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《中 国 大 百科 全 书 》 是 我 国 第 一 部 大 型 综合 性 百科 全 书 。 

中 国 自 古 以 来 就 有 编辑 类 书 的 传统。 两 千年 来 曾经 出 版 过 四 百 多 种 大 小 类 | 
书 。 这 些 类 书 是 我 国文 化 遗产 的 宝库 ， 它 们 以 分 门 别 类 的 方式 ,收集 .整理 和 保存 | 
了 我 国 历代 科学 文化 典籍 中 的 重要 资料 。 较 早 的 类 书 有 些 已 经 散 佚 ， 但 流传 或 部 
分 流传 至 今 的 也 为 数 不 少 ， 这 些 书 受到 中 国 和 世界 学 者 的 珍视 。 各 种 类 书 体制 不 
一 ,多 少 接近 百科 全 书 类 型 ,但 不 是 现代 意义 的 百科 全 书 。 

十 八 世纪 中 叶 ， 正 当中 国 编 修 庞大 的 《四 库 全 书 》 的 时 候 ,西欧 法 、 德 、 英 \ 意 等 | 
国 先后 编辑 出 版 了 现代 型 的 百科 全 书 。 以 后 美 、 俄 、 日 等 国 也 相继 出 版 了 这 种 书 。 
现代 型 的 百科 全 书 扼要 地 概述 人 类 过 去 的 知识 和 历史 ， 并 且 着 重地 反映 当代 科学 
文化 的 最 新 成 就 。 二 百 多 年 来 ， 各 国 编辑 百科 全 书 积累 了 丰富 的 经 验 ， 在 知识 分 
类 、 编 辑 方式 、 图 片 配备 ,检索 系统 等 方面 日 益 完 备 和 科学 化 。 今 天 ,百科 全 书 已 经 
在 人 类 文化 活动 中 起 着 十 分 重要 的 作用 ， 各 种 类 型 的 和 专科 的 百科 全 书 几乎 象 余 
| 典 那样 ,成 为 人 们 日 常生 活 的 必需 品 。 
| 一 向 有 编辑 类 书 传统 的 中 国 知 识 界 ， 也 早 已 把 编辑 现代 型 的 百科 全 书 作为 自 
已 努力 的 目标 。 本 世纪 初叶 就 曾 有 人 试 出 过 几 种 小 型 的 实用 百科 全 书 ， 包 括 近 似 
百科 型 的 辞书 《辞海 >。 但 是 ,这 些 书 都 没有 达到 现代 百科 全 书 的 要 求 。 

中 华人 民 共 和 国 成 立 之 初 ,当时 的 出 版 总 署 曾 考 虑 出 版 中 国 百科 全 书 , 稍 后 拟 | 
定 的 科学 文化 发 展 十 二 年 规划 也 曾 把 编辑 出 版 百科 全 书 列 入 规划 ，1958 年 又 提出 
| 开展 这 项 工作 的 计划 ,但 都 未 能 实现 。 | 

直到 1978 年 ,国务 院 才 决 定编 辑 出 版 《中 国 大 百科 全 书 》， 并 成 立 中 国 大 百科 
全 书 出 版 社 ,负责 此 项 工作 。 

因为 这 是 中 国 第 一 部 百科 全 书 ,编辑 工作 的 困难 是 可 想 而 知 的 。 但 是 ,由 于 读 | 
书 界 的 迫切 要 求 ,不 能 等 待 各 门 学 科 的 资料 搜集 得 比较 齐全 之 后 再 行 编辑 出 版 ;也 
不 能 等 待 各 学 科 的 全 部 条 目 编写 完成 之 后 ， 按 照 条 目的 汉语 拼音 字母 顺序 ， 混 合 
| 编 成 全 书 ， 只 能 按 门 类 分 别 遵 请 全 国 专家 ,学 者 分 头 编写 , 技 学 科 分 类 分 卷 出 版 , 即 

编 成 一 个 学 科 ( 一 卷 或 数 卷 ) 就 出 版 一 个 学 科 的 分 卷 ， 使 全 书 陆续 问世 。 这 不 可 加 
| 免 地 要 带 来 许多 缺点 ， 但 是 在 目前 情况 下 不 得 不 采取 这 种 做 法 。 我 们 准备 在 出 第 
二 版 时 ， 再 按 现在 各 国 编辑 百科 全 书 一般 通行 的 做 法 ,全 书 的 条 目 不 按 学 科 分 类 ， | 
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EE 


而 按 字母 顺序 排列 ， 使 读者 更 加 便于 寻 检 查阅 。《 中 国 大 百科 全 书 》 第 一 版 按 学 科 
分 类 分 卷 ,每 一 学 科 的 条 目 还 是 按 字母 顺序 排列 ,同时 附加 汉字 笔画 索引 和 其 他 几 
种 索引 ,以 便 查 阅 。 

4 中国 大 百 种 全书》 的 内 容 包括 冰 学 、 社会 科学 、 文 学 艺术 、 文 化 教育 、 自然 科 
学 、 工 程 技术 等 各 个 学 科 和 和 领域。 初步 拟定 ,全 书 总 卷 数 为 80 卷 ,每 卷 约 120 一 150 
万 字 ( 包 括 播 图、 索引 )。 计 划 用 十 年 左右 时 间 出 齐 。 全 书 第 一 版 的 卷 数 和 字数 都 
将 超过 现在 外 国 一 般 综合 性 百科 全 书 ， 但 与 一 些 外 国 百科 全 书 最 初版 本 的 篇 幅 不 
相 上 下 。 我 们 准备 在 第 二 版 加 以 调整 和 压缩。 

《中 国 大 百科 全 书 》 按 学 科 分 卷 出 版 ， 不 列 卷 次 ， 每 卷 只 标 出 学 科 名 称 ， 如 《 哲 
学 》.《 法 学 》、《 力 学 》、《 数 学 》,《 物 理学 》,《 化 学 了》、《 天 文学 》 等 等 。 

全 书 各 学 科 的 内 容 按 各 该 学 科 的 体系 、 层 次 ,以 条 目的 形式 编写 ， 计 划 收 条 目 
10 万 个 左右 。 各 学 科 所 收 条 目 比 较 详尽 地 叙述 和 介绍 各 该 学 科 的 基本 知识 ， 适 于 
高 中 以 上 、 相 当 于 大 学 文化 程度 的 广大 读者 使 用 。 这 种 百科 性 的 参考 工具 书 , 可 供 
读者 作为 进入 各 学 科 并 向 其 深度 和 广度 前 进 的 桥梁 和 阶梯 。 

中 国 大 百科 全 书 出 版 社 , 除 编辑 出 版 (中 国 大 百科 全 书 》 之 外 ,还 准备 编辑 出 版 
综合 性 的 中 、 小 型 百科 全 书 和 百科 辞典 ,与 专业 单位 共同 编辑 出 版 各 种 专业 性 的 百 
科 全 书 , 以 适应 不 同 读者 的 需要 。 

《中 国 大 百科 全 书 》 的 编辑 工作 是 在 全 国 各 学 科 、 各 领域 ,各 部 门 的 专家 、 学 者 、 
教授 和 研究 人 员 的 积极 参加 下 进行 的 ,并 得 到 国家 各 有 关 部 门 ,全国 科 学 文化 研究 
机 关 、 学 术 团体 .大专 院 校 ， 以 及 出 版 单位 的 大 力 支持 。 这 是 全 书 编辑 工作 能 够 在 
困难 条 件 下 进行 的 有 力 保证 。 在 此 齐 向 大 家 表示 诚挚 的 感谢 ， 并 户 心 希望 广大 读 
者 提出 批评 意见 ， 使 本 书 在 出 第 二 版 的 时 候 能 有 所 改进 。 


《中 国 大 百科 全 书 》 编 辑 部 
1980 年 9 月 6 日 


一 攻心 


凡 例 


1. 本 书 按 学 科 (知识 门类 ) 分 类 分 卷 出 版 。 一 个 学 科 (知识 门类 ) 辑 成 一 卷 或 数 卷 ,或 几 个 
学 科 ( 知 识 门类 ) 合 为 一 卷 。 

2， 本 书 条 目 按 条 目标 题 的 汉语 拼音 字母 顺序 并 辅 以 汉字 笔画 、 起 笔 笔 形 顺序 排列 。 同 音 
时 按 汉字 笔画 由 少 到 多 的 顺序 排列 ， 笔 画 数 相同 的 按 起 笔 笔 形 一 ( 横 )、| ( 竖 )、/ ( 撤 )、、 
(点 ). 一 ( 折 , 包 括 上 ] L 《等 ) 的 顺序 排列 第 一 字 相同 时 , 按 第 二 字 , 余 类 推 。 条 目标 题 以 拉丁 
字母 开头 的 ,例如 “A 型 性 格 "“X 射线 ”, 分 别 排 在 汉语 拼音 字母 A、X 的 开头 。 

3， 各 学 科 (知识 门类 ) 卷 在 条 目 分 类 目录 之 前 一 般 都 有 一 篇 介绍 本 学 科 (知识 门类 ) 内 容 
的 概观 性 文章 。 

4， 各 学 科 ( 知 识 门类 ) 卷 均 列 有 本 学 科 全 部 条 目的 分 类 目录 ， 以 便 读 者 了 解 本 学 科 的 全 
霓 。 分 类 目录 还 反映 出 条 目的 层次 关系 ,例如 : 


糖尿 病 … …1274 
糖尿 病 酮 症 职 中 毒 ………1276 
5. 学 科 ( 知 识 门 类 ) 与 学 科 ( 知 识 门类 》 之 间 相互 交叉 的 知识 主题 在 有 关 学 科 卷 中 均 设 有 


条 目 ,例如 “细菌 "“ 病 毒 ” ,在 生物 学 ) 卷 也 设 有 条 目 ,但 释文 内 容 分 别 按 各 该 学 科 的 要 求 有 所 ， 
| 侧重 。 


二 、 条 目标 题 


6 条 目标 是 多数 是 一 个 词 , 例 如 * 夺 类 "“ 胆 束 类 ”一 部 分 是 癌 组 ,例如 "超声 在 小 尿 系统 
的 应 用 "。 
7。 条 目标 题 上 方 加 注 汉 语 拼音 , 条 目标 题 附 有 对 应 的 外 文 ， 例 如 城下 和 "IC idosisy， 


xiInsheng'er 


有 两 个 以 上 外 文 名 同时 存在 时 ,用 到 号 有 开 , 例 如 新 生 J| (neonate， 


newborn)。 


三 .村 文 


8. 本 书 条 目的 释文 力求 使 用 规范 化 的 现代 汉语 。 条 目 释文 开始 一 般 不 重复 条 目标 题 。 

9. 较 长 条 目 设置 释文 内 标题 。 标 题 层次 较 多 的 条 目 ,在 释文 前 列 有 本 条 释文 内 标题 的 目 
录 。 

10， 一 个 条 目的 内 容 涉及 其 他 条 目 并 需 由 其 他 条 目的 释文 补充 的 ,采用 “参见 "的 方式 。 所 
参见 的 条 目标 题 在 本 条 释文 中 出 现 的 ,用 楷体 字 排 印 ,例如 "人 类 疾病 死亡 原因 中 ,动脉 粥 样 看 
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化 已 接近 首位 ;所 参见 的 条 目标 题 未 在 本 条 释文 中 出 现 的 ， 另 用 括号 加 “ 见 " 字 标 出 ,例如 “ 广 
泛 应 用 于 临床 治疗 心绞痛 的 药物 有 : 维 拉 帕 米 ( 异 搏 定 )、 硝 芋 吡 啶 , 硫 氮 草 酮 ( 见 鲍 拉 抗 剂 )”。 

11. 条 目 释 文中 出 现 的 外 国人 和 名、 地 名 ,一 般 不 附 原文 。 外 国人 名 和 著作 名 一 般 在 “内 容 索 
引 "中 注 出 原文 。 释 文中 的 外 国人 名 ， 在 姓 的 前 面 加 上 外 文 名 字 的 缩写 , 即 名 字 的 第 一 个 字母 ， 
例如 C. 贝尔 纳 、W. B. 坎 农 。 


12. 本 书 在 条 目 释文 中 配 有 必要 的 插图 。 
13， 彩色 图 汇编 成 插页 ,并 在 有 关 条 目 释 文中 注 明 “( 参 见 彩 图 插页 第 Xx x 页 )”。 


五 、 参 考 书目 

14， 在 重要 条 目的 释文 后 附 有 参考 书目 , 供 读者 选读 。 
大 -家 -对 

15. 本 书 各 学 科 ( 知识 门类 ) 卷 均 附 有 全 部 条 目的 汉字 笔画 索引 、 外 文 索引 和 内 容 索 引 。 
七 .其 他 


16， 本 书 所 用 科学 技术 名 词 以 各 学 科 有 关 部 门 审定 的 为 准 ,未 经 审定 和 尚未 统一 的 ,从 习 | 
惯 ,地 名 以 中 国 地 名 委员 会 审定 的 为 准 ,常见 的 别 译名 必要 时 加 括号 注 出 。 

17， 本 书 字体 除 必须 用 繁体 字 的 以 外 ,一 律 用 1986 年 新 版 《简化 字 总 表 》 所 列 的 简化 字 。 

18. 本 书 所 用 数字 , 除 习惯 用 汉字 表示 的 以 外 ,一 般 用 阿拉 伯 数 字 。 


= 


现代 医学 
吴阶平 ”全 如 焉 

人 类 防治 疾病 、 保 障 健康 的 社会 实践 ,在 文明 古国 中 已 有 几 千年 的 历史 。 人 们 在 长 期 的 医 
疗 实践 中 积累 了 丰富 的 经 验 ,这 些 经 验 的 系统 总 结 便 形成 医学 。 在 文明 出 现 的 初期 ,许多 医疗 
活动 是 由 神职 人 员 兼任 的 ,对 疾病 的 解释 和 治疗 往往 带 有 宗教 迷信 的 色彩 。 后 来 ,逐渐 分 化 出 
以 医疗 为 专业 的 医务 人 员 。 随 着 文明 的 进展 ,哲学 思想 逐渐 替代 神学 的 解释 。 疾 病 不 再 被 视 为 
鬼怪 的 加 害 或 神明 的 惩罚 ,急性 的 时 令 病 常 被 联系 到 天 气 的 异常 变化 ,而 慢性 缓 发 的 全 身 性 疾 
病 则 多 被 解释 为 人 体内 某 些 假想 成 分 的 过 剩 \, 不 足 或 这 些 成 分 间 失 去 平衡 治疗 方法 中 既 有 经 
验证 明 有 效 的 措施 ,又 夹杂 着 许多 基于 腾 想 的 成 分 。 在 人 类 文明 史 中 , 这 两 个 阶段 延续 了 数 千 
年 之 久 , 现 代 医 学 只 是 近 几 百年 才 逐 渐 建 立 起 来 的 。 

在 古代 医学 中 , 古 埃及 医学 和 古 印 度 医学 都 曾 辉 煌 一 时 ,但 绵延 至 今 而 且 影响 仍 在 扩大 的 
却 只 有 中 国 传统 医学 。 中 国 传统 医学 建立 在 中 国 各 民族 医疗 实践 的 广阔 基础 上 ， 在 长 期 的 发 
展 过 程 中 还 和 希腊 -阿拉 伯 医 学 以 及 印度 医学 有 过 交流 。 事 实证 明 , 中 国 传统 医学 总 能 在 文化 
交流 过 程 中 吸收 新 的 营养 并 随 着 社会 的 发 展 而 前 进 。 以 习 称 中 医 的 汉族 医学 为 例 ,阴阳 、 五 行 
和 脏 象 经络 等 学 说 把 汉族 人 民 的 丰富 医药 经 验 组 织 成 一 个 庞大 而 严密 的 理论 体系 :独特 的 辩 
证 论 治 诊疗 体系 不 仅 在 近 两 千年 中 一 直 成 功 地 指导 着 中 医 的 临床 实践 ， 而 且 不 断 地 解决 新 出 
现 的 问题 。 现 在 有 许多 医学 家 正在 探索 中 西医 结合 ,互补 共 进 的 途径 。 这 一 切中 国 大 百科 全 
书 》 另 有 学 科 卷 4 中 国 传统 医学 》 卷 来 介绍 ,这 里 不 拟 多 谈 。 

古代 医学 中 另 一 个 对 后 世 有 重大 影响 的 部 分 是 古 希 腊 医学 。 在 一 定 意义 上 讲 ， 罗 马 医学 
和 中 世纪 阿拉 伯 医 学 都 是 它 的 延续 ， 而 现代 医学 则 是 对 它 扬弃 的 结果 。 古 希腊 以 希 波 克拉 底 
为 代表 的 学 派 抛 弃 神 学 解释 而 力求 在 自然 界 和 人 体 中 寻求 疾病 的 原因 ， 这 个 学 派 重 视 临 床 观 
察 , 推 崇 预 防 ,强调 采取 有 助 于 机 体 自然 愈 复 的 措施 。 这 些 思想 乃 是 现代 临床 医学 的 重要 历史 
根源 。 希 波 克 拉 底 暂 词 中 阐述 的 一 些 伦理 学 原则 也 仍 为 今日 医生 所 信奉 。 另 一 方面 ,亚历山大 
学 派 的 人 体 研究 则 代表 了 早期 的 科学 探索 。 但 西方 进入 中 世纪 之 后 ,迷信 和 封建 室 息 了 包括 医 
学 在 内 的 学 术 的 发 展 ,新 的 探索 往往 被 视 为 离 经 产道 ,而 传统 的 东西 ， 即 便 一 再 被 实践 证 明 为 
雇 误 , 却 仍 被 奉 为 圭 泉 ,不 容 置 疑 。 这 种 情况 一 直 延 续 到 文艺 复兴 时 代 。 

14 世纪 首先 出 现在 意大利 的 文艺 复兴 运动 , 不 仅仅 表示 古 希 腊 文 化 的 复兴 ， 实 际 上 反映 
了 更 深刻 的 社会 变革 ,在 地 中 海 沿岸 一 些 城邦 中 ， 工 商贸 易 的 发 展 动摇 了 封建 和 神权 的 统治 ， 
人 们 摆脱 神学 的 束 线 后 ,思想 得 到 解放 ， 知 识 逐 渐 普及 到 广大 的 世俗 人 群 , 过 去 受 误 视 的 工艺 
技术 得 到 新 兴 知 识 阶层 的 关注 。 这 一 切 为 现代 科学 的 发 展销 平 了 道路 .在 医学 领域 中 ,先是 科 
学 观察 和 实验 使 人 们 开始 对 人 体 的 结构 和 功能 有 了 比较 正确 的 认识 ;继而 ,临床 观察 结合 病人 
大 体 解剖 所 见 , 又 把 对 疾病 的 理解 置 于 人 体 病理 的 基础 上 ,从 此 医学 进入 科学 化 的 时 代 。 

在 现代 科学 的 发 展 过 程 中 ,物质 科学 领先 于 生命 科学 ,前 者 为 后 者 提供 了 学 理 基础 和 研究 
手段 .物质 科学 的 发 展 一 直 呈 现 着 理论 同 实践 紧密 结合 ,相互 促进 的 局 面 。 18 世纪 下 半 叶 首先 
出 现 于 英国 的 工业 革命 就 是 最 好 的 例证 ,社会 需求 促进 对 纺织 机 ,动力 机 、 冶 金 设备 ,交通 设备 


等 等 的 研究 。 这 些 研究 成 果 用 于 生产 导致 工业 革命 。 反 过 来 ,工业 革命 又 向 科学 提出 更 多 的 新 
问题 ,同时 也 为 科学 的 发 展 提供 更 优越 的 条 件 。 社 会 的 发 展 和 物质 科学 的 进步 又 带动 了 生命 科 
学 的 发 展 ,细胞 学 说 和 进化 论 都 是 在 这 样 的 时 代 背 景 下 产生 的 。 作 为 生命 科学 的 一 个 实用 分 支 
领域 一 一 医学 的 进步 更 是 同 社会 发 展 分 不 开 的 。 到 了 20 世纪 ,社会 可 以 腾 出 更 多 的 财力 和 人 
力 用 于 医学 领域 .在 物质 科学 ,基础 生命 科学 和 工农 业 的 进展 基础 上 ,医学 取得 了 飞 路 的 发 展 。 
我 们 今日 享受 到 的 现代 化 服务 ,如 抗生素 、 液 体 疗法 、 新 型 手术 等 ,大 部 分 是 20 世纪 的 成 果 。 

医学 包括 许多 科学 门类 ,它们 的 共同 之 处 都 是 为 人 类 医疗 保健 服务 。 医 学 的 范围 还 在 不 断 
扩大 ,例如 一 切 有 助 于 诊断 、 治 疗 和 预防 疾病 的 物理 学 、 化 学 和 生物 学 知识 和 技术 ,都 会 成 为 医 
学 的 内 容 。 然 而 作为 医学 的 核心 ,还 是 分 别 以 个 体 和 群体 为 对 象 的 临床 医学 和 群体 医学 。 这 也 
是 本 卷 的 主要 内 容 。 医 学 的 再 一 个 组 成 部 分 是 基础 医学 :这 包括 研究 人 体 的 结构 、 功 能 .遗传 和 
发 育 的 一 些 学 科 , 以 及 研究 病原 体 、 免 疫 及 病理 过 程 ,药物 作用 等 内 容 的 一 些 学 科 。 基 础 医学 也 
是 一 般 生命 科学 的 组 成 部 分 但 正 是 基础 医学 近年 取得 飞跃 发 展 ,带动 整个 医学 的 阔步 前 进 。 
在 本 卷 中 为 基础 医学 立 有 分 支 ,而 且 论述 一 般 疾病 的 条 目 也 都 联系 基础 医学 的 贡献 。 

从 根本 上 讲 , 广 大 人 群 的 健康 幸福 是 一 切 社会 实践 的 终极 目的 ,而 人 群 的 健康 同时 又 是 人 
类 一 切实 践 活动 的 必要 保证 ,医学 的 重要 性 自 不 待 言 。 仅 以 药品 和 医疗 器 械 的 制造 为 例 ， 这 两 
个 当今 世界 高 科技 的 工业 部 门 已 在 国民 经 济 中 占据 越 来 越 重要 的 地 位 。 再 就 医疗 卫生 的 消费 
而 言 , 仅 美国 一 年 就 达 几 千 亿美 元 之 多 。 要 知道 ,一 年 中 全 世界 因 疾病 而 造成 的 损失 是 无 法 估 
量 的 , 比 起 支出 的 医疗 费用 不 知 要 大 上 多 少 倍 。 所 以 世界 各 国都 在 大 力 发 展 医学 ,而 一 个 国家 
的 医学 发 展 水 平 也 被 视 为 衡量 这 个 国家 现代 化 程度 的 重要 标志 。 本 卷 的 主体 部 分 着 重 对 现代 
医学 作 一 横断 面 式 的 描述 ,本 文 则 从 发 展 的 观点 对 现代 医学 作 一 个 动态 的 介绍 。 


现代 医学 的 发 展 


科学 的 发 展 在 不 断 地 加 速 在 第 二 次 世界 大 战 之 后 ,十 年 中 的 进展 远 远 超过 过 去 几 百 年 的 
成 就 不 过 在 追 湖 历史 的 步伐 时 ,还 不 能 忘记 那些 开创 新 时 代 的 人 物 。 这 些 先 辈 第 路 蓝 缕 , 或 者 
挣脱 传统 的 极 模 ,或 者 有 重大 的 发 现 ,或 者 开辟 了 新 的 研究 途径 ， 才 使 后 人 得 以 沿 着 他 们 走出 
的 道路 前 进 并 取得 更 大 的 成 就 。 

人 体 知识 的 取得 ”文艺 复兴 时 代 是 个 发 现 迭 出 的 时 代 。 继 15~16 世纪 之 交 的 地 理 大 发 现 
之 后 ,在 1543 年 这 一 年 里 出 版 了 两 部 划时代 的 著作 ， 一 部 是 波兰 人 N. 哥 白 尼 的 《天 体 运行 
论 》, 它 冲击 了 教会 支持 的 地 心 说 的 字 宙 观 ; 另 一 部 是 佛 兰 德 斯 人 A. 维 萨 里 的 《人 体 构造 论 》， 
它 首次 比较 精确 地 描绘 了 人 体 结构 这 时 教会 虽 已 取消 关于 尸体 解剖 的 禁令 ,但 迷信 权威 的 传 
统 仍然 根深 蒂 固 。 在 解剖 课 上 常常 是 由 教授 宣读 盖 仑 的 经 典 著作 , 示 教 员 指出 所 讲 结构 在 尸体 
上 的 位 置 , 再 由 解剖 员 动手 操作 。 发 现 尸 体 实况 与 经 典 著作 不 符 时， 总 是 忽略 客观 事实 而 坚持 
以 经 典 著作 为 准 。 

维 萨 里 当时 在 意大利 巴 杜 阿 大 学 工作 ,那里 的 学 术 空气 比较 开放 ， 年 仅 20 几 岁 的 维 萨 里 
在 用 拉丁 文 写 的 4 人体 构 造 论 》 一 书 中 根据 自己 的 实际 经 验 大 胆 地 纠正 了 盖 仑 的 多 处 错误 。 全 
书 配 有 佛 兰 德 斯 画家 加 尔 加 精 绘 的 插图 ,图 文 并 茂 。 这 本 书 出 版 后 引起 很 大 的 友 动 ,一 方面 , 维 
萨 里 受到 教会 和 思想 保守 的 学 者 的 攻击 ， 另 一 方面 ,他 却 开创 了 真正 的 人 体 解 剖 学 ,为 临床 医 
师 提供 了 第 一 本 比较 精确 的 解剖 图 谱 。 在 那个 没有 麻醉 手段 的 时 代 , 手 术 必 须 做 得 快 ,安全 而 
成 功 的 手术 依赖 于 对 人 体 局 部 结构 的 精确 了 解 。 法 国外 科 医 生 A. 帕 雷 在 1564 年 出 版 的 《外 


科学 教程 中 大 量 引用 了 维 萨 里 的 著作 , 帕 雷 使 用 的 是 通俗 的 法 文 ， 这 就 使 维 萨 里 的 成 果 为 法 
国 不 懂 拉 丁 文 的 一 般 手 术 师 所 掌握 。 维 萨 里 的 主要 功绩 在 于 ,他 指出 了 解剖 学 应 建立 在 科学 观 
察 的 基础 上 。 

过 了 八 十 几 年 , 1628 年 又 出 现 一 部 划时代 的 著作 一 一 W. 哈 维 的 《心脏 运动 论 》。 这 部 书 被 
后 人 视 为 现代 生理 学 的 开端 。 哈 维 是 英国 人 , 19 岁 赴 巴 杜 阿 大 学 求学 , 深 受 维 萨 里 后 继 者 的 影 
响 。 他 的 老师 G. 法 布 里 齐 教授 发 现 了 静脉 瘀 ,给 他 留 下 深刻 的 印象 。 他 回 英 后 曾 用 多 种 动物 
作 了 大 量 活体 解剖 ,明确 了 静脉 办 和 心 内 膜 括 都 是 控制 血液 单 向 流动 的 结构 。 他 计算 出 每 天 自 
心脏 流出 的 血 量 超过 体重 的 几 十 倍 , 从 而 得 出 结论 :只 有 封闭 循环 才能 保持 血液 环流 不 息 。 当 
时 的 活体 解剖 都 是 在 垂死 动物 身上 进行 实验 ， 尽 管 它 不 能 像 今日 的 动物 实验 那样 能 使 实验 动 
物 处 于 接近 生理 的 状态 ,但 这 种 早期 的 实验 却 提供 了 前 此 无 法 得 到 的 知识 。 

维 萨 里 和 哈 维 的 工作 指出 了 研究 人 体 的 正确 途径 :科学 的 观察 和 实验 。 事 实证 明 ,不 仅 研 
究 正 常人 体 要 用 科学 方法 ,就 是 研究 异常 人 体 也 是 这 样 。 人 们 深入 理解 疾病 本 质 所 依靠 的 正 是 
科学 的 观察 和 实验 。 

对 疾病 认识 的 逐步 深入 根据 盖 仑 的 体液 学 说 ， 疾 病 是 体液 的 盛衰 或 失衡 造成 的 ， 因 而 
尽管 病人 的 表现 千变万化 ,疾病 的 本 质 却 被 视 为 是 同一 的 .不 过 细心 的 医生 还 是 逐渐 区 分 出 许 
多 本 质 不 同 的 疾病 来 。 

17~18 世纪 一 些 医生 遵照 希 波 克拉 底 的 教导 ,强调 临床 观察 ,反对 盲从 经 典 。 其 中 影响 最 
大 的 要 数 英国 人 工 . 西 德 纳 姆 和 荷兰 人 碧 . 布尔 哈 维 。 西 德 纳 姆 提倡 细致 的 临床 观察 和 描述 , 强 
调 要 区 别 一 种 疾病 的 “独特 且 便 定 的 ”表现 和 偶然 的 变异 。 他 主张 对 疾病 要 像 对 植物 一 样 进行 
详细 分 类 。 他 对 天 花 , 症 疾 ,风湿 性 关节 炎 、 猩 红 热 等 都 留 下 精确 的 描述 。 布 尔 哈 维 则 以 临床 教 
学 著称 于 世 。 他 所 培养 的 欧洲 各 国学 生 , 把 他 的 重视 临床 的 思想 传播 开 来 。 由 于 当时 的 社会 习 
俗 还 不 允许 对 病人 作 详 细 的 身体 检查 ,他 们 主要 根据 病人 的 主诉 和 表面 所 见 来 作出 判断 ,这 时 
获得 的 疾病 概念 只 能 是 :一 种 病 对 应 于 一 组 特定 的 症候 群 。 

1761 年 ,意大利 人 G. B. 莫 尔 加 尼 出 版 了 《疾病 的 位 置 与 病因 一 书 , 这 是 他 几 十 年 工作 积 
累 的 成 果 , 其 中 记载 了 640 具 尸 体 的 解剖 报告 ,还 附 有 这 些 人 的 生前 疾病 记录 。 莫 尔 加 尼 并 非 
这 样 作 的 第 一 人 , 但 他 解剖 作 得 比较 细致 ,临床 资料 收集 得 也 比较 完整 。 这 本 书 的 影响 很 大 ， 
人 们 开始 越 来 越 多 地 把 临床 表现 同 病 理发 现 联系 起 来 。 疾 病 的 概念 深化 到 病理 层次 ， 这 是 一 
大 进展 。 不 过 莫 尔 加 尼 主 要 还 是 停留 在 器 官 的 水 平 上 ,而 且 他 只 观察 了 疾病 的 后 果 , 至 于 这 些 
器 官 病变 又 是 怎样 造成 的 ,他 未 能 作出 解答 。 

临床 观察 也 在 进展 。 就 在 1761 这 一 年 ,奥地利 人 J 工 . 奥 思 布 鲁 格 著 书 介绍 了 即 诊 法 。 半 
个 世纪 后 , 1816 年 法 国人 R. T. H. 拉 埃 内 克 又 著 文 阐述 了 听诊 法 。 不 过 这 些 方法 基本 上 是 定 
性 的 。 定 量 观察 还 有 待 于 检测 工具 的 创造 发 明 ,而 根据 定量 数据 作出 临床 判断 更 需要 对 人 们 进 
行 大 量 测试 才能 确定 正常 和 异常 (病态 ) 数 值 之 间 的 分 界线 到 19 世纪 , 随 着 生理 学 的 进展 , 身 
体 功能 的 动态 变化 更 受到 重视 。 在 18 世纪 发 明 的 华氏 水 银 温度 计 , 这 时 在 临床 上 得 到 了 广泛 
的 应 用 。1868 年 ,C. 温 德 利 希 出 版 了 《 病 中 的 体温 》 一 书 ,总结 了 近 25 000 病人 中 检测 的 记录 ， 
英 定 了 体温 检查 在 临床 工作 中 的 地 位 。 这 时 临床 化 验 也 已 萌芽 。1827 年 ， 英 国人 RR. 布 赖 特 发 
现 水 肿 病人 “ 现 知 是 肾病 病人 ) 的 尿 加 热 后 可 出 现 蛋 白 沉淀 。 19 世纪 的 显微镜 也 有 很 大 的 改 
进 ， 细 胞 学 说 和 细胞 病理 学 都 是 在 这 个 时 期 建立 的 。 但 病理 学 家 并 不 满足 于 静态 地 观测 疾病 
的 最 终结 果 , 而 要 探索 疾病 发 生 和 发 展 的 动态 过 程 。 事 实 上 ,正常 生理 研究 和 病理 生理 研究 是 
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不 可 分 的 。 那 时 的 生理 学 家 常常 依靠 摘除 某 个 脏 器 制造 病理 状态 来 从 反面 论证 胜 器 的 正常 功 
能 。 细 胞 病理 学 创立 者 德国 人 R. C. 菲 尔 肖 就 作 过 不 少 实验 研究 。 例 如 他 曾 在 动物 血管 内 注 
射 各 种 颗粒 来 研究 血栓 的 形成 和 发 展 。 不 过 这 一 切 也 还 未 能 解释 当时 大 量 常见 疾病 的 原因 。 

19 世纪 医学 上 重大 的 进展 之 一 就 是 细菌 学 的 建立 。 过 去 也 曾 有 不 少 人 推测 疫病 是 外 界 
一 种 看 不 见 的 致 病因 子 造成 的 , 它 可 经 过 各 种 途径 在 人 群 中 传播 .疫情 发 生 时 的 隔离 检疫 措施 
就 反映 了 这 种 认识 。 但 直到 19 世纪 才 明 确 找 出 这 推 想 的 病因 。 这 时 显微镜 有 了 很 大 的 改进 。 在 
发 醇和 腐败 的 研究 中 研制 出 一 些 培养 基 。 到 了 19 世纪 的 下 半 叶 ， 法 国人 工 . 巴 斯 德 和 德国 人 
H. H. R. 柯 赫 终 于 葛 立 了 细菌 学 和 免疫 学 的 基础 。 特 别 是 柯 赫 利用 固体 培养 基 可 以 分 离 出 一 
个 菌 的 纯 培养 ,他 将 纯 培养 再 注射 于 实验 动物 身上 复制 出 同一 疾病 ,最 后 由 动物 身上 再 分 高 出 
纯 培养 ,这 样 就 明确 肯定 了 细菌 的 致 病 作 用 。 

在 这 些 进展 的 基础 上 接着 又 研制 出 一 系列 特异 性 血清 ,用 于 诊断 和 防治 疾病 。 到 了 20 世 纪 
30~40 年 代 又 研制 出 磺胺 药 和 抗生素 。 这 些 特异 性 血清 和 药物 的 惊人 效果 也 反 过 来 更 加 证 实 
了 细菌 致 病 的 学 说 。 多 少 世纪 以 米 , 感 染 性 疾病 一 直 是 给 人 们 带 来 病痛 和 死亡 的 重要 原因 ,于 
是 以 感染 性 疾病 为 原型 的 疾病 概念 也 就 成 为 当前 的 主流 看 法 ， 疾病 是 由 特异 病因 造成 的 具有 
特异 病理 改变 和 特异 症候 群 的 临床 诊断 单元 。 从 这 种 认识 出 发 ,没有 找 出 特异 病因 和 明确 病理 
改变 的 精神 异常 就 被 称 为 障碍 而 不 称 为 疾病 了 。 

在 临床 上 , 原 发 病因 的 消除 并 不 意味 着 疾病 的 必然 首 愈 。 继 发 的 功能 紊乱 和 结构 的 病态 改 
变 可 持续 存在 ,甚至 导致 死亡 .而 且慢 性 疾病 常 是 多 因素 作用 的 结果 。 近 年 来 随 着 病理 生理 学 
的 进展 ,许多 病理 生理 状态 引起 了 普遍 重视 ,例如 器 官 系统 的 功能 衰竭 (如 心力 衰竭, 肾 功能 训 
竭 ), 内 环境 的 紊乱 (如 体温 、 体 液 容积 ,渗透 压 、 酸 碱 度 、 血 氧 含量 和 重要 离子 浓度 等 的 偏离 正 
常 范围 ), 内 分 小 及 代谢 素 乱 和 免疫 系统 障碍 等 ,同一 病 况 可 来 源 于 多 种 疾病 ,如 肾 功能 衰竭 就 
是 多 种 肾脏 病 的 共同 结局 。 另 一 方面 ,同一 疾病 可 并 发 多 种 病 况 ， 如 革 兰 氏 阴 性 杆菌 败血症 可 
同时 并 发 休克 ,呼吸 衰竭 , 肾 功能 衰竭 和 弥漫 性 血管 内 凝血 。 针 对 这 些 病理 生理 状态 ,目前 已 研 
究 出 种 种 特异 性 的 对 策 和 疗法 。 作 为 临床 诊断 单元 ,这 些 病 理 生 理 状态 的 重要 性 决 不 弱 于 上 述 
的 疾病 。 这 说 明 我 们 对 疾病 的 认识 还 有 待 于 不 断 地 深入 。 

疾病 防治 上 的 突破 ”英语 中 medicine 一 词 ， 作 医学 解 ,也 作 药 物 解 ,特别 是 指 植物 药 。 几 
千年 来 ,植物 药 一 直 是 主要 的 治疗 手段 。 许 多 植物 药 可 能 是 古人 在 寻 食 的 过 程 中 偶然 发 现 的 。 
时 至 今日 ， 植 物 仍 是 新 药 的 重要 来 源 ,不 过 现在 是 结合 成 分 提取 和 动物 实验 来 定向 筛选 。 与 动 
物 不 同 , 植 物 在 长 期 进化 过 程 中 演化 出 数 以 万 计 的 次 生 代谢 产物 ,包括 生物 碱 ,黄酮 和 若 类 。 植 
物 利用 这 些 对 自身 生命 活动 无 直接 关系 的 产物 的 毒 理 作用 来 驱 避 食 草 的 昆虫 鸟 曾 ， 人 们 则 利 
用 它们 的 药理 作用 来 医治 人 类 疾病 。 

采用 药物 作为 治疗 手段 的 这 一 部 分 医务 工作 一 直 被 视 为 是 医学 的 “正宗 "， 从 业者 在 社会 
上 地 位 较 高 ,但 也 最 受 传统 束缚 ,进步 缓慢 。 采 用 手法 操作 作为 治疗 手段 的 这 一 部 分 医疗 工作 
则 长 期 被 轻视 ,从 业者 社会 地 位 低下 ,以 至 由 理发 、 搓 澡 、 修 脚 的 手艺 人 兼 事 。 手 法 操作 治疗 业 
务 包括 由 放血 、 拔 负 、 导 泻 等 简单 操作 直到 助 产 、 拔 牙 、 正 骨 、 拨 障 (白内障 )、 取 石 (膀胱 结石 ) 
等 专业 。 这 部 分 人 的 文化 不 高 ,为 了 谋生 ， 技 术 不 轻易 传人 ， 但 一 些 有 价值 的 医疗 手段 (如 产 
钳 ), 也 是 他 们 创造 出 来 的 。 

18 世纪 时 ,防治 疾病 的 有 效 方法 还 很 缺乏 。 当 时 用 的 药物 大 都 来 自 民 间 ,有 效 的 不 多 ， 而 
且 大 都 是 对 症 的 ,如 吗啡 镇 痛 、 毛 地 黄 缓 解 心力 衰竭 。 真 正 针对 病因 的 药 极 少 ,如 唑 宁 最 初 还 只 
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是 当 作 一 般 退 热 药 ,后 来 才 发 现 它 能 杀 灭 宪 原 虫 。18 世纪 来 发 生 了 一 件 预防 医学 上 的 大 事 ,就 
是 英国 全. 入 纳 在 中 国 的 人 总 接 种 法 的 启示 下 研究 出 牛 癌 接 种 法 。 不 过 总 的 说 来 ， 这 个 时 期 
人 们 对 当时 最 独 铬 的 感染 性 疾病 还 是 束手无策 。 这 时 还 流行 基于 体液 学 说 的 放血 疗法 ,对 于 肺 
炎 和 结核 病人 一 次 可 以 放 掉 一 二 百 毫升 的 血 ,结果 只 能 给 病人 带 来 危害 ,在 手术 治疗 方面 情况 
也 不 高 明 。 手 术 范围 只 限于 四 肢 和 体 表 ,因为 没有 麻醉 手段 术 时 疼痛 难当 , 较 大 手术 如 截肢 ,党 
需 数 人 束缚 才能 仓促 施 术 ,止血 草率 ,组 织 创伤 大 ,感染 在 所 难免 ,死亡 率 相当 高 。 因 而 手术 治 
疗 常 是 情况 危急 时 万 不 得 已 之 策 。 

到 19 世纪 情况 起 了 变化 。 最 突出 的 表现 是 在 群体 医学 方面 ,环境 卫生 的 改善 大 大 地 降低 
了 传染 病 的 发 病 率 。 在 临床 医学 方面 ,手术 治疗 也 出 现 了 突破 。19 世纪 是 西欧 ,北美 各 国 迅速 
工业 化 和 城市 化 的 时 期 ,一 些 都 市 中 居民 住房 拥挤 不 堪 , 环 境 条 件 恶 化 ,霍乱 、 伤 寒 等 水 源 传染 
病 狙 儿 。 经 过 医学 家 的 呼吁 ,各 地 相继 开展 公共 卫生 运动 ,情况 逐渐 好 转 。 医 学 调查 证 实 了 霍乱 
与 水 源 污染 的 关系 ,这 也 有 利于 随后 的 细菌 学 说 的 发 展 。 

手术 方面 的 突破 应 归功 于 基础 学 科 的 成 就 , 早 在 16 世纪 ,化 学 家 便 已 合成 乙醚 ,人 们 发 现 
它 有 镇 静 作用 。18 世纪 末 制 出 笑 气 (氧化 亚 气 ) 后 不 久 ,就 有 人 注意 到 它 能 止痛 。19 世纪 初 , 医 
学 校 学 生 常 吸 用 这 两 种 气体 引发 一 种 欣 醉 感 作为 娱乐 就 是 在 这 种 背景 下 ,在 19 世纪 40 年 代 
中 连续 有 几 位 医生 试用 乙醚 和 笑 气 全 身 麻醉 ,进行 拔牙 和 切除 表面 肿 物 的 手术 。 试 验 成 功 的 消 
息 传 开 ,麻醉 方法 很 快 就 被 广泛 接受 ,止痛 的 问题 解决 之 后 , 抗 感染 的 问题 上 升 为 主要 蔬 盾 ,但 
它 的 解决 却 费 了 较 长 的 时 间 。19 世纪 中 叶 巴 斯 德 的 细菌 学 研究 成 果 传 出 ,英国 人 J 利 斯 特 受 
到 启发 , 妃 着 手 研究 手术 抗 感染 问题 。 他 先是 采用 石炭 酸 清洁 伤口 ,再 甫 以 浸泡 石炭 酸 的 纱布 
以 隔绝 可 能 入 侵 的 微生物 ,结果 他 所 处 理 的 复杂 骨折 大 部 分 未 出 现 感染 。 继 而 他 又 在 石炭 酸 喷 
雾 的 情况 下 为 一 老人 摘除 上 臂 肿 物 ,老人 顺利 康复 。 他 的 抗菌 方法 名 声 远扬 。 不 过 推广 的 阻力 
很 大 ， 有 人 根本 不 相信 细菌 学 说 ， 有 的 效法 者 未 严格 遵循 操作 要 求 造 成 失败 却 归咎 于 抗菌 方 
法 ,再 加 上 方法 本 身 也 未 玛 完 善 。 此 后 许多 人 对 此 作出 改进 ,石炭 酸 消毒 逐渐 让 位 于 器 械 和 数 
料 的 加 热 灭 菌 ,手术 人 员 开 始 重视 清洁 并 穿戴 灭 菌 的 手术 农 、 手 套 和 口罩 ， 过 去 手术 室内 的 大 
量 围观 者 也 被 禁止 入 内 。 抗 感染 的 效果 越 来 越 好 ,到 19 世纪 未 终于 确立 了 无 菌 术 的 地 位 。 

解决 了 止痛 和 抗 感染 问题 之 后 ,手术 范围 由 四 肢 和 体 表 逐 步 深入 到 体腔 。 在 这 方面 ,麻醉 
技术 的 进展 也 起 了 重要 作用 。 加 深 麻醉 使 病人 腹壁 放松 ,便利 了 腹腔 内 操作 。 气管 内 插 管 正 压 
维持 呼吸 ,保证 了 开 胸 后 肺脏 不 致 塌陷 , 才 得 以 对 肺脏 进行 手术 。 

对 比 之 下 ， 内 科 方 面 的 进展 却 缓慢 得 多 。 仅 仅 否定 一 些 传统 的 错误 疗法 就 费 了 很 长 的 时 
间 。1840 年 法 国人 P. C. A. 路 易 用 统计 资料 证 明 , 放血 治疗 对 肺炎 毫 无 好 处 。 再 加 以 此 后 生 
理学 的 进展 和 细菌 学 说 的 出 现 ， 人 们 才 逐 渐 放弃 放血 疗法 。19 世纪 下 半 叶 美国 医学 家 W. 奥 
斯 勒 的 一 个 重要 贡献 ,就 是 使 医学 界 能 用 批判 的 态度 对 待 传统 的 疗法 ,一 些 无 益 甚 至 有 害 的 作 
法 相继 被 舍弃 。 不 过 除了 以 休息 ,营养 促进 自然 钝 复 力 之 外 ,当时 还 提 不 出 多 少 有 效 的 对 策 。 

这 种 情况 到 了 19 世纪 末 也 有 了 转机 。 先 是 细菌 学 家 研制 出 一 些 疫苗 ,如 狂犬 疫苗 .白喉 和 
破 伤风 抗 毒素 、 百 日 咳 疫苗 等 ,解决 了 一 些 感染 性 疾病 的 防治 问题 。 20 世纪 初 又 相继 发 现 了 一 
系列 维生素 ,到 20 年 代 还 提取 出 胰岛 素 ， 于 是 一 些 特异 营养 素 和 内 分 泌 的 缺乏 症 也 开始 有 了 
特效 药物 ,不 过 最 大 的 突破 还 是 化 学 疗法 的 创立 和 抗生素 的 发 现 。 首 先是 1908 年 德国 人 P. 埃 
尔 利 希 合成 抗 梅毒 药物 606 ,开创 了 化 学 疗法 。1928 年 英国 人 A. 弗 莱 明 发 现 抗 生 现象 。1935 
年 德国 人 G. 多 马克 发 现 磺胺 药 的 抑 菌 作用 ,解决 了 一 些 常见 感染 的 特效 治疗 问题 ,由 1940 年 
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起 人 们 又 相继 提取 出 青霉素 、 链 霉 素 等 抗生素 ,扩大 了 治疗 范围 ， 到 今天 ,大 部 分 细菌 病 的 治 
疗 都 有 了 特效 药 。 剩 下 的 病毒 病 ,虽然 还 缺乏 杀 灭 病原 体 的 药物 ， 但 也 相继 研制 出 一 些 有 效 的 
疫 菌 ,如 小 儿 麻痹 症 疫 苗 、 麻 疹 疫 苗 、 风 疹 疫 苗 和 乙 型 肝炎 疫苗 。 在 广泛 使 用 前 两 种 疫苗 的 国家 
中 ,小 儿 麻 痹 症 和 麻疹 的 发 病 率 已 大 幅度 下 降 。 

在 治疗 医学 的 辉煌 成 就 的 同时 ,也 曾 出 现 偏差 。 一 段 时 间 内 以 医院 为 基础 的 现代 化 医疗 成 
为 时 尚 ,因而 占用 了 社会 医疗 费用 的 绝 大 部 分 ,预防 工作 受到 相对 的 忽视 。 幸 好 这 种 偏差 很 快 
便 被 发 觉 ,特别 是 因为 在 广大 的 发 展 中 国家 里 疫病 和 饥 饶 时 有 发 生 ,这 些 国 家 大 多 数 居民 根本 
负担 不 起 现代 化 医疗 的 高 昂 费用 ,保健 预防 远 比 发 病 后 再 治疗 更 为 有 效 。 近 年 来 在 联合 国 世界 
卫生 组 织 的 倡导 下 ,各 国 相 继 开展 了 以 健康 教育 为 中 心 的 健康 促进 运动 ,加强 了 预防 工作 。 

医学 的 全 面 发 展 ”古代 的 医疗 方法 的 发 现 多 带 有 偶然 性 ,当时 的 理论 或 者 出 于 比 附 脐 测 ， 
或 者 是 思辨 哲学 的 简单 移植 。 主 观 腾 断 和 教条 的 盲目 遵循 曾 造成 许多 错误 的 实践 (如 放血 疗 
法 )， 直 到 近代 才 逐 渐 被 纠正 。 现 代 医 学 重视 经 验 的 系统 积累 、 在 经 验 基 础 上 的 理论 总 结 和 
在 理论 指导 下 的 技术 发 展 。 从 19 世纪 初叶 开始 ,基础 医学 就 大 力 寻 求 疾病 的 原因 和 有 效 的 疗 
法 ,探究 疾病 发 生 和 药物 作用 的 机 理 。 这 些 基础 研究 取得 越 来 越 大 的 成 果 , 到 20 世纪 带动 了 医 
学 的 全 面 发 展 。 

19 世纪 ,在 法 国 F. 马 让 迪 、C. 贝 尔 纳 和 德国 J.P. 弥 勒 等 人 的 努力 下 ,生理 科学 取得 很 大 的 
进展 。 特 别 是 贝 氏 提 出 内 环境 概念 ， 指 出 生物 体内 各 脏 器 都 活动 于 同一 个 内 环境 (细胞 外 液 ) 
中 ,内 环境 的 稳定 与 否决 定 了 各 脏 器 能 否 发 挥 其 正常 功能 。 他 还 在 1865 年 出 版 的 《实验 医学 研 
究 导论 ) 一 书 中 ,阐述 了 医学 研究 中 的 对 照 实验 研究 方法 ， 这 对 后 世 学 者 产生 很 大 影响 。19 世 
纪 有 机 化 学 的 发 展 也 为 随后 的 生物 化 学 的 发 展 打下 基础 。 

到 了 20 世纪 ,医学 的 发 展 日 益 加 速 。 各 国政 府 的 卫生 保健 支出 和 医药 企业 的 投资 规模 越 
来 越 大 ,医学 科研 人 员 持 续 增加 ， 物 理 、 化 学 和 工程 部 门 也 不 断 为 医学 研究 提供 现代 化 的 基础 
理论 ,技术 和 工具 ,特别 是 出 现 了 学 科 间 的 交融 并 进 和 多 学 科 协 作 研究 专题 的 局 面 ， 因 而 医学 
重大 成 果 层 出 不 穷 。 

20 世纪 医学 研究 的 一 个 特点 是 , 分 析 和 综合 并 重 。 古 代 医学 也 多 标榜 整体 论 , 但 在 当时 的 
条 件 下 无 法 宇 知 人 体 奥秘 ,推断 只 能 出 于 腾 测 。 现 代 科学 整体 论 是 建立 在 “分 析 一 再 综合 "的 基 
础 上 ,因而 可 借以 作出 科学 的 判断 来 指导 医学 实践 。 以 生理 研究 为 例 ,一 方面 是 从 系统 ,器 官 到 
细胞 ,分 子 , 逐 层 深入 ; 另 一 方面 是 把 这 些 成 分 再 综合 起 来 ,在 整体 上 研究 它们 如 何在 神经 、 内 
分 泌 和 免疫 系统 的 控制 下 协调 行动 以 适应 环境 的 变化 。 在 微观 方面 ,形态 研究 越 来 越 细 ， 现 代 
电子 显微镜 可 以 观察 到 细胞 内 的 超 微 结 构 生 物化 学 研究 在 20 世纪 上 半 叶 侧重 于 营养 素 和 内 
分 泌 ! 及 至 中 叶 ，, 酶 和 代谢 成 了 焦点 所 在 ,最 后 从 60 年 代 起 ,基因 成 为 研究 的 中 心 ,现在 可 以 用 
组 织 化 学 染色 ,用 标记 的 特异 抗体 ,用 标记 的 核酸 探 针 把 要 研究 的 特异 成 分 定位 在 亚 细 胞 结构 
上 。 于 是 形态 研究 和 化 学 研究 便 在 亚 细 胞 水 平 上 统一 起 来 .这 样 许多 病 的 发 病 机 制 和 许多 药 的 
药理 作用 第 一 次 得 到 满意 的 解释 。 在 整体 水 平 上 ， 美 国人 W. B. 坎 农 根据 贝尔 纳 和 他 自己 的 
研究 提出 内 环境 稳 态 的 概念 。 人 们 认识 到 大 多 数 重大 疾病 都 是 破坏 了 稳 态 ,医生 的 任务 就 是 要 
协助 机 体 恢复 这 个 稳 态 。 由 此 医学 界 开始 重视 体液 的 研究 ,并 在 此 基础 上 创立 液体 疗法 。 

在 20 世纪 ,发 病 机 理 的 研究 也 取得 很 大 成 就 ,过 去 许多 难以 着 手 研究 的 疾病 ,由 于 研究 出 
病理 模型 ,而 得 以 深入 探讨 其 发 病 过 程 .不 过 ,在 这 方面 最 突出 的 成 就 当 推 对 免疫 的 研究 , 即 研 
究 在 机 体 和 致 病因 子 交 互 作用 的 过 程 中 机 体 所 起 的 作用 。 人 们 逐渐 了 解 到 免疫 过 程 的 许多 细 


6 


节 , 发 现 免 疫 机 制 也 会 给 机 体 造 成 病害 ,如 过 敏 性 疾病 。 对 血型 和 异体 组 织 移植 的 研究 则 带 来 
实际 的 好 处 ， 安 全 输血 和 器 官 移植 都 是 这 种 研究 的 成 果 。 免 疫 学 还 给 医学 提供 一 种 灵敏 的 方 
法 , 即 我 们 可 以 利用 抗原 抗体 反应 检测 特异 蛋白 。 

50 年 代 出 现 了 细胞 系 选择 学 说 , 指出 人 体内 原来 就 存在 千 百 万 个 淋巴 细胞 的 细胞 系 ， 外 
界 入 侵 的 抗原 选择 性 地 刺激 了 某 个 对 应 的 细胞 系 增 生 ， 从 而 产生 大 量 免疫 活性 细胞 和 抗体 而 
实现 免疫 应 答 。 正 常情 况 下 ,对 自身 组 织 可 以 产生 免疫 反应 的 细胞 系 被 排除 或 受 抑制 ， 但 在 异 
常情 况 下 ,体内 可 以 出 现 对 抗 自身 组 织 的 自身 抗体 ,造成 自身 免疫 性 疾病 。 人 们 开始 认识 到 免 
疫 是 个 识别 “已 "与 “ 非 己 ”和 排除 “ 非 己 ”的 过 程 , 它 是 维持 自体 稳 态 的 重要 因素 。 此 后 发 现 人 体 
细胞 上 都 带 有 个 人 独 有 的 组 织 相 容 性 抗原 分 子 ,它们 可 能 就 是 区 别 “ 己 ”与 “ 非 己 ”的 主要 标志 。 
70 年 代 出 现 的 单 克隆 抗体 技术 使 我 们 能 大 量 生产 由 单一 细胞 系 制造 的 高 度 特异 性 的 抗体 。 现 
此 法 已 广泛 用 于 临床 ,可 借以 检测 病原 体 、 肿 瘤 抗原 、 组 织 相 容 性 抗原 ， 区 分 淋巴 细胞 亚 群 ,还 
试用 于 治疗 某 些 肿瘤 。80 年 代 进一步 认识 到 ,免疫 系 统 同 神经 系统 和 内 分 泌 系统 相互 作用 组 
成 一 个 庞大 的 功能 网 络 外 界 刺 激 作用 于 神经 感受 器 引起 行为 和 生理 反应 ,异物 分 子 进入 体内 
作用 于 淋巴 细胞 则 引起 免疫 反应 ， 三 个 系统 通过 信息 物质 (神经 递 质 、 激 素 、 淋 巴 因子 等 ); 和 相 
应 细胞 受 体 这 样 的 信息 传递 环节 交互 作用 共同 维持 机 体 稳 态 。 

医学 上 的 这 些 进展 是 同 物质 科学 和 工程 技术 部 门 的 帮助 分 不 开 的 。 它 们 为 基础 研究 提供 
了 大 量 灵敏 高 效 的 仪器 设备 和 相应 的 技术 ,包括 光学 观测 、 电 学 检测 、 化 学 分 析 、 显 微 操作 ， 以 
及 电子 放大 和 计算 的 装置 和 技术 。 此 外 还 为 临床 直接 提供 了 许多 医疗 器 械 ,其 中 以 内 帘 镜 为 最 
早 :在 19 世 纪 就 已 制 成 喉 镜 ,眼底 镜 、 膀 胱 镜 和 气管 镜 ,20 世 纪 60 年 代 出 现 的 光 导 纤维 镜 ,使 检 
查 更 为 便利 ,可 以 观察 过 去 难以 达到 的 死角 。 目 前 大 部 分 与 外 界 连通 的 管 腔 以 及 腹腔 、 关 节 及 
等 封闭 腔 均 可 罕 查 。19 世纪 末 制 成 的 X 光 机 在 20 世 纪 也 不 断 得 到 改进 ， 出 现 了 利用 对 比 剂 的 
各 种 造影 技术 。 在 20 世 纪 70 年 代 研究 出 计算 机 辅助 断层 成 像 技术 (CT)。 到 80 年 代 根 据 磁 共 
振 原理 又 研究 出 磁 共 振 成 像 技术 (MRI)。 这 两 种 技术 连同 50 年 代 出 现 的 超声 成 像 技术 等 组 成 
了 医学 影像 学 。 这 些 技术 对 机 体 基 本 无 害 ， 却 可 以 查 出 体内 征 小 病变 。 再 一 方面 ， 生 物 电 的 
检测 技术 开始 于 20 世 纪 初 ,先是 心 电 测定 ,继而 脑 电 测定 和 肌 电 测定 技术 也 用 于 临床 。 然 后 又 
研究 出 诱发 电位 检查 和 心脏 电 生 理 检查 等 技术 。 目 前 心 电 检 查 已 成 常规 身体 检查 的 必要 组 成 
部 分 。X 光 还 有 一 功用 ,就 是 痛 症 的 放射 治疗 ,放射 性 核 素 则 是 另 一 种 重要 的 放射 源 ,后 来 各 种 
粒子 加 速 器 也 加 入 了 这 个 行列 ,增加 了 放射 治疗 的 效能 和 安全 幅度 。 研 究 利 用 核 素 进行 诊断 和 
治疗 的 学 科 称 为 核 医学 最 后 ,人 造 器 官 和 器 官 功能 辅助 装置 是 另 一 项 重大 成 就 。40 年 代 出 现 
人 工 肾 , 此 后 又 有 人 工 心肺 机 、 人 造 心 脏 拆 膜 ,甚至 整个 人 工 心脏 进入 临床 应 用 ,辅助 装置 如 助 
昕 器 ,心脏 起 搏 器 等 应 用 更 为 广泛 。 现 在 ,一 个 先进 的 医院 备 有 各 种 监测 仪器 ， 它 们 组 成 网 络 
记录 着 病人 的 主要 生理 指标 ,可 在 发 现 异常 变化 时 自动 告 著 。 病 案 记录 都 存储 在 计算 机 里 , 便 
利 了 医务 人 员 的 及 时 检索 。 利 用 人 工 智 能 技术 研制 的 专家 系统 还 可 帮助 医生 分 析 检查 结果 、 作 
出 诊断 、 选 择 疗法 、 决 定 治疗 剂量 和 判断 预后 。 在 医学 领域 中 已 经 出 现 一 个 新 学 科 一 一 生物 
医学 工程 ， 它 的 任务 包括 研制 各 种 先进 的 仪器 和 装置 。 

基础 医学 对 临床 的 贡献 可 以 举 出 很 多 ,首先 应 提 到 药物 的 研究 .除了 上 述 化 学 治疗 药物 和 
抗生素 外 ,现在 广泛 应 用 的 避孕 药物 、 抗 癌 药 物 、 精 神 作用 药物 和 许多 植物 神经 作用 药物 ,也 都 
是 20 世 纪 的 产物 。 现 代 药 理学 是 广义 生理 科学 的 组 成 部 分 , 它 的 研究 层次 已 从 早期 的 器 官 系统 
深入 到 现在 的 细胞 和 分 子 水 平 。 受 体 \ 第 二 信使 和 离子 通道 都 是 目前 研究 的 热点 。 这 些 研究 不 
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仅 为 新 药 的 研制 提供 基础 , 反 过 来 说 ,许多 药物 又 是 现代 科研 不 可 缺少 的 手段 。20 世纪 的 一 些 
惊人 成 就 ,如 器 官 移植 和 试管 婴儿 , 也 都 离 不 开 药 学 的 帮助 。 在 当代 ,基因 工程 (重组 体 DNA 
技术 ) 的 进展 特别 引 人 瞩 目 。 例 如 高 纯度 的 特异 生物 制品 (如 胰岛 素 ,生长 激素 .干扰 素 . 肝 炎 
疫苗 等 多 肽 或 蛋白 制剂 ) 原先 很 难 制造 ， 但 现在 可 以 求助 于 基因 工程 。 首 先 利用 适当 方法 找 
出 能 编码 所 求 蛋白 的 DNA ,再 将 它 引 入 细菌 或 酵母 细胞 内 , 让 这 些 细胞 制造 所 求 蛋白 。 基 因 
工程 还 可 以 帮助 诊断 ， 例 如 利用 一 种 称 为 限制 内 切片 断 长 度 多 态 性 (RFLP) 的 方法 可 在 产 前 
从 胎儿 羊水 中 检测 出 遗传 病 。60 年 代 以 来 对 痛 基 因 的 研究 表明 ， 瘤 可 能 是 调节 细胞 分 裂 生 长 
的 环节 (生长 因子 .生长 因子 受 体 以 及 细胞 质 和 细胞 核 内 有 关 因 子 ) 失 控 所 致 。 80 年 代 又 明确 
了 细胞 分 裂 周期 (CDC) 主 要 受 一 组 蛋白 质 的 控制 ,这 组 蛋白 质 包括 CDC 2 蛋白 和 循环 素 。 这 
些 发 现 为 我 们 研究 抗 癌 对 策 指 出 了 方向 。 

基础 研究 直接 进入 临床 应 用 的 最 好 例子 莫如 实验 室 医学 ， 即 在 医院 内 建立 实验 室 并 利用 
实验 室 方法 检测 取 自 病人 身体 的 标本 或 直接 对 病人 的 器 官 系统 进行 功能 测试 。 其 中 很 多 项 目 
现 已 成 常规 检查 的 内 容 。 一 些 常规 操作 如 输血 ,输液 ,以 及 在 急救 和 手术 时 维持 循环 呼吸 功能 
的 种 种 技术 ,也 都 是 基础 医学 的 研究 成 果 。 至 于 器 官 移植 皮肤 移植 的 历史 ， 则 可 追溯 到 公元 
前 ,但 内 脏 的 移植 完全 是 20 世纪 的 成 就 。1954 年 首次 移植 肾脏 成 功 后 ,至 80 年 代 中 叶 肾 移植 
手术 已 超过 10 万 例 ,成 功率 持续 增长 。 这 主要 因为 现今 可 在 术 前 通过 免疫 学 试验 来 选择 组 织 
相 容 的 供 者 的 器 官 进行 移植 ,可 用 比较 有 效 的 免疫 抑制 药物 防止 排斥 反应 的 发 生 。 试 管 婴 儿 也 
是 多 学 科 的 研究 成 果 , 其 中 生殖 生物 学 作出 重大 贡献 ,但 从 诱发 排卵 直到 维持 一 个 良好 的 胚胎 
发 育 环境 各 个 阶段 ,药学 都 提供 了 必要 的 帮助 。 

除了 基础 医学 和 生物 医学 工程 的 贡献 外 ,临床 医学 还 得 力 于 科学 方法 的 引入 。 群 体 医学 处 
理 群 体 问题 ,一 向 离 不 开 统计 方法 。 基 础 医学 研究 也 常 使 用 实验 设计 方法 。 临 床 研究 引入 统计 
和 实验 方法 主要 是 从 20 世 纪 中 叶 开 始 的 。 症 状 的 模糊 多 变 一 直 给 临床 观察 和 判断 带 来 困难 , 直 
到 采用 双 盲 法 〔 服 药 的 病人 和 观察 记录 结果 的 医生 都 不 知道 谁 吃 的 是 待 测 的 药 和 谁 吃 的 是 安 
奈 剂 ) 之 后 ,人 们 才 发 现 许多 过 去 视 为 有 效 的 止痛 剂 起 的 只 是 心理 作用 。 所 谓 的 临床 流行 学 正 
是 这 方面 的 经 验 和 方法 的 总 结 。 这 个 例子 也 说 明 临床 现象 的 复杂 性 ,实验 室 成 果 应 用 于 临床 时 
会 出 现 新 问题 临床 药理 学 的 建立 就 反映 这 种 认识 。 基 础 药理 学 仅 着 重 于 对 药物 的 吸收 、 分 布 、 
转化 ,排泄 以 及 药物 的 作用 机 理 进行 实验 室 研究 ,而 临床 药理 学 则 还 要 讨论 诸如 病人 是 否 遵 医 
嘱 按 时 按 量 服用 药物 以 及 如 何在 复杂 的 临床 场合 中 使 用 药物 以 取得 最 佳 效果 等 实际 问题 。 

20 世纪 的 医学 研究 还 有 一 个 特点 , 就 是 研究 的 时 空 尺 度 越 来 越 大 。 群 体 医学 的 视野 本 来 
就 很 大 , 社 群 卫生 和 环境 卫生 一 向 是 它 的 传统 课题 ,但 现代 研究 不 仅 范围 更 加 广阔 而 且 工作 更 
加 深入 ,多 学 科 的 综合 研究 使 我 们 认识 到 宏观 环境 万 物 间 的 复杂 联系 ,第 二 次 世界 大 战 后 ， 大 
规模 的 工业 污染 带 来 若干 公害 病 ,引起 人 们 对 生态 学 和 环境 科学 的 重视 。 人 们 开始 学 会 用 全 球 
观点 来 考虑 问题 ,影响 广大 人 民 福 利和 健康 的 人 口 问 题 就 是 在 这 时 提 到 国际 论坛 上 来 的 。 从 社 
会 角度 来 探讨 医学 问题 成 为 时 尚 , 随 后 又 出 现 从 行为 角度 来 研究 医学 问题 的 潮流 .总 之 , 在 20 
世纪 下 半 叶 系统 观点 深入 人 心 。 由 微观 到 宏观 ,由 大 分 子 ,细胞 ,经 器 官 ,生理 系统 ,个体 , 直 到 
种 群 (社会 )、 生 态 系统 、 生 每 个 层次 都 自 成 一 个 系统 。 它 们 有 相对 的 界面 ,在 系统 内 和 系 
统 间 都 有 物质 流 、 能 量 流 和 信息 流 .这 样 的 系统 模型 正 指导 着 现代 的 医学 思维 ,同时 在 组 织 上 ， 
世界 各 国都 在 加 强 政府 对 卫生 事业 的 领导 和 支持 。 国 际 合作 日 益 密切 ,联合 国 世界 卫生 组 织 经 
常 协调 着 世界 范围 内 的 卫生 运动 ,传播 现代 化 的 医学 知识 和 技术 。 
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现代 医学 的 对 象 和 方法 


一 个 学 术 领 域 有 别 于 其 他 学 术 领 域 的 独特 之 处 ， 在 很 大 程度 上 取决 于 它 的 特定 对 象 和 它 
采用 的 特异 方法 。 医 学 是 古老 的 学 术 领 域 ,但 它 的 科学 化 却 起 步 得 很 晚 。 时 至 今日 , 同 数理 化 
等 精确 科学 比较 起 来 ,临床 医学 还 常常 被 视 为 是 实用 技艺 而 非 严 密 科学 ， 或 至 多 是 “ 软 科学 ”。 
这 一 切 都 起 因 于 现代 医学 的 对 象 的 特点 。 这 些 特点 中 ,一 部 分 是 医学 固有 的 ,它们 一 直 困扰 着 
古代 医家 ,直到 现代 有 了 适当 的 方法 才 得 到 解决 ， 另 一 部 分 是 随 着 工业 化 、 城 市 化 和 生活 紧张 
化 而 出 现 的 ,只 有 找 出 有 效 的 对 策 , 现 代 医 学 才能 前 进 。 

模糊 多 变 的 医学 现象 ”人们 都 有 这 样 的 体验 ,正常 和 异常 的 分 界 是 模糊 的 ,特别 是 主观 感 
觉 。 比 如 说 ,疲劳 感 的 正常 上 限 在 什么 地 方 , 到 什么 程度 才 可 以 肯定 为 病态 ,就 很 难 回答 。 于 是 
现代 医学 力求 寻找 客观 的 指标 ,现在 的 种 种 化 验 和 特殊 检查 都 属 这 方面 的 努力 ,不 过 这 些 指标 
实际 上 也 存在 极 大 的 波动 范围 ,正常 值 只 是 一 统计 学 的 结论 , 它 的 制定 带 有 权宜 性 质 。 例 如 正 
常 血压 的 上 限 就 是 这 样 一 种 数值 , 略 超过 这 个 上 限 的 人 一 般 也 没有 什么 症状 ,只 是 他 们 发 生 脑 
血管 或 心脏 血管 意外 的 几率 大 一 些 ， 而 且 经 验证 明 对 于 这 些 人 进行 治疗 会 减少 发 生 上 述 血管 
意外 的 危险 。 正 常 血 压 的 上 限 就 是 这 样 确定 的 。 

一 种 病 和 另 一 种 病 之 间 的 界线 常常 也 很 模糊 。 同 一 种 症状 可 能 源 于 多 种 疾病 ， 而 患 同一 
疾病 的 人 的 症状 却 可 能 有 很 大 的 个 体 差异 。 在 古代 ,许多 种 感染 性 疾病 就 因为 区 分 不 开 而 被 笼 
统称 为 “ 热 病 "。 微 生物 学 的 发 展 提供 了 许多 检验 方法 ,如 检查 血 中 的 抗体 或 直接 培养 微生物 ， 
但 这 些 方法 也 颇 有 问题 。 有 些 方法 灵敏 但 特异 性 却 不 高 ,也 就 是 说 一 部 分 没有 患 这 种 病 的 人 也 
当成 患 这 种 病 了 ( 假 阳性 )。 有 的 方法 的 特异 性 虽 高 却 不 灵敏 ， 以 致 一 部 分 有 病 的 人 未 被 发 现 
〈 假 阴性 )。 灵 敏 性 和 特异 性 很 难 两 全 。 

自然 现 象 的 变 异 度 了 物质 结构 的 复杂 各 度 而 增加 一 般 涪 ,化 学 现 旬 比 物理 现 旬 的 变异 上 
大 ,而 生命 现象 的 变异 度 则 更 大 。 医 学 的 对 象 是 人 ,是 人 的 异常 现象 ,包括 体质 和 心理 两 方面 ， 
变异 度 自然 就 更 大 了 。 影 响 疾病 的 表现 和 演变 的 因素 很 多 ,同一 类 致 病因 素 间 也 有 质 的 区 分 ， 
每 个 人 接受 的 致 病因 素 的 量 不 同 ,每 个 人 的 反应 性 也 不 同 ,疾病 的 表现 当然 也 就 不 同 了 。 而 到 
了 治疗 阶段 , 致 病因 素 和 具体 病人 对 药物 的 反应 又 有 不 同 ,治疗 的 结局 自然 存在 差异 。 

在 古代 ,没有 现在 这 样 的 特异 诊断 方法 ,可 能 需要 长 期 追随 观察 一 个 病人 直到 终局 才能 得 
出 一 个 比较 肯定 的 结论 。 那 时 ,理解 一 种 疾病 要 对 大 量 病人 进行 观察 ;要 从 同 种 病人 中 找 出 共 
性 ,还 要 对 比 他 种 疾病 以 明确 本 病 的 个 性 。 到 了 现代 ,诊断 的 方法 增多 了 ,方法 的 特异 性 也 比较 
高 ,特别 是 因为 有 统计 方法 帮助 我 们 设计 和 分 析 实 验 ,我 们 可 以 很 快 得 出 明确 的 结论 。 同 物理 、 
化 学 实验 不 同 ,医学 实验 由 于 大 量 无 关 因子 无 法 一 一 控制 ,主要 依靠 对 照 组 的 设置 来 显示 实验 
因子 的 效应 。 现 在 已 为 此 研究 出 多 种 有 效 的 设计 方案 和 分 析 方法 。 在 这 种 意义 上 可 以 说 ， 医 学 
正在 由 “ 软 ”" 的 技艺 发 展 为 “ 硬 "的 科学 。 

动物 实验 和 临床 实验 ”医学 的 研究 对 象 是 人 ， 对 人 是 不 能 随意 进行 实验 的 ， 这 是 医学 有 
别 于 其 他 学 科 的 一 个 重要 特点 。 在 迷信 灵魂 存在 的 时 代 ， 尸 体 解剖 也 是 禁止 的 后 来 尸 解 解禁 
了 ,但 要 研究 活体 的 功能 还 是 受到 限制 的 ,于 是 医学 家 转 而 研究 动物 ， 特 别 是 与 人 较为 接近 的 
哺乳 动物 。 动 物 同 人 之 间 虽 然 存在 种 属 差异 ,但 基本 的 生命 过 程 相同 ,因此 动物 实验 提供 了 大 
量 的 生理 学 知识 。 早 期 的 动物 实验 没有 止痛 、 抗 感染 和 维持 生命 的 种 种 措施 ,取得 的 资料 常 只 
是 垂死 状态 的 反映 。 随 着 技术 的 进步 ,对 动物 已 能 在 接近 生理 状态 的 情况 下 进行 实验 了 。 但 研 
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究 病理 生理 仍 存在 很 多 问题 。 人 类 的 许多 疾病 在 动物 身上 不 存在 ,用 人 工 方法 在 动物 身上 可 以 
制造 出 类 似 病态 (病理 模型 ), 但 用 这 种 病理 模型 作 实验 (如 药物 实验 ), 其 结果 可 以 在 多 大 程度 
上 适用 于 人 体 ,还 要 另行 验证 。 

事实 上 ,医学 的 进展 毕竟 离 不 开 人 身 实验 ,自古 至 今 一 切 疗法 都 是 人 身 实验 的 产物 。 古 代 
创制 新 药 的 医家 ,确信 这 种 药物 对 病 体 有 益 无 害 或 益 远 大 于 害 ,就 在 病人 身上 试用 ， 被 认为 有 
效 就 留 传 下 来 。 后 人 接着 使 用 ,其 实 也 带 有 实验 性 质 ,因为 个 别人 可 能 出 现 异 乎 寻常 的 反应 ,所 
谓 根据 具体 反应 来 调整 剂量 的 作法 就 是 实验 的 过 程 。 这 里 的 关键 在 于 确保 无 害 或 益 远 大 于 害 。 

现代 医学 把 这 种 实验 过 程 纳入 科学 规范 。 仍 以 药物 实验 为 例 ,就 是 把 动物 实验 和 临床 的 人 
身 实验 结合 起 来 .现代 新 药 不 外 来 自 两 个 途径 :天 然 产 物 的 筛选 和 已 知 药物 的 化 学 改造 。 发 现 
有 治疗 功效 苗头 的 药物 后 首先 是 用 狗 鼠 之 类 哺乳 动物 进行 实验 ,明确 其 药 效 范围 和 毒性 情况 。 
药物 毒性 试验 包括 急性 和 慢性 毒性 试验 ,和 检测 能 否 臻 畸形 ,致癌 和 致 突变 的 试验 。 测 出 能 引 
起 不 良 反应 的 最 低 剂 量 , 取 其 百 分 之 一 或 稍 大 些 的 剂量 作为 在 人 体 测试 的 首次 剂量 ,一 般 在 作 
过 急性 和 亚 急性 试验 之 后 就 可 以 在 少数 正常 人 身上 进行 实验 ,确定 药 效 与 剂量 的 关系 ,研究 药 
物 在 人 体内 吸收 ,利用 和 代谢 的 情况 。 这 时 可 发 现 一 些 对 人 类 的 毒性 。 然 后 再 到 病人 中 作 实验 ， 
人 数 可 由 几 十 直到 过 百 。 这 种 实验 常设 置 只 给 安慰 剂 和 使 用 目前 常用 药物 的 两 个 对 照 组 , 进 一 
步 观察 疗效 和 毒性 反应 这 两 个 阶段 的 实验 一 般 在 专门 研究 中 心 进行 。 最 后 还 要 扩大 到 更 多 的 
病人 中 实验 ,人 数 可 达 千 人 , 实验 地 点 设 在 将 来 会 使 用 这 种 药物 的 一 般 类 型 的 医院 , 但 要 有 专 
家 的 指导 。 这 时 要 采用 复杂 一 些 的 实验 设计 来 减少 因 病 程 不 同 或 因 合并 其 他 疾病 或 风险 因子 
而 带 来 的 误差 。 许 多 少见 的 药物 过 敏 反应 可 能 在 这 个 阶段 发 现 。 一 般 说 ,从 几 千 种 类 似 的 合成 
药物 中 选 出 一 种 成 功 的 药物 ,经 过 实验 获得 批准 并 投放 市 场 , 通常 要 经 过 许多 年 ， 花 费 巨额 资 
金 。 这 一 切 都 是 为 了 保证 安全 。 

生物 、 心 理 、 行 为 和 社会 病人 有 活 的 思想 和 情绪 ,病人 生活 在 一 定 的 社会 环境 中 ,许多 
种 疾病 就 是 不 良 行为 习惯 或 恶劣 社会 条 件 造成 的 后 果 ;， 医生 诊治 病人 的 过 程 也 是 一 个 心理 交 
流 和 社会 交往 的 过 程 ,这 一 切 构成 医学 的 另 一 个 重要 特点 。 就 是 说 ,疾病 不 仅 有 生物 基础 ,另外 
还 有 心理 ,行为 和 社会 等 方面 的 原因 。 

一 般 病人 的 主诉 包括 大 量 主观 症状 ,难以 定量 描述 ,还 可 能 有 筷 张 伪 饰 或 缩小 隐瞒 的 情况 
而 难以 验证 。 疾 病 常 给 病人 造成 一 些 心理 反应 ,如 抑郁 ,焦虑 和 烦躁 ， 这 会 影响 病人 对 症状 的 
描述 和 对 治疗 的 反应 。 体 质 的 原因 还 可 以 造成 精神 上 的 症状 。 急 性 感染 或 中 毒 可 使 病人 出 现 诡 
妄 状态 ,产生 幻觉 ;而 慢性 中 枢 神经 系统 疾病 如 神经 梅毒 则 可 引起 压 大 妄想 ， 其 至 最 后 发 展 为 
精神 机 能 的 全 面 衰退 。 反 过 来 说 ,心理 的 原因 也 可 以 致 病 。 精 神 障碍 的 发 作 就 常 因 某 种 精神 刺 
激 而 引起 。 

精神 病 学 在 医学 中 一 直 占有 特殊 的 地 位 。 在 大 部 分 精神 障碍 中 找 不 出 特异 性 原因 和 明确 
的 病理 改变 ,而 症状 本 身 又 模糊 多 变 ,再 加 上 精神 症状 与 正常 心理 之 间 渐变 过 渡 ， 以 致 连 发 病 
的 时 间 都 难以 确定 .20 世 纪 上 半 叶 流行 的 解释 ,如 弗 洛 伊 德 学 说 ,其 中 颇 多 思辨 腾 测 的 成 分 , 因 
而 许多 学 者 视 精神 病 学 为 不 成 熟 的 科学 。 到 了 20 世 纪 下 半 叶 情况 起 了 变化 .一 方面 是 发 现 了 一 
些 有 效 的 精神 作用 药物 能 够 控制 精神 分 裂 症 、 躁 郁 症 等 主要 精神 病 的 症状 .而 且 进一步 研究 发 
现 , 这 些 药物 的 作用 与 脑 内 固有 的 神经 递 质 有 关 , 这 反 过 来 说 明 这 些 病 有 其 生物 学 基础 ， 可 能 
是 神经 递 质 的 代谢 发 生 障 碍 。 另 一 方面 ,有 些 学 者 用 心理 量 表 等 方法 对 精神 病 的 表现 作 定 量 分 
析 ,在 诊断 分 类 上 他 们 强调 对 精神 现象 的 客观 描述 而 排除 主观 的 “理论 "解释 。 其 成 果 是 制定 出 
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《精神 障碍 诊断 统计 手册 》 这 样 比较 客观 的 诊断 分 类 系统 ,有 利于 临床 和 科研 工作 的 开展 。 

内 科 疾 病 也 有 心理 因素 .临床 观察 表明 ,精神 刺激 可 以 加 重 或 诱发 高 血压 .消化 性 溃疡 、 哮 
喘 , 甲 状 腺 机 能 亢进 等 疾病 实验 证 明 ,情绪 可 通过 植物 神经 影响 内 脏 活动 。 因 此 有 人 提出 心身 
性 疾病 的 概念 。 目 前 对 于 心理 因素 能 否 独立 地 引起 这 些 内 脏 疾 病 还 有 争议 ,但 心理 因素 的 部 分 
作用 则 是 可 以 肯定 的 。 

在 现代 社会 中 ,生活 和 工作 的 节奏 不 断 加速 , 各 种 矛盾 和 压力 给 现代 人 带 来 越 来 越 沉 重 的 
精神 负荷 。 研 究 表明 很 多 疾病 同 适 应 不 良性 的 行为 有 关 ， 由 此 引发 出 一 门 眼界 更 宽广 的 新 学 
科 一 一 行为 医学 。 它 力求 从 矫正 行为 入 手 来 解决 医学 问题 ,医学 统计 显示 , 随 着 社会 的 富裕 、 公 
共 卫 生 的 改善 以 及 疫苗 和 抗 感染 药物 的 不 断 涌现 ， 在 发 达 国家 和 一 部 分 发 展 中 国家 里 感染 性 
疾病 的 比重 大 幅度 地 下 降 , 剩 下 冠 心病 ,癌症 .中风 和 创伤 等 成 为 致死 的 主要 原因 。 进 一 步调 查 
表明 ,这 些 疾病 和 个 人 的 生活 方式 有 密切 关系 。 例 如 高 胆固醇 饮食 同 动脉 粥 样 硬化 ,吸烟 同 肺 
瘤 ,饮酒 同 交通 事故 和 暴力 损伤 之 间 都 显示 高 度 相关 。 这 些 行为 习惯 都 是 可 以 矫正 的 ， 矫 正 这 
些 行为 就 成 为 行为 医学 要 着 手 解决 的 一 个 主题 。 

视野 再 进一步 扩大 就 到 了 社会 层次 ,这 是 医学 界 早 已 认识 到 的 。 从 宏观 上 讲 , 贫 穷 、 战 争 、 
灾荒 、 饥 仅 、 疫 病 和 大 面积 污染 等 可 以 造成 大 量 人 口 害 病 ,受伤 和 死亡 ,这 只 能 在 社会 层次 上 求 
得 解决 。 从 微观 上 讲 ,不良 的 人 际 关系 既 能 触发 精神 障碍 ,也 能 影响 体质 性 疾病 的 发 生 ,发 现 和 
处 理 。 

20 世纪 中 叶 以 来 , 生物 医学 的 光辉 成 就 吸引 了 社会 的 注意 力 。 在 医学 教育 中 ,生物 医学 占 
用 了 主要 的 学 时 ,造成 新 一 代 医 生 对 心理 ,行为 和 社会 等 方面 的 相对 忽视 和 无 知 。 临 床 训练 过 
分 专业 技艺 化 ,病人 在 医生 的 眼目 中 变 得 有 若 待 修理 的 机 器 。 在 医院 里 ,病人 像 在 工厂 传送 带 
上 的 工件 一 样 ,在 各 科室 间 轮 转 。 大 夫 在 诊断 上 一 味 依赖 化 验 和 特殊 检查 ,在 治疗 上 只 在 个 人 
专业 范围 内 考虑 , 治 病 不 治 人 。 这 种 偏向 引起 了 医学 界 的 警觉 ,首先 由 精神 科 医 生 在 1977 年 提 
出 生物 心理 社会 医学 模式 ,得 到 医学 界 的 普遍 赞同 。 现 在 许多 医学 院 校 增添 了 心理 学 ,行为 科 
学 和 社会 学 方面 的 课程 ， 加 强 了 以 病人 为 中 心 的 临床 训练 。40 年 代 出 现 的 临床 社会 工作 和 
50 一 60 年 代 出 现 的 会 诊 联络 精神 病 学 一 直 致 力 在 社会 和 心理 方面 提高 医疗 服务 的 质量 ， 目 前 
也 受到 更 大 的 重视 。 

由 上 述 可 以 看 出 ， 医 学 涉及 多 层次 和 多 因素 ， 而 且 其 中 许多 因素 是 难以 客观 定量 测 查 的 
(如 心理 因素 ), 另 一 些 因素 (社会 因素 ) 则 要 求 大 范围 长 时 间 的 调查 ， 这 就 造成 研究 上 的 困难 。 
此 外 还 有 一 个 情况 更 是 临床 研究 所 特有 的 ,就 是 医生 和 病人 之 间 的 关系 ( 医 患 关系 )。 他 们 之 间 
是 人 与 人 的 关系 ,这 种 关系 会 影响 医生 对 病人 的 理解 ,也 会 影响 治疗 和 咨询 的 效果 。 一 般 说 , 医 
生 要 有 丰富 的 临床 经 验 和 深厚 的 同情 心 , 医 生 自 己 可 能 也 得 过 类 似 的 疾病 ,他 能 “投入 "到 对 象 
中 去 ,能 设身处地 去 理解 病人 的 感受 。 他 能 取得 病人 的 信任 ,使 病人 感到 温暖 和 安慰 而 愿意 同 
他 合作 。 但 在 作 临 床 判断 和 决策 时 ,他 又 要 能 “跳出 ” ,能 客观 而 冷静 地 思考 和 分 析 。 在 进行 临 
床 研究 时 也 需要 这 种 “投入 ”和 “跳出 ”的 本 领 。 

伴随 医学 研究 而 来 的 这 许多 复杂 问题 现在 已 得 到 初步 的 解决 ,在 解决 的 过 程 中 ,医学 借鉴 
了 心理 学 和 社会 学 方法 ,这 也 说 明 多 学 科 综 合 研究 的 重要 性 。 


现代 医学 内 容 简 介 
现代 医学 基本 上 是 近 一 二 百年 形成 的 ,如 果 潮 源 求 本 ,应 该 说 它 脱胎 于 古代 医术 。 医 术 重 
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在 实践 , 它 的 分 科 反 映 技 艺 的 分 工 ,不 同 专业 人 员 和 承袭 不 同 的 专业 技艺 。 今 日 的 内 外 科 之 分 就 
是 本 着 这 种 精神 ,熟悉 使 用 药物 的 和 精通 手术 操作 的 人 分 别处 理 不 同 的 医学 问题 ,在 医学 科学 
化 的 过 程 中 ,学 科 倾向 于 按 研究 对 象 来 划分 ,内 科 下 再 分 为 心血 管 .呼吸 和 胃 肠 等 科 。20 世 纪 50 
年 代 以 来 学 科 相互 交叉 渗透 ,又 呈现 重新 组 合 的 趋势 ,出 现 如 性 医学 和 肿瘤 医学 这 样 跨 学 科 的 
研究 领域 。 

本 文 对 现代 医学 的 分 科 作 一 简介 ,但 本 卷 的 主体 部 分 却 不 按 学 科 体系 设 条 ,不 采用 教科 书 
方式 介绍 知识 ,而 是 以 单元 客观 事物 ( 疾病, 病原体, 症状、 药物 等 ) 为 主题 ,分 别 立 条 综述 ,条 目 
再 按 汉语 拼音 排序 以 利 检索 。 这 样 做 是 因为 ,不 同 的 专业 只 不 过 是 采用 各 自 专长 的 方法 去 研究 
或 处 理 这些 独 立 完整 的 客观 事物 的 一 个 侧面 .例如 对 于 同一 维生素 ,生物 化 学 .药理 学 营养 学 
和 儿科 学 等 各 自从 不 同 的 角度 去 研究 ,而 同一 消化 性 溃疡 病 , 内 科 和 外 科 分 别 采用 不 同 的 方法 
去 处 理 。 如 将 这 些 事物 只 作为 某 专科 的 子 项 来 介绍 ,内 容 可 能 只 偏 于 某 一 侧面 。 如 各 科 都 来 介 
绍 同一 事物 ,势必 又 造成 重复 。 更 重要 的 是 , 按 主题 来 标 引 便于 检索 查阅 ， 特 别 是 对 于 一 般 读 
者 。 同 时 这 种 按 主题 综合 介绍 的 方法 也 符合 现代 医学 发 展 的 趋势 :针对 典型 医学 问题 ， 各 有 关 
专业 协作 进行 综合 研究 和 解决 。 

下 面 按照 临床 医学 、 群 体 医学 、 基 础 医学 的 顺序 介绍 现代 医学 的 三 个 组 成 部 分 。 

临床 医学 ”临床 医学 主要 以 求 诊 病 人 为 对 象 ,探讨 疾病 的 诊断 和 治疗 问题 ,虽然 有 时 也 承 
担 常人 体检 工作 ,但 并 非 主 要 任务 。 临 床 医学 是 传统 医学 的 主体 ,也 是 现代 医学 科学 的 核心 , 古 
代 以 药物 为 治疗 手段 的 部 分 演化 为 今日 的 大 内 科 。 古 代 以 手法 操作 为 治疗 手段 的 部 分 ,即今 日 
大 外 科 的 前 身 ,情况 则 比较 复杂 。 这 一 部 分 大 多 以 专项 技艺 的 形式 单独 出 现 有 的 出 现 极 早 , 如 
产 婆 助 产 有 些 技艺 通常 并 无 专业 人 员 , 如 由 理发 师 兼 事 拔牙 ， 搓 澡 师 兼 事 按摩 ， 木 匠 兼 事 骨 
折 和 脱 白 的 复位 。 但 某 些 技术 要 求 较 高 而 且 风 险 较 大 的 技艺 , 如 处 理 创伤 、 拨 障 (白内障 ) 和 
取石 (膀胱 结石 ), 则 有 赖 于 专业 人 员 。 这 些 技艺 到 了 18~19 世纪 才 逐 渐 演 化 为 类 似 今日 大 外 
科 的 各 分 支 。 这 时 ,各 个 学 科 才 初 具 规模 并 各 自 形成 一 套 系统 的 方法 。 

内 科 是 大 内 科 中 最 大 的 科 。 内 科 现 在 常 按 疾病 侵犯 的 器 官 系统 或 病原 体 的 类 型 分 为 心血 
管 ,呼吸 , 肾 、 胃 肠 , 肝 胆 、 血 液 ,肿瘤 ,营养 .代谢 、 内 分 小、 感染 性 疾病 寄生 虫 病 、 免 疫 、 风 湿 ( 结 
缔 组 织 ) 病 等 科 。 儿 科 的 许多 疾病 和 内 科 是 相同 的 。 但 在 儿科 ,营养 问题 ,感染 性 疾病 、 先 天 性 疾 
病 等 较为 突出 。 另 一 方面 ,新 生 儿 的 问题 又 同 产 妇 密 切 相关 。 新 出 现 的 围 产 医学 就 是 儿科 和 妇 
产科 两 者 之 间 的 边缘 学 科 , 它 的 研究 对 象 还 包括 未 娩 的 胎儿 。 皮 肤 科 处 理 的 疾病 包括 具有 明显 
皮肤 表现 的 系统 病 , 因 而 与 内 科 和 儿科 都 有 重叠。 梅毒 可 有 复杂 多 变 的 皮肤 表现 ， 传 统 上 把 性 
病 ( 花 柳 病 ) 和 皮肤 病 合 在 一 起 , 称 皮肤 花 柳 科 。 临 床 神经 学 到 19 世纪 末 才 有 较 大 发 展 , 才 逐 渐 
有 医院 成 立 专 科 。 精 神 病 科 的 情况 最 为 特殊 。 在 古代 ,精神 病人 曾 被 视 为 鬼怪 附 体 而 受 呀 待 或 
被 驱逐 ,后 又 被 视 为 社会 不 安定 分 子 而 被 拘禁 ,直到 19 世纪 才 逐 渐 被 当 作 病人 对 待 ,所 以 精神 
科 形 成 也 较 晚 。 神 经 科 和 精神 科 一 度 合 在 一 起 ,后 精神 科 独 立 出 来 并 有 很 大 的 发 展 。 此 外 还 有 
急症 医学 , 它 是 高 技术 的 产物 ,专门 负责 处 理 危重 病情 ,如 心肺 功能 衰竭 等 。 

在 大 外 科 中 ， 专 门 化 的 技艺 常 成 为 分 科 的 基础 。 一 般 外 科 经 历 了 由 处 理 体 表 和 四 肢 而 逐 
渐 深 入 到 体腔 的 发 展 过 程 。 腹 部 手术 目前 仍 归 属于 普通 外 科 , 但 颅 腔 和 胸腔 手术 则 分 属 神经 外 
科 和 胸部 外 科 ( 包 括 心肺 外 科 )。 其 他 历史 悠久 的 技艺 分 别 演化 为 产科 ,口腔 科 、 矫 形 科 ,泌尿 
科 、 眼 科 等 。 妇 科 是 随 着 外 科技 术 的 进步 才 独 立成 科 的 。 耳 鼻 喉 科 出 现 较 晚 ,整形 外 科 和 血管 外 
科 出 现 则 更 晚 。 
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在 临床 医学 中 ,护理 学 占据 重要 位 置 , 对 病人 身心 的 细致 护理 是 促进 康复 的 必要 保证 ， 其 
中 有 技术 也 有 科学 。 制 药 调剂 是 另 一 个 重要 的 部 门 。 此 外 还 有 许多 辅助 诊断 和 治疗 的 学 科 ， 如 
医学 影像 学 实验 室 医 学 、 放 射 治疗 学 , 核 医 学 等 部 门 。 物 理 治疗 科 也 在 扩大 ,并 倾向 融合 于 范 
围 更 广 的 康复 医学 。 

从 20 世纪 初 特别 是 中 叶 以 来 ,学 科 又 有 新 的 分 化 和 组 合 ,这 些 新 学 科 常 和 原 有 学 科 并存 。 
如 医学 按 对 象 的 年 龄 和 性 别 进一步 分 化 和 组 合 。 在 年 龄 方面 ， 除 了 儿科 学 外 又 出 现 了 老年 医 
学 .青春 期 医学 和 毕生 医学 。 毕 生 医学 并 不 替代 这 些 按 年 龄 区 分 的 学 科 。 按 年 龄 区 分 的 学 科 分 
别 侧重 于 生命 不 同 阶段 的 特点 ， 毕 生 医 学 则 着 眼 于 从 生 到 死 连续 发 育 的 整个 过 程 。 在 性 别 方 
面 ,出 现 了 男科 学 , 它 包容 原 泌尿 科 中 与 男性 生殖 系统 有 关 的 部 分 ,而 同 广义 的 妇科 学 (包括 产 
科学 ) 相 对 应 ,此 外 还 有 不 少 学 科 的 内 容 发 生 了 质 的 变化 ,例如 在 过 去 一 提 到 风湿 一 语 , 便 会 联 
想到 关节 病 , 但 现在 的 风湿 病 学 已 扩大 到 一 般 的 结缔 组 织 病 了 。 而 且 由 于 许多 结缔 组 织 病 的 发 
病 涉 及 免疫 机 制 , 风 湿 病 的 研究 以 及 诊断 和 治疗 都 不 可 避免 地 要 应 用 免疫 学 的 方法 。 这 样 就 使 
风湿 病 学 包含 有 大 量 免 疫 学 的 内 容 。 

临床 医学 的 教学 不 同 于 一 般 学 科 的 教学 ,这 也 间接 反映 出 它 的 一 些 特点 。 一 方面 ,临床 问 
题 复杂 、 急 迫 ,关系 病人 的 祸 福安 危 ， 另 一 方面 ,医学 思维 、 医 学 技艺 和 医德 修养 都 不 是 短期 内 
所 能 培养 出 来 的 。 这 需要 有 经 验 的 医师 言传 身 教 ,结合 具体 病人 进行 临 诊 指导 。 在 古代 , 师 徒 传 
承 临 诊 教学 是 固有 的 传统 。 及 至 科学 的 医学 时 代 , 科 学 知识 的 讲授 占据 了 大 量 课时 ， 教 室 和 实 
验 室 成 了 主要 的 教学 场所 。 但 在 学 习 后 期 的 实习 医生 和 住院 医生 制度 在 一 定 程度 上 弥补 了 这 
个 不 足 , 目 前 医学 教育 改革 家 正在 探讨 使 医学 院 校 学 生 早期 便 接触 病人 的 可 能 性 。 

群体 医学 ”群体 医学 以 一 定 的 社 群 为 对 象 ,研究 人 群 的 健康 情况 和 疾病 在 人 群 中 的 分 布 ， 
着 重 探讨 致 病原 因 及 相应 的 预防 措施 这 门 学 科 脱 胎 于 过 去 的 公共 卫生 学 。 公 共 卫生 学 产生 的 
背景 是 ， 都 市 化 造成 严重 的 卫生 问题 ,医学 家 进行 调查 并 提出 建议 ,最 后 市 政 部 门 着 手 改善 卫 
生 条 件 ， 包 括 兴建 卫生 工程 等 。 因 而 群体 医学 有 着 浓厚 的 社会 实践 性 , 同 卫生 行政 部 门 关 系 密 
切 。 

相对 而 言 ,临床 医学 曾 被 称 为 治疗 医学 ,而 群体 医学 则 被 称 为 预防 医学 。 在 长 期 的 医疗 实 
践 中 ,人 们 早 就 认识 到 预防 的 重要 性 。 例 如 中 国 传统 医学 就 是 一 直 在 强调 “ 治 未 病 "。 不 仅 如 此 ， 
中 医 的 “ 既 病 防 变 "的 提 法 早已 预示 了 现代 的 预防 概念 ,现代 的 预防 工作 包括 三 个 层次 初级 预 
防 指 预 防 疾病 的 发 生 , 也 就 是 中 医 的 “未 病 先 防 ”; 二 级 预防 着 重 于 对 疾病 的 早期 发 现 和 早期 治 
疗 ,其 目的 是 预防 病程 编 延 ,预防 病情 恶化 ,预防 传染 病 的 波及 他 人 以 及 预防 并 发 症 和 后 遗 症 ， 
这 相当 于 中 医 的 “ 既 病 防 变 "， 三 级 预防 则 着 眼 于 康复 ,力求 减轻 疾病 的 不 良 后 果 , 预 防 后 遗 症 
的 发 展 ,这 后 两 级 预防 实际 上 包含 了 治疗 的 内 容 。 由 此 看 来 ,治疗 和 预防 两 者 是 互相 交错 的 , 彼 
此 存在 着 渐变 过 渡 的 关系 ,临床 医学 和 群体 医学 也 只 是 各 有 侧重 而 已 。 

流行 学 调查 是 群体 医学 的 主要 研究 方法 ， 调 查 结果 常 表示 为 以 某 个 时 间 内 人 和 群 总 数 作为 、 
基数 的 统计 指标 ,如 发 病 率 , 患 病 率 、 死 亡 率 等 。 探 索 致 病因 素 从 而 制定 预防 措施 是 流行 学 的 一 
个 主要 目的 ,这 部 分 工作 特 称 为 分 析 流行 学 ,以 别 于 仅 作 一 般 了 解 的 描述 流行 学 。 对 于 社会 群 
体 ,在 多 数 情况 下 是 无 法 进行 实验 的 ,只 能 依靠 对 照 观察 。 作 为 例外 的 是 预防 实验 和 治疗 实验 ， 
这 两 类 大 规模 的 实验 现在 做 得 比 以 前 多 了 。 

早期 的 群体 医学 研究 对 象 侧重 于 感染 性 疾病 ， 随 后 才 把 视野 扩大 到 其 他 疾病 。 目 前 连 创 
伤 . 毒 瘾 ,甚至 污染 事件 都 在 调查 之 列 。 在 已 有 的 成 功 事例 中 ,吸烟 同 肺癌 的 关系 是 靠 对 照 观 察 
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查 明 的 ,而 水 源 加 氟 能 有 效 防 龋 , 则 是 用 实验 法 确定 的 。 有 很 多 资料 说 明 ,群体 健康 水 平 的 提高 
主要 应 归功 于 预防 。 目 前 的 预防 工作 范围 很 广 ,包括 环境 医学 和 行为 医学 的 内 容 ,由 卫生 工程 、 
防 污染 工作 直到 健康 教育 。 

此 外 ,还 有 一 些 学 科 包含 临床 医学 和 群体 医学 两 方面 的 内 容 。 这 是 些 研究 特殊 环境 和 特殊 
职业 背景 的 医学 问题 的 学 科 , 如 工业 医学 ,军事 医学 ,航海 医学 ,航空 医学 ,航天 医学 等 。 

基础 医学 ”基础 医学 包含 许多 基础 学 科 与 医学 结合 的 内 容 ,因而 可 视 为 是 一 类 边缘 学 科 。 
如 基于 数学 的 医学 统计 学 ， 基 于 物理 学 的 医学 物理 学 ,基于 化 学 的 药物 化 学 ,基于 心理 学 的 医 
学 心理 学 ， 基 于 社会 学 和 人 类 学 的 医学 社会 学 和 医学 人 类 学 ,结合 法 学 的 法 医学 ,以 及 基于 工 
程 技术 的 生物 医学 工程 此 外 还 有 起 步 较 晚 的 医学 伦理 学 、 医 学 情报 学 等 。 

在 基础 医学 中 ,基于 生物 学 的 部 分 是 核心 。 这 包括 以 正常 人 体 为 对 象 的 生物 学 科 ,其 中 传 
统 的 学 科 有 生物 化 学 ,细胞 学 ,组 织 学 ,解剖 学 ,生理 学 .免疫 学 ,遗传 学 和 胚胎 学 等 。20 世纪 50 
年 代 起 ,学 科 有 新 的 分 化 和 组 合 。 新 出 现 的 分 子 生物 学 、 细 胞 生物 学 和 发 育 生物 学 等 的 内 容 都 
比 传统 学 科 广 得 多 ,例如 分 子 生物 学 就 包括 分 子 遗 传 学 和 分 子 免 疫 学 的 内 容 。 以 异常 人 体 为 对 
象 的 生物 学 科 主要 有 病理 形态 学 和 病理 生理 学 ， 目 前 常 把 一 切 疾病 过 程 的 研究 都 归 入 病理 生 
理学 的 范围 内 。 研 究 药物 作用 机 理 的 药理 学 主要 是 探讨 药物 对 人 体 的 作用 机 理 , 它 也 是 基础 医 
学 的 传统 内 容 。 以 上 各 科 都 是 以 个 体 为 研究 对 象 的 ， 以 群体 为 对 象 的 生物 学 科 主 要 是 医学 生 
态 学 。 它 把 人 、 病 原 体 ,以 及 其 他 环境 因子 ,统一 放 在 环境 大 系统 中 加 以 考察 。 另 一 方面 ,以 病原 
体 、 媒 介 生 物 为 对 象 的 生物 学 科 也 是 基础 医学 的 重要 组 成 部 分 ,其 中 包括 病毒 学 .细菌 学 真菌 
学 ,寄生 虫 学 和 医学 节肢 动物 学 等 。 

这 里 举 出 的 是 基础 医学 的 主要 学 科 , 但 基础 医学 的 范围 并 不 是 固定 的 , 随 着 医学 的 需要 和 
条 件 的 成 熟 还 会 出 现 新 的 分 支 学 科 。 


回顾 现代 医学 的 发 展 历程 可 以 看 出 ， 以 基础 医学 为 主导 的 多 学 科 综 合 研究 是 现代 医学 取 
得 巨大 成 就 的 一 个 重要 关键 ,这 个 经 验 已 受到 现代 化 国家 的 重视 。 另 一 方面 ,在 现代 医疗 实践 
上 也 可 以 看 出 一 个 整体 化 发 展 的 趋向 。 以 现代 化 医院 为 例 , 许 多 科 系 都 设置 了 基础 研究 室 。 经 
验证 明 ,科研 工作 的 开展 提高 了 医疗 服务 的 质量 。 医 院 还 承担 了 越 来 越 多 的 社会 保健 工作 ， 正 
在 逐渐 变 成 一 个 群体 医学 的 工作 基地 ,一 个 社区 保健 网 的 重要 环节 。 医 学 的 进展 越 来 越 快 ， 在 
职 医生 也 要 不 断 学 习 才 能 跟 上 时 代 。 因 而 医院 不 仅 要 承担 医学 院 校 学 生 的 临床 培训 任务 ,还 要 
组 织 医生 的 继续 教育 。 于 是 现代 化 医院 就 成 了 集 治疗 ,预防 ,科研 和 教学 四 项 任务 于 一 体 的 综 
合 性 医务 单位 。 这 种 有 分 有 合 、 分 而 再 合 的 变化 正 反 映 了 医学 发 展 的 辩证 法 。 
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世界 医学 大 事 纪 下 
系 目 汉字 笔画 索引 eee 

附 ， 繁 体 字 和 简化 字 对 腿 表 ee 
条 目 外 文 索引 (INDEX OF ARTICLES) 


条 目 分 类 目录 
说 明 


一 、 本 书 条 目 主要 按 主题 标 引 ， 本 目录 则 按 类 属 关系 将 各 主题 纳 为 树 状 结构 供 分 类 检索 之 用 。 以 查阅 
“胃癌 "一 条 为 例 , 因 “ 胃 癌 " 属 角 部 疾病 ,而 胃 是 消化 系统 器 官 ， 则 先 在 “消化 系统 和 消化 系统 疾病 "项 下 查 到 
“ 胃 部 疾病 "条 目标 题 , 再 在 该 标题 下 查 到 “胃癌 "一 条 。 

二 、 有 的 条 目 所 述 主题 可 以 从 几 个 不 同 角度 分 类 ,分 别 归 入 不 同 的 类 项 之 下 ,因此 这 样 的 标题 可 在 目录 
中 出 现 不 止 一 次 。 如 重症 肌 无 力 是 一 种 肌 病 ， 肌 病 习惯 上 归 入 神经 系统 疾病 。 但 重症 肌 无 力 从 发 病 机 理 上 
看 是 自身 免疫 性 疾病 ， 故 “重症 肌 无 力 "的 标题 在 "神经 系统 和 神经 系统 疾病 "大 类 的 “肌肉 疾病 " 项 下 和 * 免 
疫 和 免疫 性 疾病 "大 类 的 "自身 免疫 性 疾病 "项 下 均 出 现 。 

三 、 本 目录 中 加 C ) 的 标题 , 仅 为 分 类 集合 的 提示 词 ,而 非 具体 的 条 目标 题 ,如 [免疫 和 免疫 性 疾病 ]。 
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肺炎 链球 菌 感染 347 
C 革 兰 氏 阴性 球菌 感染 ] 
流行 性 脑 疹 链 有 讲 炎 


克 雷 伯 儿 菌 感染 
变形 杆菌 感染 
细菌 性 痢疾 …* 


假 单 胞 菌 感 染 … 


副 洲 血性 绝 菌 食物 中 毒 
巴尔 通 氏 体 病 , 
军团 病 杆菌 感染 
刀 咬 热 ， 
狂 抓 病 ， 
[ 革 兰 氏 阳 性 杆菌 感染 
白 喉 …. 
类 丹毒 
逢 斯 特 氏 苗 病 ' 
类 姜 … 


名 人 局 类 


诺 卡尔 氏 菌 病 … 


5 和 真 性 2 
真菌 … 61 


原 发 性 阿 米 巴 脑膜 脑 炎 … 
利 士 要 氏 原虫 病 - 


蓝 布 尔 氏 雅 尔 氏 鞭毛 虫 病 Nt 
蓝 氏 页 第 鞭毛 虫 病 ( 见 蓝 布 尔 氏 
雅 尔 氏 革 毛虫 病 )… 
结肠 小 袋 纤毛 虫 病 … 


血吸虫 尾 蝎 性 皮炎 … 
中 华 分 支 罕 吸虫 病 … 
姜 片 虫 病 … 
并 殖 吸虫 病 
肝 片 吸虫 病 - 
缘 虫 病 ……… 加 
入 敌 光 妆 交 nedsrretianincss 


猪 襄 尾 暴 病 * 
牛 带 缘 虫 病 - 
包 虫 病 …: 
阁 节 裂 头 缘 虫 病 … 
微小 膜 友 缘 虫 病 … 
遇 森 氏 裂 头 冰 病 … 
线虫 病 …… 
姻 虫 病 ， 
晓 虫 病 
钩 虫 病 
豫 虫 病 
丝 虫 病 * 
热带 嗜 酸性 粒 细胞 增多 症 
族 毛 虫 病 ……*……*。 
美 类 圆 线虫 病 … 
广州 血管 圆 线虫 病 
麦 地 那 龙 线虫 病 … 
结膜 吸 哆 线虫 病 … 
猪 巨 吻 束 头 虫 冯 


奥 虫 * 
毒 隐 翅 虫 - 
毒 毛虫 
医学 咕 齿 动物 


[理化 因子 和 理化 因子 所 致 疾病 ] 


电磁 能 对 机 体 的 影响 
光 射 损伤 …， 
放射 性 疾病 
(多 和 因子 全 全 损伤 ] 
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化 学 战 剂 中 毒 … ao 
和 类 分 类 
铅 中 毒 … 
汞 中 毒 … 
水 侯 病 … 
铬 中 毒 …… 
蚀 中 毒 …… 
痛 痛 病 … 


氛 中 毒 ， 364 
砷 中 毒 ， 1089 
磷 中 毒 …… 786 
一 氧化 碳 中 毒 1657 
亚 硝酸 盐 中 毒 1606 
沥青 中 毒 …… 769 
有 机 溶剂 中 毒 1732 
棉 酚 中 毒 … 856 
药物 中 毒 … 1651 
镇 静 催眠 药 中 毒 1772 
精神 药物 中 毒 672 
杀 贝 药 中 毒 1076 
灭 饼 药 中 毒 875 
酒精 中 毒 (急性 ) 683 
酒精 中 毒 (慢性 ) 683 
[生物 毒素 中 毒 ] 
细菌 性 食物 中 毒 … 


有 毒 植物 食物 中 毒 
有 毒 动物 食物 中 毒 … 


副 溶血 性 统 菌 食物 中 毒 - 
真菌 毒素 病 … 


[有 毒 动物 所 致 损伤 


毒 虫 警 蒋 伤 
毒蛇 咬 伤 … 


bd 


循环 系统 X 射线 检查 … 
循环 系统 放射 性 核 素 检查 … 


临床 电 生理 检查 
磁 共 振 成 像 在 循环 系统 疾病 的 应 用 


周围 血管 扩张 药 
血管 活性 药 
胸 外 心 胜 按压 
心律 电 转 复 …* 
人 工 心 胜 起 搏 器 ' 
反 搏 疗法 … 
循环 系统 疾病 
心力 衰 渴 … 


传导 紊乱 … 
病态 赛 房 结 综合 征 
亚当 斯 -斯 托 克 斯 二 氏 综合 征 -1605 


淘 天 caiaai 
风湿 性 心脏 病 … 

心 状 腊 病 … 

梅毒 性 心血 管 疾病 .829 
先天 性 心血 管 病 :1410 
感染 性 心 内 膜 炎 * 410 
肺 血管 病 344 


肺动脉 高 压 … ee 
肺 原 性 心 胜 病 … - 348 C 肺 部 疾病 的 诊断 和 处 理 


-1471 议 尿 


心包 疾病 … "1454 呼吸 系统 放射 性 核 素 检查 
心包 炎 ( 急 性 ) “1454 内 宅 镜 术 在 呼吸 系统 的 应 用 


动静 脉 瘘 … 
腔 静 脉 蛆 塞 综合 征 
脂肪 栓塞 综合 征 … 
静脉 血栓 形成 … 


呼吸 道 阻塞 
急性 上 呼吸 道 感染 … 
急性 气管 支气管 炎 … 


肺泡 蛋白 沉积 症 
肺泡 微 结石 症 … 
特 发 性 肺 含 铁血 黄 素 沉 着 症 ” 


《二 化 系 纺 和 消化 系 纺 并 丙 
消化 系统 … nlaannii nl 
[消化 系 顷 疾 请 的 诊 上 断 和 处 理 ? 


胃液 检查 … 
十 二 指 肠 引流 液 检查 … 
消化 系统 XX 射线 检查 … 
超声 在 消化 系统 的 应 用 … 
消化 系统 放射 性 核 素 检查 … 
消化 系统 内 宇 镜 术 、 
肝 功 能 试验 … 

肝 穿 刺 活 组 织 检查 


领 面部 疾病 …… 
闫 下 领头 节 病 
唾液 腺 疾病 

消化 系统 疾病 … 


细菌 性 食物 中 毒 


扬 道 菌 群 失调 
病毒 性 胃 肠 炎 : 
肠 结核 … 


局 道 激 攻 综合 征 ， 
ed 良 综合 征 … 


肝脏 疾病 … 
肝 功 能 衰 竟 … 
肝炎 ……… 
肝胆 系统 寄生 虫 病 
肝 脓 肿 * 
脂肪 肝 * 


推荐 腾 食 供 给 量 … 
合理 营养 


营养 不 良 * 
蛋白 质 能 量 营养 不 良 


锌 缺乏 症 * 
[部 分 营养 素 及 其 缺乏 或 过 多 症 ] 
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糖尿 病 酮 症 酚 中毒 

低 血糖 症 … 
糖 原 贮 积 病 
脂 质 代谢 紊乱 … 
高 脂 蛋 白 血 症 
黄色 瘤 … 
脂 质 贮 积 病 
[蛋白 质 代谢 紊乱 】 
低 蛋 白 血 症 …， 
气 基 酸 代谢 紊乱 


5 铜 代谢 素 乱 ] 
[ 铁 代谢 紊乱 ] 


[电解 质 素 乱 ] 
钾 代 谢 素 乱 … 
高 钾 血 十 
低 钾 血 症 
钠 代谢 素 乱 … 
高 钠 血 症 
低 钠 血 症 * 
钙 代 谢 素 乱 
高 鲈 血 症 
低 鲈 血 症 
手足 擅 捅 证 
磷 代 谢 素 乱 … 


高 磷酸 盐 血 症 … 

低 磷 酸 盐 血 症 … 

镁 代谢 秦 乱 
[体液 和 体液 异常 ] 


[体液 容量 素 乱 ] 


人 生生 生源 本 


[体液 酸 破 度 和 酸 碱 平衡 素 乱 3 
酸 碱 平衡。 


[内 分 泌 系 统 和 内 分 泌 系统 疾病 ] 

神经 泗 节 各 内分泌 调节 系统 

内 分 泌 系 统 、 

激素 …… 
第 二 信使 … 
[内 分 谱系 统 疾病 的 诊断 和 处 理 ] 


内 分 淡 功 能 试验 
肾上腺 皮质 激素 类 药 
性 激素 疗法 … 
内 分 淡 病 …… 
下 丘脑 -生体 单位 …… 
下 丘脑 内 分 淡 综合 征 、 
垂体 前 叶 疾 病 

肢 端 肥大 证 … 
垂体 前 叶 功 能 减退 


甲状 腺 肿 615 
甲状 腺 功能 亢进 611 
甲状 腺 功能 减退 - 610 
甲状 腺 炎 …… 614 
甲状 腺 肿瘤 617 
肾上腺 …… 132 
肾上腺 皮质 疾病 140 
库 兴 氏 综合 征 732 


肾上腺 皮质 功能 减退 … 


甲状 旁 腺 功能 亢进 … 
甲状 旁 腺 功能 减退 … 
胰岛 疾病 … 


胺 前 体 摄取 及 脱 半 系统 ……… 14 
APUD 系 统 ( 见 胺 前 体 摄取 及 


脱 次 系统 ) 
类 痛 综 合 征 …* 
肾 素 -血管 紧张 素 系统 


多 发 性 内 分 洲 腺 疾病 … 
异 位 内 分 淡 综 合 征 


[血液 系统 和 血液 系统 疾病 ] 
血液 系统 


血红 蛋白 … 
血红 素 * 
白细胞 - 
血小板 * 


11546 
.1549 
， 24 
.1558 
«956 
.1564 


血型 
止血 机 制 … :1798 
血液 凝固 … 1571 
纤维 蛋白 深 解 系统 pe 1416 
[血液 系统 疾病 的 诊断 和 处 理 ] 


:1872 
， 779 
，958 
:1570 
454 
:1578 
* 705 
“1154 
*1799 
* 705 
:1226 
456 
:1576 


965 
:1024 
:1298 
* 689 
:1753 
1062 
:1505 
* 769 
1847 
* 228 
1547 
416 
:797 
1553 


巨 幼 细胞 性 贫血 … 
再 生 障碍 性 贫血 … 


[白细胞 疾病 ] 
嗜 中 性 粒 细胞 增多 症 
嗜 中 性 粒 细 胞 减少 症 
嗜 中 性 粒 细胞 功能 障碍 综合 征 … 
嗜 酸性 粒 细胞 增多 症 
类 白血病 反应 


1213 
1212 
1211 
1210 
759 
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[骨髓 增殖 性 疾病 
原 发 性 血小板 增多 症 TT 1735 
红细胞 增多 症 511 
骨 赃 纤维 化 … 455 
骨 岩 异常 增生 综合 征 456 
淋巴 瘤 renee 780 


团 硼 金 氏 病 … 558 
何 杰 金 氏 病 ( 见 霍 奇 金 氏 病 )……492(558) 
非 霍 奇 金 氏 淋巴 瘤 …………… 

非 何 杰 金 氏 淋巴 瘤 ( 见 非 霍 奇 金 氏 淋 


恶性 组 织 细胞 病 
组 织 细胞 增生 症 X 


弥漫 性 血管 内 凝血 
纤维 蛋白 溶解 综合 征 
过 敏 性 柴 疗 … 
血管 性 假 血 友 病 
非 过 敏 性 血管 性 紫 闫 、 
遗传 性 出 血性 毛细 血管 扩张 定 


嗜 碱 性 煌 细胞 和 肥大 细胞 
16 


单 核 吞噬 细胞 系统 eve 20T 
Er 二 


主要 组 织 相 容 性 复合 体 
移植 免疫 
结核 免疫 


致 敏 … 
脱 敏 … 
[免疫 诊断 方法 ] 
细胞 免疫 检测 法 … 
体液 免疫 检测 法 
[免疫 防治 技术 ] 
免疫 加 强 药 860 
免疫 抑制 药 872 
抗 组 胺 药 722 
蜂 毒 … 360 
免疫 性 疾病 870 
免疫 缺陷 病 866 
获得 性 免疫 缺陷 综合 征 554 
变态 反应 …* 62 
花粉 症 534 
落 募 过敏- 92 
血清 病 1552 
药物 变态 反应 … 1642 
自身 免疫 性 疾病 … 1875 
重症 肌 无 力 ， 1839 
免疫 增殖 病 873 
胸腺 疾病 … 
5 皮肤 和 皮肤 病 ] 
OO 942 


[皮肤 病 的 诊断 和 治疗 


[衣原体 性 皮肤 病 ] 

花 柳 性 淋巴 肉 工 肿 ………eeeeeeeev 536 
[细菌 性 皮肤 病 ] 
腿 皮 病 … 


闫 鹤 组 弘光， ee Dh 
者 人 和 人权 有 全 全,… » 


食物 至 敏 性 日 光 性 皮炎 … 
变态 反应 性 皮肤 靖 
温 阔 … 


大 首 性 类 天 郊 冯 
获得 性 大 疤 性 表皮 松 解 症 … 
线 状 免疫 球 蛋 白 和 大 疱 性 

皮肤 病 … 

角 化 性 皮肤 病 、 

C 色 素性 皮肤 病 ] 


脂 洲 性 角 化 病 、 
脂肪 瘤 …: 
血管 靖 … 


埃 勒 斯 - 当 洛 二 民 毕 合 征 . 
马尔 方 民 综合 征 


[一 些 原因 不 明 的 全 身 性 疾病 ] 


手 部 肌 腿 损伤 
腾 半 月 板 损伤 
厦 骨 部 劳损 
肩 关 节 周 围 炎 - 
肘 骨 外 上 咱 炎 ” 
网 球 肘 ( 见 须 骨 外 上 鱼 炎 
锭 骨 软 骨 软 化 症 、 
椎间盘 突出 症 
着 柱 骨 关节 病 、 
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颈椎 后 纵 韧 带 骨 化 … 
胸 廊 上 口 综合 征 
前 射 神经 嵌 压 综合 征 … 


骨 筋 膜 室 综 合 征 
椎 管 狭窄 症 


肥大 性 骨 关 节 病 
化 脓 性 骨 链 炎 - 


先天 性 马蹄 内 翻 足 … 


神经 系统 影像 学 检查 
神经 系统 X 射 线 检查 
神经 系统 放射 性 核 素 检查 


脑 电 图 se 
脑 电位 分 布 图 
肌 电 图 检查 …… 562 
神经 系统 话 发 电位 … 1109 
超声 在 神经 系统 的 应 用 134 


神经 系统 营养 性 疾病 * 
神经 系统 代谢 性 疾病 * 
神经 系统 遗传 代谢 病 , 
神经 系统 变性 性 疾病 … 2 
肝 豆 状 核 变性 : COTTE 


站 和 间隔 
神经 症 … 
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植物 神经 系统 疾病 


进行 性 肌 营 养 不 良 * 


[精神 活动 和 精神 障碍 


神经 症 (强迫 性 ) :1120 
神经 症 ( 妨 怖 性 ) 


儿童 精神 障碍 … 
多 动 综合 征 … 
儿童 行为 和 情绪 障碍 


[泌尿 系统 和 泌尿 系统 疾病 ] 
屎 流动 力学 … 
[泌尿 系统 疾病 的 诊断 和 处 理 ] 

排尿 异常 … 938 


超声 在 淡 尿 系统 的 应 用 
泥 尿 系统 和 射 线 检查 
淡 尿 系统 放射 性 核 素 检 查 … 
内 宪 镜 术 在 淡 尿 系统 的 应 用 … 
肾 穿刺 活体 组 织 检查 


肾 功 能 衷 竟 (急性 ) 1128 

本 肾 功 能 误 竟 (慢性 ) 1130 

[ 耳 部 疾病 的 诊断 和 处 理 ] 肾 小 球 肾炎 (急性 ) 1146 

耳鸣 … * 肾 小 球 肾 炎 ( 急 进 性 ) 1146 

耳 检 查 法 * 284 肾 小 球 肾炎 (慢性 ) 1148 

听力 测验 法 …- …1300 肾病 综合 征 … 1125 
前 庭 功 能 检查 


听力 重建 ……… 


妊娠 期 肾脏 疾病 1059 


肾脏 小 血管 炎 … 


缺 钾 性 肾炎 … 
失 盐 性 肾炎 … 
肾 小 管 性 酸 中 毒 … 
巴特 氏 综合 征 …… 
[泌尿 管道 疾病 ] 

输尿管 疾病 
膀胱 疾病 * 

遗尿 症 * 

神经 原 性 膀胱 
尿道 疾病 .……… 

非 淋菌 性 尿道 炎 


[生殖 系统 、 生 殖 系统 疾病 和 产科 问题 ] 


[男性 生殖 系统 和 男性 生殖 系统 疾病 ] 
超声 在 男性 生殖 系统 的 应 用 


[女性 生殖 系统 、 女 性 生殖 系统 疾病 
和 产科 问题 ] 
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胎位 .. 
[女性 生殖 系统 疾病 的 诊断 和 处 理 ] 
白带 .…… ws 
阴道 出 血 … 
超声 在 妇 产 科 的 应 用 … 
妇 产 科 义 射线 检查 …… 

内 究 镜 术 在 妇 产科 的 应 用 … 


女性 生殖 器 结核 
女性 生殖 器 官 肿瘤 
外 阴 疾病 …… 


功能 失调 性 子宫 出 血 : 
痛经 
闭经 
多 毛 … 
[产科 诊断 和 处 理 ] 

妊娠 诊断 e061 


产 前 检查 … 


羊水 检查 … 

胎儿 监护 仪 … 
产科 处 理 方法 …… 106 
产科 药物 使 用 原则 106 
助 产 * 1852 
引产 1712 
割 官 产 避 ee 973 
训 腹 产 ( 见 剂 官 产 ) :973(973) 
孕期 卫生 …… -1740 
.110 
. 417 
妊娠 哎 吐 .1058 
妊娠 高 血压 综合 征 .1053 
妊娠 合并 连 .1055 
异 位 妊娠 … -1704 
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A xlng xIngge 


A 型 性 格 (A-type personality) ”对 易 懂 患 完 
状 动脉 性 心脏 病 者 个 性 的 描述 。 也 称 人 A 型 人 格 。 

1959 年 , 美国 心脏 病 学 家 M. H. 弗 里 德 曼 和 R. H. 
罗 森 曼 发 现 冠 心病 在 美国 的 发 病 与 病人 的 行为 之 间 有 明 
显 的 统计 学 相关 。 这 种 人 表现 好 胜 ,竞争 性 强 ,急躁 ， 缺 
少 耐 心 ， 有 时 间 紧 迫 感 。 他 们 把 这 种 人 的 行为 称 为 A 型 
行为 ， 把 这 种 人 的 个 性 称 为 A 型 性 格 。 与 此 相反 的 性 格 
称 为 B 型 性 格 , 罗 森 曼 等 对 具有 A、B 型 行为 的 健康 人 随 
访 8 年， 发现 具有 人 型 行为 的 人 患 冠 心病 的 比 具 有 B 型 
行为 的 人 多 两 倍 。 

20 世纪 初期 ， 心 身 医学 的 先驱 者 之 一 H. F. 邓 巴 就 
曾 观 察 到 特殊 疾病 与 特殊 性 格 则 的 关系 ， 她 认为 那些 雄 
心 勃 劾 、 工 作 努 力 的 人 易 患 冠状 动脉 硬化 性 心脏 病 和 心 


肌 梗死 。 ( 钟 友 彬 ) 
APUD xltong 
APUD 系 统 (APUD system) 即 胺 前 体 摄取 


及 脱 牙 条 统 。 体 内 各 类 特异 性 APUD 细胞 的 统称 。 不 同 
的 APUD 细 胞 可 摄取 不 同 的 胺 前 体 ， 将 其 脱羧 转化 为 活 
性 胺 , 释 出 细胞 外 发 挥 激素 样 作用 。 这 些 细胞 还 主要 来 源 
于 同一 豚 性 组 织 一 一 神经 外 胚层 。 但 它们 的 共同 功能 却 
是 产生 和 分 泌 多 肽 激素 。 ( 史 较 菜 ) 


amlbabing 
阿 米 巴 病 (amebiasis) ”由 溶 组 织 内 阿 米 巴 (En- 
tamoeba histolytica) 引起 的 全 身 性 罕 生 出 病 。 阿 米 巴 
(ameba) 一 词 来 自 希腊 文 amoib&, 意 为 变形 , 故 曾 译 为 变 
形 虫 ， 当 其 胞 浆 伸 出 形成 伪 足 以 移动 或 摄取 营养 时 即 改 
变 其 外 形 。 本 虫 最 多 侵犯 结肠 而 引起 阿 米 巴 痢疾 ,也 人 常 侵 
犯 肝脏 和 肺脏 引起 阿 米 巴 肝 腑 种 或 肺 肪 种 ， 有 时 也 可 侵 
入 脑 部 或 皮肤 引起 阿 米 巴 脑 脓肿 或 皮肤 阿 米 巴 病 。 本 病 
旺 世 界 性 分 布 ， 热 带 及 亚热带 地 区 的 发 展 中 国家 尤为 多 
见 , 温 带 ,寒带 也 可 见 到 。 中 国 的 农村 和 卫生 条 件 差 的 地 
方 也 有 发 生 。 通 过 被 阿 米 巴 包 事 污染 的 水 或 食物 传播 。 
慢性 病人 和 带 囊 者 是 主要 传染 源 。 蝇 和 蜂 巍 可 携带 包 事 
传播 本 病 。 本 虫 也 可 寄生 于 猪 , 狗 、 鼠 及 猴 体 内 ， 但 由 这 
些 动物 传播 给 人 的 机 会 极 少 。 肠 道 阿 米 巴 病 的 诊断 主要 
依据 类 便 中 找到 溶 组 织 内 阿 米 巴 ， 肠 外 阿 米 巴 病 则 主要 
依据 临床 征象 .血清 免疫 诊断 方法 及 影像 检查 。 甲 硝 叶 唑 
《 灭 滴 灵 ) 或 气 奎 治疗 有 效 。 

病原 学 溶 组 织 内 阿 米 巴 是 一 种 单 细胞 原虫 ,侵入 
人 体 组 织 并 使 其 溶解 和 破坏 ， 故 得 名 。 在 分 类 学 上 属 内 
足 鞠 毛 门 , 肉 足 亚 门 , 根 足 超 岗 , 叶 足 纲 ， 裸 阿 米 巴 亚 纲 ， 


阿 米 巴 目 , 管 足 亚 目 ,内 阿 米 巴 科 ,内 阿 米 巴 属 . 其 生活 史 
包括 滋养 体 、 包 于 前 期 和 包 3 期 。 滋 养 体 大 小 不 等 , 病 
人 肪 血便 或 病灶 中 的 滋养 体 较 大 , 称 为 大 滋养 体 ,直径 达 
20 一 30hm 胞 浆 分 内 外 两 层 ， 活 动 时 胞 浆 外 质 向 前 流动 
形成 伪 足 ,内 质 呈 颗粒 状 , 常 含 被 吞噬 的 红细胞 ， 这 是 与 
非 致 病 性 阿 米 巴 鉴别 的 重要 特点 。 核 位 于 虫 体 中 央 ,经 铁 
苏 木 素 染 色 后 才 可 清晰 地 见 到 ,正中 有 一 核 仁 ,无 症状 带 
虫 者 粪便 中 的 滋养 体 较 小 , 称 为 小 滋养 体 ， 直 径 仅 7 一 
?0pm, 平 均 13pm, 胞 浆 内 不 含 红细胞 而 有 食物 泡 ， 能 形 
成 包 于 。 一 般 认 为 ,寄主 抵抗 力 的 降低 , 肠 道 的 细菌 感染 
以 及 局 部 损伤 等 因素 均 可 促使 小 滋养 体 侵袭 组 织 ， 吞 噬 
红细胞 ,并 转变 为 大 滋养 体 而 致 病 。 局 部 肠 粘膜 坏死 省 
破 , 形 成 溃疡 。 其 中 的 大 滋养 体 随 血液 、 粘 液 落 入 肠 腔 ， 
再 随 烘 便 排出 体外 而 死 一 ， 亦 可 在 肠 腔 内 转变 为 小 滋养 
体 。 在 横 结肠 以 下 ， 粪 便 中 水 分 大 部 明 收 ， 闫 便 较为 成 
形 ,小 谥 养 体 可 摄取 的 营养 减少 ,于 是 小 滋养 体 排出 体内 
未 消化 食物 ,体积 缩小 而 变 成 球形 , 即 包 囊 前 期 。 包 囊 前 
期 为 包 事 的 过 渡 型 ,然后 分 泌 事 壁 而 形成 包 春 , 并 随 烘 便 
排出 体外 。 包 囊 呈 加 球形 ,直径 5 一 20km, 具 有 一 层 几 丁 
质 癌 辟 , 因 此 能 耐 受 恶劣 环境 和 温度 变化 .成 熟 而 具 感染 
性 的 4 核 包 历 随 污染 的 水 或 食物 被 人 吞食 后 ， 在 消化 液 
作用 下 于 小 肠 下 端 虫 体 脱 囊 而 出 ， 并 分 裂 成 《个 小 滋养 
体 , 而 重复 上 述 的 生活 循环 。 

大 肠 的 厌 氧 环境 和 酸碱度 最 适宜 阿 米 巴 的 繁殖 ， 所 
以 其 病变 原 发 部 位 多 在 盲肠 及 邻近 的 升 结肠 。 侵 入 肠 粘 
膜 下 层 及 肌 层 的 阿 米 巴 可 侵入 静脉 ， 并 随 门静脉 血 流入 
肝 , 致 阿 米 巴 肝 脓肿 ,也 再 继 发 肺 脓肿 ， 还 可 随 血 流 播 散 
全 身 各 处 ,引起 脑 脓肿 或 脾 、 肾 尿道. 心包 等 处 的 阿 米 巴 
病 ,但 甚 少见 。 肝 脓肿 可 穿 破 胸腔 或 腹腔 ,直肠 病变 可 蔓 
延至 肛门 周围 ,引起 皮肤 阿 米 巴 病 , 也 可 蔓延 至 阴道 及 子 
宫颈 。 

阿玉 已 滑 疾 ”常见 的 肠 道 传染 病 , 夏 秋 两 季 较 多 见 。 
溶 组 织 内 阿 米 巴 滋养 体 侵入 结肠 壁 后 ， 借 其 分 泌 的 多 种 
蛋白 水 解 酶 破坏 组 织 。 由 于 肠 壁 组 织 的 溶解 和 破坏 ， 形 
成 了 典型 的 口 小 底 宽 的 烧瓶 样 溃疡 。 病 变 好 发 于 盲肠 和 
升 结肠 ， 其 次 为 乙状结肠 和 直肠 。 起 病 缓慢 ， 一 般 不 发 
热 , 有 时 也 可 发 热 至 38YC 左 右 ， 出 现 高 热 常 提示 有 并 发 
症 存在 。 主 要 症状 有 全 身 不 适 、 乏 力 、 食 欲 不 振 、 恶 心 . 消 
化 不 良 、 肠 痛 及 腹 污 等 ,大便 每 天 5~6 次 ,一 般 不 超过 10 
次 ,为 粘液 肪 血便 ,以 血 为 主 , 呈 暗 红色 或 灯 红 色 焰 状 便 ， 
具有 特殊 的 腥臭 味 , 故 一 般 称 为 “ 赤 痢 "。 若 治疗 不 彻底 ， 
则 可 迁延 不 愈 ,或 转 为 慢性 而 在 抵抗 力 降低 时 急性 发 作 ， 
或 类 似 溃疡 性 结肠 炎 ， 这 些 病人 的 类 便 中 不 易 找到 阿 米 
巴 滋养 体 。 

诊断 主要 依据 在 类 便 中 找到 溶 组 织 内 阿 米 巴 滋养 
体 ,一 般 在 类 便 带 血液 的 部 分 较 易 找到 ,天 气 寒冷 时 要 注 
意 对 标本 保温 。 检 查 时 需 与 寄生 人 体 的 非 致 病 性 阿 米 巴 
如 结肠 内 阿 米 巴 和 哈 氏 内 阿 米 巴 相 鉴别 。 血 清 免 疫 学 试 
验 在 阿 米 巴 痢疾 时 阳性 率 偏 低 ， 最 近 有 人 用 单 克 隆 抗体 


和 免 抗 血清 作 间 接 酶 联 免疫 吸附 试验 ， 检 测 串 者 类 便 中 
的 阿 米 巴 抗原 ,这 对 早期 或 轻型 病例 有 一 定 的 价值 ,本 病 
需 与 细菌 性 阁 疾 ,直肠 息 肉 (儿童 病例 ) 和 直肠 癌 ( 中 老年 
患者 ) 鉴 别 。 

本 病 可 出 现 肠 出 血 、 肠 穿孔 等 并 发 症 ,也 可 引起 弥漫 
性 腹膜 炎 。 少 数 病例 在 原先 溃疡 部 位 出 现 较 硬 的 结 节 状 
肿块 , 称 为 阿 米 巴 肉芽 肿 或 阿 米 巴 瘤 慢 性 病例 也 可 因 肠 
道 疗 痕 性 狭窄 而 出 现 肠 梗阻 ， 此 时 需 根 据 病情 考虑 外 科 
处 理 。 用 灭 滴 灵 或 甲 硝 磺 酰 咪唑 治疗 有 效 。 吐 根 素 也 有 
效 , 但 毒性 较 大 ,已 很 少 应 用 。 中 药 白头 等 疡 也 可 应 用 。 

阿 来 巴 肝 束 肿 “在 肠 道 阿 米 巴 感 染 时 ， 肠 壁 组 织 中 
的 溶 组 织 内 阿 米 巴 滋养 体 可 以 侵入 溃疡 底部 的 小 血管 ， 
经 门静脉 系统 而 到 达 肝 脏 。 在 虫 体 分 泌 的 酶 作用 下 ， 肝 
细胞 发 生 坏死 ,并 液化 为 稠 厚 的 巧克力 色 胺 液 ,这 是 阿 米 
巴 肝 脓肿 所 特有 的 征象 。 由 于 肠 道 阿 米 巴 感染 好 发 于 盲 
肠 和 升 结肠 ， 此 处 的 血液 汇合 入 肠系膜 上 静脉 并 进入 肝 
右 叶 , 而 肝 门 静脉 的 右 枝 较 左 枝 粗 而 直 , 带 有 阿 米 巴 滋养 
体 的 血液 可 直流 入 肝 右 叶 , 且 肝 右 叶 的 体积 较 左 叶 大 4 一 
5 倍 ,因而 阿 米 巴 肝 脓肿 多 发 生 在 肝 右 时 ， 以 右 叶 上 方 为 
多 见 。 脓 肿 常 为 单 发 , 偶 可 多 发 。 肝 脓肿 的 中 心 为 坏死 区 ， 
肢 肿 壁 上 常 可 找到 阿 米 巴 滋养 体 。 在 大 而 久 的 肢 肿 周转 
可 见 一 层 结缔 组 织 薄 壁 ,远离 脓肿 的 肝 组 织 则 仍 正常 。 治 
愈 后 肪 肿 愈 合 而 不 形成 瘦 痕 ,也 不 引起 肝 硬 变 ,这 与 肝脏 
其 他 严重 感染 不 同 。 

网 米 巴 痢疾 患者 中 约 1/3 发 生 阿 米 巴 肝 脓 有 种， 约 半 
数 左右 的 患者 既往 有 痢疾 或 腹泻 史 。 自 患 痢疾 到 发 生 肝 
脓肿 的 时 间 为 数 天 至 20 多 年 ,但 多 数 在 4 年 内 。 起 病 大 
多 缓慢 ,病人 有 发 冷 ,发 热 , 体温 一 般 在 38 一 39C ， 呈 弛 
张 热 (每 天 早晚 体温 波动 超过 1.5\C 以 上 )， 也 可 呈 乏 留 
热 (每 天 体温 波动 不 超过 IC)， 以 及 右上 腹部 疼痛 。 此 
外 , 尚 有 疲乏 、 食 欲 减 退 及 出 汗 等 症状 , 偶 感 右 下 胸痛 . 咳 
嗽 .气短 。 检 查 时 发 现 肝脏 种 大 ,中 等 硬度 ,并 有 局 限 性 
压痛 及 肝 区 邑 击 痛 ， 腑 肿 较 大 或 接近 腹壁 时 ， 局 部 可 隆 
起 。 久 病 和 患者 常 有 明显 的 贫血 消瘦 、 衰 弱 甚 或 恶 病 质 。 
胸部 六 射线 检查 可 见 右 侧 甩 肌 隆起 ,运动 受 限 。 若 不 及 时 
诊断 和 治疗 ， 近 脱 面 的 肝 脓肿 常 可 破 渍 而 穿 入 胸腔 和 肺 
脏 , 引 起 继 发 性 阿 米 巴 脓 胸 和 般 脓 肿 ,病人 可 死亡 。 

诊断 的 主要 依据 ，@ 阿 米 巴 痢 疾 史 ，@ 典 型 的 临床 
表现 ，@ 超 声 检查 肝脏 有 液 平 段 . 胸 透 右 侧 寿 肌 抬 高 ; 运 
动 受 限 对 诊断 也 有 参考 价值 。 放 射 性 核 素 肝 扫描 ,可见 
充盈 缺损 区 。 肝 脏 穿刺 抽出 巧克力 色 脓 液 ,并 在 脓 液 中 找 
到 阿 米 巴 滋养 体 即 可 确诊 ，@ 血 清 免疫 学 诊断 方法 如 补 
体 结合 试验 、 间 接 免疫 荧光 抗体 试验 和 酶 联 免疫 吸附 斌 
验 对 阿 米 巴 肝 脓肿 的 诊断 具有 重要 的 辅助 价值 ,也 可 用 
于 流行 学 调查 。 诊 断 时 应 与 细菌 性 肝 脓肿 或 肝癌 鉴别 。 

甲 硝 叶 唑 、 氯 唑 有 良好 的 疗效 ,但 氯 唑 偶 可 引起 心跳 
车 停 而 死亡 。 吐 根 素 也 有 效 , 但 因 毒 性 大 已 很 少 应 用 。 从 
前 对 阿 米 巴 肝 脓肿 行 切 开 引流 ， 但 病死 率 高 ， 现 很 少 采 
用 。 阿 米 巴 肝 脓 肿 患 者 疾 愈 后 具有 一 定 的 免疫 保护 力 ， 
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很 少 发 生 再 感染 。 

其 他 阿 来 巴 病 ” 原 发 性 阿 米 巴 肺 脓肿 少见 ， 多 继 发 
于 阿 米 巴 肝 脓肿 ,病人 咳嗽 , 右 胸痛 , 吐 普 色 粘 羔 。 原 发 性 
脑 脓肿 少见 , 除 发 冷 、 发 热 等 全 身 症状 外 ， 尚 有 头痛 、 癫 
闯 、 偏 竣 等 神经 系统 症状 。 皮 肤 阿 米 巴 病 常见 于 肛门 附 
近 或 会 阴部 皮肤 , 因 受 粪便 中 虫 体 的 污染 而 发 病 。 

病人 和 带 厢 者 是 主要 传染 珠 ， 其 灶 便 中 感染 性 包 囊 
污染 水 源 或 食物 是 主要 传播 途径 。 包 囊 在 水 中 可 存活 数 
天 至 数 周 , 自 来 水 中 的 氧 浓度 不 能 杀 死 包厢 。 蝇 , 婷 螂 等 
昆虫 也 可 携带 感染 性 包间 而 传播 本 病 。 在 预防 工作 中 ， 
对 阿 米 巴 痢疾 患者 及 带 囊 者 应 及 时 治疗 ， 对 其 粪便 应 进 
行 处 理 , 讲 究 饮食 卫生 和 个 人 卫生 ,不 喝 生 水 ， 加 强 水 源 
和 类 便 管理 ,消灭 蝇 和 暗 螂 等 。 ( 许 坊 炬 》 


Awelsenna 
阿 维 森 纳 (Avicenna, ibn Sina& 980~1037) 
又 称 伊 本 ' 西 那 。 阿 拉 伯 最 有 名 的 医学 家 和 亚 里 士 多 德 
学 派 哲学 大 师 。 公 元 980 年 生 于 波斯 博 卡 拉 附 近 的 一 个 
小 镇 阿 夫 谢 那 〈 今 乌兹别克 )， 
1037 年 卒 于 哈 马 丹 * 他 对 文学 、 
法 学 、 哲学 、 医 学 等 都 有 研究 。 
16 岁 始 写 医学 论文 ,18 岁 在 医 
学 界 显露 头角 。 后 因 治愈 萨 曼 
王朝 努 哈 ， 伊 本 ， 曼 苏 尔 王子 
的 病 ， 被 获准 使 用 皇家 图 书馆 
各 种 稀有 书籍 。21 岁 编写 了 他 
的 第 一 部 百科 全 书 (不 包括 数 
学 )。32 岁 完成 医学 著作 《医学 
原理 》。 阿 维 森 纳 的 一 生 , 历经 几 度 兴衰 , 伽 色 尼 的 马 哈 
茂德 战 驻 萨 曼 王朝 后 ,他 流亡 在 外 ，, 曾 任 行政 官员 , 曾 被 
囚禁 , 几 遭 暗杀 , 仍 坚持 学 术 工作 。 一 生 的 最 后 14 年 在 
伊 斯 法 罕 度 过 。 终 因 生活 放荡 不 寞 和 过 劳 , 57 岁 逝 世 。 

阿 维 森 纳 生活 在 阿拉 伯 医 学 的 全 盛 时 期 ， 他 的 医学 
理论 主要 还 是 以 希 波 克拉 底 的 四 体液 学 说 为 基础 但 就 
其 医学 内 容 看 来 ,也 吸收 了 东方 的 医学 ,如 中 国 的 医学 和 
印度 的 医学 。 他 的 名 著 《 医 典 》 对 当时 所 有 的 医学 知识 加 
以 整理 和 注释 , 书 的 内 容 编排 清晰 ,文体 雄辩 有 力 ， 论 述 
比较 中 肯 , 因 此 这 部 书 直 到 17 世纪 末 在 西方 各 国医 生 的 
心目 中 都 是 绝对 的 权威 。 

《 医 典 》 一 书 共 有 100 万 字 ,分 为 5 大 卷 ,每 卷 内 容 又 
分 若干 章 。 第 一 卷 总 论 令 述 医学 理论 ,第 2 卷 论 药 物 ， 第 
3 卷 按 身体 部 位 叙述 疾病 和 治疗 方法 ,第 4 卷 论 全 身 病 ， 
第 5 卷 论 药剂 的 制备 和 配合 ， 还 论述 了 生命 、 疾 病 和 死 
亡 。《 医 典 》12 世纪 由 西班牙 人 杰 拉 德 译 成 拉丁 文 , 更 经 
犹太 学 者 注释 ,流行 于 欧 、 亚 两 洲 。15 世纪 和 16 世纪 曾 
多 次 出 版 ,长 期 被 阿拉 伯 语 国 家 和 欧洲 医 校 采用 为 教材 。 
阿 维 森 纳 一 生 著作 甚 丰 , 据 说 有 90 多 种 。 医 学 著作 除 《 医 
典 ?外 ,著名 的 还 有 《治疗 论 》《 医 学 原理 》 等 。 

(于 ” 栖 ) 


Alerllxl 
埃 尔 利 希 ,P. (Paul Ehrlich 1854~1915) 
德国 免疫 学 家 、 血 液 学 家 ， 化 学 疗法 的 葛 基 人 之 一 。 因 
对 免疫 学 的 贡献 ， 于 1908 年 与 瑟瑟 . 梅 匡 尼 科 夫 共 获 
诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 。1854 
年 3 月 14 日 生 于 德国 西里 西 
亚 的 斯 特 雷 伦 ( 今 波 兰 斯 切 
林 ), 1915 年 8 月 20 日 卒 于 巴 
特 洪 堡 。 曾 在 布雷 斯 劳 、 斯 特 
拉 斯 堡 和 莱比锡 等 大 学 学 习 。 
1878 年 毕业 于 莱比锡 大 学 并 获 
医学 博士 学 位 。 旋 即 任 柏林 大 
学 医学 院 附 属 医院 助教 ， 继 而 
升任 讲师 、 副 教授 。1890 年 在 
R, 科 朵 领导 的 传染 病 研究 所 任职 ,1896 年 任 斯 泰 格 利 茨 
血清 实验 所 所 长 。1899 年 任 美 因 河畔 法 兰 克 福 的 实验 治 
疗 学 研究 所 所 长 。1906 年 起 兼任 施 派 尔 研究 所 所 长 。 

他 研究 生物 体 对 染料 的 亲和力 ， 发 现 生 物体 内 不 同 
的 组 织 、 细 胞 被 染色 的 能 力 不 同 。 他 发 明了 活体 染色 法 。 
最 早 研究 细胞 和 组 织 的 染色 ,发 现 染 料 分 酸性 碱 性 、 中 
性 三 类 。1877 一 1878 年 鉴别 了 肥大 细胞 与 浆 细胞 , 1879 
年 发 现 嗜 酸性 粒 细胞 。 他 首先 鉴别 了 得 细胞 性 白血病 的 
各 种 类 型 ， 第 一 次 提出 白细胞 按 所 含 颗粒 染色 特性 的 分 
类 法 。 鉴 别 了 白血病 和 贫血 ， 将 染色 法 用 于 细菌 及 原虫 
(如 闪 原 虫 ) ,并 发 明 结核 菌 的 抗 琴 染色 ,将 身体 器 官 按 对 
氧 的 亲和力 分 为 三 类 。1886 年 用 美 蓝 为 活性 染色 剂 染 神 
经 节 细胞 ,神经 末梢 。1891 年 用 美 蓝 治疗 神经 痛 。1882 年 
用 氛 化 荧光 素 观察 房 水 的 流动 ， 用 重 扎 反应 测 尿 中 的 胆 
红 素 。1885 年 用 对 氨基 苹 磺 酸 治疗 磺 中 毒 。1891 一 1892 
年 发 现 ， 将 相思 豆 毒素 或 昔 麻 蛋白 以 极 小 量 开始 给 动物 
注射 ， 逐 渐 增加 剂量 ， 则 动物 对 之 产生 免疫 力 〈 主 动 锡 
疫 ), 经 相思 豆 毒素 免疫 的 母 鼠 乳 中 含 抗 毒素 ， 幼 鼠 食 母 
鼠 乳 或 接受 抗 血 清 可 借 此 获得 暂时 的 免疫 力 (被 动 免 
疫 )。 他 与 同事 使 大 动物 产生 主动 免疫 ,以 生产 抗 血 清 , 帮 
助 贝 林 生 产 白 喉 抗 血清 ， 设 计 了 测定 抗 毒素 量 的 方法 。 

创 侧 链 学 说 。 他 借鉴 化 学 家 费 希 尔 “ 锁 和 钥匙 ”学 
说 ， 认 为 细胞 具有 侧 链 (后 他 改称 为 受 体 ) 大 分 子 。 当 细 
胞 受到 毒素 (抗原 ) 的 作用 后 ， 由 于 受到 刺激 便 产生 大 量 
的 受 体 ,并 自 细胞 脱落 至 血 流 中 ,中 和 毒素 , 即 为 抗体 .他 
研究 了 J.J.B. V. 博 尔 代 报告 的 动物 血清 的 溶血 反应 ， 
提出 补体 一 词 ， 他 的 理论 引起 一 场 争论 ， 但 A. P. 所 可 
更 证 明 诊断 梅毒 的 补体 结合 试验 即 以 埃 尔 利 希 的 理论 为 
根据 。 8 

晚年 集中 精力 于 化 学 药物 治疗 传染 病 的 研究 ， 他 认 
识 到 血清 疗法 对 许多 原虫 及 细菌 所 致 的 传染 病 无 效 。 
1907 年 他 提出 ， 侧 链 学 说 的 基本 原理 也 适用 于 化 学 药 
物 对 于 传染 病 治疗 的 作用 机 理 ， 认 为 药物 既 能 与 病原 体 
细胞 上 的 化 学 受 体 结合 ， 又 能 与 机 体 细胞 上 的 化 学 受 体 

合 ,所 以 一 个 药物 既 对 病原 体 有 杀 灭 作用 ,同时 也 损伤 


机 体 。 于 是 他 以 德国 发 达 的 化 学 工业 与 染料 工业 为 基础 ， 
致力 于 探寻 低 毒 高 效 的 化 学 药物 。 在 秦 佐 八郎 的 协助 下 ， 
他 们 曾 以 砷 苦 化 合 物 为 基础 ,通过 改变 化 学 结构 ,合成 干 
余 种 衍生 物 ， 逐 一 第 选 。1910 年 发 现 的 第 606 号 化 合 
物 , 即 二 氨基 二 氧 偶 砷 芋 (商品 名 砷 凡 纳 明 或 606) 不 仅 
对 锥 虫 病 有 较 好 疗效 ,而 且 能 成 功 地 治疗 梅毒 .他 被 誉 为 
化 学 疗法 的 先驱 。 先 后 获得 世界 各 学 术 团体 授予 的 81 个 
荣誉 称号 。 著 有 论文 600 余 篇 。 ( 宋 之 正 ) 


Allesl-Dongluo ershi zonghezheng 

埃 勒 斯 - 当 洛 二 氏 综合 征 (Ehlers-Danlos syn- 
drome) ”一 种 罕见 的 结缔 组 织 的 先天 性 疾病 。 又 称 
皮肤 弹性 过 度 症 。 因 丹麦 皮肤 病 学 家 卫 ， 埃 勤 斯 于 1901 
年 及 法 国 皮 肤 病 学 家 H. A. 当 洛 于 1908 年 提出 报告 , 故 
以 二 人 姓氏 命名 。 其 特征 为 皮肤 与 血管 胞 性 增加 ， 易 
控 伤 和 形成 萎缩 性 疤痕 ， 皮肤 弹性 过 度 ， 皮 肤 可 牵 拉 很 
长 ,超过 正常 数 倍 ,放松 后 迅速 恢复 原状 ;关节 活动 过 度 ， 
骨骼 、 眼 和 内 脏 也 有 病变 。 偶 尔 可 因 内 脏 畸 形 所 致 的 并 
发 症 而 死亡 。 

本 病 是 遗传 性 疾病 ,其 遗传 方式 有 常 染色 体 显 性 , 常 
染色 体 隐 性 和 性 联通 传 。 常 有 家 族 史 。 发 病 机 理 为 胶原 
纤维 代谢 发 生 障碍 。 除 因 外 伤 而 有 继 发 性 改变 的 皮肤 区 
外 ， 多 数 患者 的 皮肤 厚度 、 胶 原 纤维 和 弹力 纤维 均 无 异 
常 。 只 有 个 别 患 者 ,胶原 纤维 细 而 不 连结 成 束 ,其 皮肤 也 
变 薄 ,弹力 纤维 相对 增多 。 小 动脉 外 膜 有 缺陷 ,又 缺少 周 
围 结缔 组 织 的 支持 , 故 血管 易 受 损伤 。 幼 时 即 有 症状 , 串 
者 生长 发 育 迟 组 ,有 时 于 较 大 年 龄 时 才 发 病 。 皮 肤 和 柔软 而 
弹性 大 ,可 拉 得 很 长 ,能 超过 正常 限度 的 数 倍 ， 放 松 后 迅 
速 恢 复原 位 。 颈 \ 肘 及 腹部 的 皮肤 松 垂 旺 皱 折 状 。 皮 肤 脆 
弱 易 碎 , 易 出 现 凉 班 、 血 肿 ,后 者 可 机 化 为 小 的 结 节 , 继 之 
钙化 。 皮 下 脂肪 小 叶 易 使 较 弱 部 分 的 皮肤 隆起 呈 假 肿瘤 
状 。 创 伤 不 易 愈合 ,疤痕 薄 、 光 亮 , 常 们 有 毛细 血管 扩张 。 
骨 关 节 松 弛 ,伸展 过 度 , 常 出 现 关 节 积 血 和 脱位 。 膝 可 反 
届 , 脊 柱 后 侧 凸 。 其 他 还 有 限 距 加 宽 , 近 视 、 垂 耳 ,扁平 足 
等 表现 。 常 并 发 先天 性 内 脏 栈 形 , 如 心 、 肺 畸形 及 角 肠 魏 
室 。 根 据 临 床 ,遗传 和 生化 缺陷 的 不 同 ， 本 病 分 为 11 种 
类 型 。 

典型 病例 诊断 一 般 不 难 ， 但 须 与 皮肤 松弛 症 进行 鉴 
别 。 皮 肤 松弛 症 表现 为 皮肤 松弛 多 皱 , 但 弹性 不 增加 ,也 
没有 关节 伸展 过 度 。 

本 病 无 特殊 疗法 ,应 注意 预防 外 伤 . 外 科 手术 应 慎重 
操作 ,伤口 易 裂 开 ,不 易 缝合 。 ( 徐 文 严 ) 


oaljlyin 

瘤 基因 (oncogene) ”一 类 在 特定 条 件 下 可 使 某 
种 动物 细胞 发 生 恶 性 转化 的 基因 , 亦 称 转化 基因 。 最 初 发 
现 于 肿瘤 病毒 (大 都 属 逆转 录 病 毒 )。 如 20 世纪 初 F. P. 
劳 斯 即 发 现 鸡肉 瘤 滤 液 能 使 小 鸡 在 1~2 周 后 发 生肉 瘤 。 
但 这 个 现象 长 期 以 来 未 受到 应 有 的 重视 ,直到 70 年 代 才 


3 


用 分 子 遗 传 学 技术 从 劳 斯 氏 肉 瘤 病毒 中 分 离 到 可 以 致 奖 
的 核酸 序列 ,并 称 之 为 src 癌 基 因 。1982 年 美国 同时 有 几 
个 实验 室 首次 从 人 癌 细 胞 中 分 离 到 癌 基 因 (ras)。 在 短 短 
5 一 6 年 中 , 从 各 种 逆转 录 病 毒 株 和 肿瘤 细胞 中 分 离 到 约 
50 种 不 同 的 痛 基 因 , 并 对 它们 的 核 苷 酸 序列 、 染 色 体 定 
位 、 编 码 产物 的 结构 和 功能 进行 了 深入 的 研究 .具体 的 癌 
基因 一 般 用 三 个 斜体 小 写字 母 命名 ,如 src,abl,ras 等 。 道 
转录 病毒 中 的 癌 基 因 可 加 前 组 v-, 如 v-src。 正 常 细胞 中 
与 其 对 应 的 基因 , 即 原 瘤 基因 可 冠 以 前 级 c-， 如 c-src。 
迄今 识别 的 原 癌 基 因 绝 大 多 数 对 于 动物 生命 都 是 十 分 重 
要 的 ， 在 细胞 增殖 、 分 化 或 胚胎 发 育 过 程 中 具有 重要 功 
能 。 因 此 ， 这 些 基因 在 生物 进化 过 程 中 大 都 表现 为 高 度 
保守 的 DNA 序列 ,有 的 癌 基 因 如 ras 不 但 存在 于 所 有 冰 
椎 动物 的 基因 组 中 ， 在 节肢 动物 (如 果 蝇 ) 乃 至 酵母 中 亦 
行使 重要 功能 。 从 这 个 意义 上 讲 把 这 类 基因 称 作 冶 基因 
是 欠 准 确 的 。 只 有 当 这 类 正常 基因 发 生 某 种 改变 后 才 具 
有 使 正常 细胞 发 生 癌 变 的 作用 。 逆 转录 病毒 中 的 痛 基 因 
来 源 于 细胞 的 原 痛 基因 ， 当 逆转 录 病 毒 的 基因 组 整合 到 
细胞 的 某 个 原 痛 基因 附近 时 ,通过 复杂 的 重 排 和 重组 ,可 
将 细胞 的 该 原 癌 基因 转 导 到 自己 的 基因 组 内 ， 使 原来 的 
野生 型 病毒 成 为 的 有 转化 基因 的 病毒 在 转 导 过 程 中 ,新 
获得 的 细胞 痛 基 因 常 取代 了 部 分 或 全 部 原来 的 病毒 基因 
《gag,pol 和 env) ,使 这 种 具有 致癌 能 力 的 RNA 病毒 成 为 
一 种 缺陷 型 病毒 ， 以 致 它们 的 繁殖 须 依靠 细胞 内 同时 感 
染 的 野生 型 辅助 病毒 (helper virus) 提供 必要 的 蛋白 质 。 
Vv-onc 较 相应 的 c-onc 有 强 得 多 的 转化 能 力 。 

以 具有 急性 转化 作用 的 家 禽 病毒 一 一 劳 斯 氏 肉 净 病 
毒 为 例 ， 该 病毒 由 一 种 比较 良性 的 家 禽 造血 细胞 组 织 增 
生 症 病毒 从 鸡 基因 组 转 导 了 src 基因 而 产生 。 在 病毒 基 
因 组 中 src 基因 的 表达 产物 是 一 种 分 子 量 为 60Kd 的 磷 
蛋白 , 称 pp60"", 这 是 一 种 蛋白 - 酪 氨 酸 激酶 。c-src 编 
码 的 Pp60*~" 的 活性 不 如 pp60"~""，, 而 且 不 能 诱发 细胞 
发 生 恶 性 转化 ,即使 其 表达 达到 pp60"" 的 水 平 也 无 转 
化 活性 。 对 v-src 和 c-src 进行 比较 , 发 现 v-src 丢失 了 
c-syc 编码 的 pp60"-”。 的 “末端 序列 。pp60~ 的 这 个 
区 有 一 个 酪 氮 酸 砚 酸 化 部 位 。 该 部 位 的 存在 导致 了 酶 活 
性 的 降低 。 而 这 个 部 位 的 丢失 可 能 使 蛋白 激酶 活化 的 正 
常 调控 消失 。 因 此 设想 , 细胞 不 能 调控 pp60"-” 的 活性 
的 后 果 即 恶性 转化 。 

目前 已 分 离 出 大 约 50 个 朔 病毒 群落 ,具有 使 被 感染 
动物 快速 致癌 的 作用 (一 般 在 数 日 或 数 周 后 即 致癌 )。 对 
它们 进行 核酸 顺序 分 析 和 杂交 研究 ， 发 现 它们 拥有 的 痛 
基因 有 些 相互 之 间 完 全 一 致 ,有 的 则 互 不 相干 .于 是 便 鉴 
别 出 20 多 种 不 同 的 病毒 癌 基 因 (v-oncogenes)。 

至 今 至 少 已 确定 30 种 以 上 的 癌 基 因 。 其 致癌 机 理 互 
不 相同 ， 至 今 并 未 完全 阐明 。 根 据 癌 基 因 编 码 产 物 的 不 
同 生理 功能 可 将 其 大 体 分 成 5 类， 蛋白 激酶 类 (如 srcy 
喇 等 ); GTP 酶 类 (如 ras 族 )， 生 长 因子 类 (如 sis 等 ); 
生长 因子 受 体 类 (如 erb-B 等 ) 和 基因 表达 调控 蛋白 (如 
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myc,fos 等 )。 前 四 类 产物 涉及 细胞 增殖 信号 的 产生 、 接 
受 、 传 递 等 , 故 大 都 位 于 细胞 表面 的 内 、 外 侧 。 最 后 一 类 
则 位 于 细胞 核 内 。 通 过 对 病毒 癌 基 因 和 细胞 癌 基 因 的 比 
较 研 究 , 可 知 前 者 虽然 来 源 于 后 者 ,但 由 于 经 过 长 期 的 实 
验 室 选择 ,前 者 在 结构 上 都 同 后 者 有 较 大 差别 ,都 获得 了 
很 强 的 致 肿瘤 能 力 ， 而 后 者 却 不 能 单独 使 二 倍 体 细胞 发 
生 恶 性 转化 。 因 此 ,在 强调 两 者 同 源 性 的 同时 ,不 能 不 考 
虑 这 种 差别 ， 以 免 影响 人 们 对 癌变 机 理 的 深入 全 面 的 探 
讨 。 

癌 基 因 都 是 通过 它们 的 存在 (还 要 通过 点 突变 、 重 排 
或 放大 等 激活 过 程 ) 而 对 癌变 起 促进 作用 ， 作 用 方式 为 
显 性 。 对 显 性 和 隐 性 癌 基 因 的 研究 不 仅 使 人 们 得 以 从 分 
子 水 平 去 认识 癌变 机 理 , 而 且 深 化 了 对 增殖 ,分 化 和 发 育 
等 基本 生命 过 程 的 理解 ( 见 种 净 遗 传 、 抗 辣 基 因 )。 

( 关 于) 

Aldisheng 
艾 迪 生 ,T.。 (Thomas Addison 1793~1860) 
英国 医学 家 。1793 年 4 月 生 于 朗 本 上 顿 , 1860 年 6 月 29 
日 卒 于 布 赖 顿 。1812 年 入 爱丁堡 大 学 学 医 ,1815 年 获 医 
学 博士 学 位 .1817 年 任 伦敦 洛克 医院 外 科 住 院 医师 。1824 
年 任 盖 伊 医院 助理 内 科 医 师 。 
1827 年 任 药物 学 讲师 。1835 年 
与 R. 布 赖 特 共同 讲授 医学 课 。 
1837 年 为 盖 伊 医院 内 科 医师 ， 
1840 年 布 翰 特 退休 后 ， 他 便 主 
持 讲课 至 1854 年 。 1838 年 被 
选 为 皇家 内 科 医 师 学 会 会 员 。 
他 研究 过 许多 疾病 ,如 脂肪 肝 、 
疗 尾 炎 、 肺 炎 , 兽 病 等 。 他 经 常 
注意 各 种 疾病 的 皮肤 表征 。 曾 
描述 过 新 生 儿 硬化 病 、 硬 斑 病 、 黄 瘤 等 。1849 年 他 提交 南 
伦敦 医学 会 一 份 报告 ,描述 了 恶性 贫血 ,但 未 引起 人 们 的 
注意 。1855 年 他 发 表 《 论 肾上腺 疾病 对 全 身 和 局 部 的 影 
响 》， 描写 了 以 进行 性 贫血 、 皮肤 褐色 色素 沉着 、 肌 内 无 
力 、 极度 训 弱 、 血 压 降低 等 为 特征 的 疾病 , 即 后 来 以 他 的 
姓氏 命名 的 艾 迪生 氏 病 (肾上腺 皮质 功能 减退 )。 他 为 内 
分 泌 学 莫 定 了 基础 。 ( 宋 之 殿 ) 


Alkemon 

艾 克 曼 ,C. (Christiaan Eijkman 1858~1930) 
荷兰 营养 学 家 。 首 先 发 现 脚气 病因 缺乏 某 种 微量 物质 引 
起 ， 从 而 导致 维生素 B, 的 发 现 。 为 此 , 与 F. G. 窒 普 金 
斯 共 获 1929 年 诺 贝 尔 生理 学 或 医学 奖 。 1883 年 毕业 于 
阿姆斯特丹 大 学 后 在 爪哇 .苏门答腊 任 军医 。 两 年 后 , 因 
患 疙 疾 而 被 迫 返 荷 。 康 复 后 决心 研究 当时 新 兴 的 细菌 学 ， 
起 初 随 J 弗 尔 斯 特 学 习 , 后 至 柏林 同 R. 科 厅 一 起 工作 ， 
这 对 他 以 后 的 生涯 很 有 影响 。1866 年 艾 克 曼 参加 荷兰 政 
府 组 织 的 专门 委员 会 ， 赴 东 印 度 群岛 研究 当地 流行 的 脚 
气 病 。 


受 19 世纪 后 期 盛行 的 细菌 致 病 观念 的 影响 ,该 委员 
会 先 人 为 主 地 认为 脚气 病 是 细菌 感染 ; 后 发 现 脚气 病 是 
多 发 性 神经 炎 , 并 从 患者 血液 中 分 离 出 一 种 球菌 ,认为 该 
球菌 即 病原 体 。 1887 年 艾 克 曼 
领导 脚气 病 研究 室 ， 他 将 被 认 
为 脚气 病 病原 的 球菌 接种 动 
物 , 未 能 引起 脚气 病 。1890 年 
他 偶然 发 现 供 实验 用 的 鸡 群 患 
了 多 发 性 神经 炎 ， 其 症状 似 人 
类 的 脚气 病 ， 表 现下 肢 麻痹 并 
伴 有 呼吸 困难 和 发 绀 ;他 将 鸡 
群 移 至 另 处 ,疾病 迅即 痊愈 他 
发 现 这 是 由 于 鸡 饲料 变化 〈 由 
带 沉 的 糙米 代替 精 白 米饭 ) 的 结果 。 他 以 为 精 白米 在 肠 
内 微生物 作用 下 产生 的 有 毒物 质 引起 脚气 病 。 经 过 大 量 
的 实验 证 明 带 壳 的 糙米 有 预防 和 治疗 脚气 病 的 作用 ， 首 
先 发 现 食物 中 含有 生命 必需 的 微量 物质 ， 为 后 来 维生素 
在 营养 学 中 的 作用 奠定 了 基础 。 1898 年 他 任 乌 德 勤 支 大 
学 公共 卫生 和 法 医学 教授 。 1911 年 与 其 同事 自 米糠 中 获 
得 了 抗 脚气 病 的 浓缩 液体 。 在 他 的 影响 下 ， 日 本 学 者 自 
米糠 中 提出 抗 脚气 病 的 化 合 物 一 一 粗 制 维生素 B,。 

( 宋 之 琪 ) 


olzlbing 

艾滋 病 (AIDS) 人 免疫 缺陷 病毒 侵入 人 体 引起 
的 传染 病 。 即 茂 得 性 免疫 而 陷 综 合 征 。“ 艾 滋 " 即 获得 性 
免疫 缺陷 综合 征 一 词 英文 名 acquired immunodeficiency 
syndrome 的 首 字母 缩 略 词 的 音译 。 又 曾 译 为 "爱滋病 ”。 


《斯 棠 文 ) 
Aiposltan-Ba'er ershl blndu ganran 
爱 泌 斯 坦 -巴尔 二 氏 病毒 感染 〈 上 pstein-Barr 
virus infection, EBV infection) 。 一 种 疱疹 病 


毒 一 EB 病毒 引起 的 感染 ,EB 病毒 即 爱 该 斯 坦 -巴尔 二 
氏 病 毒 (Epstein-Barr virus; EBV) 的 简称 ， 是 1963 年 
M. A. 爱 泼 斯坦 和 Y. M. 巴尔 对 非洲 儿童 移 患 的 伯 基 特 
氏 淋 巴 瘤 的 细胞 进行 体外 组 织 培养 时 发 现 的 ， 故 名 。 此 
病毒 是 一 种 亲 淋 巴 细胞 病毒 , 属 疱疹 病毒 科 Y 组 、 能 感 
染 人 及 灵 长 类 动物 的 B 淋 巴 细胞 。EB 病毒 感染 很 普遍 ， 
在 社会 经 济 情况 较 差 的 地 区 ， 人 群 感染 EB 病毒 的 年 龄 
较 早 ,EB 病毒 抗体 阳性 率 高 ,感染 后 无 明显 临床 症状 ,在 
社会 经 济 情况 较 好 的 地 区 ,EB 病毒 感染 发 生 在 青春 期 以 
后 , 且 多 表现 为 传染 性 单 核 细胞 增多 羡 。EB 病毒 通过 唾 
液 传播 .EB 病毒 感染 主要 表现 以 下 几 种 形式 ， 其 临床 表 
现 ,诊断 方法 及 治疗 各 异 。EB 病毒 的 诊断 方法 主要 是 检 
测 EB 病毒 的 特异 性 抗体 。 因 EB 病毒 有 致癌 潜能 ,其 减 
毒 疫苗 或 死 疫苗 都 有 一 定 危 险 性 。 膜 抗原 疫苗 正在 研究 
中 。 

原 发 性 隐 性 鳄 染 ”多 见于 儿童 ,在 第 三 世界 国家 中 ， 
3 岁 以 内 的 儿童 约 有 90~100% 曾 受 EBV 感染 。 感 染 后 
不 出 现 临床 症状 ,但 血清 中 有 特异 性 抗 EBV 抗体 。 感染 


区 


后 EBV 可 在 人 体 也 淋巴 细胞 及 口 咽 部 上 皮 细胞 内 形成 
持久 的 潜伏 感染 ， 并 不 断 通过 唾液 排出 体外 ， 感 染 健康 
A 

传染 性 单 术 徊 胞 增多 羡 多 见于 抗 EBV 抗体 阴性 
的 青少年 及 成 人 。 主 要 表现 发 热 、 咽 痛 、 颈 部 淋巴 结 肿 
大 、 脾 大 .末梢 血 淋 巴 细胞 增高 ,可 达 50~60% 以 上 ， 并 
出 现 异型 淋巴 细胞 , 一 般 在 10 锡 以 上 。 血 哮 异 性 疾 集 斌 
验 及 抗 EBV 抗体 阳性 ,在 有 免疫 缺陷 的 病人 中 ， 可 表现 
慢性 、 复 发 性 传染 性 单 核 细胞 增多 症 。 本 病 预 后 好 ,主要 
对 症 治疗 。 

伯 基 特 氏 淋巴 靖 发 生 在 杰 道 非洲 和 新 几内亚 儿童 
中 的 一 种 恶性 淋巴 瘤 。 取 伯 基 特 氏 淋 巴 瘤 细胞 进行 培养， 
可 发 现 瘤 细胞 中 有 EBV 基因 及 EBV 特异 性 抗原 。 伯 基 
特 氏 淋巴 瘤 病人 的 血清 中 ,有 高 沉 度 的 抗 EBV 衣 守 抗原 
(VCA) 抗 体 (抗体 滴 度 >>1:160, 阳性 率 可 达 80% 以 上 )， 
而 正常 人 高 滴 度 VCA 抗体 阳性 率 仅 5~15% ,有 人 用 EB 
病毒 实验 感染 某 些 猴 类 ， 造 成 与 伯 基 特 氏 淋巴 瘤 相似 的 
恶性 淋巴 组 织 增生 病变 。 因 此 ， 目 前 认为 非洲 儿童 在 婴 
幼儿 时 期 有 重度 和 持续 的 EBV 感染 ,在 EB 病毒 感染 的 
基础 上 又 出 现 痉 疾 感染 ,免疫 功能 受到 抑制 , 瘤 基因 被 激 
活 ,导致 淋巴 细胞 恶性 增殖 ,形成 伯 基 特 氏 淋巴 瘤 。 

自 咽 着 EBV 感染 可 能 是 鼻 咽 癌 (尤其 是 未 分 化 型 
鼻 咽 交 ) 的 病因 之 一 。 研 究 证 明 ,将 鼻 咽 痪 活体 细胞 进行 
培养 ,可 在 痛 细 胞 中 发 现 EBV 基因 及 EBV 特异 性 抗原 。 
同时 在 鼻 咽 癌 病 人 血清 中 发 现 多 种 EBV 抗体 。 鼻 咽 郊 病 
人 的 血清 和 唾液 中 , EBV 特异 性 IgA 抗体 的 滴 度 和 阳性 
率 均 明显 高 于 正常 人 及 其 他 肿瘤 病 人 。 检 测 EBV J8A 搞 
体 ， 可 以 作为 鼻 咽 瘤 病人 普查 诊断、 判定 疗效 和 预后 的 
敏感 及 可 靠 指标 。 

免疫 詹 陪 和 器 官 移 植 病人 的 EBV 鳄 染 ”此 类 病人 由 
于 存在 严重 的 免疫 缺陷 ,体内 长 期 潜伏 感染 的 EBV 被 激 
活 ,引起 病毒 血 症 和 多 个 脏 器 的 严重 感染 ,如 肝炎 、 脑 炎 、 
肺炎 等 。 严 重 感染 或 全 身 泛 发 性 感染 均 可 引起 死亡 。 


参考 书目 

钟 惠 润 主编 :< 热带 病 学 *, 人 民 卫 生出 版 社 ,北京 ,1986。 
(斯 党 文 ) 

Alyintuofen 

爱 因 托 芬 ，W. (Willem Einthoven 1860~ 


1927) 。 荷兰 生理 学 家 。 由 于 研究 心电图 机 理 、 发 明 
心电图 描记 器 , 获 1924 年 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 。1860 
年 5 月 21 日 生 于 爪哇 ,1927 年 9 月 28 日 卒 于 荷兰 菜 顿 。 
1879 年 入 乌 得 勒 支 大 学 医学 院 。1885 年 获 博 士 学 位 ， 
1886 年 后 任 莱 顿 大 学 生理 学 教授 。 他 是 荷兰 皇家 科学 院 
的 成 员 。 

他 毕业 后 曾 任 眼科 医师 的 助手 ， 后 又 在 解剖 学 家 和 
生理 学 家 的 指导 下 作 过 研究 ， 并 得 到 物理 学 家 的 协助 与 
指教 ,这 都 有 助 于 他 以 后 的 研究 。 

1887 年 英国 生理 学 家 A. D. 沃 勒 用 毛细 管 静电 计 记 
录 了 心动 电流 图 。 1895 年 他 在 此 基础 上 开始 心脏 动作 电 
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流 的 研究 ,改进 了 德 "阿森 瓦尔 氏 的 镜 影 电流 计 , 1903 年 
设计 了 弦 线 式 电流 计 ,采用 直径 为 0.002mm 的 镀 银 石英 
丝 代替 动 图 和 反射 镜 记录 心动 
电流 及 心音 ， 克 服 了 以 往 仪器 
的 惰性 大 ， 记 录 波 动 有 误差 以 
及 需要 繁琐 的 数学 计算 等 缺 
点 。1903 年 , 他 又 确定 心电图 
的 标准 测量 单位 ， 即 描记 记录 
的 影 线 在 纵 坐标 上 波动 lem， 
代表 lmV 的 电位 差 ,在 横 坐标 
上 移动 1om 为 0.4 秒 。 采 用 
P.Q.R、S、T 等 字母 标 出 心 电 


图 上 的 各 波 ,并 选择 双手 与 左 脚 安放 电极 板 ,组 成 三 种 标 “ 


准 异 联 。1912 年 研究 了 正常 心电图 的 变动 范围 , 并 提出 
“ 爱 因 托 芬 三 角 "” 理 论 。 主 要 著作 有 《色差 实体 镜 》.《 弦 线 
电流 计 和 心脏 动作 电流 的 测量 》。 ( 宋 之 琪 ) 


onlesl 
安乐 死 (euthanasia) ”使 人 无 痛苦 地 死去 的 做 
法 ， 是 一 个 长 期 争论 的 伦理 学 ,法 学 .社会 学 与 人 类 学 的 
问题 。 

安乐 死 的 历史 ”安乐死 的 理论 和 实践 都 有 很 长 久 的 
历史 。 斯 巴 达 人 为 了 保持 健康 与 活力 ， 处 死生 来 就 存在 
病态 的 儿童 。 亚 里 士 多 德 曾 在 其 著作 中 表示 支持 这 种 做 
法 。 在 《理想 国 》 一 书 中 ， 柏 拉 图 赞成 把 自杀 作为 解除 无 
法 治疗 的 痛苦 的 一 种 办 法 。 毕 达 哥 拉 斯 等 许多 哲人 、 学 
者 ,政治 家 都 认为 在 道德 上 对 老人 与 虚弱 者 ,实施 自愿 的 
安乐 死 是 合理 的 。 其 他 社会 也 有 些 安乐 死 的 报道 。 人 类 
社会 生产 水 平 低下 ， 生 活 资料 不 足以 养活 所 有 的 社会 成 
员 时 ， 这 种 安乐 死 的 习俗 减少 了 无 力 生产 自己 必需 的 生 
活 资料 的 成 员 ， 减 轻 了 社会 的 负担 ， 在 当时 可 能 是 适宜 
的 。 人 类 社会 进入 生产 力 水 平 比较 高 的 阶段 后 ， 这 种 安 
乐 死 便 不 普遍 了 。 对 人 类 思想 文化 有 巨大 影响 的 宗教 ,都 
认为 人 的 生命 是 天 神 赐予 的 ,死亡 也 由 天 神 来 决定 ,只 有 
君主 有 权 代 表 天 神主 宰 臣 民 的 死生 ;病痛 ,包括 临终 前 的 
痛苦 ,往往 被 看 成 天 神 的 惩罚 ;于 是 视 自杀 与 安乐 死 是 算 
夺 了 造物 主 主宰 生死 的 权力 ,16 世 纪 后 人 本 主义 的 兴起 ， 
从 天 赋 人 权 的 基本 思想 出 发 ， 并 不 提倡 安乐 死 。 但 是 也 
有 学 者 从 社会 的 效益 和 理性 的 思考 出 发 ， 考 虑 和 提出 安 
乐 死 的 主张 。 如 了 , 培根 在 《新 亚 特 兰 提 斯 》 一 书 中 , 主张 
实行 自愿 的 安乐 死 。D. 休 变 和 工 康德 也 都 支持 安乐 死 。 
但 总 的 来 说 ,关于 安乐 死 的 讨论 ,相对 沉 农 了 一 段 时 间 。 

安乐 死 的 再 次 提出 ,并 大 肆 宣 传 和 广泛 推行 ,发 生 在 
1930 年 代 的 纳粹 德国 。 实 际 上 , 纳粹 分 子 是 在 安乐 死 的 
借口 下 ,实行 种 族 灭绝 政策 ;纳粹 罪行 的 揭发 使 人 们 在 讨 
论 安 乐 死 和 优生 学 问题 时 不 能 不 有 所 忌讳。 

后 来 ,安乐 死 问题 又 引起 广泛 的 兴趣 ,这 主要 来 自 医 
学 本 身 。 科 学 技术 的 进步 激化 了 医学 伦理 学 基本 原则 中 
包含 的 一 对 固有 矛盾 。 作 为 医学 伦理 学 基础 的 硕 波 克拉 
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底 敬 言 ,一 方面 要 求 医生 解除 病人 的 痛苦 , 另 一 方面 又 要 
求 延长 病人 的 生命 。 以 前 只 要 一 个 人 无 法 进食 ， 生 命 就 
难以 维持 ,而 呼吸 ,心跳 停止 ,就 算 死亡 ;残疾 人 很 难 终 其 
天 年 。 现 在 人 体 的 许多 功能 都 可 以 用 人 工 的 方法 维持 ; 同 
时 ,由 于 一 些 治疗 措施 的 进步 ,许多 不 治之 症 的 结局 可 以 
变 得 相当 拖 杏 。 这 样 一 来 ,病人 临终 前 的 痛苦 也 延长 了 ， 
这 种 痛苦 不 可 能 在 死亡 到 来 前 解除 。 不 少 疾病 终 末期 的 
病人 ， 由 于 不 能 忍受 病痛 的 折磨 ， 哀 求 医生 结束 他 的 生 
命 , 当 他 们 的 要 求 得 不 到 满足 时 ， 他 们 有 时 就 杀 死 自己 。 
但 由 于 不 说 生理 解剖 ,在 结束 自己 的 生命 时 ,他 们 往往 不 
得 不 忍受 多 余 的 痛苦 。 于 是 ,有 关 安乐 死 的 案例 和 讨论 不 
断 出 现 。 

安乐 死 的 分 类 ”一般 分 为 两 大 类 : @ 积 极 的 〈 主 动 
的 ?安乐 死 , 指 采取 促使 病人 死亡 的 措施 ,结束 其 生命 ,如 
当 病 人 无 法 忍受 疾病 终 末 期 的 折磨 时 。@@ 消 极 的 《被动 
的 ) 安 乐 死 即 对 抢救 中 的 病人 如 垂危 病人 不 给 予 或 撤除 
治疗 措施 , 任 其 死亡 。 

在 安乐 死 的 讨论 中 ， 还 应 区 分 以 下 两 种 情况 ，@ 重 
危 病 人 的 安乐 死 。 这 里 ， 安 乐 死 只 不 过 使 死亡 时 间 稍 稍 
提前 一 些 。@ 非 垂危 病人 的 安乐 死 , 若 不 进行 安乐 死 , 病 
人 可 以 存活 相当 长 时 间 , 并 且 不 一 定 自觉 痛苦 ,但 他 的 生 
活 质量 是 低下 的 ， 对 社会 家 庭 是 一 个 负担 。 例 如 畸 型 或 
发 育 不 全 的 婴 幼 儿 或 患 不 治之 症 但 尚未 处 于 垂危 阶段 的 
病人 ， 以 及 植物 人 等 。 无 论 从 伦理 学 还 是 从 法 学 的 角度 
来 看 ,消极 的 安乐 死 接近 自然 死亡 ,而 积极 的 安乐 死 则 接 
近 故意 杀人 。 

有 关 人 安乐死 的 论争 ”从 医学 和 法 律 的 角度 ， 对 安乐 
死 的 论争 非常 激烈 。 正 式 披露 的 案例 也 很 多 。 

@ 消极 的 安乐 死 。 许 多 医生 认为 ,对 于 受到 必死 无 
疑 的 疾病 折磨 的 病人 ， 还 是 不 要 用 人 工 的 方法 来 延长 其 
生命 为 佳 ,只 要 能 使 病人 在 死亡 前 比较 舒适 和 安逸 就 行 。 
自愿 安乐 死 的 人 可 在 生前 立 下 字 据 ,授权 医生 , 按 其 意愿 
在 他 们 临终 时 不 采用 人 工 手 段 延长 其 生命 。 这 种 生前 的 
意愿 在 法 律 上 的 效力 ,在 世界 各 国 与 各 地 区 并 不 一 致 .如 
美国 1977 年 的 “死亡 权力 法 案 ", 要 求 医生 尊重 病人 的 愿 
望 ,已 在 许多 州 获得 立法 。 

植物 人 不 是 天 然 的 生命 ,而 是 高 技术 的 产物 ,停止 给 
植物 人 以 生命 支持 的 措施 ,并 不 意味 着 杀害 性 命 ,而 只 是 
停止 制造 人 工 的 “生命 "。 而 且 这 种 没有 意识 ， 任 人 摆布 
的 “生命 ", 是 否 符合 病人 的 利益 ， 甚 至 有 损 病人 的 尊严 ， 
还 是 一 个 值得 讨论 的 问题 。 所 以 有 人 认为 ， 植 物 人 问题 
不 属 安乐 死 ， 而 属 死亡 的 尊严 问题 。 但 由 于 感情 和 医学 
伦理 学 传统 的 影响 ,还 是 会 出 现 处 理 上 的 困难 。 

有 人 认为 如 果 符合 以 下 条 件 ， 撤 除 生命 支持 措施 是 
合理 的 ，a. 病 人 的 死亡 已 迫近 ， 且 不 能 避免 ;b. 病 人 已 
失去 意识 。 而 且 根据 现在 的 医学 知识 和 技术 已 不 可 能 恢 
复 ; .病人 在 清醒 时 曾 表示 同意 不 使 用 医学 中 的 生命 支 
持 措施 ,在 病人 已 经 失去 意识 的 情况 下 , 则 由 病人 的 直系 
亲属 表示 同意 ; d .放弃 或 停止 使 用 生命 治疗 由 医生 来 执 


行 。 但 有 些 法 学 家 反对 这 种 意见 ， 认 为 能 否 恢复 意识 很 
难 预 料 , 而 医学 的 生命 支持 治疗 的 涵义 又 不 太 明确 ,而 且 
直系 亲属 的 同意 并 不 总 是 符合 病人 清醒 而 又 了 解 实情 时 
的 愿望 。 而 且 这 种 做 法 存在 着 把 安乐 死 洲 用 于 残疾 人 及 
老人 的 危险 。 需 要 指出 的 是 由 于 人 的 生命 只 有 一 次 , 在 
生 与 死 之 间 进 行 抉择 ,传统 观念 总 是 倾向 于 生 而 卉 恶 死 。 
即使 在 理论 上 没有 理由 不 接受 安乐 死 ， 遇 到 具体 情况 还 
是 宁可 对 个 案 进行 具体 的 论证 。 

科学 技术 的 发 展 使 过 去 难以 存活 的 不 正常 婴 幼儿 可 
靠 先 进 技术 存活 下 来 ,当然 ,其 生活 的 质量 是 低下 的 ， 他 
们 还 可 能 成 为 社会 的 负担 。 一 般 说 ， 如 果 发 现 出 生 不 久 
的 婴儿 有 严重 的 生理 或 智力 缺陷 ， 现 代 医学 确实 无 法 补 
救 , 且 这 个 缺陷 将 严重 影响 机 儿 目前 或 今后 的 生活 质量 ， 
在 此 情况 下 ,而 且 只 有 在 这 种 情况 下 ,其 法 定 监护 人 不 愿 
维持 其 生命 时 ， 医 生 可 以 接受 监护 人 的 意见 停止 其 生命 
的 维持 措施 ,也 即 对 于 这 种 安乐 死 医生 只 能 执行 ,给 予 咨 
询 , 而 无 权 自作 决定 。 

加 积极 的 安乐 死 。 争 论 更 加 剧烈 ， 因 为 这 种 安乐 
死 , 从 法 律 上 看 具有 杀人 的 动机 ,行为 .后 果 ,形式 上 与 谋 
杀 的 界线 难以 划 清 楚 。 据 收集 到 的 资料 ,世界 各 国 , 除 个 
别 国 家 对 积极 的 安乐 死 持 容忍 的 态度 、 免 子 追 究 法 律 责 
任 外 ,一 般 都 把 它 视 为 一 种 特殊 的 杀人 罪 (如 美国 ,日 本 、 
苏联 ,瑞士 .挪威 .波兰 \ 西 德 等 )。 

有 一 种 值得 注意 的 意见 ， 可 以 不 把 这 个 难题 当 作 医 
学 伦理 学 问题 ， 而 作为 当代 社会 生活 提出 的 一 个 实际 问 
题 ( 即 自杀 的 正当 性 问题 ) 来 对 待 。 

1962 年 日 本 名 古 屋 高 级 法 院 判决 一 个 著名 安乐 死 案 
件 中 ， 认 为 正当 的 安乐 死 必需 符合 以 下 6 个 条 件 ，a. 病 
人 患 有 现代 医学 的 知识 技术 无 法 治疗 的 疾病 ， 并 有 即将 
死亡 的 证 据 ，b. 病人 受到 不 能 忍受 的 痛苦 折磨 ; c. 使 病 
人 死亡 的 唯一 目的 是 解除 其 痛苦 ; d. 病人 在 神志 清楚 时 
确实 存在 实施 安乐 死 的 要 求 ，e. 处 死 的 方式 必需 是 伦理 
上 可 接受 的 ; 上 . 必需 由 医生 执行 ， 在 特殊 情况 下 无 法 找 
到 医生 时 才 由 适当 的 人 来 执行 。 这 一 判例 已 成 为 该 国 判 
断 安乐 死 是 否 合理 的 标准 。 尽 管 有 了 从 实际 案例 中 总 结 
出 来 的 相当 具体 的 条 例 ， 在 执行 中 还 是 出 现 这 样 那样 的 
问题 ,如 诊断 的 不 确切 性 (如 是 否 为 不 治之 症 ， 死 期 是 否 
已 迫近 ), 病 人 要 求 进行 安乐 死 的 真诚 性 (是 一 时 性 的 冲 
动 或 病态 心理 )， 病 人 自身 痛苦 的 程度 (有 时 是 亲人 不 妨 
睹 ,而 非 病人 不 能 忍受 )， 以 及 环境 和 护理 的 条 件 对 病人 
的 影响 等 。 

在 关于 安乐 死 立 法 问题 的 讨论 中 ， 有 人 认为 如 果 法 
律 同意 医生 答应 垂危 病人 安乐 死 的 请 求 ， 那 会 树立 一 个 
杀害 病人 的 先例 ,从 而 造成 社会 危机 ;于 是 医生 可 以 不 再 
下 功夫 研究 病人 的 疾病 。 如 果 诊断 错误 (如 误诊 为 晚期 癌 
症 ) 则 积极 的 安乐 死 造 成 的 后 果 是 无 法 挽回 的 。 其 次 ,在 
医生 的 角色 中 增加 了 杀手 的 内 容 ， 就 违背 了 希 波 克拉 底 
团 言 的 不 得 伤害 病人 这 一 基本 要 求 . 如 果 医 生 不 仅 治 病 , 
还 杀人 ,这 会 严重 影响 医生 的 传统 形象 ,而 这 种 形象 对 于 
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病人 心理 是 有 积极 的 、 重 要 的 作用 。 还 有 ,病人 的 “同意 ” 
往往 也 存在 问题 ,如 果 问 一 个 受 慢性 病 折 记 的 病人 :你 愿 
意 继续 受 折磨 还 是 无 闯 苦 地 “ 睡 过 去 ”， 病 人 鉴于 他 给 别 
人 (家 属 及 医务 人 员 ) 带 来 的 负担 ， 也 可 能 回答 ,“ 杀 死 我 
吧 。" 综 上 所 说 ,对 医生 来 说 ， 安 乐 死 不 应 当成 为 一 种 解 
决 病人 痛苦 的 正常 办 法 ， 在 安乐 死 方面 医生 不 应 当 起 主 
动 提倡 作用 ， 而 只 能 扮演 配合 和 被 动 的 角色 。 否 则 就 会 
削弱 医生 救死扶伤 的 斗志 。 

安乐 死 合法 化 的 运动 ”1935 年 在 英国 成 立 第 一 个 自 
愿 安乐 死 合 法 化 委员 会 , 3 年 后 ,在 美国 也 成 立 了 同样 的 
委员 会 。1976 年 后 法 国 、 丹 麦 ,挪威 ,瑞典 、 比 利 时 .日 本 ， 
甚至 在 天 主教 信徒 很 多 的 意大利 、 法 国 和 西班牙 也 都 出 
现 了 自愿 实行 安乐 死 协 会 。 这 些 民间 组 织 的 宗旨 在 于 使 
安乐 死 合法 化 。 英 、 美 的 安乐 死 协会 还 曾 起 草 过 能 妇 善 
防止 发 生 谋杀 ,欺骗 .操之过急 的 提案 。 他 们 的 提案 均 被 
国家 和 地 方 立法 机 构 一 一 否决 。1987 年 荷兰 通过 一 些 有 
严格 限制 的 法 律 条 文 允许 医生 为 患 有 绝症 的 病人 实行 安 
乐 死 。 

尽管 安乐 死 至 今 还 没有 在 多 数 国家 合法 化 ， 但 人 们 
对 给 予 病情 危重 而 又 无 法 治愈 的 病人 以 死 的 权力 和 自由 
以 摆脱 残酷 的 病痛 折磨 的 做 法 ， 傅 来 愈 多 地 采取 同情 的 
态度 ， 认 为 这 是 符合 人 道 主义 精神 的 。 虽 然 西方 许多 国 
家 都 把 安乐 死 看 成 犯罪 行为 ， 但 支持 实行 安乐 死 的 人 数 
在 不 断 增 加 。 估 计 有 十 万 人 已 立 下 遗嘱 ,告诉 医生 ;一旦 
他 们 患 了 不 治之 症 ,生命 行将 结束 时 ,不 要 再 用 人 工 延 长 
生命 的 措施 进行 抢救 。 如 日 本 的 安乐 死 协会 建立 于 1976 
年 。 三 年 后 已 拥有 两 千 名 会 员 。 

从 历史 的 趋势 来 看 ， 安 乐 死 的 合法 化 , 势 在 必 行 ,只 
不 过 是 时 间 与 实施 细则 问题 。1983 年 世界 医学 会 的 威 尼 
斯 宣言 提出 了 消极 安乐 死 的 正式 意见 ， 同 年 美国 医学 会 
的 伦理 与 法 学 委员 会 对 于 撤除 生命 支持 措施 的 意见 都 已 
为 安乐 死 实 施 创造 了 条 件 。 

安乐 死 在 中 国 ”安乐 死 的 问题 在 中 国 尚 未 正式 讨 
论 , 但 促使 安乐 死 问题 激化 的 那些 先进 的 医疗 技术 ,在 中 
国 已 大 量 引进 并 推广 。1988 年 7 月 5 日 ,中 华 医 学 会 .中 
国 自然 辩证 法 研究 会 ,中国 社会 科学 院 哲 学 研究 所 ,中 国 
法 学 会 上海 医 科大 学 以 及 其 他 有 关 单 位 ,联合 发 起 召开 
了 "安乐 死 "学 术 讨论 会 与 会 的 各 界 代表 一 致 认为 ,尽管 
中 国 在 实际 工作 中 ,安乐 死 ,特别 是 消极 的 安乐 死 几乎 经 
常 可 以 遇 到 ,通常 并 不 引起 法 律 纠纷 ,但 是 考虑 到 中 国 的 
具体 情况 ,现在 还 不 存在 为 安乐 死 立法 的 条 件 。 

积极 的 安乐 死 , 在 中 国 已 经 公布 至 少 7 个 案例 ,实际 
上 大 大 超过 此 数 。 讨 论 中 出 现 的 分 歧 意见 与 国外 大 体 相 
同 。 


参考 书目 
R. M. Veatch, Death, Dying and the Biological Resolu- 
tion (revised edition), Yale University Press, New Haven 
& London, 1989. 
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氨基 酸 (amino acid) 。 一 类 含有 氨基 及 法 基 的 
有 机 化 合 物 。 在 生物 体内 ， 主 要 以 结合 方式 存在 于 蛋白 
质 中 。 氨基 酸 的 主要 生理 功能 是 作为 机 体 合成 蛋白 质 的 
原料 ,也 可 经 代谢 转变 成 核 并 下 \ 某 些 激素 和 神经 递 质 等 
含 氮 化 合 物 。 氨 基 酸 还 可 氧化 分 解 供 能 。 生 物体 内 的 氨 
基 酸 处 于 不 断代 谢 之 中 。 人 体 的 氨基 酸 主要 来 源 于 食物 
和 体内 组 织 中 的 蛋白 质 。 人 体 也 可 以 合成 部 分 氨基 酸 ,不 
能 在 体内 合成 或 合成 量 不 足 的 ， 则 必须 由 食物 供给 。 氢 
基 酸 分 解 代谢 的 主要 途径 是 脱 去 氨基 ， 生 成 氨 和 相应 的 
%%- 酮 酸 。 氨 主要 在 肝脏 进一步 合成 为 尿素 由 尿 排出 。 氨 
基 酸 也 可 通过 脱羧 基 作 用 生成 多 种 具有 生理 功用 或 毒 理 
效应 的 胺 类。 氨基 酸 代谢 中 某 些 酶 的 先天 性 缺陷 ， 可 导 
致 氨基 酸 代谢 病 。 

乱 基 破 的 结构 和 分 关 自然界 的 氨基 酸 有 300 多 
种 ,但 组 成 蛋白 质 的 氨基 酸 一 般 只 有 20 种 。 组 成 蛋白 质 
的 氨基 酸 结构 ,， 虽 各 不 相同 , 但 多 为 a- 氨 
基 酸 ,其 a 碳 原子 上 都 有 一 个 氨基 和 一 个 
羧基 ,可 用 左面 的 通 式 表示 :其 中 R 可 为 不 
同 的 且 除 甘氨酸 外 ， 其 余 所 有 氨基 
酸 的 w% 碳 原子 都 是 不 对 称 的 。 根 据 氨基 酸 在 不 对 称 原子 
上 的 位 置 ， 可 产生 和 也 两 种 不 同 构 型 。 蛋 白质 中 的 氨 
基 酚 均 为 型 , 即 氮 基 位 于 不 对 称 碳 原 子 的 左 侧 ,但 在 微 


HiN-C-H 


生物 体内 和 抗生素 中 ， 亦 有 


了 型 所 基 酸 。 如 右 式 ， AL 
气 基本 可 按 不 同 的 方法 “下 bn 
分 类 .根据 具 基 奢 的 结构 ,可 。 .六 


将 氨基 酸 分 为 脂肪 族 、 芳 香 
族 和 杂 环 氨基 酸 三 大 类 。 也 可 根据 R 的 极 性 分 类 , 凡 R 上 
具有 极 性 基 团 的 , 称 为 极 性 ( 亲 水 性 ) 氨 基 酸 ,而 具有 非 极 
性 基 团 的 , 称 为 非 极 性 ( 琉 水 性 ) 氨 基 酸 。 此 外 ,具有 两 个 
羧基 的 ， 可 称 为 酸性 氨基 酸 ,如 天 门 冬 氨 酸 及 谷 氨 酸 , 具 
有 两 个 碱 性 基 团 的 ， 可 称 为 碱 性 氨基 酸 ,如 束 氨 酸 、 精 氨 
酸 及 组 所 酸 。 

下 表 中 列举 蛋白 质 中 常见 的 20 种 氨基 酸 的 分 类 和 
结构 。 

入 基 酸 的 理化 性 质 氨基 酸 多 溶 于 水 。 由 于 氨基 酸 
有 酸性 的 羧基 及 碱 性 的 氨基 , 故 为 两 性 电解 质 , 具 两 性 解 
离 的 特性 ， 既 可 被 酸 又 可 被 碱 滴 定 。 在 一 定 的 PH 条 件 
下 ,氨基 酸 的 羧基 和 氨基 的 解 离 度 相等 , 净 电 荷 为 零 ， 为 


兼 性 离子 (RCHC ) ,此 时 其 溶液 的 pH 值 ， 称 为 该 
氨基 酸 的 等 电 点 (PD。 当 溶液 pH 值 大 于 PL 时 ， 氨 基 酸 


带 负电 荷 :PH 小 于 PI 时 , 则 氨基 酸 带 正 电荷 。 各 种 氨基 
酸 所 带 极 性 基 团 的 解 离 程度 不 同 , 故 等 电 点 也 不 相同 ,一 


路 白 质 中 常见 的 毛 基 酸 的 分 类 和 结构 
中 文 名 称 及 缩写 英文 名 称 及 缩写 结构 式 
HOOC-CH; -CH-COOH 
天 门 冬 氨 琶 (天 ) zspartic acid (ASP 或 D) 
， 
| 
| 
R |。 从 揽 酸 ( 谷 ) glutamic acid (Glu 或 E) NB 
NH: 
只 
CH: -CH: -CH: -CH: -CH-COOH 
吉 氛 酌 ( 赖 ) lysine (Lys 或 K) a i 
极 NH: NH 
CH: -CH -CH: -CH -COOH 
基 | | 
本 NH NH， 
团 精 氨 酸 ( 精 ) arginine (Arg 或 R) a 
的 NH 
所 | 
基 | 9 一 CH 一 CH 一 COOH 
酸 组 氨 酸 (组 ) bistidine (His 或 H) 所 NH: 
， | § 
| 
| 
1 
酪 氮 酸 ( 酷 ) tyrosine (Tyr 或 Y) | Ww enarcoon 
NH2 


续 表 
中 文 名 称 及 缩写 英文 名 称 及 绾 写 结 构 式 
CH: 
半 胱 揽 观 ( 半 ) eysteine (Cys 或 C) i 
， 
此 
HaN-C-CH: -CH-COOH 
R 天 门 冬 酰胺 (天 胺 ) asparagine (Asn 或 N) NH 
具 
CoOOH 
HiN-C-CH:-CH: -CH— 
从 和气 酰 腕 ( 谷 胺 ) glatamine (Gln 或 Q) J 
基 
CH: -CH-COOH 
的 serine (Ser 或 5) dH NH; 
E4 0 
二 > 
酸 | 。 苏 氨 酸 ( 苏 ) threonine(Thr 或 了 ) WO 
NH 
| 
-CHi -COOH 
甘 禾 县 ( 甘 ) glyeine (Gly 或 G) Pp 
NH 
, -CH -COOH 
再 氮 酸 ( 丙 ) alanine (Ala 或 A) 1 
NH， 
R 统 氨 酸 ( 绵 ) line (Val 或 V) 
只 | 
有 CH 
亮 气 酸 ( 亮 ) leucine (Leu 或 L) CH-CH -CH-COOH 
非 ; en, 
极 
CH—CH:、 
性 | 异 充 氮 酸 ( 异 亮 ) isoleucine (lle 或 D) HGu-Co0u 
基 CH NH; 
团 
的 “| 。 蛋氨酸 ( 蛋 ) methionine (Met 或 M) ee to 
S—CH NH: 
所 
基 CH: 一 人 
酸 且 气 酸 (及 ) proline (Pro 或 P) CH: CH-CooH 
N 
Hz 
藉 丙 气 酸 ( 苹 ) phenylalanine (Phe 或 F) 《an-p-coo 
NH: 
“一 CH 一 CH 一 COOH 
色 所 酸 ( 色 ) tryptophaae (Trp 或 W) i 
H 


般 氨 基 酸 的 疲 基 解 离 度 大 于 氨基 解 离 度 , 故 其 开 值 小 于 
7( 稍 偏 酸性 )。 在 等 电 点 时 ,氨基 酸 在 电场 中 既 不 向 阴极 ， 
也 不 向 阳极 泳 动 ,溶解 度 也 最 小 。 

芳香 族 氨 基 酸 能 吸收 紫外 线 ， 其 中 色 氨 酸 的 吸收 能 
力 最 强 ， 酪 氮 酸 次 之 。 蛋 白质 中 所 含 芳香 族 氨 基 酸 的 种 
类 和 数量 相同 时 ， 则 其 紫外 线 吸收 力 的 大 小 与 溶液 中 该 
种 蛋白 质 的 浓度 成 正比 。 可 利用 此 原理 测定 样品 中 蛋白 
质 的 含量 。 

由 于 R 侧 链 所 含 基 团 不 同 ， 各 种 氨基 酸 所 能 参与 的 
化 学 反应 也 不 相同 。 然 而 ， 氨 基 酸 中 的 氨基 均 可 与 亚 硝 
酸 及 审 醛 反 应 ,又 具有 脱 氨基 反应 及 成 盐 作用 等 ;氨基 酸 
的 羧基 具有 成 酯 .成 盐 \ 成 酰胺 及 脱羧 基 等 反应 。 

在 适当 条 件 下 ， 一 个 氨基 酸 中 的 氨基 还 可 与 另 一 个 
氨基 酸 中 的 羧基 脱 水 缩合 形成 酰 胶 键 ， 即 肽 键 。 多 个 氨 
基 酸 彼此 作用 ,形成 多 个 肽 键 而 连接 起 来 ,这 就 是 氨基 酸 
合成 蛋白 质 的 基础 。 如 下 式 ， 

Ra R，0 R, 


hi 1 
HaN- re NCHCOON 


此 外 , 某 些 氮 基 酸 具有 特殊 的 R 侧 链 , 还 能 与 某 些 试 
剂 作 用 ,产生 独特 的 颜色 反 详 , 可 借 此 进行 这 些 和 氨基 酸 的 
定性 定量 试验 。 

得 基 酸 的 分 析 ”多 用 层 析 法 和 电泳 法 。 

@ 纸 层 析 法 。 利 用 各 种 氨基 酸 极 性 不 同 ,以 及 在 水 
和 有 机 溶剂 中 溶解 度 不 同 的 特点 ， 将 氨基 酸 在 涉 纸 上 进 
行 分 配 分 离 。 其 在 纸 上 移 动 的 迁移 率 以 Rf(rate flow) 表 
示 。 同 一 种 氨基 酸 对 一 定 溶剂 系统 的 Rf 值 是 常数 ,可 借 
此 鉴定 氨基 酸 。 

@ 柱 层 析 法 。 在 酸性 溶液 《pH 小 于 氨基 酸 的 等 电 
点 ) 中 ,氨基 酸 解 离 为 阳离子 ,能 被 阳离子 交换 剂 所 吸附 ， 
在 碱 性 溶液 (pH 大 于 氨基 酸 的 等 电 点 ) 中 ,氨基 酸 解 离 为 
阴离子 ， 能 为 阴离子 交换 剂 所 吸附 。 再 用 适当 的 电解 质 
溶液 洗 脱 ， 已 与 离子 交换 剂 结合 的 氨基 酸 离子 又 会 重新 
交换 出 来 由 于 各 种 氨基 酸 与 离子 交换 剂 的 亲和力 不 同 ， 
被 洗 脱 下 来 的 氨基 酸 顺 序 也 不 相同 ， 由 此 可 使 溶液 中 的 
各 种 氨基 酸 彼此 分 开 。 

@ 聚 酰 胶 薄膜 层 析 法 。 氨 基 酸 混合 液 随 流动 相通 过 
聚 酰胺 薄膜 时 ， 由 于 聚 酰胺 与 各 种 氨基 酸 产生 拨 键 吸附 
力 的 强 弱 不 同 ,因此 氨基 酸 彼此 分 离 。 

此 外 ,也 可 用 高 压 电 泳 法 对 氨基 酸 进行 分 离 和 分 析 。 

总 基 酸 的 生理 功能 ”氨基酸 是 蛋白 质 的 基本 组 成 单 
位 。 氨 基 酸 还 是 机 体 合成 许多 具有 重要 生理 功能 的 含 氨 
化 合 物 , 如 核 苷 酸 \ 儿 茶 酚 胺 激素 ,甲状腺 素 、 烟 酰胺 及 一 
些 神经 递 质 等 的 重要 原料 有 些 氨 基 酸 (如 甘氨酸 等 ), 本 
身 就 是 神经 递 质 。 某 些 氨基 酸 在 体内 还 起 着 一 些 独特 的 
作用 ， 如 两 氨 酸 及 谷 氨 酰胺 参与 组 织 间 氨 的 转运 等 。 此 
外 ,和 氨基酸 可 以 代谢 转变 成 糖 类 或 脂肪 , 亦 可 和 氧化 供 能 。 

体内 某 些 氨基 酸 ,虽然 不 是 蛋白 质 合成 的 原料 ,但 也 
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具有 重要 的 生理 功能 。 例 如 , 鸟 氨 酸 、 瓜 氨 酸 参与 尿素 合 
成 。 生 物体 内 还 存在 一 些 非 %- 氨 基 酸 , 它们 也 有 一 定 的 
生理 功用 。 例 如 ,B- 丙 氨 酸 是 辅酶 A 的 组 成 成 分 ,Y- 氨 基 
丁 酸 是 神经 递 质 等 。 

得 基 酸 的 代谢 “机体 氨基 酸 的 主要 来 源 是 食物 供 
应 ,体内 合成 及 组 织 蛋白 质 分 解 等 3 种 ,其 中 以 食物 供应 
为 最 重要 。 食 物 蛋白 质 经 过 消化 道中 多 种 蛋白 质 水 解 酶 
的 作用 ,水 解 成 为 氨基 酸 ,主要 在 小 肠 吸 收入 体内 。 机 体 
组 织 中 的 蛋白 质 处 于 不 断 更 新 ,经 常 分 解 成 为 氨基 酸 。 此 
外 ,机 体 本 身 也 可 以 合成 部 分 氨基 酸 。 外 源 性 和 内 源 性 的 
氮 基 酸 在 体内 共同 组 成 氨基 酸 邮 。 不 同 组 织 中 ， 氨 基 酸 
的 代谢 途径 不 尽 相同 。 合 成 蛋白 质 是 氨基 酸 的 主要 代谢 
去 路 。 正 常 成 人 体内 约 有 ?75% 的 氨基 酸 用 于 合成 蛋白 
质 。 氢 基 酸 的 分 解 也 是 其 重要 的 代谢 去 路 。 分 解 过 程 主 
要 是 先 经 脱 氨基 作用 , 生成 氮 及 相应 的 x- 酮 酸 。 另 有 一 
小 部 分 氨基 酸 可 经 脱羧 基 作 用 ,形成 二 氧化 碳 及 胺 类 。x- 
酮 酸 可 以 通过 不 同 途径 转变 成 糖 类 或 脂肪 ， 也 可 再 被 用 
来 合成 氨基 酸 ， 还 可 进入 三 羧 酸 循环 氧化 成 二 氧化 碳 、 
水 ， 并 产生 能 量 。 人 体内 的 氨 主 要 转变 成 尿素 并 由 尿 排 
出 。 此 外 ,人 体 每 天 由 尿 排 出 的 氨基 酸 约 1 克 左右 。 

@ 氨基 酸 的 合成 。 氨 基 酸 的 生物 合成 比较 复杂 ,不 
同 氨基 酸 的 合成 途径 亦 不 相同 。 人 体 只 能 合成 组 成 蛋白 
质 的 部 分 氨基 酸 。 体 内 不 能 合成 或 合成 速度 不 足以 满足 
需要 ,而 必需 由 食物 提供 的 氨基 酸 ， 即 所 谓 必需 氨基 酸 。 
人 体 的 必需 氨基 酸 有 8 种 , 统 氨 酸 . 异 亮 氨 酸 、 亮 氨 酸 、 苏 
氮 酸 蛋氨酸 、 赖 氨 酸 , 苯 丙 氨 酸 及 色 氨 酸 。 其 余 12 种 氨 
基 酸 , 称 为 非 必需 氨基 酸 。 另 外 , 精 氨 酸 及 组 氨 酸 在 人 体 
生长 期 间 体 内 合成 的 数量 不 足 , 故 被 称 半 必需 氨基 酸 。 食 
物 蛋 白质 的 营养 价值 主要 取决 于 其 所 含 必需 氨基 酸 的 种 
类 ,数量 以 及 各 种 氨基 酸 的 比例 。 工 业 上 ,一 般 用 微生物 
发 酵 法 生物 合成 氨基 酸 。 

@ 氨基 酸 的 分 解 . 氨 基 酸 的 一 般 分 解 代谢 规律 是 先 
经 脱 氨 基 作用 或 联合 脱 氨基 作用 脱 去 氨基 ， 生 成 气 及 相 
应 的 % 酮 酸 , 其 反应 机 制 见 图 1 


R-9H-COo8N 1 Hoc-GH -CH -fcoOO8N ,Nt 
NH: 0 
L 拨 基 琶 a 本 度 枉 
R-9-CooH 转 气 胰 
0 HoOC-CH; -CH -CH-COOH 
。 本 可 L 作 揽 腹 NH 


图 1 联合 脱 气 基 作 用 


所 是 剧 毒 物质 ， 其 大 部 分 在 肝脏 经 鸟 氨 酸 循环 合成 
尿素 (图 2), 自 尿 中 排出 。 

一 些 氨基 酸 脱 气 基 后 产生 的 w- 酮 酸 可 经 代谢 转变 
成 糖 ,这 类 氨基 酸 , 称 为 生 糖 氮 基 酸 ， 另 一 些 可 以 转变 成 
酮 体 ,这 类 氨基 酸 , 称 为 生 酮 氨基酸 ， 还 有 一 些 既 可 生成 
糖 ,又 可 生成 酮 体 , 称 为 生 糖 兼 生 酮 氨基 酸 。 

复 基 酸 脱羧 基 后 ,可 产生 具有 重要 生理 功能 的 胺 类 ， 


例如 组 胶 .5- 凑 色 腕 .Y- 氨 基 丁 酸 及 腐 腕 、 精 脉 、 精 驴 等 。 
NH3+ CO:+ATP 


乌 拨 酸 上 
es mm 
/NH 
CO 
中 瓜 所 本 
天 站 冬 揽 可 
梢 各 本 


延 胡 索 酸 
图 2 和 乌 气 酸 循环 简 图 


除 上 述 一 般 分 解 代谢 外 ， 个 别 氨基 酸 还 有 其 特殊 的 
代谢 途径 。 例 如 ,甘氨酸 、 精 氨 酸 、 蛋 氨 酸 参与 肌 酸 的 合 
成 ; 色 氨 酸 参 与 烟 酸 的 合成 ;甘氨酸 .丝氨酸 、 组 氨 酸 、 色 
氨 酸 参与 一 碳 单位 〈 由 辅酶 四 乞 叶酸 携带 的 一 个 碳 原子 
的 基 团 ,是 合成 味 叭 , 喀 啶 的 原料 ) 代 谢 ; 芋 丙 氨 酸 及 酷 气 
酸 参 与 多 巴 胺 、 去 甲 崩 上 腺 素 、 肾 上 腺 素 〈 统 称 儿 茶 酚 
胺 ) 和 黑 素 的 合成 等 。 

@@ 氨基 酸 合 成 蛋白 质 ,氨基 酸 在 多 种 核糖 核酸 、 酶 、 
蛋白 质 因子 ,无 机 离子 的 参与 及 能 量 供应 的 情况 下 , 合 | 
蛋白 质 多肽 链 。 信 使 核糖 核酸 (mRNA) 的 遗传 密码 ， 在 
蛋白 质 合成 过 程 中 决定 氨基 酸 的 组 成 和 排列 顺序 ， 从 而 
进一步 决定 了 蛋白 质 的 结构 与 功能 ( 见 核 琶 )。 

所 基 酸 与 医学 ” 某 些 氨基 酸 代谢 中 所 需 酶 的 先天 性 
缺陷 ,可 导致 总 基 酸 代谢 素 筷 。 

由 于 氨基 酸 具有 独特 的 生理 功能 ， 机 体 对 氨基 酸 的 
需要 ,不 能 由 糖 类 、 脂 类 代替 ， 正 常人 通常 由 食物 蛋白 质 
供给 氨基 酸 。 患 某 些 疾病 时 ， 食 物 蛋 白质 的 供应 受到 限 
制 ,可 通过 补给 氨基 酸 来 代替 。 氨 基 酸 输液 疗法 对 创伤 、 
烧伤 及 手术 后 的 病人 具有 康复 作用 。 某 些 氨基 酸 还 有 特 
殊 的 治疗 功效 ,如 精 氨 酸 、 谷 氨 酸 对 肝病 的 高 血 氨 症 有 一 


定 疗效 , 半 胱 氨 酸 具有 抗 辐 射 作用 等 。 ( 周 爱 储 ) 
onjisuan dalxle wenluon 

氨基 酸 代谢 紊乱 (disturbance of amino acid 
metabolism) ”先天 性 酶 缺陷 或 其 他 疾病 所 致 的 氨 
基 酸 分 解 和 合成 代谢 异常 。 


食物 中 的 蛋白 质 须 在 消化 道内 经 多 种 消化 酶 如 胃 蛋 
白梅 \ 胰 蛋白 梅 . 氨 基 肽 酶 ,羧基 肤 酶 .二 肽 酶 的 作用 降解 
为 二 肽 ,三 肽 ,游离 氨 基 酸 ,才能 被 肠 粘 膜 吸收 ,经 肝 门 脉 
系统 进入 血循环 。 人 体内 经 常 含 有 一 定量 的 游离 氨基 酸 
(氨基 酸 代谢 库 )。 消 化 道 吸 收 的 氨基 酸 随 血 流 进入 氨基 
酸 库 。 代 谢 库 内 的 氨基 酸 处 于 不 断 生成 .不 断 被 利用 的 动 
态 平衡 之 中 。 骨 骼 肌 及 肝脏 是 氨基 酸 代谢 库 的 主要 场所 。 

氨基 酸 的 主要 生理 功能 是 合成 蛋白 质 (包括 酶 ) 或 某 
些 重要 的 含 所 化 合 物 (如 核 苷 酸 、 儿 茶 酚 胺 激素 、 某 些 神 
经 递 质 等 ), 也 可 以 转变 成 糖 或 脂肪 。 有 些 氨基 酸 本 身 就 
是 神经 递 质 ,有 些 能 参与 某 些 代谢 活动 。 

先天 性 氨基 酸 代谢 病 总 发 病 率 约 为 1:5000 一 10000。 
病 种 已 知 70 余 种 ,如 苯 再 酮 酸 尿 症 \ 尿 黑 酸 尿 症 \ 枫 糖尿 


症 等 。 多 为 常 染色 体 隐 性 得 传 。 主 要 侵犯 神经 系统 ， 临 
床上 多 表现 进行 性 脑 损 害 症状 ， 是 引起 小 儿 智能 低下 的 
重要 原因 。 病 情 严重 者 可 发 生 惊 扳 、 闪 疼 或 严重 代谢 素 
已 。 这 类 疾病 早期 诊断 十 分 重要 ,很 多 病 种 可 经 限制 蛋白 
质 或 某 种 氨基 酸 的 摄 入 而 避免 严重 脑 损害 ， 有 些 则 用 维 
生 素 治疗 有 效 。 但 也 有 迄今 无 法 治疗 的 病例 。 有 些 营 养 
性 疾病 (如 腹 白 质 热能 营养 不 良 、. 肥 胖 症 )、 长 期 饥 饥 及 肝 
类 等 也 可 引起 某 些 氨基 酸 的 血 浓度 异常 。 

拨 基 酸 代谢 和 氨基酸 分 解 代谢 的 第 一 步 是 脱 氨 基 作 
用 ,这 在 大 多 数组 织 中 进行 ,氨基 酸 脱 氨基 后 生成 氮 及 相 
应 的 x- 酮 酸 。 氨 被 运 到 时 脏 转变 成 尿素 排出 体外 。%- 酮 
酸 可 以 经 转 氨 基 作用 再 合成 氨基 酸 ， 也 可 以 经 三 次 酸 特 
环 氧化 产能 ,也 可 被 用 于 葡 莉 糖 糖 原 和 脂 类 的 合成 。 另 有 
一 小 部 分 氨基 酸 尚 可 经 陪 羧基 作 用 形成 有 特殊 生理 作用 
的 胺 ， 如 谷 氨 酸 脱 半生 成 神经 递 质 Y- 氨 基 丁 酸 :组 氨 酸 
脱羧 生成 的 组 胺 可 致 平 请 肌 痉 挛 、 毛 细 血 管 扩 张 及 刺激 
肯 酶 分 族 。 有 些 氨基 酸 经 若干 步 代谢 后 再 脱羧 ， 如 色 氨 
酸 生成 5- 产 色 胶 即 是 如 此 。 苹 丙 氨 酸 主要 经 氧化 生成 酷 
氮 酸 。 

氨基 酸 代谢 的 调节 物 是 激素 、 辅 酶 和 代谢 物 。 胰 岛 
素 、 生 长 激素 和 举 酮 是 促进 氨基 酸 合成 代谢 的 激素 ,使 氨 
基 酸 储存 于 骨 网 肌 ,可 降低 血浆 氨基 酸 水 平 。 肾 上 腺 皮质 
类 固 醇 激素 和 甲状 腺 激素 促使 蛋白 质 分 解 ， 致 骨骼 肌 组 
织 蛋 白质 含量 减少 。 此 外 ,激素 还 可 通过 调节 细胞 内 酶 的 
活性 调节 氨基 酸 代谢 。 如 肾上腺 皮质 类 固 醇 激素 增加 肝 
酷 氮 酸 转氨酶 活性 ,能 促使 梧 氮 酸 氧 化 。 酶 蛋白 与 辅酶 结 
合成 为 全 酶 ， 才 有 催化 作用 。 最 重要 的 辅酶 包括 许多 维 
生 素 。 

主要 原因 包括 先天 因素 和 后 天 因素 。 

先天 因素 可 分 两 类 ，@ 酶 的 缺陷 ， 使 某 种 或 某 些 
氨基 酸 体 内 正常 分 解 代谢 受阻 ， 该 氨基 酸 的 血液 浓度 显 
著 升 高 ,造成 高 氨基 酸 血 症 。 血 浆 氨基 酸 水 平 过 高 ,使 淖 
人 肾 小 管 的 气 基 酸 超过 肾 小 管 的 重 吸 收 能 力 ， 尿 中 氨基 
酸 水 平 过 高 ,形成 高 饼 基 酸 尿 症 。 用 化 学 法 、 微 生物 法 、 电 
泳 法 及 层 析 法 可 测定 血 或 尿 中 氨基 酸 的 性 质 和 含量 。@ 
氨基 酸 转 运 系统 缺陷 , 较 少见 ,遗传 性 氨基 酸 转运 系统 缺 
陷 可 造成 某 些 氨基酸 转运 异常 的 疾病 。 肾 小 管 氨 基 酸 重 
吸收 功能 障碍 者 ， 在 血 氨基 酸 水 平 正常 情况 下 可 出 现 高 
氨基 酸 尿 。 

后 天 因素 ”蛋白质 热能 营养 不 良 可 致 血 中 色 氨 酸 、 
亮 氨 酸 、 异 亮 氨 酸 、 剑 氨 酸 浓度 下 降 , 酷 氨 酸 、 甘氨酸 、 肺 
氨 酸 浓度 上 升 。 长 期 饥饿 可 致 血 中 丙 氨 酸 浓 度 下 降 , 苏 氨 
酸 、 甘氨酸 浓度 上 升 。 肥 胖 症 者 血 中 亮 氨 酸 、 异 亮 氨 酸 、 
晴 氮 酸 、 共 再 氨 酸 、 酷 氨 酸 浓度 上 升 。 物 理化 学 因素 也 可 
影响 氨基 酸 的 膜 转 运 , 如 新 老 素 可 阻碍 小 肠 吸收 氨基 酸 ， 
和 射线 照射 重金属 中 毒 ,. 过 期 四 环 素 等 所 致 肾 损 害 均 可 
抑制 肾 小 管 对 氨基 酸 的 吸收 。 

监 床 特点 ”氨基酸 代谢 素 乱 时 ， 某 些 氨基 酸 在 组 织 
内 异常 积聚 ， 妨 碍 脑 内 的 蛋白 质 合成 ， 影 响 脑 的 细胞 呼 


11 


gn 


氨 


吸 、 丹 精 生 成 及 神经 递 质 的 合成 ， 多 引起 进行 性 脑 损害 
表现 为 智力 发 育 障碍 , 亦 可 见 惊 硫 、 闪 疼 等 。 患 儿 初生 时 
可 以 无 异常 ,开始 哺乳 后 , 摄 入 乳汁 中 的 氨基酸 便 出 现 症 
状 。 受 累 氨 基 酸 在 血 中 的 浓度 增高 ,其 血 浓度 超过 肾病 ， 
便 出 现 氨基 酸 尿 。 受 累 氨基 酸 的 正常 代谢 途径 受阻 , 便 
经 其 他 途径 分 解 ,这 些 分 解 产 物 对 脑 组 织 常 有 毒性 ,在 血 
中 的 浓度 也 升 高 ， 尿 中 也 出 现 这 些 产物 。 如 蔷 丙 酮 酸 尿 
定时 ,缺乏 苹 丙 氨 酸 羟 化 酶 ,位 丙 氨 酸 变 为 酷 氨 酸 的 主要 
代谢 途径 受阻 , 血 、 尿 中 苯 丙 所 酸 增加 , 莹 丙 氨 酸 经 转 氮 
作用 生成 莽 丙 酮 酸 及 羟基 乙酸 ,这 些 异常 产物 在 血 , 尿 中 
的 浓度 增高 。 

诊断 ”早期 诊断 可 根据 家 族 史 及 生物 化 学 检查 在 典 
型 症状 出 现 前 作出 ， 这 样 可 以 避免 不 可 逆 的 脑 损伤 。 晚 
期 病例 可 以 根据 病史 ， 特 殊 体征 ， 血 、 尿 中 氨基 酸 及 其 
代谢 产物 测定 ， 血 细胞 及 皮肤 纤维 母 细胞 的 酶 活性 测定 
等 作出 诊断 。 

用 羊水 穿刺 ,羊水 细胞 培养 、 酶 活性 测定 等 方法 可 对 
某 些 氨基 酸 代谢 素 乱 作 产 前 诊断 ,以 决定 是 否 中 止 妊娠 。 

对 新 生 儿 作 普遍 第 查 ,可 防止 智力 低下 的 发 生 , 此 方 
法 主要 用 于 莱 丙 酮 酸 尿 症 。 

治疗 有 些 氨 基 酸 代谢 素 乱 (如 枫 糖尿 症 , 丙 酸 血 症 
等 ) 可 用 低 蛋白 质 饮 食 治疗 ,但 治疗 中 要 防止 蛋白 质 缺乏 
及 热量 不 足 ! 有 些 必须 限制 有 关 氨 基 酸 入 量 ,如 茉 丙酮 酸 
尿 症 要 限制 茂 丙 氛 酸 入 量 ， 枫 糖尿 症 要 限制 分 支 氨 基 酸 
人 入 量 ; 有 的 可 用 大 量 维生素 治疗 。 还 有 一 些 无 有 效 的 病 
因 疗 法 ,只 能 对 症 治疗 。 ( 李 光 伟 ) 


anjitangganlel kongshengsu 

氨基 糖苷 类 抗生素 (aminoglycoside antibio- 
tic) 临床 治疗 细菌 感染 的 一 类 重要 抗生素 。 分 子 中 
都 有 2 一 3 个 氨基 糖分 子 与 非 糖 部 分 的 苷 元 结合 而 成 的 
苷 ( 见 图 ), 故 又 称 氨基 糖 武 类 抗生素 。 包 括 链 每 素 , 双 气 链 


mm 一 NS NHCH, 
HOHLC 
NHENH, 
a 
bb 
es IE 


链 等 素 的 化 学 结构 


釜 素 . 庆 大 老 素 . 卡 那 均 素 ,新 雪 素 、 巴 龙 埠 素 、 春 雷 伦 素 
和 小 诺 需 素 等 。 这 类 抗生素 都 是 碱 性 化 合 物 ,常用 其 硫酸 
盐 。 根 据 其 微生物 来 源 可 分 为 链 全 菌 属 产生 的 .小 单 孢 菌 
属 产生 的 以 及 人 工 半 合成 的 3 类 ( 表 1); 另外 ,也 可 按 其 
结构 分 为 3 类 ( 表 2)。 所 基 糖 昔 类 化 合 物 已 有 数 十 种 ,用 
于 临床 的 近 20 种 ,但 常用 的 约 10 种 ,这 类 抗生素 的 共同 
特点 是 ，@ 抗 菌 谱 较 广 ， 对 革 兰 氏 阳 性 及 阴性 细菌 都 有 
作用 ， 但 对 革 兰 氏 阴性 杆菌 作用 更 突出 。 低 浓度 时 为 抑 
菌 ,高 浓度 时 为 杀菌 .有 些 还 有 抗 结核 杆菌 和 抗 阿 米 巴 作 
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表 1 复 基 糖 疹 类 抗生素 按 产生 菌 分 类 


链 人 等 菌 属 产生 | 小 单 孢 菌 属 产生 半 合 成 
链 人 每 素 庆 大 霉 素 丁 胺 卡 那 才 素 
新 天 来 西 核 霉 素 乙 基 西 校 答案 
巴 龙 等 素 小 诺 等 素 
卡 那 入 素 
妥 布 霉 素 
里 杜 霉 素 


核糖 等 素 


表 2 氨基 糖苷 类 抗生素 按 结构 分 类 


4 和 5- 二 56- 二 : 

55 EE 4 人 其 他 
核糖 适 素 卡 那 霉 素 人 ABC 链 霉 素 
新 副 素 双 陪 氧 卡 那 千 素 B 福 提 敌 素 
里 杜 霉 素 妥 布 等 素 山梨 菌 素 
巴 龙 霉 素 丁 胺 卡 那 等 素 放 线 壮观 素 
丁 胺 菌 类 庆 大 符 素 阿 泊 拉 每 素 
新 老 腕 小 诺 圳 素 潮 每 素 B 

西 校 等 素 春日 址 素 


乙 基 西 校 震 素 


用 。 这 类 抗生素 的 抗菌 机 理 主要 是 抑制 细菌 蛋白 质 的 生 
物 合 成 。@@ 口 服 难 吸收 , 故 仅 用 于 肠 道 消毒 ,对 于 全 身 性 
感染 必须 注射 给 药 。 体 内 破坏 很 少 ,大 部 分 以 原形 从 尿 排 
出 ， 故 可 用 于 治疗 族 尿道 感染 。@@ 主 要 毒性 是 对 第 全 对 
颅 神经 有 损害 ,表现 驴 晕 平衡 失调 、 耳 鸣 、 耳 才 等, 对 肾 
脏 也 有 损害 。@ 本 类 各 抗生素 间 有 一 定 的 交叉 耐 药 性 。 
这 类 药物 的 抗菌 作用 有 所 下 降 ， 细菌 的 耐 药 性 已 引起 人 
们 的 注意 ， 对 肾脏 、 耳 的 毒性 作用 也 正在 影响 其 临床 应 
用 。 

抗菌 作用 ”本 类 抗生素 对 临床 常见 致 病菌 包括 革 兰 
氏 阴性 (G*) 耐 药 金 黄色 葡萄 球菌 (简称 金 葡 菌 )、 肠 球 
菌 . 革 兰 氏 阴性 (G-) 杆 菌 (对 绿 及 杆菌 耐 药 阴性 杆菌 等 都 
有 程度 不 同 的 抗菌 作用 )。@D 链 每 素 。1944 年 发 现 此 药 在 
历史 上 曾 发 挥 过 强大 作用 。 但 由 于 细菌 耐 药 性 的 增加 , 现 
已 失去 了 广 谱 抗 生 素 应 有 的 地 位 ,但 在 抗 结核 菌 感染 中 ， 
仍 可 作为 首选 药物 。@@ 庆 大 侮 素 。 对 G* 金 葡 菌 包括 对 其 
他 抗生素 耐 药 的 金 葡 菌 呈 高 度 的 杀菌 作用 ,对 G* 杆 菌 炭 
益 杆 菌 、 白喉 杆菌 亦 很 有 效 。 对 G- 杆 菌 如 大 肠 杆菌 、 变 
形 杆菌 、 克 雷 伯 氏 菌 属 、 痢 疾 杆 菌 等 都 有 良好 的 抗菌 作 
用 。 对 绿 肪 杆菌 的 强大 杀菌 作用 是 其 重要 特点 。 其 他 细 
菌 多 半 对 庆 大 霉 素 不 敏感 或 耐 药 。 小 诺 霉 素 为 其 衍生 物 ， 
毒性 绞 小 ,疗效 较 好 。@@ 妥 布 夫 素 、 西 梭 守 素 、 乙 基 西 梭 
符 素 。 在 抗菌 作用 及 其 药理 作用 方面 有 许多 与 庆 大 每 素 
相似 之 处 。 但 对 绿 脓 杆 菌 的 作用 有 所 不 同 ,对 庆 大 答 素 耐 
药 蓝 的 作用 也 不 尽 相同 。 妥 布 霉 素 有 肯定 的 抗菌 作用 ,有 
的 学 者 认为 它 对 部 分 绿 驴 杆菌 的 抗菌 作用 优 于 庆 大 性 
素 , 少 数 对 庆 大 每 素 耐 药 的 绿 肪 杆菌 对 妥 布 霉 素 仍 敏 感 。 


西 校 每 素 的 抗菌 作用 与 庆 大 每 素 基 本 相似 ， 但 其 衍生 物 
乙 基 西 校 筠 素 对 部 分 庆 大 全 素 耐 药 菌 仍 有 作用 ， 少 数 对 
丁 腕 卡 那 等 素 耐 药 的 细菌 仍 可 能 被 乙 基 西 校 霉 素 杀 死 ， 
它 是 一 个 有 价值 的 品种 。@ 卡 那 等 素 . 丁 胶 卡 那 等 素 , 双 
脱氧 卡 那 每 素 . 里 杜 每 素 ,核糖 等 素 、. 福 提 霉 素 .这 些 抗 生 
素 具 有 相似 的 药理 特性 , 卡 那 稚 素 由 于 耐 药 菌 多 , 毒 副 作 
用 大 ,临床 已 少 用 。 丁 胺 卡 那 等 素 , 双 脱氧 卡 那 霉 素 是 卡 
那 禾 素 结构 改造 的 产物 ， 它 们 保留 、 加 强 了 广 谱 抗菌 作 
用 ,并 具有 抗 绿 脓 杆 菌 的 作用 , 耐 药 菌 大 大 减少 , 特别 是 
丁 胺 卡 那 符 素 对 耐 药 菌 很 有 效 。 

作用 机 理 ”本 类 抗生素 杀菌 作用 的 机 理 是 抑制 细菌 
蛋白 质 的 合成 , 即 抑制 细菌 的 生命 过 程 。 

本 类 抗生素 进入 细菌 细胞 质 内 特异 性 地 与 细菌 胞 体 
内 的 核 蛋 白 体 结合 ， 并 产生 以 下 效应 ，@ 使 核 蛋白 体 无 
法 形成 始 动 复合 物 一 一 核 蛋白 体 无 法 开始 合成 肽 链 。@ 
使 携带 到 核 蛋白 体 上 的 氨基 酸 不 能 进入 正常 位 置 ， 形 成 
错误 的 蛋白 质 ， 不 能 为 生命 活动 所 利用 。@ 形 成 的 长 肽 
链 不 能 从 核 蛋白 体 上 解 离 下 来 ， 无 法 使 肽 链 进行 进一步 
的 空间 构 型 形成 具有 生理 活动 的 蛋白 质 。 

本 类 抗生素 发 生 作用 的 首要 条 件 是 要 进入 细胞 质 
内 ,这 一 过 程 需 氧 耗 能 ,因此 无 法 进入 厌 氧 菌 体内 , 对 天 
氧 菌 无 效 。 

细菌 对 乌 基 柿 谷 类 药物 的 对 药性 ”研究 证 明 ， 细菌 
耐 药 的 方式 主要 有 3 种 ，@ 细 胞 膜 通 透 性 改变 ， 药 物 无 
法 通过 细胞 膜 。 这 种 耐 药 菌 通常 为 天 然 耐 药 菌 ， 它 们 在 
耐 药 菌 中 的 比例 极 少 。@@ 核 蛋白 体 变异 ， 药 物 无 法 作用 
于 核 蛋 白 体 。 现 已 在 实验 室 获得 。@ 细菌 产生 灭 活 酶 ， 
使 药物 在 到 达 友 位 之 前 即 失去 活性 。 已 从 耐 药 菌 中 分 离 
出 至 少 12 种 灭 活 酶 ,它们 广泛 存在 于 细胞 膜 的 表面 。 在 
这 10 余 种 灭 活 酶 中 , 有 少数 酶 只 作用 于 1 种 抗生素 , 多 
数 灭 活 酶 可 对 多 种 氨基 糖苷 类 抗生素 发 生 灭 活 作 用 。 有 
的 酶 可 同时 对 6 种 药物 发 生 作 用 。 庆 大 震 素 , 卡 那 每 素 可 
受 5~8 种 灭 活 酶 的 影响 ,而 丁 胺 卡 那 禾 素 只 受 1 种 酶 的 
作用 。 这 就 是 卡 那 符 素 临 床 疗效 不 高 . 庆 大 等 素 治 病 效果 
下 降 的 原因 。 

灭 活 酶 由 存在 于 胞 液 中 的 、 具 有 遗传 信息 的 质 
粒 一 一 R 因 子 指导 产生 。 一 株 细菌 通常 有 几 种 R 因子, 可 
同时 产生 几 种 灭 活 酶 ， 这 就 造成 了 临床 耐 药 菌株 多 种 多 
样 的 耐 药性 耐 药 菌 可 将 R 因子 转移 给 敏感 菌株 ,这 更 助 
长 了 耐 药性 的 蔓延 。 显 然 玉 因子 是 造成 临床 耐 药 菌 日 趋 
严重 的 一 个 重要 原因 。 

细菌 对 链 霉 素 最 容易 产生 耐 药性 , 约 有 50~70% 的 
阴性 杆菌 对 链 需 素 耐 药 。 卡 那 霉 素 耐 药 苗 的 比例 也 高 达 
50 一 70% (如 大 肠 杆菌 、 克 雷 伯 氏 菌 、 变形 杆菌 等 的 耐 药 
划 相 当 普遍 )， 庆 大 替 素 的 耐 药 菌 虽然 增加 不 是 那么 迅 
速 ,但 随 其 用 药 的 日 益 广泛 ,近年 耐 药 菌 的 比例 亦 有 所 增 
加 。 中 国庆 大 才 素 应 用 较 广 , 耐 药 菌 的 比例 大 约 在 30% 
左右 ， 远 远 高 于 其 他 国家 。 丁 胶 卡 那 千 素 的 耐 药 菌 比例 
极 低 。 


药物 代谢 动力 学。 这 类 抗生素 肌肉 注射 吸收 良好 ， 
也 可 以 静脉 点 滴 , 口 服 吸收 不 好 .药物 进入 血 沪 后 可 迅速 
分 布 到 血管 丰富 的 器 官 组 织 中 ,不 易 进入 脑 背 液 中 ,但 可 
以 通过 胎盘 进入 胎儿 体内 , 故 孕妇 用 药 应 慎重 。 血 中 的 药 
物 绝 大 部 分 为 游离 型 存在 ， 约 有 10% 为 蛋白 结合 型 , 与 
蛋白 结合 的 无 抗菌 作用 。 药 物 人 体内 生物 半衰期 ( 血 浓 
度 下 降 一 半 所 需 时 间 ) 约 为 2 小 时 左右 ， 也 是 临床 用 药 
的 一 个 重要 依据 。 氨 基 糖 此 类 药物 在 体内 基本 无 转化 过 
程 。 几 乎 全 部 以 原型 药物 从 育 胜 排出 体外 。24 小 时 期 间 
可 排出 给 药 量 的 980% 左右 。 有 极 小 部 分 的 药 通 过 胆 守 排 
到 肠 腔 随 类 便 排出 体外 。 肾 功能 不 良 或 用 药 中 肾 功 能 损 
害 可 使 药物 的 排出 速度 大 大 下 降 ， 药 物 的 半衰期 可 呈 数 
倍 、 数 十 倍增 加 。 

毒 副 反 应 ”最 重要 的 是 对 肾脏 和 第 碍 对 颅 神经 的 损 
害 。 连 续 用 药 可 使 药物 在 肾脏 组 织 蕾 积 ,破坏 肾 组 织 的 结 
构 , 引 起 肾 功能 障碍 , 尿 中 出 现 不 应 有 的 蛋白 质 、 管 型 . 红 
细胞 等 ,严重 的 可 造成 体内 代谢 产物 尿素 排 刻 障碍 ,引起 
机 体内 环境 的 素 乱 甚至 引起 生命 危险 。 肾 毒性 的 程度 与 
药物 的 蓄积 量 大 小 有 关 ， 与 用 药 量 及 用 药 时 间 的 长 短 星 
正比 。 正 常 的 使 用 剂量 与 疗程 ， 肾 毒性 的 发 生 率 为 2 一 
10%， 肾 损害 的 轻重 表现 不 一 , 大 多 发 生 在 用 药 3~6 日 
后 。 停 用 药物 1 周 后 可 自然 恢复 。 一 般 认 为 卡 那 每 素 的 
痛 毒 性 最 大 ,其 次 为 西 检 霉 素 . 丁 胶 卡 那 才 素 、 妥 布 每 素 ， 
链 每 素 的 肾 毒 性 最 小 , 若 用 药剂 量 与 疗程 不 当 , 肾 损 害 的 
比例 和 严重 程度 大 大 升 高 。 

第 下 对 颅 神经 的 损害 表现 为 。 @ 对 耳蜗 听 神 经 的 
损害 .主要 是 不 同 程度 的 听觉 失灵 ,特别 是 高 频 音调 的 听 
力 障碍 。 可 出 现 耳鸣 、 耳 专 。 用 药 中 或 用 药 后 出 现 持续 的 
耳鸣 是 耳 玫 的 先兆 。@@ 对 前 庭 神经 的 损害 引起 步 态 不 
稳 、 共 济 失调 , 随时 都 有 向 前 跌倒 的 感觉 , 可 伴 有 眼球 震 
旺 、 恶 心 . 吧 吐 、 眩 尝 等 症状 。 对 第 奋 对 颅 神经 的 损害 有 
时 可 为 单一 的 听力 损害 或 前 庭 功能 损害 ， 有 时 二 者 同时 
发 生 。 耳 毒性 的 发 生 率 报道 不 一 ,在 2 一 24 多 之 间 , 随 人 
们 对 耳 毒性 的 认识 ,发 生 率 有 所 下 降 。 常 规 剂量 用 药 2 周 
以 内 , 庆 大 每 素 、 卡 那 老 素 的 耳 毒 性 的 发 生 率 约 在 2% 左 
右 , 用 药 不 标准 ( 超 剂量 与 疗程 ) 可 达 5 一 30% 。 通常 认为 
卡 那 霉 素 对 听力 的 影响 最 严重 ,其 次 为 本 胶 卡 那 每 素 、 西 
校 每 素 . 庆 大 每 素 . 妥 布 等 素 。 对 前 庭 功 能 的 损害 也 是 以 
卡 那 霉 素 最 大 ,其 次 是 链 每 素 \ 西 校 每 素 . 庆 大 每 素 ,有 妇 布 
每 素 。 耳 毒性 的 发 生机 理 目前 尚 不 完全 明了 ， 多 数学 者 
认为 与 药物 渗入 内 耳 后 缺少 足够 的 回 渗 到 血液 中 的 时 间 
有 关 。 药 物 在 内 耳 淋 巴 液 的 蓄积 损害 内 耳 毛细 胞 (神经 细 
胞 ) 的 正常 代谢 。 不 合理 的 用 药 、 肾 功能 不 好 或 首先 出 现 
的 肾 功 能 损害 都 可 导致 耳 毒 性 的 产生 和 加 剧 。 值 得 注意 
的 是 耳 毒 性 损害 一 般 是 不 可 逆 的 ， 停 药 后 症状 仍 可 继续 
加 重 ， 目 前 尚 无 特效 疗法 。 肾 功能 不 好 的 病人 需 长 期 用 
药 时 ,应 进行 治疗 药物 浓度 监测 .对 治疗 中 病人 出 现 的 耳 
和 捅 的 任何 毒性 症状 都 应 引起 足够 的 重视 。 

链 震 素 注射 后 可 能 出 现 类 似 青 每 素 过 敏 反应 的 类 似 
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按 


即刻 反应 ,来 势 凶 狐 , 死 亡 率 高 ,应 引起 高 度 重视 。 

氨基 糖 痛 类 抗生素 的 有 效 性 和 严重 的 毒 副 反 应 构成 
了 治疗 中 的 一 对 蒜 盾 ,在 当今 大 量 新 的 抗菌 作用 强 毒 性 
小 的 B- 内 酰胺 类 抗生素 涌现 的 情况 下 , 对 这 一 矛盾 没有 
一 个 很 好 的 解决 办 法 , 它 的 临床 地 位 将 有 被 取代 的 危险 。 
链 各 素 、 卡 那 短 索 由 于 其 细菌 耐 药 性 和 不 可 逆 的 耳 毒性 ， 
已 基本 上 被 取代 或 限制 其 适应 症 .有 迹象 表明 ,在 使 用 初 
期 非常 有 效 的 庆 大 臣 索 由 于 毒性 和 耐 药 菌 发 展 的 原因 有 
可 能 被 毒性 小 的 妥 布 竹 素 葵 代 。 丁 胶 卡 那 等 素 为 毒性 县 
小 最 有 效 的 品种 ， 是 对 付 耐 药 菌 或 一 些 不 明 的 杆菌 感染 
的 有 效 药物 。 

本 类 抗生素 在 实际 中 面临 两 个 问题 ，@ 合 理 使 用 现 
有 药物 ,充分 发 挥 药 效 ， 最 大 限度 地 降低 毒 副作用 ,注意 
病人 机 体 的 状态 特别 是 肾 功能 状况 ， 用 药 时 要 全 面 考虑 
机 体 、 致 病菌 ,药物 三 者 之 间 的 关系 。 合 理 用 药 、 取 得 更 大 
的 临床 效益 在 某 种 意义 上 来 说 比 开发 新 药 更 现实 、 更 有 
意义 。 回 开发 新 药 ,使 其 保留 原 有 的 抗菌 特点 .减少 毒性 
作用 。 用 抗菌 作用 强 ,毒性 小 的 新 药 代替 老 药 。 研 究 药物 
的 结构 与 药 效 及 毒性 的 关系 ,研究 药物 被 灭 活 的 部 位 , 根 
据 这 些 基本 原理 合成 一 些 新 的 化 合 物 。 。 《和 孙 必 民 ) 


anmo 

按摩 (massage) 用 手 或 器 械 的 机 械 力作 用 于 人 
体 以 达到 治 病 和 保健 目的 的 方法 。 物 理疗 法 的 一 种 ,是 人 
类 与 疾病 作 斗 争 中 使 用 最 早 、 流 传 很 广 . 疗 效 显著 的 治疗 
方法 之 一 。 此 法 在 中 外 沿用 数 千年 ， 并 随 社会 文化 的 发 
展 ,不 断 地 丰富 和 提高 。 中 国 汉代 以 前 古籍 称 之 为 导 引 ， 
明代 以 后 称 按 摩 ,应 用 范围 日 益 扩 大 ,手法 更 来 完善 。 中 
医 目 前 多 称 为 推拿 。 西 方 按摩 和 手 治 法 等 手法 操作 与 中 
医 推拿 虽 有 许多 共同 之 处 ， 但 实施 手法 和 理论 基础 又 有 
一 定 差异 。 中 医 推拿 论 阴阳 虚实 、 循 经 络 、 辨证 施 治 , 治 
疗 中 重视 补 、 泻 手法 。 西 医 手法 治疗 和 按摩 疗法 重视 运动 
功能 和 人 体 解剖 结构 ， 治 疗 从 调整 解剖 关系 的 异常 和 恢 
复 功 能 入 手 。 中 医 捍 冰 是 中 医 推 人 的 一 种 特殊 手法 ,多 
用 于 小 儿 , 用 以 调整 内 胜 功 能 ,增强 体质 。 

机 理 ”人体 受 按摩 的 机 械 力作 用 时 , 受 力 局 部 神经 、 
血管 和 肌肉 等 发 生 应 答 ,并 通过 神经 -体液 途径 影响 远 隔 
器 官 。 因 而 可 调节 人 体 功能 ,改善 或 消除 病理 状态 ,促进 
组 织 的 再 生 和 修复 ,达到 治 病 和 保健 目的 。 护 摩 作为 综合 
治疗 方法 之 一 ,可 配合 理疗 \ 体 疗 \ 药 物 治疗 等 ,用 于 神经 
损伤 、 关 节 活 动 受 限 ， 也 可 单独 应 用 ， 如 用 于 小 儿 消 化 
不 良 。 

按摩 实施 以 术 者 双手 操作 为 主 , 亦 可 用 器 械 代 蔡 ,但 
后 者 效果 远 较 手 操作 差 。 按 摩 手 法 因 施 力 方式 .用 手 的 部 
位 和 治疗 目的 不 同 ,大 致 可 分 为 6 类 , 即 抚摩 (或 称 按 抚 )、 
摩 氛 , 揉 捏 、 压 迫 、 振 晤 和 即 击 。 一 般 在 按摩 开始 和 结束 时 
采用 抚摩 手法 ,其 间 利 用 其 他 手法 ,不 论 应 用 何 种 手法 ,都 
应 遵循 力量 由 轻 到 重 、 频 率 由 慢 到 快 、 时 间 由 短 到 长 、 作 
用 由 浅 及 深 的 原则 ,每 次 治疗 和 疗程 中 ,根据 患者 病情 的 
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变化 和 对 治疗 的 反应 ,随时 调整 或 变换 手法 ,甚至 个 别 串 
者 需要 停止 治疗 。 按 摩 治 疗 对 人 体 的 作用 取决 于 施 力 的 
大 小 和 方向 、 受 力 部 位 和 患者 的 身体 状况 。 

作用 ”按摩 对 机 体 的 主要 作用 如 下 ，@ 对 皮肤 的 作 
用 .为 促进 皮肤 血液 和 淋巴 循环 ,改善 局 部 营养 和 代谢 功 
能 ， 增 加 皮脂 腺 和 汗腺 的 分 泌 ， 提 高 皮肤 的 柔韧 性 和 弹 
性 ; 软化 疗 疗 , 松 解 疗 痕 挛缩 和 皮肤 与 皮下 组 织 的 粘连 。 
@ 对 循环 系统 的 作用 ,不 仅 使 局 部 皮肤 和 肌肉 的 静脉 淋 
巴 回流 加 速 ， 还 可 使 小 动脉 和 毛细 血管 管 径 增 粗 ， 提 高 
局 部 供血 。 按 摩 促 进 毛 细 血 管 管 壁 的 通 透 性 ,这 对 组 织 吸 
取 营养 . 排 除 废物 、 消退 水 肿 十 分 有 利 , 因而 按摩 能 提高 
组 织 的 修复 和 再 生 能 力 , 改 善 或 消除 病理 进程 .在 四 受用 
较 重 手法 按摩 ， 可 使 肌肉 的 血液 回流 加 速 ， 减 轻 心脏 负 
担 ,改善 心肺 功能 ,降低 血压 。@ 对 运动 器 官 的 影响 。 在 
循环 和 营养 改善 的 基础 上 ,肌肉 的 张力 和 容积 增 大 ,可 防 
止 和 治疗 肌肉 萎缩 。 按 摩 对 消除 运动 后 的 肌肉 疲劳 效果 
良好 ,实验 证 明 , 在 肌肉 疲劳 消失 过 程 中 进行 按摩 , 不 但 
疲劳 消除 快 ， 而 且 肌 肉 再 工作 的 能 力也 较 未 按摩 者 明显 
增强 。 按 摩 可 增加 肌 哇 和 韧带 的 弹性 ， 增 大 关节 活动 范 
围 , 若 辅 以 被 动 运动 则 效果 更 著 。 按 摩 还 可 促进 关节 积 液 
吸收 , 松 解 关节 周围 软组织 的 粘连 ,增加 关节 的 活动 度 。 
图 对 神经 系统 的 作用 。 轻 手法 抚摩 可 降低 局 部 和 大 脑 的 
兴奋 性 ， 用 以 镇 静 和 止痛 。 重 手法 的 揉 捍 和 吨 击 有 明显 
的 兴奋 作用 。 按 摩 的 机 械 力 刺激 神经 感受 器 ， 通 过 反射 
作用 于 相应 的 内 脏 器 官 ,调整 其 功能 。 如 刺激 颈 户 部 可 改 
善 颅 内 循环 ,按摩 腹部 可 调节 胃液 分 泌 。 受 损 神经 经 按摩 
后 再 生 能 力 增强 。 

按摩 又 有 心理 治疗 作用 ”按摩 时 配合 语言 启发 或 暗 
示 , 可 改变 患者 的 心理 状态 , 增强 其 与 疾病 斗争 的 信心 ， 
有 利于 疾病 的 康复 。 

临床 应 用 ”按摩 应 用 广泛 。 常 用 于 急性 和 慢性 软 组 
织 损伤 ,周围 神经 损伤 和 炎症 、 神 经 疾病 或 废 用 所 致 的 肌 
肉 萎缩 、 因 神经 疾病 或 血管 运动 功能 不 良 引起 的 肢体 特 
环 障碍 外伤 或 术 后 粘连 、 神 经 症 、 小 儿 消化 不 良 等 疾病 。 
急性 化 脓 性 炎症 恶性 肿瘤 有 明显 出 血 倾向 、 重 症 晚期 
恶 病 质 等 不 宜 按摩 。 

按摩 一 般 无 需 特 殊 设备 , 方法 简便 ,疗效 较 好 , 患者 
自身 和 家 属 均 可 掌握 应 用 , 故 广泛 用 于 治 病 和 保健 。 

参考 书目 

部 万 学 主编 :< 理疗 学 ,人 民 卫 生出 版 社 ,北京 ,1984。 
《 徐 绍 仪 ) 

onqlantl shequ jl tuosuo xitong 
胺 前 体 摄取 及 脱 凑 系统 (amine precursor up- 
take and decarboxylation system) 体内 各 类 
特异 性 APUD 细胞 的 统称 .不同 的 APUD 细胞 可 摄取 不 
同 的 胺 前 体 ,将 其 脱羧 转化 为 活性 胺 , 释 出 细胞 外 发 挥 激 
素 样 作用 。 但 它们 的 共同 的 功能 主要 是 产生 和 分 刻 多 肽 
激素 。 这 类 细胞 除了 组 织 化 学 和 超 微 结构 上 有 细胞 透亮 
及 胞 浆 内 含有 直径 120 一 200 nm 的 致密 颗粒 等 共同 特性 


外 ,还 有 共同 的 功能 特点 ， 胞 浆 内 含有 胺 类 物质 ,能 摄取 
有 生物 活性 的 胺 前 体 (如 多 巴 及 5- 产 色 氢 酸 ), 含 有 脱羧 
酶 可 将 上 述 物质 分 别 脱羧 为 活性 腕 〈 单 胶 神经 递 质 或 内 
源 活性 物质 ), 胺 前 体 摄取 及 脱 凌 系统 又 称 APUD 系统 。 

自 20 世纪 60 年 代 人 们 逐渐 肯定 下 丘脑 激素 以来， 
还 发 现下 丘脑 激素 存在 于 下 丘脑 以 外 的 神经 系统 (如 促 
甲状 腺 激素 释放 激素 ,TRH) 及 消化 道 ( 如 生长 抑 素 )， 有 
些 原 认 为 存在 于 消化 道内 的 激素 也 存在 于 中 枢 神经 系统 
内 一 定 部 位 (如 了 物质 ,神经 加 压 素 , 胃 刻 素 等 )* 这 些 发 现 
扩大 了 人 们 对 神经 系统 和 内 分 泌 系统 相互 作用 的 认识 。 

1964 年 A. G.E. 皮尔 斯 提出 这 些 激素 分 说 细胞 是 属 
于 躯体 神经 系统 与 植物 神经 系统 以 外 的 另 一 广泛 神经 内 
分 泌 系统 , 即 APUD 系统 。 

APUD 细胞 起 源 于 胚胎 期 的 神经 外 胚层 如 神经 峡 。 
在 胚胎 发 育 期 ， 神 经 外 胚层 的 细胞 向 前 肠 及 其 衍生 组 织 
移行 ,并 伸 入 其 中 生长 ,以 后 在 这 些 组 织 中 出 现 APUD 细 
胞 .APUD 细胞 可 产生 非特 异 的 烯 醇 化 酶 ,并 有 其 他 神经 
分 泌 细 胞 的 标志 。 这 些 细胞 的 肿瘤 称 之 为 APUD 瘤 人 


类 的 APUD 细胞 及 其 分 泌 激素 见 表 。 
人 类 的 APUD 细胞 及 其 分 泌 激素 
细胞 类 型 产生 的 肽 类 “ 产生 的 胺 类 
-一 
ACTH 细胞 | ACTH 
委 体 | 促 黑色 素 刺 | 促 黑色 素 刺激 素 (MSH) 
激素 细胞 
人 细胞 胰 升 糖 素 5- 关 色 胺 、 去 甲 肾 
胰岛 | 了 胰岛 素 止 腺 素 
D, 生长 抑 素 (SS) 5- 凑 色 胶 、 去 甲 但 
D,(F) 胰 多 肽 (PP) 上 腺 案 
耻 办 流 守 ; 攻 用 尼 、ACTH 
5- 凑 色 胺 
由 EL 了 物质 组 胺 \ 多 巴 胺 
D 生长 抑 素 (SS) 
EC， 了 物质 
EC:(M) 。 | 四 动 素 
LS 肠 升 糖 素 、 胰 这 素 
肠 |I\P 缩 胆囊 素 、 蛙 皮 束 5- 羟 色 胺 
DK 生长 抑 素 、 肠 抑 胃 多 及 
N 神经 降 压 素 
H 舒 血 管 肠 肽 (VIP) 
肾上腺 铺 质 哮 铬 细 肾上腺 素 (A)、 去 
胞 甲 崩 上 腺 案 (NA) 
交感 神经 节 细胞 | 舒 血管 肠 肽 (VIP) “| 痛 上 丫 案 .多 巴 胺 
脉 体 工 型 细胞 儿 茶 酚 腕 
甲状 腺 C 细胞 降 钙 素 (CT) 
支气管 透明 细胞 |? 肺 血管 活性 肽 
点 肤 黑色 素 细胞 |? 胃 泌 素 、ACTH 
: ? 代表 尚 不 十 分 确定 。 


有 人 对 APUD 学 说 的 正确 性 提出 怀疑 , 理由 是 ，@ 
尚未 证 明 所 有 APUD 细 胞 均 来 自 神经 外 胚层 。@@ 这 些 细 


暗 


胞 的 APUD 功能 与 产生 肽 类 激素 的 能 力 并 无 固定 内 在 
联系 多 种 来 源 的 细胞 都 可 能 在 分 化 时 获得 APUD 表 型 ， 
其 结构 -功能 有 趋同 现象 。@ 有 些 异 位 多 肽 激素 分 泌 肿 
瘤 并 无 APUD 特征 。 ( 史 圈 莱 ) 


anseslboomelbIng 
暗色 丝 孢 老病 (phaeohyphomycosis) 由 
一 组 丝 孢 菌 ( 丝 孢 纲 的 一 组 具有 暗色 壁 的 真菌 ) 引起 的 疾 
病 。 特 征 是 在 组 织 内 形成 暗色 壁 的 菌 丝 或 芽孢 ， 侵犯 皮 
肤 、 皮 下 组 织 或 形成 系统 性 感染 。 本 病 少见 。 

侵犯 皮肤 和 皮下 组 织 的 称 为 皮下 组 织 障 色 丝 孢 堆 
病 , 过 去 叫 皮 下 组 织 暗色 真菌 于 肿 。, 开 始 表现 为 皮下 肉芽 
肿 , 后 来 中 心 坏 死 ,形成 皮下 囊肿 ,化 腑 后 变 成 皮下 脓肿 ， 
外 有 包 膜 。 也 有 的 开始 为 皮肤 丘疹 ， 后 来 变 成 肉芽 肿 损 
害 , 与 着 色 芽 生 菌 病 不 易 区 别 .但 在 组 织 内 没有 厚 壁 多 分 
及 的 棕色 孢子 ,而 有 棕色 菌 丝 或 芽孢 。 常 由 皮炎 外 瓶 徐 、 
要 氏 外 瓶 等、 坏 状 外 瓶 短 等 引起 。 

侵犯 脑 部 的 叫做 脑 部 暗色 丝 孢 短 病 ， 主 要 引起 脑 部 
囊肿 ,以 后 化 脓 形 成 脓肿 ， 可 为 单个 或 多 个 , 引起 相应 的 
神经 症状 。 在 囊肿 壁 内 或 囊肿 内 有 棕色 菌 丝 。 培 养 多 可 
得 到 班 氏 枝 孢 等 。 障 色 丝 孢 等 病 极 少见 ,但 预后 不 好 ,不 
易 治 疗 。 

暗色 丝 孢 黎 病 若 能 早期 发 现 ， 早 期 切除 患部 则 预后 
较 好 。 有 系统 性 感染 的 病例 可 试用 气 康 唑 治疗 。 

( 王 端 礼 ) 

Ao'enbuluge 
奥 恩 布 鲁 格 ,J.L. (Joseph Leopold Auenbrug- 
ger 1722~1809) 奥地利 医生 , 邑 诊 法 的 发 明 者 。 
1722 年 11 月 19 日 生 于 格拉 茨 ;1809 年 5 月 18 日 卒 于 维 
也 纳 。 其 父 先后 经 营 酒馆 和 旅店 。 他 早年 在 维也纳 大 学 学 
医 ,1752 年 毕业 。1751~1755 年 
在 维也纳 的 一 所 西班牙 医院 内 
担任 助理 医师 。1758 年 被 任命 
为 该 院 主任 医师 , 1762 年 后 在 
维也纳 私人 开业 。 他 爱好 音乐 ， 
对 不 同 的 声音 、 音 调 有 特殊 的 
和 鉴别 力 ， 同 时 受到 其 父 常用 手 
指 邑 击 酒 盆 、 从 声音 估计 盆 内 
酒量 多 少 的 办 法 的 启发 ， 在 临 
床 实践 中 应 用 邑 击 胸廓 的 方法 
研究 邑 击 音 的 变化 与 胸部 疾患 的 关系 ， 并 将 临床 诊断 和 
病理 解剖 的 结果 进行 对 照 。 经 过 多 年 的 研究 总 结 , 于 1761 
年 用 拉丁 文 写成 《 邑 诊 人 体 胸廓 诊断 胸腔 内 疾患 的 新 方 
法 》, 介 绍 了 即 诊 技 术 (直接 邑 诊 法 ,用 四 指 末端 直接 邑 击 
人 体 胸部 ) ,描述 了 正常 胸部 的 邑 诊 音 及 许多 胸腔 疾病 如 
肺 气 肿 、 胸 腔 积 液 .心包 积 液 等 的 邑 诊 音 。 然 而 他 提出 的 
物理 诊断 方法 ,在 当时 未 引起 人 们 的 重视 ,直到 50 年 后 ， 
J N. 科 维 萨 尔 将 他 的 著作 译 成 法 文 ， 并 作 了 增补 而 出 
版 , 才 得 到 推广 。 ( 宋 之 正 ) 
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Aosile 

奥 斯 勒 ,W. (William Osler 1849~1919) 

加 拿 大 临床 医学 家 、 医 学 教育 家 和 医学 活动 家 。1849 年 
7 月 12 日 生 于 加 拿 大 安大略 省 邦 德 海德 镇 ，1919 年 12 
月 29 日 卒 于 英国 伦敦 牛津 大 学 。 1865 年 入 多 伦 多 三 一 
学 院 学 习 艺术 , 1868 年 转 入 多 i 

伦 多 医学 院 学 医 , 1871 年 入 麦 
吉尔 大 学 医学 院 , 1872 年 获 医 
学 博士 学 位 。 1873 年 去 伦敦 大 
学 生理 实验 室 短 期 工作 。1874 
年 被 聘 为 麦 吉 尔 大 学 医学 生理 
学 讲师 ， 1875 年 任 内 科教 授 。 
1876 年 任 蒙特 利 尔 综合 医院 病 
理 医 师 。1884 年 任 宾夕法尼亚 
大 学 临床 内 科教 授 ， 并 任 费 城 
临床 医学 会 主席 。1888 年 任 约翰 斯 - 霍 普 金 斯 大 学 医学 
院内 科学 教授 。1884 年 被 选 为 伦敦 皇家 内 科 医 师 学 会 会 
员 , 1890 年 当选 伦敦 皇家 学 会 会 员 。1904 年 被 聘 为 牛津 


大 学 内 科学 教授 。 

他 注重 临床 实践 ， 把 临床 观察 方法 与 实验 研究 相 结 
合 。1873 年 他 证 实 血小板 是 血液 中 第 三 种 有 形成 分 , 并 
与 血栓 形成 有 关 。1895 年 描述 红斑 狼疮 的 全 身 表现 。1901 
年 报道 遗传 性 出 血性 毛细 血管 扩张 症 。1903 年 报道 慢性 
昆 绀 合并 红细胞 增多 与 脾 肿 大 的 临床 现象 (被 称 为 " 奥 斯 
勤 氏 病 ")。1908 年 观察 到 心 内 膜 炎 患者 手足 皮肤 出 现 疼 
痛 性 小 结 (被 称 为 " 奥 斯 勒 氏 结 节 ")。 他 高 度 评价 中 医 脉 
学 在 诊断 中 的 作用 ,并 推荐 用 中 国 针灸 治疗 坐骨 神经 痛 、 
腰痛 等 疾病 。 

他 改革 了 临床 教学 的 组 织 形式 和 课程 结构 ， 倡 导 临 
床 教学 与 基础 学 科 的 结合 。 他 编著 的 《临床 内 科学 原理 》 
以 近代 基础 医学 (尤其 是 细菌 学 ) 为 基础 ， 根 据 病原 学 和 
解剖 位 置 对 疾病 进行 分 类 ， 长 期 被 公认 为 临床 内 科学 的 
标准 教科 书 , 并 被 译 成 法 、 德 . 意 、 西 .中 等 多 种 文字 。 他 还 
改革 临床 教学 医院 的 管理 制度 ， 促 进 医学 教育 和 医院 正 
规 化 的 发 展 。 他 还 是 《内 科学 季刊 的 创办 人 之 一 ,主要 著 
作 还 有 《近代 医学 之 进展 》 等 。 (张大 庆 ) 


Ba'ertongshitlbing 


巴尔 通 氏 体 病 (bartonellosis) 一 种 由 白 稚 
叮咬 传播 的 细菌 性 皮肤 病 。 病 原 体 为 杆 状 巴尔 通 氏 体 。 典 
型 的 病程 分 2 期 ;, 奥 罗 亚 热 期 和 秘鲁 疣 期 。 在 秘鲁 , 早 在 
印加 帝国 前 就 有 此 病 , 1870 年 在 秘鲁 利 马 和 奥 罗 亚 修 铁 
路 的 工人 中 曾 流行 一 种 发 热 和 贫血 的 病 ,1885 年 ,秘鲁 医 
学 生 丹 尼 尔 * 卡 里 翁 将 患者 皮肤 疣 处 的 血 给 自己 接种 , 结 
果 得 了 奥 罗 亚 热 , 出 现 发 热 和 贫血 ,他 发 现 了 杆菌 状 和 球 
杆菌 状 的 病原 体 。 因 此 本 病 亦 称 卡 里 翁 氏 病 。1909 年 十 有- 
巴尔 通 ( 又 译 巴顿 ) 首先 描述 了 血循环 中 的 此 种 致 病菌 ， 
以 后 本 病 又 称 巴 尔 通 氏 体 病 。 本 病 局 限 在 南美 洲 安 第 斯 
山 的 河谷 ,秘鲁 、 厄瓜多尔 和 哥伦比亚 , 该 地 区 的 流行 与 
无 症状 的 患者 和 长 期 带菌 者 作为 传染 源 有 关 。 

病原 学 杆 状 巴尔 通 氏 体 Bartonella bacilliformis) 
是 一 种 革 兰 氏 阴性 多 形 性 杆菌 ， 属 巴尔 通 氏 体 科 巴 尔 通 
氏 体 属 。 在 血液 或 组 织 中 呈 球 形 或 棒状 ， 常 3 个 菌 体 组 
成 “V" 形 或 “Y" 形 , 菌 体 小 , 约 1 一 3x0.25 一 5hg。 吉 耶 姆 
萨 妇 色 呈 红 紫 色 。 

发 病 机 理 病原体 经 白 岭 咬 的 伤口 进入 人 体 ， 先 在 
血管 内 皮 细胞 内 繁殖 ，2 一 3 周 后 进入 血 流 , 粘 附 在 红 细 
胞 上 ,使 之 脆性 增加 、 易 于 破碎 。 病 原 体 又 进入 红细胞 , 单 
核 吞 噬 细 胞 吞噬 了 感染 的 红细胞 ， 在 其 细胞 内 可 见 很 多 
划 兰 氏 阴性 细菌 。 血 的 库 姆 斯 试验 阴性 ,其 他 血 凝集 素 及 
溶血 素 试 验 亦 阴性 。 红 细胞 脆性 增加 , 易 破裂 ,可 在 短期 
内 出 现 严重 贫血 这 阶段 即 奥 罗 亚 热 期 , 若 能 度 过 急性 奥 
罗 亚 热 期 则 体温 下 降 , 红 细胞 明显 回升 奥 罗 亚 执 期 极 少 
复发 .经 3~6 个 月 后 ,大 部 分 病人 进入 第 二 期 ,慢性 良性 
秘鲁 帝 期 ,在 皮肤 粘膜 出 现 血管 瘤 样 结 节 , 在 其 中 可 找到 
巴尔 通 氏 体 , 偶 见 报道 在 内 脏 、 骨 骼 、 中 枢 神经 亦 有 血管 
瘤 样 结 节 。 新 的 结 节 内 有 增生 血管 和 内 皮 细胞 ， 陈 旧 的 
结 节 内 有 纤维 化 。 

临床 表现 ”潜伏 期 约 3 周 ,有 的 可 长 达 100 天 ,外 表 
正常 的 受 染 者 有 时 血 培养 杆菌 状 巴 尔 通 氏 体 菌 阳 性 。 临 
床上 分 两 期 ，@ 奥 罗 亚 热 期 起 病 可 急 可 缓 , 缓 慢 起 病 者 
有 寒战 高热, 头痛、 精神 状态 改变 、 轻 度 黄 站、 苍白 、 贫 
血 。 红 细胞 显著 下 降 , 呈 大 细胞 低 色素 性 贫血 ,可 见 豪 厄 
和 尔 - 若 利 二 氏 体 和 有 核 红细胞 。 白 细胞 左 移 。 出 现 血小板 
减少 性 紫 疗 , 尚 有 肌肉 、 关 节 痛 和 全 身 淋巴 结 肿 大 。 若 不 
经 治疗 ， 此 期 病死 率 可 超过 50%。 急 性 期 尚 可 见 沙门 氏 
菌 病 、 症 疾 . 阿 米 巴 病 等 重生 感染 。 经 3 一 6 周 ,存活 者 开 
始 缓慢 恢复 ,体温 下 降 , 红细胞 恢复 正常 。@ 秘 鲁 流 期 。 
存活 的 奥 罗 亚 热 患 者 经 3 一 6 个 月 的 恢复 期 后 进入 此 期 。 
也 有 的 患者 不 经 奥 罗 亚 热 期 而 直接 进入 此 期 。 典 型 的 皮 
损 是 直径 0.2~4cm 的 血管 瘤 样 结 节 ， 多 发 生 在 暴露 部 


位 的 皮肤 ,有 时 聚集 成 片 。 未 经 治疗 的 皮肤 结 节 病变 可 持 
续 数 月 至 数 年 。 这 两 期 曾 一 度 被 认为 是 两 种 不 同 的 疾病 ， 
但 两 期 患者 体内 均 能 找到 巴尔 通 氏 体 ， 目 前 认为 皮 损 期 
( 秘 重光 期 ) 可 能 是 患者 对 巴尔 通 氏 体 产生 免疫 力 的 一 种 
现象 

诊断 “在 急性 期 ,根据 流行 地 区 、 临床 症状 、 血 涂 片 
或 培养 ( 技 到 巴尔 通 氏 体 ) 即 可 确诊 。 秘 重 这 期 , 血 涂 片 不 
容易 发 现 致 病菌 ,但 皮 损 处 涂 片 可 以 发 现 , 血 培养 亦 可 为 
阳性 。 

治疗 和 预防 “ 青 等 素 ,四 环 素 , 链 霉 素 和 氧 息 素 的 疗 
效 较 好 。 因 本 病 常 合并 沙门 氏 苗 感染， 故 氧 生 素 的 应 用 
较 普遍 用药 24 一 48 小 时 后 即 退 热 。 在 急性 奥 罗 亚 热 期 
给 予 栓 血 则 恢复 更 快 .秘鲁 疣 期 对 抗生素 治疗 反应 不 同 ， 
皮 损 大 ,有 继 发 感染 者 有 时 需 手术 切除 或 引流 。 预 防 的 关 
甸 是 用 杀 虫 剂 杀 灭 白 冷 ,个 人 防护 可 用 蚁 帐 防 护 剂 等 。 

( 王 爱 稚 ) 

Bofuluofu 

巴 甫 洛 夫 ,M. Nl.。 (Haag Ilerposnx IIaarop 
1849~1936) 俄罗斯 生理 学 家 ,对 血液 循环 .消化 
生理 ,大 脑 和 高 级 神经 活动 生理 多 有 研究 ,建立 慢性 生理 
实验 法 ,创立 条 件 反 射 学 说 , 因 对 消化 生理 的 贡献 获 1904 
年 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 。 
1849 年 9 月 26 日 生 于 架 答 乡 
村 牧师 家 庭 ,1936 年 2 月 27 日 
卒 于 列宁 格 惑 。 初 学 神学 ， 然 
而 他 受 C. 达尔 文 和 于 . M, 谢 
切 诺 夫 的 影响 ,1870 年 转 入 圣 
彼得 堡 大 学 攻读 化 学 和 动物 生 
理学 。 1875 年 毕业 ， 获 自然 科 
学 硕士 学 位 ， 即 进入 帝国 医学 
科学 院 ,学 习 理论 医学 ,1879 年 
毕业 ,1883 年 获 医学 博士 学 位 。 1888 一 1890 年 筹建 并 领 
导 C. I. 包 特 金 生理 实验 室 ， 其 间 (1884~1886) 至 德 
国 进修 。 1890~1924 年 任 帝国 医学 科学 院 生理 学 教授 ， 
1895~1928 年 任 生 理 系 主任 ,1907 年 当选 为 俄国 自然 科 
学 院 院士 。 

他 最 初 研究 血液 循环 生理 ， 注 重 神经 系统 对 心脏 活 . 
动 的 影响 ， 发 现 支配 心脏 活动 的 4 种 神经 ， 即 抑制 、 加 
速 、 减 弱 ,加 强 神 经 ;并 明神 经 调节 心脏 活动 的 机 制 ,并 断 
定神 经 系统 存在 着 营养 性 功能 。 以 后 研究 消化 生理 ,同样 
注意 神经 系统 对 消化 过 程 的 影响 ,创造 慢性 生理 实验 法 ， 
设计 巴 氏 小 胃 等 手术 方法 ， 以 代 蔡 传统 的 活体 解剖 的 急 
性 实验 法 ， 从 而 可 能 观察 健康 动物 体内 特异 消化 腺 的 正 
常 活动 情况 。 他 证 明 动 物 所 有 主要 消化 腺 都 有 专门 的 分 
说 神经 ,他 还 在 小 肠 分 泌 液 中 发 现 肠 激酶 ,阐明 酶 在 消化 
中 的 作用 。 他 在 研究 消化 生理 过 程 中 因 发 现 “ 精 神 性 三 
液 分 泌 "现象 而 导致 他 研究 皮质 和 大 脑 半球 活动 ,从 而 提 
出 条 件 反射 概念 。 他 将 正常 消化 反应 和 由 于 各 种 环境 因 
素 激 发 而 产生 的 唾液 腺 活动 分 别称 为 “ 非 条 件 反 射 ”和 
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“条 件 反 射 ", 并 揭示 了 形成 条 件 反 射 的 基本 条 件 .方式 和 
程序 ,将 条 件 反射 定位 于 大 脑 半 球 。 他 提出 实验 性 神经 症 
的 病因 是 大 脑 皮质 兴奋 与 抑制 过 程 的 平衡 失调 。 研 究 了 
高 级 神经 类 型 ,根据 基本 神经 过 程 的 强度 、 易 变性 及 恒久 
性 分 出 4 种 基本 行为 类 型 。 晚 年 提出 “两 种 信号 系统 "学 
说 ,用 第 二 信号 系统 的 概念 表示 人 特有 的 抽象 思维 和 言 
语 能 力 。 主 要 著作 有 《主要 食物 消化 腺 功能 讲义 》.《 动 物 
实验 心理 学 及 精神 病理 学 了 《博物 学 和 脑 情 《动物 高 级 
神经 活动 (行为 ) 客 观 研究 二 十 年 经 验 * 条 件 反 射 等 。 

(地 汐 ) 
Banade 
巴 纳 德 , C. (N.) [Christiaan (Neethling) 
Barnard 1922~  ]】 ”南非 外 科 医师 , 进行 世界 
上 第 一 例 心脏 移植 手术 .1922 年 11 月 8 日 生 于 南非 西 博 
福特 。1946 年 获 开 普 教 大 学 医学 士 学 位 ,1953 年 获 该 校 
医学 博士 学 位 。1953~1956 年 
在 开 普 教 格 罗 特 ， 舒 尔 医院 任 
外 科 医 师 时 ， 研 究 了 先天 性 肠 
闭锁 的 病因 并 设计 纠正 该 种 疾 
病 的 手术 。1956 一 1958 年 在 美 
国明 尼 苏 达 大 学 学 习 心胸 外 科 
并 进行 研究 ， 获 该 校 哲 学 博士 
学 位 。 后 回 格 罗 特 ' 舒 尔 医院 ， 
开展 体外 循环 直 视 心脏 手术 及 
外 科大 手术 后 的 重症 监护 ， 设 
计 了 沿用 至 今 的 人 工 三 尖 瓣 及 主动 脉 瓣 。 创 始 大 血管 完 
全 转 位 和 埃 布施 泰 因 氏 异常 (三 尖 辩 畸形 ) 的 手术 治疗 技 
术 。 使 先天 性 心脏 病 的 手术 治疗 效果 大 为 提高 。1967 年 
11 月 3 日 他 领导 的 小 组 将 一 名 死 于 车 祸 者 的 心脏 移植 给 
一 位 药物 治疗 无 效 的 心脏 病 患者 ， 手 术 十 分 成 功 ， 但 因 
免疫 抑制 剂 破坏 患者 的 免疫 功能 ,患者 于 18 天 后 死 于 肺 
炎 。 以 后 他 的 移植 成 功率 不 断 提高 。 1974 年 12 月 3 日 
进行 世界 上 首 例 并 位 心脏 移植 术 。 他 又 参与 美国 弗 吉 尼 
亚 州 费 尔 法 克 斯 医院 心脏 移植 中 心 等 的 建立 。 著 有 《常见 
先天 性 心脏 畸形 的 外 科 治 疗 》、《 冠 心病 须知 》、《 人 体 机 
器 》《 南 非 剖 析 》 及 小 说 《多 余 的 人 》《 夜 立时 节 ) 等 。 

( 江 东 ) 


Baside 

巴 斯 德 ,L. (Louis Pasteur 1822~1895) 

法 国 科学 家 。 先 后 在 化 学 .微生物 学 及 免疫 学 中 作出 卓越 
贡献 .1822 年 12 月 27 日 生 于 法 国 多 尔 , 1895 年 9 月 28 
日 卒 于 巴黎 附近 的 圣 克 卢 。 父 营 翅 皮 业 , 自 幼 惑 奋 务 实 。 
1843 一 1846 年 在 巴黎 高 等 师范 学 院 读书 ， 1847 年 以 化 
学 及 物理 学 论文 取得 博士 学 位 。1848 年 发 现 , 不 显 旋光 
性 的 酒石酸 包含 两 种 等 量 混合 但 旋光 性 相反 的 分 子 , 故 
旋光 性 相互 抵消 。 他 注意 到 旋光 性 仅见 于 有 机 物质 ， 后 
又 发 现 某 些微 生物 只 能 利用 两 种 旋光 异 构 物 中 的 一 种 ， 
因而 深信 物质 的 不 对 称 性 必 与 生命 现象 有 关 。1854 年 开 
始 研究 发 酵 ， 这 是 因为 他 感 兴趣 的 旋光 物质 〈 如 酒石酸 


18 


和 戊 醇 ) 为 发 酵 工 业 (酿酒 ) 的 副产品 。 他 通过 一 系列 实 
验 ,证 明 发 酵 系 微生物 活动 的 结果 。 在 工业 应 用 方面 ,他 
建议 采用 纯 种 微生物 进行 发 
酵 ， 控 制 发 酵 的 理化 条 件 ， 并 
提出 用 加 热 法 (50~60C ) 来 消 
灭 酒 、 醋 等 成 品 中 的 杂 菌 ， 这 
种 方法 后 称 巴 斯 德 氏 消 毒 法 。 
1860 年 法 国 科学 院 设 奖 征求 实 
验 设计 ， 论 证 生物 自然 发 生 
说 。 他 用 简单 的 实验 证 明 ， 营 
养 液 仅 在 接触 不 净空 气 后 才 
会 变质 ， 微 生物 来 自 空气 ， 并 
非 自然 发 生 。 当 时 人 们 视 人 畜 患 病 和 发 酵 ( 食 品 患 病 ) 为 
相似 过 程 ， 他 也 考虑 到 微生物 可 能 在 疾病 发 生 中 起 重要 
作用 。 英 国外 科 医 生 丁 利 斯 特 受 他 的 研究 的 启 发 ， 在 
医院 中 推行 防腐 外 科 术 。1865 年 他 应 政府 委托 , 研究 当 
时 流行 的 和 病 。 几 年 后 他 宣称 ， 两 种 重病 均 系 微生物 感 
染 ; 他 建议 用 去 除 病 卵 的 方法 抑制 流行 。1877 年 起 他 先 
后 研究 了 炭 盖 和 鸡 稚 乱 。1879 年 偶然 发 现 , 在 一 定 条 件 
下 生长 的 鸡 霍 乱 菌 不 复 致 病 ， 但 可 诱发 免疫 力 。1881 年 
他 制备 出 减 毒 炭 冶 疫 苗 , 用 牛 羊 试验 证 明 效 力 甚 好 。 同 年 
又 着 手 研究 狂犬 病 ， 至 1885 年 研制 出 减 毒 狂犬 病 疫苗 ，， 
并 以 此 治疗 一 受 狂犬 咬 伤 的 9 岁 儿 童 。 这 次 实践 表明 实 
验 室 中 制备 的 减 毒 疫苗 可 以 安全 有 效 地 防治 人 类 疾病 。 
他 于 1868 年 首次 中 风 致 成 偏 将 ， 此 后 仍 积极 筹划 实验 ， 
只 是 操作 更 多 依赖 助手 。 1887 年 再 次 中 风 后 体力 渐 衰 ， 
至 1895 年 逝世 时 已 近 完 全 竣 疫 。 他 在 世 时 备 受 荣誉 ,人 
们 认为 他 拯救 了 法 国 的 酒 业 和 蚕丝 业 。 他 建议 的 方法 ,其 
基础 实 为 民间 做 法 ， 但 经 他 用 科学 实验 说 明 其 原理 并 加 
以 改进 , 便 受到 国内 外 的 重视 和 推广 ,他 晚年 研制 的 减 毒 
疫苗 亦 造 成 极 大 影响 ,全 世界 捐款 于 1888 年 建立 了 以 他 
的 姓氏 命名 的 研究 所 。 巴 斯 德 研究 所 在 19 一 20 世纪 的 微 
生物 学 发 展 中 起 了 重大 作用 。 他 毕生 献身 科学 。 他 的 哲 
学 修养 差 , 学 术 见解 不 少 来 自前 人 , 且 为 人 固执 自信 甚至 
偏激 狭隘 ,好 与 人 争 发 明 先后 。 但 他 却 是 个 优秀 的 实验 工 
作者 ,在 具体 工作 中 头脑 清晰 , 坚 裔 顽强 。 他 领导 着 一 个 
工作 集体 ,一 些 以 他 为 名 的 成 就 与 助手 们 的 创造 活动 分 
不 开 。 他 的 一 些 重要 发 现 带 有 偶然 性 质 ,但 正如 他 所 说 ， 
“机 运 只 偏 受 有 准备 的 头脑 "他 一 生 的 研究 路 线 , 由 有 机 
物 的 旋光 性 、 发酵、 疾病 、 直到 制 出 疫苗 , 内 在 联系 很 明 
显 。 微 生物 学 有 两 个 主要 黄 基 人 。 发 明 纯 培 养 法 的 R. 科 
厅 生 物 学 造 询 深 ,在 微生物 的 形态 研究 及 分 类 方面 贡献 
很 大 ;而 巴 斯 德 原 学 化 学 ,他 更 重视 由 功能 角度 研究 微 生 
物 ,在 免疫 学 上 迈 出 主要 的 一 步 。 两 人 长 处 的 互补 ,使 此 
后 的 微生物 学 得 以 沿 着 平衡 的 道路 发 展 下 去 。 
( 关 因 江 东 ) 


Bosldeshljunbing 
巴 斯 德 氏 菌 病 (pasteurellosis) 。 巴 斯 德 氏 菌 
引起 的 疾病 。 不 同 的 菌 种 引起 不 同 的 疾病 ,如 局 部 脓肿 


败血症 等 巴 斯 德 氏 菌 以 法 国 细菌 学 家 工 . 巴 斯 徒 的 姓氏 
命名 。1880 年 前 , 巴 斯 德 首先 论述 引起 禽类 但 她 的 病原 
菌 ,并 利用 此 菌 成 功 地 进行 了 鸡 翟 乱 菌 苗 的 研究 工作 , 以 
后 该 菌 即 被 定名 为 出 血 败 血 性 巴 斯 德 氏 菌 。 后 陆续 发 现 
多 个 菌 种 ,此 类 细菌 主要 是 动物 的 致 病菌 ,但 也 能 在 人 类 
中 引起 疾病 ,只 不 过 人 类 的 发 病 率 较 低 ,发 病 主要 与 动物 
《如 狗 、 猫 ) 咬 伤 或 抓 伤 有 关 , 用 青霉素 等 抗生素 治疗 有 较 
好 效果 ,病死 率 很 低 。 

病原 学 在 细菌 分 类 学 上 ， 巴 斯 德 氏 菌 属 为 革 兰 氏 
染色 阴性 的 环形 杆菌 ,不 产生 芽 胞 , 无 运动 性 , 在 有 氧 或 
缺 氧 条 件 下 均 能 生长 ， 不 同 的 菌 种 能 发 酵 不 同 的 糖 类 物 
质 , 产 酸 ,但 不 产 气 。 在 以 往 的 《 伯 杰 氏 鉴定 细菌 学 手册 》 
中 , 巴 斯 德 氏 菌 属 中 尚 包括 鼠疫 杆菌 . 免 热 杆菌 。 在 第 8 
版 (1974) 书 中 这 些 分 类 已 有 变动 , 鼠疫 杆菌 归 入 肠 道 杆 
菌 科 的 耶 尔 森 氏 菌 属 ， 免 热 杆菌 归属 于 弗朗西斯 氏 菌 属 
(Francisella)。 巴 斯 德 氏 菌 属 包括 出 血 败 血 性 巴 斯 德 氏 
菌 .溶血 性 巴 斯 德 氏 菌 、 亲 肺 性 巴 斯 德 氏 菌 和 尿素 酶 巴 斯 
德 氏 菌 4 个 菌 种 。 其 中 出 血 败 血 性 巴 斯 德 氏 菌 和 溶血 性 
巴 斯 德 氏 菌 均 能 产生 毒素 ， 其 成 分 为 脂 多 糖 蛋白 质 复合 
物 , 可 引起 败血症 。 

巴 斯 德 氏 菌 主要 寄居 于 家 畜 、 野 生 哺 乳 动物 ( 狗 、 猫 、 
羊 . 牛 , 免 狮 等 ) 及 信 类 ( 鸡 、 鸭 、 故 ) 的 鼻 咽 部 或 肠 道内 ， 
一 般 情 况 下 不 引起 疾病 ,许多 研究 工作 证 实 :此 菌 一 旦 使 
动物 致 病 ,可 引起 散发 性 或 流行 性 肺炎 .败血症 及 禽类 的 
稚 乱 样 腹 泻 等 疾病 。 一 般 认 为 ,此 菌 可 通过 动物 咬 伤 .与 
动物 密切 接触 引起 人 类 感染 ,但 有 些 感染 原因 不 明 。 

巴 斯 德 氏 菌 属 引起 人 类 的 多 种 感染 性 疾病 见 表 。 


巴 斯 德 氏 菌 属 引起 的 疾病 


病 原 菌 疾病 名称 
伤口 感染 , 蔓 性 皮肤 证 本， 骨 铺 类, 及 
人 
出 血 几 血性 巴 斯 德 氏 获 | 。 扩 芒 , 支 气管 燃 , 会 其 炎 ， 化 肪 性 关 
节 基 , 亲 尾 忠 肿 , 度 腊 炎 , 角 放流 疡 ， 
全 加 委 类 , 角 下 多 类 ， 角 多 种, 数 扣 
溶血 性 巴 斯 德 氏 菌 。 | 伤口 感染 , 心 内 膜 炎 , 昌 于 炎 
亲 肺 性 巴 斯 德 氏 菌 。 | 伤口 感染 ,鼻窦 炎 , 败 血 症 ， 遍 桃 体 炎 
尿素 降 巴 斯 德 氏 菌 。 | 肺炎 ,脑膜 炎 ,败血症 


分 类 及 临床 表现 ”在 这 类 疾病 中 ， 以 出 血 败 血 性 巴 
斯 德 氏 菌 所 致 者 较 多 见 ， 表 现 为 3 种 临床 类 型 ，@ 动 物 
咬 伤 部 位 的 软组织 感染 ; @ 慢 性 呼吸 道 感染 @ 有 或 无 
迁徙 性 病灶 的 菌 血 症 ,。 人 体 被 动物 咬 伤 的 部 位 多 位 于 手 、 
蔷 、 腿 或 头颈 部 。 病 人 一 般 在 数 小 时 至 3 天 内 急性 起 病 。 
伤口 部 位 出 现 红肿 和 疼痛 ， 通 常 经 24 一 48 小 时 后 伤口 
流出 含有 浆液 的 血性 液体 。 部 分 病人 有 局 部 淋巴 结 肿 大 
或 低热 。 严 重 者 可 并 发 骨 钥 炎 、 关 节 炎 ,甚至 病变 累及 的 
肢体 伤 残 。 儿 童 中 偶 有 因 头 部 被 动物 咬 伤 后 引起 脑 脓肿 


者 .以 呼吸 道 感染 为 主要 表现 的 巴 斯 德 氏 菌 感染 病人 , 许 
多 是 饲养 员 、 驯 兽 员 等 , 往往 有 与 动物 密切 接触 史 , 但 可 
无 动物 咬 伤 史 。 一 般 认 为 可 能 与 这 部 分 人 的 鼻 咽 部 已 寄 
居 有 出 血 败 血 性 巴 斯 德 氏 苗 有 关 。 感 染 易 发 生 在 原 有 慢 
性 呼吸 道 疾病 的 基础 上 ,细菌 侵入 肺 实质 即 肺泡 部 分 ,可 
导致 肺 赤 同样 ,肺炎 也 可 因 菌 血 定时 血液 中 的 病原 菌 侵 
入 肺 部 所 致 .病人 抵抗 力 降低 时 ,可 发 展 为 败血症 。 肝 硬 变 
患者 发 生 巴 斯 德 氏 菌 感染 时 ,容易 发 生 败 血 症 。 由 于 肝 克 
变 患 者 的 肝脏 滤 过 细菌 的 功能 减退 ， 部 分 细菌 不 经 肝脏 
而 自 侧 支 循环 入 血 , 且 肝 硬 变 时 门静脉 回流 受阻 ,压力 升 
高 ,促使 门静脉 与 体 静脉 之 间 的 侧 支 循环 形成 ,就 更 造成 
了 有 利于 细菌 经 侧 支 循环 避 开 肝脏 滤 除 功能 的 条 件 。 
溶血 性 巴 斯 德 氏 菌 和 其 他 巴 斯 德 氏 菌 很 少 引起 人 类 
疾病 。 发 病 者 的 临床 表现 与 出 血 败 血 性 巴 斯 德 氏 菌 性 感 
染 相 类 似 。 
诊断 ”主要 依据 临床 特征 和 细菌 学 检验 。 有 动物 接 
触 史 , 尤 其 被 动物 咬 伤 后 ， 在 24 小 时 内 发 生 痛 性 的 软 组 
织 炎症 者 ,应 高 度 怀疑 为 本 病 ,从 伤口 部 位 、 疯 液 、 脓 液 或 
脑 峭 液 甚至 于 血液 中 分 离 出 巴 斯 德 氏 菌 , 则 可 确诊 。 
治疗 ”用 抗生素 治疗 并 对 伤口 进行 清 创 。 可 选用 青 
霉 素 、 四 环 素 或 头孢 菌 素 等 , 疗程 为 7 一 10 天 。 病变 为 油 
疡 形成 者 , 则 抗生素 应 用 至 溃疡 愈合 后 。 一 般 情况 下 , 门 
诊治 疗 即 可 ,着 发生 败血症 或 严重 感染 , 则 应 住院 治疗 。 
预防 ”本 病 主要 是 动物 的 疾病 , 仅 偶尔 传播 到 人 , 若 
能 降低 动物 的 感染 率 ,可 减少 本 病 对 人 的 危害 。 同 样 , 尽 
可 能 减少 接触 动物 ,尤其 是 患 病 动物 ,也 是 预防 感染 本 病 
的 措施 之 一 。 《 邓 国 华 ) 


Baoteshl zonghezheng 

巴特 氏 综合 征 〈Bartter's syndrome)》 以 低 
钾 血 症 、 碱 中 毒 及 多 尿 为 主要 表现 的 一 组 病症 。 病 因 和 发 
病 机 理 不 明 ， 多 认为 因 肾 小 管 彤 襟 上 升 支 厚 段 主动 吸收 
氢化 钠 的 功能 发 生 障碍 ,进入 远 端 肾 小 管 的 氧化 钠 增多 ， 
加 剧 该 段 小 管内 钠 的 回 明 收 和 钠 离子 与 氨 离 子 及 钾 离子 
的 交换 , 钾 及 氢 离 子 从 尿 中 丧失 , 列 下 的 未 被 回 吸收 的 钠 
盐 也 自 尿 中 排泄 ,产生 低 血 钾 低 握 性 碱 中 毒 和 失 盐 。 失 钾 
和 失 盐 刺 激 前 列 腺 素 及 肾 素 的 分 泌 ， 肾 素 刺激 肾上腺 皮 
质 分 泌 醛 固 酮 以 增加 钠 的 回 吸收 和 钾 的 排泄 ， 而 前 列 腺 
素 有 利尿 作用 。 

本 综合 征 多 见于 儿童 ,可 散发 或 有 家 族 史 。 患 儿 生长 
发 育 迟 缓 , 有 多 尿 及 夜 尿 , 易 感 口 渴 , 喜 成 食 , 食欲 不 振 ， 
恶心 , 肌 力 软弱 ,有 时 行动 困难 ,有 软 竣 表现 ,少数 可 出 现 
搞 据 。 化 验 检查 患者 血 钾 、 血 氧 降低 , 有 碱 中 毒 , 血 肾 素 浓 
度 明 显 升 高 , 尿 前 列 腺 素 (PGE) 及 醛固酮 浓度 也 增高 , 肾 
脏 浓 缩 功 能 下 降 , 但 稀释 能 力 良 好 , 其 他 肾 功能 多 正常。 
虽 有 高 峻 素 和 高 醛固酮 血 症 ,但 患者 却 无 高 血压 ,此 为 本 
病 之 特点 。 肾 脏 病理 检查 可 见 肾 小 球 旁 器 分泌 肾 素 部 
位 ) 增 生 ， 巷 质 间 质 细胞 数 〈 分 泌 前 列 腺 素 主 要 部 位 ) 增 
加 , 肾 小 管 细胞 因 长 期 缺 钾 发 生 退 行 性 改变 及 净 缩 。 
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应 用 消炎 痛 类 药物 抑制 前 列 腺 素 的 合成 ， 同 时 补给 
钾 盐 可 以 减轻 症状 也 可 试用 持 抗 醛固酮 的 药物 一 一 安 
体 舒 通 ,使 各 项 代谢 率 乱 有 所 好 转 , 但 尿 氧 的 排泄 仍然 增 
加 。 本 病 要 同 各 种 引起 低 血 钾 低 毛 性 碱 中 毒 疾病 如 原 发 
性 醛固酮 增多 症 、 长 期 应 用 利尿 药 引起 的 低 血 钾 症 相 区 
分 。 《 壮 传 宰 ) 


boya 

拔牙 (extraction of tooth) 口腔 科 最 常用 的 
治疗 技术 。 因 拔牙 可 造成 局 部 组 织 的 损伤 ,引起 出 血 、 肿 
胀 ,疼痛 等 反应 ,也 可 导致 血压 、 体 温 、 脉搏 的 流动， 所 以 
必须 慎重 对 待 。 对 心血 管 病 、 血 液 病 患 者 尤 应 注意 ,否则 
会 带 来 严重 后 果 。 牙 齿 缺 失 可 引起 牙 模 骨 萎缩 , 邻 牙 和 对 
颌 牙 移 位 或 伸 长 ,造成 咀嚼 障碍 。 前 牙 缺失 直接 影响 发 音 
和 外 观 。 儿 童 乳牙 过 早 缺 失 , 可 造成 牙 颌 发 育 畸形 。 因 此 ， 
必须 严格 掌握 拔牙 的 适应 症 ， 只 有 当 牙 齿 对 健康 有 不 良 
影响 , 而 又 不 能 用 有 效 方法 治疗 保存 时 , 才 考 虑 拔除 。20 
世纪 50 年 代 ,拔牙 原因 最 多 的 是 睛 此 、 牙 周 炎 ， 随 着 牙 
体 , 牙 钥 治疗 技术 的 发 展 , 现在 因 龋 齿 拔牙 者 威 少 , 牙 周 
炎 仍 是 拔牙 的 常见 原因 。 下 颌 最 后 一 个 磨牙 阻 生 , 常 有 牙 
眼 盖 履 , 在 牙齿 与 牙 冠 面 之 间 形 成 一 个 深 袋 , 易 储存 细菌 
与 食物 ,引起 冠 周 炎 ,并 反复 发 作 ,为 根除 其 痛苦 , 常 需 于 
炎症 消退 后 拔牙 。 随 着 生活 水 平 的 提高 ,人 们 要 求 牙 具 整 
齐 、 美 观 , 为 使 前 牙 排 齐 而 拔除 一 、 二 个 前 磨牙 叫做 减 数 
拔牙 ,是 矫正 上 前 牙 列 不 齐 的 常用 方法 之 一 。 

相对 禁忌 症 ”牙齿 因 病 不 能 保存 ,需要 拔除 ,而 病人 
又 有 血液 病 ,心血 管 病 、 肝 肾 病 等 全 身 疾 病 时 ,拔牙 不 是 
绝对 禁忌 ,但 要 采取 一 些 必要 的 措施 ,以 减少 可 能 发 生 的 
并 发 症 。 

高 血压 和 冠 心 病 ” 轻 度 高 血压 和 一 般 心脏 病 患 者 无 
心力 表 间 时 可 以 安全 拔牙 。 但 少数 病情 严重 者 应 先 降 压 
或 改善 心 功能 后 再 拔牙 。 有 条 件 者 可 在 术 前 请 内 科 医 生 
会 诊 ， 并 在 心电图 监护 下 拔牙 。 拔 牙 前 的 精神 紧张 和 忧 
虑 .麻醉 、 拔 牙 时 的 疼痛 和 创伤 , 均 可 造成 病人 交感 神经 
活动 增强 ,使 崩 上 腺 备 质 释放 较 多 的 儿 条 酚 胺 , 血 中 儿 茶 
酚 胺 浓度 增高 ,将 兴奋 心脏 和 血管 内 的 了 B 受 体 ,使 血压 明 
显 升 高 ,心率 加 快 ,心脏 负担 明显 加 大 ,心肌 耗 气量 剧 增 ， 
这 时 可 出 现 心律 素 乱 、 心 肌 缺 血 、 心 力 衰竭 等 严重 并 发 
证 。 所 以 , 凡 有 下 列 情 况 之 一 者 ,应 纠正 后 方 可 拔牙 ，@ 
心率 100 次 /分 以 上 或 50 次 /分 以 下 ; 昌 期 前 收缩 每 分 
钟 6 次 以 上 ; 图 焉 " 房 室 传导 阻 滞 , 心 功能 正 级 及 下 级 以 
上 。 并 伴 有 血压 超过 180/110mmHg, 近 期 内 心绞痛 频 发 ， 
6 个 月 内 有 心肌 棉 死 史 等 情况 。 

术 前 一 般 用 扩张 血管 药 (硝酸 甘油 、 心 痛 定 等 ) 及 镇 
静安 定 药 (安定 等 ) ,必要 时 加 用 了 阻 灌 药 ( 氨 酰 心 胺 、 心 
得 安 等 )。 

麻醉 可 用 利多 卡 因 ,该 药 麻醉 效 果 强 , 且 具 有 抗 心 律 
失常 作用 。 

出 血 倾向 血 友 病 、 血 小 板 减 少 性 繁 疗 、 白 血 病 等 病 
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人 应 尽量 避免 拔牙 。 若 冒 然 拔牙 , 常 出 血 难 止 ,对 白血病 
患者 尚 可 招致 严重 感染 。 若 已 拔牙 , 术 后 应 严密 缝合 拔牙 
创口 ,用 漫 有 止血 药 的 纱 卷 加 压 止血 ,必要 时 多 次 少量 输 
入 鲜血 ,并 需 严格 控制 感染 。 肝 功能 有 损害 者 , 血 中 凝血 
酶 原 及 纤维 蛋白 减少 ,容易 出 血 , 术 前 后 应 投 以 维生素 KK 
以 促进 凝血 酶 原 的 合成 。 

糖尿 病 ”此 种 病人 术 后 感染 可 能 性 较 大 ， 而 感染 本 
身 亦 能 加 重 糖 尿 病 的 病情 ， 故 术 前 应 控制 血糖 不 超过 
160mg , 术 前 后 注意 控制 感染 。 

甲状 腺 功能 亢进 ”感染 焦虑 各 种 手术 可 引起 甲状 
腺 中 毒 的 突然 加 重 (甲状 腺 危 象 )， 迅 速 引起 衰竭 甚至 死 
亡 。 拔 牙 要 在 基础 代谢 率 +20% 以 下 、 脉 搏 每 分 钟 100 次 
以 下 时 进行 。 术 前 后 注意 控制 感染 。 

肾脏 病 ” 轻 患 者 可 进行 拔牙 ， 但 应 注射 足 量 的 青竹 
素 , 以 防 拔牙 造成 的 暂时 性 菌 血 症 促成 肾脏 病 恶化 。 

牙 源 性 急性 史 症 ”关于 拔牙 的 时 间 尚 有 争议 ， 主 张 
在 急性 期 拔牙 者 ,认为 通过 牙 模 窒 引流 ,可 预防 炎症 进 一 
步 扩 散 , 早 期 拔除 病 牙 可 以 促使 疾病 痊愈 ,反对 在 急性 炎 
证 期 拔牙 者 ,认为 拔牙 (尤其 是 拔除 下 颌 阻 生 第 三 磨牙 ) 可 
造成 炎症 的 扩散 ,引起 严重 的 并 发 症 , 是 否 拔牙 要 根据 局 
部 炎症 情况 、 病 人 全 身 状态 ,年 龄 及 拔牙 手术 难 易 而 定 。 
若 牙 病 引 起 禾 梭 肪 肿 、 炸 富 组 织 交 、 颌 骨 骨 伍 炎 时 ， 需 待 
炎症 控制 ,基本 趋 于 恢复 之 时 方 可 拔牙 ,例如 切 开 引流 后 
引流 口 仍 有 胺 ,局 部 还 略 有 肿胀 , 开口 也 有 些 障碍 , 此 时 
老 拔 除 病状 牙 ( 指 引起 此 次 炎症 发 作 的 病 牙 ) 可 以 缩短 病 
程 。 如 果 炎 症 已 局 限于 牙根 端 , 牙齿 无 明显 红肿 , 但 有 邑 
痛 , 而 病 牙 已 无 保存 价值 ,此 时 也 是 拔除 病源 牙 的 适当 时 
机 。 上 述 根据 炎症 控制 的 程度 拔牙 ,是 指 病 牙 容易 拔除 的 
情况 而 言 ， 若 病 牙 破坏 大 ， 估 计 在 拔除 过 程 中 牙根 会 折 
断 , 或 是 阻 生 牙 拔除 较 难 ,需要 做 切 开 、 翻 名 去 骨 拔牙 术 
的 , 则 需 待 炎 症 完全 消退 后 再 行 拔除 为 宜 。 病 牙 的 部 位 也 
要 考虑 ,如 下 颌 垂直 阻 生 第 三 磨牙 因 解 剖 位 置 关 系 ,炎症 
扩散 易 引 起 严重 并 发 症 , 亦 以 炎症 消退 后 拔除 为 宜 。 

手术 步骤” 消毒 .麻醉 .分 离 牙 眼 、 挺 松 、 拔除 、 纱 卷 
压迫 止血 。 主 要 拔牙 器 械 为 骨膜 分 离 器 (为 分 离 骨膜 或 牙 
齿 之 用 )、. 牙 括 和 牙 钳 。 

拔牙 时 ,一 般 采 用 普 鲁 利多 卡 因 等 作 传导 或 浸 
润 麻醉 。 近 来 多 用 改进 后 的 高 速 涡轮 手机 拔除 阻 生 牙 , 它 
不 仅 切割 速度 快 ,易于 将 根 冠 横断 ， 分 别 取出 , 而 且 具 有 
耐 腐蚀 、 耐 高 温 的 特点 ,能 用 高 压 蒸气 . 干 热 . 者 沸 等 方法 
消毒 ,以 避免 造成 交叉 感染 ,特别 是 避免 对 乙 型 肝炎 的 传 
播 。 拔 牙 后 不 应 立即 葡 口 ,不 要 以 舌 瑟 哆 创口 禁用 手指 
触摸 .2 小 时 后 , 血块 凝结 较 好 时 , 才 可 进食 ,一 般 以 半 流 
质 饮食 及 软 食 为 宜 , 且 勿 用 拔牙 侧 咀嚼 , 进食 后 轻 汶 口 ， 
防止 创口 感染 。 

术 后 抗菌 药物 的 应 用 ”拔牙 后 1~2 天 ,创口 有 轻 痛 
属 正常 现象 , 若 疼 痛 加 剧 , 则 可 能 有 感染 。 常 见 的 并 发 症 
多 为 急性 蜂窝 组 织 炎 、 颌 骨 骨 得 炎 等 主要 是 金黄 色 葡 萄 
球菌 ,溶血 性 链球 菌 引 起 ,其 次 为 肺炎 链球 菌 . 大 肠 杆菌 、 


校 形 杆菌 等 的 混合 感染 。 腐 败坏 死 性 蜂窝 组 织 炎 主 要 是 
厌 氧 菌 引起 的 混合 性 感染 ,比较 少见 .应 针对 病原 菌 使 用 
抗菌 药 ,临床 常用 的 药物 有 磺胺 药 、 青 等 素 、 卡 那 等 素 及 
庆 大 每 素 等 。 卡 那 等 素 用 于 治疗 耐 青 每 素 的 金黄 色 葡萄 
球菌 大 肠 杆菌 或 变形 杆菌 感染 ,但 有 可 能 引起 听 神 经 和 
肾脏 损害 , 故 疗程 不 宜 过 长 (一 般 7 一 10 天 )。 庆 大 替 素 作 
用 近似 卡 那 霉 素 ,毒性 较 小 。 

拔牙 创 的 愈合 ”拔牙 创 内 充满 血液 , 约 15 分 钟 即 可 
开始 形成 血 凝 块 , 数 小 时 后 牙齿 组 织 收缩 ,使 拔牙 创口 变 
小 ,24 小 时 后 血 凝 块 逐 浙 有 结缔 组 织 长 入 ，3~4 天 后 牙 
珍 上 皮 由 周围 向 血 凝 块 表 面 生长 并 完全 覆盖 ， 2 周 后 逐 
新 有 骨 组 织 生 长 。 

并 发 症 及 其 防治 ”常见 的 并 发 症 有 两 种 ， 

撤 牙 后 出 血 牙 拔除 后 半 小 时 吐出 纱布 卷 ， 一 般 即 
不 再 出 血 。 拔 牙 后 1~2 日 内 唾液 中 带 少量 血丝 是 正常 现 
象 。 若 仍 有 明显 出 血 , 即 称 为 拔牙 后 出 血 , 绝 大 多 数 为 局 
部 原因 引起 ,如 牙 眼 撕 裂 .残存 碎 骨 片 等 ,清除 缝合 后 ,再 
用 纱 卷 压 近 止血， 若 为 全 身 原因 引起 ， 应 在 局 部 处 理 同 
时 ,根据 病因 进行 治疗 。 

干 权 症 ”拔牙 后 数 日 内 创 部 空虚 无 凝血 块 ， 而 为 一 
层 具有 特殊 恶臭 的 腐败 物 所 政 盖 。 局 部 有 明显 疼痛 ,向 耳 
甘 或 下 前 方 扩散 , 轻 探 或 以 冷水 刺激 可 引起 剧 靖 , 是 拔牙 
的 重要 并 发 症 ,尤其 是 下 颌 阻 生 第 三 磨牙 拔除 后 , 干 模 症 
的 发 生 率 在 10~30% 之 间 。 其 病因 虽 经 大 量 研 究 , 认识 
仍 未 统一 。 20 世纪 60 年 代 认 为 创伤 及 感染 为 主要 病因 ; 
70 年 代 ， 中 国学 者 认为 除 创伤 因素 外 , 解剖 因素 为 下 颌 
阻 生 第 三 磨牙 干 模 症 的 另 一 重要 病因 。 下 上颌 阻 生 第 三 麻 
牙 拔除 后 , 牙 权 帘 大 , 因为 拔牙 窝 需要 容纳 部 分 牙 冠 , 且 
常 缺 少 两 牙根 之 间 的 骨 间隔 ， 早 期 血块 向 周围 牙 槽 壁 收 
缩 时 ,中 心 部 分 容易 空虚 ,使 血块 感染 脱落 或 脱落 感染 而 
发 生 干 权 症 。 北 区 学 者 认为 ,纤维 蛋白 溶解 系统 活动 的 增 
加 使 血块 分 解 ,是 干 权 症 发 病原 因 。 由 于 创伤 并 发 牙 村 类 
症 , 牙 权 释放 活化 因素 ,使 血块 的 纤维 蛋白 溶解 酶 原 转变 
为 纤维 蛋白 溶解 酶 ,使 血块 溶解 ,从 而 细菌 侵入 发 展 成 干 
档 症 。 因 其 病理 机 制 是 纤维 蛋白 溶解 , 故 称 为 纤维 蛋白 溶 
解 性 牙 权 类 。 

用 碘 仿 海绵 置 入 拔牙 创 内 可 以 缩小 拔牙 创 ， 保 持 血 
块 的 存在 及 防止 感染 。 也 有 人 提出 用 抗 血 纤 溶 芳 酸 预 防 
千 模 症 。 治 疗 干 槽 症 时 ， 在 局 部 麻醉 下 彻底 清 创 ， 即 以 
狠 子 夹 取 小 棉 球 茧 3% 过 氧化 氧 溶液， 反复 擦拭 牙 模 骨 
壁 ,将 粘着 的 腐败 坏死 物 彻底 清除 .然后 紧密 填塞 碳 仿 纱 
条 。 这 样 可 以 促进 干 槽 的 早期 炎症 消退 和 内 芽 生 长 。 彻 底 
隔离 外 界 刺激 。 绝 大 多 数 患者 治疗 一 次 后 ， 疼 痛 基 本 消 


失 , 不 需 换 药 ,10 日 后 即 可 取出 纱 条 。 ( 邹 光 新 ) 
baldal 
白带 (leukorrhea) 。 正常 妇女 阴道 排出 的 少量 


白色 稀 糊 状 分 族 物 ， 一 般 无 气味 。 白 带 由 阴道 粘膜 渗 出 
物 、 宫 颈 腺 体 分 刻 物 和 部 分 子宫 内 膜 分 泌 物 混合 而 成 ,内 


含 阴道 脱落 细胞 白细胞、 乳酸 杆菌 等 。 其 量 与 叭 激素 水 
平 高 低 及 生殖 器 官 充血 程度 有 关 。 在 女性 生殖 器 炎症 、 肿 
瘤 等 疾病 时 ,白带 可 有 异常 。 异 常 白带 可 表现 在 色 、 质 和 
量 的 改变 ;着 为 血性 且 同时 伴 有 外 阴 痉 痒 或 恶臭 时 ， 应 
及 时 作 妇科 检查 。 

生理 性 白带 ”阴道 上 皮 细胞 中 含有 丰富 的 糖 原 ， 细 
胞 脱落 后 , 糖 原 在 乳酸 杆菌 作用 下 分 解 为 乳酸 ,维持 其 酸 
碱 度 在 PH4~5。 正 常 白带 一 般 无 刺激 症状 ， 其 量 随 峻 激 
素 水 平 而 有 变异 。 青 春 期 卵巢 逐渐 发 育 ,分 泌 肉 激素 , 阴 
道 开始 有 分 泌 物 排出 。 一 般 月 经 中 期 接近 排卵 时 ,白带 增 
多 , 清 彻 透明 ,稀薄 似 蛋清 ;排卵 2~3 日 后 白带 又 变 成 混 
浊 、 粘 稠 而 量 少 ;行经 前 后 ,盆腔 充血 ,使 阴道 粘膜 渗 出 物 
增加 ,白带 也 往往 增多 。 妊 娠 期 因 瞧 激素 水 平 增高 ,阴道 
粘膜 渗 出 物 和 宫颈 分 泌 物 均 增加 , 故 白带 较 多 。 正 常 白带 
一 般 无 刺激 性 。 性 交 后 精液 排 于 阴道 内 ,可 自 阴道 流出 ， 
这 不 是 一 般 白 带 。 

白带 弄 常 表现 为 色 、 质 和 量 的 改变 ,可 伴 有 外 阴 痛 
痒 或 其 他 症状 常见 的 异常 白带 有 ，D 透 明 粘 性 白带 。 外 
观 与 正常 白带 相似 ,只 是 量 多 ,常见 于 应 用 肉 激素 药物 之 
后 。@@ 腕 性 白带 。 色 黄 或 黄 绿 ,有 臭 味 ， 大 多 为 阴道 炎症 
所 致 ,其 中 以 滴 虫 性 阴道 炎 最 常见 ,多 伴 有 外 阴 痉 痒 ， 亦 
可 见于 慢性 宫颈 炎 、 子 宫 内 膜 类 、 宫 腔 积 肪 或 阴道 异物 
等 。@ 豆 酒 样 白带 .或 呈 干 酷 拌 ， 多 见于 每 菌 性 阴道 炎 ， 
并 伴 有 外 阴 痉 痒 。@ 血 性 白带 。 白 带 中 有 血 ,应 警惕 官 颈 
癌 、 子 官 内 腊 癌 ,但 宫颈 息肉 .粘膜 下 肌 净 、 老 年 性 阴道 炎 
等 也 可 出 现 此 症状 。@ 水 性 白带 ,白带 多 ,水 性 ， 有 时 黄 
色 ,往往 由 于 组 织 坏死 或 变性 所 致 ,首先 应 考虑 子宫 内 及 
瘤 或 输 卯 管 高 。 宫 颈 癌 或 粘膜 下 肌 瘤 继 发 感染 时 也 可 有 
此 种 白带 。 

见 到 异常 白带 应 详细 询问 病史 ， 注 意 检查 白带 内 有 
无 滴 虫 或 霉菌 ,检查 宫颈 及 子宫 ,必要 时 取 活体 组 织 检查 
或 作 诊 断 性 乔 宫 在 明确 病因 后 给 予 适当 治疗 。 

( 钱 和 年 ) 

boldionfeng 
白 冶 风 (vitiligo) 一 种 限 局 的 黑 素 脱 失 性 皮肤 
病 。 任 何 年 龄 均 可 发 病 ,但 青少年 发 病 较 多 。 皮 损 为 境界 
清楚 的 白班 , 回 形 、 孵 团 形 或 不 整形 。 有 的 白班 外 缘 皮 肤 
色素 增加 。 病 变局 部 毛发 颜色 正常 或 变 白白 班 限 局 或 对 
称 分 布 ,可 发 生 于 身体 任何 部 位 ,以 面部 .手足 、 背 等 暴 
露 部 位 或 骨 突 出 部 位 《如 胎 前 、 葡 部 ) 及 身体 开口 处 (如 
口 . 鼻 、 女 阴 、 阴 茎 ) 为 好 发 部 位 ,无 自觉 症状 ,不 影响 身体 
健康 。 但 位 于 暴露 部 位 的 白班 影响 美容 ,可 给 病人 带 来 精 
神 上 的 痛苦 。 皮 损 可 呈 远 心性 扩展 。 少 数 小 片 皮 损 可 自行 
消退 ,白班 中 先 出 现 一 些 褐色 斑点 ,斑点 扩大 融合 ， 皮 肤 
恢复 正常 。 精 神 因素 .日 三 、 外 伤 可 使 症状 加 重 或 诱发 本 
病 。 少 数 病人 可 伴 发 其 他 自身 免疫 性 疾病 如 艾 迪 生 氏 病 、 
风湿 病 .恶性 贫血 等 。 耐 心 坚持 治疗 ,部 分 病人 可 以 恢复 
正常 色素 。 

本 病 的 主要 病理 改变 为 黑 素 细 胞 消失 ， 角 肝 细 胞 内 
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的 黑 素 小 体 明 显 减 少 或 完全 消失 。 位 于 白斑 周围 正常 皮 
肤 内 的 黑 素 细胞 ， 其 胞 浆 发 生 空 泡 变性 。 本 病 病 因 学 说 
有 ，@ 自 身 免疫 学 说 。 白 疗 风 病人 可 伴 发 自身 免疫 性 疾 
病 , 患 自身 免疫 性 疾病 者 白 疗 风 的 发 病 率 较 常人 高 出 5 一 
10 倍 。 在 白 疗 风 患者 体内 存在 有 抗 自身 组 织 、 细 胞 的 自 
身 抗体 及 抗 黑 素 细胞 抗体 。@ 神 经 体液 学 说 。 临 床上 常 
见 白 癫 风 按 神经 节 段 分 布 ， 因 此 认为 中 枢 神 经 系统 在 发 
病 中 起 一 定 作用 。 回 黑 素 细胞 自身 破坏 学 说 。 黑 素 细胞 
本 身 在 合成 黑 素 过 程 中 产生 毒性 的 黑 素 介 体 ， 破 坏 了 黑 
素 细胞 。 

治疗 方法 较 多 ,应 根据 病情 合理 选用 。 一 般 皮 损 局 限 
者 或 儿童 患者 应 采用 局 部 治疗 。 面 积 较 广泛 的 可 应 用 全 
身 疗法 。 比 较 常用 的 有 光化学 疗法 , 即 口服 补 骨 脂 素 加 长 
波 紫 外 线 照 射 ,\ 但 有 日 光 过 敏 皮 炎 史 、 心 血管 疾病 及 眼病 
(如 白内障 ) 者 禁忌 使 用 ,在 照射 后 24 小 时 内 应 蒙 防 光 眼 
镜 。 局 部 治疗 可 用 0.1~0.5%8- 甲 气 补 骨 脂 涂 氛 1 小 时 
后 以 长 波 紫 外 线 照 射 ， 也 可 用 各 种 皮质 类 固 醇 制 剂 或 
0.1% 氮 芥 酒精 ,每 日 3 次 ,直到 色素 恢复 为 止 ,为 美观 起 
见 , 可 在 患处 涂 有 色 物 质 ,如 用 5 多 二 羟基 丙酮 液 涂 控 , 染 
色 可 保持 2 周 ,2 周 后 再 继续 拒 用 。 《 沈 丽 玉 ) 


balhou 
白喉 (diphtheria)》 。 白喉 棒状 杆菌 引起 的 急性 呼 
吸 道 传染 病 ,主要 表现 咽 痛 ,咽喉 鼻 等 处 假 膜 形 成 ， 以 
及 发 热 ,乏力 恶心. 呕吐、 头痛 等 症状 ， 严 重 者 可 合并 心 
肌 炎 和 周围 神经 麻痹 等 ,在 应 用 抗 毒素 治疗 前 ,病死 率 为 
30~45% ,应 用 抗 毒素 治疗 后 ,病死 率 明 显 下 降 , 在 中 国 ， 
有 的 地 区 已 接近 等 有 的 国家 仍 为 5~10% 。 传 染 源 是 病 
人 和 带菌 者 ,主要 通过 呼吸 道 飞 沫 传染 , 亦 可 经 玩具 、 衣 
服用 具 等 间接 传播 。 全 年 均 可 发 病 ,但 以 冬 , 春 寒冷 季节 
为 多 见 。 人 群 对 本 病 普遍 易 感 ,儿童 易 感 性 最 高 .本 病 广 
泛 存在 于 世界 各 地 , 尤 多 见于 温带 地 区 。 第 二 次 世界 大 战 
后 , 因 普 遍 接种 白喉 类 毒素 ,发 病 率 明显 降低 ， 目 前 在 卫 
生 和 预防 工作 较 好 的 国家 及 地 区 已 极 少 发 生 。 中 国 现 仅 
有 散发 病例 对 易 感 者 预防 接种 是 控制 白喉 的 根本 措施 ， 
预防 效果 满意 .为 避免 疾病 的 蔓延 ,对 患者 应 及 时 隔离 和 
积极 治疗 ， 集 体 儿童 机 构 内 的 接触 者 应 留 验 7 天 并 作 咽 
拭 子 培养 等 检查 。 

病原 学 白喉 棒状 杆菌 Corynebacterium diphthe- 
7iae)， 简称 白喉 杆菌 , 属 棒状 杆 蓝 科 , 革 兰 氏 染 色 阳性 , 典 
型 的 形状 是 杆 状 或 稍 弯 曲 ,一 端 或 两 端 稍 膨大 呈 喜 村 状 ， 
两 端 常见 异 染 颗粒 本 苏 侵 袭 力 较 弱 , 但 能 产生 强烈 的 外 
毒素 ,为 致 病 的 主要 因素 。 产 毒 白喉 杆菌 是 由 于 感染 了 携 
带 产 毒 基因 的 噬菌体 一 一 B"z* 才 能 有 产 毒 能 力 ， 否 则 为 
无 毒 菌株 。 本 菌 有 轻 , 中 、 重 三 型 ,重型 和 中 间 型 菌株 为 产 
毒 株 ,轻型 有 产 毒 或 无 毒 株 , 有 人 认为 三 型 菌 产 生 的 毒素 
是 相同 的 ,可 引起 同样 的 临床 表现 , 且 常 有 并 发 症 ,而 无 毒 
株 所 致 白喉 均 无 并 发 症 。 白 喉 杆菌 在 衣服 ,床单 上 可 生存 
数 天 至 数 周 ,能 耐 受 寒冷 和 干燥 ,但 易 被 消毒 剂 杀 死 ,5% 
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石炭 酸 或 1:1000 升 采 1 分 钟 .3% 煤 酚 皂 溶液 10 分 钟 、 
煮沸 工分 钟 或 加 热 至 60Y 10 分 钟 ,都 可 将 其 灭 活 。 

临床 表现 按 病 变 部 位 不 同 分 为 四 种 类 型 ; 

咽 白喉” 占 发 病人 数 的 80 多 左右 。 白 喉 杆 菌 侵 效 上 
呼吸 道 粘 膜 后 ， 在 咽 部 表层 上 皮 细 胞 内 繁殖 并 产生 外 毒 
素 , 引 起 炎 性 渗 出 反应 及 细胞 坏死 , 致 咽 部 疼痛 、 红 肿 及 
伪 膜 形成 。 伪 膜 呈 灰白 色 , 边 缘 整 齐 ,与 粘膜 下 组 织 紧密 
粘连 ,不 易 擦 去 。 外 毒素 在 局 部 粘膜 吸收 进入 血循环 ， 扩 
散 到 全 身 各 组 织 ,引起 发 热 , 乏 力 、 食 欲 不 振 、 恶 心 、 哎 吐 
等 由 于 局 部 病变 范围 的 大 小 不 同 ,症状 可 有 轻 \ 中 、 重 之 
分 。 轻 症 起 病 缓慢 , 咽 痛 , 扁 桃 体 稍 红肿 ,一 侧 或 双 侧 有 点 
状 或 小 片 状 伪 膜 ,发热 及 全 身 症 状 轻微 ,经 治疗 7 一 10 天 
后 , 伪 膜 脱 落 ,病情 好 转 。 普 通 型 扁桃 体 中 度 红肿 ,其 上 可 
见 乳白 色 或 灰白 色 大 片 伪 膜 ,但 范围 仍 不 超出 扁桃 体 ;中 
度 发 热 . 乏 力 偶 有 恶心 及 呕吐 。 重 型 是 由 上 述 两 型 患者 
未 得 到 及 时 有 效 的 治疗 发 展 而 来 , 伪 膜 扩散 至 悬 歼 重 、 软 
妥 、 咽 后 壁 、 甚 至 口腔 粘膜 。 伪 膜 为 黄色 , 若 混 有 血液 则 呈 
暗黑 色 。 伪 膜 开始 较 薄 , 后 来 变 厚 。 两 侧扁 桃 体 明显 肿 大 。 
因 伪 膜 范围 大 ,毒素 吸收 多 ,全 身 中 毒 症 状 严重 ， 可 有 高 
热 、 面 色 苍白 , 脉 速 而 细 , 多 并 发 心肌 炎 及 周围 神经 麻痹。 
极 重型 则 起 病 急 ,可 由 上 列 各 型 发 展 而 成 ， 也 可 为 原 发 ， 
多 有 链球 菌 混合 感染 。 伪 膜 范围 大 ; 咕 部 高 度 肿胀 ,或 有 
坏死 、 溃 疡 形成 ， 口 腔 有 腐 奥 味 ， 颈 部 及 颌 下 淋巴 结 肿 
大 ， 伴 颈 部 软组织 肿胀 星 “ 牛 颈 " 状 ) 全 身 症状 极为 严重 ， 
患者 可 出 现 显 著 高 热 或 体温 不 升 .烦躁 不 安 、 呼 吸 急促 、 
脉 快 而 弱 、 血 压 下 降 、 心 脏 扩大 、 心 律 失常 等 危重 症状 。 

叭 白 疏 ”大 多 由 咽 白喉 扩散 至 喉 部 所 致 ， 亦 可 为 原 
发 性 .多 见于 1 一 5 岁 小 儿 。 病 初 为 发 热 、 声 音 呆 哑 咳嗽 
呈 犬 喘 样 , 唉 部 有 伪 膜 ,水 肿 和 痉挛 ， 伪 腊 有 时 可 伸展 至 
气管 和 支气管 ,由 于 喉 、 气 管 .支气管 粘膜 上 皮具 有 纤毛 ， 
致 伪 膜 与 粘膜 粘连 不 紧 而 易 脱落 ， 易 引起 呼吸 道 阻塞 症 
状 ,呼吸 时 有 蝉 鸣 音 ,出 现 呼 吸 困难 ,烦躁 不 安 . 层 柴 。 因 
喉 及 气管 对 毒素 吸收 绥 慢 且 吸 收 量 少 ， 故 全 身 中 毒 症状 
较 轻 。 

到 白眉 较 少见 ,患者 多 为 婴 幼 儿 。 单 纯 鼻 前 庭 白 喉 
病变 范围 小 , 伪 膜 可 发 生 于 一 侧 或 双 侧 。 主 要 症状 为 鼻 堵 
塞 ,流出 血性 浆液 性 分 泌 物 ,鼻孔 外 皮肤 发 红 、 糜 烂 及 结 
疾 。 幼 儿 患 者 常 出 现 哺乳 障碍 、 张 口 呼 吸 、 隆 眼 不 安 等 。 
鼻 咽 白喉 不 来 自 原 发 性 鼻 白 喉 ， 几 乎 均 为 咽 白喉 蔓延 所 
致 。 伪 膜 范 围 广 , 毒 血 症 严重 。 

其 他 部 位 的 白喉 ”其 中 以 皮肤 白喉 较 多 ， 以 久 不 傅 
合 的 慢性 溃疡 形式 出 现 , 有 时 覆 有 淡 灰 色 膜 样 渗 出 物 。 眼 
结膜 ,阴道 、 耳 等 部 位 的 白喉 损害 其 为 罕见 ， 且 几乎 都 继 
发 于 咽 部 感染 。 

并 发 症 ”白喉 毒素 可 损伤 人 体 各 组 织 ， 尤 易 侵犯 心 
肌 及 神经 组 织 ， 重 型 及 极 重型 白喉 可 并 发 心肌 炎 或 周围 
神经 炎 。 心 肌 炎 多 发 生 于 病 期 第 2 一 3 周 ,患者 表现 衰弱 、 
苍白 ,烦躁 、 心 率 快 或 慢 、 心 律 不 齐 、 浮 肿 、 肝 肿 大 等 。 心 电 
图 可 见 异常 。 神 经 麻 闻 常 发 生 于 病 期 第 3 一 4 周 ,以 软 胆 


部 位 最 多 见 ， 表 现 为 言语 不 清 ， 由 鼻孔 哈 出 流质 饮食 或 
水 ! 其 次 为 眼 肌 瘫 疾 ， 表 现 为 斜视 , 眼 瞪 下 垂 、 瞳 孔 扩大 
等 8 有 时 可 发 生 面神经 麻痹 ,表现 为 口角 焉 斜 。 

诊断 ”有 与 白喉 病人 接触 史 ， 咽 喉 或 鼻 部 有 不 易 与 
粘膜 下 组 织 分 离 的 伪 膜 ， 伪 膜 涂 片 发 现 白喉 杆 菌 样 细菌 
者 可 初步 作出 诊断 , 若 培 养 出 白喉 杆菌 即 可 确诊 。 荧 光 抗 
血清 检查 亦 能 作出 可 靠 诊 断 。 

治疗 抗 毒素 治疗 有 特效 。 但 抗 毒素 仅 对 病灶 及 血 
循环 中 游离 的 毒素 有 作用 ， 而 对 已 与 组 织 紧密 结合 的 毒 
索 无 效 , 故 早期 足 量 应 用 抗 毒 素 极为 重要 。 抗 菌 药物 可 杀 
灭 或 柳 制 细菌 生长 ,阻止 毒素 的 产生 ,常用 青 每 素 或 红 每 
素 。 急 性 期 病人 应 卧床 休息 ,予以 隔离 有 严重 合并 症 者 
应 予以 相应 的 对 症 治疗 。 

预防 “预防 接种 是 控制 白喉 的 根本 措施 。 按 中 国 免 
疫 程序 ,用 含 白喉 类 毒素 ,百日咳 菌 苗 、 破 伤风 类 毒素 混 
合 制剂 ,于 婴儿 6 月 龄 开始 ,每 4 一 6 周一 次 ,连续 皮下 注 
射 3 次 ,再 于 一 年 后 及 入 学 前 各 加 强 注射 一 次 。 病 人 的 家 
庭 接触 者 可 服用 抗生素 或 用 吸附 精制 白喉 类 毒素 加 强 注 
射 一 次 。 对 病人 应 早期 发 现 , 及 时 治疗 ,并 按 呼 吸 道 传染 
病 隔离 ， 直 至 连续 2 次 咽 拭 子 白喉 杆菌 培养 阴性 或 症状 
消失 30 天 。 带 菌 者 应 给 予 红 霉 素 、 青 每 素 治疗 ,无 效 时 需 
作 扁桃 体 切除 。 ( 吴 样 涛 》 


balling 
白 蛤 (sandfly) ” 双 起 目 白 蛤 科 (Phlebotomidae) 
的 一 种 吸血 昆虫 ,世界 性 分 布 ， 尤 以 热带 和 亚热带 为 多 。 
白 岭 科 共 分 五 属 , 白 蛤 属 , 司 蛤 属 . 异 蛤 属 , 卢 蛤 属 及 斑 崔 
属 , 约 600 余 种 ,前 三 属 在 中 国 均 有 发 现 , 约 35 种 后 两 
属 仅 分 布 于 拉丁 美洲 。 白 岭 传播 人 体 和 动物 等 多 种 疾病 ， 
在 中 国 以 黑 热 病 最 为 重要 。 

形态 成 虫 体 小 , 灰 黄 或 灰 褐色 ,长 1.5~4.6mm, 全 
身 密布 细毛 。 复 眼 大 而 黑 。 翅 狭 呈 桃 叶 状 ,停息 时 两 起 向 
上 伸展 ,与 身体 构成 45"; 腹部 第 一 节 背 板 上 的 毛 丛 均 呈 
竖立 ,第 2~6 节 背 面 依 蛤 科 属 征 有 竖立 毛 或 平 卧 毛 或 竖 
立 平 卧 交错 的 长 毛 ; 腹 部 第 8 一 10 节 转 化 为 外 生殖 器 ,在 
肉 性 为 1 对 尾 突 ,在 雄性 为 构造 复杂 的 外 生殖 器 ,这 在 分 
类 上 很 重要 。 

生活 史 属 完全 变态 昆虫 ,生活 史 分 卵 、 幼 虫 、 晴 和 
成 虫 四 期 。 前 三 期 均 在 土壤 中 度 过 。 孵 小 ,形似 水 雷 , 产 
于 土 表 。 室 内 \、 展 含 . 洞 穴 (尤其 是 野外 大 砂 鼠 的 洞穴 为 
其 瑞生 地 ， 解 出 的 幼虫 喜 择 含有 机 物质 的 潮湿 松 士 中 生 
活 。 幼 虫 小 ,分 四 龄 , 取 土壤 内 腐败 的 有 机 物 ( 死 昆 虫 、 小 
动物 美 便 , 烂 叶 等 ) 为 食 。 师 为 裸 旺 , 尾 端 附 晓 下 的 四 龄 的 
幼虫 皮 , 是 白 蛤 科 晴 的 特征 。 中 华 白 蛤 在 25 土 IC 下 ,完成 
生活 史 需 44 一 50 天 ,平均 47 天 。 通 常 以 四 龄 幼虫 越冬 。 
中 国 多 数 白 蛤 1 年 繁殖 1 一 2 代 。 雄 蛤 仅 吸 哆 植物 汁液 。 
肉 蛤 吸 取 人 和 其 他 动物 的 血液 。 羽 化 后 多 先 交配 后 吸血 ， 
正常 情况 吸血 后 卵 集 才能 发 育 . 仅 吸 糖水 可 以 存活 ,但 不 
能 产 卵 。 少 数 种 类 包括 中 国 黄土 高 原 的 野 栖 性 中 华 白 蛤 


交配 后 不 必 吸 血 可 以 产 卵 ， 这 种 类 型 的 生殖 称 自体 生殖 
或 无 血 生 殖 ,简称 自 殖 。 具 自 殖 的 成 蛤 其 腹腔 内 , 营 积 着 
大 量 奚 肪 体 ,可 痊 代 血 食 促进 饰 巢 发 育 ,待产 多 后 肉 奴 始 
行 吸血 。 

与 亲 痪 的 关系 ”通常 白 蛤 属 吸 得 温 动物 的 血 ， 司 妈 
属 吸 变温 动物 的 血 , 异 妈 属 吸 蝙 如 的 血 , 班 蛤 属 几乎 全 部 
吸 狼 狼 的 血 , 卢 闪 属 食性 广泛 。 此 外 ,不 同 地 区 的 同 种 白 
冷食 性 亦 异 。 中 国平 原 地 区 的 家 栖 性 中 华 白 奴 主 要 吸 人 
及 牛 . 驴 等 的 血 , 不 吸 或 偶 吸 犬 血 ， 西 北山 丘 地 区 的 野 栖 
性 中 华 白 准则 哮 吸 牛 , 驴 、 犬 等 动物 的 血 , 吸 人 血 者 少 。 两 
者 食性 不 同 , 传 病 意义 也 不 同 。 白 奴 屋 伏 夜 显 , 黄 吧 开始 
活动 , 至 午夜 达 高 峰 ， 黎 明 活 动 即 趋 停止 。 家 林 白 蛤 飞翔 
能 力 弱 , 活 动 范 围 不 大 。 白 蛤 成 虫 的 季节 消长 因 地 耐 异 ， 
在 温带 活动 季节 一 般 为 5~9 月 ,是 传播 疾病 和 骚扰 人 最 
关键 的 季节 。 人 被 白 办 叮咬 的 局 部 疤 痒 ,严重 者 引起 全 身 
过 敏 ， 出 现 苯 麻 疹 样 皮疹 ， 时 常 由 于 抓 伴星 现 继 发 性 感 
染 .在 白 奴 季节 中 防止 叮咬 对 保护 人 群 健康 .防止 疾病 伟 
播 具有 重要 意义 。 白 岭 传播 的 疾病 有 ， 

@ 各 种 利 什 盟 氏 原虫 病 。 包 括 黑 热 病 、 皮 肤 利 什 凤 
氏 原虫 病 . 粘 腊 皮 肤 利 什 明 氏 原虫 病 等 中 国 的 黑 热 病 以 
中 华 白 奴 ,长 管 白 擒 . 吴 氏 白 蛤 和 亚历山大 白 奴 为 传播 媒 
介 。 在 华东 华北 ,关中 平原 及 新 疆 南 部 阿 图 什 、 琉 附 三 
角 洲 一 带 ， 人 源 性 黑 热 病 分 别 以 家 栖 性 中 华 白 蛤 和 长 管 
自 蛤 为 传播 媒介 .西北 川北、 辽西、 北京 密云 等 山 丘 地 区 
的 大 源 性 黑 热 病 则 以 野 枉 性 或 近 时 本 的 中 华 白 妈 为 传播 
媒介 .在 新 疆 塔里木 和 内 莹 额济纳 旗 的 荡 漠 地 区 , 黑 热 病 
的 传播 谋 介 是 野 栖 的 吴 氏 白 蛤 。 在 新 疆 克 石 叉 台 山 荒地 
带 的 吐 鲁 吕 煤窑 沟 和 温 宿 等 地 ， 黑 热 病 的 传播 媒介 主要 
是 亚历山大 白 蛤 。 

@ 白 擒 热 。 由 病毒 引起 , 白 蛤 吸 患者 血液 时 将 病毒 
吸入 ， 病 毒 在 白 锥 体内 经 6~9 天 发 育 繁殖 后 具有 传染 
力 。 静 食 白 扒 为 传播 媒介 。 

@ 卡 里 先 氏 病 。 由 杆菌 状 巴尔 通 氏 体 引起 ,病原 体 
侵犯 皮肤 ,可 致 秘鲁 浊 ; 侵 犯 内 脏 ,出 现 恶性 寒热 , 重 者 溶 
血 ,通称 奥 罗 亚 热 .由 疾 肿 户 蛤 传播 ,常见 于 美洲 。 此 外 ， 
白 蛤 还 在 鼠 类 、 晰 蝎 则 传播 某 些 锥 虫 病 、 鼠 利 什 盟 氏 原虫 
病 等 。 

芒 制 ”和 白 零 生活 史 长 ,活动 季节 短 , 飞 憩 能 力 强 ， 活 
动 范围 小 ,这 些 都 有 利于 防 制 。 防 制 措施 可 依 铃 种 习性 因 
地 制 宜 对 家 栖 种 类 ,在 其 活动 季节 开始 之 初 用 省 握 菊 醒 
一 次 性 喷 酒 屋内 墙 面 即 可 奏效 ,在 山 丘 地 区 ,于 白 蛤 活动 
季节 前 1 周 或 季节 开始 时 用 省 握 菊 栈 喷 酒 野外 洞 灾 和 村 
内 着 舍 ,可 使 自然 界 野 栖 中 华 白 蛤 的 密度 显著 下 降 ,控制 
黑 热 病 流行 。 在 芒 并 地 区 结合 垦殖 ,改造 环境 ,可 控制 野 
枉 冷 种 .个 人 防护 为 涂 用 驱 避 剂 及 使 用 细 网 眼 蚊 帐 。 

(能 光华 ) 
baineizhang 
白内障 《cataract) 。 晶状体 部 分 或 全 部 混 泪 的 病 
理 现象 。 因 最 状 体 混 沁 的 部 位 和 混 油 的 程度 不 同 ， 对 视 
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力 的 影响 亦 异 。 分 先天 性 和 后 天 性 两 类 。 新 生 儿 先天 性 
白内障 的 发 病 率 约 为 4 徊 。 新 生 盲 儿 中 30 多 为 白内障 所 
致 。 后 天 性 白内障 以 老年 性 白内障 最 多 见 。50~60 岁 
年 龄 组 的 发 病 率 为 60~70%，70 岁 以 上 的 老人 则 可 达 
80% 以 上 。 白 内 障 的 发 病 率 因 气候 、 纬 度 及 海拔 高 度 而 有 
显著 差异 ,海拔 高 度 对 发 病 的 影响 更 大 。 海 拔高 ,纬度 低 
的 地 区 ,老年 性 白内障 的 发 病 率 显 著 增加 , 且 发 病 年 龄 也 
提前 ,如 中 国 西藏 地 区 老年 性 白内障 的 发 病 率 即 如 此 ,这 
可 能 与 当地 日 光 中 紫外 线 辐射 较 强 有 关 。 中 国 老年 性 白 
内 障 的 发 生年 龄 比 欧美 等 地 约 早 5 一 10 年 。 白 内 障 的 治 
疗 以 手术 为 主 ,在 成 熟 期 行 白内障 摘出 术 。 

先天 性 白内障 多数 在 出 生前 后 即 已 存在 ， 小 部 分 
在 出 生 后 逐渐 形成 , 带 有 先天 遗传 或 发 育 障碍 因素 。 

先天 性 白内障 多 为 遗传 性 疾病 。 有 内 生性 和 外 生性 
两 类 。 内 生性 者 与 胎儿 发 育 障碍 有 关 , 可 有 遗传 性 。 外 生 
性 者 是 母体 或 胎儿 的 全 身 病变 对 晶状体 造成 损害 所 致 ， 
如 母体 在 妊娠 期 前 6 个 月 内 患 有 病毒 感染 如 风疹 、 麻 阁 、 
水 盖 、 流 行 性 肥 腺 类 、 甲 状 旁 腺 功能 不 足 及 营养 不 良 ， 维 
生 素 A 缺乏 钙 质 代谢 异常 等 , 均 可 导致 胎儿 先天 性 白 内 
障 。 多 为 双眼 发 病 ,静止 性 ,少数 在 出 生 后 继续 发 展 。 

先天 性 白内障 分 为 ， 全 白内障 ， 晶状体 呈 弥 漫 性 混 
浊 ! 前 极 白内障 ,混浊 位 置 在 前 毒 中 央 ; 后 极 白内障 , 混 刘 
在 后 囊 中 央 ! 绕 核 性 白内障 ,混浊 围绕 胚胎 核 ， 核 及 皮质 
表层 透明 ,在 晶状体 的 赤道 部 ,可 见 呈 放射 状 的 马鞍 状 攀 
形 混 间 ,名 为 骑 子 。 前 极 及 后 极 白内障 对 视力 影响 小 ， 无 
需 治 疗 。 绕 核 性 白内障 , 散 瞳 后 若 晶体 周边 部 透明 带 较 宽 
者 则 可 行 光学 虹膜 切除 术 。 若 透明 带 较 窄 则 应 作 完全 性 
处 理 , 即 行 白 内 障 搞 出 术 。 

后 天 性 白内障 ”出生 后 因 全 身 疾病 或 局 部 眼病 ， 营 
养 代谢 异常 、 中 毒 、 变 性 及 外 伤 等 原因 所 致 的 晶状体 混 
间 。 最 常见 的 是 老年 性 白内障 。 

老年 性 白内障 ”多 见于 40 岁 以 上 , 且 随 年 龄 增长 而 
增多 。 中 国 北方 的 发 病 率 低 于 南方 。 病 因 与 老年 人 代谢 组 
慢 发 生 退 行 性 病变 有 关 , 也 有 人 认为 与 日 光 长 期 照射 .内 
分 泌 素 乱 .代谢 障碍 等 因素 有 关 。 

按 裂 隙 灯 显 微 镜 下 所 见 初 发 混浊 的 位 置 ， 可 分 为 核 
性 白内障 ( 约 占 20% ) 及 皮质 白内障 ( 约 占 70% ) 两 大 类 ， 
余 为 混合 型 .皮质 型 又 分 为 皮质 周边 型 ( 即 棉 形 白内障 )、 
后 皮质 囊 下 型 (又 名 盘 状 白内障 ) 和 核 周 型 〈 即 老年 点 状 
白内障 ), 后 两 种 较 少见 。 

槐 形 白内障 的 临床 病程 可 分 为 ，@ 初 期 ， 混 岂 开 始 
于 下 方 周 边 部 皮质 , 呈 枢 形 ,尖端 指向 晶状体 中 心 ， 以 后 
在 上 方 及 两 侧 也 出 现 类 似 混 浊 , 此 时 建 孔 区 混浊 不 明显 ， 
病人 视力 可 接近 正常 。 眼 底 镜 检查 在 红色 反光 背景 前 可 
见 车 辐 状 的 黑 影 ! 加 肿胀 期 ， 混 章 继续 扩大 ， 晶 状 体 驯 
胀 , 且 见 水 阶 ,前 房 变 浅 ,少数 有 青光眼 素质 的 病人 可 出 现 
青光眼 发 作 ; @ 成 熟 期 ， 晶 状 体 内 水 分 达到 高 峰 后 开始 
下 降 , 晶 状 体 肿胀 消失 但 混浊 增加 ， 前 房 恢复 正常 深度 。 
此 时 的 视力 仅 能 眼前 数 指 或 见 手动 ， 是 摘出 白内障 最 合 
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适 的 时 期 。 老 年 性 白内障 从 初 
起 到 成 熟 一 般 需要 数 月 至 数 年 
不 等 ; @ 过 热 期 ， 晶 状 体内 水 
分 继续 丢失 ,体积 缩小 , 囊 皮 多 
繁 , 前 房 加 深 , 病程 继续 发 展 ， 
晶状体 纤维 分 解 溶化 而 成 为 麻 
粥 样 乳白 色 液体 ， 发 黄 的 核 便 
沉 到 底部 ， 称 为 莫 尔 加 尼 氏 白 
内 障 。 唱 状 体 悬 韧带 若 发 生 退 
行 性 病变 ,一 旦 外 伤 , 易 发 生 悬 
韧带 断裂 引起 晶状体 脱位 ( 见 
图 )。 偶 见 囊 皮 破 裂 , 春 内 液 流 
出 ， 引 起 晶状体 过 敏 性 葡萄 膜 


炎 或 晶状体 溶解 性 青光眼 。 
老年 性 白内障 初 发 时 视力 
下 降 ， 也 有 以 飞 坟 冯 或 单眼 复 
视 为 早期 症状 者 ， 视 力 障碍 与 
混浊 所 在 的 部 位 及 密度 有 关 ， 过 各 期 白内障 
后 极 部 或 核 混浊 会 较 早 地 影响 。 1 晶状体 于 2 液化 的 
视力 。 皮质 3 下 沉 的 核 


老年 性 白内障 以 手术 治疗 为 主 ， 在 成 熟 期 行 手 术 摘 
出 。 单 眼 白 内 障 术 后 不 易 形 成 双眼 单 视 , 可 配 戴 接 触 眼 锐 
或 行人 工 晶状体 植 入 术 。 在 早期 也 有 人 试用 各 种 药物 (如 
白 内 停 ) 治 疗 , 其 疗效 尚 难 肯定 。 

并 发 性 白内障 ”并 发 于 其 他 眼病 的 白内障 ， 如 葡萄 
膜 炎 、 绝 对 期 青光眼 视网膜 色素 变性 、 高 度 近 视 和 视 网 
膜 脱离 等 。 混 间 由 晶状体 后 部 开始 ， 然 后 累及 整个 品 状 
体 ,治疗 也 需 行 手术 摘出 ,但 效果 不 理想 。 

外 伤 性 白内障 ”多数 于 角膜 穿 通 伤 后 晶状体 事 膜 损 
伤 所 致 。 少 数 严 重 的 眼球 顿挫 伤 也 可 引起 白内障 。 

代谢 性 白内障 因 内 分 说 功能 不 全 所 致 。 如 糖尿 病 
性 白内障 ,见于 青年 糖尿 病人 ,为 双眼 性 ， 初 发 时 在 囊 下 
皮质 见 散在 的 雪 片 状 混 迪 ， 多 迅速 发 展 到 全 晶状体 。 手 
足 搞 所 性 白内障 是 甲状 旁 腺 功能 不 全 引起 低 血 钙 的 结 
果 。 

药物 性 白 内 降 某 种 药物 有 选择 性 地 对 晶状体 发 生 
作用 而 形成 的 白内障 。 如 麦角 碱 ,将 类 ,二 硝 基 酚 , 以 及 长 
期 使 用 皮质 类 固 醇 类 药物 等 。 

放射 性 白内障 能 引起 晶状体 混 测 的 有 XX 射线 .了 射 
线 .Y 射线 .中 于 束 及 部 分 红外 线 等 。 白 内 障 发 展 速度 取 
决 于 放射 线 剂量 照射 时 间 、 间 隔 时 期 等 因素 。 

中 素性 白内障 妻 角 胺 、 氧 丙 唆 可 引起 全 白内障 ;二 
确 基 酚 和 三 硝 基 甲 苦 常 引起 不 完全 的 白内障 。 

(了 标 家 三) 

balxlbao 
白细胞 〈leukocyte) ”一 类 无 色 、 有 核 的 血液 细 
胞 ,旧称 白血球 。 分 为 粒 细胞 . 单 核 细胞 各 杀 马 细胞 三 类 ， 
执行 免疫 功能 .正常 人 安静 时 白细胞 数量 为 4 一 10 x 10?/ 
LL(4 000 一 10 000/mms)， 少 于 4X10/L(4 000/mms) 或 


多 于 10x10?*/L(10 000/mm?) 表 示 过 少 或 过 多 。 其 中 粒 
细胞 占 50~70% ,淋巴 细胞 占 20~30% , 单 核 细胞 占 3 一 
8 。 白 细胞 数值 生理 波动 甚大 ， 可 受 运动 .情绪 ,进餐 的 
影响 ,在 女性 更 受 月 经 和 妊娠 的 影响 。 在 同一 个 人 ,早晨 
白细胞 数值 较 低 ,午后 较 高 白细胞 均 起 源 于 骨 笛 造血 干 
细胞 ,不 同 种 类 的 白细胞 担负 不 同 的 免疫 功能 。 粒 细胞 直 
径 约 12~14hm, 核 旦 分 叶 状 ,中 间 有 细 丝 相连 , 核 分 叶 数 
为 2~5 个 ,多 为 3 一 4 个 。 单 核 细胞 直径 15 一 20km, 是 血 
液 中 最 大 的 细胞 , 核 为 圆 形 或 肾 型 , 胞 浆 呈 灰 蓝 色 。 粒 细 
胞 和 单 核 细胞 胞 浆 内 都 含有 许多 颗粒 , 粒 细胞 颗粒 稍 大 ， 
单 核 细胞 颗粒 细小 ,这 些 颗粒 内 含 氧化 酶 .蛋白 水 解 酶 和 
杀菌 物质 。 粒 细胞 和 单 核 细胞 胞 桨 内 有 复杂 的 微 管 和 微 
丝 系统 ,内 含 肌 动 蛋白 , 肌 纤 蛋白 和 肌 动 结合 蛋白 ， 这 些 
是 粒 细胞 和 单 核 细胞 自主 运动 的 物质 基础 。 粒 细胞 和 单 
核 细 胞 具有 游 走 , 趋 化 ,吞噬 消化 和 杀菌 能 力 ,能 识别 侵 
入 机 体 的 病原 微生物 ,异物 .体内 衰亡 组 织 和 细胞 、 体 内 
发 生 突变 的 畸形 细胞 ， 并 将 其 直接 吞噬 或 由 一 些 免疫 体 
液 因子 (如 抗体 ) 介 导 吞噬 ,然后 消化 予以 清除 ,在 机 体内 
起 着 卫士 和 清道 夫 作 用 。 淋 巴 细 胞 是 最 小 的 血细胞 ,直径 
约 6~8pm, 核 加 形 或 卵 贺 形 ,一 侧 有 凹 痕 。 结 构 致密 。 淋 
巴 细胞 不 是 终 末 细 胞 ， 在 外 来 因素 刺激 下 可 进一步 分 化 
增殖 。 淋 巴 细胞 也 起 源 于 骨髓 造血 干细胞 ,但 其 发 育成 
熟 途径 与 其 他 白细胞 不 同 ,一 部 分 生成 后 随 血 流 到 胸腺 ， 
在 胸腺 激素 作用 下 发 育成 具有 功能 的 了 细胞 〈 占 周围 血 
淋巴 细胞 的 80 一 90 免 ), 另 一 部 分 需 在 骨 得 或 肠 道 淋巴 组 
织 内 发 育成 具有 功能 的 也 细胞 〈 占 血 中 淋巴 细胞 10 一 
20% )。T 和 了 细胞 生成 后 ,又 不 断 在 血液 和 脾 、 淋 巴 组 织 
间 循 环 往复 ,是 机 体重 要 的 免疫 细胞 。 

粒 细胞 胞 浆 内 含有 特殊 的 哮 色 颗粒 ， 可 根据 颗粒 
哮 色 性 的 不 同 分 为 3 种 ,中 性 粒 细胞 , 胞 浆 内 用 赖 特 尔 氏 
染色 可 见 大 量 淡 红 色 或 红 紫 色 的 细小 颗粒 ; 哮 酸 性 粒 细 
胞 , 胞 浆 满 布 棚 大 染 成 鲜红 色 的 哮 酸 性 颗粒 ; 哮 碱 性 粒 细 
胞 , 胞 浆 内 含 大 小 不 等 ,分布 不 均 的 嗜 碱 性 颗粒 。 

生物 化 学 和 代谢 特点 ” 哮 基 腕 蓝 颗粒 从 早 幼 粒 细胞 
阶段 开始 出 现 ,以 后 不 再 生成 。 为 溶 酶 体 ,含有 多 种 酸性 
水 解 酶 ,溶菌 酶 、 茜 过 氧化 物 酶 。 至 中 幼 粒 阶段 粒 细胞 内 
出 现 特异 颗粒 , 即 中 性 , 嗜 酸 和 哮 碱 颗粒 ， 可 据 此 把 粒 细 
胞 分 为 3 种 。 中 性 颗粒 除 含 溶菌 酶 外 还 有 乳 铁 蛋 白 \ 吞 噬 
细胞 素 和 阳离子 蛋白 。 乳 铁 蛋 白 与 细菌 生长 所 需 的 铁 离 
子 有 强大 的 亲和力 ， 可 降低 铁 的 浓度 至 细菌 需要 水 平 以 
下 起 到 抑 菌 和 杀菌 作用 :吞噬 细胞 素 有 广 谱 抗菌 作用 : 阳 
离子 蛋白 有 抗 皮 , 抗 菌 和 抗 组 织 损 伤 作用 。 哺 酸性 颗粒 的 
基质 为 富 含 精 氮 酸 的 碱 性 蛋白 ， 其 内 含有 丹 过 氧化 物 酶 
及 磷脂 梅 D 和 芳 基 硫酸 酯 酶 B, 参 与 抗 过 敏 作 用 。 嗜 碱 性 
颗粒 含有 组 胺 ,过敏 性 慢 反 应 物质 、 哮 酸性 粒 细胞 趋 化 因 
子 A， 这 些 物质 释放 出 后 可 引起 哮喘 、 荨 麻 疼 等 过 敏 症 
状 ,同时 又 能 吸引 嗜 酸性 粒 细胞 。 粒 细胞 的 能 量 主要 来 自 
糖 酵 解 ,正常 情况 下 磅 酸 成 旁 路 仅 供 总 能 量 的 1 一 2 胸 , 当 
吞噬 时 ， 旁 路 代谢 供 能 可 增 至 30% ， 因 粒 细胞 内 线粒体 


少 , 三 数 酸 循环 和 氧化 磷酸 化 供 能 仅 占 少 部 分 。 

生成 和 分 布 ”人 体 粒 细胞 大 部 分 位 于 骨髓 和 血管 外 
组 织 间隙 中 ， 少 数 处 于 血 流 中 。 骨 得 内 中 性 粒 细胞 总 数 
为 13.0 士 5.7Xx10" 个 /kg， 正 常 时 近 成 熟 的 中 性 粒 细胞 
90 多 储存 于 骨 复 , 10% 左右 释放 入 外 围 血 , 称 为 血液 粒 
细胞 总 池 。 其 中 一 半 在 血液 中 自由 循环 ， 称 粒 细胞 循环 
池 。 另 一 半 粘 附 于 毛细 血管 壁 , 称 边缘 地 ,二 者 可 自由 交 
换 ,构成 动态 平衡 . 粒 细胞 从 造血 干细胞 增殖 、 分 化 而 来 ， 
在 成 熟 过 程 中 ， 细 胞 核 核 仁 消失 ,染色 质变 粗 凝 成 块 , 胞 
浆 嗜 碱 性 消失 ， 出 现 特异 颗粒 ， 细 胞 分 裂 能 力 至 晚 幼 粒 
阶段 已 消失 , 骨 复 中 从 原 粒 至 中 幼 粒 可 分 烈 4 一 5 次 ,一 
个 原 粒 细胞 最 终 可 生成 16 个 晚 幼 粒 细胞 从 原 粒 至 成 熟 
粒 细胞 约 需 2 周 ,感染 时 此 周期 可 缩短 。 粒 细胞 在 血循环 
内 仅 停留 约 6 小 时 ， 即 穿 过 血管 壁 进入 组 织 ，1 一 2 天 后 
衰亡 或 被 破坏 ， 少 部 分 可 随 唾 液 . 尿 、 消 化 液 排出 体外 。 

粒 细胞 的 生成 调节 ”干细胞 阶段 调节 见 红细胞 。@D 
集落 刺激 因子 (CSF)。 粒 系 祖 细胞 增殖 和 分 化 需 一 种 或 
几 种 糖 蛋白 类 物质 存在 ， 与 粒 系 细胞 有 关 的 刺激 因子 是 
粒 -巨星 集落 刺激 因子 (GM-CSF)、 粒 -集落 刺激 因子 (G- 
CSF) ,多 系 集落 刺激 因子 (multi-CSF)。 这 些 因子 由 内 皮 
细胞 ,成 纤维 细胞 、 单 核 - 巨 噬 细 胞 产生 ,目前 已 能 提纯 ， 
用 基因 工程 手段 生产 亦 已 成 功 ,并 已 用 于 临床 。 炎 症 能 刺 
激 这 些 因子 的 生成 。 现 已 知 控制 GM-CSF 生成 的 基因 在 
5 号 染色 体 长 避 上 , 长 度 为 2.5 于 碱 基 (Kb)。CSF 除 能 
刺激 祖 细胞 增殖 外 ， 对 骨 短 中 有 分 裂 能 力 的 幼稚 细胞 均 
能 促进 增殖 ,抑制 其 分 化 ,使 细胞 周期 缩短 。 并 促进 成 熟 
细胞 的 杀菌 、 趋 化 性 作用 。@ 促 白细胞 释放 因子 ,一 组 结 
构 不 同 但 都 有 促进 粒 细胞 从 储存 池 释 放 作用 的 蛋白 质 ， 
包括 白细胞 生成 素 G 等 。@@ 粒 - 单 系 造血 的 抑制 因子 。 包 
括 乳 铁 蛋白 ， 存 在 于 粒 细胞 颗粒 中 ， 抑 制 巨 噬 细 胞 产生 
CSF, 抑制 粒 - 单 系 造血 ! 巨 噬 细 胞 释放 的 前 列 腺 素 P, 抑 
制 粒 - 单 系 祖 细胞 ; 乳 铁 蛋 白 由 单 核 - 巨 噬 细 胞 产生 ,抑制 
粒 - 单 系 祖 细胞 增殖 和 分 化 ， 限 制 粒 、 单 核 细胞 生成 ， 粒 
细胞 抑制 素 抑制 幼稚 粒 细胞 合成 DNA 作用 而 延长 细胞 
周期 ,延缓 细胞 分 烈 ,是 一 种 存在 于 粒 细胞 和 血清 内 的 小 
分 子 多 肽 。 

嗜 中 性 柱 细胞 的 功能 哮 中 性 粒 细胞 是 机 体 第 一 线 
最 活跃 的 游 走 性 吞噬 细胞 ,具有 游 走 、 趋 化 、 吞 噬 和 杀菌 
功能 。@ 游 走 性 。 中 性 粒 细胞 能 作 变 形 运动 ,形成 伪 足 ， 
从 毛细 血管 内 皮 细 胞 之 间 钻 出 血管 外 ,在 组 织 中 游 走 ,其 
变形 的 物质 基础 是 胞 浆 内 复杂 的 微 管 、 微 丝 系统 和 三 种 
运动 蛋白 ( 肌 纤 、. 肌 动 和 肌 动 结合 蛋白 )。 细 胞 前 向 运动 时 ， 
三 种 蛋白 质 均 集中 于 细胞 前 面 ， 并 协同 收缩 ， 促 使 伪 足 
形成 。@ 趋 化 性 。 哺 中 性 粒 细胞 由 无 规则 运动 转 为 朝向 
刺激 方向 的 直线 运动 的 过 程 叫 趋 化 -引起 趋 化 的 物质 有 ， 
细菌 产生 的 多 肽 和 脂 类 、 激 活 的 补体 、 激 肽 释放 酶 与 激 
及 ,抗原 -抗体 复合 物 .淋巴 因子 和 组 织 细胞 损伤 后 的 释放 
物 。 回 吞噬 .一 种 原始 的 细胞 功能 ,也 是 基本 防卫 机 制 之 
一 被 吞噬 物 首先 被 调理 素 (常见 者 为 本 G 和 C3 补体 ) 包 
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于 ,然后 被 哮 中 性 粒 细胞 识别 。 哮 中 性 粒 细胞 细胞 膜 表面 
有 许多 I8G 的 Fc 豚 受 体 和 C3 受 体 ， 与 被 吞噬 物 表 面 
的 IgG 和 C3 结合 ,然后 哮 中 性 粒 细胞 伸 出 伪 足 ,完全 包 囊 
住 被 吞噬 物 ， 被 吞噬 物 脱离 细胞 膜 进入 胞 浆 内 形成 吞 莉 
小 泡 , 胞 浆 内 一 些 颗 粒 附着 于 吞噬 小 泡 上 ,溶解 小 泡 膜 后 
颗粒 断裂 排出 过 氧化 物 酶 .酸性 水 解 酶 溶菌 酶 及 阳离子 
蛋白 ,吞噬 细胞 素 等 。 这 些 梅 和 蛋白 质 具有 溶解 .破坏 被 
吞噬 物 作 用 。 哮 中 性 粒 细胞 的 杀菌 机 制 分 氧化 和 非 氧 化 
杀菌 作用 。 和 氧化 杀菌 依赖 过 氧化 氨 - 讽 素 - 苯 过 氧化 物 酶 
系统 ， 分 三 个 步骤 ， 葡 萄 糖分 解 加 强 供应 吞咽 时 所 需 能 
量 。 磷 酸 吡啶 核 背 (NADH、NADPH) 氧 化 梅 活性 增强 ， 
使 NADH、NADPH 与 氧 生成 过 氧化 揽 (H,0,)。 此 外 中 
性 粒 细胞 内 的 D- 氨 基 酸 氧化 酶 催化 细菌 壁 上 的 D- 氨 基 
酸 氧化 生成 H,O,。 依 过 氧化 酶 催化 昌 ;O; 与 氧 、 碘 离子 反 
应 生成 次 毛 酸 和 次 碳酸 ， 这 两 种 物质 与 细菌 细胞 壁 上 酷 
氮 酸 结合 起 到 破坏 细菌 细胞 壁 的 作用 。 非 氧化 杀菌 机 制 
是 吞噬 小 泡 形成 后 泡 内 pH 值 下 降 ， 其 酸化 环境 适宜 杀 
菌 酶 作用 ,溶菌 酶 .蛋白 水 解 酶 .乳酸 铁 、 阳 离子 蛋白 等 都 
有 杀菌 作用 。 

嗜 酸性 柱 细胞 ”基本 无 杀菌 能 力 ， 但 细胞 内 含有 组 
胺 酶 .磷脂 酶 ,破坏 哮 碱 粒 细胞 所 释放 的 活性 物质 ， 起 到 
限制 哮 碱 性 粒 细胞 和 肥大 细胞 在 速 发 性 过 敏 反应 中 的 作 
用 ,同时 参与 对 蠕虫 的 免疫 反应 。 

嗜 诚 性 柱 细胞 ”其 叶 碱 性 颗粒 内 含 组 胺 、 过 敏 性 慢 
反应 物质 、 哮 酸 细胞 趋 化 因子 A。 当 使 机 体 致 敏 的 物质 再 
次 进入 机 体 后 ,与 IgE 结合 成 复合 物 , IgE 的 Fc 段 与 哺 碱 
细胞 表面 相应 受 体 结合 ， 激 活 哮 碱 细胞 使 其 释放 各 种 活 
性 物质 ( 见 哮 大 性 柱 细胞 和 肥大 细胞 )。 

单 核 细胞 骨髓 造血 干细胞 分 化 至 粒 - 单 系 祖 细胞 
后 ,进一步 分 化 为 单 核 系 祖 细胞 ,再 经 过 原单 核 细胞 和 幼 
单 核 细胞 阶段 ,分 化 为 成 熟 单 核 细胞 。 单 核 细胞 一 生成 即 
离开 骨 铺 入 血 ,生成 率 为 7x10*/kg/h。 血 中 的 单 核 细胞 
大 多 贴 附 在 血管 内 皮 细胞 表面 ,小 部 分 参加 循环 单 核 细 
胞 在 血 中 短期 停留 后 很 快 进入 组 织 中 ,发 育成 巨 噬 细 胞 。 
巨 噬 细 胞 体积 大 ,直径 20 一 80hm, 含有 一 个 或 几 个 核 , 胞 
桨 多 ,细胞 器 发 达 。 在 各 浆 膜 腔 、 肺 泡 、 肝 、 脾 、 淋 巴结 、 骨 
髓 、 骨 、 神 经 组 织 等 处 都 含有 丰富 的 巨 哄 细 胞 。 单 核 - 巨 曼 
细胞 功能 是 ,吞噬 和 杀 死 病原 微生物 ;清除 衰亡 组 织 ! 加 
工 和 处 理 抗原 并 呈 递 给 淋巴 细胞 , 介 导 细胞 免疫 ;识别 和 
杀伤 异 已 、 突 变 细胞 ;分 泌 CSF 和 前 列 腺 素 也 ， 调 控 粒 系 
和 巨 噬 系 造血 ,运送 铁 参与 红 系 造血 ;在 创伤 愈合 和 胚胎 
组 织 重建 中 起 作用 。 单 核 细胞 在 骨髓 生成 过 程 中 受 GM- 
CSF、M-CSF 调节 、 组 织 中 巨 吹 细胞 受 人 细胞 分 泌 的 淋巴 
因子 调节 ,包括 巨 叭 细胞 激活 因子 (MAF). 巨 噬 细 胞 游 走 
抑制 因子 和 趋 化 因子 调节 ( 见 单 核 符 哈 细 胞 系统 )。 

淋巴 细胞 淋巴 细胞 具有 与 抗原 起 特异 反应 的 能 
力 , 又 称 免疫 细胞 ， 成 人 淋巴 细胞 总 数 估计 超过 105 个 ， 
总 重量 在 1kg 以 上 , 占 人 体重 1.5%( 见 灯 巴 细胞 )。 

白细胞 抗原 系统 ”血细胞 上 载 有 的 遗传 决定 的 同 种 
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族 中 个 体 间 不 同 的 抗原 称 为 同 种 抗原 ,分 两 大 类 :一 类 为 
所 有 血细胞 所 共有 的 抗原 系统 ,如 A、B 抗原 及 Rh 血型 
系统 的 D.H、M、N 抗原 , 另 一 类 与 红细胞 无 关 , 其 中 最 主 
要 的 是 白细胞 、 血 小 板 所 共有 的 抗原 ,其 抗原 表现 为 多 态 
性 . 称 人 类 白细胞 抗原 系统 (HLA)。 已 确认 其 基因 存在 于 
人 第 6 号 染色 体 长 背 上 ， 在 淋巴 细胞 表面 决定 秘 中 表达 
血清 学 和 化 学 特性 。 基 因 在 染色 体 上 有 5 个 表达 位 点 , 称 
为 HLA-A.B.C.D.DR， 各 位 点 复 等 位 基因 编码 的 同 种 
抗原 有 100 余 个 ,决定 特异 性 的 细胞 表面 结构 ,如 HLA 不 
同 的 细胞 、 组 织 、 器 官 进入 受 体 ， 可 引起 细胞 和 体液 免疫 
反应 ,在 供 体 和 受 者 则 导致 同 种 移植 免疫 排斥 因而 检测 
HLA 是 否 匹 配 和 其 程度 是 器 官 组 织 移植 成 功 与 否 的 决定 
性 条 件 。 目 前 HLA 抗 原 系统 多 应 用 于 研究 临床 上 一 些 自 
身 免疫 病 的 发 生 、 法 医学 上 血缘 亲属 鉴定 及 某 些 肿瘤 如 
淋巴 瘤 的 发 生 , 其 重要 性 便 来 仿 为 人 所 认识 。( 见 主要 组 
织 相 容 性 复合 体 )。 

临床 联系 ”白细胞 增多 又 分 四 中 性 粒 细胞 增 
多 。 常 见于 各 种 细 苗 感染、 组 织 损伤 ,出血 ,肿瘤 ,血液 性 
疾病 如 慢性 粒 细胞 白血病 . 骨 条 纤 维 化 \ 真 性 红细胞 增多 
症 、 溶 血性 贫血 等 。@ 哮 酸性 粒 细胞 增多 。 常 见于 过 敏 
性 疾患 如 哮喘 、 血 管 性 水 肿 、 药 物 过 敏 .寄生 虫 病 等 。 临 床 
常见 一 组 所 谓 特 发 性 哮 酸 细胞 增多 症 ， 往 往 是 由 于 某 些 
过 敏 原 (如 寄生 虫 .环境 异物 真菌 等 ) 引 起 哮 酸 性 粒 细胞 
增多 。 慢 性 粒 细胞 白血病 、 动 脉 炎 也 可 见 叶酸 性 粒 细胞 
增高 。@ 哮 碱 性 粒 细胞 增多 。 见 于 慢 粒 白血病 。@ 淋 巴 
细胞 增多 。 常 见于 急性 病毒 感染 ， 传 染 性 单 核 细胞 增多 
六 ,传染 性 淋巴 细胞 增多 症 ,慢性 感染 如 结核 、 梅毒 、 慢 
性 淋巴 细胞 白血病 。@ 单 核 细胞 增多 。 常 见于 伤 襟 、 痉 
疾 , 单 核 细胞 白血病 、 结 核 等 。 

白细胞 减少 ”常见 粒 细胞 减少 。@ 粒 细胞 生成 障 
碍 。 干 细胞 因 物 理 ,化 学 ,药物 ,生物 等 因素 而 受 损 ,如 放 
射线 . 荚 中 毒 . 氧 等 素 、 病 毒 等 引起 粒 细胞 缺乏 ,或 由 于 造 
传 原因 使 干细胞 造血 不 良 。 另 一 原因 为 干细胞 成 熟 障碍 ， 
如 缺乏 维生素 Bl 叶酸 , 受 某 些 药物 如 芋 妥 英 钠 影响 或 
由 于 先天 原因 导致 幼稚 粒 细胞 不 能 发 育成 熟 即 在 骨 艇 中 
破坏 。 回 粒 细胞 破坏 过 多 。 免 疫 性 ， 血 中 有 针对 粒 细胞 
的 抗体 或 抗原 抗体 复合 物 粘 附 粒 细胞 表面 使 粒 细胞 易 被 
玻 坏 ,如 红斑 狼疮 , 原 发 性 免疫 性 粒 细胞 减少 症 ， 氨 基 比 
林 、 消 炎 痛 等 药物 引起 粒 细胞 减少 。 非 免疫 性 ,重度 感染 
消耗 粒 细胞 过 多 和 脾 机 能 亢进 或 吞噬 细胞 异常 增多 如 恶 
性 组 织 细胞 病 等 。@@ 粒 细胞 分 布 异 常 。 粒 细胞 总 数 未 变 ， 
但 血循环 中 减少 .见于 饥 狐 、 疙 疾 等 。 
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白细胞 介 素 〈interleukins,IL) ”主要 参与 白 细 


胞 间 相 互 作 用 的 一 组 多 肽 类 细胞 因子 ， 在 免疫 系统 中 起 
重要 的 调控 作用 。 免 疫 系统 好 似 组 织 严密 的 社会 ， 其 中 
的 免疫 细胞 是 社会 的 基本 成 员 , 细 胞 之 间 以 复杂 的 “分 子 
语言 "进行 信息 交流 和 相互 作用 。 这 种 分 子 语言 的 基本 词 
汇 包括 开 等 细胞 因子 。IL 通过 结合 于 免疫 细胞 表面 的 
开 受 体 ,对 免疫 细胞 的 活化 ,增殖 、 分 化 和 行使 功能 起 调 
控 作 用 ,在 某 些 条 件 下 ,IL 还 参与 机 体 的 病理 过 程 ,全 的 
研究 将 有 助 于 阐明 分 子 水 平 的 免疫 调节 机 理 ， 有 助 于 一 
些 疾病 的 预防 .诊断 和 治疗 ,特别 是 应 用 开 治疗 肿瘤 、 感 
染 、 自 身 免疫 病 、 免 疫 缺 陷 等 已 收 到 初步 疗效 ， 具 有 非常 
广阔 的 应 用 前 景 。 

1960 年 代 就 发 现 ， 经 抗原 或 分 裂 素 活 化 的 淋巴 
细胞 能 产生 可 溶性 因子 ， 促 进 B 淋 巴 细 胞 的 活化 和 抗体 
产生 。 以 后 这 类 影响 免疫 应 答 的 细胞 因子 不 断 发 现 ， 由 
于 命名 混乱 ， 在 1979 年 第 二 届 淋 巴 因子 国际 会 议 上 将 
其 统一 命名 为 白细胞 介 素 (IL)， 以 阿拉 伯 数 字 表示 不 同 
的 因子 。 这 次 会 议 上 命名 了 蕊 -1\IL-2、IL-3。 以 后 相继 
命名 了 新 的 蕊 , 迄今 已 命名 到 IL-10。 其 中 IL-1 有 2 种 
形式 , 即 IL-le 和 工 -1B, 两 者 结构 各 异 而 功能 相同 。 随 
着 对 开 研究 的 深入 ， 发 现 卫 不仅 介 导 白细胞 间 的 相互 
作用 ,还 参与 其 他 细胞 ,如 造血 细胞 、 血 管内 皮 细 胞 、 纤 维 
母 细胞 ,神经 细胞 等 的 相互 作用 ,因此 白细胞 介 素 一 名 并 
不 能 完全 反映 这 类 细胞 因子 的 作用 范围 。 但 由 于 历史 的 
原因 ,这 一 名 称 已 被 公认 并 广泛 应 用 。 

了 I 多 为 100 个 氨基酸 左右 的 低 分 子 量 蛋 白质 , 多 有 
糖 基 化 。 除 全-5 外 均 为 单 链 结构 , 带 有 链 内 二 硫 链 。 不 
同 代 间 的 氨基 酸 顺 序 差 异 很 大 。 过 去 只 能 从 细胞 体外 
培养 中 提取 有 限 的 卫 进行 结构 和 功能 研究 ,这 样 做 成 本 
高 ， 产 量 低 ， 纯 度 也 不 易 保证 。 随 着 基因 工程 技术 的 进 
展 ,已 对 各 种 开 的 基因 结构 和 蛋白 质 结构 进行 了 精确 分 
析 , 并 成 功 地 制 成 IL-1 一 IL-10 的 基因 工程 产品 (又 称 重 
组 开 ), 从 而 使 工 的 结构 、 功 能 研究 及 临床 实验 研究 进 
入 新 阶段 。 

在 功能 上 , 过 去 认为 是 单一 效应 的 工 ， 实 际 上 都 是 
多 效应 的 。 每 种 开 能 与 多 种 免疫 细胞 相互 作用 ,还 能 与 
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非 免 疫 系统 的 细胞 相互 作用 。 同 时 ,每 种 免疫 细胞 又 可 受 
多 种 江 的 调控 ,不 同 开 之 间 有 协同 或 制约 的 作用 ,由 此 构 
成 错综复杂 的 细胞 因子 网 络 ( 见 图 )。 例 如 , 过 去 认为 IL- 
2 只 是 了 细胞 生长 因子 (TCGF), 现 发 现 它 同时 也 是 B 细 
胞 生长 因子 ,还 能 增强 天 然 杀 伤 细胞 的 功能 ,并 控制 神经 
胶 质 细胞 的 生长 。IL-4 最 初 定名 为 B 细 胞 刺激 因子 -1 
(BSF-1), 现 在 发 现 它 又 是 一 种 强力 的 了 细胞 刺激 剂 , 并 
控制 一 些 造血 细胞 的 分 化 和 增殖 。IL-1 除 作用 于 淋巴 细 
胞 外 ,还 是 表皮 角质 细胞 ,软骨 细胞 、 纤 维 母 细胞 的 刺激 
剂 ,并 抑制 乳癌 细胞 的 生长 。 在 了 细胞 增殖 分 化 和 产生 
抗体 的 过 程 中 ,至 少 有 了 L-1、-2、-4.-5、-6、-7 参与 调节 。 

开 通过 与 细胞 表面 特异 性 的 开 受 体 发 挥 效 应 , 除 少 
数 代 受 体 如 了 IL-1 受 体 属 免疫 球 蛋 白 超 家 族 外 , 多数 蕊 
受 体 属 造 血 因子 受 体 超 家 族 ,这 一 超 家 族 包 括 代 -2 受 体 
的 B 亚 单位 ( 即 P75)、IL-3 受 体 、IL-4 受 体 、IL-6 受 体 、 
I 开 -7 受 体 、 粒 单 集落 刺激 因子 (GM-CSF) 受 体 、 红 细胞 
生成 素 受 体 等 。 它 们 具有 结构 上 的 同 源 性 ， 如 保守 的 半 
胱 氨 酸 残 基 、“WSXWS" 顺 序 、210 氨基 酸 同 源 区 等 ， 因 
此 可 能 由 同一 原始 基因 进化 而 来 。 

开 由 它 的 产生 细胞 分 小生 来 后 , 一 般 只 作用 于 它 周 
的 细胞 或 产生 它 自身 的 细胞 ， 这 就 是 旁 分 泌 或 自分 泌 
作用 方式 ,不 同 于 激素 的 内 分 泌 作用 方式 。 

某 些 疾 病 时 会 出 现 开 的 缺陷 或 异常 ,利用 基因 工程 
制备 的 重组 IL 有 可 能 治疗 这 类 疾病 。 目 前 ， 已 用 重组 
IL-2 进行 大 量 的 临床 试验 ,在 一 些 肿瘤 ,免疫 缺陷 症 、 感 
染 等 疾病 的 治疗 中 收 到 一 定 的 疗效 。 例 如 ， 美 国 食品 和 
药物 管理 局 在 1984 年 批准 应 用 重组 UL-2 和 LAK 细胞 
《淋巴 因子 活化 的 杀伤 细胞 》 治 疗 肿瘤 。LAK 细胞 是 将 
肿瘤 病人 的 外 周 血 淋 巴 细胞 体外 培养 并 加 蕊 -2 刺激 获 
得 的 ， 将 LAK 细胞 输 回 同一 肿瘤 病人 后 ， 可 抑制 肿瘤 
的 生长 和 转移 。 经 进一步 改进 后 ， 应 用 从 病人 身上 切除 
的 肿瘤 组 织 细胞 加 工 -2 在 体外 培养 , 诱导 并 扩 增 出 TIL 
(肿瘤 浸润 的 淋巴 细胞 ), 它 的 杀 肿 瘤 活 性 比 LAK 细胞 强 
100 倍 , 输 回 病人 后 , 可 获得 更 好 的 疗效 。 应 用 重组 世 -~ 
2 治疗 肿瘤 也 有 较 大 的 副作用 ,如 贫血 、 体 液 滩 出、 器官 
功能 障碍 等 。 目 前 一 些 实验 室 正 将 IL-2 与 其 他 细胞 因 
子 或 抗 癌 药 物 配伍 应 用 ,这 样 有 可 能 增加 疗效 ,减少 副 作 
用 . 除 代 -2 以 外 ,用 IL-1 预防 放射 治疗 和 化 学 治疗 造成 
的 骨 黎 抑 制 的 I/I 期 临床 试验 正在 进行 , IL-3 治 疗 骨 
艇 功能 衰竭 和 用 IL-4 进行 肿瘤 免疫 治疗 的 I/I 期 临床 
试验 亦 在 进行 之 中 。 可 以 预测 , IL 作为 一 种 新 型 的 生物 
应 答 调节 剂 (BRM) 将 有 广阔 的 临床 应 用 前 景 。 

( 马 大 龙 ) 
boixuebing 
白血病 leukemia) 。 一 类 常见 的 造血 系统 恶性 
疾病 。 特 点 为 白细胞 及 其 前 身 幼稚 细胞 在 骨 笨 或 其 他 造 
血 组 织 中 弥漫 性 地 异常 增生 ,进而 浸润 人 体 组 织 器 官 , 产 
生 各 种 症状 。 外 周 血液 中 有 白细胞 量 和 质 的 变化 。 发 病 
率 在 中 国 为 每 10 万 人 中 有 3~4 人 ， 占 成 人 恶性 肿瘤 的 
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第 7 位 ,儿童 及 青少年 恶性 肿瘤 的 首位 ,是 对 儿童 和 青 少 
年 健康 和 生命 危害 最 大 的 一 种 恶性 肿瘤 。 病 因 未 明 ， 可 
能 由 多 种 因素 所 致 ,遗传 是 内 在 因素 之 一 ,同一 家 族 中 可 
发 生 多 例 。 一 些 遗 传 性 疾病 ,如 先天 愚 型 〈 唐 氏 综 合 征 ) 
患者 ,发 生 白 血 病 的 机 率 较 一 般 儿童 高 20~30 倍 。 欧 美 
白 种 人 中 慢性 淋巴 细胞 白血病 (CLL) 的 发 生 率 比 有 色 人 
种 高 。 白 血 病 还 与 外 界 因 素 (包括 病毒 ) 有 关 , 1980 年 日 
本 、 美 国 同时 发 现成 人 T- 细 胞 白血病 /淋巴 交 (ATLL) 是 
由 HTLVI 型 RNA 逆转 录 病毒 所 致 。 分 子 生物 学 技术 证 
明 ， 慢 性 粒 细胞 白血病 (CGL) 的 C-abl 痛 基因 位 于 9 号 
染色 体 上 , 早 幼 粒 细胞 白血病 (M,) 的 C-fos 癌 基 因 位 于 
15 号 染色 体 上 ,急性 粒 细胞 白血病 (Ms) 的 C-mos 癌 基 
因 位 于 8 号 染色 体 上 。 这 些 痛 基 因 均 在 染色 体 断 裂 点 处 。 
当 人 恒定 染色 体 易 位 时 ， 包 括 癌 基 因 的 移动 ， 核 萌 酸 编码 
顺序 发 生变 动 ， 使 肿瘤 基因 失控 ,引起 充分 表达 而 致 病 。 
放射 线 亦 能 致 病 , 1945 年 日 本 原子 弹 爆 炸 后 ， 幸 存 者 中 
白血病 的 发 病 率 增高 ,而 且 发 病 率 与 辐射 的 距离 相关 。 化 
学 物质 也 是 致 病因 素 ， 如 长 期 在 无 防护 的 情况 下 与 莱 接 
触 或 用 毛 ( 合 ) 霉 素 药物 均 可 致 病 ， 用 烷 化 剂 治疗 肿瘤 亦 
可 引起 远 期 继 发 性 白血病 。 

类 型 ” 按 病 程 缓急 可 分 成 急性 和 慢性 两 类 。 急 性 者 
多 见于 儿童 和 青少年 ,起 病 急 ,进展 快 ,病程 短 , 若 不 及 时 
治疗 ,在 数 月 至 半年 内 死亡 。 慢 性 者 多 见于 中 老年 ,如 慢 
性 粒 细胞 性 白血病 (CGL) 在 40 一 50 岁 发 病 , 慢性 淋巴 细 
胞 白血病 、 毛 细胞 白血病 (HCL) 则 多 在 60 岁 以 上 ， 起 病 
组 ,进展 慢 ， 病程 在 3~4 年 左右 。 若 按 外 周 血 白细胞 的 
多 少 分 类 ,可 分 为 白 血 性 白血病 和 非 白 血 性 白血病 ,前 者 
白细胞 数 可 高 达 数 十 万 ， 外 周 血 可 见 到 大 量 的 白血病 细 
胞 。 后 者 外 周 血 中 白细胞 数值 在 正常 或 低 于 正常 ， 血 片 
中 较 难 查寻 白血病 细胞 ,做 骨髓 检查 方 能 发 现 。 前 者 见于 
各 类 急 , 慢 性 白血病 ;后 者 见于 少数 急性 白血病 。 若 按 白 
血 病 细胞 形态 分 类 ,有 急 ,慢性 粒 细胞 白血病 ; 急 、 慢 性 淋 
巴 细胞 白血病 ; 急 、 慢 性 粒 单 细胞 白血病 ; 急 、 慢 性 单 核 细 
胞 白血病 ; 效 细胞 、 哮 酸 细胞 、 哮 碱 细胞 及 毛细 胞 白血病 
等 。 还 有 一 些 不 典型 的 白血病 ， 如 ， 遂 遥 型 白血病 和 湖 
糙 异 常 增 生 综 合 征 (MDS) 转 化 成 的 白血病 。 

诊断 与 分 型 1976 年 法 .美英 (FAB) 协作 组 从 形 
态 学 出 发 提出 急性 白血病 的 诊断 与 分 型 法 ， 经 1982 、 
1984 、1985 年 的 修订 , 将 急性 淋巴 细胞 白血病 分 为 
Di、Ds、D: 三 型 。Li 以 小 细胞 为 主 , L, 以 大 细胞 为 主 ，Ls 
以 大 细胞 为 主 且 胞 桨 蓝 染 , 空 泡 明显 呈 蜂 窝 状 。1985 年 
FAB 协作 组 又 将 急性 非 淋巴 细胞 白血病 分 为 七 个 亚 型 。 
分 型 时 ,首先 从 骨 钵 分 类 中 吻 除 有 核 红细胞 ,然后 再 进 一 
步 依 下 列 标准 分 为 七 个 亚 型 。M 型 ,急性 原始 性 粒 细胞 
白血病 , 少 分 化 型 ,原始 细胞 宇 90% ， 其 余 的 为 分 化 的 粒 
细胞 或 单 核 细 胞 。Ms 型 ,急性 原始 粒 细胞 白血病 ， 多 分 
化 型 ， 原 始 细胞 30 一 90% ， 粒 细胞 >10 狗 ， 单 核 细胞 
<20%。M, 型 ， 急 性 早 幼 粒 细胞 白血病 ， 早 幼 粒 细胞 > 
30% ， 常 伴 弥漫 性 血管 内 受 血 (DIC)。M, 型 , 急性 粒 单 
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细胞 白血病 ,原始 细胞 >30% , 单 核 细胞 >20% ， 其 余 的 
为 粒 细胞 。 外 周 血 中 单 核 细胞 绝对 值 >5x10?/L。 如 单 
核 细胞 <5 x10”/L, 则 必须 有 溶菌 酶 含量 的 升 高 ( 比 正常 
人 高 3 倍 ); 或 骨 久 中 单 核 细胞 栈 降 染色 阳性 率 >>20% 。 
MM, 的 变异 型 为 MBO, 哮 酸 细胞 占 1~30% ,其 颗粒 偏 碱 
性 呈 蓝 色 , 并 有 16 号 染色 体 辟 则 倒 位 。Ms 型 ,急性 单 核 
细胞 白血病 , 常 伞 有 组 织 浸润 ,如 牙 很 增生 及 脑 血管 壁 淄 
渔 而 出 血 。Me 型 , 红 白血病 ,原始 粒 细胞 >30 驳 ,有 核 红 
细胞 >50% 。M 型 ， 急 性 巨 核 细胞 白血病 ,原始 巨 核 细 
胞 >>30% ,并 常 伴 有 骨 癸 纤维 化 或 骨 风 硬化 症 。 

此 外 还 有 细胞 化 学 、 免 疫 学 \ 细 胞 遗传 学 相 结 合 的 分 
型 所 谓 MIC 分 型 , 还 有 从 生物 化 学 以 及 免疫 球 蛋白 基因 
重组 等 出 发 的 分 型 方法 。 

临床 表现 ”各 型 有 所 不 同 。 

急性 白血病 ”最 常见 的 症状 为 贫血 出血 和 感染 ,这 
是 由 于 白血病 细胞 的 增生 ,使 骨髓 红细胞 系统 、 巨 核 细胞 
系统 、 粒 细胞 系统 受到 抑制 。 发 病 后 血红 蛋白 迅速 下 降 ， 
同时 出 现 苍白 , 心 怪 , 哮 睡 、 气 短 等 症状 。 自 发 性 的 牙 眼 出 
血 或 鼻骨 .皮肤 青紫 班 和 出 血 点 . 脑 出 血 ， 以 及 妇女 月 经 
过 多 ;Ms 型 患者 ,还 可 有 多 脏 器 的 广泛 出 血 。 发 病 早期 ， 
有 发 热 ， 口 腔 、 咽 、 呼 吸 道 软组织 和 肛 周 的 感染 。 感 染 
源 常 是 自身 内 源 性 肠 道 的 细菌 或 环境 中 的 细菌 ， 常 见 大 
肠 杆菌 、 绿 肪 杆菌 、 金 黄色 葡萄 球菌 .枯草 杆菌 . 克 莱 布 斯 
氏 杆 菌 和 厌 氧 菌 感染 ,还 有 病毒 和 蚕 菌 感 染 ,机 体 抵抗 力 
极度 低下 时 ,可 出 现 卡 里 尼 氏 肺 囊 虫 病 , 肺 巨细 胞 病毒 感 


“ 染 。 白 血 病 细胞 在 脏 器 浸润 ,表现 轻 至 中 度 的 肝 、 脾 、 麻 


巴结 肿 大 ,胸骨 压痛 ， 骨 骼 痛 ， 在 急性 淋巴 细胞 白血病 
(ALL) 多 见 。 眼 眶 或 其 他 骨骼 软组织 部 分 可 出 现 名 为 绿 
色 瘤 的 包 块 ,多 见于 M, 和 Ms 型 病人 。 牙 眼 肿 胀 和 增生 ， 
多 见于 M,、Ms 型 病人 。 有 脑膜 浸润 或 脑 实质 浸润 的 中 
枢 神 经 系统 白血病 ,多 见于 ALL, 表现 为 头痛 、 喷射 样 哎 
吐 、 视 力 模糊 及 复 视 ， 眼 底 检 查 有 视 乳 头 水 肿 。 男 孩 串 
ALL 易 发 现 纵隔 肿块 及 军 丸 浸润。 成 人 患 ATLL 可 有 
周身 淋巴 结 肿 大 。 

实验 室 检查 ， 严 重 贫血 时 ， 血 红 蛋 白 可 在 50g/L 以 
下 。 为 正常 色素 、 正 常 细胞 性 贫血 。 白 细胞 高 达 数 万 或 
几 十 万 。 少 数 病 例 在 正常 范围 或 低 于 正常 值 。 血 小 板 明 
显 降低 至 数 万 或 数 干 。 血 涂 片 示 典 型 的 一 定数 量 的 原始 
细胞 。 骨 香 涂 片 检查 ,可 见 骨 租 增 生活 跃 , 原 始 细胞 明显 
增生 ,可 达 60~80% ,在 Mi、M,、M,、M,、Ms 型 ， 可 见 白 
血 病 细胞 胞 浆 中 有 散在 或 束 状 的 棒状 小 体 奥 尔 氏 小 体 ， 
而 在 ALL 则 无 ,以 此 可 鉴别 。 粒 、 红 系统 , 巨 核 细 胞 系统 
均 受 抑制 。 特 殊 检查 ， 在 Ms 出 现 DIC 时 ,实验 室 亦 可 
得 到 证 实 。 中 枢 神 经 系统 白血病 , 常 有 颅 压 升 高 . 脑 冰 液 
中 蛋白 增多 ， 并 可 找到 白血病 细胞 。 在 ATLL 还 有 高 钙 
血 症 ,尿酸 增高 , 肝 、 肾 功能 受 损 , 以 及 电解 质 的 紊乱 ，X 
射线 检查 有 溶 骨 改变 .在 儿童 ALL, 有 时 可 见 纵隔 包 块 ， 
可 能 为 淋巴 结 肿 大 或 胸腺 增 大 ， 肺 部 可 有 炎症 改变 或 白 
细胞 浸润 阴影 。 


慢性 粒 细 胞 白血病 (CGL) 血红 蛋白 可 以 中 等 程度 
减少 到 80~~100g/L， 白 细胞 可 增高 达 数 万 ,血小板 增 
多 。 血 涂 片 可 见 各 个 阶段 的 粒 系统 细胞 ,叶酸 、 哮 碱 细胞 
增多 。 特 殊 检查 ， 骨 丹 中 90% 以 上 可 发 现 ph' 染色 体 ， 
并 可 见 9 号 和 22 号 染色 体 长 熙 的 易 位 。 中 性 分 叶 核 粒 
细胞 碱 性 磷酸 酶 染色 ,阳性 率 降低 到 近 于 和 直 。 

常见 的 慢 粒 急 变 有 原 淋 变 和 原 粒 变 ， 原 始 细胞 危 象 
和 骨髓 纤维 化 。 此 时 病人 先 出 现 无 原因 的 高 热 , 骨 痛 、 贫 
血 加 重 ,血小板 减 少 或 增多 , 脾 迅 速 增 大 ， 血 液 及 骨 笨 中 
原始 细胞 增多 。 当 骨 笨 中 原始 细胞 超过 30 锡 时 即 可 诊 
断 。 而 染色 体 的 变化 ， 双 ph', 等 熙 17 号 染色 体 .第 8 号 
染色 体 三 体 性 等 改变 ， 这 种 表现 往往 早 于 临床 血 和 骨 复 
象 的 改变 。 

慢性 淋巴 细胞 白血病 CLL ”多 为 B- 细 胞 恶性 疾病 , 
T- 细 胞 者 只 占 1 一 5 多 ,淋巴 结 及 肝 、 脾 肿 大 突出 , 有 时 可 
见 泪腺 、 颌 下 腺 \ 唾 液 腺 及 多 种 腺 体 的 肿 大 ， 即 所 谓 米 库 
利 奇 氏 综合 征 。1981 年 比 内 近亲 巴结 \ 肝 、 脾 侵犯 区 域 多 
少将 本 病 分 期 。 头 颈 部 包括 鼻 咽 部 的 淋巴 组 织 为 一 个 区 
域 ;两 腋 淋巴 结 为 一 个 区 域 ; 脾 、 肝 各 为 一 个 区 域 , 按 病变 
侵犯 区 域 和 血 象 变化 分 为 A、B、C 等 三 期 。 实 验 室 检查 ， 
白细胞 可 高 达 数 万 ,小 淋巴 细胞 的 绝对 值 > 15 000, 骨 得 
中 成 熟 小 淋巴 细胞 鼎 40 驳 以 上 。 

毛细 胞 白血病 ” 属 B- 细 胞 白血病 , 占 成 人 白血病 的 
2%， 少 见 。 与 慢性 淋巴 细胞 白血病 的 不 同 之 处 为 巨 脾 ， 
肝 可 以 轻 度 或 中 度 肿 大 ,而 周身 淋巴 结 并 不 大 。 实 验 室 检 
查 可 见 全 血细胞 减少 。 血 涂 片 可 见 到 细胞 边缘 不 规整 ; 
相差 显微镜 下 可 见 活 细胞 边缘 有 长 毛 状 突起 。 在 电镜 下 
观察 ,其 特征 更 明显 。 

监 别 诊断 ”应 与 以 下 疾病 加 以 鉴别 : 

再 生 降 研 性 贷 血 〈AA) 非 白 血 性 白血病 的 血 象 表 
现 为 全 血细胞 减少 ， 外 周 血 涂 片 中 亦 难 找到 白血病 细 
胞 ,临床 表现 为 发 热 , 出 血 .贫血 , 酷似 AA。 但 通过 骨 复 
检查 则 不 难 鉴别 ,AA 的 骨 昼 多 部 位 增生 低下 , 而 非 白 血 
性 白血病 的 骨髓 象 则 增生 明显 活跃 ， 有 大 量 的 原始 和 幼 
和 雅 细胞 。 

。 传染 性 单 核 细 胞 增多 症 ” 要 与 急性 单 核 细胞 白血病 
相 鉴 别 。 临 床上 均 可 见 发 热 ,扁桃 体 、 肝 、 脾 淋巴 结 肿 大 。 
前 者 外 周 血 中 可 见 到 较 多 的 异常 淋巴 细胞 ， 形 似 幼稚 单 
" 核 细 胞 或 淋巴 样 细胞 ( 唐 尼 氏 细 胞 ) ， 血 清 哮 异 性 凝集 试 
验 的 抗体 滴 度 有 动态 升 高 ,而 骨髓 象 正 常 ,感染 期 过 后 能 
完全 恢复 正常 。 而 后 者 预后 不 良 。 

类 白血病 反应 ”为 全 身 性 感染 而 致 的 血液 改变 ， 白 
细胞 可 高 达 数 万 ,甚至 数 十 万 ,有 时 可 出 现 幼稚 细胞 ， 然 
骨髓 象 检查 正常 。 需 与 慢性 粒 细胞 白血病 鉴别 。 前 者 通 
过 积极 控制 感染 ,临床 及 血 象 均 可 完全 恢复 正常 哺 中 性 
分 叶 核 的 碱 性 磷酸 酶 积分 亦 可 由 高 水 平 恢复 至 正常 范 
围 。 而 慢性 粒 细胞 白血病 则 预后 不 同 ， 可 表现 为 异常 骨 
彤 象 , 且 嘻 中 性 分 叶 核 的 碱 性 磷酸 酶 积分 极 低 , 近 于 圭 。 

治疗 ”有 常规 化 学 治疗 和 骨 熏 移植 。 常 规 化 学 治疗 


即 联合 化 学 治疗 。 骨 得 移植 又 分 异 基因 和 自体 肯 复 移植 
两 大 类 。 

联合 化 疗 多 用 3 种 或 3 种 以 上 的 药物 组 合 应 用 于 
急性 白血病 ， 较 强烈 的 大 剂量 或 中 等 剂量 化 疗 分 3 个 阶 
段 进行 ,第 一 阶段 是 诱导 缓解 ， 即 开始 用 药 至 完全 缓解 ， 
历时 一 般 4 一 6 周 ,以 后 为 巩固 阶段 ,用 原 方案 巩固 1 一 2 
个 疗程 ;然后 进入 维持 治疗 阶段 ,此 时 可 采用 几 种 化 疗 药 
物 单一 序 贯 治疗 ,然后 再 用 联合 化 疗 定 期 强化 ,逐渐 延长 
强化 期 。 如 期 循环 持续 3 年 。 

急性 粒 细胞 白血病 在 中 国 常用 HOA(G)P 的 联合 方 
案 治疗 (H， 高 三 尖 杉 柄 碱 ，D， 长 春 新 碱 ，A， 阿 糖 胞 
萌 , G: 6- 鸟 便 厌 吟 , P: 泼 尼 松 )， 成 人 有 60~80% 的 完 
全 缓解 率 (CR)， 但 长 生存 期 在 3 年 以 上 者 仅 10 一 15% 。 
英国 有 用 强烈 DAT 方案 (D, 和 柔 红 每 素 ,A: 阿 术 胞 苟 ，T; 
6- 乌 便 嘎 叭 ) 者 ,在 9 个 月 内 用 6 个 疗程 。 在 第 三 、 第 
五 两 个 疗程 应 用 MAZE 联 合 方案 (MA: 甲 苯胺 叫 啶 ,Z:5- 
氮 杂 胞 喀 啶 核 苷 , E， 足 叶 乙 不 )。 亦 有 人 用 米 妥 意 本 (总 
环 族 衍生 物 ， 对 心肌 毒性 小 ,对 白细胞 .血小板 的 减少 作 
用 比 其 他 草 环 族 缓和 )。 

急性 淋巴 细胞 白血病 的 成 人 用 VP 方案 (V， 长 春 新 
碱 ,P， 该 尼 松 ) ,缓解 率 达 46~66% , 若 加 用 柔 红 短 素 或 
左旋 天 门 冬 酰胺 酶 可 提高 缓解 率 达 70 一 80% 。 有 人 用 大 
剂量 泼 尼 松 (350mg/m?) 与 柔 红 移 素 、 长 春 新 碱 及 小 剂 
量 氨 甲 号 叭 (2mg/m?) 联 合 ,CR 达 80% ， 中 数 生存 期 19 
个 月 。 

,老年 人 急性 白血病 和 低 原始 细胞 白血病 ， 不 宜 用 强 
烈 的 联合 化 疗 ， 可 采用 小 剂量 阿 糖 胞 他 或 小 剂量 高 三 尖 
杉 酯 碱 ,起 诱导 分 化 及 杀伤 作用 ,使 原始 细胞 成 热 和 减少 
而 达到 缓解 。 

烷 化 剂 如 马 利 兰 对 慢性 粒 细胞 白血病 疗效 较 好 ， 可 
使 骨髓 中 粒 细胞 受 抑 制 ， 总 体 细胞 减少 ， 肝 、 脾 缩小 ,组 
解 症状 。 若 白细胞 显著 增高 ,可 加 用 6- 统 基 嘿 叭 或 6- 鸟 
便 厌 吟 ， 使 白细胞 迅速 下 降 。 别 味 吟 醇 口 服 可 防止 大 量 
白细胞 破坏 时 产生 的 血尿 酸 增多 症 。 靛 玉 红 为 中 药 表 售 
提取 物 ,有 降低 白细胞 和 缩 脾 缓解 症状 的 功能 , 可 与 马 利 
兰 交 蔡 使 用 ,以 减轻 长 期 服用 马 利 兰 所 引起 的 副作用 。 但 
药物 治疗 不 能 根治 。 

慢性 淋巴 细胞 白血病 的 治疗 尚 在 探讨 中 。 可 用 瘤 可 
宁 、 泼 尼 松 、 脾 区 照射 ， 若 治疗 效果 不 理想 可 考虑 用 
CCVMP 联合 方案 治疗 (C， 环 磅 酰胺 ，C， 环 已 亚 硝 脲 ， 
V， 长 春 新 碱 , M， 米尔 法 兰 即 莱 再 氨 酸 所 草 ，P， 泌 尼 
松 )。 预 防 感染 可 用 Y- 球 蛋白 ， 预防 高 尿酸 血 症 可 用 别 
唾 哈 醇 ， 出 现 自身 免疫 性 溶血 性 贫血 可 用 小 尼 松 治疗 及 
腑 切除 治疗 。 

” 示 桂 移植 ”急性 白血病 的 年 轻 患者 ， 若 有 人 类 白 细 
胞 抗原 (HLA) 相 匹 配 的 兄弟 姐妹 供 得 者 ， 年 龄 <30 岁 
(不 得 超过 45 岁 ) ,经 第 一 次 CR 后 ， 可 做 异 基因 骨 备 移 
植 ; 若 无 HLA 匹配 的 供血 者 ,可 行 自体 骨 往 移植 ,年 龄 可 
放宽 至 55 岁 。 有 50~60% 可 无 病 长 期 存活 3 年 ， 有 的 
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已 达 5 年 以 上 。 慢 性 粒 细胞 白血病 在 慢性 期 施用 异 基因 
骨 矿 移植 是 最 有 效 的 治疗 方法 ,可 根除 ph’ 造血 干细胞 。 


参考 书目 
D. J. Weatherall et al., Textbook of Medicine, 2nd ed 
Medical Publications, New York, Oxford, 1987. 


《 修 度 华 ) 
balfenwelshu 


百 分 位 数 〈percentile) 统计 学 中 把 一 组 按 大 
小 排序 的 数据 分 为 100 等 分 后 ,每 一 分 点 处 的 数据 ,每 等 
分 中 含 1% 的 观测 数据 ,第 * 百 分 位 数 Pe 把 全 部 观测 数 
据 分 为 两 部 分 ;有 zx 多 的 观测 数据 比 它 小 ,有 100 一 z) 多 
的 观测 数据 比 它 大 。 如 果 某 样 本 有 10 000 个 观测 数据 ， 
那么 对 于 第 5 百 分 位 数 Ps 就 有 10 000 x5 锡 一 500 个 观 
测 数据 小 于 Ps， 有 10 000 x 95% 一 9 500 个 观测 数据 大 
于 Ps。 中 位 数 ( 见 平 均 数 ) 就 是 第 50 百 分 位 数 Po。 四 分 
位 数 ( 即 按 大 小 排列 数据 中 四 等 分 处 的 数据 ) 即 Pss、Pso、 
Pr。 正如 中 位 数 表示 分 布 的 中 心 位 置 的 数据 ， 其 他 百 分 
位 数 同样 表示 分 布 的 不 同位 置 的 数据 。 描 述 一 组 观测 数 
据 ,中 心 位 置 的 数据 固然 重要 ,但 如 果 能 与 其 他 位 置 的 数 
据 (如 某 几 个 百 分 位 数 ) 相 结合 ,就 能 更 加 全 面 。 当 观测 数 
据 很 多 时 , 百 分 位 数 的 数值 相当 稳定 ,即使 是 两 端的 百 分 
位 数 也 比较 稳定 。 但 当 观 测 数据 不 多 时 ， 两 端 百 分 位 数 
易 受 个 别 极端 数据 的 影响 ,数值 不 够 稳定 ,此 时 应 用 百 分 
位 数 意义 不 大 。 

同一 组 观测 数据 中 某 两 个 百 分 位 数 的 差 称 为 百 分 位 
数 间距 ， 它 说 明 有 百分数 为 这 两 个 百分数 差 的 观测 数据 
的 变异 程度 。 例 如 在 对 某 地 8 岁 男孩 身高 的 统计 中 Ps 一 
122.29cm,Pw 一 137.00cm， 则 间距 Pu 一 Ps 一 14.7lcmy 
说 明 有 90% 的 男孩 身高 处 在 122.29 与 137.00cm 之 间 ， 
它们 的 变异 度 为 14.71cm。 因 此 百 分 位 数 间距 也 可 作为 
描述 数据 分 布 离散 程度 的 指标 。 

百 分 位 数 和 百 分 位 数 间距 在 医学 上 有 广泛 的 应 用 ， 
如 用 以 确定 临床 检验 指标 、 身 体 发 育 指标 的 正常 值 范围 


等 ( 沈 安 ) 
bairlke 
百日咳 (pertusis, whooping cough) ”百日咳 


杆菌 (百日咳 博 尔 代 氏 菌 ) 引 起 的 急性 呼吸 道 传染 病 。 主 
要 表现 阵 发 性 痉挛 性 咳嗽 ， 咳 喇 末 有 鸡 鸣 或 磊 样 的 豚 
气 吼声 。 一 般 病程 长 达 2 一 3 个 月 , 故 得 名 。 俗 称 “ 鸡 咳 "、 
“ 息 注 咳 "。 新 生 儿 及 婴 幼 儿 患 者 易 发 生 室 息 危及 生命 . 死 
亡 病例 中 40%% 为 5 个 月 以 内 的 婴 幼 儿 。 根据 接触 史 及 典 
型 的 痉 咳 表现 ,可 作出 诊断 。 及 早 应 用 抗生素 治疗 ,一 般 
预后 良好 。 本 病 遍及 世界 各 地 ,一 般 呈 散发 状 ,在 儿童 集 
体 机 构 中 可 发 生 流行 。 全 年 均 可 发 病 ,以 冬 春 季节 为 多 ， 
可 延至 春 末 夏 初 ,甚至 高 峰 在 6、7、8 三 个 月 份 据 中 国 的 
北京 ` 上 海地 区 统计 ,以 5 一 7 月 发 病 率 最 高 ,病人 及 无 症 
状 带菌 者 是 传染 源 , 从 潜伏 期 到 第 6 周 都 有 传染 性 ,通过 
飞 沫 传播 。 人 群 对 本 病 普 这 易 感 ， 约 2/3 的 病例 是 7 岁 
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以 下 小 儿 ， 尤 以 5 岁 以 下 者 多 。 据 中 国 上 海 医科 大 学 儿 
科 医 院 统计 资料 ，1981 一 1984 年 742 例 患 者 中 ,1 一 5 岁 
(尤其 1~2 岁 ) 最 多 。 因 婴 幼 儿 从 母体 得 到 的 特异 性 抗 
体 极 少 ,最 为 易 感 。 成 人 百日咳 有 增多 趋势 ,可 占 流行 时 
总 病例 的 10.2% ,一 般 病 后 可 持久 免疫 。 

病原 学 ”百日咳 博 尔 代 氏 菌 属 假 单 胞 菌 科 是 革 兰 氏 
染色 阴性 短小 杆菌 ,无 动力 ,有 吐血 性 ， 在 含 新 鲜血 的 培 
养 基 上 才能 生长 。 离 开 人 体 后 生存 能 力 很 弱 ， 室 温 下 仅 
能 生存 2 小 时 ,对 日 光 . 热 ,化 学 消毒 药 均 敏感 . 它 产生 的 
细菌 毒素 是 致 病 的 重要 因素 。 

临床 表现 百日咳 杆菌 从 易 感 者 的 呼吸 道 侵 入 ， 约 
经 1~3 周 的 潜伏 期 (一 般 7 一 10 天 ) 后 出 现 症状 ,病程 分 
三 期 ,但 无 明显 界限 。@ 卡 他 期 ,一 般 为 1 一 2 周 ,开始 有 
类 似 感冒 的 症状 。 轻 咳 , 流 涕 、 低热 。3 天 左右 后 症状 减 
轻 , 唯 咳嗽 加 重 ,渐渐 转变 成 阵 发 性 痉挛 性 咳嗽 。@ 痉 咳 
期 ， 阵 发 性 痉挛 性 咳嗽 是 本 期 特点 。 由 于 百日咳 杆菌 粘 
附 在 呼吸 道上 皮 细胞 上 繁殖 并 产生 毒素 ， 一 方面 引起 支 
气管 粘膜 广泛 炎症 ,使 粘液 分 泌 增多 , 另 一 方面 致 上 皮 细 
胞 纤毛 麻痹 ,抑制 正常 摆动 功能 ,影响 粘液 的 排除 。 粘 液 
持续 刺激 支气管 粘膜 感觉 神经 末梢 ， 反 射 性 引起 剧烈 的 
连续 性 咳嗽 。 也 有 人 认为 痉 咳 是 咳嗽 中 枢 对 百日咳 杆菌 
过 敏 所 致 。 痉 咳 发 生 时 ， 先 是 频繁 短促 的 咳嗽 十 多 声 以 
至 数 十 声 ,患者 处 于 呼 气 状态 , 随 之 是 一 次 深长 吸 气 ， 但 
此 时 号 部 仍 是 痉挛 状态 ， 气 流通 过 紧张 狭窄 的 声 门 发 出 
一 种 高 调 的 吼声 ， 如 鸡 鸣 或 大 嘱 样 。 如 此 反复 上 述 咳嗽 
过 程 ,直至 把 呼吸 道 积 育 的 粘 妆 咏 出 为 止 。 由 于 剧 咳 , 可 
致 哎 吐 、 大 小 便 失 禁 、 面 红 耳 杰 . 口 唇 发 绀 、 张 口 伸 舌 。 剧 
咳 可 致 上 腕 静脉 回流 受阻 ,出 现 颜 面 \ 眼 瞪 浮肿 ， 重 者 鼻 
粘膜 、 眼 结膜 出 血 ,咯血 ， 甚 至 颅 内 出 血 。 痉 咳 发 作 无 先 
兆 ,任何 刺激 都 可 诱发 。 若 无 继 发 感染 ， 一 般 体 温 正常 ， 
肺 部 无 阳性 体征 ， 或 有 不 固定 的 哪 音 。 新 生 儿 及 6 个 月 
以 内 婴儿 多 无 痉 咳 及 特殊 珊 声 ,而 是 阵 发 屏 气 、 繁 红 、 易 
惊 辜 、 室 息 而 死亡 。 成 人 患者 多 数 有 典型 症状 ,但 也 可 能 
仅 有 几 周 干咳 ,大 多 仍 坚 持 工 作 , 并 作为 传染 源 ， 对 此 应 
予 重视 。 痉 咳 期 长 短 与 治疗 的 迟早 ,病情 轻重 有 关 , 短 者 
数 天 ,长 者 可 达 2 月 ,一 般 为 2~6 周 。@ 恢 复 期 , 冯 咳 减 
轻 ,停止 , 鸡 鸣 样 吸 气 声 消失 ,着 无 并 发 症 ， 约 经 2~3 周 
即 愈 。 

支气管 肺炎 是 常见 的 并 发 症 ， 多 发 生 在 痉 咳 期 ， 表 
现 为 体温 升 高 , 痉 咳 不 典型 ,呼吸 困难 , 肺 部 出 现 电 音 。 由 
于 脑 组 织 缺 氧 .充血 、 脑 细胞 变性 以 及 细菌 毒素 的 作用 ， 
还 可 并 发 百日咳 脑病 ,患者 意识 障碍 、 惊 腻 ， 但 脑 消 液 无 
变化 。 

诊断 ”根据 接触 史 及 症状 可 作出 临床 诊断 ， 而 病原 
学 诊断 有 待 于 及 时 作 痰 细菌 培养 。 此 外 ， 特 异性 血清 学 
检查 、 双 份 血清 凝集 试验 及 补体 结合 试验 , 若 抗体 效 价 递 
升 也 有 助 于 确诊 。 

治疗 除 一 般 支 持 疗法 外 ,要 注意 保持 环境 安静 、 
空气 新 鲜 ， 以 减少 痉 咳 发 生 的 诱因 。 对 婴 幼儿 要 注意 吸 


丫 , 以 防 室 息 。 及 早 应 用 抗生素 治疗 ,可 降低 传染 性 、 减 
轻 症状 及 缩短 病程 。 一 般 可 采用 红 每 素 、 氧 每 素 .氨基 熙 
青霉素 、 卡 那 霉 素 以 及 复方 磺 胶 甲 基 异 咀 唑 复方 新 诺 
明 )。 重 症 患者 应 短期 应 用 皮质 激素 。 若 有 并 发 症 ,应 作 
相应 处 理 。 

预防 ”应 及 时 发 现 和 隔离 病人 , 一 般 起 病 后 隔离 40 
天 ,或 总 咳 开 始 后 30 天 。 患 者 的 羔 、 口 鼻 分 泌 物 要 进行 
消毒 处 理 。 要 保护 易 感 者 ,进行 预防 接种 。 注 射 白喉 类 毒 
素 ,百日咳 菌 苗 、 破 伤风 类 毒素 三 联 疫苗 已 列 入 常规 预防 
接种 计划 之 中 。 对 于 幼 婴 儿 及 体 弱 的 接触 者 ， 可 给 予 百 
日 咳 多 价 免 疫 球 蛋白 作 被 动 免 疫 ， 还 可 用 红 警 素 作 药物 
预防 。 《 洪 迈 尔 ) 


balxuezheng 
败血症 〈septicemia) “病原 微生物 自 伤口 或 体 
内 感染 病灶 侵入 血液 引起 的 急性 全 身 性 感染 。 临 床 表现 
主要 为 寒战 .高 热 关 节 痛 .皮疹 、 肝 脾 肿 大 ， 部 分 患者 还 
可 出 现 烦躁、 四 肢 厥 冷 及 紫绀 、 脉 细 速 .呼吸 增 快 .血压 下 
降 等 。 病 死 率 可 达 30~50% ,尤其 是 老人 、 儿 童 、 有 慢性 
病 或 免疫 功能 低下 者 、 治 疗 不 及 时 及 有 并 发 症 者 ,预后 更 
为 恶劣 。 伴 有 多 发 性 脓肿 者 称 脓 毒 血 症 ， 若 细菌 仅 短暂 
侵入 血 流 则 称 为 菌 血 症 。 

细菌 侵入 人 体 后 是 否 引起 败血症 ,与 人 的 防御 、 免 疫 
功能 ， 细 菌 的 毒 力 及 数量 有 关 。 完 整 的 皮肤 和 粘膜 是 防 
止 细菌 侵入 人 体 的 天 然 屏 障 ， 破 损 后 细菌 易于 从 此 处 侵 
入 体内 ， 挤 压 皮肤 炎症 部 位 或 脓肿 时 细菌 侵入 的 可 能 性 
更 大 。 严 重 烧 伤 时 ,创面 为 细菌 敞开 门户 ,皮肤 坏死 、 血 
桨 渗 出 又 为 细菌 繁殖 提供 了 良好 环境 ， 故 极 易 发 生 败 血 
症 , 尿 路 胆道 骨 肠 道 .呼吸 道 粘膜 受 破坏 后 ， 若 同时 有 
内 容 物 积 潜 ,压力 增高 ,细菌 更 易 进入 血 中 ,保留 导 尿 管 、 
静脉 等 血管 内 留置 导管 人工 辅 助 呼吸 时 插 管 等 ,也 使 细 
菌 易于 侵入 。 人 体 免疫 功能 正常 时 ， 进 入 血 中 的 细菌 迅 
速 被 血 中 防御 细胞 如 单 核 细胞 , 哮 中 性 粒 细胞 等 所 清除 ， 
而 患 肝 艳 变 、 边 尿 病 、 血 液 病 、 结 十 组 织 病 等 慢性 病 者 ， 
可 因 代谢 素 乱 ,体液 免疫 及 细胞 免疫 功能 减低 , 易 招致 改 
血 症 发 生 ! 各 种 免疫 抑制 药物 的 使 用 放射 治疗 亦 是 导致 
败血症 发 病 率 高 的 原因 。 广 谱 抗 菌 药物 使 用 后 ， 对 药物 
敏感 的 细菌 虽 被 抑制 或 杀 灭 ,而 一 些 耐 药 菌 乘机 繁殖 , 亦 
可 酿 成 败血症 。 

病原 学 ”各 种 细菌 均 可 作为 败血症 的 病原 菌 ， 由 于 
抗菌 药物 .免疫 抑制 药物 的 广泛 使 用 , 致 病菌 种 也 有 所 改 
变 ,1950 年 代 前 , 以 溶血 性 链球 菌 、 肺 炎 球 菌 为 多 见 ， 目 
前 导致 改 血 症 的 主要 致 病菌 是 金黄 色 葡 荀 球菌 和 大 局 杆 
菌 ,其 次 是 绿 脓 杆 菌 、 肺 炎 杆菌 、 表 皮 葡萄 球菌 , 厌 氧 菌 及 
真菌 性 败血症 也 在 增加 。 细 菌 的 致 病 力 与 其 产生 的 毒素 
和 酶 有 关 , 如 人 金黄 色 葡萄 球菌 具有 血浆 凝固 酶 、w- 溶血 
素 、 杀 白细胞 素 , 常 引起 严重 的 败血症 或 腔 毒 血 症 ， 大 肠 
杆菌 等 革 兰 氏 阴性 杆菌 的 内 毒素 能 损伤 血管 及 心脏 等 ， 
从 而 易 引 起 弥漫 性 血管 内 权 血 、 微 循环 障碍 、 感 染 性 休克 


等 ;肺炎 链球 菌 等 具有 芜 膜 ， 可 持 抗 人 体 吞噬 细胞 的 知 
咬 作 用 。 

临床 胡 现 ”除外 伤 性 ,手术 后 、 挤 压 疮 这 后 发 生 的 败 
血 症 有 较 明 显 的 潜伏 期 外 ,大 多 发 病 急 事 , 病 人 有 反复 寒 
战 、 持 续 高 热 全 身 不 适 、 头 痛 \ 心 率 加 快 、 呼 吸 急促 、 恶 
心 . 呕 吐 等 ,严重 者 可 出 现 烦躁 、 惊 顾 . 抽 搞 、 氏 迷 、 面 色 及 
皮肤 苍白 或 发 花 、 口 唇 和 甲 床 某 绀 、 四 肢 湿 冷 脉 细 速 、. 血 
压 下 降 、 尿 量 减少 或 无 尿 ,有 的 还 发 生 皮 肤 粘膜 或 内 脏 广 
泛 出 血 、 多 个 脏 器 功能 豪 况 等 毒 血 症 症 状 。 部 分 患者 大 
关节 有 红肿 、 疼痛 、 活动 受 限 , 关节 腔 积 液 或 积 及 , 肝 脾 
肿 大 ,皮下 脓肿 , 肺 脓肿 ， 肝 脓肿 ， 心 包 炎 及 骨 峰 炎 迁 徙 
病灶 。 

由 于 新 生 儿 及 老年 患者 具有 不 同 的 生理 特点 ， 其 败 
血 症 亦 名 有 特征 。 新 生 儿 的 皮肤 粘膜 屏障 功能 、 淋 巴 及 
单 核 知 喇 细 胞 系统 功能 尚 不 健全 ,补体 尚 缺乏 ,体液 免疫 
水 平 低 ,细胞 免疫 也 未 完善 ,脐带 残 端 为 细菌 入 侵 创造 了 
有 利 条 件 ， 孕 母 泌尿 生殖 道 感 染 或 全 身 感 染 等 均 可 使 新 
生 儿 败血症 发 病 率 高 ,表现 复杂 、 并 发 症 多 。 临 床 表现 党 
缺乏 "典型 "症状 ， 体 温 不 升 .体重 不 增 、 精 神 琅 靡 ,嗜睡 、 
烦躁 、 惊 硫 、 面 色 苍白 、 口 周 发 青 ,呼吸 急促 ,心率 快 ,皮肤 
发 花 . 黄 辣 加 重 . 拒 乳 .呕吐 ,腹胀 .腹泻 . 肝 脾 肿 大 。 老 年 人 
败血症 的 发 病 率 有 增高 的 趋势 ,由 于 机 体 反应 性 差 , 早 期 
临床 表现 较 隐蔽 ， 热 型 往往 不 规则 ; 又 因 免疫 功能 低下 ， 
病情 常 较 严重 ,进展 迅速 且 不 易 控 制 ,老年 人 脏 器 功能 多 
有 契 退 或 原 有 慢性 病 ,败血症 极 易 诱发 及 器 功能 衰竭, 故 
新 生 儿 及 老年 败血症 预后 差 , 死 亡 率 亦 高 ,及 时 发 现 新 生 
儿 和 老年 败血症 ,主要 依据 年 龄 特点 和 提高 警惕 。 

诊断 “详细 询问 病史 和 作 详尽 体检 极为 重要 。 凡 有 
急性 高 热 、 白 细胞 及 中 性 粒 细胞 明显 增加 ， 而 无 局 限于 
某 一 系统 感染 的 倾向 时 ,或 有 局 部 病灶 、 导 管 及 器 械 操 作 
史 等 均 应 考虑 有 败血症 的 可 能 ;血液 或 骨 体 培养 阳性 为 
确诊 的 依据 。 应 与 伤 案 、 票 粒 型 结核 .结缔 组 织 病 及 淋巴 
瘤 等 疾病 鉴别 。 

治疗 ”关键 在 于 及 时 选用 适当 的 抗菌 药物 ， 并 予以 
休息 及 适量 的 营养 。 诊 断 基本 肯定 后 应 尽早 治疗 ， 在 培 
养 未 获 阳性 结果 前 可 根据 细菌 入 侵 途 径 及 临床 表现 推测 
致 病菌 的 种 类 给 药 , 若 获 阳性 培养 而 治疗 效果 欠 佳 时 , 则 
可 接 药物 敏感 试验 选用 适宜 抗菌 药物 。 革 兰 氏 阳 性 球菌 
感染 者 可 选用 青霉素 . 红 霉 素 . 头 玫 菌 素 等 ， 革 兰 氏 阴性 
杆菌 感染 则 选用 庆 大 霉 素 、 丁 胶 卡 那 每 素 ,头孢 菌 素 及 半 
合成 广 谱 青 才 素 ; 厌 氧 菌 感染 则 首选 甲 硝 唑 ,也 可 选用 青 
委 素 , 氧 生 素 、 氧 洁 笃 素 等 ;败血症 确 为 真菌 所 致 则 应 选 
用 二 性 霉 素 。 此 外 ， 正 确 处 理 局 部 病灶 及 各 阶段 的 突出 
著 盾 (如 感染 性 休克 .弥漫 性 血管 内 凝血 , 心 肾 功 能 不 全 ) 
亦 很 重要 。 

预防 “经 常 保持 皮肤 和 粘膜 的 清洁 和 完整 ， 避 免 创 
伤 ,切忌 挤 压 或 用 针 挑刺 疮 疗 , 应 积极 治疗 控制 慢 人 性病， 
合理 使 用 免疫 抑制 剂 和 抗生素 类 药物 ， 烧 伤 病房 应 严格 
消毒 等 措施 , 均 可 预防 败血症 的 发 生 。 ( 吴 梓 涛 ) 
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Banting 
班 廷 ,F. G. (Frederik Grant Banting 1891~ 
1941) 加拿大 生理 学 家 、 外 科 医 师 。 与 C. H. 贝斯 特 
等 一 同 从 动物 胰腺 中 提 得 可 供 临 床 应 用 的 胰岛 素 ， 为 临 
床 治疗 糖尿 病 作出 贡献 ， 因 此 
获 1923 年 诺 贝尔 生理 学 或 医 
学 奖 。1891 年 11 月 14 日 生 于 加 
拿 大 安大略 省 阿利 斯 顿 ，1941 
年 2 月 21 日 因 飞 机 失事 卒 于 纽 
芬兰 。1916 年 毕业 于 多 伦 多 大 
学 医学 院 后 即 应 征 入 伍 ， 任 军 
医 上 尉 , 曾 到 英国 和 法 国 前 线 。 
复员 后 在 伦敦 西方 大 学 医学 院 
进行 研究 ， 兼 讲授 解剖 学 与 生 
理学 。1921 年 回 加 拿 大 , 在 多 伦 多 大 学 医学 院 任职 ,1923 
年 升 教授 。 第 二 次 世界 大 战 期 间 ,从 事 航天 医学 研究 。 
19 世纪 后 叶 至 20 世纪 初 许多 学 者 推测 糖尿 病 与 胰 
腺 激素 有 关系 ， 并 称 该 激素 为 胰岛 素 ， 但 口服 动物 胰 脏 
治疗 糖尿 病 无 效 。 他 推 想 ,口服 动物 胰 脏 后 ,其 中 的 激素 
可 能 在 骨 中 为 胰 蛋 白 酶 所 破坏 ， 若 结扎 动物 胰 管 使 产生 
胰 蛋 白 酶 的 细胞 萎缩 而 产生 胰岛 素 的 细胞 不 受 影响 ， 并 
将 胰腺 提取 物 注射 应 用 ,， 当 可 生效 。1921 年 多 伦 多 大 学 
研究 糖 代谢 的 专家 麦克 劳 德 教授 给 他 提供 实验 室 ， 派 贝 
斯 特 为 助手 。 班 廷 和 贝斯 特 结扎 狗 的 胰 导 管 6~8 周 后 ， 
搞 出 胰腺 进行 提取 ,将 提取 物 给 实验 性 糖尿 病 的 狗 注 射 ， 
证 明 其 有 降低 血糖 治疗 糖尿 病 的 作用 ,他 们 称 此 物 为 岛 
素 。 继 之 ， 擅 长 生物 化 学 的 J. B. 科 利 普 也 参加 改进 提 
取 、 纯 化 岛 素 的 工作 ,他 们 终于 提 得 较 纯 的 岛 素 ， 并 将 其 
名 称 改 为 胰岛 素 。1922 年 利用 胰岛 素 进行 第 一 例 临床 试 
验 ,获得 成 功 。 麦 克 劳 德 又 改进 提取 方法 ,使 胰岛 素 能 批 
量 生 产 ， 挽 救 了 许多 糖尿 病人 的 生命 。 班 廷 获 诺 贝尔 奖 
后 ,将 奖金 之 半分 给 贝斯 特 ,麦克 劳 德 亦 将 奖金 之 半分 给 
科 利 普 。1923 年 加 拿 大 议会 授予 班 廷 终身 年 金 ， 并 建立 
班 廷 研究 基金 ,还 在 多 伦 多 大 学 建立 班 廷 -贝斯 特 医学 研 
究 所 ,任命 他 为 所 长 。 后 班 廷 从 事 癌症 、 冠 心病 、 硅 肺 等 
的 研究 。 代 表 作 有 《胰腺 提取 物 用 于 糖尿 病 的 治疗 》、《 胰 
岛 素 ,内 分 泌 与 临床 》。 ( 宋 之 殿 ) 


bondlanbing 
斑点 病 〈pinta) 。 由 品 他 密 螺 旋 体 引起 的 一 种 地 
方 性 流行 病 。 又 名 品 他 。 病 原 体 的 形态 和 生物 特性 与 梅 
毒 螺旋 体 相似 。 本 病 主要 累及 皮肤 ， 初 期 在 螺旋 体 侵入 
处 出 现 原 发 性 丘疹 ,二 期 时 全 身 发 疹 , 晚 期 出 现 色素 增多 
和 色素 脱 失 斑 , 故 得 名 。 多 见于 中 美 及 南美 洲 北部 ,中 国 
未 见报 道 。 

本 病 不 是 性 病 ,通过 皮肤 的 密切 接触 传染 。 潜 伏 期 约 
2 一 3 周 。 病程 分 为 三 期 。@ 初 期 ,损害 为 一 红色 斑 丘 疹 ， 
逐渐 扩大 到 1~3cm，2~3 个 月 内 其 周围 可 发 生 卫 星 状 
丘疹 或 班 彦 ,并 融合 成 表面 有 狗 悄 的 更 块 ， 直 径 达 10cm 
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以 上 。@ 二 期 。 出 现在 传染 后 5 个 月 一 1 年 ， 皮 损 为 播 
散 性 损害 , 称 为 品 他 疹 , 表现 为 红 玫 鳞 悄 性 损害 ， 并 向 周 
围 继续 扩大 , 旦 环形 ,类 似 银 请 病 、 梅 毒 或 麻风 ,损害 逐步 
由 红 变 繁 或 灰色 。@ 三 期 。 特 征 是 色素 障碍 性 损害 ， 常 
发 生 于 感染 后 1 一 3 年 。 首 先 为 蓝 色色 素 斑 , 呈 钱币 状 或 大 
片 ,主要 对 称 性 地 分 布 于 头面 、 颈 部 ,特别 是 在 鼻 . 天 、 下 
类 ,前 额 等 处 , 亦 可 累及 口 部 及 指甲 下 方 。 数 年 后 形成 白 
班 ,可 发 生 在 面部 腰围 , 腕 屈 面 . 肘 、 膝 、 躁 等 部 位 ， 脱 色 
处 皮肤 萎缩 \ 汗 毛 脱落 , 较 硬 , 有 时 如 白 瓷 样 ,棕色 损害 好 
发 于 小 腿 。 全 身 性 损害 少见 ， 广 泛 性 色素 改变 也 常 只 累 
及 半 侧 驱 体 。 晚 期 在 小 腿 、 前 民 、 肘 、 躁 、 肤 和 掌中 处 有 角 
化 过 度 ,皮肤 增 厚 、 粗 糖 和 有 鳞屑 ,以 后 可 萎缩 关节 附近 
可 出 现 坚实 的 近 关节 结 节 。 本 病 不 累及 内 脏 、 骨 骼 及 神 
经 系统 。 梅 毒 血清 学 反应 阳性 。 

在 诊断 上 ,早期 借助 暗 视 野 显 微 镜 检 查 螺旋 体 。 须 
与 神经 性 皮炎 、 银 请 病 玫瑰 糠 疹 等 鉴别 。 晚 期 借助 于 梅 
毒 血清 反应 与 其 他 白班 病 区 别 。 

本 病 用 青 每 素 治疗 有 效 。 ( 杨 蜀 凤 康 克 非 ) 

bonzhen shonghon (difongxing) 
斑 疹 伤寒 (地 方 性 ) [typhus(endemic)] 又 称 
重型 斑 疹 伤寒 或 鼠 型 斑 疹 伤寒 , 莫 氏 立 克 次 氏 体 引 起 、 经 
鼠 重 传播 的 急性 传染 病 。 其 临床 表现 与 流行 性 应 疹 伤 案 
相似 ,但 病情 较 轻 ,病程 较 短 , 并 发 症 少 ,病死 率 低 。 氛 全 
素 及 四 环 素 为 其 特效 药物 。 病 后 可 获 持久 免疫 力 ， 再 次 
发 病 者 罕见 。 与 流行 性 斑 疹 伤寒 有 交叉 免疫 。 人 群 对 本 
病 普 遍 易 感 。 一 年 四 季 均 可 发 病 ,以 夏秋 季 较 多 。 世 界 各 
地 均 有 散发 ,在 大 洋 洲 、 西 太平 洋 的 一 些 国家 仍 较 多 见 。 
中 国 的 东北 各 省 .上 海 .北京 .湖南 四川. 河南、 贵州 及 云 
南 等 省 市 均 有 发 生 , 在 东北 、 河 南河 北 等 省 某 些 地 区 ,有 
爆发 流行 的 报告 。 

病原 为 莫 氏 立 克 次 氏 体 (Rickettsia mooseri) ,又 称 班 
疹 伤 寒 立 克 次 氏 体 (Rickettsia typhi)， 其 形态 、 大 小 、 染 
色 、 培 养 特性 及 抵抗 力 , 均 与 普 氏 立 克 次 氏 体 相似 ， 但 不 
同 的 是 莫 氏 立 克 次 氏 体 对 豚鼠 有 致 病 力 。 雄 性 豚鼠 感染 
后 , 除 发 热 外 ,阴囊 红肿 、 备 丸 肿胀 ,和 蒜 膜 浆 膜 细胞 中 可 见 
大 量 立 克 次 氏 体 ,这 称 为 阴囊 肿胀 反应 ， 又 称 尼 尔 - 莫 泽 
和 尔 二 氏 反 应 。 豚 鼠 接 种 普 氏 立 克 次 氏 体 后 仅 有 轻 度 阴 厢 
肿胀 ,可 用 这 点 鉴别 两 种 立 克 次 氏 体 。 莫 氏 立 克 次 氏 体 可 
感染 大 白鼠 引起 发 热 及 死亡 ， 立 克 次 氏 体能 在 鼠 脑 内 存 
活 数 月 ,并 可 传代 ,可 借 此 保存 毒 株 ， 而 普 氏 立 克 次 氏 体 
只 能 在 大 白鼠 发 生 隐 性 感染 。 莫 氏 立 克 次 氏 体 接种 小 白 
鼠 腹 腔 可 引起 致死 性 腹膜 类 及 立 克 次 氏 体 败血症 ， 而 普 
氏 立 克 次 氏 体 则 不 致 病 。 家 鼠 为 本 病 的 主要 传染 源 ， 鼠 
重 为 主要 传播 媒介 。 传 播 地 方 性 班 疹 伤 寒 的 重 主要 是 印 
鼠 客 蚤 , 具 带 病 蚤 ,缓慢 细 蚤 也 能 传播 。 鼠 和 蚤 吸入 带 有 病 
原 体 的 鼠 血 后 , 立 克 次 氏 体 在 重 肠 壁 细胞 中 繁殖 , 随 重 类 
排出 ,在 鼠 重 豚 人 血 时 ,经 叮咬 处 侵入 人 体 。 带 有 立 克 次 
氏 体 的 重 类 污染 皮肤 , 立 克 次 氏 体 从 抓 痕 处 侵入 人 体 , 用 


手 挤 破 鼠 和 蚤 时 ,病原 体 也 可 经 皮肤 伤痕 侵入 。 此 外 ,病原 
体 又 可 经 眼 结膜 侵入 ; 含 立 克 次 氏 体 的 干燥 重 类 可 随 尘 
土 飞扬 ,经 呼吸 道 吸入 ; 食 入 含有 病原 体 的 鼠 果 污染 的 食 
物 亦 可 受 染 。 一 些 实验 证 明 , 人 虱 亦 能 传播 本 病 , 某 些 家 
庭 中 的 暴发 流行 可 能 与 人 虱 传 播 有 关 。 

本 病 潜伏 期 为 6~14 日 ， 多 数 为 12 日 。 配 起 高 热 ， 
体温 可 达 39~40'C 左右 ， 多 呈 弛 张 热 。 伴 有 剧烈 头痛 、 
全 身 肌 内 疼痛、 颜面 及 球 结膜 充血 。 病 期 第 《一 7 日 出 现 
红色 充血 性 丘疹 及 得 丘疹 ,一 般 分 布 于 胸 、 腹 部 和 两 上 肢 
皮肤 ,很 少 有 出 血性 皮疹 ;少数 病人 可 不 出 现 皮 疹 ， 中 毒 
症状 较 轻 。 很 少 发 生 褒 亡 ,狂躁 及 展 迷 。 有 轻 度 脾 肿 大 。 
病程 较 短 , 为 9 一 14 日 。 

诊断 根据 当地 流行 情况 ,居住 环境 中 有 家 鼠 、 被 鼠 重 
叮咬 史 及 典型 临床 表现 。 为 确诊 可 做 魏 尔 - 费 利克 斯 二 
氏 ( 曾 译 外 斐 氏 ) 反 应 , 效 价 1:160 以 上 为 阳性 ,病程 中 抗 
体 滴 度 有 4 倍 以 上 增高 者 ,诊断 意义 更 大 。 但 流行 性 班 疹 
伤寒 时 本 反应 亦 呈 阳 性 ， 故 亦 可 做 立 克 次 氏 体 上 凝集 反应 
和 补体 结合 反应 ,阳性 效 价 为 1:40 以 上 。 可 与 流行 性 班 
疹 伤 寒 鉴别 ,用 莫 氏 立 克 次 氏 体 作 抗原 与 病人 血清 反应 ， 
其 效 价 较 以 普 氏 立 克 次 氏 体 作 抗原 高 4 倍 以 上 。 此 外 取 
早期 病人 血液 接种 于 雄性 豚鼠 腹腔 内 ，3 一 10 日 后 可 引 
起 发 热 . 阴 囊 红 肿 及 睾丸 肿胀 等 阴囊 肿胀 反应 , 借 此 可 与 
流行 性 班 疹 伤 寒 区 别 。 

用 四 环 素 或 气 签 素 治疗 有 特效 , 常 于 治疗 24~48 小 
时 后 退 热 ,皮疹 和 中 毒 症 状 减退 。 尚 须 注意 卧床 休息 ,加 
强 支持 和 对 症 治疗 。 预 防 应 以 灭 鼠 和 灭 重 为 主 ， 也 应 注 
意 灭 到 ,为 提高 人 群 免疫 力 可 接种 流行 性 班 疹 伤 寒 疫苗 ， 
因 其 有 交叉 免疫 作用 , 故 亦 可 预防 地 方 性 班 疹 伤 寒 。 

参考 书目 

典 呐 主编 :“ 医 用 立 克 次 体 学 ,上 海 科学 技术 出 版 社 ， 上 海 ， 


1984。 
(斯 党 文 ) 


banzhen shanghan (liuxingxing)》 

斑 疹 伤寒 (流行 性 ) (typhus (epidemic)] 又 
称 玫 型 斑 疹 伤寒 。 普 氏 立 克 次 氏 体 引起 .经 人 恤 传 播 的 急 
性 传染 病 。 主 要 临床 特征 为 高 热 头 痛 、 皮 阔 和 中 枢 神经 
系统 症状 。 病 程 约 2 一 3 周 。 握 区 案 和 四 环 素 治 疗 有 特 
效 。 在 战争 或 灾荒 时 ,人 口 流动 频繁 ,生活 不 稳定 ， 居 住 
拥挤 ,营养 及 卫生 条 件 差 ,有 利于 强 的 理 生 和 传播 ， 故 易 
发 生 本 病 流行 。 第 一 次 和 第 二 次 世界 大 战 期 间 均 有 大 流 
行 。 中 华人 民 共和 国 成 立 前 ,中 国 每 年 都 有 流行 。 抗 日 战 
争 时 期 ， 仅 上 海地 区 每 年 就 有 1 万 多 病例 ， 病 死 率 高 达 
20% 。 中 华人 民 共 和 国 成 立 后 本 病 已 明显 减少 。 在 非洲 、 
南美 洲 和 亚洲 一 些 高 原 寒冷 地 区 发 病 率 及 死亡 率 仍 较 
高 , 仍 是 世界 卫生 组 织 流行 病 监测 计划 中 的 一 种 疾病 。 病 
人 是 主要 传染 源 。 自 潜伏 期 未 至 退 热 后 1~2 天 均 有 传 
染 性 ,以 发 病 第 1 周 传 染 性 最 强 ， 轻 症 病人 诊断 较 难 ,更 
易 传播 。 近 年 来 发 现 东方 狂 鼠 和 和 牛 、 羊 、 猪 、 骆 驼 及 其 寄 
生 婢 中 均 可 分 离 出 普 氏 立 克 次 氏 体 ,也 可 能 成 为 传染 源 。 


斑 _ ban 


人 强 是 主要 传播 媒介 ,体恤 最 重要 ,其 次 是 头 剧 ， 一 般 阴 
虱 不 传播 。 虱 喜欢 生活 于 29 立 左右 的 环境 ， 当 病 人 体温 
上 升 至 39C 以 上 时 , 虱 就 迅速 离开 病人 ， 侵 袭 健康 人 而 
传播 本 病 。 其 次 ， 含 有 普 氏 立 克 次 氏 体 的 干燥 虱 美 随 尘 
土 飞扬 吸入 呼吸 道 ， 或 污染 手 后 由 眼 结膜 侵入 人 体 均 可 
传播 本 病 。 人 群 对 本 病 普遍 易 感 。 发 病 者 多 为 中 ,青年 ， 
小 儿 较 少 ,病情 也 轻 。 患 病 后 常 获得 持久 免疫 力 ,再 次 患 
病 者 极 少 。 发 病 季 节 多 在 冬 \ 春 季 , 以 3 一 4 月 份 最 多 。 

病原 休 普 氏 立 克 次 氏 体 (Rickettsia prowazeki) 呈 
球 杆 状 , 约 0.3~1x0.3~0.8pm。 两 端 有 浓 染 极 体 。 革 兰 
氏 染 色 明 性 。 吉 耶 姆 萨 染 色 呈 紫红 色 。 主 要 寄生 于 人 和 
动物 的 血管 内 皮 细 胞 和 人 虱 肠 壁 细胞 中 。 普 氏 立 克 次 氏 
体 含有 毒素 ,感染 后 可 引起 明显 中 毒 症状 ,对 热 及 消毒 剂 
抵抗 力 弱 ,经 56\C30 分 钟 及 一 般 消毒 剂 如 石炭 酸 、 甲 醋 
和 硫 柳 东 即 可 灭 活 。 紫 外 线 照射 数 分 钟 后 可 失去 感染 力 。 
在 干燥 虱 美 中 可 存活 数 月 。 可 在 鸡 胚 卵黄 囊 中 和 豚鼠 皮 、 
猴 肾 、 鸡 胚 细 胞 培养 中 生长 。 易 感动 物 有 兔 和 豚鼠 。 

临床 表现 ” 强 豚 病人 血 后 ， 普 氏 立 克 次 氏 体 进入 列 
肠 上 皮 细 胞 中 繁殖 ,经 5 一 10 天 , 虱 肠 上 皮 细胞 破裂 ， 普 
氏 立 克 次 氏 体 释 入 肠 腔 , 随 虱 并 排出 体外 ,由 虱 叮 咬 的 伤 
口 和 播 痒 的 皮肤 抓 痕 处 侵入 人 体 。 病 原 体 侵入 人 体 后 ， 
在 小 血管 内 皮 细 胞 内 繁殖 ,内 皮 细 胞 肿胀 破裂 后 ,病原 体 
侵入 血液 引起 立 克 次 氏 体 血 症 ， 立 克 次 氏 体 死亡 后 释放 
毒素 引起 全 身 中 毒 症 状 。 基 本 病理 特征 为 增生 性 、 血 栓 
性 、 坏 死 性 血管 炎 。 受 侵犯 的 血管 内 皮 细 胞 增生 、 肿 胀 、 
血栓 形成 而 阻塞 管 腔 , 引 起 出 血 、 坏 死 。 血 管 病变 周 图 有 
炎 性 细胞 浸润 ,形成 * 班 疹 伤 寒 结 节 "。 上 述 血管 病变 发 生 
在 皮肤 时 表现 为 皮疹 ， 发 生 在 脑膜 及 脑 实 质 时 出 现 头 痛 
和 中 枢 神 经 系统 症状 ;发 生 于 心肌 则 表现 为 心肌 炎 。 其 他 
器 官 如 肾上腺 ,肾脏 、 举 丸 \ 骨 骼 肌 等 亦 有 同样 病变 本 病 
潜伏 期 为 5 一 21 日 ,一 般 为 10~12 日 。 根 据 病情 及 临床 
表现 不 同 可 分 典型 .轻型 和 复发 型 三 型 

@ 典型 班 疹 伤 塞 。 起 病 急骤 ,有 寒战 高 热 ,体温 迅 
速 上 升 至 39 一 40C 以 上 , 呈 移 留 热 。 件 有 明显 全 身 中 毒 
症状 ,有 剧烈 头痛 ,全 身 肌肉 疼痛 ， 小 腿 腓 肠 肌 有 明显 疼 
痛 及 压痛 ,颜面 潮红 , 球 结膜 明显 充血 ， 有 中 枢 神 经 系统 
症状 ， 失 眠 ,耳鸣 、 耳 芍 , 重 者 可 发 生 诡 妄 , 狂 躁 ， 甚 至 错 
迷 。 心 血管 系统 症状 有 脉搏 增 速 及 减弱 ， 可 出 现 中 毒性 
心肌 炎 、 心 律 不 规则 、 血 压 下 降 等 。 重 者 发 生 循环 衰 竟 。 
病 期 第 4 一 7 日 ,一 般 于 第 5 日 出 现 皮疹 ,大 小 不 一 , 直径 
为 1~4mm。 开 始 为 浅 红色 充血 性 班 疹 及 疯 丘 彦 ， 以 后 
变 为 暗 红 色 出 血性 皮疹 。 由 胸 、 背 部 开始 ,逐渐 扩散 至 腔 
窝 ,腹部 .上 下 肢 而 至 全 身 。 一 般 面部 、 手 足 心 很 少 出 现 
皮疹 ,经 4 一 5 日 后 皮疹 消退 ,多 数 病 人 有 脾脏 肿 大 。 发 热 
期 为 14 一 18 日 ,以 后 体温 下 降 至 正常 ， 其 他 症状 并 随 之 
减退 。 

@ 轻型 斑 疹 伤寒 。 见 于 少数 散发 和 接种 过 疫苗 的 病 
人 。 发 病 轻 ,体温 一 般 为 39'C 左 右 , 发 热 期 在 两 周 以 内 
全 身 中 毒 症状 轻 ,一 般 无 诡 妄 . 耳 鸡 、 烦 躁 及 昏迷 等 中 枢 
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神经 系统 中 毒 症 状 ,但 仍 有 头痛 、 全 身 痛 及 腓 肠 肌 压痛 ， 
皮疹 较 少 ,一 般 分 布 于 胸 、 腹 部 皮肤 。 脾 肿 大 者 较 少 。 

@ 复发 型 班 疹 伤寒 ,又 称 布 里 尔 - 秦 琴 二 氏 病 。 由 于 
普 氏 立 克 次 氏 体 于 第 上 次 发 病 后 隐伏 于 人 体 的 单 核 吞噬 
细胞 系统 ,在 人 体 抵抗 力 下 降 时 ,病原 体 可 重新 繁殖 而 引 
起 复发 。 此 型 的 临床 特点 为 ， 于 第 1 次 发 病 后 数 年 再 发 
斑 疹 伤寒 ， 因 人 体 已 有 免疫 力 ， 故 病情 轻 ， 发 热 一 般 在 
39'C 以 下 , 热 型 不 规则 ， 可 无 皮疹 或 有 少量 充血 性 皮疹 ; 
中 枢 神经 系统 中 毒 症状 很 轻 , 病 程 短 ， 一 般 为 7~11 日 ， 
并 发 症 少 ,病死 率 低 。 并 发 症 以 血栓 性 静脉 炎 , 支 气管 肺 
炎 及 心肌 炎 较 多 见 ,其 他 尚 有 甩 腺 类、 急性 肾炎 和 中 耳 炎 
等 。 早 期 治疗 者 并 发 症 少 。 

诊断 ”依据 流行 学 史 (当地 有 本 病 流行 \ 有 虱 害 生 及 
叮咬 史 等 ) 和 临床 表现 (急性 起 病 , 智 留 高 热 、 剧 烈 头痛 、 
皮疹 和 中 枢 神 经 系统 症状 ) 确诊 须 依靠 实验 室 检查 。 

@ 变形 杆菌 凝集 试验 。 又 称 魏 尔 - 费 利克 斯 〈 外 斐 
氏 ) 二 氏 反 应 。 由 于 普 氏 立 克 次 氏 体 和 莫 氏 立 克 次 氏 体 
(Rickettsia mo oseri) 与 变形 杆菌 OX19 株 有 部 分 共同 抗 
原 , 故 流行 性 或 地 方 性 班 疙 伤寒 病人 血清 均 可 与 变形 杆 
菌 OX19 发 生 凝集 ,出 现 阳性 反应 ( 效 价 在 1:160 以 上 )。 
多 在 病 期 1 周 后 开始 呈 阳 性 。 病 程 中 抗体 效 价 有 4 倍 以 
上 增高 者 ， 诊 断 意义 更 大 。 

@ 立 克 次 氏 体 凝集 反应 。 效 价 1:40 以 上 即 为 阳性 ， 
阳性 率 高 。 病 期 第 5 日 约 有 85 多 病例 出 现 阳性 反应 , 较 
驶 尔 - 费 利克 斯 二 氏 反应 阳性 出 现 早 。 与 地方 性 班 疹 伤 
寒 稍 有 交叉 凝集 ,但 后 者 效 价 较 低 。 

@ 补体 结合 反应 。 特 异性 强 ,与 地 方 性 斑 疹 伤寒 无 
交叉 反应 。 阳 性 效 价 为 1:40 以 上 。 病 期 5 一 7 日 可 出 现 
阳性 反应 。 抗 体 可 长 期 存在 ,持续 5~30 年 ,可 用 于 流行 
学 调查 。 

@ 间接 免疫 荧光 检查 。 以 普 氏 立 克 次 氏 体 作 抗原 ， 
以 间接 免疫 荧光 法 检测 病人 血清 中 的 抗体 ， 较 凝集 反应 
和 补体 结合 反应 敏感 。 

病原 体 分 离 的 方法 是 取 发 病 5 日 以 内 病人 血 接种 有 
鼠 腹腔 或 鸡 胚 卵黄 囊 ， 组 织 培养 可 用 鸡 胚 细胞 ， 分 离 立 
克 次 氏 体 。 在 上 述 特异 性 诊断 方法 中 ,临床 常用 魏 尔 - 费 
利克 斯 二 氏 反 应 , 因 其 方法 简便 易 行 。 

治疗 特效 治疗 可 用 四 环 素 或 毛 秆 素 。 服 药 后 一 般 
在 24 一 48 小 时 后 退 热 ,同时 伴 有 全 身 中 毒 症状 减退 。 退 
热 后 继续 服药 1~2 日 。 此 外 须 注意 卧床 休息 ， 多 饮水 ， 
退 热 宜 用 物理 降温 如 头 枕 冰 弘 、 酒 精 擦 课 等 ,不 宜 应 用 大 
量 退 热 剂 ,以 免 出 汗 过 多 引起 虚脱 。 有 头痛 、 烦 躁 不 安 等 
神经 症状 者 ,可 用 镇 静止 痛 药 。 有 严重 全 身 中 毒 症状 者 ， 
可 短期 应 用 肾上腺 皮质 激素 。 

预防 采取 以 灭 避 为 主 的 综合 性 措施 。 应 早期 发 现 
及 治疗 病人 ,进行 灭 必 处 理 。 灭 虱 可 用 敌 敌 且 (DDVP)、 
10% DDT、666 粉剂 等 。 要 开展 爱国 卫生 运动 , 加 强 宣 
教 ， 大 力 开展 防 虱 、 灭 剧 工 作 。 增 强人 群 免 疫 力 可 用 死 
活 疫苗 ,有 弄 肠 疫苗 、\ 鸡 胚 疫苗 和 鼠 肺 疫苗 三 种 。 但 灭 活 
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疫苗 接种 后 只 能 减轻 病情 ,不 能 明显 降低 发 病 率 。 现 已 有 
减 毒 活 疫苗 ,只 须 接 种 1 次 ,接种 后 迅速 生效 ， 可 获得 较 
持久 的 免疫 力 ,但 尚未 普遍 应 用 。 


参考 书目 
戏 赚 主编 :“ 医 用 立 克 次 体 学 *, 上 海 科 学 技术 出 版 社 ,， 上海， 
1984。 
(斯 案 文 ) 
banhen geda 
疗 痕 疙 痴 (keloid) ”皮肤 的 纤维 结缔 组 织 在 创 


伤 后 增生 形成 的 良性 肿瘤 。 又 称 疗 痕 首 。 也 有 的 患者 无 
明显 的 创伤 史 。 疗 疗 疙 阁 可 发 生 在 身体 的 任何 部 位 ， 尤 
以 上 胸部 的 胸骨 柄 处 为 多 见 。 皮 损 为 隆起 皮肤 表面 的 不 
规则 形 斑 块 ,两 端 如 反 足 状 向 外 伸展 , 故 又 称 短 足 肿 。 皮 
损 表面 平滑 光亮 ,自觉 有 痒 痛感 ,损害 常 缓慢 发 展 ， 逐 渐 
增 大 。 组 织 病理 学 检查 可 见 真皮 内 胶原 纤维 束 增生 、 粗 
厚 、 叶 酸性 染 、 排 列 杂乱 。 早 期 疗 痕 疙 阁 内 还 可 见 中 等 量 
的 成 纤维 细胞 ,陈旧 性 者 则 细胞 成 分 很 少 。 其 发 生 与 体质 
因素 有 关 , 这 类 体质 的 人 应 特别 注意 避免 外 伤 。 疗 痕 疙 将 
应 与 肥厚 性 疗 痕 相 鉴 别 。 肥 厚 性 疗 痕 为 皮肤 受 创伤 后 
在 创伤 部 位 出 现 的 硬 斑 块 或 轻 度 降 起 皮肤 表面 的 条 索 ， 
它 并 不 向 四 周 扩 展 , 且 在 经 过 数 月 乃至 1~2 年 后 可 自然 
消退 。 疗 痕 疙 彦 不 宜 作 手术 切除 , 若 要 切除 , 则 应 在 术 后 
配合 局 部 放射 治疗 。 对 不 断 扩大 的 皮 损 ， 在 活动 边缘 用 
皮质 类 辕 醇 激素 封闭 注射 ,可 阻止 其 发 展 ,并 有 促进 消退 
的 作用 ,但 需 防止 因 过 度 治疗 造成 局 部 萎缩。 
(未 学 验 ) 

baochongbing 
包 虫 病 (hydatidosis) 。 由 癌 球 绷 虫 的 幼虫 ( 环 
球 蝶 , 俗 称 包 虫 ) 寄 生 人 体 脏 器 而 引起 的 疾病 。 又 称 玉 球 
昌 病 。 是 为 害 最 重 的 丝 虫 病 。 包 虫 病 呈 慢性 病程 ， 可 多 
年 无 明显 症状 。 主 要 临床 表现 为 压 近 症状， 囊肿 穿 破 可 
引起 过 敏 症状 及 继 发 性 包 虫 囊肿 。 包 虫 事 肿 常 被 误诊 为 
肿瘤 。 早 期 采用 手术 辅 加 药物 治疗 ,效果 良好 。 本 病 的 分 
布 旦 全球 性 ， 尤 以 牧区 为 多 。 在 中 国 遍 及 西北 和 西南 等 
地 区 。 本 病 不 但 影响 人 类 健康 ,也 影响 畜牧 业 生产 ,已 成 
为 重要 的 公共 卫生 和 社会 经 济 问题 。 

病原 休 ” 床 球 毕 虫 有 四 种 , 即 细 粒 坟 球 练 虫 .多 房 琼 
球 丝 虫 . 福 氏 款 球 乡 虫 和 少 节 未 球 丝 虫 在 分 类 学 上 属 缘 
虫 岗 , 圆 叶 目 , 带 缘 虫 科 ， 吉 球 丝 虫 属 ， 为 体型 最 小 的 丝 
虫 。 成 虫 长 仅 数 毫米 , 链 体 包含 未 成 熟 节 片 、 成 熟 节 片 及 
孕 节 各 一 片 。 寄 生 于 终 寄 主 狗 、 狼 、 狐 等 犬 科 动 物 小 肠 
内 。 孕 节 脱落 , 随 寄 主 类 便 排 出 ,破裂 后 虫 卵 散 出 ,污染 
家 畜 的 皮毛 ,牧场 畜 食 ,土壤 、 水 源 等 。 有 蹄 动物 (牛山 
羊 .绵羊 . 猪 ) 和 人 等 中 间 寄 主食 入 虫 卵 污染 的 牧草 、 食 物 
或 饮 污染 的 水 即 可 受 染 。 人 在 污染 的 草地 上 坐 卧 .屠宰 、 
接 美 、 挤 奶 , 剪 毛 或 抚 弄 家 畜 时 亦 可 受 染 。 污 染 有 虫 卵 的 
皮毛 未 经 适当 处 理 即 外 运 ， 可 将 包 虫 感染 传播 到 流行 区 
外 。 虫 孵 被 中 间 寄 主 知 食 后 ,六 钓 时 于 胃 、 十 二 指 肠 内 租 
出 ,外 入 肠 壁 , 随 血 流入 肝 , 发 育 为 未 球 姑 ,此 时 可 进一步 


形成 肝 包 虫 肿 。 细 粒 苛 球 缘 虫 的 幼虫 为 单 房型 , 夺 状 ， 
充满 液体 。 多 房 壤 球 乏 虫 的 幼虫 称 多 房 康 球 扮 ， 又 称 泡 
球 遇 ， 由 无 数 小 春 泡 构成 。 少 节 韩 球 丝 虫 和 福 氏 未 球 丝 
虫 的 幼虫 亦 为 多 于 型 , 宫 内 有 多 数 育 可 及 原 头 节 , 少 数 六 
钩 埠 经 于 入 肺 ,甚至 经 肺 入 体循环 ,到 达 远 处 器 官 ， 这 种 
情况 多 见于 细 粒 棘 球 红 虫 . 细 粒 坷 球 在 器 官 内 生长 , 压 
迫 局 围 组 织 ; 多 房 未 球 旷 还 能 向 大 外 生长 小 事 泡 ,小 大 泡 
可 随 血 流 或 经 淋巴 途径 转移 到 其 他 器 官 (如 肺 或 脑 )。 若 
吝 球 遇 寄 生 于 脑 , 心 、 遇 等 重要 脏 器 , 则 后 果 严 重 ; 若 春 肿 
破裂 ,于 液 溢出 ,可 致 严重 的 过 敏 反应 。 原 头 节 逸 出 ， 可 
致 他 处 继 发 性 囊肿 。 若 中 间 寄 主 (如 牛 、 绵 羊 、 山 羊 ) 感 染 
包 虫 于 肿 的 脏 器 被 终 宕 主 (如 狗 、 狼 等 ) 知 食 , 育 春 中 的 原 
头 节 即 在 后 者 的 小 肠 内 发 育成 为 成 虫 

细 粒 棘 球 缘 虫 (Echinococcus granulosus〉 几 呈 世界 
性 分 布 ,在 中 国 遍 及 西北 西南、 华北 和 东北 。 终 寄主 以 
犬 科 动物 为 主 :中间 寄 主 为 绵羊, 山羊 、. 牛 . 猪 、 若 干 灵 长 
类 动物 及 人 。 幼 虫 一 一 坏 球 昌 为 囊 状 ,小 者 如 耽 豆 ,大 者 
直径 10 余 厘米 事 内 充满 天 液 , 砷 壁 分 两 层 , 外 层 为 角质 
层 ,由 生发 层 细胞 分 刻 而 成 。 内 层 为 生发 展 ( 胚 膜 ), 内 层 
内 面向 内 生出 许多 育 宫 (生发 末 ) 和 原 头 节 。 秦 状 虫 芒 之 
外 还 有 由 寄主 组 织 反 应 构成 的 囊 状 结构 。 育 囊 的 生发 层 
又 分 泌 角质 层 而 形成 子 冲 ,子囊 往往 浮游 于 母 毒 囊 液 中 ， 
子 圳 的 生发 层 又 可 生出 许多 原 头 节 及 育 奏 ， 从 而 形成 孙 
襄 。 原 头 节 、 育 言及 于 褒 均 可 自生 发 层 脱落 而 悬浮 于 闪 
液 中 。 这 样 的 环球 内 称 为 单 房 性 事 球 屿 。 一 般 情 况 下 ， 
一 个 寄主 体内 只 见 一 个 包 虫 囊 , 若 囊肿 破裂 , 原 头 节 逸 出 
可 于 他 处 生长 发 育成 继 发 性 龙 肿 ,如 肝脏 包 虫 碍 种 破 裂 ， 
训 液 进入 腹腔 ,可 臻 过敏 性 休克 , 原 头 节 进 入 腹腔 ， 可 致 
多 发 性 糠 球 录 病 。 

多 房 壤 球 缘 虫 ( 尼 . multilocularis) 分 布 较 局 限 ， 见 于 
北美 . 欧 、 亚 三 洲 的 冻 土 带 或 寒冷 地 区 ， 中 国 在 青海 、 宁 
夏 .甘肃 新疆 、 四 川西 部 、 西 藏 、 内 蒙古 和 黑龙 江 等 省 
(区 ) 发 现 。 终 寄主 以 狐 、 狗 、 狼 、 猫 为 主 * 中 间 寄 主 为 员 夫 
动物 和 人 。 传 染 途径 同 细 粒 茜 球 丝 虫 。 原 发 病灶 几乎 全 
在 肝脏 ,其 他 部 位 的 病灶 多 自 肝 脏 转移 而 来 。 幼 虫 称 为 多 
房 性 藉 球 曙 ( 或 泡 球 遇 ),， 质 硬 似 软骨 , 直径 1 一 3 mm 不 
等 。 由 无 数 形状 不 规则 的 小 厅 泡 集合 而 成 小春 泡 内 充 
满 胶 状 物 而 无 囊 液 。 无 完整 的 被 腊 ， 与 宿主 组 织 界限 不 
清 ,可 向 周围 组 织 增殖 浸润 。 历 泡 可 向 外 突出 ,生成 子囊 
泡 。 受 累 脏 器 组 织 内 散在 无 数 大 小 不 等 的 事 泡 。 泡 球 如 
组 织 脱 落后 ,可 经 航 液 及 淋巴 液 迁 徒 到 肺 脑 . 脾 . 肾 、 心 
等 部 位 。 人 不 是 本 练 虫 适宜 的 中 间 寄 主 ， 春 泡 中 常 无 原 
头 节 。 在 适宜 的 中 间 寄 主体 内 可 形成 一 个 巨大 的 泡 球 山 
块 ,由 多 数 小 囊 泡 组 成 ,内 含 原 头 节 。 

福 氏 吉 球 丝 虫 及 少 节 棘 球 缘 虫 分 布 于 中 ,南美 洲 ,中 
国 尚未 发 现 。 中 间 寄 主 主要 为 吵 齿 类 动物 , 偶 寄生 于 人 。 
幼虫 为 多 可 型 茜 球 姑 。 

临床 表现 ” 青 球 蝎 在 患者 体内 形成 占 位 性 囊肿 ， 其 
症状 随 部 位 而 异 。 本 病 呈 慢性 病程 ， 感 当 后 可 多 年 无 症 


状 。 肝 包 虫 病 的 包 块 可 在 无 意 中 或 体格 检查 时 发 现 ， 但 
肝 顶 部 包 块 却 难 触 到 。 吉 种 不 一 定位 于 肝 缘 ， 常 能 触及 
者 多 为 肿 大 肝脏 的 边 绿 。 琳 型 包 虫 的 包 块 质地 光滑 ， 呈 
于 性 感 ， 泡 型 的 包 块 则 坚硬 ， 有 结 节 感 。 少 数 肝 细 粒 吉 
球 蚁 病人 可 表现 肝 部 牵扯 性 痛 。 肝 泡 球 妫 病 临 床 表现 似 
肝癌 ,可 出 现 上 腹 肿 块 .腹痛 、 黄 这 ,腹水 等 。 肺 包 虫 病症 
状 一 般 不 明显 或 仅 有 微 咏 ,多 在 和 射线 检查 时 发 现 脑 圳 
型 或 脑 泡 型 包 虫 病 可 表现 颅 内 压 增高 、 癫 病 或 偏 竣 等 症 
状 。 肝 或 肺癌 型 包 虫 病 并 发 感染 后 ， 临 床上 易 误诊 为 肝 
( 寿 下 ) 或 肺 的 脓肿 。 若 肝 包 虫 春 肿 破 入 胆道 、 腹 腔 或 胸 
腔 内 , 常 立即 引起 过 敏 反应 (如 皮疹 .发 热 ), 甚 至 休克 , 亦 
可 引起 多 发 性 腹腔 包 虫 病 。 

诊断 ” 若 有 流行 学 史 ， 结 合 临床 症状 和 体征 可 怀疑 
本 病 。 免 疫 学 试验 可 协助 诊断 , 卡 松 尼 氏 皮 内 试验 ( 皮 内 
注射 经 处 理 的 少量 稀释 囊 液 ， 视 生成 丘 疮 及 红 时 的 大 小 
而 定 ) 阳 性 率 高 达 90% 以 上 ,操作 简易 ， 但 可 出 现 假 阳性 
和 假 阴性 反应 。 酶 联 免 疫 吸 附 试验 和 间接 血 凝 试验 检测 
血清 中 抗体 ， 阳 性 率 可 达 90% 以 上 , 近来 已 可 检测 患者 
血液 中 循环 抗原 ,有 助 于 早期 诊断 及 疗效 考核 ,X 射线 检 
查 肺 春 型 包 虫 病 显示 加 形 或 卵 加 形 阴影 ,可 单 发 或 多 发 ， 
囊肿 破裂 可 引起 液 气胸 和 程度 不 等 的 肺 凌 缩 。 肝 顶部 包 
虫 囊 肿 可 使 己 肌 升 高 射线 腹部 平 片 可 见 肝 包 虫 钙化 
影 ,村 型 者 呈 弧 线形 或 这 状 团 块 形 ; 泡 型 者 呈 弥 散 性 斑点 
状 或 小 圈 形 钙化 影 。 放 射 性 同位 素 肝 扫描 能 显示 出 占 位 
性 病变 的 部 位 和 范围 ,但 难以 区 别 病变 性 质 , 肝 B 型 超声 
断层 检查 对 包 虫 病 的 诊断 有 很 大 意义 。 

治疗 ”以 外 科 治疗 为 主 。 圳 型 包 虫 病 的 手术 原则 是 
摘除 , 肝 泡 型 包 虫 病 应 早期 作 根治 性 切除 术 ( 将 包 虫 琳 叶 
连同 周围 部 分 组 织 一 同 切除 ), 疗 效 较 好 ， 但 晚期 患者 预 
后 较 差 ， 多 死 于 肝 功 能 衰竭 。 自 20 世纪 70 年 代 末 开始 
探索 药物 治疗 ,经 临床 试用 , 甲 苹 叶 唑 和 丙 硫 味 唑 可 使 可 
型 包 虫 病 的 部 分 患者 治愈 或 好 转 ， 并 能 缓解 肝 泡 型 包 虫 
病 患 者 的 症状 和 延长 其 存活 期 ， 但 药物 仍然 不 能 取代 手 
术 治 疗 , 因 此 ,化 疗 适用 于 手术 有 困难 的 于 型 包 虫 病例 
如 术 后 复发 .多 发 性 或 多 脏 器 受 侵 \ 年 迈 体 弱 或 并 存 重要 
器 官 的 器 质 性 疾病 等 ) 以 及 手术 无 法 切除 的 晚期 肝 泡 型 
包 虫 病 患 者 。 可 以 预料 ， 手 术 辅 加 药物 将 是 包 虫 病 的 有 
效 联合 疗法 。 

预防 ”对 终 寄主 狗 的 处 理 是 预防 本 病 的 关键 ， 以 利 
控制 传染 源 .流行 区 的 野 犬 必须 灭绝 ,家 犬 、 牧 羊 犬 .警犬 


”或 实验 犬 均 要 注册 登记 ， 用 氢 省 酸 槟 构 碱 或 吡 唑 酮 等 药 


定期 驱 红 。 家 猫 亦 是 多 房 束 球 练 虫 的 终 寄主 ， 应 予定 期 
检查 。 应 大 面积 灭 鼠 ,妥善 处 理 鼠 尸 。 管 好 屠宰 场 , 严 格 检 
疫 ， 切 鼠 任意 抛 拖 病 畜 内 脏 , 最 好 集中 焚烧 或 挖 坑 深 埋 。 
另外 ,要 加 强 卫生 宣传 教育 ,注意 个 人 防护 和 饮食 卫生 。 
( 蒋 次 胸 ) 

baohantixing jlemoyan 

包涵 体 性 结膜 炎 (inclusion conjunctivitis) 
沙眼 -包涵 体 结膜 类 衣原体 Chlamydia trachomatis- 
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icfusion conjunctivitis) 的 一 个 型 眼 -泌尿 生殖 道 型 衣 
原 体 (Chlamydia oculogenitalis) 引起 的 急性 结膜 炎 。 又 
称 “ 副 沙眼 "。 有 新 生 儿 包涵 体 性 结膜 类 和 成 人 包 活 体 性 
结膜 炎 两 种 。 

新 生 儿 包涵 体 性 结膜 类， 又 称 新 生 儿 包 活体 性 脓 漏 
眼 , 由 患 有 沙眼 -包涵 体 结膜 炎 衣 原 体 性 子宫 颈 类 或 阴道 
炎 的 母亲 ,经 产道 感染 新 生 儿 。 潜 伏 期 5 一 10 日 .表现 类 
似 淋菌 性 结膜 炎 , 眼 瞪 红肿 ,结膜 明显 充血 ,水 肿 , 并 可 出 
现 结膜 出 血 及 假 膜 形成 ,有 结膜 肥厚 及 乳头 增 大 。 病 变 以 
下 眼 瞪 明显 。 由 于 新 生 儿 结膜 下 腺 样 组 织 在 出 生 后 2 一 
3 月 开始 发 育 ， 故 急性 期 无 滤 泡 形成 ， 有 大 量 脓 性 分 泌 
物 。 结 膜 乔 片 可 见 包涵 体 ， 而 结膜 分 泌 物 培养 无 细菌 生 
长 , 借 此 可 与 订 菌 性 结膜 炎 鉴 别 。 急 性 期 约 10 天 一 3 周 ， 
以 后 转 入 慢性 期 ,慢性 期 有 明显 结膜 滤 泡 形成 。 所 有 症状 
经 3 个 月 至 1 年 左右 完全 消失 ,一 般 较 少 侵犯 角膜 。 

成 人 包 活体 性 结膜 炎 又 称 游泳 池 性 结膜 炎 。 因 公共 
游泳 池 中 污染 的 池水 入 眼 而 感染 ， 也 可 因 泌 尿 生 殖 道 衣 
原 体 病人 的 尿 或 生殖 道 分 泌 物 入 眼 而 受 染 。 潜 伏 期 8 一 
14 日 。 表 现 有 了 眼 瞪 红肿 ， 结 膜 明显 充血 , 险 结膜 有 蛮 泡 
增生 及 乳头 肥大 ， 滤 泡 以 下 瞪 结 膜 容 座 部 最 明显 。 早 期 
结膜 分 泌 物 较 多 。 病 变 多 为 单 侧 。 耳 前 淋巴 结 肿 大 疼痛 。 
角膜 很 少 受 影响 , 偶 可 发 生 浅 层 角膜 炎 。 结 膜 乔 片 可 见 包 
涵 体 。 病 程 一 般 为 数 周至 数 月 。 

新 生 儿 和 成 人 包涵 体 性 结膜 炎 用 四 环 素 、 红 等 素 、 磺 
胺 类 药物 口服 及 其 眼 药水 滴 眼 ,或 用 其 眼 药膏 涂 眼 ,疗效 
均 好 。 为 预防 本 病 应 对 孕妇 进行 产 前 检查 ， 包 括 衣原体 
检查 。 新 生 儿 出 生 时 ,应 用 抗生素 漳 眼 预防 ,发现 病人 及 
时 治疗 。 要 加 强 游泳 池 卫 生 管理 ， 养 成 良好 的 个 人 卫生 
习惯 ,不 用 公共 毛巾 。 (斯 案 文 ) 


baojing 

包 莹 (phimosis) 。 包皮 口 狭窄 或 包皮 与 阴茎 头 
粘连 ,使 包皮 不 能 上 翻 外 露 阴茎 头 的 现象 由 于 包皮 拍 的 
积 育 , 易 导致 感染 , 因 与 六 共 冶 的 发 生 有 密切 关系 ， 故 应 
尽早 作 包皮 环 切 手术 。 

发 病 机 理 。 新 生 儿 和 婴儿 的 阴茎 头 常 为 上 皮 所 粘 
连 ， 包 皮 不 能 翻转 是 正常 现象 。 随 着 年 龄 的 增长 ， 阴 茎 
不 断 发 请， 粘连 逐渐 分 离 ， 到 青春 期 阴茎 头 将 可 全 部 外 
露 。 若 包皮 口 过 小 ,粘连 未 能 吸收 , 便 成 为 包茎 。 

临床 表现 ” 因 包 皮 不 能 翻转 ， 包 皮下 积聚 由 皮脂 腺 
分 小物 和 上 皮 脱 悄 组 成 的 包皮 垢 , 易 发 生 细 菌 感染 ,引起 
阴茎 头 包 皮炎 。 包 皮 垢 和 炎症 的 慢性 刺激 , 常 是 阴茎 癌 的 
致 病因 素 。 由 于 宗教 习俗 犹太 人 男 婴 早期 施行 包皮 切除 
术 , 发 生 阴 茎 癌 者 极 少 。 明 芭 癌 的 发 生 与 局 部 清洁 和 卫生 
条 件 均 有 密切 关系 。 包 皮 口 狭窄 者 若 勉强 将 包皮 上 翻 而 
不 及 时 复位 ,包皮 口 紧 勒 在 冠状 沟 部 ,引起 包皮 和 阴茎 头 
的 血液 和 淋巴 液 回 流 障碍 ,发 生 郁 血 ,水 种 和 疼痛 ， 即 为 
嵌 顿 包茎 , 若 不 及 时 处 理 ,包皮 和 阴茎 头 可 发 生 溃 烂 或 广 
泛 坏 死 。 严 重 的 包茎 ,包皮 开口 狭小 如 针 孔 ,可 引起 排尿 
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困难 ,排尿 时 包皮 鼓 起 如 球 ,甚至 引起 上 尿 路 积 水 和 肾 功 
能 损害 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”观察 包皮 口 的 大 小 ， 将 包皮 试行 
上 翻 , 便 可 作出 诊断 。 包 茎 应 与 包皮 过 长 鉴别 ,后 者 的 包 
皮 虽 覆盖 阴茎 头 和 尿道 外 口 , 但 容易 上 翻 露出 阴茎 头 。 

治疗 ”应 尽早 施行 包皮 环 切 术 。 发 生 戏 顿 性 包茎 , 必 
须 及 时 手法 复位 ， 涛 复位 失败 ， 应 立即 作 包皮 背 侧切 开 
术 。 少 数 病人 因 炎 症 继 发 尿道 外 口 狭窄 ， 需 在 包皮 环 切 
术 时 ， 在 尿道 腹 侧 切 开 至 正常 处 ， 并 将 尿道 粘膜 与 切口 
边缘 缝合 。 包 皮 过 长 的 治疗 宜 酌 情 而 定 ， 若 包皮 口 宽大 
易于 上 翻 ,要 经 常 上 翻 清洗 ,保持 局 部 清洁 ,无 需 手术 。 若 
屡次 阴茎 头 包皮 炎 发 作 , 使 用 抗菌 药物 控制 感染 后 , 仍 需 
作 包 皮 环 切 术 。 ( 章 家 过 


boozlsljunblng 
孢子 丝 菌 病 〈sporotrichosis) 申 克 氏 孢子 丝 
菌 引 起 的 慢性 皮肤 、 皮 下 组 织 及 其 附近 淋巴 管 的 真菌 感 
染 。 典 型 损害 为 沿 淋巴 管 走行 方向 的 一 至 数 个 皮下 结 节 ， 
可 溃 破 流 脓 ,好 发 于 上 肢 和 面部 ,无 明显 自觉 症状 。 及 时 
治疗 多 可 治愈, 除 极 少数 泛 发 者 外 ,预后 良好 。 本 病 在 中 
国 各 地 均 有 发 病 ,但 多 见于 东北 和 长 江 以 南 地 区 。 
孢子 丝 菌 广 泛 寄生 于 树木 , 草 \ 苦 蔡 上 和 土壤 中 ， 当 
皮肤 受到 外 伤 (如 荆棘 刺 伤 .木材 扎 伤 、 虫 咬 、 鱼 刺 刺 伤 ) 
时 均 可 感染 此 病 ;在 流行 区 ,人 们 有 一 定 的 免疫 力 ， 因 此 
损害 常 固定 在 一 处 , 称 固定 型 。 如 果 机 体 抵抗 力 差 , 原 患 
糖尿 病 、 淋 巴 瘤 等 , 则 其 中 极 少数 病人 在 感 当 后， 病原体 
可 以 侵犯 内 部 器 官 如 肺 . 骨 、 神 经 系统 等 ,预后 较 差 。 本 病 
在 初 发 阶段 ,红肿 损害 局 限 一 处 ,有 时 误诊 为 疝 肿 ， 手 术 
切除 后 常常 再 发 , 若 形成 沿 淋巴 管 分 布 的 串珠 状 结 节 、 溃 
疡 , 则 较 易 辨认 。 镜 检 真 菌 无 其 帮助 , 因 病原 体 太 小 ， 显 
微 镜 下 不 易 辨 明 。 因 此 须 作 培 养 , 若 无 脓 液 ,可 切取 组 织 
块 进行 真菌 培养 。 病 理 检查 只 作为 辅助 手段 。 
常见 的 孢子 丝 菌 病 有 ，@ 皮 肤 淋巴 管 屯 子 丝 菌 病 ， 
又 称 树胶 肿 型 钨 子 丝 菌 病 。 约 占 各 型 病例 的 75% 。 病菌 
由 外 伤 侵入 ， 约 经 5 天 一 6 月 (平均 3 周 左右 ) 局 部 出 现 
一 个 小 而 硬 的 可 推动 的 无 冯 皮 下 结 节 , 呈 紫 红色 ,以 后 穿 
破 皮 肤 , 即 成 为 孢 子 丝 菌 性 下 将 ;有 时 初 起 即 为 溃疡 ， 历 
时 数 周至 数 月 不 等 可 愈合 ， 但 又 可 在 其 他 部 位 出 现 新 的 
损害 。 若 病程 迁延 历久 不 愈 ， 可 沿 局 部 引流 的 淋巴 管 出 
现 许多 类 似 的 皮下 结 节 。 典 型 病例 常 向 手指 或 蚁 部 延伸 ， 
并 连 成 一 串 结 节 直 至 芝 部 。 一 般 后 起 的 损害 较 少 有 破 溃 ， 
但 可 持续 较 久 。@@ 固 定型 皮肤 孢子 丝 菌 病 。 主 要 发 生 于 
流行 地 区 的 居民 ,这 些 人 已 获得 对 本 病 的 抵抗 力 。 由 于 病 
变 不 波及 淋巴 管 而 只 局 限于 一 处 , 故 名 固定 型 。 多 发 生 于 
面 、 颈 、 据 干 ,县 溃疡 ,脓肿 疣 状 、 竣 疮 样 、 漫 渔 性 肉芽 肿 
或 红斑 块 ,也 可 呈 带 鳞屑 的 成 片 班 丘疹 、 小 结 节 或 卫星 状 
损害 。 本 型 占 全 部 患者 的 20 一 25% 。 常 可 自 愈 ， 也 有 经 
久 不 愈 或 傅 后 复发 者 ,但 不 致 引起 全 身 播 散 。@ 皮 肤 粘 
辜 孢子 丝 菌 病 。 较 少见 , 常 因 全 身 播 散 而 继 发 ,损害 位 于 


口腔 、 咽 喉 或 内 部 , 初 为 红斑 ,溃疡 或 化 脓 性 损害 ,后 转 为 
肉芽 肿 性 、 装 生性 或 乳头 瘤 样 损害 , 常 感 疼痛 ,局 部 红肿 ， 
附近 淋巴 结 和 肿胀 而 发 硬 。 粘 膜 孢 子 丝 菌 病 有 时 形 如 阿 弗 
他 溃疡 ,口腔 扁平 冶 共 或 继 发 性 皮肤 黑 热 病 ,可 逐渐 愈合 
结 疤 , 但 局 部 仍 有 真菌 存在 。 

此 外 ,本 病 还 可 侵犯 骨 关节 ,引起 残 毁 性 关节 类， 或 
侵犯 眼 瞪 、 结 合 膜 引起 溃疡 。 系 统 性 孢子 丝 菌 病 可 血行 
播 散 于 皮肤 骨骼、 肌肉、 肾 、 附 所 、 肝 、 脾 等 处 。 孢 子 丝 菌 
性 脑膜 炎 及 肺 部 孢子 丝 菌 病 等 极为 少见 。 

治疗 主要 为 口服 碘化钾 ,使 用 热 疗 器 械 。 特 殊 病例 可 
用 二 性 需 素 了 ,也 可 试用 灰 黄 老 素 口服 。 近 来 ,试用 伊 康 
唑 治疗 有 良 效 。 ( 闫 绍 始 ) 


boojlan shlye guonll 
保健 事业 管理 (health service administra- 
tion) 亦 称 卫生 事业 管理 。 依 据 卫生 政策 及 人 民 
对 卫生 保健 的 需求 ,适应 医学 科学 与 技术 的 进展 ,运用 管 
理 理论 和 方法 ,合理 分 配 和 使 用 卫生 资源 ,以 达到 为 人 们 
提供 最 佳 的 卫生 服务 和 提高 人 们 的 健康 水 平 的 一 门 应 用 
性 学 科 。 

保健 事业 的 主要 目的 是 提高 人 们 的 健康 水 平 ， 推 动 
社会 经 济 发 展 ,因此 它 既 是 社会 经 济 发 展 的 组 成 部 分 ,又 
是 促进 社会 经 济 发 展 的 重要 因素 。 

保健 事业 管理 研究 范围 有 医疗 服务 系统 管理 (包括 
医疗 保健 单位 管理 ) ,公共 卫生 管理 ， 卫 生计 划 与 规划 管 
理 。 涉 及 的 内 容 既 有 属于 自然 科学 范畴 的 《如 疾病 的 预 
防 ,治疗 与 康复 , 它 需 要 生物 医学 方面 的 知识 ) 又 有 属于 
社会 科学 范畴 的 (如 事业 管理 方面 的 知识 )。 它 是 一 门 建 
立 在 生物 医学 ,社会 医学 ,经济 学 ,法 学 .数理 统计 及 流行 
学 等 多 学 科 基 础 上 的 综合 性 学 科 。 

保健 事业 管理 是 随 着 人 类 与 疾病 进行 不 断 斗 争 的 过 
程 中 逐步 产生 和 发 展 起 来 的 。 原 始 社会 里 人 类 就 在 社会 
生活 和 劳动 中 产生 和 积累 了 一 些 防 病 经 验 。 到 奴隶 社会 
时 产生 了 僧侣 医学 ,宫廷 医学 及 少数 军队 医院 ,以 及 一 些 
原始 卫生 设施 和 卫生 法 规 ， 还 有 一 些 以 预防 为 主 的 早期 
保健 思想 和 健身 活动 。 封 建 社会 时 医学 分 科 更 细 ， 出 现 
了 高 等 医学 教育 ,医院 的 职能 也 逐渐 扩大 ,有 了 专门 的 作 
为 传染 病 隔离 室 。 中 世纪 欧洲 传染 病 大 流行 ， 一 些 大 城 
市 建立 了 检疫 制度 。 总 体 上 看 ， 在 相当 长 的 历史 时 期 内 
保健 工作 还 是 一 种 个 别 的 ,零散 的 服务 或 管理 活动 ,不 是 
一 种 完善 的 卫生 管理 。 

保健 事业 管理 作为 一 门 学 科 是 在 资本 主义 发 展 时 期 
公共 卫生 事业 及 医疗 保健 服务 系统 不 断 发 展 的 基础 上 成 
长 起 来 的 。19 世纪 初 欧洲 工业 化 与 城市 化 发 展 迅 速 , 环 
境 卫生 恶劣 ,传染 病 流行 严重 ,人 口 死 亡 率 较 高 ， 直 接 威 
胁 着 人 民 的 健康 及 社会 经 济 的 发 展 。 因 此 卫生 学 、 社 会 
医学 有 了 发 展 ,促进 了 卫生 法 规 的 制订 和 实施 ,健康 作为 
人 们 的 社会 权利 逐渐 得 到 重视 ,健康 保障 制度 (如 医疗 保 
险 ) 兴 起 。 随 着 经 济 的 发 展 ， 特 别 是 第 二 次 世界 大 战 后 ， 


人 民 对 医疗 保健 的 需求 日 益 增加 ,医疗 服务 逐渐 现代 化 ， 
内 部 管理 日 趋 复杂 ， 医 院 中 人 、 财 、 物 、 信 息 的 管理 均 成 
为 专门 的 学 科 。 

保健 事业 管理 的 发 展 与 医学 的 发 展 密切 相关 。 医 学 
发 展 可 分 为 个 体 医学 ,群体 医学 .人 类 医学 三 个 阶段 。20 
世纪 初 以 前 医学 工作 主要 是 医生 与 病人 之 间 的 个 人 活 
动 ,治疗 与 预防 均 立 足 于 对 个 人 服务 的 基础 上 。 保 健 事 业 
管理 也 是 为 了 为 个 人 提供 较 好 的 服务 ， 因 此 保健 管理 较 
偏重 微观 管理 。20 世纪 以 来 , 人 们 认识 到 疾病 预防 的 重 
要 意义 ,不 仅 进行 个 体 预 防 ,还 要 进行 群体 预防 ， 因 而 出 
现 公共 卫生 及 社区 医学 。 社 区 不 仅 是 人 的 集合 体 ,而 且 是 
独立 的 居民 团体 ,可 以 是 一 个 行政 地 区 、 也 可 以 是 城乡 某 
些 特殊 人 群 。 由 于 社区 人 群 健康 受 生物 因素 、 自 然 条 件 
及 社会 环境 、 行 为 .卫生 服务 等 多 方面 因素 影响 ， 因 此 对 
人 群 健康 状况 及 其 原因 的 分 析 和 疾病 的 诊断 、 治 疗 及 预 
防 变 得 更 加 复杂 ,需要 多 学 科 的 综合 运用 ,系统 分 析 及 权 
变 理论 和 方法 逐步 运用 到 保健 事业 管理 领域 ， 开 始 了 保 
健 事 业 的 宏观 管理 。 

人 类 医学 从 个 体 医 学 发 展 到 群体 医学 的 过 程 中 ， 人 
们 认识 到 医学 的 发 展 具有 国际 性 ， 许 多 疾病 的 发 生 和 传 
播 必须 有 国际 间 的 合作 和 联合 行动 才能 控制 。 1948 年 成 
立 世 界 卫生 组 织 (WHO)， 从 事 医疗 保健 事业 的 国际 交 
流 与 合作 。1977 年 WHO 提出 要 在 2000 年 使 人 人 都 享 
有 卫生 保健 (health for all, HFA) 的 目标 ,还 提出 以 初级 
卫生 保健 (PHC) 作 为 达到 HFA 目标 的 主要 途径 。 

保健 事业 管理 主要 有 以 下 几 方面 的 内 容 ， 

@ 卫生 保健 需求 的 估计 。 通 过 卫生 服务 研究 了 解 人 
群 健康 状况 及 影响 健康 的 各 种 因素 ， 卫 生 设施 利用 和 卫 
生 费 用 支付 等 情况 ， 这 是 卫生 政策 、 卫 生 规 划 制订 的 依 
据 。 

@ 卫生 政策 的 制定 ,根据 当地 居民 的 健康 状况 和 主 
要 卫生 问题 而 提出 工作 目标 ， 根 据 该 目标 及 其 实现 的 主 
要 途径 来 制定 卫生 政策 。 不 同 国家 、 不 同 地 区 、 不 同时 
期 .不同 环境 条 件 所 制定 的 卫生 政策 不 同 。 

@ 卫生 发 展 规划 的 制订 、 实 施 和 评价 。 卫 生发 展 规 
划 是 为 贯彻 卫生 政策 、 实 现 卫生 目标 而 采取 的 一 系列 相 
互 关联 的 具体 活动 ,包括 目标 ,所 需 人 力 、 技 术 、 设 施 、 设 
备 、 器 材 用 品 .经 费 概算 .评价 方法 ,行动 日 程 表 及 各 环节 
间 各 部 门 间 联系 方式 等 。 概 略 规划 的 期 限 一 般 为 5 一 10 
年 或 更 长 一 些 。 具 体 规划 一 般 5 年 以 下 或 年 度 计划 。 

@ 卫生 管理 体制 的 建立 ,卫生 保健 问题 是 一 个 社会 
性 问题 ,保健 事业 管理 是 一 项 庞大 的 社会 系统 工程 , 需 建 
立 全 社会 的 管理 体制 。 除 各 级 各 部 门 的 卫生 行政 组 织 、 
卫生 业务 组 织 、 卫 生 群 众 组 织 、 纵 向 或 横向 的 联合 组 织 、 
行业 组 织 外 ， 还 应 有 政府 领导 下 的 更 多 部 门 参加 的 协调 
组 织 (如 卫生 委员 会 ,初级 卫生 保健 委员 会 等 )。 管 理 体制 
的 核心 是 与 群众 直接 接触 的 初级 卫生 保健 组 织 。 

人 @ 保健 制度 的 建立 和 完善 保健 制度 是 指 医疗 保健 
费用 的 来 源 和 支付 方式 ,一 般 分 为 自费 、 集 资 、 公 费 三 种 
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形式 。 各 国 均 同 时 存在 三 种 形式 ， 总 的 趋势 是 由 自费 向 
集资 (如 医疗 保险 合作 医疗 \ 统 筹 医疗 等 )， 最 后 向 公费 
《如 劳保 医疗 、 公 费 医疗 ) 转 变 ， 随 着 社会 经 济 的 不 断 发 
展 , 集 资 及 公费 医疗 比重 将 会 逐渐 增 大 。 但 如 何 有 效 地 管 
理 、 合 理 使 用 有 限 资金 则 是 政府 及 卫生 部 门 研究 的 重要 
课题 。 ( 徐 墙 方 ” 李 有 更 春 ) 


boojlon yingyang (tezhong zhlye) 
保健 营养 (特种 职业 ) (nutrition for special 
occupations) 营养 学 的 一 个 特定 研究 领域 。 旨 在 
通过 膳食 营养 条 件 的 调整 ， 增 强人 体 对 环境 有 害 物质 的 
抵抗 力 ， 或 加 强 其 解毒 功能 ,或 提高 人 体 对 生活 、 劳 动 环 
境 中 不 良 条 件 的 适应 能 力 ， 保 护 人 体 健康 。 又 称 预防 性 
营养 保健 营养 的 理论 根据 及 腾 食 的 调整 原则 ,首先 在 于 
通过 合理 营养 和 平衡 腾 食 全 面 加 强人 体 营 养 水 平 ， 提 高 
人 体 抵抗 力 ,免疫 力 ,应 激 能 力 和 水 土 适应 功能 ， 发 挥 营 
养 对 一 切 外 来 不 良 因素 的 非特 异性 作用 ， 其 次 是 对 每 种 
特定 不 良 因素 的 危害 ， 有 针对 性 地 调整 个 别 营 养 素 和 增 
减 热能 ， 发 挥 营养 对 个 别 不 良 因素 的 特异 作用 。 

本 文 只 讨论 营养 对 外 来 有 毒 有 害 化 学 物质 的 非特 异 
性 与 特异 性 作用 ,而 对 生理 ,生活 、 气 象 ,劳动 中 的 不 良 条 
件 的 预防 营养 问题 , 因 篇 幅 所 限 则 从 略 。 

人 们 在 生产 劳动 和 生活 环境 中 ,可 能 接触 种 类 繁多 、 
来 源 各 异 的 有 毒 有 害 物 质 ， 如 人 金属 毒物 、 气 体 毒物 、 脂 
烃 芳烃 类 衍生 物 、 农 药 、 粉 侍 等 。 对 这 些 物质 的 卫生 保 
健 措 施 ， 主 要 是 改善 生产 条 件 和 环境 的 治理 。 加 强 职业 
接触 者 的 保健 营养 ， 也 有 一 定 作用 。 如 1917 年 曾 有 人 
对 军火 工厂 三 硝 基 甲 芋 作业 的 女工 ， 采 用 优质 蛋白 腊 而 
大 幅度 降低 了 中 毒 发 病 率 。1962 年 中 国 制定 并 试行 的 
14 种 有 职业 性 毒害 作业 工人 的 保健 食 , 也 收 到 了 良好 的 
效果 。 

有 害 化 学 物质 进入 机 体 ， 一 方面 损害 全 身 或 局 部 生 
理 功能 ,影响 酶 的 活性 ,使 代谢 率 乱 ,产生 其 毒 理 作用 ! 另 
一 方面 机 体 主要 通过 酶 诱导 和 生物 转化 的 氧化 .还 原水 
解 和 结合 等 方式 ， 加 强 解毒 排毒 过 程 。 提 高 膳食 蛋白 质 
的 质 和 量 以 及 含 硫 氨基 酸 ， 对 大 多 数 毒物 有 较 好 的 防治 
作用 。 膳 食 脂肪 一 般 不 应 过 多 ， 但 磷酸 和 胆 碱 有 利于 增 
强 混 和 功能 氧化 酶 的 活性 ,加 速 食物 的 解毒 ,增加 糖 类 供 
给 量 ,可 更 多 地 提供 能 与 毒物 结合 的 葡萄 糖 醋酸 ,有 利于 
毒物 排出 。 钙 对 铝 中 毒 、 铁 对 铅 和 四 氧化 碳 中 毒 \ 碘 对 有 
机 氧 农药 中 毒 , 硒 对 科 和 锅 等 多 种 金属 毒物 及 四 氧化 碳 、 
氮 氧 化 物 中 毒 等 有 较 好 解毒 作用 。 维 生 素 C 加 强 混合 功 
能 氧化 酶 的 作用 ,使 有 机 毒物 特别 是 芳烃 羟 化 发生 开 环 
或 结合 反应 而 解毒 ;也 能 络 合 多 种 金属 离子 而 使 其 解毒 
维生素 C 几乎 对 机 体 抵御 一 切 毒物 都 有 积极 作用 。 维 生 
素 卫 以 其 抗 氧 化 作用 ,对 一 些 毒 物 如 氮气 化 物 ` 四 氧化 碳 
等 起 解毒 作用 。 其 他 如 维生素 A 对 CO、CS, 和 荣 ， 维 生 
素 Bi 对 神经 性 毒物 如 采 、 甲 醇 砷 、 四 乙 铝 以 及 丙酮 酸 、 
乳酸 ,维生素 B: 对 铅 , 葵 .CO 和 CS, 等 毒物 , 均 有 解毒 、 
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排毒 和 保护 宙 体 的 作用 。 

肝脏 是 人 体 的 主要 解毒 器 官 ， 也 是 外 来 有 害 化 学 物 
的 主要 侵害 部 位 ,所 以 保 肝 是 保健 营养 的 重要 原则 。 一 般 
情况 下 起 重要 作用 的 是 与 毒物 结合 和 使 肝 细胞 再 生 的 蛋 
白质 ;提供 甲 基 有 利 胆 碱 生成 的 蛋氨酸 ;有 重要 解毒 作用 、 
参与 脂 蛋 白 形成 的 磷脂 ;维持 血糖 水 平和 肝 糖 原 、 提 供 葡 
萄 糖 醛 酸 、 加 速 毒 物 排出 的 糖 类 ， 参 与 代谢 ,保护 肝脏 的 
维生素 B,、B。、 Bls 和 C 等 。 在 毒物 作用 下 保护 神经 系统 
也 极其 重要 ,特别 是 有 机 东 、 四 乙 铅 .CO、CS， 和 苯 等 均 可 
引起 中 毒性 脑病 、 中 毒性 神经 炎 和 中 毒性 神经 衰弱 综合 
征 等 。 提 高 优质 蛋白 质 的 供给 量 ， 增 加 膳食 中 的 维生素 
B, Be. Bi、C 和 也 ,供给 充足 的 胆 碱 ,磷脂 和 钙 、 磷 等 有 防 
治 作用 。 多 种 毒物 产生 血液 学 毒害 ， 如 损害 造血 功能 的 
莱 . 三 确 基 甲 蔷 , 损 害 血 红 蛋 白 携 氧 能 力 的 莱 胺 类 和 硝 基 
其 类 ,破坏 红细胞 产生 溶血 性 贫血 的 砷 化 气 、 苹 用 及 其 他 
鞭 的 衍生 物 等 。 对 这 类 毒物 的 保健 营养 措施 主要 是 保证 
充足 的 造血 原料 ,如 优质 蛋白 质 和 铁 、 铜 ， 供 给 足够 的 促 
进 红细胞 生成 和 成 熟 的 叶酸 和 维生素 Ba， 增 加 膳食 中 
作为 铁 生物 利用 促进 剂 的 维生素 C 和 肉 类 (其 有 效 成 分 
一 说 为 半 胱 氨 酸 ,注意 补充 具 抗 氧化 功能 可 保护 红细胞 
免 遭 破裂 的 维生素 卫 等 。 

在 调整 膳食 平衡 全面 加 强 营养 的 基础 上 ,对 几 种 党 
见 的 有 害 化 学 物质 而 言 ， 保 健 营养 的 侧重 点 分 别 是 ，@ 
对 铅 ,增加 膳食 中 优质 蛋白 质 和 蛋氨酸 、 胱 氨 酸 等 含 硫 氨 
基 酸 :限制 脂 类 摄 入 量 ; 补 给 足够 的 果 胶 、 钙 , 铁 ， 增 加 维 
生 素 B,、B,、B。.B,,， 特别 是 维生素 C 对 铅 中 毒 有 良好 的 
防治 作用 。@@ 对 钞 , 补充 优质 蛋白 质 、 含 硫 氨 基 酸 和 w- 
硫 辛 酸 ,发 挥 其 琉 基 的 解毒 作用 ;增加 来 自 蔬菜 水 果 的 果 
胶 以 及 维生素 A、EE， 近 年 认为 硒 对 汞 中 毒 防治 有 良好 作 
用 。@ 对 茉 ,适当 提高 腾 食 中 蛋白 质 和 糖 类 含量 ;限制 
脂 类 。 维 生 素 C 促进 苹 代 谢 ， 加 强 羟 化 解毒 ;维生素 Be、 
Bi* 和 叶酸 及 铁 均 可 有 效 防治 荃 对 造血 系统 的 损害 。@ 
对 苯胺 和 硝 基 茶 类 , 腾 食 应 为 高 蛋白 质 、 低 脂肪 ， 并 注意 
蛋氨酸 、 胆 碱 和 磷脂 的 补充 ;提高 维生素 C、Bs 和 烟 酸 的 
摄 入 量 。@ 对 农药 ,根据 防治 的 需要 而 定 。 保 健 膳食 中 应 
含有 充足 的 蛋白 质 ， 增 减 脂肪 可 调节 有 机 氧 农药 在 体内 
蓄积 与 人 血 的 关系 ! 钙 , 镁 ,维生素 C.B,、B,, 烟 酸 ， 对 防 
治 农药 中 毒 均 有 良好 作用 。@ 对 氧化 剂 ( 奥 氧 、 氮 氧化 物 
等 ), 腾 食 中 应 供应 充足 的 抗 氧化 营养 素 ,如 维生素 E、C， 
三 和 含 硫 氨 基 酸 等 .维生素 人 A 也 有 较 好 的 作用 。@ 对 镶 ， 
增加 蛋白 质 、 和 蛋氨酸 ;补充 足够 的 无 机 盐 如 铁 、 硒 、 钙 , 铜 、 
锌 等 ,发 挥 其 抵抗 性 解毒 作用 ， 保 持 足够 量 的 维生素 C、 
DD 效果 也 显著 。@ 对 二 硫化 碳 , 膳食 中 要 有 足够 的 优质 
蛋白 质 和 蛋氨酸 ; 脂肪 较 多 有 利于 排毒 ;维生素 B。、B, 、 
B,、C 和 A 也 都 有 利于 防治 。@ 对 四 和 氯 化 碳 , 膳食 蛋白 质 
以 优质 含量 不 高 为 好 蛋氨酸, 胆 碱 ,维生素 EC、B,, 均 
有 利于 解毒 。@@ 对 硅 尘 ,膳食 应 高 蛋白 质 , 并 含有 较 多 的 
蛋氨酸 和 色 氨 酸 ， 增加 维生素 C.B。、B,、B, 和 烟 酸 的 摄 
入 量 。 


1962 年 中 国医 学 科学 院 营养 系 曾 为 中 国 接触 职业 
性 毒害 的 工人 拟 制 了 保健 食 方案 ,主要 包括 两 类 膳食 ,一 
类 是 全 面 加 强 营 养 的 基本 保健 食 ; 第 二 类 包括 1 一 6 号 腾 
食 , 每 号 突出 供给 以 一 种 营养 素 为 主 的 膳食 。1~6 号 顺 
序 分 别 为 ， 蛋 白质 ,维生素 B.A、C、B, 和 钙 。 规 定 接触 
下 列 物 质 的 工种 , 除 均 适用 基本 保健 食 外 ,并 分 别 添 加 第 
2 类 中 的 某 几 号 。 例 如 接触 有 机 磷 者 , 外 加 1、2、4 号 ; 接 
触 放射 线 者 ,外 加 1、3、4 号 ;接触 沥青 者 ,外 加 3 号 ;接触 
气 化 揽 者 ,外 加 3、4、6 号 ;接触 匀 者 ,外 加 4、5 号 ;接触 汞 
者 ,外 加 1、4.5 号 ;接触 高 温 者 ,外 加 2、3、4 号 ， 接触 鳃 、 
二 氧化 硫 ,二 氧化 氮 者 , 则 只 用 基本 保健 食 。 


参考 书目 
陈 学 存 主编 : “应 用 营养 学 *, 人 民 卫 生出 版 社 , 北 京 ,1964。 
《于 守 洋 ) 
Bao'enshibing 
鲍 恩 氏 病 〈Bowen's disease) 一 种 表皮 内 


鲜 状 细胞 癌 。 又 称 原 位 鳞 状 细胞 瘤 .临床 表现 相对 良性 ， 
但 组 织 学 检查 表明 其 本 质 为 癌 。 典 型 损害 为 暗 红色 、 棕 
红色 或 褐色 的 班 块 , 初 为 指甲 大 小 , 数 月 至 数 年 内 缓慢 增 
至 手掌 大 小 ,境界 一 般 清楚 ,但 边缘 不 甚 规则 ， 表 面 常 附 
有 少许 鳞屑 。 可 发 生 在 身体 的 任何 部 位 ,损害 大 多 单 发 。 
病程 慢性 ,中 老年 人 较 多 见 。 一 般 无 自觉 不 适 。 组 织 病理 
学 检查 可 见 表皮 全 层 中 有 不 典型 的 细胞 ， 细 胞 核 大 小 不 
等 ， 排 列 庇 乱 ， 有 丝 状 分 裂 相 。 但 瘤 细胞 仍 限 局 于 表皮 
内 ,表皮 ,真皮 的 界限 仍 清楚 。 早 期 病 损 需 与 脂 溢 性 角 化 
症 等 相 鉴别 , 活 组 织 检查 有 助 诊断 。 若 不 治疗 ,部 分 病例 
的 瘤 细 胞 最 终 向 下 进入 真皮 ,发 展 成 典型 的 鲜 状 细胞 癌 。 
治疗 可 选择 手术 切除 冷冻 等 方法 ,老年 鲍 思 氏 病 患者 应 
行 系统 性 检查 ,以 发 现 内 脏 肿 瘤 。 《未 学 又) 


Belll Chalsanlang 

北里 柴 三 郎 (Kitasato Shibasaburo 1852~ 
1931) 日 本 医师 ,细菌 学 家 , 免疫 学 家 。1852 年 10 月 
20 日 生 于 日 本 肥 后 国 ( 今 熊本 县 ) 阿 苏 郡 小 国 乡 北里 村 ， 
1931 年 6 月 13 日 卒 于 日 本 群 马 县 .1872 年 入 熊本 市 新 建 
的 医学 院 学 习 , 1875 年 入 东京 ~ 
大 学 医学 院 , 1883 年 获 医学 博 并 

士 学 位 ， 在 内 务 省 卫生 局 东京 
试验 所 任职 。 此 时 ， 东 京 大 学 
副教授 绪 方 正规 从 德 返 日 ， 建 
成 日 本 第 一 个 细菌 学 实验 室 ; 
北里 始 任 其 助手 。 1884 年 长 崎 
发 生 稚 乱 ， 北 里 在 显微镜 下 证 
明了 致 病菌 一 一 年 乱 缴 菌 的 存 
在 。1885 一 1891 年 赴 德国 从 
R. 科 寺 研究 深造 , 与 科 赫 结 下 深厚 的 师 生 情谊 。 在 此 期 
间 他 发 表 数 篇 在 细菌 学 史上 具有 里 程 碑 意义 的 论文 。 细 
菌 学 界 当时 普遍 认为 厌 氧 菌 只 能 在 与 其 他 细菌 共生 的 环 
境 下 生长 ,而 不 可 能 得 到 纯 培养 。 1889 年 前 后 ,北里 撰文 


论述 厌 氧 校 状 芽 胞 杆菌 培养 方法 ， 提 出 该 菌 可 在 含 复 空 
气 包围 下 的 固定 培养 基 中 生长 。 芽 胞 杆菌 具有 强 抗 热 性 
能 , 常 压 下 可 耐 受 80 忆 高温。 他 将 破 伤风 杆菌 与 其 他 细 
菌 的 混合 培养 加 热 到 80C45~50 分 钟 ， 再 置 于 含 氨 空 
气 中 继续 培养 ， 由 此 而 获得 破 伤风 杆菌 最 早 的 纯 培养 菌 
株 。 北 里 将 提取 的 破 伤风 毒素 稀释 逐渐 加 量 反复 注入 
动物 体内 ,证明 这 样 可 使 动物 获得 被 动 免疫 ， 免 疫 动物 
体内 产生 的 抗 毒 血清 可 使 未 免疫 动物 对 破 伤 风 杆菌 感染 
产生 预防 和 治疗 作用 。1890 年 北里 与 . A. 贝 林 共 同 发 
表 关于 破 伤风 和 白喉 免疫 的 论文 ， 开拓 了 血清 学 这 一 
新 的 科学 领域 。1894 年 香港 腺 鼠疫 流行 ， 北 里 与 法 国 细 
菌 学 家 A. 耶 尔 森 同 时 确认 病原 体系 鼠疫 杆菌 。1892 年 
回 日 本 , 与 他 人 共 建 传染 病 研究 所 。1894 年 到 香港 研究 
鼠疫 。1914 年 创办 北里 研究 所 , 培养 出 细菌 学 家 志 贺 洁 
和 秦 佐 八郎 等 。1917 年 任 东京 麻 应 大 学 医学 院 第 一 任 
院 长 .1923 年 日 本 医学 会 成 立 , 北里 被 选 为 首 任 主席 。 主 
要 著作 有 “ 气 肿 性 坏 站 及 其 营养 "^“ 论 破 伤 风 杆菌 "“ 白 
喉 免 疫 和 破 伤风 免疫 的 动物 实验 "“ 香 港 的 鼠疫 "等 。 
( 推 沁 ) 
Bel'er 
贝尔 ,P， (Paul Bert 1833~1886) ”法 国生 理 
学 家 ,航空 医学 和 潜水 医学 的 先驱 ， 政 治 家 。1833 年 10 
月 19 日 生 于 法 国 欢 塞 尔 。 1886 年 11 月 11 日 逝世 。 贝 尔 
早年 曾 习 工程 学 与 法 律 后 转 习 
解剖 学 和 生理 学 。 1863 年 在 巴 
黎 医学 院 获 医学 博士 学 位 ， 他 
关于 动物 组 织 移植 的 学 位 论文 
受到 C. 贝尔 纳 的 赏识 ,他 成 
为 贝尔 纳 实验 室 的 助手 。 后 在 
波尔多 大 学 研究 和 教授 生理 学 
及 动物 学 , 1869 一 1886 年 任 巴 
黎 大 学 生理 学 教授 。 1870 年 后 
贝尔 开始 研究 大 气压 力 改变 造 
成 人 体 的 生理 、 病 理 变化 。 起 初 他 的 研究 重点 在 急性 高 
原 病 的 病理 反应 ， 以 后 包括 各 类 在 变化 气压 中 作业 人 员 
的 机 体 反应 。 他 建立 了 低压 氛 包 ,通过 自身 试验 和 长 其 
动物 观察 实验 ,确切 证 实 ,在 引起 高 原 病 诸多 症状 的 原因 
中 ， 大 气压 力 的 下 降 只 是 不 甚 重要 的 机 械 性 因素 ， 关 刍 
在 于 空气 中 氧 分 压 的 降低 ， 使 血液 不 能 保持 充足 的 氧 含 
量 。 他 建议 用 供 氧 装置 来 预防 升 空 高 度 上 升 时 所 带 来 的 
缺 氧 危险 ， 他 还 最 早 在 压力 航 中 进行 高 空 压力 条 件 的 模 
拟 研 究 , 并 且 证 实 减 压 病 的 原因 是 突然 离开 高 压 环境 , 血 
液 中 气体 大 量 逸 出， 在 血管 中 形成 气泡 。 现 在 关于 减 压 
病 的 理论 ， 就 是 在 此 基础 上 发 展 起 来 的 。1878 年 他 出 版 
《 论 大 气压 力 》 一 书 ,对 血气 分 析 、 减 压 病 及 高 压 环境 下 氧 
的 毒性 作用 等 问题 作 了 专题 论述 。 该 书后 成 为 航空 医学 
领域 一 部 杰出 的 开拓 性 著作 ， 但 在 当时 并 未 得 到 世人 重 
视 ， 直 至 第 二 次 世界 大 战 期 间 ， 人 们 才 认 识 到 它 的 重要 
价值 。 ( 改 汉 ) 
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Bel"erna 
贝尔 纳 ,C. (Claude Bernard 1813~1878) 
法 国生 理学 家 。 实 验 医学 英 基 人 之 一 。 提 出 “内 环境 ” 
概念 ， 对 消化 、 代 谢 、 血 管 运动 神经 等 均 有 研究 发 现 。 
1813 年 7 月 12 日 生 于 圣 于 连 ,1878 年 1 月 10 日 卒 于 巴 
黎 。 幼 时 家 贫 。1831 年 在 里 昂 
当 药剂 师 学 徒 ， 并 写 过 剧本 。 
1834 年 到 巴黎 学 医 .1839 年 在 
主 官 医院 和 法 兰 西 学 院 当 实习 
医师 , 曾 随 F. 马 让 过 进行 活体 
解剖 研究 生理 学 ， 并 怀疑 一 些 
公认 的 理论 。 1843 年 获 医学 博 
士 学 位 ， 但 他 从 未 从 事 临床 。 
1845 年 与 一 位 巴黎 医生 之 女 结 
婚 ， 事 子 的 嫁妆 支持 了 他 的 生 
理学 研究 ,但 妻子 希望 他 开业 行医 ,夫妻 始终 不 和 ，1869 
年 他 与 妻子 分 手 。1853 年 获 动物 学 博士 学 位 。1854 年 
任 巴黎 大 学 生理 学 教授 , 当选 科学 院 院士 。1855 年 继 马 
让 迪 任 法 兰 西学 院 教授 ,1861 年 为 医学 科学 院 院士 .1860 
年 后 健康 不 佳 ,多 数 时 间 在 乡下 度 过 ,在 实验 室 的 时 间 减 
少 ,更 多 地 从 事 哲 学 问题 的 思考 。 他 计划 写成 实验 医学 
原则 》, 但 因 病 未 完成 。1862 一 1863 年 写成 序言 “实验 医 
学 研究 导论 "， 后 该 文 又 经 重 写 , 1865 年 发 表 。 逝 世 后 ， 
成 为 法 国 举行 国 碍 的 第 一 个 科学 家 。 

早期 研究 消化 生理 , 1846 年 发 现 胰 液 在 脂肪 消化 吸 
收 中 的 重要 性 ,设计 暂时 性 胰 疤 。 又 在 体内 外 研究 唾液 
胃液 、 胰 液 对 食物 的 化 学 消化 作用 。 证 明 营养 包括 三 个 过 
程 ， 消化、 被 消化 物质 的 运输 及 化 学 掺 合 或 燃烧 ;食物 中 
的 营养 素 必 须 先 分 解 为 小 片段, 再 吸收 并 重新 组 合 起 来 ， 
1848 年 发 现 肝脏 的 糖 生成 作用 。1853 年 首次 进行 离 体 
器 官 的 人 工 灌注 ， 试 图 用 血液 灌注 ,使 离 体 器 官 继续 存 
活 。1855 年 提出 肝 内 分 说 概念 ,发 现 糖 原 ,1857 年 提纯 糖 
原 ,证 明 肝脏 既 能 生成 糖 原 ,又 能 将 糖 原 转变 成 糖 。1859 
年 证 明 糖 原生 成 是 细胞 过 程 。 

他 用 切断 神经 并 给 予 电 刺激 的 方法 研究 神经 的 作 
用 。1851 年 发 现 血管 收缩 神经 ，1852 年 描述 稚 纳 -贝尔 
纳 二 氏 综合 征 。1858 年 发 现 血管 舒张 神经 。1864 年 提 
出 器 官 的 双重 神经 支配 概念 。 

他 接受 A. 工 . 拉 瓦 锡 动 物体 内 热量 来 源 于 燃烧 过 程 
的 说 法 ,但 认为 这 种 燃烧 并 非 组 织 内 的 碳 直 接 与 氧 结合 ， 
而 是 在 酵素 帮助 下 的 有 机 过 程 ,这 种 燃烧 不 仅 发 生 在 肺 ， 
而 且 发 生 在 所 有 的 组 织 。 他 研究 过 药物 及 毒物 代谢 。1844 
年 证 明 箭 毒 只 作用 于 运动 神经 , 1855 一 1856 年 证 明 一 氧 
化 碳 在 红细胞 中 取代 氧 ,使 动物 室 息 ， 还 研究 过 阿片 、 士 
的 宁 、 麻 醉 药 以 及 酒精 发 酵 。 > 

他 受 实证 主义 影响 ,认为 现象 有 两 层 原因 :直接 原因 
和 基本 原因 ， 科 学 研究 只 能 发 现 直接 原因 。 他 也 曾 批评 
A. 孔 德 。 他 的 “实验 理性 主义 " 既 反 对 R. 笛 卡 尔 的 唯 理 
论 ,也 反对 F. 马 让 迪 的 经 验 主义 ， 但 又 以 某 种 方式 将 它 
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们 包容 。 他 认为 实验 方法 有 三 个 阶段 ， 观 察 、 假 说 和 实 
验 。 假 说 是 所 有 发 现 的 基本 部 分 ， 但 未 经 实验 证 实则 毫 
无 价值 ,实验 是 一 定 条 件 下 的 观察 。 他 反对 活力 论 , 认 为 
物理 和 化 学 是 生理 学 的 基础 ， 但 生理 学 不 能 还 原 为 物理 
和 化 学 。 生 物 学 以 科学 的 决定 论 (在 相同 的 条 件 下 会 出 
现 相同 的 现象 ) 原 则 为 基础 。 他 把 生命 现象 分 成 两 组 : 合 
成 的 和 破坏 的 ,后 者 可 仅 用 物理 化 学 定律 解释 ,而 前 者 不 
能 。1851 年 他 开始 形成 “内 环境 "的 思想 ，1857 年 提出 
“内 环境 "一 词 ， 其 含义 亦 逐 渐 丰 富 。 内 环境 的 稳定 是 独 
立 生 命 的 前 提 。 次 农 的 “内 稳 态 ”概念 及 控制 论 概念 与 
“内 环境 "概念 有 关 。 他 认为 正常 与 病理 的 功能 间 没有 本 
质 区 别 。 疾 病 常常 是 逾 常 的 \ 变 弱 的 或 废弃 的 生理 功能 。 
(江东 ) 

Belheqieteshibing 

贝 赫 切 特 氏 病 (Behget's disease) 。 以 眼 部 病 
变 、 口 腔 及 生殖 器 溃疡 为 主要 表现 的 一 个 综合 征 。 又 称 
口 - 眼 -生殖 器 综合 征 或 粘 了 膜 -皮肤 -口腔 综合 征 ,1937 年 ， 
土耳其 皮肤 科 医 生 H. 贝 赫 切 特首 先 报告 ,并 认为 它 是 一 
种 独立 的 疾病 。 主 要 表现 为 反复 发 作 的 口腔 和 外 生殖 器 
部 位 溃疡 ,可 合并 眼 部 症状 ， 如 虹膜 炎 ` 色 素 膜 炎 等 。 还 
可 有 血栓 性 静脉 炎 、 结 节 性 红斑 等 。 本 病 星 世界 性 散发 ， 
患者 多 为 20 一 30 岁 ,男性 多 见 。 轻 症 者 可 自行 缓解 ， 但 
可 再 发 ;重症 侵 及 内 脏 者 预后 较 差 。 

病因 ” 未明， 病毒 或 细菌 感染 、 过 敏 等 学 说 均 无 定 
论 。 许 多 人 认为 是 自身 免疫 性 疾病 ， 患 者 血清 中 可 发 现 
口腔 粘膜 的 自身 抗体 ,血清 中 补体 ,Ig8G、IgM 可 增高 。 有 
的 患者 血清 中 有 组 织 破坏 因子 。 有 报告 血清 中 纤维 蛋白 
原 增高 ,纤维 蛋白 溶解 活性 降低 ,因而 易 发 生 栓塞 性 静脉 
炎 。80 年 代 以 来 , 发 现 患 者 有 HLA-Bs 抗原 的 频率 增高 。 

临床 表现 口腔 \ 眼 、 外 生殖 器 均 受 累 者 称 三 联 征 。 
亦 可 只 侵犯 其 中 两 种 器 官 。 

口腔 清 病 ”几乎 所 有 患者 均 有 反复 性 口腔 溃疡 。 初 
起 为 针头 大 红 班 , 渐 扩 大 ,中 心 破 涡 , 溃疡 约 2 一 10 mm 
边界 清楚 ,上 覆盖 灰白 色 渗 出 物 ,或 中 心 为 坏死 基底 ， 周 
围绕 有 红晕 。 沉 疡 可 单 发 或 多 发 ， 可 发 生 于 层 , 舌 、 类 粘 
膜 、 上 胆 、 牙 埠 、 扁 桃 体 、 咽 及 鼻 粘 膜 。 因 疼痛 而 影响 进 
食 。 有 口臭 。 浅 者 1 一 2 周 后 自 愈 不 留 疗 痕 , 但 很 易 复 
发 。 省 疡 大 而 深 者 , 愈 后 留 有 疗 痕 。 

生 吾 器 清 闯 ”在 男性 主要 发 生 于 阴囊 、 阴 茎 包皮 和 
阴茎 头 , 也 可 发 生 在 尿道 。 在 女性 主要 发 生 于 大 小 阴 层 、 
阴蒂 和 尿道 口 ， 也 可 发 生 于 阴道 或 子 官 颈 。 偶 见于 腹 股 
沟 .会 阴 、 肛 周 或 直肠 粘膜 ， 痛感 明显 。 深 在 溃疡 愈合 后 


, 留 有 疗 痕 , 常 有 继 发 感染 伴 有 局 部 淋巴 结 炎 。 


眼 部 病变 眼 部 损害 一 般 发 生 较 晚 ， 以 眼 的 前 段 病 
变 为 常见 ， 有 虹膜 睫 状 体 炎 、 前 房 蓄 肪 ,结合 膜 炎 和 角膜 
炎 ! 后 段 病 变 少见 ,但 较 严 重 ,有 脉络 膜 视网膜 炎 、 视 神经 
乳头 炎 和 视网膜 血栓 性 静脉 炎 ， 也 可 引起 继 发 性 白内障 
或 青光眼 ,甚至 导致 失明 。 

皮肤 损害 ”多 发 生 在 口腔 溃疡 以 后 ,以 毛囊 炎 ,、 这 闪 


样 或 市 肿 样 皮 疹 和 结 节 红 班 桩 损害 为 多 见 ， 也 可 见 多 形 
红 班 样 损害 和 血栓 性 静脉 炎 。 多 数 患 者 有 “ 针 刺 同形 反 
应 "(在 静脉 穿刺 或 注射 针 孔 部 位 ,24 小 时 前 后 发 生 毛 囊 
炎 样 皮疹 )。 此 反应 也 可 先 用 生理 盐水 皮 内 注射 或 无 菌 针 
头 刺 扎 皮 内 而 产生 ,阴性 者 有 助 诊断 。 

以 上 为 四 项 主要 症状 ， 具 有 上 述 四 项 主要 症状 者 为 
完全 型 ， 具 有 了 眼 部 病变 及 另 一 项 主要 症状 者 称 不 完全 型 
或 顿挫 型 

其 他 少见 症状 ”@ 关节 炎 。 多 侵犯 大 关节 ,可 有 清 
膜 积 液 。@ 血管 病变 。 除 下 肢 浅 、 深 静脉 的 血栓 性 静脉 
炎 外 ,也 可 引起 上 、 下 腔 静 脉 血栓 性 静脉 类 ， 并 出 现 阻 守 
症状 。 大 小 静脉 均 可 受 侵犯 。 如 锁骨 下 动脉 受 损 可 引起 
无 脉 症 ,肺动脉 受累 可 引起 肺 栓塞 ,末梢 动脉 受累 堵塞 可 
引起 坏 益 等 。@ 胃 肠 症状 。 可 有 腹胀 .腹部 压痛 、 恶 心 、 
食欲 不 振 、 腹 污 、 溃 疡 性 食管 类 或 肠 类。 严重 者 引起 肠 穿 
孔 和 便血 。@ 中 枢 神经 系统 病变 。 发 病 较 晚 , 主 要 是 血 
管 炎 及 血管 周围 炎 引 起 的 脑 组 织 病变 ,有 脑 干 综合 征 、 脑 
膜 脑 背 崩 炎 综 合 征 及 器 质 性 精神 错乱 综合 征 。 预 后 严 
重 ,死亡 率 高 。 

实验 室 检查 发 作 期 可 有 贫血 、 白 细胞 增多 、 血 沉 
快 、C 反应 蛋白 阳性 、 血清 xs- 巨 球 蛋白 及 Y- 球 蛋 白 增 
高 ,IgG 和 IgM 值 增高 ， 血 清 内 有 抗 口腔 粘 贡 的 循环 搞 
体 。 

组 织 病理 早期 为 白细胞 破碎 性 血管 类 ， 晚 期 为 淋 
巴 细胞 性 血管 炎 、 血管 内 皮 增 殖 、 管 腔 阻塞 。 

诊断 ”典型 症状 者 诊断 不 难 。 早 期 只 有 口腔 溃疡 或 
女 阴 溃疡 者 , 需 与 阿 弗 他 口腔 炎 及 急性 女 阴 溃疡 鉴别 ,要 
观察 有 无 眼 部 及 皮肤 损害 发 生 ,并 测 针 刺 同形 反应 , 以 助 
诊断 。 

治疗 ”及 时 治疗 体内 感染 病灶 ,避免 刺激 性 饮食 。 内 
服 皮质 类 因 醇 激素 及 消炎 痛 等 非 类 固 醇 性 消炎 药 、 氧 唑 。 
必要 时 长 期 小 剂量 使 用 免疫 抑制 剂 如 环 磷酸 胺 或 硫 哗 顺 
叭 等 。 可 试用 秋水 仙 碱 ， 严 重 者 可 小 量 输血 。 有 继 发 感 
染 者 并 用 抗生素 。 有 血栓 性 静脉 炎 者 可 用 阿司匹林 。 口 
腔 浊 疡 可 用 普 鲁 卡 因 雷 凡 诺 尔 液 含 河 或 外 数 养 阴 生 肌 
散 。 ( 郭 英 年 ) 


bellel zhongdu 

贝 类 中 毒 (shellfish poisoning) 食用 含 毒素 
的 贝 类 引起 的 中 毒 。 太 平 洋 沿岸 某 些 地 区 , 在 3 一 9 月 ， 
食用 有 些 贝 类 后 可 发 生 中 毒 ， 主 要 出 现 麻 痹 ， 故 称 麻痹 
性 贝 类 中 毒 。 美 国 太平 洋 沿岸 ,日 本 ,东南 亚 ， 中 国 的 浙 
江 、 广 东 皆 有 报告 。 欧洲、 非洲 也 曾 有 少数 报告 。 浙 江 从 
1967 年 起 已 报告 40 余 起 织 纹 螺 (Nassarius spp.) 中 毒 ， 
中 毒 数 百 人 ,死亡 数 十 人 。 

贝 类 所 含 毒素 主要 为 神经 毒 。 最 早 分 离 提 纯 的 称 为 
石 房 始 毒素 , 易 溶 于 水 , 耐 热 , 易 被 骨 肠 道 吸收 。 从 藻类 分 
离 出 的 纯 毒素 与 得 自 贝 类 的 毒物 相同 。 故 贝 类 在 某 个 时 
期 某 些 地 区 之 所 以 有 毒 与 藻类 有 关 ， 即 贝 类 中 毒 的 发 生 


贝 


与 水 域 中 藻类 , 尤其 是 膝 沟 苔 科 (Conylaceae) 的 藻类 大 
量 繁殖 并 形成 所 谓 “ 红 潮 " 有 关 。 贝 类 摄 入 的 藻类 毒素 在 
其 体内 旦 结合 状态 ,对 贝 类 无 害 。 人 食用 贝 类 后 ,毒素 迅 
速 释放 而 使 人 中 毒 。 

后 来 又 发 现 几 种 构造 与 石 房 始 素 类 似 的 毒素 ， 如 新 
石 房 蚂 毒素 、 肤 沟 藻 毒素 ， 其 中 膝 沟 省 毒素 工 及 下 分 别 
即 为 11w- 羟 石 房 蚂 毒 素 及 11-8 石 房 始 毒素 。11- 羟 石 房 
冶 毒 素 硫酸 酯 也 有 毒 。 

繁 贻 贝 (Maytifus edulis)、 扁 贝 (Pecten spp.) 以 及 日 本 
海中 的 几 种 螃 毛 等 也 曾 查 出 这 类 毒素 。 

中 毒 潜伏 期 数 分 钟 至 数 小 时 。 开 始 唇 、 舌 、 指 尖 麻 
木 ,继而 腿 , 稼 和 颈 部 麻木 ,然后 运动 失调 。 有 的 伴 头 痛 、 
头 录 恶心 .呕吐 。 多 意识 清楚 。 随 着 病程 进展 ， 呼 吸 困 
难 加 重 , 重 者 2 一 12 小 时 后 死 于 呼吸 麻痹 。 死 亡 率 约 5 一 
8% 。 

急救 治疗 为 及 时 催 吐 、 洗 骨 . 导 泻 ,静脉 补液 等 。 

在 容易 发 生 贝 类 中 毒 的 地 区 应 进行 卫生 宣传 。 

在 贝 类 生长 的 水 域 采取 藻类 进行 显微镜 检查 。 如 果 
有 毒 藻 类 繁殖 较 多 ， 应 对 贝 类 作 毒 素 含 量 测定 。 许 多 国 
家 规定 从 五 月 至 十 月 进行 定期 分 析 ， 发 现 上 述 测定 超过 
标准 , 即 发 出 警告 ,规定 不 得 采取 ,出售 及 贩卖 含 毒 贝 类 。 

美国 食品 和 药品 管理 局 (FDA) 规 定 , 在 新 鲜 ,冷冻 和 
制造 针头 的 贝 类 中 ， 石 房 始 毒素 最 高 允许 量 不 得 超过 
80kg/100g 始 肉 。 加 拿 大 规定 做 原料 的 贝 类 毒素 量 不 得 
超过 160hg/100g。 

由 于 贝 类 的 毒素 主要 积聚 于 内 胜 ， 因 此 有 的 国家 规 
定 贝 类 要 去 除 内 脏 才 能 出 售 ， 或 规定 仅 留 下 白色 肌肉 供 


食用 。 ( 宋 团 简 ) 
Belln 
贝 林 ,E. (A.) CEmil (Adolf) von Behring 


1854~1917] 德国 细菌 学 家 ， 免 疫 学 家 。 发 现 白 
喉 抗 毒素 。 首 次 成 功 地 用 动物 的 免疫 血清 治疗 白喉 ， 为 
血清 疗法 的 创始 人 之 一 。1901 年 获 首次 诺 贝尔 生理 学 
或 医学 奖 。 1854 年 3 月 15 日 
生 于 德国 汉 斯 道夫 , 1917 年 3 
月 31 日 卒 于 马尔 堡 。1874 年 
入 柏林 腓 特 烈 -威廉 学 院 ,1878 
年 获 医学 博士 学 位 ， 按 规定 留 
在 军 中 服役 10 年 。 1887 年 被 
派 至 波恩 药理 研 究 所 深造 。 
1889 年 服役 期 满 后 至 柏林 大 学 
卫生 研究 所 随 R. 科 打 研究 ,与 
卫 . 埃 尔 利 硕 、 于 .HH. 梅 契 尼 科 
夫 等 接触 , 这 对 其 研究 事业 有 很 大 影响 。1895 年 任 马尔 
堡 大 学 卫生 学 教授 ,并 组 建 贝 林 研究 所 。 

早年 他 研究 碘 仿 的 防腐 作用 ， 以 后 研究 当时 流行 的 
传染 病 如 结核 ,白喉 等 。1898 年 曾 用 “结核 菌 蜡 "(经 水 合 
氯 醛 处 理 后 的 结核 菌 提取 物 ) 治 疗 结核 病 ,未 获 成 功 。 他 
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还 提出 婴 幼 儿 患 结核 病 的 主要 原因 是 喝 了 含 结核 菌 的 牛 
奶 ， 并 不 切实 际 地 建议 在 牛奶 中 加 入 甲醛 或 过 氧化 揽 进 
行 消毒 。 他 突出 的 贡献 是 与 北里 业 三 部 一 同 发 现 给 动物 
注射 白喉 毒素 ,并 逐渐 加 大 剂量 后 ,其 血清 中 产生 一 种 能 
抵抗 白喉 的 特异 性 物质 ,具有 中 和 毒素 的 作用 ,他 称 之 为 
抗 毒素 ， 他 还 证 明 用 非 致死 量 的 破 伤风 毒素 多 次 给 动物 
注射 后 ,其 血清 对 破 伤风 毒素 有 特异 性 中 和 作用 ,将 此 血 
清 给 其 他 动物 注射 可 使 之 获得 免疫 ， 他 的 成 就 为 体液 病 
理学 增添 新 的 活力 。1891 年 用 白喉 抗 毒素 血清 治疗 白 
喉 患 儿 成 功 ,这 一 疗法 很 快 得 到 推广 ,使 白喉 病死 亡 率 大 
为 降低 。 因 此 贝 林 被 誉 为 “儿童 的 救星 "。 第 一 次 世界 大 
战 期 间 ,他 研制 的 破 伤风 免疫 血清 应 用 于 战 伤 ,他 又 被 誉 
为 “战士 的 救星 "。 他 的 学 术 成 就 堪 与 细菌 学 先驱 L. 马 斯 
人 德 和 科 赫 相 匹敌 ,然而 他 与 科 赫 的 竞争 .不 和 以 及 与 埃 尔 
利 希 的 分 道 扬 镶 ,对 他 的 工作 ,成 就 有 很 大 影响 。 代 表 作 
为 k 白 喉 的 历史 》。 ( 宋 之 殿 ) 


Belslte 

贝斯 特 ,C.H. CCharles H(erbert) Best 1899~ 
1978] ”加 拿 大 生理 学 家 ,与 下 . G. 三 大 最 早 提取 胰 
岛 素 。 他 又 发 现 胆 碱 和 组 胺 酶 ， 最 早 将 抗 凝 药 用 于 血栓 
治疗 。1899 年 2 月 27 日 出 生 于 美国 缅 因 州 彭 布鲁克 。 
1921 年 在 多 伦 多 大 学 求学 时 
(1925 年 获 医学 博士 学 位 ) 即 在 
班 廷 的 实验 室 当 助 手 ， 他 们 结 
扎 狗 的 胰腺 管 ， 使 分 泌 腊 蛋白 
酶 的 细胞 姜 缩 ;但 胰岛 不 被 破 
坏 , 从 而 获得 胰岛 素 。1923 年 
班 廷 与 了 了 R. 麦克 劳 德 为 此 
共 获 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 ， 
贝斯 特 因 是 学 生 未 能 获奖 , 但 
班 廷 将 所 获奖 金 分 给 他 一 半 。 
1923 年 多 伦 多 大 学 成 立 班 廷 医学 研究 室 , 他 继续 在 此 工 
作 并 继 班 廷 任 研究 室 主任 (1941~1967)。 著 有 经 典 著作 
《胰腺 的 内 分 泌 》( 与 班 廷 合 著 )、《 医 疗 实践 的 生理 学 基 
础 3( 与 N. B. 泰勒 合 著 ) 等 。 ( 江 东 ) 


benbingtongsuannlaozheng 
莱 丙 酮 酸 尿 症 (phenylketonuria,PKU) 茶 
丙 气 酸 凑 化 酶 基因 缺陷 引起 的 遗传 性 氨基 酸 代谢 障碍 性 
疾病 。 常 染色 体 隐 性 遗传 。 最 早报 告 于 1934 年 临床 特 
征 是 严重 的 智力 发 育 障碍 ( 白 病 ) 及 尿 中 有 过 量 茶 丙 醋酸 
排出 。 对 多 数 病例 出 生 后 单纯 控制 饮食 中 芋 丙 氨 酸 的 摄 
入 , 即 可 成 功 地 防止 脑 损害 。 新 生 儿 患者 可 无 症状 ,但 若 
延误 治疗 一 年 , 即 可 发 生 不 可 着 的 脑 损 害 , 故 早期 诊断 和 
治疗 极为 重要 。 发 病 率 在 世界 各 地 差异 很 大 ， 黑 种 人 中 
罕见 ,在 中 国 发 病 率 为 1:16 000。 
发 病 机 理 “ 鞋 丙 氨 酸 是 必需 氨基 酸 之 一 。 人 体 摄 入 
的 苦 丙 氨 酸 除 用 于 蛋白 质 合成 外 ， 在 肝脏 芋 丙 氨 酸 状 化 


42 


酶 及 其 辅 因子 的 作用 下 生成 酷 氨 酸 ， 少 量 基 丙 氨 酸 进入 
次 要 代谢 途径 ， 经 转 氨 基 作用 变 成 鞋 丙酮 酸 。 西 氨 酸 也 
是 人 体 必 需 的 氨基 酸 ， 可 用 以 合成 多 巴 胺 肾上腺 素 ,四 
状 腺 素 等 重要 激素 和 神经 递 质 及 黑 素 ， 也 可 进一步 代谢 
生成 尿 黑 酸 进入 三 羧 酸 循环 为 机 体 提供 能 量 。 有 些 人 因 
遗传 基因 缺陷 ， 其 革 丙 氨 酸 羟 化 酶 (或 辅 因 子 ) 缺 乏 或 活 
性 减低 , 蒜 丙 所 酸 主要 代谢 途径 受阻 ,血液 中 游离 茉 丙 氨 
酸 浓度 异常 升 高 ,次 要 代谢 途径 活跃 , 致 正常 代谢 时 数量 
很 少 的 产物 鞋 丙酮 酸 在 体液 中 明显 增多 ， 于 是 出 现 高 蔷 
丙 氨 酸 血 症 及 荃 丙酮 酸 尿 症 ( 见 图 )。 据 信 引 起 新 生 儿 
NADP* 或 NAD- 


NADPH +H 或 NADH +H 


| 
甲状 腺 素 | 时 上 腺 素 | 黑 素 } 
芋 丙 出 胺 +( 原 ) 
| 
革 乙 酸 1( 尿 ) 
莱 丙 一 酸 尿 症 发 病 机 理 示 意图 


中 枢 神经 系统 分 化 停滞 或 发 育 迟 组 的 有 害 物 质 可 能 就 
是 荚 丙 氨 酸 本 身 。 发 病 机 理 是 升 高 的 苹 丙 氨 酸 与 其 他 氨 
基 酸 在 进入 神经 细胞 时 竞争 转运 系统 ， 致 神经 细胞 内 氨 
基 酸 不 平衡 ,从 而 抑制 蛋白 质 合成 及 神经 突 触 的 形成 , 影 
响 微 管 (纺锤 丝 的 基本 成 分 ) 的 形成 ， 造 成 大 脑 的 不 可 逆 
损害 。 

莱 丙 氮 酸 可 通过 代谢 旁 路 生成 匠 乳 酸 荣 乙酸 了 了 节 
乙酰 谷 氨 酵 胺 ,这 些 代谢 产物 经 于 及 尿 排出 ， 使 汗 、 尿 带 
鼠 尿 或 马 类 气味。 

分 型 及 临床 表现 。 芋 丙酮 酸 尿 症 患 者 的 血液 中 芋 丙 
氨 酸 增高 。 高 苹 丙 氨 酸 血 症 分 5 型 。 经 典 PKU 是 I 型, 此 
型 病人 出 生 时 很 少 有 症状 ， 生 后 第 1 年 的 早期 患 儿 身上 
可 有 类 似 鼠 尿 的 王 臭 味 。 荃 丙 氨 酸 的 正常 代谢 产物 酷 氨 
酸 减 少 , 黑 素 合成 缺乏 必要 的 原料 ， 故 患 儿 毛 发 .虹膜 及 
皮肤 色素 很 淡 。 以 上 症状 多 不 为 双亲 注意 。1 年 以 后 出 现 
明显 的 智力 障碍 痴呆、 不 会 走路 及 说 话 、 多 动 、 巅 阐 样 发 
作 、 易 激 着 或 有 攻击 行为 。 此 外 ， 还 可 出 现 多 汗 、 流 泛 、 
震 烙 ,小 头 畸 型 牙 釉质 发 育 不 良 、 生 长 速度 减 慢 等 。 此 


.型 病人 苹 丙 氨 酸 羟 化 酶 几乎 全 无 活性 。 工 、 正 型 病人 尿 


中 无 壮 丙 酮 酸 ， 轻 者 无 症状 而 重 者 似 I 型 。 此 二 型 的 特 
点 是 芋 丙 氨 酸 食物 耐量 正常 ,并 以 此 区 别 于 典型 的 PKU。 
了 、 了 型 病例 出 生 不 久 , 即 有 吞咽 困难 , 因而 很 难 喂养 , 半 
年 内 生长 明显 迟钝 ,肌肉 痉挛 、 多 泛 , 1 年 内 发 生 疗 痫 。 其 
病因 为 鞋 丙 氨 酸 羟 化 酶 的 天 然 辅 因子 再 生 系统 有 缺陷 ， 
二 复 蝶 啶 还 原 酶 缺乏 , 不 仅 茉 丙 氨 酸 羟 化 障碍 ， 脑 内 5- 
产 色 胺 及 左旋 多 巴 形成 也 受 严重 影响 ， 故 神经 系统 合并 


症 严重 。 

诊断 ”出 现 典型 症状 后 诊断 不 难 ， 但 脑 损 伤 后 作出 
诊断 为 时 已 晚 , 为 及 时 作出 诊断 ,唯一 可 靠 的 方法 为 在 新 
生 儿 中 筛选 高 茉 丙 氨 酸 血 症 病例 。 筛 选 成 功 的 关键 是 : 
@ 测 定 全 部 新 生 儿 。@ 在 要 儿 能 摄 入 蛋白 质 ( 哺 乳 ) 后 
进行 。 因 PKU 娶 儿 出 生 时 血 中 芋 丙 氨 酸 可 在 正常 水 平 。 
检查 方法 为 格 思 里 氏 试验 〈 血 中 含 茉 丙 氨 酸 时 ， 枯 草 杆 
菌 的 生长 即 不 能 为 B-2- 只 吟 丙 氨 酸 所 抑 制 )。PKU 与 其 
他 类 型 高 芋 丙 氨 酸 血 症 的 鉴别 靠 蔡 丙 氨 酸 食物 耐量 。 畏 
因子 缺陷 型 病例 的 诊断 需 更 特异 的 方法 ， 包 括 酶 学 测定 
或 补充 相应 辅 因子 后 测 血 中 苯 丙 氨 酸 水 平 。 基 因 诊断 技 
术 的 进步 使 PKU 胎儿 产 前 基因 诊断 成 为 可 能 。 

治疗 唯一 切实 可 行 的 治疗 方法 是 限制 饮食 中 芋 丙 
氨 酸 的 摄 入。 市 售 低 苯 丙 氨 酸 半 合 成 食品 可 将 每 日 菲 丙 
氨 酸 摄 入 量 限制 在 250~500mg 之 内 。 婴 儿 出 生 后 60 天 
内 给 予 治疗 者 ,体力 和 智力 发 育 可 正常 。 疗 程 要 足够 长 ， 
现 倾向 于 8 一 10 岁 后 可 慢 慢 放松 严格 控制 ， 但 若 病情 反 
复 , 则 应 重新 恢复 治疗 。 有 辅 因子 缺陷 的 病例 治疗 困难 ， 
补充 四 氢 生 物 蝶 喧 很 难 实现 ， 因 为 它 不 能 有 效 地 穿 过 细 
胞 或 脑 组 织 ， 单 纯 低 芋 丙 氨 酸 饮食 不 能 控制 症状 。PKU 
的 女性 患者 妊娠 期 应 继续 治疗 否则 可 致 翼 儿 小 头 畸 型 
及 智力 迟钝 。 因 苹 丙 氨 酸 降解 主要 在 肝脏 进行 ， 故 有 人 
建议 用 肝 移植 的 方法 为 患者 提供 稳定 的 酶 源 来 治疗 本 
病 ,这 在 将 来 也 许可 行 。 (地 光 伟 ) 


bi 

鼻 (nose) 呼吸 道 与 外 界 环境 连接 的 部 分 ,具有 
嗅觉 ,呼吸 和 辅助 发 声 等 功能 。 鼻 包括 外 鼻 、 鼻 腔 、 鼻 罕 
等 三 部 分 。 鼻 部 是 致 病因 子 侵入 机 体 的 重要 入 口 之 一 , 鼻 
部 保护 功能 的 缺陷 党 是 一 些 下 呼吸 道 疾病 的 诱发 因素 。 
平时 生活 在 鼻 粘 膜 上 的 常 驻 苗 , 当 机 体 抵抗 力 下 降 时 ,也 
可 能 向 内 侵 获 致 病 。 鼻 腔 感染 还 可 经 鼻 咽 及 咽 喜 管 传 至 
中 耳 ,或 循 神经 组 织 进入 颅 腔 ; 鼻 窦 感染 也 可 波及 颅 内 或 
眼眶 。 鼻 部 疾患 常 们 有 嗅觉 和 发 声 的 异常 。 

结构 包括 三 部 分 腔 室 及 其 附属 组 织 。 

外 竹 ”外 部 可 见 的 部 分 ,由 骨 和 软骨 构成 支架 ,外 面 
为 肌肉 和 皮肤 。 内 部 大 部 覆 以 粘膜 。 外 鼻 下 方 的 两 个 前 
鼻孔 通 入 在 前 庭 , 可 发 生 疝 肿 。 这 里 还 长 有 粗 短 的 鼻 毛 ， 
具 保 护 作用 ,可 阻挡 吸入 空气 中 较 大 的 颗粒 物质 。 完 整 正 
常 的 外 鼻 是 维持 正常 面容 必 不 可 少 的 。 外 鼻 的 先天 性 和 
后 天 性 畸形 需要 矫治 ,是 整形 外 科 的 重要 部 分 。 

身 腔 ”位 于 外 在 后 方 ， 由 鼻中隔 分 为 左右 两 腔 。 其 
上 方 借 一 薄 层 骨 板 与 颅 腔 相隔 ， 板 上 有 细 孔 供 嗅觉 神经 
纤维 进入 颅 腔 , 称 为 第 板 。 它 是 颅 底 的 薄弱 部 位 ， 易 因 外 
伤 发 生 骨 折 , 导 致 颅 内 感染 ， 有 时 即 或 未 发 生 组 织 缺损 ， 
病原 体 也 可 循 嗅 神经 侵入 颅 腔 。 鼻 腔 后 方 通过 后 鼻孔 与 
鼻 咽 部 相通 ,鼻腔 感染 常 经 此 路 向 下 蔓延 。 

每 侧 鼻腔 的 侧 壁 上 有 三 个 纵 长 的 突起 ,分 别称 为 上 、 
中 、 下 鼻甲 。 由 横 剖面 来 看 ， 整 个 鼻腔 通道 被 奥 甲 大 至 


区 分 为 几 个 部 分 ， 称 为 由 道 。 位 于 上 鼻甲 下 面 的 部 分 称 
上 焉 道 ， 其 中 有 蝶 窦 和 后 组 筛 赛 的 开口 。 中 鼻 道 位 于 中 
鼻甲 的 下 面 ,上 颌 窦 、 类 案 和 前 组 得 窦 均 开 口 于 此 ， 鼻 泪 
管 开口 于 下 鼻甲 下 面 的 下 鼻 道 ,眼泪 经 此 流入 鼻腔 ,人 器 
这 时 流出 的 粤 兹 主要 为 经 鼻 排 出 的 眼泪 。 临 床上 常 可 参 
考 肪 液 所 在 的 鼻 道 而 判断 炎症 发 生 在 哪 组 鼻 赛 。 

射 赛 ”是 奏 周 几 块 颅骨 骨 质 内 的 空 腔 ， 其 特点 是 内 
覆 粘 膜 并 与 鼻腔 相连 ， 因 而 经 常 保持 充气 状态 。 在 发 声 
共鸣 中 ,鼻窦 可 能 起 一 定 作用 。 与 鼻腔 粘膜 不 同 ,正常 情 
况 下 ,鼻窦 粘 腊 很 少 有 细菌 。 人 共有 以 下 四 组 益 窦 。 

@ 上 颌 窦 。 位 于 鼻腔 两 侧 的 上 颌 骨 内 ,是 最 大 的 一 
对 鼻塞 ,左右 对 称 。 由 于 其 容积 大 , 窦 口 高 ， 因 而 坐 立 位 
时 引流 不 畅 ， 是 最 常 发 生 感染 的 一 对 鼻窦 。 上 颌 牙齿 内 
尖 紧 邻 窦 底 , 根 尖 感 染 也 可 直接 波及 上 俩 罕 。 

@ 额 罕 。 位 于 眼眶 内 上 方 额 骨 内 ， 左 右 常 不 对 称 ， 
甚至 可 完全 不 发 育 。 它 通过 鼻 额 管 开口 于 中 鼻 道 ， 坐 立 
位 时 赛 口 向 下 , 故 引流 通畅 。 除 赛 口 因 病 变 堵 塞外 , 额 罕 
较 少 单独 发 生化 及 性 炎症 ,但 因 鼻 额 管 细 长 ,容易 发 生 阻 
塞 ， 也 易 发 生气 压 损伤 性 鼻窦 炎 。 额 窦 感 染 偶 可 侵入 颅 
内 。 

@ 第 窗 。 位 于 鼻腔 上 部 的 筛 骨 内 ,包括 左右 两 群 大 
小 不 等 .数目 不 定 的 薄 壁 小 房 ,外 侧 夭 一 薄 如 纸 的 骨 板 与 
眼眶 相隔 。 各 小 房 彼 此 错 综 相 连 ， 故 称 第 迷路 。 临 床上 
根据 其 开口 部 位 的 不 同 ,分 为 两 组 ， 前 组 开口 于 中 内 道 ， 
后 组 开口 于 上 鼻 道 。 簿 罕 由 于 引流 不 易 通畅 ， 所 以 感染 
后 容易 变 为 慢性 。 儿 童 的 得 窦 感染 常 侵入 眼眶 。 

@@ 蝶 实 。 位 于 鼻腔 上 后 方 的 蝶 骨 体内 ,其 上 方 为 垂 
体 所 在 的 蝶 较 ,前 方 开口 于 上 交道 。 蝶 镑 病变 需 手 术 ,可 
经 蝶 赛 进入 ,这 比 常 规 开 颅 手术 简单 ,并 发 症 也 较 少 。 

下 部 的 血液 供应 ”包括 来 自 颈 内 动脉 的 分 支 和 来 自 
颈 外 动脉 的 分 支 ,所 以 当 发 生 严重 由 出血 时 ,单纯 结扎 颈 
外 动脉 有 时 并 不 能 达到 止血 的 目的 。 答 部 动脉 的 分 支 在 
鼻中隔 的 前 方形 成 血管 网 ， 称 为 利 特 尔 氏 区 或 基 塞 尔 巴 
赫 氏 区 ,是 鼻 妞 好 发 部 位 之 一 。 

上 颌 窦 和 蝶 窒 的 静脉 血 经 蝶 腮 静脉 汇 入 温 从 ， 鼻 腔 
和 其 他 鼻窦 的 静脉 血 则 经 内 站 静脉 和 面 静 脉 汇流 入 颅 内 
的 海绵 赛 ,所 以 鼻 部 感染 可 以 扩展 到 姻 颌 窜 和 颅 内 。 

下 部 的 神经 分 布 ” 曾 粘 膜 中 的 三 叉 神经 分 支 负责 一 
般 触 痛 、 温 等 感觉。 但 嗅 党 纤维 仅 分 布 于 册 腔 侧 壁 的 上 
鼻甲 及 其 以 上 部 分 、 鼻 中 隔 的 上 1/3 以 及 鼻 顶 部 ， 这 些 
部 分 特 称 为 嗅 区 。 鼻 腔 壁 的 其 他 部 分 为 呼吸 区 ， 这 里 富 
含 自主 神经 纤维 。 其 中 调节 血管 舒 缩 的 纤维 包含 交感 和 
副交感 两 种 成 分 ， 而 调节 腺 体 分 泌 的 纤维 仅 包含 副交感 
一 种 成 分 。 

算 砧 腊 嗅 区 粘膜 由 感觉 细胞 、 支 持 细胞 和 粘液 腺 
细胞 等 组 成 ， 其 中 感觉 细胞 是 司 嗅觉 功能 的 双 级 神经 细 
胞 。 

呼吸 区 粘膜 由 纤毛 细胞 、 无 纤毛 细 胸 和 杯 状 细胞 等 
组 成 。 每 个 纤毛 细胞 在 其 游离 面 平 均 有 100 根 运动 纤 
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毛 ,它们 经 常 来回 舞动。 平均 说 来 ,纤毛 平均 每 分 钟 要 来 
回 摆动 干 次 。 

粘液 ,泪液 ,脱落 细胞 以 及 其 中 华 生 的 微生物 和 粘 附 
的 颗粒 异物 ,共同 组 成 鼻 排 出 物 。 鼻 腔 分 泌 的 溶菌 酶 . 搞 
体 等 可 以 消灭 一 部 分 入 侵 微生物 ， 但 作用 有 限 。 正 常 鼻 
粘膜 上 经 常 驻 有 多 种 微生物 ， 如 细 球 菌 、 卡 他 球菌 . 甲 类 
链球 菌 .白色 葡萄 球菌 等 。 在 机 体 健康 时 彼此 相安 无 事 ， 
但 当 防卫 机 体 受 损 时 ,它们 可 致 病 。 此 外 ， 鼻 腔 还 常 带 有 
为 害 性 较 强 的 致 病菌 ,如 爹 黄色 葡萄 球菌 ,这 对 于 新 生 儿 
或 外 伤 病人 是 个 严重 威胁 。 另 一 方面 ， 无 害 微生物 的 存 
在 似乎 不 利于 某 些 致 病 微生物 的 繁殖 ， 因 此 不 应 在 局 部 
滥用 广 谱 抗 苗 药 物 ,以 免 玻 坏 菌 群 平衡 。 

鼻 粘 膜 中 还 含有 丰富 的 血管 和 血管 窦 。 血 管 罕 介 于 
毛细 血管 与 小 静脉 之 间 。 正 常情 况 下 ， 大 部 分 血管 实处 
于 关闭 状态 。 但 开放 时 , 赛 内 可 容纳 大 量 血液 ,使 粘膜 增 
厚 。 因 此 ,通过 血管 赛 的 开 闭 可 调节 粘膜 中 血 量 ,并 因此 
改变 粘膜 厚度 而 影响 奏 及 通气 。 

功能 “主要 有 以 下 功能 。 

响 沉 功能 ”嗅觉 与 味觉 同属 化 学 感觉 但 嗅觉 的 敏 
感度 远 高 于 味觉 ， 在 一 切 感 觉 中 ， 嗅 觉 最 易 发 生 适 应 现 
象 ,持续 吸入 任何 一 种 气味 ,很 快 便 感觉 不 到 了 。 这 一 切 
说 明 ,嗅觉 最 宣 于 探测 微量 多 变 的 化 学 物质 的 存在 与 否 ， 
而 不 是 测度 其 量 。 嗅 觉 的 生物 功能 是 更 食 、 求 偶 和 辨识 
敌我 。 

大 部 分 崇 部 疾病 造成 的 嗅觉 障碍 ， 并 非 由 于 嗅觉 神 
经 受 损 ,而 是 因为 鼻 阻 塞 ,气流 不 能 到 达 嗅 区 所 致 

呼吸 功能 让 是 呼吸 道 的 第 一 个 关口 ， 空 气 中 的 颗 
粒 物质 流 经 迁 曲 狭窄 的 鼻腔 通道 时 ， 主 要 因 挫 击 粘膜 而 
被 粘膜 和 鼻 毛 截留 。 一 般 说 ,在 鼻 前 部 被 截留 的 ,主要 香 
撞 鼻 或 喷 肤 由 前 鼻孔 排出 ， 而 在 后 部 被 截留 的 则 借 粘液 
纤毛 系统 转运 到 鼻 咽 部 ,最 后 被 咽 下 。 

喷 喧 也 是 净化 机 制 之 一 。 当 鼻 粘 膜 受到 机 械 、 化 学 
和 生物 性 刺激 时 ,就 引起 喷 喧 反射 ,将 鼻腔 内 的 有 害 物质 
驱 出 。 

鼻 粘 膜 丰富 的 血管 和 巨大 的 表面 积 使 它 成 为 吸入 空 
气 有 效 的 加 热 和 加 湿 器 。 经 过 加 温和 加 湿 的 空气 更 适合 
下 呼吸 道 的 需要 ,因此 ,应 该 养 成 用 鼻 呼 吸 的 习惯 。 

为 了 充分 发 挥 鼻 粘 腊 的 净化 和 加 温 加 湿 功 能 ， 应 使 
空气 与 粘膜 有 尽 可 能 多 的 接触 。 鼻 的 结构 正好 满足 这 个 
要 求 。 由 前 鼻孔 吸入 的 气流 指向 鼻腔 上 方 ， 可 以 保证 带 
有 气味 的 物质 与 嗅 区 充分 接触 。 气 体 通过 鼻 前 庭 后 压力 
减 ,使 整个 气流 呈 薄 片 分 布 ,并 产生 少量 涡流 ， 最 大 限 
度 地 与 鼻 粘 膜 接触 。 当 呼 气 时 ， 由 于 鼻 前 庭 和 前 鼻孔 的 
阻力 ， 产 生 较 多 的 涡流 ， 使 气流 在 鼻腔 内 停留 足够 的 时 
间 ， 有 利于 呼出 气体 中 热量 和 水 分 的 回收 。 当 鼻 粘 腊 肥 
厚 或 有 其 他 原因 所 致 鼻 堵塞 时 ， 熏 腔 阻 力 增加 ， 吸 气 受 
阻 , 当 鼻 粘 膜 萎缩 时 ,鼻腔 阻力 减少 ， 除 因 血 管 和 腺 体 萎 
缩 等 所 致 净化 \ 加 温 、 加 湿 等 保护 功能 失调 外 ， 呼 气 时 间 
也 缩短 ,下 呼吸 道 的 气体 交换 因而 也 要 受到 影响 。 
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正常 呼吸 时 ， 鼻 赛 内 的 气体 交换 和 压力 变化 是 微 平 
其 微 的 ,但 当 外 界 气压 发 生 急 剧变 化 时 ,鼻窦 内 的 压力 也 
可 有 很 大 变化 ， 导 致 气体 的 急速 流动 ， 此 时 若 窦 口 不 通 
畅 ,气体 单方 向 流动 受阻 ,就 可 能 因 窦 内 外 压力 不 平衡 而 
发 生 粘膜 水 肿 、 渗 出 、 出 血 . 积 液 等 病变 ,临床 称 为 气压 创 
伤 性 鼻窦 炎 , 多 发 生 于 有 急剧 气压 变化 的 场合 ,如 航空 和 
洪水 。 由 于 窦 口 阻 塞 时 ,气流 由 窦 外 流入 窦 内 容易 受阻 ， 
所 以 气压 创伤 性 鼻窦 炎 容 易 发 生 在 由 低压 转 为 高 压 时 ， 
如 飞机 下 降 时 。 处 理 方法 是 将 患者 置 入 气压 航 , 降 压 ,使 
窦 内 外 压力 重新 平衡 ， 然 后 再 缓慢 增 压 。 洪 水 时 ， 情 况 
正好 相反 。 

局 部 免疫 功能 ” 鼻 粘 膜 能 产生 多 种 免疫 球 蛋白 ， 即 
抗体 。 鼻 分 泌 物 中 的 免疫 球 蛋 白 A(IBA) 大 部 是 在 局 部 
合成 的 , 它们 以 分 泌 性 lgA (slgA) 的 形式 存在 于 鼻 粘 膜 
表面 和 分 泌 物 中 ,可 以 中 和 外 界 入 侵 的 抗原 物质 ,对 呼吸 
道 起 保护 作用 。 鼻 粘膜 还 能 合成 免疫 球 蛋 白 E(IEE)， 它 
是 引起 速 发 型 变态 反应 的 主要 中 介 物 。 正 常人 鼻 分 泌 物 
中 IgE 水 平 极 低 ,而 患 鼻 部 变态 反应 时 , 则 IgE 水 平 明显 
升 高 ,它们 固定 于 鼻 粘 膜 中 肥大 细胞 的 表面 , 当 外 界 抗原 
物质 入 侵 时 ,与 肥大 细胞 上 的 IBE 发 生 抗原 抗体 反应 , 导 
致 肥大 细胞 脱 颗 粒 ,释放 出 组 胺 等 化 学 物质 ,产生 粘膜 水 
肿 、 分 泌 物 增多 等 鼻 部 变态 反应 的 表现 。 

辅助 发 声 和 共鸣 作用 鼻腔 是 一 共鸣 腔 ， 有 辅助 发 
声 的 功能 。 当 鼻 阻 塞 时， 发 声带 鼻音 , 称 为 闭塞 性 鼻音 。 
而 在 肚 裂 或 因 咽 麻痹 而 致 鼻 咽 腔 不 能 关闭 时 ， 发 声 也 会 


改变 ,产生 所 亩 开放 性 鼻音 。 ( 顾 瑞金 ) 
blbingdu ganran 
鼻 病 毒 感染 (rhinovirus infection) 。 鼻 病 毒 


引起 的 急性 上 呼吸 道 感染 。 发 病 率 较 高 ， 世 界 各 地 均 有 
发 病 。 主 要 表现 鼻炎 及 咽炎 。 无 特效 治疗 ， 能 自 愈 。 病 
程 一 般 在 一 周 以 内 。 诱 因 有 受 寒 、 淋 雨 、 过 度 疲 劳 、 营养 
不 良 等 , 婴 幼 儿 、\ 年 老 体 弱 及 慢性 病 病人 更 易 患 病 。 

鼻 病 毒 是 普通 感冒 最 常见 的 病原 , 属 微小 RNA 病毒 
科 鼻 病毒 属 。 呈 圆 形 20 面体 颗粒 ,直径 为 20 一 30nm。 耐 
乙醚 ,不 耐酸 , 在 pH3 的 条 件 下 易 灭 活 已 知 血清 型 超过 
110 种 ,是 人 类 病毒 中 血清 型 最 多 者 。 不同 血清 型 的 鼻 病 
毒 无 交叉 免疫 力 ,而 且 感染 后 免疫 力 短暂 ,只 能 维持 数 月 
至 2 年 ,因此 ,同一 人 在 一 年 内 可 有 多 次 鼻 病 毒 感染 。 可 
用 人 胚 肾 、 人 胚 肺 . 猴 肾 等 细胞 培养 分 离 和 繁殖 病毒 。 传 
染 源 为 病人 和 带 病毒 者 .发 病 前 1 一 2 日 至 症状 消失 前 的 
病人 以 及 带 病毒 者 ,他 们 的 由 分 泌 物 中 均 含有 站 病毒 , 病 
毒 于 病人 咳嗽 或 打 喷 跟 时 随 飞 沫 球 浮 于 空气 中 ， 被 其 他 
人 吸入 而 得 以 传播 。 鼻 或 结膜 通过 手 或 用 品 则 接 接 触 含 
有 病毒 的 分 小物 ,也 是 传播 途径 之 一 。 本 病 多 在 家 庭 内 传 
播 ,成 人 和 儿童 均 可 患 病 。 一 年 四 季 均 能 发 病 , 以 春 、 秋 
季 较 多 。 潜 伏 期 为 1 一 5 日 。 表 现 鼻 堵 、 流 清 鼻涕 、 打 喷 
咱 、 咽 干 咀 痛 及 咳嗽 。 也 可 有 头痛 全身 不 适 和 乏力 一 
般 无 发 热 或 仅 有 短暂 低热 。 主 要 并 发 症 为 继 发 性 细菌 性 


感染 ,如 鼻窦 炎 .中 耳 炎 和 支气管 类 等 。 诊 断 主要 依据 典 
型 的 临床 表现 。 若 有 条 件 可 用 组 织 培养 分 离 病 毒 。 亦 可 
测定 血清 的 中 和 抗体 ,但 因 病毒 血清 型 较 多 , 故 本 法 不 作 
常规 检测 。 治 疗 措施 为 注意 休息 ,多 饮水 ,有 低热 头痛 者 
可 用 解 热 镇 痛 药 。 鼻 堵 者 可 用 1 多 麻黄 素 滴 鼻 。 亦 可 用 
中 医 中 药 治疗 。 继 发 细菌 感染 者 可 用 抗生素 。 预 防 方法 
为 隔离 病人 , 注意 居室 通风 , 戴 口 章 及 加 强身 体 锻炼, 提 
高 机 体 抵抗 力 。 使 用 多 价 鼻 病 毒 疫 苗 〈 应 包括 当地 流行 
型 的 鼻 病 毒 ) ,能 有 效 地 预防 本 病 。 (斯 索 文 ) 


bibu jlbing 
鼻 部 疾病 (diseases of nose) ”包括 外 鼻 、 鼻 前 
庭 .鼻腔 和 鼻窦 的 疾病 。 可 分 为 感染 ,出 血 \ 变 态 反 应 \ 肿 
瘤 , 外 伤 .异物 .先天 性 畸形 和 结构 异常 等 。 

鼻 经 常 受 到 外 界 不 良 因素 的 影响 ， 容 易 发 生 各 种 疾 
病 。 微 生物 的 感染 可 致 鼻 疝 \ 鼻 前 庭 炎 .鼻腔 和 鼻窦 的 炎 
症 ! 鼻 腔 是 变 应 原 进入 机 体 的 门户 ,又 是 发 生变 态 反 应 疾 
病 的 部 位 ,所 以 花粉 症 和 变 应 性 鼻炎 是 常见 病 ; 某 些 口腔 
疾病 如 牙根 感染 可 引起 牙 源 性 上 颌 窦 炎 。 外 鼻 位 于 面部 
正中 , 易 受 外 伤 ,外 鼻 又 是 维持 容貌 端正 的 重要 标志 , 因 
此 ， 对 先天 和 后 天 性 鼻 畸 形 的 手术 要 求 较 高 。 鼻 腔 和 鼻 
窦 是 恶性 肿瘤 的 好 发 部 位 ,以 上 颌 窦 癌 最 多 见 , 其 次 是 鼻 
腔 癌 和 和 旬 窗 癌 。 

鼻 在 解剖 上 与 颅 腔 、 眼眶 和 口腔 毗邻 , 鼻 前 庭 、 鼻 腔 
和 鼻窦 的 疾病 可 导致 严重 并 发 症 ,如 脑膜 炎 、 眼 眶 蜂窝 织 
炎 等 ! 通过 血行 可 致 海绵 窦 感染 , 严重 者 可 失明 , 甚至 危 
及 生命 。 

分 类 ” 鼻 部 疾病 的 分 类 见 表 。 


鼻 部 疾病 的 分 类 


分 类 疾 病 举 例 
鼻 疝 ,由 前 庭 炎 ,急性 鼻炎 、 化 及 性 由 突 炎 
感 执 等 ,让 结核 .各 梅毒 各自 唉 等 
寄生 由 病 鼻 应 水 蚂 宕 生 , 外 由 皮 遇 
出 血 鼻 记 
花 析 症 、 常年 性 变 应 性 皮炎 、 奥 韦 格 纳 氏 
变态 反应 3 
对 半 各 入 入 ( 良 人、 于 作 )、 和 安 和 (良性 、 
软组织 伤 、 外伤 性 让 中 阿 穿 也、 鼻骨 骨 
外 伤 册 宝 
异物 身 腔 异物 . 答 实 异物 
结构 异常 结构 性 自 炎 (鼻中隔 偏 曲 ) 
先天 性 让 网 形声 大 、 枕 鼻 等 
职业 病 气压 创伤 性 鼻 突 炎 \ 粤 粘 谋 化 学 性 损伤 
其 他 站 息 内 、 短 实 末 肿 等 


临床 表现 ”主要 表现 为 粘膜 刺激 症状 和 呼吸 及 嗅觉 
功能 障碍 。 
@ 鼻 堵 塞 。 鼻 堵塞 的 程度 不 同 , 有 完全 性 堵塞 、 间 


炽 性 堵塞 和 两 侧 鼻腔 交互 性 寺 塞 等 。 由 于 鼻腔 堵塞 时 必 
须 张 口 呼吸 , 此 时 鼻腔 的 加 温 、 加 湿 等 作用 消失 , 易 发 生 
咽炎 、 喉 类 和 下 呼吸 道 的 感染 等 。 儿 童 由 于 鼻 堵 塞 长 期 
张口 呼吸 ,可 致 下 颌 畸形 (后 退 )。 

@ 鼻 分 泌 物 增多 .正常 情况 下 由 粘膜 腺 体 每 日 分 泌 
500 一 1 000ml 液体 ， 但 或 挥发 或 咽 下 ,而 不 自觉 有 鼻 溢 
液 分 泌 物 的 性 质 可 分 为 浆液 性 (清水 样 )、 粘 液 性 或 粘液 
受 性 , 较 少见 的 情况 下 为 血性 分 泌 物 。 当 鼻腔 有 炎症 、 异 
物 、 肿 瘤 时 鼻 分 泌 物 增多 ,但 性 质 各 不 相同 。 

@ 喷 嘲 。 为 保护 性 反射 。 可 将 进入 鼻腔 的 异物 微 
生物 或 变 应 原 物质 驱 出 鼻腔 之 外 。 为 变 应 性 鼻炎 和 急性 
鼻炎 的 常见 症状 。 但 喷 嘎 可 传播 感染 。 

@ 嗅觉 减退 或 消失 。 当 鼻腔 有 堵塞 性 疾病 时 ,空气 
中 有 气味 的 分 子 不 能 与 嗅 神经 末梢 分 布 的、 靠近 鼻 顶 的 
昨 区 粘膜 接触 ， 而 产生 嗅觉 减退 或 消失 。 嗅 神经 炎 和 嗅 
神经 末梢 及 嗅 区 粘膜 萎缩 也 是 嗅觉 减退 或 消失 的 原因 。 

加 发 声 异 常 。 为 鼻腔 共鸣 作用 受到 影响 所 致 , 鼻 培 
寒 时 出 现 闭塞 性 鼻音 ; 软 胆 麻 痹 时 出 现 开放 性 短 音 。 

@@ 局 部 畸形 .鼻窦 和 鼻腔 肿瘤 可 致 外 鼻 和 相应 鼻 突 
区 域 畴 形 ,鼻腔 肿 痢 可 致 鼻 背 及 隆 ;, 上 颌 罕 肿 净 可 致 面 类 
部 脱 隆 、 硬 胆 下 陷 筛 窦 种 净 可 致 内 虑 部 脱 隆 、 眼 球 向 外 
方 移 位 ; 额 罕有 种 净 可 致 前 额 部 和 眶 内 上 角 脱 隆 、 眼 球 向 外 
下 方 移 位 。 

诊断 ” 除 询问 病史 和 体格 检查 外 ， 主 要 包括 以 下 九 
项 。@ 鼻 镜 检查 。 鼻 镜 是 一 种 特制 的 金属 器 械 ， 可 开 大 
前 鼻孔 ， 以 检查 鼻腔 情况 。@ 后 鼻 镜 检查 。 利 用 小 反光 
镜 观察 鼻腔 后 部 和 鼻 咽 部 ， 部 分 患者 因 咽 反射 敏感 检查 
不 能 成 功 ， 应 考虑 于 咽 部 喷 少 量 表面 麻醉 剂 。@ 鼻 内 寡 
镜 和 鼻 突 内 寡 镜 检查 。 可 用 光 导 纤维 内 罕 镜 检查 鼻腔 、 
鼻 咽 部 和 鼻窦 内 部 ， 内 宙 镜 附 有 放大 和 了 照 像 装置 ， 对 
疾病 的 诊断 和 随访 有 实用 价值 。@ 鼻 腔 阻力 检查 。 利 用 
鼻 压 计 测定 鼻腔 阻力 ， 以 客观 判定 呼吸 时 鼻腔 压力 和 流 
量 的 变化 ， 有 前 鼻 和 后 鼻 测 压 法 两 种 。@ X 射线 拍片 。 
鼻腔 和 鼻窦 内 含有 空气 ,周围 是 骨 斜 , X 射线 对 比 明显 。 
X 射线 拍片 可 观察 鼻腔 、 鼻 塞 及 其 周围 的 眼眶 和 颅 底 等 
处 的 病变 。 断 层 拍片 和 鼻窦 碘 油 (或 碘 水 ) 造 影 可 看 到 较 
微细 的 病变 。@ 细 胞 学 和 组 织 病理 学 检查 。 是 诊断 鼻腔 、 
鼻窦 肿瘤 不 可 缺少 的 手段 之 一 ， 有 时 特异 性 炎症 的 诊断 
也 需要 作 这 种 检查 。@ 咱 党 功能 检查 。 可 用 嗅觉 计 测量 ， 
用 以 检测 对 不 同 气味 的 辨别 能 力 。@@ 纤 毛 功 能 检查 。 观 
察 颗粒 物质 (如 炭 粒 和 糖精 ) 和 放射 性 物质 在 鼻腔 粘液 毯 
上 运行 一 定 距离 所 需 的 时 间 ， 以 判定 鼻腔 粘液 纤毛 运转 
系统 的 功能 。@ CT 检查 。 对 诊断 肿瘤 可 提供 较 有 价值 的 
资料 ,但 对 炎症 性 疾病 无 特殊 应 用 价值 。 

此 外 ,由 分泌 物 细菌 学 检查 ,全 身 和 局 部 免疫 状态 的 
检查 等 也 是 由 部 疾病 常用 的 检查 方法 。 

治疗 感染 性 疾病 如 急性 鼻窦 炎 、 鼻 疝 等 应 用 抗 生 
素 是 最 有 效 的 治疗 方法 ;算出 血 患者 可 应 用 凡士林 纱 条 、 
明胶 海绵 等 填塞 鼻腔 以 止血 ， 并 针对 引起 算出 血 的 原因 


45 


bi 


进行 相应 的 治疗 ,以 防 再 出 血 ! 花 粉 症 和 常年 变 应 性 鼻炎 
患者 应 尽量 减少 致 敏 物 (花粉 .屋内 尘土 等 ) 的 吸入 , 脱 敏 
疗法 (免疫 疗法 ) 可 改变 机 体 的 免疫 状态 ， 从 而 达到 不 发 
病 或 症状 明显 减轻 的 目的 ， 丰 息肉 患者 需 作 鼻 息 内 切除 
术 , 慢 性 肥厚 性 鼻炎 、 结 构 性 鼻炎 等 常 需 手术 治疗 。 先 天 

”性 鼻 畸 形 ,外 伤 性 鼻 缺 损 等 进行 整形 手术 ,不 仅 可 改善 容 
貌 ,也 可 不 同 程度 地 恢复 给 功能 。 

鼻腔 和 鼻窦 的 恶性 肿瘤 应 行 广泛 切除 木 。 手 术 前 应 
根据 情况 配合 放射 治疗 和 化 学 药物 (如 环 磷 酰 胺 、 长 春 
新 碱 等 ) 治 疗 。 

让 部 疾病 与 全 身 病 的 关系 ” 几 部 疾病 与 全 育 病 关系 
密切 ,全 身 病 可 作为 鼻 部 疾病 的 原因 , 鼻 部 疾病 可 作为 全 
身 病 的 局 部 表现 , 某 些 粤 部 疾病 又 可 吕 | 起 全 身 性 疾病 , 故 
在 诊治 鼻 部 疾病 时 应 有 整体 概念 。 

一 些 全 身 性 疾病 , 如 高 血压 、 动 脉 于 化 、 血液 病 等 是 
四 出 血 的 常见 原因 ,由 于 全 身 性 疾病 所 致 的 奏 出 血 , 其 治 
疗 常 较 鼻 部 因素 所 致 者 为 困难 。 某 些 内 分 说 疾病 可 影响 
鼻腔 粘膜 ,如 甲状 腺 功能 减退 到 全 身 性 粘液 冰 肿 ,鼻腔 粘 
膜 也 有 粘液 水 肿 的 改变 ,临床 上 表现 为 沽 堵塞 。 

慢性 疾病 ,如 和 贫血、 结核 和 肝 、 肾 、 心 脏 等 疾病 可 致 粤 
腔 粘 膜 贫 血 或 瘀 血 , 临 床上 表现 为 慢性 痊 夫 。 答 结核. 鼻 
梅毒 是 全 身 性 结核 、 梅 毒 的 局 部 表现 。 严 重 的 鼻 外 伤 常 
合并 颅 脑 或 全 身 性 外 伤 , 挤 压 电 疝 可 能 并 发 海绵 窦 ( 颅 内 
静脉 赛 ) 感染 ， 鼻 窦 炎 治疗 不 当 可 能 并 发 脑膜 炎 ， 一旦 
发 生 颅 内 并 发 症 可 造成 严重 后 果 , 甚 至 死亡 。 

变 应 性 鼻炎 可 能 与 其 他 I 型 变态 反应 性 疾病 支 气 
管 哮喘 、 等 麻 闪 、 湿 闪 等 ) 同 时 或 先后 发 生 。 喷 唾 可 能 是 
过 敏 休克 的 先驱 症状 。 

通过 鼻腔 或 短 窦 经 路 行 蝶 料 手术 ,可 避免 开 颅 ,减少 
了 手术 中 出 血 量 ， 并 发 症 也 较 少 ， 对 患者 来 说 是 较 安全 
的 。 

常见 的 鼻 部 疾病 己 炎 、 血 寞 类 、 鼻 出 血 为 临床 常见 
鼻 病 。 其 他 常见 病 如 下 : 

@ 奥 阁 和 鼻 前 庭 炎 。 鼻 疝 是 出前 庭 皮 肤 的 疝 肿 , 主 
要 致 病菌 为 金黄 色 葡 萄 球菌 。 初 起 时 呈 局 限 性 红肿 ， 严 
重 者 红肿 可 波及 上 层 和 类 部 。 治 疗 以 热 甫 和 应 用 抗生素 
为 主 , 切 勿 挤 压 疗 肿 ,以 防 发 生 颅 内 感染 一 一 海绵 察 血栓 
性 静脉 炎 ， 治 疗 不 当 可 致 失明 及 死亡 。 鼻 前 庭 炎 主 要 由 
于 鼻炎 和 鼻窦 炎 的 分 泌 物 对 给 前 庭 皮 肤 刺 激 引 起 ， 小 儿 
多 晴 。 鼻 前 庭 及 前 鼻孔 周围 皮肤 可 见 红肿 、 结 疝 等 ,治疗 
以 局 部 涂 擦 无 刺激 性 的 消炎 油 畜 为 主 ， 并 治疗 崔 炎 和 鼻 
窦 炎 。 

@@ 鼻 外 伤 。 多 见于 斗 贤 ,手术 ,交通 事故 等 ,主要 有 
外 鼻 切 割 伤 、 钝 挫伤 和 鼻骨 骨折 等 。 严 重 的 鼻 外 伤 常 合 
并 有 鼻窦 外 伤 、 颜 面 和 颅 脑 损伤 以 及 全 身 其 他 部 位 的 损 
伤 。 新 鲜 的 鼻骨 骨折 治疗 简单 ,很 容易 复位 ,陈旧 性 骨折 
需要 手术 矫正 鼻 畸 形 。 鼻 外 伤 创面 内 常 有 异物 存留 ， 处 
理 时 应 注意 。 

图 鼻 息 肉 。 为 鼻腔 粘膜 长 期 水 肿 的 结果 ,水 肿 到 一 
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定 程度 ， 鼻 粘膜 下 重 形 成 鼻 息 内 。 粘 膜 水 肿 为 变态 反应 
或 感染 所 致 。 鼻 息肉 为 常见 病 , 有 单 发 和 多 发 两 种 ,其 外 
形似 剥皮 的 白 区 萄 。 小 的 答 息 肉 无 明显 症状 , 较 大 的 或 多 
发 性 鼻 息 肉 可 堵塞 鼻腔 ， 主 要 症状 是 鼻 培 塞 。 治 疗 以 手 
术 切 除 为 主 ,多 发 性 者 手术 后 常 有 复发 趋势 ,复发 者 可 再 
行 手术 治疗 。 鼻 息肉 应 注意 与 鼻腔 恶性 肿瘤 相 鉴 别 ， 特 
别 是 中 、 老 年 患者 。 切 除 的 泪 息 肉 应 作 病理 检查 ,以 防 漏 
诊 。 

@@ 鼻腔 异物 。 多 见于 小 儿 ，, 异物 种 类 多 为 纸 团 、 豆 
类 、 果 核 等 ,长 期 存留 的 异物 由 于 继 发 感染 可 出 现 单 侧 大 
是、 恶臭 的 肪 性 分 泌 物 。 异 物 又 可 作为 核心, 长 期 存留 者 
由 于 鳃 质 沉着 而 形成 鼻 石 , 较 小 的 鼻 石 可 自前 鼻孔 取出 ， 
大 的 鼻 石 要 手术 取出 。 

回 鼻 肿瘤 。 鼻 腔 和 鼻 罕 是 肿瘤 的 好 发 部 位 。 良 性 肿 
瘤 中 常见 的 有 乳头 状 瘤 \ 骨 瘤 ,纤维 瘤 ,血管 瘤 等 ,诊断 依 
靠 病理 检查 各 愉 射线 拍片 ,治疗 方法 是 手术 切除 。 

鼻腔 恶性 肿瘤 有 原 发 于 鼻腔 和 原 发 于 鼻 窗 而 侵入 鼻 
腔 的 两 种 , 于 一 侧 鼻 腔 可 见 肿块 ,表面 星 菜花 样 、 乳 头 样 
或 息肉 样 , 也 可 出 现 糜 烂 或 溃疡 , 因此 分 泌 物 呈 血 性 , 鼻 
稀 恶 以 上 领 突 最 多 见 , 蝶 突 最 少见 .早期 肿瘤 位 于 
窦 用 内 ,临床 上 无 任何 表现 ,晚期 破坏 骨 质 出 现 面 频 部 畸 
形 和 眼球 突出 等 以 上 颌 塞 恶性 肿瘤 为 例 ,其 典型 临床 表 
现 是 , 当 上 颌 罕 内 侧 壁 破坏 时 , 肿 净 侵 入 站 腔 , 盎 镜 检查 
可 见 肿 物 ;前 壁 破坏 时 出 现 面颊 部 陛 隆 ! 上 壁 破坏 时 有 眼 
球 容 出 ， 后 壁 破坏 时 影响 到 张口 的 肌肉 ， 表 现 为 张口 困 
难 ;下 壁 破坏 时 表现 为 硬 胆 膨 隆 , 若 侵 及 齿 桶 ， 可 发 生 上 
颌 牙 松动 .鼻腔 和 鼻窦 恶性 肿瘤 的 诊断 必须 依靠 病理 检 
查 ,以 癌 ( 特 别 是 鳞 癌 ) 多 见 ,内 瘤 较 少见 ,治疗 以 手术 广泛 
切除 为 主 ,根据 人 体 情况 配合 放射 治疗 和 化 学 药物 治疗 。 

下 部 卫生 ”站 能 加 工 吸入 的 空气 ， 对 下 呼吸 道 有 保 
护 作用 ,所 以 应 该 养 成 用 鼻 呼 吸 的 习惯 。 

鼻 又 是 感染 的 门户 之 一 ,鼻腔 内 常 往 有 各 种 微生物 ， 
当 鼻 部 皮肤 粘膜 受 损 时 ， 就 容易 发 生 感染 。 挖 鼻 是 导致 
鼻 部 皮肤 粘膜 受 损 的 重要 原因 之 一 ， 所 以 应 戒除 控 鼻 的 
习惯 。 鼻 部 的 静脉 血 汇流 入 颅 内 的 海绵 窦 ， 鼻 部 感染 扩 
散 时 可 以 发 生 海绵 窦 血 栓 性 静脉 类 和 败血症 ， 所 以 发 生 
了 鼻 市 应 及 时 用 抗菌 药物 治疗 ,并 绝对 禁止 用 手 挤 压 。 

鼻 部 感染 可 以 引起 咽 鼓 管 炎 ， 并 通过 咽 喜 管 使 感染 
扩展 至 中 耳 ,引起 中 耳 炎 。 鼻 部 感染 ,特别 是 感冒 ,是 引起 
急性 中 耳 炎 最 常见 的 原因 。 应 用 粘膜 收缩 剂 滴 鼻 ,使 舞 腔 
内 的 分 泌 物 能 通畅 流出 ,并 减轻 咽 鼓 管 粘 膜 的 水 肿 ,是 防 
止 感冒 并 发 中 耳 炎 的 重要 措施 之 一 。 鼻 腔 内 压力 增高 可 
促使 奥 内 感染 通过 咽 鼓 管 扩 展 至 中 耳 ， 这 种 情况 在 撞 泪 
时 容易 发 生 ,所 以 当 鼻腔 分 泌 物 需要 的 出 时 ,应 注意 防止 
将 感染 传播 至 中 耳 。 正 确 的 撞 鼻 方法 应 该 是 用 手指 压 住 
一 侧 鼻 孔 ,在 对 侧 鼻 胜 通畅 的 情况 下 将 分 泌 物 撞 出 ,两 侧 
分 别 进行 ,这 样 可 防止 鼻腔 内 压力 过 高 。 

由 于 鼻 部 疾患 可 能 伴 有 鼻 塞 口 和 咽 喜 管 口 的 狭窄， 
不 能 适应 急剧 的 气压 变化 ， 所 以 有 这 些 情况 的 患者 不 应 


在 有 急剧 气压 变化 的 环境 中 生活 和 工作 ， 如 航空 、 潜 水 


等 。 
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鼻 出 血 (nasal bleeding) 又 称 鼻 外 “由 ” 接 


中 国 古 训 为 人 体 任何 部 位 出 血 之 通称 ， 而 今 则 已 成 为 兽 
部 出 血 的 同 义 语 。 鼻 出 血 极为 常见 。 严 格 说 来 ， 它 不 能 
算 作 一 种 独立 存在 的 疾病 ,而 是 多 种 疾病 的 一 个 症状 。 

病因 ”大致 分 为 以 下 两 类 。 

@ 局 部 原因 。 鼻 除 易 受到 拍打 、 挤 击 等 外 伤 因素 外 ， 
在 鼻中隔 偏 曲 时 ， 偏 曲 的 一 侧 也 容易 受到 外 界 有 害 因素 
(包括 干 冷 空气 ) 的 冲击 ,而 且 该 侧 中 隔 粘 膜 常 更 菲 薄 \ 干 
燥 , 甚 易 破裂 。 鼻 和 鼻窦 的 各 种 炎症 一 一 慢性 盎 类 、 芋 缩 
性 鼻炎 、 鼻 窦 炎 等 , 以 及 高 原 气候 、 地 理 条 件 可 使 田 粘 膜 
及 其 血 流 发 生变 化 而 致 出 血 ， 这 类 出 血 在 某 些 地 区 有 明 
显 的 季节 性 ,儿童 鼻腔 异物 ,成 人 尤其 是 老年 人 的 鼻 息 内 
感染 也 易 发 生出 血 。 另 一 不 常见 但 其 为 重要 的 原因 是 鼻 
和 鼻 赛 以 及 鼻 咽 部 的 肿瘤 ,特别 是 恶性 肿瘤 , 届 出 血 可 能 
是 最 早出 现 的 症状 。 

@ 全 身 性 原因 。 常 与 患者 的 年 龄 有 关 。 在 儿童 期 串 
上 呼吸 道 感染 或 扁桃 体 - 腺 样 体 炎 , 尤其 是 伴 发 流感 、 风 
湿热 时 易 有 鼻 出 血 。 妇 女 月 经 期 ， 特 别 是 青春 期 初潮 不 
久 , 月 经 尚未 规律 时 往往 会 发 生 兽 出 血 ,因为 益 粘 膜 结构 
与 子宫 粘膜 相似 ,也 受 人 体内 分 泌 系统 的 影响 ,在 月 经 期 
间 鼻 粘膜 血管 扩张 、 充盈 , 若 子宫 出 血 量 少 , 鼻 粘 膜 会 代 
偿 出 血 ， 医 学 上 称 此 种 现象 为 “ 代 答 性 月 经 "， 俗 称 " 倒 
经 ”"。 年 长 者 患 高 血压 和 动脉 硬化 症 时 由 于 血管 内 压 增高 
和 动脉 脆性 增加 ,也 常 引起 鼻 出 血 。 多 种 血液 病 , 特 别 是 
伴 有 上 蜂 血 机 制 障碍 的 , 如 再 生 障 碍 性 贫血 、 血 友 病 、 白 血 
病 、 出 血性 繁 疗 等 都 常 发 生 鼻 出 血 , 有 的 患者 虽 常 规 血 检 
验 无 异常 , 血小板 数量 也 不 减少 , 但 其 凝集 功能 不 良 , 也 
可 能 成 为 大 出 血 的 潜在 原因 。 维 生 素 C 缺乏 可 使 血管 辟 
细胞 间 质 胶原 蛋白 减少 而 增加 血管 壁 的 脆性 和 通 透 性 
维 生 罕 KK 缺 乏 则 可 使 套 血 时 间 延 长 ， 而 导致 出 血 。 各 种 
传染 病 初期 多 有 上 呼吸 道 炎症 , 易 发 生 鼻 出 血 ;慢性 肝炎 
影响 覆 血 机 制 时 , 若 舞 粘膜 出 现 靡 烂 , 鼻 出 血 往往 区 固 不 
意 。 

出 血 病因 的 诊 坦 和 治疗 “多数 青少年 鼻 出 血 患 者 平 
素 体质 良好 ,往往 无 特殊 原因 , 仅 是 鼻中隔 前 下 方 的 利 特 
尔 氏 区 粘膜 有 轻 度 糜烂 或 有 小 血管 部 张 ， 医 学 上 称 之 为 
“ 特 发 性 各 出 血 ", 通 常 只 需 局 部 处 理 。 出 血 量 少时 ,不 需 
任何 处 理 或 捏 压 鼻 杭 或 填塞 纱布 .棉花 之 类 即 可 止血 .大 
量 出 血 时 ,特别 是 各 腔 后 部 出 血 时 止血 颇 为 困难 ,有 时 导 
致 休克 , 继 发 贫血 , 甚至 危及 生命 , 故 应 正确 处 理 。 在 发 
生 鼻 出 血 时 ， 应 掌握 两 条 基本 原则 :一 是 查 明 出 血 原因 ， 
在 于 治本 :再 是 寻找 出 血 点 ,在 于 治标 。 鼻 中 隔 偏 曲 者 可 


行 手术 矫治 。 对 于 偏 曲 不 重 . 亦 无 峡 突 者 ,有 时 只 需 将 局 
部 粘膜 切 开 、 和 剥离 ,然后 在 原 处 复位 ,由 于 供应 利 特 尔 氏 区 
的 主要 血管 被 切断 及 其 后 发 生 的 疗 痕 化 , 即 可 不 再 出 血 。 
在 儿童 , 若 仅 一 侧 鼻 有 少量 出 血 , 且 混 有 脓 鼻 详 , 常 为 异 
物 所 致 ,取出 即 愈 。 儿 童 伴 发 于 上 呼吸 道 感染 、 发 烧 的 反 
复 鼻 出 血 , 则 在 行 扁桃 体 - 腺 样 体 手 术 后 常 可 治 依 。 妇 女 
代替 性 月 经 一 般 不 需 特别 处 理 ， 亦 可 由 妇科 或 用 中 医药 
方法 调治 。 老 年 人 鼻 邮 需 考虑 高 血压 和 心血 管 疾病 ， 更 
应 注意 由 部 有 无 恶性 肿瘤 。 身 体 庶 弱 、 有 贫血 征象 者 应 
排除 血液 病 。 

@ 一 般 止 血 措施 。 鼻 出 血 时 ,应 保持 镇 定 , 有 利于 
稳定 血压 ， 因 此 注射 镇 静 剂 比 用 止血 剂 更 重要 。 用 凉水 
洗 去 血 污 ,实际 上 是 同时 给 患者 头面 部 以 冷 刺激 ,有 促使 
局 部 血管 收缩 的 作用 。 让 患者 取 半 卧 体位 使 其 头 部 处 于 
高 位 ， 亦 有 利于 止血 。 因 出 血 部 位 多 在 鼻中隔 前 下 的 利 
特 尔 氏 区 , 故 可 从 外 部 行 指 压 法 , 捍 鼻 时 要 将 拇 、 食指 尽 
量 靠 后 , 紧 压 数 分 钟 , 待 出 血 的 小 血管 断 端 凝血 , 即 可 止 
血 。 若 用 填塞 压 人 迫 法 止血 ,可 用 消毒 棉花 卷 成 3 一 4cm 长 
的 棉 栓 较 深 地 塞 人 鼻腔 ， 再 在 鼻 外 加 压 。 注 意 棉 塞 必须 
卷 紧 , 民间 用 艾 绒 塞 鼻 有 时 有 效 ,但 不 易 塞 紧 , 且 多 未 经 
消毒 ,更 不 能 用 土 块 或 破 布 \ 烂 纸 填塞 , 因 既 不 能 止血 ,也 
容易 感染 。 还 有 用 寺庙 中 的 香 灰 纳入 鼻 内 止血 者 ， 但 对 
四 粘膜 有 刺激 易 引 发 喷 吹 , 反 会 使 出 血 加 剧 。 

@ 专科 处 理 。 对 于 青少年 的 特 发 性 鼻 出 血 ,就 诊 时 
往往 已 无 活动 性 出 血 点 ， 而 在 利 特 尔 氏 区 可 见 到 出 血 痕 
迹 或 轻 度 糜烂 , 可 用 药物 烧灼 。 常 用 的 药物 有 20 一 50 多 
硝酸 银 或 50 多 三 氧 醋酸 溶 液 ， 亦 可 用 晶 状 硝酸 银 或 铬 
酸 ,这 些 药物 有 凝固 蛋白 的 作用 ,从 而 达到 止血 目的 。 但 
应 注意 鼻中隔 双 面 利 特 尔 氏 区 均 有 出 血迹 象 者 不 能 同时 
烧灼 ， 否 则 两 面 供血 中 断 将 使 该 区 域 的 中 隔 软骨 缺乏 营 
养 而 发 生 穿孔 。 对 于 正在 出 血 的 患者 ,首先 应 清洁 鼻腔 ， 
并 用 麻黄 素 或 肾上腺 素 溶液 收缩 鼻 粘 膜 ,看 清 出 血 部 位 ， 
用 止血 药物 涂 甫 ， 亦 可 用 凡士林 纱 条 填塞 或 用 气囊 和 水 
于 压迫 。 收 缩 鼻 粘膜 时 , 宜 加 用 地 卡 因 、 可 卡 因 之 类 的 表 
面 麻 药 , 如 此 即使 采用 粉剂 止血 药 , 亦 不 易 引 起 喷 咱 ,填塞 
压迫 时 也 能 减轻 疼痛 感 。 由 于 上 呼吸 道 感染 和 急性 炎症 
引起 的 抽出 血 有 时 呈 弥 散 性 出 血 ， 高 血压 和 心血 管 疾患 
者 的 出 血 部 位 可 能 在 鼻腔 - 鼻 咽 侧 壁 的 鼻 - 鼻 咽 静 脉 从 ， 
故 止血 比较 困难 。 若 用 纱 条 填塞 ,必须 切实 压 盖 住 出 血 部 
位 ， 纱 条 应 层 层 折 又 并 于 压 紧 。 若 前 鼻孔 填塞 仍 不 能 制 
止 出 血 ， 则 需 加 用 后 鼻孔 填塞 。 方 法 是 经 鼻腔 顺 鼻 底 放 
入 一 导 尿 管 至 鼻 咽 部 ,前端 经 由 口腔 搜 出 , 尾 端 仍 留 露 于 
鼻孔 外 。 将 事先 准备 好 的 填塞 用 纱布 球 系 在 导 尿 管 前 端 , 
回 抽 导 尿 管 即 可 将 纱布 球 填 压 于 后 鼻孔 处 。 上 述 填塞 物 
一 般 应 在 24 小 时 后 取出 。 操作 时 动作 要 轻柔 , 也 可 分 次 
抽取 ,逐步 松 解 ,以 免费 粘膜 受到 创伤 导致 再 度 出 血 。 若 
用 明胶 海绵 ,淀粉 海绵 或 纤维 蛋白 绵 等 填塞 ,这 类 填塞 物 
可 在 鼻腔 内 缓慢 溶解 和 骸 收 ,自行 松 脱 而 减轻 患者 痛苦 ， 
利用 气 和 水 闪 压迫 者 ， 则 只 需 放 气 或 排水 即 可 顺利 取 
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出 。 最 近 临床 上 广泛 采用 冷冻 疗法 用 于 各 种 类 型 的 鼻 出 
血 ,效果 甚 佳 。 

多 种 中 草药 有 良好 的 止血 功效 ,如 马 勃 白 茂 ,三 七 、 
血 余 炭 (发 灰 ) 等 用 于 治疗 答 出 血 , 均 有 良 效 , 且 可 直接 在 
局 部 应 用 。 某 些 顽 固 的 鼻 出 血 ， 虽 经 填塞 而 仍 渗 血 不 止 
或 用 多 种 方法 不 能 止血 者 ， 采 用 辨证 施 治 的 传统 中 医药 
疗法 往往 奏效 。 

对 于 严重 出 血 , 特别 是 发 生 于 外 伤 (工伤 、 车 祸 、 战 
伤 . 手 术 ) 后 的 鼻 面部 较 大 血管 破裂 , 常 需 采取 手术 止血 ， 
结扎 有 关 血 管 。 大 量 和 反复 出 血 的 病例 ， 乃 至 发 生 失 血 
性 休克 者 ,要 及 时 输血 .输液 ,在 局 部 处 理 的 同时 ,还 需 结 
合 全 身 病情 采取 相应 措施 。 ( 刘 千 ) 


bidouyan 
鼻窦 炎 (nasal sinusitis) 鼻 衬 粘膜 的 炎症 。 
轻 者 不 波及 周围 骨 质 , 重 者 不 仅 累 及 骨 质 ,而 且 还 可 引起 
周围 组 织 及 邻近 器 官 的 并 发 症 。 各 鼻窦 炎 的 发 病 率 ， 从 
高 到 低 依次 为 上 颌 窦 . 利 罕 、 额 襟 和 蝶 突 。 慢 性 鼻窦 炎 常 
波及 1 个 以 上 的 鼻窦 , 称 为 多 发 性 鼻窦 炎 。 

鼻窦 炎 为 常见 病 ， 成 人 和 小 儿 皆 可 已 患 。 小 儿 鼻 实 
炎 的 特点 是 ，Q@ 筛 窦 在 初生 时 已 具 锥 型 ， 其 他 鼻窦 在 生 
后 逐渐 发 育 , 故 小 儿 以 第 赛 炎 多 见 ，@ 由 于 无 主诉 , 且 检 
查 不 合作 ,诊断 较 困难 ，@ 牙 胚 尚 未 萌出 , X 射 线 拍 片上 
颌 窦 腔 显 示 模 糊 ， 分 析 X 射 线 片 时 应 考虑 到 这 一 点 ，@ 
以 药物 治疗 为 主 ,除非 有 并 发 症 不 应 作 手 术 。 

鼻窦 炎 在 临床 上 分 为 急性 和 慢性 ， 也 有 人 提出 亚 急 
性 鼻窦 炎 , 实 际 上 后 者 为 前 两 者 之 间 的 过 湾 阶 段 。 根 据 炎 
症 波及 1 个 或 1 个 以 上 的 鼻窦 ， 分 为 单 发 性 鼻窦 炎 和 多 
发 性 鼻窦 炎 ， 后 者 又 分 为 前 组 鼻塞 炎 ( 炎 症 波及 上 颌 塞 、 
前 第 赛 和 额 罕 ), 后 组 鼻窦 类 ( 炎 症 波及 后 第 窦 和 蝶 实 )D 和 
全 鼻窦 炎 ( 炎 症 波及 前 后 组 鼻窦)。 根 据 炎 症 病理 类 型 分 
为 化 月 性 鼻 罕 炎 、 肥 厚 性 鼻窦 炎 .萎缩 性 鼻 实 炎 和 变 应 性 
鼻窦 炎 。 后 三 类 此 与 相应 的 鼻炎 同时 存在 ， 但 并 非 继 发 
于 鼻炎 ， 且 鼻炎 的 临床 表现 更 为 明显 。 

病因 ”鼻窦 炎 发 生 的 主要 原因 是 窗口 堵塞 ， 引 流 不 
畅 。 引 起 窦 口 堵塞 的 原因 主要 有 以 下 几 方 面 。 

感染 ”感染 导致 粘膜 肿胀 妨碍 罕 口 引流 。 急 性 感 
染 以 金黄 色 荀 区 球菌、 链球 菌 、 肺 类 链球 菌 等 为 常见 。 牙 
源 性 上 颌 窦 炎 多 属 厌 氧 菌 感染 ， 脓 有 特殊 自 味 。 慢 性 感 


染 除 上 述 几 种 球菌 外 ， 近 十 数 年 来 对 厌 氧 菌 感染 有 了 重 
视 , 慢 性 鼻窦 炎 治 疗效 果 不 理想 ,忽视 厌 氧 菌 感 染 可 能 是 
原因 之 一 。 哮 血 流感 杆菌 、 大 肠 杆菌 等 也 是 重要 致 病菌 。 
此 外 病毒 感染 ， 特 别 是 流感 病毒 和 腺 病毒 的 感染 较为 重 
要 ,有 时 在 病毒 感染 的 基础 上 又 继 发 了 细菌 感染 。 

机 械 堵 室 ”鼻腔 内 肿瘤 、 鼻 息 肉 、 肥厚 的 鼻甲 、 鼻腔 
异物 ， 甚 至 高 度 弯曲 的 鼻中隔 都 可 堵塞 鼻窦 开口 导致 江 
窦 炎 。 

变态 反应 ” 变 应 性 鼻炎 患者 的 鼻腔 粘膜 高 度 水 肿 ， 
水 肿 的 粘膜 可 致 窒 口 堵塞 ,引起 鼻窦 炎 。 同 时 鼻窦 粘膜 也 
有 变态 反应 性 改变 ,这 种 情况 更 容易 继 发 细菌 感染 。 

气压 改变 ”气压 发 生 急骤 变化 时 ， 鼻 窦 内 外 气压 不 
平衡 ,可 致 窦 腔 粘 膜 肿胀 和 渗 出 ,见于 航空 ,潜水 等 情况 ，* 
称 气压 创伤 性 鼻窦 炎 , 多 见于 窦 口 原来 就 不 通畅 的 患者 。 

少数 情况 下 鼻窦 感染 不 是 由 于 罕 口 墙 塞 ,例如 ,上 僻 
塞 下 壁 与 牙齿 关系 密切 ， 因 此 牙 的 感染 直接 蔓延 可 引起 
政 源 性 上 颌 窦 炎 。 此 外 ， 鼻 罕 的 感染 也 可 因 开放 性 创伤 
引起 。 

病理 ”鼻塞 粘膜 发 生 急性 感染 时 ,粘膜 充血 、 肿 胀 ， 
分 泌 物 增多 , 呈 叶 性 , 这 些 改变 是 可 道 的 ， 炎症 消退 后 可 
恢复 正常 。 当 炎症 发 展 到 慢性 阶段 时 ,病理 改变 为 不 可 首 
的 ,纤毛 上 皮 变 为 鳞 状 上 皮 ， 粘 膜 内 可 形成 局 限 性 小 脓 
肿 , 由 于 粘膜 长 期 水 肿 可 形成 息肉 样 改变 。 这 些 改 变 进 一 
步 阻塞 罕 口 , 对 鼻窦 引 流 更 加 不 利 , 因而 容易 反复 感染 ， 
日 久 不 愈 。 变 应 性 鼻窦 炎 的 病理 改变 与 变 应 性 鼻炎 一 样 ， 
但 粘膜 水 肿 更 加 明显 ， 可 完全 阻塞 窦 腔 。 在 变态 反应 基 
础 上 合并 感染 的 增殖 性 鼻窦 炎 ， 以 鼻 罕 粘膜 高 度 水 肿 和 
增殖 为 特征 ,并 常 有 息肉 形成 。 

临床 表现 急性 鼻窦 炎 和 慢性 鼻窦 炎 有 不 同 的 临床 
表现 。 

急性 鼻 赛 光 症状 轻重 不 一 ,一 般 有 上 呼吸 道 感染 
或 感冒 史 。 表 现 为 周身 不 适 .发 热 \ 恨 寒 等 症状 持久 不 消 
失 。 主 要 局 部 症状 是 鼻 阻 塞 . 鼻 分 泌 物 增多 ,为 脓 性 或 粘 
液 肪 性 ,嗅觉 减退 和 头痛 ,前 组 鼻窦 炎 头 痛 部 位 常 位 于 前 
类 部 ,后 组 鼻窦 炎 头 痛 部 位 多 位 于 顶部 或 头颅 深部 。 利 用 
鼻 镜 作 鼻 腔 检查 , 鼻 粘 膜 充血 、 红肿 , 以 中 鼻 道 或 中 鼻甲 
等 处 最 明显 ,于 中 鼻 道 或 上 鼻 道 可 见 月 液 ,各 相应 鼻 实 区 
有 压痛 ,严重 者 有 红肿 。 

各 鼻窦 急性 炎症 的 临床 特点 见 表 1。 


表 1 各 鼻 突 急性 炎症 的 临床 特点 


第 突 炎 


所 罕 炎 媒 窗 炎 


晨 起 多 ,下 午 少 
前 额 部 或 头顶 部 
内 上 营 \ 鼻 根 或 眶 内 
同 侧 内 篆 部 
同 侧 内 背部 


面 类 部 ,有 时 上 列 牙 痛 
同 侧面 类 部 
同 侧面 类 部 ,上 列 磨牙 


中 训 甲 红肿 ， 中 计 首 
中 典 甲 红肿 ， 中 盎 道 有 辽 | 中 滞 训 各 各 二 道人 


晨 起 多 ,下 午 少 
前 额 部 ,午前 最 重 ,下 午 渐 轻 
眼眶 内 上 角 


晨 起 少 ， 下 午 多 
头颅 深部 或 头顶 部 
眼球 后 方 


同 侧根 亚 内 上 角 或 上 险 内 侧 无 
同 侧 眼 到 内 上 骨 无 
前 革 突 基 ) 芭 | 中 相 怀 前 淆 红肿 ， 中 央 首 前 器 | 上 奥 浊 有 及 


表 2 各 鼻 实 慢性 炎症 的 临床 特点 


上 领 窦 炎 得 窦 炎 略 赛 炎 蝶 突 炎 
肢 的 部 位 | 中 三 道 中 内 道 (前 得 实 炎 )、 上 鼻 道 (后 第 实 炎 ) | 中 给 道 前 端 上 各 道 
鼻 息 肉 形 成 | 后 鼻孔 , 单 发 性 , 较 少见 “| 中 丰 甲 ,中 鼻 道 ,多 发 性 较 少 见 无 


上 颌 守 密 唐 增 高 ， 或 有 
XX 射线 拍片 | 上衣 祷 昨 大 寂 蛙 面 名 ”| 前 .后 往 实 密度 增加 


穿刺 或 冲洗 | 上 颌 窦 穿刺 有 脓 性 分 记 物 | (一 ) 


慢性 身 卖 类 ”病程 一 般 持续 时 间 较 长 ， 数 月 至 十 数 
年 不 等 ,其 症状 与 慢性 鼻炎 相似 ,以 致 单纯 从 症状 上 不 能 
区 分 两 者 ,鼻腔 检查 于 中 鼻 道 和 上 鼻 道 可 见 受 性 分 泌 物 。 
各 鼻窦 区 无 压痛 和 红肿 。 无 全 身 不 适 。 

各 鼻窦 慢性 炎症 的 临床 特点 见 表 2。 

慢性 鼻窦 炎 以 多 发 性 鼻窦 炎 多 见 ， 如 上 颌 罕 、 筛 突 
炎 ; 上 颌 窦 , 额 窦 炎 ,上 领 窦 、 第 窦 , 额 窦 炎 ; 筛 窦 、 额 突 炎 ， 
以 及 全 鼻窦 炎 等 。 慢 性 蝶 实 炎 少见 。 

并 发 症 急性 鼻塞 炎 或 慢性 鼻 宰 炎 急 性 发 作 时 ， 炎 
症 侵 及 鼻窦 骨 壁 可 引起 骨髓 炎 ， 以 上 颌 骨 和 额 骨 骨 髓 炎 
多 见 。 骨 有 辟 破坏 ,炎症 侵 及 眶 内 和 颅 内 ,可 引起 眶 内 和 颅 
内 并 发 症 , 病情 皆 较 严重 , 应 针对 感染 的 细菌 应 用 大 量 、 
多 种 抗生素 积极 治疗 鼻窦 的 炎症 ,必要 时 可 用 手术 疗法 。 

诊断 ”详细 询问 病史 并 进行 分 析 是 诊断 的 第 一 步 。 
鼻 镜 检查 是 区 别 鼻炎 和 鼻窦 炎 的 简便 ` 有 效 的 措施 .必要 
时 可 进行 以 下 几 项 检查 。 

四 赛 又 射线 拍片 ”可 作为 诊断 的 参考 ， 必 须 结合 病 
史 和 并 镜 检查 才能 区 别 是 急性 还 是 慢性 鼻窦 炎 。 若 并 发 
骨髓 炎 ,X 射 线 片 更 是 不 可 少 的 诊断 依据 。 

鼻窦 炎 X 射 线 表现 主要 有 ，@ 窦 腔 密度 一 致 性 增高 
常 为 急性 鼻窦 炎 的 表现 ! @ 环 绕 窦 腔 边缘 显示 不 同 厚度 
的 环形 致密 阴影 为 鼻窦 粘膜 增 厚 的 表现 !@@ 窦 腔 内 有 液 
平面 是 积 肢 或 积 血 的 表现 。 

副 内 究 镜 检查 ”行内 窜 镜 附 有 活检 和 钳 、 吸 引 器 、 照 像 
和 放大 装置 ， 分 为 成 人 用 和 儿童 用 两 型 。 其 特点 可 见 到 
中 鼻 道 内 部 、 各 鼻塞 开 口 和 上 鼻甲 等 。 鼻 塞 内 寡 镜 可 直 
接 放 入 鼻窦 内 , 观察 鼻 窗 内 部 情况 , 当 鼻 察 有 炎症 时 , 可 
见 鼻 窦 粘 膜 充血 、 水 种， 鼻窦 口 堵塞 或 有 分 泌 物 自 窦 口 
流出 ， 也 可 在 鼻 内 疹 镜 下 进行 手术 。 

治疗 急性 鼻窦 炎 和 慢性 鼻窦 炎 的 治疗 各 有 侧重 。 

急性 站 寞 只 以 药物 治疗 为 主 ， 全 身 应 用 抗生素 或 
磺胺 药 ,应 用 血管 收缩 剂 (1% 麻 黄 素 、1:2 000 蔡 唑 啉 等 ) 
滴 鼻 ,以 改善 鼻塞 通气 和 引流 。 理 疗 也 有 一 定 效果 , 除 有 
并 发 症 者 外 ,一 般 不 作 手术 。 为 防止 演变 为 慢性 鼻塞 炎 ， 
急性 鼻窦 炎 的 治疗 应 及 时 和 彻底 , 勿 过 早 停 药 。 

悍 性 算 突 炎 ”常用 的 治疗 方法 有 以 下 几 种 ，@ 改 善 
鼻窦 通气 和 引流 。 应 用 血管 收缩 剂 滴 鼻 、 切 除 鼻 息肉 和 
肥大 的 中 鼻甲 等 。@ 上 领 实 穿刺 术 。 利 用 上 颌 塞 穿刺 针 ， 
经 鼻腔 下 鼻 道 刺 和 上颌 窦 ,可 冲洗 出 窦 内 积 及 ,又 可 经 穿 
刺 针 注入 药物 。@ 阴 压 置换 法 。 适 用 于 慢性 多 发 性 鼻窦 
炎 、 全 鼻窦 炎 。 原 理 是 应 用 同 断 豚 引 的 方法 抽出 鼻窦 内 


空气 ,使 形成 负 压 , 滴 于 鼻腔 内 的 药 液 可 经 窦 口 进入 鼻窦 
内 ,达到 治疗 的 目的 。 高 血压 患者 慎 用 。@ 鼻 窦 手术 ,经 
上 述 处 理 不 傅 的 鼻窦 炎 患 者 可 行 手 术 治 疗 ， 如 上 颌 窦 下 
鼻 道 开 窗 术 、 上 颌 窦 根治 术 、 簿 窦 开放 术 、 额 窦 根治 术 等 。 
手术 的 目的 是 去 除 鼻 窦 内 不 可 逆 病 变 的 粘膜 ， 并 建立 通 
畅 的 引流 。 ( 顾 之 区 ) 


bis! 

鼻饲 (nasal feeding) 。 用 导管 通过 鼻腔 、 咽 和 
食管 向 胃 内 输送 流质 或 匀 浆 饮 食 或 口服 药 ， 以 维持 必需 
的 营养 或 达到 治疗 目的 的 措施 。 多 用 于 长 期 昏迷 或 吞咽 
困难 的 病人 。 当 病情 稳定 ， 家 属 能 够 热 练 掌握 鼻饲 方法 
时 ， 出 院 后 可 由 家 属 继续 鼻饲 。 也 可 用 导管 通过 胃 造 阅 
或 空肠 造 疤 输入 饮食 ,这 称 为 管 饲 。 根 据 病情 和 需要 , 鼻 
多 饮食 配方 可 为 多 种 食物 的 均匀 混合 ， 或 按 特殊 要 求 制 
备 匀 浆 饮食 ;也 可 通过 导管 输 注 要 素 饮食 ， 以 满足 特殊 
营养 需要 ， 可 从 导管 注入 各 种 口服 药 ， 以 减少 或 取代 输 
液 。 

鼻饲 饮食 的 要 求 是 ，@ 每 升 约 含 热量 1000 千 卡 ,@ 
热能 总 量 与 蛋白 质 比例 适宜 , 蛋白 质 占 总 热量 20% 左 右 
较 好 。@ 各 种 营养 成 分 供给 平衡 ,包括 适宜 的 氨基 酸 、 电 
解 质 .不 饱和 脂肪 酸 等 。@ 营 养 成 分 充足 ,符合 人 体 短期 
和 长 期 的 需要 。 鼻 饲 适应 症 为 ，Q@ 长 期 异 迷 或 意识 障碍 
者 (超过 24 或 48 小 时 以 上 ), 如 颅 脑 损 伤 或 手术 、 脑 血管 
意外 、 中 毒 或 其 他 疾病 导致 昏迷 者 。@ 经 口 进食 有 困难 
者 ,如 面部 烧伤 .口腔 咽喉 部 外 伤 或 手术 、 吃 头 麻 靖 或 假 
性 球 麻痹 者 。@ 神 经 性 呕吐 、 拒 食 或 其 他 原因 进食 困难 ， 
导致 水 ,电解 质 素 乱 ， 酸 碱 平衡 失调 和 严重 营养 缺乏 者 。 
禁忌 症 为 ，@ 门 静脉 高 压 合 并 食管 静脉 曲张 或 有 出 血 史 
者 ; 四 食管 经 强酸 或 强 碱 烧 伤 未 愈 者 ，@ 严 重心 脏 病 、 
心 功能 不 全 者 。 

插 管 前 应 向 病人 或 家 属 作 一 些 必要 的 解释 ， 取 得 其 
合作 。 插 管 时 病人 取 平 卧 或 半 卧 位 。 先 清洁 鼻腔 、 喉 头 ， 
有 痰 则 应 吸 净 。 胃 管 插入 部 分 长 45 一 55cms 在 机 幼 儿 约 
为 14 一 18cm。 胃 管 前 .中 段 外 壁 应 涂 液体 石 螨 。 胃 管 头 轻 
轻 插入 鼻孔 ,经 后 鼻孔 至 咽喉 部 ,于 病人 呼 气 之 末 迅 速 向 
前 推进 ,这 样 常 可 一 次 插入 食管 成 功 ,再 将 导管 缓 缓 向 下 
送 入 至 胃 内 。 确 定 插 管 确 在 胃 内 , 方 可 用 胶布 妥善 固定 。 

鼻 包 方法 为 先 用 注射 器 抽取 胃液 ， 再 注入 少量 温 开 
水 ,观察 胃 管 是 否 通畅 ,然后 再 缓 缓 注 入 已 加 温 至 40Y 左 
右 的 鼻饲 流 食 。 每 次 可 给 200 一 300ml， 每 4 一 5 小 时 一 
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次 , 也 可 采取 正常 流 食 每 日 4~6 次 。 鼻 饲 完 应 向 胃 管 注 
入 少量 温 开 水 ,清洁 胃 管 ,再 将 其 末端 反 折 、 用 纱布 包 好 
扎 紧 。 胃 管 保留 时 间 为 7~10 天 ,应 按时 进行 更 换 ,以 免 
鼻 咽 部 受 压 磨损 ,或 胃 管 受 胃酸 浸泡 变质 ， 以 及 污染 等 。 
对 某 些 特殊 病人 如 高 位 肠 瘘 、 消 化 液 缺乏 . 术 前 准备 、 术 
后 康复 烧伤 ,消耗 性 疾病 ,肿瘤 放射 治疗 或 化 学 治疗 ,以 
及 肝 肾 功能 不 全 ,营养 不 良 等 病人 鼻饲 ,可 采取 点 滴 要 素 
饮食 。 《 范 志 明 ) 


blyan'al 
鼻 咽 痛 (nasopharyngeal carcinoma) ， 发 生 
于 鼻 咽 粘膜 上 的 恶性 肿瘤 。 中 国 南方 沿海 地 区 发 病 率 远 
较 北 方 山区 为 高 。 发 病 年 龄 大 多 在 40 一 60 岁 之 间 , 男 多 
于 女 。 根 据 原 发 病变 部 位 的 不 同 可 出 现 不 同 症状 ， 颈 深 
上 淋巴 结 肿 大 和 晨 起 回 缩 涕 带 血 是 其 常见 的 早期 特征 ， 
其 他 常见 症状 有 不 明 原因 的 头痛 、 单 侧耳 鸣 、 重 听 等 。 鼻 
咽 腔 位 置 隐匿 , 鼻 咽 癌 早期 症状 模糊 ,这 给 早期 诊断 带 来 
一 定 困难 。 治 疗 首选 放射 治疗 ("Co 或 加 速 器 )。 经 综合 
治疗 后 ，5 年 生存 率 已 达 50% 以上。 本 病 自 然 病程 因 人 
而 异 , 为 1 个 月 至 10 年 不 等 ,平均 1 年 左右 。 死 亡 原因 包 
括 远 处 转移 , 原 发 灶 与 颈 部 转移 癌 复发 和 放射 性 脑病 等 。 

病因 ”主要 与 以 下 因素 有 关 ，@ 遗 传 因素 。 和 咽 癌 
有 明显 的 种 族 易 感 性 ,多 见于 黄种 人 ,在 中 国 以 操 广东 方 
言 者 发 病 率 最 高 ,华侨 亦 不 例外 。 故 有 广东 瘤 之 称 。 本 病 
还 具有 家 族 性 ， 有 家 属 癌 病 史 者 可 达 10% 之 多 。 有些 组 
织 相关 抗原 类 型 在 染色 体 中 出 现 频率 较 高 ， 而 有 些 类 型 
频率 较 低 。@@ 病 毒 因 素 。1964 年 发 现 一 种 疱疹 病毒 ， 认 
为 与 鼻 咽 癌 关 系 密切 , 称 为 EB 病毒 .在 患者 血液 、 唾液 、 
鼻 咽 分 小 物 和 病变 组 织 内 均 存在 EB 病毒 的 抗体 ,其 滴 度 
和 阳性 率 依次 大 于 其 他 恶性 肿瘤 、 鼻 咽 部 良性 病变 患者 
和 正常 人 , 并 且 随 病 情 发 展 和 癌 复发 而 增高 。EB 病毒 可 
进入 鼻 咽 上 皮 细 胞 内 各 个 部 分 , EB 病毒 核酸 可 在 人 体 细 
胞 染色 体 上 进行 复制 繁殖 ,因此 推测 EB 病毒 有 可 能 损伤 
人 体 细 胞 。 此 外 还 发 现 鼻 咽 癌 组 织 中 含有 冠状 病毒 和 巨 
细胞 病毒 等 ， 这 又 增加 了 病毒 研究 的 复杂 性 。@ 环 境 因 
素 。 调 查 资料 指出 ， 鼻 啊 癌 高 发 地 区 环境 内 芳香 族 多 环 
烃 、 镍 、 饥 和 亚 硝酸 盐 等 成 分 增加 ,而 硒 和 锌 等 含量 下 降 。 

病理 及 分 型 鼻 咽 癌 多 发 生 于 鼻 咽 顶 后 壁 、 咽 隐 窝 ， 
也 有 原 发 于 咽 鼓 管 咽 口 或 给 后 孔 处 。 癌 变 呈 多 中 心 和 异 
步 性 , 易 发 生 在 粘膜 表面 凹陷 处 , 癌 细 胞 可 来 源 于 鳞 状 上 
皮 细 胞 ,但 大 多 数 来 自 假 复 层 纤 毛 柱状 上 皮 , 此 后 可 先 癌 
变 再 鳄 状 化 ， 也 可 先 鳞 状 化 再 癌变 。 鲜 状 化 是 鼻 咽 粘膜 
癌变 的 特性 。 

癌 组 织 常 向 口 咽 、 鼻 腔 、 眼 眶 、 咽 旁 同 阶 、 灵 肚 窒 、 颅 
底 和 颅 内 扩展 ， 出 现 相应 症状 。 往 往 在 病程 早期 就 可 以 
出 现 颈 深 上 淋巴 结 转移 ， 逐 渐 向 下 扩展 累及 颈 深 下 淋巴 
结 ,少数 侵入 颈 浅 及 甩 腺 包厢 内 淋巴 结 ,也 可 逆行 至 领 下 
和 类 下 淋巴 。 远 处 转移 好 发 于 骨 、 肺 、 纵 隔 、 肝 、 四 肢 远 端 
关节 、 横 脱 和 脑 等 。 


50 


按 1972 年 中 国 的 统一 划分 , 鼻 咽 部 病 理 组 织 学 类 型 
分 为 未 分 化 癌 、 低 分 化 癌 ( 包 括 大 加 形 细胞 癌 , 多 形 细胞 
癌 、 梭 形 细 胞 癌 和 混合 细胞 癌 等 ) 和 较 高 分 化 癌 ( 包 括 鳞 
癌 I.I 级 , 腺 癌 等 )。 而 世界 卫生 组 织 的 分 型 则 为 角 化 型 鲜 
癌 、 非 角 化 型 鲜 癌 和 未 分 化 癌 。 y 

临床 表现 ” 按 原 发 病变 生长 部 位 的 不 同 可 出 现 相应 
症状 ,部 分 病例 最 早出 现 颈 深 上 组 淋巴 结 转 移 , 常 见 部 位 
在 胸 镇 乳 突 肌 前 上 方 的 深部 ， 继 而 扩展 累及 颈 深 各 组 全 
部 淋巴 结 ,此 种 淋巴 结 增 大 迅速 ,无 触 痛 , 质 坚实 ,表面 不 
平 ,与 周围 组 织 粘 连 , 不 易 推动 ,也 可 转移 至 对 侧 。 吸 鼻 后 
口中 吐出 带 血 回 缩 涕 是 早期 识别 症状 之 一 ,应 予 警惕 。 若 
原 发 部 位 在 鼻 咽 项 ,由 于 颅 底 骨 质 或 颅 神经 受累 ,首先 出 
现 单 侧 持续 性 头痛 , 尤 以 夜间 较为 显著 ; 若 原 发 病变 在 鼻 
嘱 侧 壁 , 癌 组 织 阻塞 咽 鼓 管 ， 则 呈现 单 侧 性 耳鸣 和 重 听 ， 
在 鼓室 内 形成 积 液 。 因 此 , 凡 有 上 述 症状 之 一 ,又 难以 解 
释 病因 者 ， 应 作 详细 检查 。 晚 期 可 因 焉 、W、 几 颅 神经 受 
损 出 现 眼 肌 麻痹 和 其 他 神经 系 体征 。 

诊断 ”早期 症状 不 明显 , 常 须 借助 特殊 检查 诊断 ,@ 
鼻 咽 镜 检查 .为 最 常用 的 检查 方法 ,可 借 此 观察 病变 部 位 、 
大 小 和 形态 ,一 般 可 见 表面 粗糙 不 平 的 新 生物 ,肿瘤 位 于 
粘膜 下 或 突出 呈 结 节 状 、 菜花 状 ， 甚 至 发 生 溃疡。@X 
射线 (包括 CT) 检 查 。 可 明确 有 无 颅 底 骨 质 破坏 ,也 可 显 
示 肿 瘤 影 、 表 面 凹 凸 不 平 、 粘 膜 增 厚 或 局 限 性 粘膜 下 隆 
起 、 鼻 咽 侧 对 不 对 称 和 咽 隐 窝 狭窄 变 形 等 。@@ 组 织 学 检 
查 。 采 集 病变 部 位 活 组 织 进行 切片 检查 ,明确 病理 类 型 ， 
仍 是 目前 最 可 靠 的 诊断 手段 。 为 了 确定 诊断 ， 有 时 要 反 
复 检查 多 次 才能 证 实 ， 鼻 咽 部 脱落 细胞 学 检查 可 供 诊断 
参考 。@ 免 疫 学 检查 。 鼻 咽 痛 患 者 对 EB 病毒 各 种 特异 
性 抗原 的 抗体 反应 比 非 鼻 咽 癌 患者 的 滴 度 和 阳性 率 为 
高 ， 可 用 各 种 免疫 学 方法 来 检测 。 检 查 材料 取 自 患 者 血 
液 , 鼻 咽 分 泌 物 ,唾液 、 原 发 病变 、 转 移 灶 的 细胞 培养 液 
等 。 如 以 血清 稀释 度 1;10 为 阳性 , 鼻 咽 癌 早 期 抗原 搞 
体 阳性 率 为 81.1 多 ,其 他 头颈 部 肿瘤 患者 仅 11.5% 呈现 
阳性 。 

本 病 临床 上 应 与 非 化 及 性 中 耳 炎 、 颈 淋巴 结 炎 、 颈 淋 
巴结 核 答 奇 金 氏 病 ,三 又 神经 痛 、 肺 结核 、 颈 动脉 体 瘤 、 
扎 内 肿瘤 \ 兰 索 瘤 \ 颅 咽 管 瘤 等 鉴别 。 

治疗 ”以 放射 治疗 为 主 , 平均 5 年 生存 率 达 50% 以 
上 。 体 外 放射 可 取 数 个 放射 野 , 焦 点 集中 于 癌 组 织 ,目的 
是 尽量 杀 灭 癌 细 胞 ,而 少 损伤 邻近 组 织 。 如 体外 放射 后 仍 
有 病灶 残留 ,可 作 体 内 放射 ,如 置 入 镭 模 和 钨 源 。 近 年 发 
展 的 后 装 技 术 是 先 署 空 载 源 容器 于 体腔 ， 后 将 放射 物质 
输入 ,可 精确 地 调节 位 置 . 剂 量 和 时 间 。 

放射 治疗 过 程 中 可 发 生 副 反应 ， 最 常见 的 是 皮肤 。 
车 出 现 红 班 、 发 生 大 泡 时 ， 可 涂 抗生素 软 谊 或 达 克 罗 宁 
霜 。 若 出 现 放射 性 口腔 粘膜 炎 ,可 给 予 止痛 含 激 剂 ,照射 
野 过 大 可 损伤 垂体 或 并 发 放射 性 白内障 。 白 细胞 减低 时 ， 
可 口服 皮质 激素 、 艺 肝 醇 维生素 B 胎 盘 粉 等 药物 。 泛 腺 
分 泌 减少 .口腔 干燥 者 可 以 玄 参 代 茶 服用 。 


放射 治疗 结束 后 1 一 7 年 可 能 发 生 放 疗 后 遗 症 ,诸如 
因 咒 肌纤维 化 而 致 凑合 关节 功能 障碍 , 由 于 唾液 碱 少 . 牙 
卢 萎 缩 而 导致 放射 性 龋齿 和 下 颌 骨 骨 髓 炎 ， 若 放射 剂量 
过 大 ， 可 并 发 放射 性 脑病 。 患 者 每 于 出 现 症状 半年 左右 
死亡 。 

少数 病例 可 辅 以 手术 治疗 ,其 适应 症 为 原 发 灶 复 发 ， 
放疗 后 病变 残存 、 病 理 分 化 较 高 且 局 限 化 的 病例 以 及 颈 
部 孤立 淋巴 结 复发 或 未 融合 的 活动 淋巴 结 转移 。 

鼻 咽 部 无 颈 部 转移 者 ， 治 疗 停止 一 段 时 间 后 可 有 
9.4 锡 病例 发 生 远 处 转移 ,这 种 现象 提示 治疗 时 已 有 微 转 
移 灶 发 生 。 这 就 提出 了 配合 化 学 治疗 的 重要 性 ， 化 疗 的 
目的 是 干扰 细胞 的 代谢 。 如 羟基 乳 等 都 有 这 种 作用 。 它 
们 也 不 同 程度 地 影响 正常 细胞 的 代谢 。 所 以 用 药 过 程 要 
随时 监测 ,及 时 调整 剂量 和 给 药方 法 。 

预后 随 着 诊治 手段 的 逐渐 完善 ， 治 意 率 在 不 断 提 
高 。 一 般 说 来 ,年 轻 的 女性 患者 、 免 疫 力 强 .EB 病毒 抗体 
测定 滴 度 低 、 痛 组 织 分 化 良好 , 瘤 组 织 内 淋巴 细胞 含量 较 
多 ,早期 确诊 \ 治 疗 适 当 者 ,预后 良好 。 

(和 孙 济 治 张 明 ) 

blyan 

鼻炎 (rhinitis) 鼻 粘 膜 的 炎症 。 解 剖 学 上 鼻腔 
粘膜 与 鼻窦 粘 膜 相 连续 ， 故 在 鼻炎 时 鼻窦 粘 膜 常 有 不 同 
程度 的 波及 ,如 急性 鼻炎 迁延 不 全 可 伴 发 急性 鼻窦 炎 : 变 
应 性 鼻炎 可 伴 有 变 应 性 鼻窦 炎 等 。 严 格 地 说 鼻炎 不 包括 
粘膜 下 骨 质 的 炎症 ,但 个 别 情况 ,如 严重 的 萎缩 性 鼻炎 也 
伴 有 下 鼻甲 骨 质 的 鞭 缩 。 

不 论 鼻炎 的 病因 ,病程 和 炎症 的 类 型 如 何 , 其 病变 常 
以 下 鼻甲 粘膜 最 明显 , 常 表现 为 充血 ,肿胀 或 水 肿 等 ， 其 
次 为 中 鼻甲 和 中 鼻 道 鼻炎 的 主要 表现 为 鼻 堵 塞 , 双 侧 鼻 
堵塞 的 患者 必须 张口 呼吸 。 鼻 分 泌 物 (鼻涕 ) 增 多 ， 性 质 
为 脓 性 、 粘 液 性 或 清水 样 ,血性 者 较 少 ， 并 有 嗅觉 威 退 和 
闭塞 性 鼻音 等 。 长 期 患 鼻 炎 者 常 有 头痛 、 头 部 沉重 感 以 
及 记忆 力 减退 等 。 

鼻炎 是 一 种 常见 病 ， 由 于 各 种 轻 度 的 鼻炎 与 健康 的 
鼻腔 粘膜 之 间 旦 现 逐 步 的 移行 改变 ， 所 以 鼻炎 的 患 病 率 
和 发 病 率 很 难 精 确 统 计 。 某 些 鼻炎 的 发 病 与 职业 因素 有 
关 , 如 工矿 粉尘 和 化 学 物质 蒸气 刺激 等 。 

分 类 ”鼻炎 有 不 同 的 分 类 法 ， 根 据 病程 可 分 为 急性 
鼻炎 和 慢性 鼻炎 ;根据 炎症 的 类 型 可 分 为 非特 异性 炎症 
和 特异 性 炎症 ， 根 据 发 病 有 无 季节 性 可 分 为 季节 性 鼻炎 
和 常年 性 鼻炎 等 等 。 理 想 的 、 包 罗 万 象 的 鼻炎 分 类 法 是 
没有 的 , 表 1 是 鼻炎 的 分 类 方法 之 一 。 

常见 的 鼻炎 ”鼻炎 类 型 较 多 ， 仅 列举 如 下 常见 类 型 
加 以 论述 。 

急性 血 炎 ”常见 的 鼻腔 粘膜 急性 传染 性 炎 性 疾病 即 
感冒 。 病 程 一 般 不 超过 7~10 天 ， 系 在 病毒 〈 主 要 为 流 
感 病毒 . 腺 病毒 ) 感 染 的 基础 上 继 发 细菌 感染 。 主 要 症状 
为 鼻 堵 塞 和 分 泌 物 增多 ,早期 为 清水 样 , 近 依 时 为 粘液 脓 
性 。 检 查 时 见 奥 粘膜 明显 充血 、 红 肿 。 


表 1 身 炎 分 类 表 
分 类 病 因 
1. 非 竺 异性 炎症。 又 有 急 、 慢性 之 分 , 急性 
计 炎 符 因 细菌 " 丘 六 三 过 引起 。 神 性 各 基 
可 册 急 性 各 炎 轩 化 而 玉 或 因 菜 些 职业 大 
感染 性 鼻炎 素 ， 如 工业 初 尘 .化 学 物质 引起 
2. 特异 性 炎症 。 党 由 白喉 杆 汗 、 结 核 杆 贡 、 
的 归 放 体 引 起 ,如 和 让 吃 '. 关 结 入 ,和 和 
1 用 和 全 类 mW9 引 1 只 
变 应 性 扑 炎 。 | 。， 党 年 性 灾 应 性 鼻炎 。 因 常年 竹 吸 入 物 或 
食物 变 应 原 所 到 
药物 竹内 燃 。 | 因 长 期 党 用 负 灶 肛 减 充血 药 注 让 或 项 典 引起 
结构 性 鼻炎 。 | 由 于 鼻中隔 信 曲 所 至 
下 管 运动 性 鼻炎 | 因 四 粘膜 血管 反应 性 过 高 所 到 
自主 神经 性 鼻炎 | 由 于 副交感 神经 活性 相对 过 高 引起 
原因 不 明 性 册 类 | 可能 与 和 关 不 芭 、 维 生 襟 人 过 或 六 伟大 来 有 


本 病 极 常见 ,可 以 说 无 一 人 一 生 不 患 本 病 的 ,而 且 常 
常 是 每 年 发 病 数 次 。 成 人 患者 不 治 也 可 自 念 ， 婴 儿 和 新 
生 儿 可 因 竹 墙 塞 妨 碍 哆 奶 ,严重 者 可 致 水 电解 质 素 乱 , 故 
应 特别 重视 。 

以 预防 为 主 ,适当 隔离 病人 ， 服 用 清热 解毒 的 药物 ， 
用 1 多 麻黄 素 或 1:2 000 葵 唑 啉 滴 鼻 , 成 人 患者 不 需要 应 
用 磺 胶 药 或 抗生素 。 

本 病 常 伴 有 急性 咽炎 、 吃 炎 等 。 

慢性 算 炎 为 鼻腔 粘膜 和 粘膜 下 层 的 慢性 炎症 ， 是 
鼻 部 最 常见 的 一 类 疾病 ,主要 症状 是 鼻 堵 塞 , 轻 度 鼻 堵塞 
呈 间 欢 性 或 交互 性 ， 重 度 者 旺 持续 性 ， 所 谓 交互 性 鼻 堵 
塞 , 即 侧 卧 时 居 下 面 的 一 侧 失 腔 堵塞 ,改变 体位 向 对 侧 臣 
后 , 另 一 侧 鼻 腔 堵塞 。 鼻 分 泌 物 增多 , 常 为 粘液 性 。 此 外 ， 
尚 有 嗅觉 碱 退 等 。 

本 病 可 分 为 慢性 单纯 性 鼻炎 和 肥厚 性 鼻炎。 前 者 的 
病理 改变 以 粘膜 血管 扩张 、 细 胞 温润 (主要 是 淋巴 细胞 ) 
为 主 ,检查 可 见 鼻腔 粘膜 肿胀 .充血 ,表面 光滑 ,经 过 适当 
治疗 ， 病 变 可 以 消退 或 基本 消退 。 后 者 的 病理 改变 是 以 
粘膜 下 纤维 组 织 增生 为 主 ,由 于 增生 的 纤维 组 织 不 均匀 ， 
故 粘膜 表面 凹凸 不 平 ,看 上 去 呈 桑 苇 状 ,这 种 病变 是 不 可 
逆 的 ,保守 治疗 无 效 ,必须 进行 手术 治疗 ， 可 切除 部 分 下 
鼻甲 粘膜 ,以 保证 鼻腔 通气 。 

急性 鼻炎 反复 发 作 或 治疗 不 彻底 ， 以 及 某 些 职业 因 
素 ( 工 矿 粉尘 ,化 学 物质 的 蒸气 等 ) 是 本 病 的 主要 病因 .此 
外 ,身体 衰弱 ,贫血 .长 期 叶 烟 也 可 能 与 发 病 有 关 。 总 之 ， 
病因 还 不 清楚 。 

治疗 的 关键 在 于 改善 鼻腔 的 通气 和 引流 ，. 以 牌 粘膜 
碱 充血 药 喷 鼻 或 滴 鼻 可 收 到 良好 效果 。 正 确 的 滴 药 方法 
可 使 药 液 分 布 于 几乎 整个 鼻腔 粘膜 ， 错 误 的 滴 药方 法 使 
药 液 经 鼻 底 到 达 鼻 咽 部 ,起 不 到 治疗 作用 。 

常用 的 内 粘膜 减 充血 药 有 :QD1% 麻黄 素 。 最 常用 的 
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一 种 ,其 pH 值 偏 酸 , 适 合 于 鼻腔 生理 。@0.05~0.1% 盐 
酸 药 唑 啉 。 用 药 后 继 发 内 粘 膜 充血 的 后 作用 较 1% 麻 黄 
素 强 , 故 用 药 时 间 不 宣 超 过 10 天 。@0.25~1% 新 福 林 。 
对 鼻 粘 膜 纤毛 运动 基本 无 害 ,毒性 较 低 ,但 有 升 高 血压 的 
作用 ,高 血压 患者 什 用 。 

下 鼻甲 粘膜 下 注射 硬化 剂 (如 80 多 甘油 、5 狗 鱼肝油 
酸 钠 .50% 葡萄糖 等 )、 电 灼 ,冷冻 疗法 等 也 有 效 。 肥 厚 性 
鼻炎 应 采用 手术 治疗 ,切除 部 分 增生 的 下 鼻甲 粘膜 。 

甘 编 性 身 炎 ”一 种 缓慢 进展 的 特殊 慢性 鼻炎 。 其 特 
点 是 鼻 粘 膜 萎缩、 干燥, 下 鼻甲 体积 缩小 ,鼻腔 宽大 ,充满 
灰 绿 色 污 秽 病 皮 , 由 于 辣 皮 阻塞 鼻腔 , 故 鼻 堵 塞 仍 是 主要 
症状 之 一 。 严 重病 例 伴 有 下 鼻甲 骨 质 的 萎缩 ， 致 临床 症 
状 更 为 严重 。 细 菌 等 微生物 在 疝 皮 下 繁殖 ， 蛋 白质 腐败 
分 解 ,产生 恶臭 。 自 内 有 恶臭 者 称 " 臭 鼻 症 "。 这 种 恶臭 常 
不 为 患者 本 人 所 嗅 到 ， 原 因 是 患者 鼻腔 嗅 区 粘膜 也 有 萎 
缩 ， 致 嗅觉 减退 或 消失 的 缘故 。 轻 型 萎缩 性 鼻炎 临床 表 
现 与 慢性 鼻炎 相似 ,并 有 鼻 内 干燥 感 ,鼻腔 检查 仅见 鼻甲 
稍 小 ,粘膜 较 干 ,无 分 泌 物 ,无 病 皮 ,无 奥 味 。 本 病 病 因 不 
明 , 学 说 虽 多 ,但 均 缺 乏 有 力 的 佐证 。 营 养 不 良 、 维 生 素 
缺乏 、 遗 传 因素 等 可 能 与 发 病 有 关 。 近 年 来 注意 到 本 病 
与 免疫 学 的 关系 ,认为 可 能 是 一 种 自身 免疫 性 疾病 。 

由 于 病因 不 明 ,疗法 虽 多 ,但 皆 难 取得 较 好 疗效 ， 如 
应 用 生理 盐水 冲洗 鼻腔 以 除去 辣 皮 ， 减 少 臭 味 ， 以 液体 
石 螨 ,香油 \ 鱼 肝 油 ,复方 薄荷 滴 鼻 液 等 滴 鼻 ,以 减少 鼻 干 
燥 感 ， 使 疗 皮 易于 的 出 ! 口服 或 肌肉 注射 维生素 人 以 保 
护 或 恢复 鼻腔 粘膜 上 皮 的 健康 ,并 配合 应 用 维生素 B,、C、 
卫 等 。 缩 小 鼻腔 的 手术 和 唾液 腺 管 移植 于 鼻腔 的 手术 没 
有 特殊 可 取 之 处 。 

严重 的 萎缩 性 鼻炎 可 并 发 鞭 缩 性 咽炎 、 喉 炎 ,甚至 气 
管 炎 ， 而 出 现 呼吸 困难 。 这 种 情况 虽 不 多 见 ， 但 应 与 上 
呼吸 道 硬 结 症 相 鉴别 。 

花粉 症 ”又 称 枯草 热 , 此 病名 虽 已 沿用 150 余年 ,但 
本 病 既 与 枯草 无 关 也 不 发 热 , 故 枯草 热 之 称 是 不 恰当 的 。 
本 病 是 一 种 常见 的 稚 部 疾病 。 中 国 各 省 此 有 病例 报道 。 
为 特 应 性 个 体 对 花粉 过 敏 引起 的 I 型 变态 反应 病 。 症 状 
主要 为 发 作 性 喷 哈 、 大 量 清 水 样 鼻 说 ,几乎 全 部 患者 都 有 
了 眼 部 痒 感 和 流泪 ， 部 分 患者 合并 支气管 哮喘 。 其 他 症状 
有 咽 \ 胆 和 耳 部 痒 感 ， 嗅 觉 减 退 ,头痛 等 。 本 病 的 特点 有 
二 ，@ 发 病 有 明显 的 季节 性 。 本 病 曾 称 为 “季节 性 变 应 
性 鼻炎 "。 根 据 其 发 病 季 节 不 同 ,而 分 为 春季 花粉 症 、 夏 
季 花 粉 症 和 秋季 花粉 症 三 类 ， 或 分 为 春季 花粉 症 和 夏秋 
季 花 粉 症 两 类 。@ 有 明显 的 地 区 性 。 不 同 地 区 致 敏 花粉 
不 同 ， 发 病 季节 也 不 同 。 发 作 期 鼻腔 检查 可 见 鼻腔 粘膜 
苍白 水 肿 , 有 多 量 稀薄 或 较 粘 稠 的 分 泌 物 ,将 鼻 分 泌 物 涂 
于 玻 片上 ,经 染色 后 在 显微镜 下 观察 到 哮 酸 性 粒 细胞 ,可 
作为 诊断 的 参考 。 

能 引起 花粉 症 的 花粉 称 致 敏 花粉 。 中 国 北方 和 西北 
地 区 主要 致 敏 花粉 为 万 属 、 蒙 科 、 禾 本 科 等 ， 上 海地 区 
主要 为 荐 草 ， 豚 草 也 已 在 中 国 许多 省 发 现 ， 并 有 豚 草 花 
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粉 症 的 报道 。 

将 花粉 脱脂 后 制 成 注射 用 变 应 原 漫 液 ， 给 患者 作 皮 
肤 试验 可 判定 致 敏 花 粉 ， 并 根据 此 反应 进行 花粉 变 应 原 
退 液 的 脱 敏 治疗 。 

常年 性 自 炎 ”近年 来 提出 的 一 个 新 疾病 概念 ， 以 区 
别 于 季节 性 鼻炎 的 一 组 疾病 。 其 特点 为 ， 发 作 性 、 连 续 
性 喷 吐 浆液 性 或 浆液 粘液 性 鼻涕 ， 量 较 多 ， 由 于 鼻 相 
膜 水 肿 而 致 泪 培 塞 ， 发 病 无 季节 性 。 

本 病 包括 变 应 性 和 非 变 应 性 两 大 类 ， 两 类 的 临床 表 
现 基本 相同 ,但 病因 和 发 病 机 制 不 同 。 

@ 常年 性 变 应 性 鼻炎 。 常 年 性 吸入 物 或 食物 变 应 原 
致 敏 的 I 型 变态 反应 性 疾病 。 为 常见 鼻 病 之 一 ， 发 病 率 
和 上 患 病 率 尚 无 精确 统计 。 

主要 吸入 物 变 应 原 为 屋内 尘土 . 旺 , 动 物 皮 毛 和 脱 居 、 
禽 毛 ,霉菌 等 。 屋 内 尘土 并 非 指 屋内 地 面 上 的 尘土 ,而 是 
指 床下 ,柜上 等 久未 打扫 的 积 尘 , 为 一 种 混合 物 ， 可 能 主 
要 包括 动物 皮毛 和 脱 屑 、 螨 ,花粉 全 菌 以 及 各 种 织物 ( 枕 
垫 料 . 衣 、 棉 花 等 ) 的 碎 悄 。 很 多 学 者 提出 螨 是 屋内 尘土 
的 主要 变 应 原 成 分 ,存在 于 屋 尘 、 床 尘 和 衣 尘 中 。 主 要 有 
屋 尘 螨 和 粉尘 螨 ， 临 床上 用 于 诊断 和 脱 敏 治疗 者 主要 是 
粉尘 螨 浸 液 。 

食物 变 应 原 主 要 有 牛奶 、 鱼 是 ,鸡蛋 等 ， 它 的 重要 性 
远 远 不 如 豚 入 物 ， 食 物 可 单独 或 与 吸入 物 共同 作为 致 敏 
物 ,在 后 一 种 情况 下 食物 变 应 原 常 易 被 忽略 ,从 而 影响 治 
疗效 果 。 

发 作 期 可 见 鼻腔 粘膜 水 肿 , 色 苍白 ,有 多 量 稀薄 的 或 
较 粘 稠 的 分 泌 物 ， 病 程 较 长 、 病 变 较 重 者 可 见 鼻 息肉 形 
成 。 将 鼻 分 泌 物 涂 于 玻 片 上 ,经 染色 后 在 显微镜 下 观察 ， 
车 查 到 叶酸 性 粒 细胞 ， 可 作为 诊断 的 参考 。 将 吸入 物 和 
食物 变 应 原 制 成 注射 用 变 应 原 浸 液 ,给 患者 作 皮 肤 试验 ， 
方法 如 青霉素 皮肤 试验 , 以 此 来 判定 致 敏 的 变 应 原 , 阳 性 
反应 表现 为 注射 部 位 出 现 风 团 和 红斑 。 

常年 性 变 应 性 鼻炎 可 能 合并 变 应 性 鼻窦 炎 ， 后 者 发 
作 期 和 非 发 作 期 或 用 药物 控制 症状 后 X 射线 拍片 所 见 明 
显 不 同 ， 结 合 病史 不 难 诊断 。 本 病 也 可 合并 变 应 性 结膜 
炎 , 表 现 为 眼 痒 , 流 泪 和 结膜 充血 。 

确诊 为 本 病 并 判定 致 敏 变 应 原 后 ， 应 尽量 没 法 减少 
与 致 敏 变 应 原 的 接触 ， 这 一 点 仅 食物 为 致 敏 物 时 可 以 作 
到 ,而 吸入 物 为 致 敏 物 时 是 难以 办 到 的 ,因此 必须 采用 药 
物 治疗 和 /或 陪 敏 治疗 。 药 物 治疗 可 采用 抗 组 胺 药 、 色 甘 
酸 钠 和 类 固 醇 药物 。 常 用 的 抗 组 胺 药 有 扑 尔 敏 、 扑 敏 宁 、 
鞭 海 拉 明 等 ， 其 副作用 是 嗜睡 。 类 固 醇 药物 中 常用 的 有 
强 的 松 ` 地 塞 米 松 等 ,长 期 大 量 用 药 可 产生 钠 水 注 留 、 无 
力 等 副作用 ， 并 能 抑制 脑 下 垂体 促 肾 上 腺 皮质 激素 的 分 
详 ， 故 应 用 时 必须 掌握 适应 症 和 剂量 。 色 甘酸 钠 必 须 在 
发 病 前 给 药 , 若 发 病 后 给 药 必须 应 用 3 周 才能 出 现 疗效 。 
新 的 应 用 于 鼻 部 的 类 固 醇 药 物 ， 如 二 丙 酸 握 地 米松 和 和气 
尼 缩 松 有 较 好 效果 ， 且 副作用 小 。 应 用 吸入 物 变 应 原 浸 
液 进行 脱 敏 治疗 〈 又 称 免疫 治疗 ) 是 一 种 良好 的 治疗 方 


法 ,也 是 预防 并 发 支气管 哮喘 的 有 效 措施 ,确定 变 应 原 漫 
液 注射 开始 剂量 后 ,采用 皮下 注射 逐渐 增加 注射 剂量 ， 
直到 最 大 耐 受 量 后 采用 维持 量 。 脱 敏 治疗 的 效果 为 60 一 
80 驳 。 

@ 哮 酸 细胞 增多 性 非 变 应 性 鼻炎 。 又 称 非 变 应 性 鼻 
炎 伴 哮 酸 细胞 增多 综合 征 (NARES)。 是 近年 来 才 被 认 
识 的 一 个 新 疾病 。 具 有 常年 性 鼻炎 的 临床 表现 ， 但 无 吸 
入 致 敏 物 诱发 症状 的 病史 ,皮肤 试验 阴性 , 查 不 到 特异 性 
IgE 抗体 。 幅 分泌 物 涂 片 查 到 哮 酸 性 粒 细胞 是 其 特点 。 

本 病 病因 不 明 。 常 在 早晨 起 床 前 、 后 发 病 ,持续 数 分 
钟 到 数 小 时 ,与 常年 性 变 应 性 鼻炎 相 比 ,本 病症 状 更 加 强 
烈 和 变化 迅速 ， 症 状 的 诱发 或 加 重 常 与 气候 和 温度 的 变 
化 机械 刺激 等 有 关 。 应 用 皮质 类 固 醇 治疗 ,不 论 口服 或 
鼻腔 喷雾 此 有 较 好 效果 。 

@ 自主 神经 性 常年 性 鼻炎 。 由 于 副交感 神经 活性 相 
对 过 高 所 致 的 非 变 应 性 常年 性 鼻炎 。 既 往 称 神经 反射 性 
鼻炎 ， 且 常 与 血管 运动 性 鼻炎 相 混淆 。 多 见于 中 年 以 上 
的 患者 ,其 症状 不 及 常年 性 变 应 性 鼻炎 严重 , 且 常 无 眼 部 
痒 感 和 流泪 , 变 应 原 浸 液 皮肤 试验 阴性 , 鼻 分 泌 物 嗜 酸性 
粒 细胞 检查 阴性 。 治 疗 以 应 用 抗 组 胺 药 为 主 ， 因 其 具有 


类 阿托品 的 作用 ,可 收 到 一 定 的 治疗 效果 。 

血管 运动 性 看 夫 。 亦 称 血管 舒 缩 性 鼻炎 。 本 病 与 免 
疫 、 变 态 反 应 和 感染 均 无 关 。 由 于 鼻腔 粘膜 血管 反应 性 
增强 所 致 。 特 点 是 ， 鼻 粘膜 充血 而 致 鼻 培 塞 ， 鼻 分 刻 物 
较 粘 稠 , 常 自 后 鼻孔 流下 , 喷 叶 和 鼻 痒 较 轻 ， 鼻 分 说 物 涂 
片 查 不 到 哮 酸 性 粒 细胞 ， 治 疗 以 减 充血 剂 滴 鼻 为 主 。 

药物 性 鼻炎 ”长 期 泪 部 应 用 鼻 粘 膜 减 充血 药物 引起 
的 鼻炎 。 由 于 减 充血 药 都 有 不 同 程度 的 血管 扩张 的 后 作 
用 , 故 长 期 应 用 可 致 鼻腔 粘膜 充血 ,肿胀 ,而 导致 本 病 。 也 ， 
可 在 原 鼻 炎 \ 鼻 窦 炎 的 基础 上 又 附加 了 药物 性 鼻炎 ,加 重 
了 原 有 的 症状 和 体征 。 主 要 症状 是 鼻 堵 塞 。 检 查 可 见 鼻 
粘膜 明显 红肿 ,以 减 充血 药 滴 鼻 也 不 能 使 之 稍 有 缩小 , 若 
是 在 鼻炎 ,鼻窦 炎 的 基础 上 发 生 , 则 有 鼻炎 和 鼻窦 炎 的 临 
床 表现 ,此 时 对 药物 性 鼻炎 的 诊断 有 一 定 困难 。 停 止 用 减 
充血 药 滴 鼻 是 最 好 的 治疗 方法 。 

结构 性 址 天 ”近年 来 提出 的 一 个 新 病名 。 指 鼻中隔 
偏 曲 者 鼻腔 宽大 的 一 侧 粘膜 充血 、 增 厚 等 改变 。 主 要 见于 
下 鼻甲 粘膜 ,中 鼻甲 ,中 鼻 道 等 处 粘膜 病变 较 轻 或 基本 正 
常 ,主要 症状 为 鼻 阻 塞 。 治 疗 方法 是 行 鼻中隔 矫正 术 。 

监 别 诊断 和 治疗 原则 常见 的 鼻炎 各 有 其 临床 特 


表 2 常见 鼻炎 的 鉴别 诊断 和 治疗 原则 


发 病 季节 + 一 - - - = 过 = - - 
鼻 痒 和 喷 鄙 十 + 十 | ++ 十 | 十 + 十 十 二 一 + 小 一 - od 
鼻 分 泌 物 量 +++ | ++ 十 |+ 二 十 十 +~++ |+~++ | ++ 减少 无 变化 | 无 变化 
鼻 分 泌 物性 状 稀 稀 稀 较 粘 及 粘 移 稀 疾 皮 - 一 
后 鼻 滴 涕 十 士 土 过 所 十 士 ~ 十 学 一 一 一 
限 部 症状 十 十 十 十 十 十 一 一 一 一 一 一 一 
鼻 粘 膜 苍白 水 肿 | 苍白 水 肿 | 苍白 水 肿 | ”充血 | 充血 肿胀 | 充血 肥厚 | 苍白 水 肿 | 萎缩 ee 充血 肥厚 
| | +， | | -|-|-|-|-|-|- 
2 a el oe a a ed el 
和 多量 作 HE 抗 | 二 二 一 和 区 同 二 
网 
本 
各 分 
治疗 原则 同 左 。 | 类 因 咏 药 | 芝 计 由 天 “和 i 抗 组 肤 药 | 综合 疗法 | 停止 用 药 | 办 中 碌 线 
人 更 名 
除 木 


点 ， 鉴 别 诊断 并 不 困难 ( 表 2)。 困 难 的 是 两 种 或 两 种 以 
上 的 鼻炎 同时 存在 或 合并 有 鼻窦 炎 和 其 他 鼻 部 疾病 时 。 
确诊 后 进行 相应 的 治疗 , 预后 较 好 。 ( 顾 之 六) 


Bierluote 

比尔 罗 特 ,C. A. T. (Christian Albert Theo- 
dor Billroth 1829~1894) ”维也纳 外 科 医师 。 
现代 腹部 外 科 的 葛 基 人 。1829 年 4 月 26 日 生 于 德国 吕 
根 岛 上 的 贝尔 根 , 1894 年 2 月 6. 日 卒 于 维也纳 。5 岁 随 
母 徒 居 格 赖 夫 斯 瓦尔 德 。 他 在 
这 里 的 一 所 医学 院 毕业 后 ， 曾 
去 格 丁 根 大 学 ,与 G. 迈 斯 纳 建 
立 恒久 的 友谊 。1851 年 ， 在 柏 
林 随 工 . 特 劳 伯 学 习 实 验 病理 
学 。1852 年 获 医学 博士 学 位 。 
1853 年 , 任 柏林 大 学 外 科 诊所 
的 助理 医生 。1856 年 , 在 柏林 
大 学 讲授 病理 解剖 学 、 外 科学 
等 。1860 年 任 瑞士 苏 黎 士 大 学 
外 科教 授 , 在 任 7 年 间 , 他 使 该 校外 科 水 平 大 大 提高 。 
1868 年 任 维也纳 大 学 外 科教 授 及 该 校外 科 医 院 院 长 。 他 
首创 多 种 有 效 的 器 官 切 除 术 ， 并 进入 过 去 一 直 认为 是 禁 
区 的 某 些 器 官 。1872 年 最 早 完成 食管 切除 术 , 1873 年 进 
行 全 喉 切 除 术 。1881 年 切除 癌变 的 山门 ， 在 医学 界 引 起 
极 大 的 圳 动 。 他 创造 的 许多 手术 方式 (如 胃 大 部 分 切除 
的 比尔 罗 特 氏 I 式 、 式 ) 至 今 应 用 。 他 工作 作风 严谨 ,在 
教学 中 要 求 严格 。 他 确信 创伤 性 发 热 是 某 些 生 物产 生 的 
化 学 毒物 所 致 ， 重 视 术 前 术 后 的 护 坚持 定期 测量 体 
温 。 他 也 曾 长 期 错误 地 认为 ,只 存在 一 种 球菌 , 它 在 不 同 
环境 中 会 变 成 其 他 球菌 或 别 的 细菌 , 并 否认 丁 利 斯 特 所 
发 现 的 消毒 药 的 作用 ,直到 1872 年 , 才 改变 主张 ,并 在 欧 
洲 大 陆 倡导 应 用 消毒 药 。 

他 一 生 酷 爱 音乐 , 与 J 勃 拉 姆 斯 终生 保持 着 亲密 的 
友谊 。 著 有 《普通 外 科 病 理学 》 及 《外 科 手 册 》( 与 人 合 著 )、 
《德国 外 科 》( 与 人 合 著 ) 等 ，1869 一 1876 年 发 表 四 卷 本 
《外 科 临 床 ?》， 记 载 了 他 外 科 实 践 的 经 验 和 成 政 。 他 的 文 
集 收 有 论文 150 篇 。 (性 银 党 ) 


Bisha 
比 沙 ,，M. -F.-X. (Marie-Francois-Xavier 
Bichat 1771~1802) 法 国医 师 。 主 要 从 事 解剖 
学 \ 病 理学 和 外 科学 的 研究 ， 提 出 “组 织 "概念 。 1771 年 
1 月 14 日生 于 图 拉 列 特 , 1802 年 卒 于 巴黎 。 早 年 在 法 
国 蒙 彼 利 埃 大 学 学 医 ,后 赴 里 昂 在 M.-A. 帕 蒂 指导 下 学 
习 解 剖 和 外 科 , 1791 年 到 巴黎 师 从 主 宫 医院 首席 外 科 医 
师 P. 德 索 , 1795 年 成 为 该 院 的 外 科 医 生 和 教师 。 

18 世 纪 医 学 研究 的 主要 倾向 在 于 从 形态 学 上 寻求 疾 
病 的 所 在 和 原因 。 他 观察 大 量 病人 的 临床 表现 ， 先 后 作 
过 600 多 例 尸体 病理 解剖 ， 并 将 尸检 中 所 见 的 病变 部 位 
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的 变化 与 临床 症状 加 以 对 照 。1800 年 提出 “组 织 "概念 ， 
认为 人 体 由 膜 性 组 织 、 肌 组 织 、 神 经 组 织 等 21 种 组 织 组 
成 ,每 种 组 织 都 有 不 同 的 生物 
活性 ， 一 种 致 病因 子 一 般 只 是 
侵 及 某 一 种 特定 的 组 织 ， 使 其 
生物 活性 减少 而 导致 疾病 ， 这 
是 组 织 病 理学 的 基本 思想 。 同 
时 ， 他 也 看 到 一 种 病变 组 织 可 
能 影响 另 一 种 不 同 的 组 织 ， 认 
识 器 质 性 与 非 器 质 性 病变 的 不 
同 ， 强 调 为 了 认识 疾病 的 本 质 
应 将 临床 观察 与 病理 解剖 相 结 
合 。 主 要 著作 有 《 生 与 死 的 生理 学 研究 》(1800)、《 论 膜 》 
(1800)、& 应 用 于 生理 学 和 医学 的 普通 解剖 学 》(1801)。 

( 严 银 党) 
Bixlaopu 
毕 晓 普 ,J.M. (John Michael Bishop 1936~  ) 
美国 微生物 学 家 , 因 与 H.E. 瓦尔 黑 斯 一 起 阐明 癌症 起 源 
的 机 理 而 共 获 1989 年 诺 贝 尔 生理 学 或 医学 奖 。1936 
年 2 月 22 日 生 于 美国 宾夕法尼亚 州 约克 。 青 年 时 期 对 
人 文学 科 (尤其 是 历史 ) 及 自然 
科学 均 感 兴趣 。 后 入 哈佛 大 学 
医学 院 ， 学 习 期 间 将 主要 精力 
搞 研 究 。1962 年 获 医学 博士 学 
位 。 曾 在 马萨诸塞 综合 医院 从 
事 2 年 内 科 临 床 。 后 到 国立 卫 
生 研究 院 研究 病毒 。1968 年 后 
在 旧金山 加 利 福 尼 亚 大 学 医学 
院 任职 ， 从 事 教 学 及 研究 。70 
年 代 中 期 与 瓦尔 默 斯 等 合作 ， 
用 已 知 可 致 鸡 肿 瘤 的 劳 斯 病毒 做 动物 实验 ， 发 现 正常 细 
胞 中 控制 生长 及 分 裂 的 基因 可 在 外 源 病毒 作用 下 转变 成 
部 基 因 ， 病 毒 再 侵入 健康 细胞 则 可 将 该 基因 插入 健康 细 
胞 的 基因 中 ,并 致 异常 生长 。 后 又 证 明 ,正常 细胞 中 的 上 
述 基因 也 可 经 化 学 致癌 物 的 作用 变 成 痛 基 因 。 从 而 否定 
以 前 的 看 法 : 癌 基 因 必 然 源 自 病毒 。 毕 晓 普 兴趣 广泛 , 读 
书 其 多 ,喜爱 写作 。 ( 海 西 ) 


bljing 
闭经 (amenorrhea) 从 未 有 过 月 经 或 月 经 周期 
已 建立 后 又 停止 的 现象 。 是 常见 症状 ， 可 由 全 身 或 局 部 
疾病 引起 。 年 过 18 岁 尚 未 来 经 者 称 原 发 闭经 ,月 经 已 来 
潮 又 停止 6 个 月 (或 3 个 周期 ) 者 称 继 发 闭经 。 妊 娠 期 和 
哺乳 期 月 经 闭 止 属 生理 现象 。 有 月 经 但 经 血 受阻 隔 不 能 
流出 (如 处 女 膜 或 阴道 闭锁 时 ) 者 称 隐 经 。 闭 经 的 原因 有 
功能 性 因素 ,也 有 器 质 性 因素 ,前 者 在 于 下 丘脑 - 脑 垂体 - 
卵巢 轴 的 功能 失调 。 

病因 “月 经 是 子宫 内 膜 在 肉 、 孕 激素 作用 下 发 生 周 
期 性 脱落 引起 的 阴道 周期 性 出 血 。 孵 梨 受 脑 垂体 促 性 腺 


激素 的 支配 ,垂体 又 受 下 丘脑 促 性 腺 释放 激素 的 控制 , 卵 
集 性 激素 一 方面 影响 子宫 内 膜 的 发 育 ， 另 一 方面 又 通过 
正 负 反 馈 作用 影响 下 丘脑 及 垂体 的 活动 。 下 丘脑 -垂体 - 
孵 梨 之 间 在 相互 影响 相互 制约 中 维持 着 动态 平衡 。 下 丘 
脑 又 受 大 脑 皮 质 的 影响 ， 因 此 在 大 脑 皮 质 到 卵巢 之 间 任 
何 一 个 环节 发 生 障碍 ,都 可 破坏 平衡 ,导致 卵巢 功能 的 素 
乱 。 子 宫 内 膜 是 经 血 的 来 源 ， 因 此 子宫 内 膜 的 异常 也 可 
引起 闭经 。 

分 类 ”闭经 种 类 很 多 。 

朋 道 性 闭经 又 称 隐 经 。 经 血 能 正常 产生 ， 但 不 能 
从 阴道 流出 。@D 处 女 膜 闭锁 : 若 其 他 生殖 器 官 正常 ,患者 
仍 有 月 经 ,只 是 不 能 自 阴道 排出 ,所 以 可 出 现 周期 性 下 腹 
痛 涨 而 无 阴道 出 血 。 阴 道口 可 见 处 女 膜 无 孔隙 ， 甚 至 向 
外 脱出 或 星 繁 蓝 色 ， 有 时 可 在 下 腹部 触及 包 块 。@ 先 天 
性 无 阴道 。 若 子 官 存在 ,功能 良好 ,可 出 现 与 先天 性 处 女 
膜 闭锁 类 似 的 症状 + 但 子宫 常 发 良 不 好 ,甚至 缺 如 。 前 种 
情况 可 作 人 工 阴道 成 型 术 , 以 后 月 经 按期 来 潮 , 则 人 工 阴 
道 容易 保持 。 

子宫 性 闭经 子宫 内 腊 缺 如 或 发 育 不 良 、 损 坏 , 则 难 
以 产生 正常 的 周期 性 变化 ， 而 致 半 经。 人 @ 先 天 性 无 子宫 
或 发 育 不 良 。 常 伴 先天 性 无 阴道 。 常 有 骨骼 及 肾脏 畸形 。 
若 卵 巢 功 能 正常 ， 则 其 他 第 二 性 征 良好 。 促 性 腺 激素 正 
常 ,染色 体 核 型 为 46XX， 需 与 所 丸 女 性 化 综合 征 (一 种 
男性 假 两 性 畸形 ) 等 区 别 。@@ 子 宫 内 膜 损坏 或 子宫 切除 
后 。 子 宫 内 膜 可 因 结核 性 子宫 内 膜 炎 、 产 后 或 流产 后 严 
重 感染 或 放射 治疗 (如 腔 内 放疗 ) 等 而 破坏 引起 闭经 。 过 
度 刊 宫 致 宫 腔 内 形成 疗 痕 及 粘连 引起 闭经 ， 即 阿 含 曼 氏 
综合 征 。 宫 颈 口 经 创伤 形成 粘连 ,也 可 影响 经 血 排出 ,其 
至 引起 周期 性 腹痛 。 手 术 切 除 子宫 即 无 月 经 。@ 子 宫 内 
膜 反应 不 良 。 哺 乳 时 间 过 长 或 长 期 服用 避孕 药 ， 可 使 子 
宫 内 膜 过 度 葵 缩 而 出 现 闭经 。 

卵 灯 性 闭经 卵巢 因 疾病 、 损 伤 .早衰 、 切 除 , 致 性 激 
素 不 足 或 不 能 产生 , 则 子宫 内 膜 不 能 生长 , 亦 无 周期 性 变 
化 及 剥脱 。@D 卵 巢 功能 损坏 或 切除 。 如 放射 治疗 、 炎 症 
或 肿瘤 ， 均 可 影响 卵巢 功能 。 手 术 切 除 双 侧 卵巢 即 不 再 
来 月 经 。@ 先 天 性 无 卵巢 或 卵巢 发 育 不 良 。 常 因 染 色 体 
异常 引起 。 如 特 纳 氏 综合 征 ,临床 表现 为 第 二 性 征 缺 如 ， 
毛发 少 , 跨 颈 、 肘 关节 外 翻 .乳头 外 移 、 盾 状 胸廓 和 原 发 性 
闭经 , 核 型 为 5XO。@ 卵 果 肿 病 。 如 卵 梨 门 细胞 瘤 、 举 
丸 母 细胞 瘤 ,能 产生 雁 激 素 抑制 卵巢 功能 引起 闭经 :有些 
孵 集 肿瘤 如 颗粒 细胞 瘤 、 卵 泡 膜 细胞 瘤 等 ,产生 肉 激 素 过 
多 ,也 影响 排卵 ,引起 闭经 。@ 多 可 卵 划 综合 征 。 临 床 党 
见 。 主 要 症状 为 月 经 失调 (大 多 数 表 现 为 继 发 闭经 ,少数 
为 原 发 团 经 ,有 时 表现 为 功能 性 子 官 出 血 ) 多毛 ( 中 国 妇 
女 多 毛 症状 不 严重 ,可 见 到 胡须 , 乳 巡 四 周 有 长 毛 ， 腹 辟 
绒毛 多 ,外 阴部 毛 分 布 到 大 腿 根 及 肛门 四 周 )、 男 性 化 .不 
育 及 肥胖 。 雄 激素 水 平 高 ,因此 钊 巢 变 硬 。 病 人 的 促 黄体 
生成 素 (LH) 增 高 , 黄体 生成 素 与 促 卵泡 激素 (FSH) 比 值 
增高 ， 子 官 内 腊 癌 的 发 病 率 较 高 。@ 卵 巢 功能 早衰 。40 
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岁 以 前 卵 介 功 能 衰退 ,月 经 闭 止 。 此 症 多 与 遗传 有 关 , 卵 
桌 中 卵子 先天 不 多 。 也 可 后 天 发 生 , 因 病毒 感染 、 接 受 放 
射 等 卵子 遭受 破坏 而 引起 。 功 能 衰退 的 程度 不 同 ， 少 数 
患者 经 治疗 后 已 妊娠 。 

缘 上 用 性 闭经 肾上腺 病 时 全 身 各 系统 (包括 生殖 
系统 ) 会 出 现 功能 障碍 。@ 慢 性 肾上腺 皮质 功能 不 全 。 即 
艾 迪 生 氏 病 。 闭 经 常 出 现在 此 病 晚期 ， 有 皮肤 色素 沉着 
等 。@ 肾 上 腺 肿瘤 或 增生 。 由 于 雄 激素 分 说 过 多 所 致 。 
( 见 肾 上 原 皮 质 疾病 )。 回 肾上腺 皮质 功能 亢进 。 肾 上 腺 
分 泌 友 激素 过 多 , 除 闭 经 外 还 有 男性 化 表现 , 称 库 兴 氏 综 
合 征 。 

生体 性 闭经 垂体 疾病 影响 促 性 腺 激素 的 分 泌 ， 并 
通过 卵 信 影响 月 经 。Q@ 垂 体 损坏 。 常 见 的 有 希 恩 氏 综合 
征 ,发 生 在 产后 大 出 血 休克 后 ,垂体 前 叶 缺 血 坏死 ， 功 能 
低下 。 典 型 症状 为 产后 无 奶 ,闭经 ,无 力 、 淡 漠 , 无 向、 毛 
发 脱落 、 皮 肤 失去 弹性 、 器 官 萎 缩 \. 低 血压 \ 低 血糖 ， 肾 上 
腺 最 易 受 影响 ,性 腺 次 之 ,甲状 腺 受 影 响 最 少 。 轻 症 及 早 
治疗 尚 能 通过 代 偿 再 生 而 治愈 ， 严 重 者 需 补充 所 需 之 激 
素 以 减轻 症状 。 人 @ 垂 体 肿瘤 。 最 常见 的 是 泌乳 素 腺 瘤 
催乳 素 增 高 而 引起 闭经 , 常 伴随 溢 乳 症状 。 肿 瘤 系 良性 ， 
直径 小 于 10mm 称 微 腺 瘤 ， 长 大 时 产生 头痛 、 视 力 减退 。 
X 线 断层 摄影 及 电子 计算 机 断层 扫描 能 协助 诊断 。@@ 垂 
体 促 性 腺 激素 分 泌 功能 低下 ,如 空 蝶 粮 综合 征 , 由 于 垂体 
柄 所 在 的 装 隔 孔 较 大 ,因此 蛛网 膜 下 腔 间 隙 挤 入 垂体 窝 ， 
脑 积 液压 迫 垂 体 及 蝶 鞍 ， 造 成 垂体 功能 低下 、 蝶 鞍 扩 大 
等 。 用 电子 计算 机 断层 扫描 能 与 微 腺 瘤 鉴别 。 

下 丘脑 性 闭经 下 丘脑 分 泌 促 性 腺 激素 释放 激素 ， 
通过 垂体 门 脉 系统 入 垂体 ,使 垂体 前 叶 分 说 促 性 腺 激素 。 
下 丘脑 疾病 可 影响 垂体 ,进而 影响 卵巢 引起 闭经 ,下 丘脑 
性 闭经 其 为 多 见 。 精 神 神经 因素 、 药 物 等 也 可 以 影响 下 
丘脑 ,引起 闭经 。@D 精 神 及 神经 因素 引起 的 继 发 闭经 。 常 
见 , 如 精神 紧张 , 仆 恨 ,忧虑 精神病. 环境 改变 、 地 区 转移 
以 及 寒冷 刺激 。 刺 激 强 弱 不 一 ， 个 体 反 应 亦 有 差异 。@ 
神经 性 扩 食 。 月 经 与 体重 有 一 定 关系 ,由 于 不 能 进食 , 体 
重 明显 下 降 ,影响 月 经 来 潮 , 患 者 能 进食 ,体重 增加 后 ,月 
经 即 能 复 潮 。@ 药 物 抑制 因素 所 致 闭经 。 下 丘脑 对 许多 
药物 敏感 。 常 引起 闭经 药物 有 只 叶 哄 类 , 眠 尔 通 ， 利 血 平 
也 有 同样 作用 ， 停 药 后 月 经 自然 恢复 。 避 孕 药 停 药 后 可 
引起 闭经 ,更 多 见于 用 长 效 避 孕 针 及 长 效 避孕 药 后 ,平素 
月 经 不 调 或 排卵 稀少 者 更 容易 发 生 闭经 。 对 这 些 妇女 宜 
采用 其 他 安全 的 避孕 措施 。@@ 肥 群生 殖 无 能 性 营养 不 良 
症 。 下 丘脑 病变 (如 颅 咽 管 瘤 ) 影 响 下 丘脑 与 垂体 间 的 联 
系 。 促 性 腺 激素 分 泌 减少 。 除 闭经 外 ， 常 有 肥胖 及 第 二 
性 征 发 育 不 全 。 回 闭经 泌乳 综合 征 。 下 丘脑 生 乳 激素 抑 
制 因子 及 促 性 腺 激素 释放 激素 减少 ， 肉 激素 下 降 而 引起 
闭经 及 不 随意 性 乳汁 分 泌 。 原 因 可 能 为 药物 ( 利 血 平 , 气 
再 趴 、 眠 尔 通 ) 作 用 、 垂 体 肿 瘤 或 功能 性 高 催乳 素 血 症 等 。 
@ 先天 性 促 性 逐 激 素 低下 。 患 者 常 有 嗅觉 缺陷 ,智力 迟 
钝 ,闭经 及 性 发 育 幼稚 等 。 
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其 他 原因 ”生殖 器 结核 或 其 他 部 位 严重 结核 ,重度 
贫血 都 可 以 通过 丘脑 下 部 影响 脑 垂 体 功能 。 疾 病 好 转 后 
月 经 自然 恢复 。 其 他 内 分 小 腺 如 肾上腺 皮质 、 甲 状 腺 功 
能 严重 亢进 或 减退 ， 以 及 糖尿 病 或 营养 不 良 等 也 均 可 通 
过 下 丘脑 引起 闭经 。 

诊断 不 同 原因 的 闭经 各 有 其 一 定 的 规律 性 和 特异 
性 ,应 详细 询问 病史 和 检查 ,以 保证 诊断 的 准确 性 。 

病史 与 体检 ”首先 要 排除 妊娠 ， 然 后 区 分 是 原 发 或 
继 发 闭经 。 原 发 闭经 多 因 生 殖 系统 畸形 引起 ， 继 发 闭经 
多 由 精神 因素 引起 。 生 育 年 龄 妇女 闭经 要 注意 妊娠 、 哺 
乳 、 应 用 避孕 药物 及 刊 官 .产后 大 出 血 等 病史 。 

内 分 泌 测 定 ”基础 体温 与 阴道 涂 片 是 不 可 缺少 的 检 
查 。 基 础 体温 测定 是 在 睡眠 6~8 小 时 醒 后 尚未 起 床 时 ， 
体温 计 放 在 舌 下 5 分 钟 所 测 得 的 温度 ,可 反映 黄体 功能 。 
阴道 涂 片 每 周 做 一 次 , 取 片 前 24 小 时 内 禁止 性 交 、 上 药 
冲洗 或 作 妇科 检查 ， 可 以 间接 反应 出 卵巢 功能 和 峻 激素 
的 变化 .从 子宫 颈 管 取 粘液 看 结晶 的 程度 ,可 以 了 解 有 无 
峻 激素 影响 。 子 官 内 膜 的 病理 检查 可 用 以 排除 内 腊 结 核 
及 了 解 内 分 泌 的 情况 。 患 者 在 接受 任何 治疗 前 取 血 测定 
催乳 素 (PRL)、 黄体 生成 素 (LH) 及 促 卵泡 (FSH) 激 素 。 

治疗 性 试验 ”黄体 酮 撤退 试验 及 人 工 周期 试验 可 了 
解 团 经 的 程度 及 是 否 子宫 性 闭经 。 血清 LH、FSH 值 能 判 
断 是 否 卵 梨 性 闭经 ， 垂 体 兴奋 试验 可 以 区 分 垂体 性 闭经 
或 丘脑 下 部 性 闭经 。 蝶 蒂 断 层 摄 片头 颅 尽 线 摄 片 或 CT 
检查 有 无 垂体 瘤 。 

遗传 学 检查 ” 原 发 闭经 者 要 作 染 色 质 和 染色 体 核 型 
检查 。 

宫 腔 镜 和 腊 腔 钱 检 查 ” 可 了 解 卵巢 泡 的 发 育 、 宫 及 
内 情况 以 及 其 他 生殖 器 情况 。 

治疗 原则 ”针对 病因 进行 治疗 。 如 结核 感染 给 以 抗 
普 治 疗 ， 卵 巢 或 垂体 肿瘤 手术 切除 。 功 能 性 闭经 者 疗效 
差异 很 大 ,及 早 治疗 效果 较 好 。 患 者 必须 清除 精神 负担 ， 
劳 逸 结合 ,加 强 体质 锋 炼 ,中 药 、 针 入、 西药 促 排卵 或 内 分 
说 蔡 代 治疗 均 可 选用 。 《 何 伯 贻 》 


biyun 
避孕 (contraception) ”应 用 科学 的 原理 阻止 精 
子 与 卵子 相遇 ,使 女方 暂时 不 能 受孕 的 方法 。 

原理 ”受孕 必须 具备 的 四 个 条 件 ，@D 男 方 能 产生 健 
全 和 活动 的 精子 ,并 能 排 人 女方 的 阴道 ,加 精子 进入 阴道 
后 ,能 保持 活动 能 力 ,并 能 通过 子宫 颈 和 子宫 腔 ， 到 达 栓 
孵 管 与 卵子 结合 ;@ 女 方 能 排出 健全 的 卵子 ,卵子 能 进入 
输卵管 ,得 到 与 精子 会 合 的 机 会 ;四 受精 卵 必 须 及 时 到 达 
子宫 腔 ， 而 子宫 腔 的 环境 又 适合 受精 卵 的 生长 。 人 为 地 
抑制 排卵 .阻止 卵子 与 精子 的 结合 ,或 使 受精 卵 不 能 植 入 
子宫 和 生长 ,就 达到 避孕 的 目的 。 

方法 ”各 种 避孕 方法 有 不 同 的 优 、 缺 点 ,要 根据 男女 
双方 的 年 龄 ,健康 情况 .子女 的 多 少 、 生 活 习惯 等 的 不 同 ， 
因 人 因 地 选 择 不 同 的 方法 。 
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避孕 药 见 避 孕 药 。 
避孕 药 缓 释 系统 见 表 。 
避孕 药 缓 释 系 统 
避孕 效果 | 使 用 方法 避孕 原理 
1. 月 经 干净 定 抑 


于 阴道 内 ， 
放 孚 


药物 名 称 


辕 中 庙 涉 
ER 
由 
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加 
NE 
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Si 
六 |; 
过 涟 售 。 导 注 
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药 环 


党 亩 蒜 、 压 靳 如 
如 洁 于 深 | 总 电 儿 

半 吉 记忆 洋人 
本 
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航 详 夫 尘 差 蛮 鹿 只 
人 
Ek 
Lt 
号 
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硅 橡 胶皮 
下 植 入 


工具 避孕 。 见 避孕 器 。 

其 他 方法 ”如 安全 期 避孕 .体外 排 精 避孕 法 、 压 缩 尿 
道 避孕 法 ,避孕 效果 均 不 理想 ,不 宜 推广 ,免疫 避孕 ,超声 
避孕 ,微波 避孕 及 温 热 避孕 法 正在 研究 中 。 

《 惟 应 琦 ) 
biyunql 
避孕 器 〈contraceptive devices) 人工 制 造 的 
用 以 避孕 的 工具 。 用 于 男方 或 女方 。 避 孕 器 放置 位 置 不 
同 ,形状 不 同 , 名 称 不 同 ， 避 孕 原 理 也 不 同 。 常 用 的 有 避 
孕 套 ,阴道 隔 腊 和 宫 内 节育 器 等 。 

进 孚 大 ”又 称 阴 芭 套 ,用 优质 乳胶 薄膜 制 成 ,其 大 小 
符合 勃起 的 阴茎 ,前 有 小 囊 , 用 以 贮存 射出 的 精液 ， 不 使 
进入 女方 阴道 既 能 避孕 又 能 预防 性 病 。 早 在 17 世纪 就 有 
人 用 一 层 动物 肠 膜 套 在 阴茎 上 用 以 避孕 。 至 1840 年 才 用 
橡胶 为 原料 大 量 生产 避孕 套 。 有 大 ,中 ,小 三 号 ， 过 小 者 
易 破 且 使 用 时 有 不 适 感 ， 过 大 则 易 滑 脱 。 每 次 使 用 前 先 
歇 气 检查 有 无 漏洞 ， 使 用 时 先 用 手指 捏 瘤 避 孕 套 顶 端的 
小 囊 , 排 出 空气 ,然后 将 卷 好 的 套 放 在 阴茎 头 上 ， 边 推 边 
套 ,直至 阴茎 根部 ,使 小 宫 留 在 阴茎 头 外 ， 以 便 贮 存 排 入 
的 精液 。 避 孕 套 必须 在 每 次 性 交 前 戴 好 ， 可 在 套 顶 端 涂 
抹 避 孕 药膏 ,以 使 之 滑 词 及 加 强 避 孕 效 果 。 射 精 后 ,用 手 
技 住 套 口 ,将 避孕 套 与 阴茎 同时 抽出 阴道 ,避免 滑脱 。 使 
用 后 再 检查 破裂 ， 若 有 破裂 可 采取 补救 办 法 。 避 孕 套 效 
果 可 达 95 多 ,失败 原因 是 破裂 或 漏 用 ， 缺 点 是 有 人 认为 
影响 性 交 快 感 , 怕 麻烦 不 能 坚持 。 禁 忌 症 是 皮肤 过 敏 , 避 
孕 套 又 有 助 于 勃起 ， 在 不 孕 夫 妇 中 它 可 以 减低 阴道 对 精 
子 的 抗体 滴定 度 。 


阴道 局 膜 ” 又 称 子 宫 
如 。 用 乳胶 薄膜 制 成 ， 四 
周边 绿 的 橡皮 膜 里 镶 有 弹 
簧 较 ， 既 软 又 有 弹性 。 性 
交 前 ， 用 避孕 药膏 涂抹 其 
周围 及 膜 中 央 ， 放 入 阴道 
盖 住 子宫 颈 ， 使 精子 不 能 
进入 子宫 腔 ， 漏 进 的 精子 
也 会 被 药膏 杀 死 。 阴 道 隔 
膜 有 7 种 大 小 不 同型 号 ， 
常用 的 为 65、70、75 号 ,使 
用 前 要 由 医务 人 员 作 妇科 
检查 ， 生 殖 道 无 炎症 者 方 
能 使 用 ， 并 按 其 阴道 的 大 
小 选 配 适当 型 号 。 性 交 前 
女方 先 排尿 后 洗手 ， 检 查 
阴道 隔 腊 有 无 破损 ， 用 避 
孕 药 背 挤 在 隔膜 两 面 及 其 
边缘 环 上 ， 采 取 弯 腰 的 姿势 ( 半 卧 式 或 蹲 式 亦 可 )， 先 用 
右手 拇指 和 中 指 将 隔膜 捏 扁 成 窜 长 形 ,左手 分 开 阴 唇 , 右 
手 将 隔膜 送 入 阴道 ,向 下 、 向 后 顺 着 阴道 后 壁 放 进去 ， 顶 
住 阴 道 后 窟 订 , 然 后 用 食指 将 弹簧 圈 前 缘 向 上 推 , 顶 住 耻 
骨 后 ， 这 样 就 能 盖 住 子 官 颈 。 性 交 后 精子 在 阴道 里 能 存 
活 8 小 时 ,所 以 要 在 性 交 后 8 一 12 小 时 后 才 可 取出 隔膜。 
如 果 应 用 正确 , 避孕 率 能 达 98 免 。 因 妇女 不 易 自己 掌握 
使 用 , 产后 需要 重新 检查 改 用 型 号 , 故 目前 使 用 者 较 少 。 
禁忌 症 为 橡皮 过 敏 ,阴道 炎 及 反复 发 作 性 膀胱 炎 。 

宫颈 大 ”顶端 较 高 的 小 隔膜 ， 套 在 子宫 颈 上 防止 精 
子 进入 宫颈 ,可 以 放置 3 一 4 周 待 月 经 来 潮 取出 。 目 前 市 
面 上 已 不 出 售 。 在 美国 仍 有 出 售 ,但 仅 用 于 人 工 授 
精 , 放 精液 后 套 在 宫颈 上 使 用 。 

宫 内 节育 器 (IUD) 又 称 避 孕 环 。 是 用 塑料 .不锈钢 
丝 \ 铜 丝 、 硅 胶 等 材料 制 成 的 不 同 式样 的 节育 器 ， 放 信子 
富 腔 内 达到 如 孕 目 的 。 但 其 作用 机 理 还 不 十 分 清楚 ， 可 
能 是 因 异 物 放 入 宫 腔 , 使 子宫 内 膜 产生 异物 反应 ,受精 外 
着 床 环境 改变 ,因而 不 能 着 床 。 

古 埃及 时 代 ， 人 们 已 经 试用 过 将 小 石 块 通过 骆驼 的 
阴道 放 进 它 的 子宫 腔 内 ,以 防止 骆驼 在 长 途 跋涉 时 受孕 ， 
影响 交通 , 这 个 方法 取得 了 成 功 。1909 年 里 舍 报 告 丢 肠 
线 制 成 的 宫 内 节育 器 , 1929 年 E. 格 雷 芬 贝 格 报告 银 环 及 
铜 环 宫 内 节育 器 , 以 后 陆续 有 报告 。1956 年 中 国 引进 日 
本 太田 氏 环 , 开 始 大 量 应 用 ,至 目前 中 国 妇女 应 用 宫 内 节 
育 器 避孕 者 已 占 世 界 妇女 应 用 数 的 一 半 以 上 。 估 计 每 年 
中 国有 150 万 妇女 放置 节育 器 。 

富 内 节育 器 有 几 个 特点 :. D 放 置 宫 内 节育 器 后 ， 短 
期 内 即 有 避孕 的 作用 ， 因 此 可 以 应 用 于 性 交 后 避孕 。@ 
取出 节育 器 后 ,避孕 作用 很 快 消失 。@ 宫 内 节育 器 不 影 
响 月 经 周期 ， 放 器 后 可 以 按期 来 月 经 。@ 各 种 材料 制 成 
的 形状 不 同 的 宫 内 节育 器 都 有 避孕 效果 。 
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宫 内 节育 器 分 为 两 代 ， 第 一 代 的 节育 器 称 为 惰性 节 
育 器 ， 由 人 金属 ,塑料 或 硅 橡胶 制 成 ,其 形态 名 异 , 有 环形 、 
花形 、V 字形 .了 T 字形 、 宫 形 、 盾 形 、 盘 香 形 、 马 形 、7 字形 、 
双环 形 、 麻 花形 、 鱼 骨 形 .M 形 等 ( 见 图 ) ,其 带 器 妊娠 率 约 
在 4~10% 之 间 。 第 二 代称 为 活性 节育 器 ,可 以 释放 铜 、 
锌 离子 或 药物 ,提高 避孕 效果 , 带 器 妊娠 率 约 1 一 2 免 。 由 
铜 丝 缠 在 硅胶 支架 上 ， 铜 的 总 面积 可 为 220 一 380 mm?。 
释放 的 药物 为 孕 酮 ,每 日 释放 量 为 60kg 左右 。 

据 统计 第 一 代 节育 器 的 避孕 效果 稍 差 ， 但 其 副作用 
少 ,第 二 代 节育 器 避孕 效果 好 ,副作用 较 多 ， 因 此 最 后 的 
存放 率 差别 不 大 。 宫 内 节育 器 作用 于 局 部 ， 对 全 身 功能 
干扰 少 ,放置 一 次 可 使 用 多 年 ,取出 后 今后 的 生育 不 受 影 
响 。 

放置 宫 内 节育 器 的 时 间 可 以 在 月 经 干净 后 3 一 7 天 、 
人 工 流产 或 流产 后 ,月 经 期 (月 经 3 一 4 天 )、 产 时 胎盘 娩 
出 后 ,或 产后 42 天 。 放 置 的 禁 已 症 是 急性 传染 病 、 生 殖 
道 炎症 、 心 脏 病 . 出 血性 疾病 ,月 经 过 多 、 贫 血 、 生 殖 器 肿 
瘤 . 子 宫 脱 垂 及 宫颈 过 松 。 放 置 时 可 以 发 生子 富 穿孔 , 节 
育 器 嵌入 子宫 肌 层 等 .放置 后 有 避孕 失败 ( 带 器 妊娠 ) , 节 
育 器 脱落 .不 规则 子宫 出 血 、 月 经 过 多 .疼痛 等 副作用 。 有 
的 节育 器 有 尾 丝 露出 在 子宫 颈 外 ， 可 以 借 此 观察 节育 器 
有 无 脱落。 也 可 以 用 透视 或 超声 波 观察 。 

对 官 内 节育 器 的 研究 包括 其 材料 和 形态 的 改变 ， 县 
放 的 活性 物质 或 药物 ， 以 及 放置 部 位 (如 宫颈 内 节育 器 ， 
输 孵 管 官 内 节育 器 ), 目 的 是 提高 避孕 效果 ,减少 副作用 。 
带 器 至 足 月 分 娩 的 婴儿 跑 形 发 生 率 未 见 增加 。 至 于 使 用 
IUD 后 异 位 妊娠 的 发 生 率 是 否 增高 , 尚 无 一 致意 见 。 
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blyunyao 
避孕 药 (contraceptive) 。 能 干扰 生殖 过 程 ， 阻 
断 受孕 ， 从 而 达到 抗 生 育 目的 的 药物 。 分 为 女 用 避孕 药 
和 男 用 避孕 药 。 男 用 避孕 药 抗 生 育 作 用 的 主要 机 理 是 抑 
制 精子 发 生 ， 正 在 进行 临床 研究 的 有 棉 酚 类 和 孕 激素 类 
等 ,尚未 成 为 正式 药物 。 临 床上 主要 应 用 女 用 避孕 药 。 
分 类 ” 女 用 避孕 药 按 给 药 途 径 可 分 为 口服 避孕 药 、 
注射 避孕 药 和 局 部 用 避孕 药 。 局 部 用 避孕 药 主要 是 杀 精 
子 药 ,由 于 避孕 效果 不 好 ,所 以 现在 多 应 用 前 两 种 。 主 要 


表 1 - 女 用 避孕 药 的 生理 和 化 学 分 类 


是 类 固 醇 性 激素 ,利用 性 激素 水 平 的 变化 ,干扰 受孕 的 某 
些 关键 环节 ,而 达到 避孕 效果 。 类 固 醇 ( 省 体 ) 性 激素 按 生 
理 作用 可 分 为 两 大 类 ， 按 化 学 结构 可 分 为 四 大 类 ( 表 1)。 
男性 避孕 药 只 试验 了 棉 酚 和 孕 激素 。 

作用 机 理 ”作用 机 理 是 多 环节 和 多 方面 的 ， 且 因 其 
所 含 成 分 .制剂 .剂量 和 用 法 的 不 同 而 各 异 。 如 峻 激素 和 
孕 激素 的 复方 制剂 以 抑制 排卵 为 主 ， 小 剂量 孕 激素 以 阻 
碍 受精 为 主 ， 大 剂量 孕 激素 以 抗 着 床 为 主 。 以 上 应 用 机 
理 的 分 类 是 相对 的 。 

以 抑制 排卵 为 主 的 血 休 性 激素 肉 激 素 和 孕 激素 口 
服 吸收 后 血 药 浓度 增高 ， 通 过 负 反 馈 作 用 抑制 下 丘脑 促 


生理 分 类 | 。 化 学 分 类 代表 性 药物 | 作用 维持 时 间 。 性腺 释放 激素 的 分 沁 ; 此 外 血 中 性 激素 对 垂体 前 叶 也 有 
PP 守 四 ”直接 抑制 作用 ,可 使 垂体 前 叶 促 性 腺 激素 分 泌 减 少 , 血 中 
难 二 醇 类 卵泡 刺激 素 (FSH) 和 黄体 生成 素 (LH) 的 量 均 减少 , 由 于 
i 戊 酸 睦 二 醇 。 | 长 效 ( 注 射 】 ”FSH 分 泌 受 抑制 ,妨碍 卵泡 的 生长 和 成 熟 ,没有 成 熟 的 四 
站 烘 寿 脐 短 效 泡 可 供 排卵 ， 也 取消 了 排卵 前 肉 激素 高 峰 。 由 于 月 经 中 
燃 雌 醇 类 | 一 一 期 的 LH 峰 消失 ,排卵 过 程 受 到 抑制 。 
Cole edd 以 但 三 受精 为 主 的 曾 休 性 洪 素 小 剂量 孕 激素 口服 
孕 表 (黄体 末 ) | 短 效 后 ,改变 宫颈 粘液 的 理化 性 质 ,阻碍 受精 。 孕 激素 能 抑制 
已 职 孕 玫 长 效 ( 注 射 】 宫颈 粘液 的 分 泌 ,使 粘液 量 减少 但 粘 稠度 增高 ,细胞 含量 
对 网 ( 泪 作 则 ) 类 [如 丽 ”| 7 增加 ,不 利于 精子 穿 透 ,使 精子 不 易 通过 ， 达 到 阻碍 受精 
好 激素 的 效果 。 在 孕 激素 处 于 优势 情况 下 ,精子 获 能 受到 抑制 ， 
生地 孕 昌 短 效 失去 受精 能 力 ， 因 而 影响 受精 。 在 整个 月 经 周期 连续 服 
基诺 天 短 效 用 小 剂量 孕 激素 ,可 阻碍 受精 ,其 优点 是 不 含 只 激素 ， 副 
类 江阴 类 。 | 下 届 | 交 允 作用 较 少 ,但 避孕 效果 较 峻 激素 和 孚 激素 的 复方 制剂 差 ， 
bs Ll 且 不 规则 出 血 的 发 生 率 较 高 。 已 少 用 。 
表 2 女 用 避孕 药 的 制剂 \ 用 法 分 类 
制剂 名 称 骏 激 素 售 量 (mg) 孕 激素 
复方 块 诺 柄 片 (口服 避孕 片 1 号 ) 块 时 醇 0.035 块 诺 表 0.6 
口服 短 效 避孕 药 | 复方 甲 地 孕 柄 片 (口服 避孕 片 3 号 ) 。 | 块 峻 醉 0.035 甲 地 孕 酮 1.0 
复方 抉 诺 孕 期 片 决 维 醇 0.03 块 诺 孕 卫 0.3 
抑制 排 久 药 〔 纤 激 | 复方 块 诺 孕 责 乙 片 决 座 酝 2.0 燃 诺 孕 酮 10.0 
Ed 气 地 孕 柄 6.0 
口服 长 效 避孕 药 。 | 复方 乞 地 孕 本 片 (长 效 三 合 一 片 ) 块 队 本 2.0 pp 
复方 16 次 甲 基 氧 地 孕 朋 片 决 肉 醚 2.5 16 次 甲 基 气 地 孕 酮 12.0 
| 复方 产 孕 本 已 酸 醒 注射 液 (避孕 针 1 号 ) | 成 酸 肉 二 醇 5.0 | 闫 有 师 己 酸 栈 250.0 
注射 用 长 效 避孕 药 
复方 甲 地 孕 醒 注 射 液 环 戊 两 酸 肉 二 醇 5.0 | 甲 地 孕 酮 25.0 
甲 地 孕 柄 片 (探亲 1 号 ) 甲 地 有 了 25.0 
扩 营 康 东 你 )( 大 剂 | 口服 探亲 避孕 药 。 | 燃 湛 玫 片 (探亲 避孕 药 ) _ | 块 诺 酮 5.0 
双 块 失 碳 栈 片 (53 号 避孕 片 ) 双 块 失 碳 本 7.5 
甲 地 孕 酮 0.5 
甲 本 抗 孚 丸 
奎 孕 醇 0.8 
扩 芝 站 拆 (了 。 | 口服 事后 理 有 下 a 
男 畦 避孕 入 在 二 你 0 
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抗 着 床 药物 ”可 改变 正常 的 子宫 内 膜 周 期 性 变化 ， 
使 内 膜 正 常 转化 受到 干扰 ， 子 宫 内 膜 组 织 学 及 生物 化 学 
发 生变 化 ,表现 为 内 膜 变 薄 、 分 刻 不 良 、 很 快 萎缩 退化 , 破 
坏 了 受精 卵 和 子宫 内 膜 的 同步 现象 ,不 利于 孕 卵 着 床 。 抗 
着 床 药物 是 大 剂量 孕 激 素 ,其 优点 是 不 受 月 经 周期 影响 ， 
可 在 探亲 当日 开始 服用 ,所 以 亦 称 探亲 避孕 药 。 

双 燃 失 碳 酯 可 作为 事后 作 孕 药 , 有 抗 着 床 作用 ,不 受 
月 经 周期 的 限制 , 也 无 需 连 续 服药 , 但 影响 峻 激素 活性 ， 
副作用 较 大 。 

制剂 及 用 法 ”由 于 避孕 药 的 避孕 作用 是 多 环节 的 ， 
因此 同一 种 药物 可 随 剂型 、 剂 量 或 用 法 的 不 同 而 满足 不 
同 的 要 求 ,如 短 效 口服 避孕 药 可 有 复合 片 、 探 亲 片 、 事 后 
片 等 ! 长 效 避孕 药 则 有 长 效 复合 片 ,长 效 针 等 。 避 孕 药 又 
可 按 制 剂 及 用 法 以 及 作用 机 理 分 类 ( 表 2)。 

以 抑制 排卵 作用 机 理 为 主 的 药物 “中 国 常用 的 有 短 
效 口服 避孕 药 ,长 效 口服 避孕 药 和 长 效 注射 避孕 针 3 类 。 

短 效 口服 避孕 药 ”一般 从 月 经 第 5 天 开始 服用 ， 每 
天 1 片 ( 丸 ), 连 服 22 天 ,不 能 间断 , 若 偶然 温 服 应 于 24 小 
时 内 补 服 1 片 。 停 药 后 2~4 天 来 月 经 然后 于 月 经 第 5 
天 服 下 一 个 周期 的 药 ， 若 停 药 7 天 仍 不 来 月 经 则 应 立即 
开始 服 下 一 个 周期 的 药 ,避孕 效果 满意 ,成 功率 约 100% ， 
是 目前 世界 上 应 用 最 广 的 一 类 省 体 避孕 药 。 

长 效 口服 避孕 药 主要 依靠 块 肉 醚 在 脂肪 组 织 中 贮 
存 并 逐 疡 酸 放 而 起 长 效 作用 。 在 月 经 来 潮 的 第 5 天 服药 
1 片 , 以 后 每 隔 28 一 30 天 服 1 片 。 这 类 药物 服 法 简便 , 效 
果 较 好 。 但 类 早孕 反应 和 白带 多 的 副作用 较 常见 。 

长 效 避 孕 针剂 ”避孕 针 1L 号 和 复方 甲 地 孕 酮 注射 
剂 ,第 1 次 于 月 经 周期 第 5 天 及 第 12 天 各 深部 肌肉 注射 
1 次 ,以 后 每 月 注射 ,每 次 1 支 。 若 用 药 后 出 现 闭 经 ,可 隔 
28 天 再 注射 1 支 ; 若 连续 闭经 两 个 月 ,应 停止 注射 ， 停 药 
期 间 采 用 其 他 避孕 方法 , 待 月 经 来 潮 后 再 重新 开始 注射 。 
这 类 制剂 用 法 简便 ,效果 可 靠 。 主 要 缺点 在 于 用 药 量 大 ， 
在 部 分 妇女 可 致 月 经 素 乱 有 些 地 区 正在 探索 碱 量 试用 。 

以 抗 着 床 作用 机 理 为 主 的 药物 “主要 有 以 下 几 种 。 

含 大 剂量 孚 激素 的 探亲 避孕 片 为 适宜 分 拓 两 地 的 
夫妇 探亲 时 短期 服用 的 一 种 剂型 ， 其 应 用 不 受 月 经 周期 
的 限制 。 常 用 的 有 两 种 制剂 ，@ 甲 地 孕 酮 片 。 于 探亲 当 
日 中 午 (或 性 交 前 8 一 10 小 时 ) 服 1 片 ,当晚 加 服 1 片 ,以 
后 每 晚 服 1 片 ， 直 到 探亲 结束 的 次 日 再 服 1 片 。@ 燃 诺 
酮 片 。 于 探亲 同房 当晚 开始 ， 每 晚 服 1 片 。 若 探亲 超过 
半 个 月 则 于 服 完 14 片 后 接着 服 1 号 或 2 号 口服 避孕 片 。 
在 排卵 前 服用 尚 有 抑制 排卵 的 作用 ， 服 药 后 部 分 妇女 有 
类 早孕 反应 ， 一 般 较 轻 。 停 药 后 1 周 内 来 月 经 。 因 其 应 
用 不 受 月 经 周期 的 限制 , 故 适合 于 探亲 期 间 使 用 。 

含有 两 种 孕 激素 的 享 后 避孕 片 ”是 灵活 简便 的 口服 
避孕 药 ， 只 须 在 同房 时 临时 服 1 片 。 中 国 在 探亲 避孕 药 
基础 上 ， 研 究 成 复合 孕 激 素 速 效 事后 片 ， 如 甲 酝 抗 孕 丸 
( 膜 )、 毛 醚 避孕 丸 等 , 既 可 常用 ,也 可 供 探亲 时 使 用 。 两 种 
孕 激素 合用 有 相 加 作用 ,其 作用 机 理 是 多 环节 的 ,主要 为 
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改变 官 颈 粘液 使 不 利于 精子 穿 透 ， 同 时 亦 影响 子宫 内 膜 
发 育 及 卵子 的 运行 速度 ,或 使 卵 裂 受 抑制 ,甚至 使 卵子 变 
性 失去 着 床 能 力 。 

副作用 ”主要 有 以 下 几 方面 。 

类 早 孚 反应 ”服药 初期 少数 人 出 现 轻 度 类 早孕 反 
应 ,如 恶心 .头晕 ,无力 ,食欲 不 振 ,疲倦 .呕吐 等 。 原 因 与 
肉 激 素 水 平 暂时 过 量 ,引起 体内 水 钠 洲 留 , 胃 肠 功能 紊乱 
有 关 , 一 般 坚持 服药 2 一 3 个 月 后 ， 反 应 可 自然 消失 或 减 
轻 ,将 服药 时 间 安排 在 晚间 临 睡 前 ,可 使 日 间 反 应 较 轻 。 

白带 增多 ”多 由 长 效 口服 避孕 药 引起 。 因 此 类 药 唆 
激素 含量 高 ,过 多 的 肉 激素 影响 宫颈 内 膜 分 泌 细胞 ,使 其 
分 刻 旺盛 而 引起 白带 增多 。 

乳房 胀 病原 因 是 峻 激素 对 乳房 的 刺激 。 

月 经 失调 包括 ，@ 经 量 减少 或 团 经。 服用 短 效 如 
孕 药 后 常 出 现 此 情况 ,是 由 于 药物 抑制 排卵 ,卵巢 分 泌 肉 
激素 量 少 ,药物 内 含 肉 激 素 量 也 较 少 ,子宫 内 膜 不 能 正常 
生长 ,内 膜 薄 , 故 经 量 减少 ,甚至 停经 。 经 量 减少 对 身体 健 
康 无 影响 。 若 服药 过 程 中 连续 停经 2 个 月 应 予以 停 药 , 改 
用 其 他 措施 避孕 ， 多 数 可 自行 恢复 正常 。 服 用 长 效 避孕 
药 后 常 出 现 服药 期 停经 ， 此 时 可 用 了 孕 激素 类 药物 如 甲 孕 
酮 或 抉 诺 酮 ,或 注射 黄体 酮 ,也 可 用 短 效 避孕 药 2 号 ,每 
晚 服 2 片 , 连 服 5~6 天 .一般 在 停 药 后 一 周 内 月 经 来 潮 。 
@ 突 破 性 出血。 如 服药 期 间 出 血 ， 多 发 生 在 漏 服药 之 
后 。 少 数 人 虽 未 漏 服药 也 能 发 生 阴道 出 血 。 若 发 生 在 月 
经 周期 前 半期 ， 可 能 是 峻 激素 不 足 所 致 ， 可 加 服 抉 峰 醉 
09.005~0.015mg, 每 日 一 次 , 直至 服 完 22 片 为 止 。 若 发 
生 在 月 经 周期 后 半期 ,是 孕 激 素 不 足 所 致 ,可 加 服 短 效 避 
孕 片 1 号 或 2 号 1 片 ,直至 服 完 22 片 为 止 。 若 出 血 量 大 
如 月 经 来 潮 , 可 按 月 经 来 潮 处 理 ,即刻 停 药 ， 在 停 药 的 第 
5 天 ,再 开始 服 下 个 月 的 药 。@ 经 量 增多 , 经 期 延长 。 常 
发 生 于 服 长 效 口服 避孕 药 者 ,出 血 较 多 时 可 用 止血 药 , 必 
要 时 注射 丙 酸 睾酮 。 若 月 经 量 继续 增多 ， 连 续 出 血 3 个 
月 以 上 , 则 应 停 服 长 效 口服 避孕 药 , 改 服 短 效 药 。 应 用 长 
效 注射 避孕 药 时 , 常 可 出 现 月 经 不 规则 ,如 经 期 延长 、 经 
量 多 ,周期 缩短 ,不 规则 出 血 或 团 经 ， 多 见于 用 药 前 3 个 
月 者 。 若 能 坚持 使 用 ,以 后 会 逐渐 恢复 正常 。 若 发 生出 血 
可 加 服 块 几 醇 , 连 服 3 天 。 

体重 增加 “可 能 是 峻 激素 引起 水 钠 注 留 ， 孕 激素 影 
响 合成 代谢 ( 孕 激素 增高 会 促进 蛋白 质 同 化 作用 )， 故 使 
部 分 妇女 体重 增加 。 一 般 不 需 处 理 ， 可 口服 利尿 药 或 子 
以 低 盐 饮 食 ,必要 时 停 药 。 

色素 沉着 ”服药 后 少数 人 前 客 及 面部 皮肤 发 生 色素 
沉着 ,为 肉 , 孕 激素 作用 的 结果 ,一 般 停 药 后 多 自然 恢复 。 

适应 症 及 禁忌 症 ” 本 类 药物 适用 于 已 婚 .生育 年 龄 、 
身体 健康 的 妇女 。 凡 患 有 急 、 慢 性 肝炎 ,肾炎 , 刺 性 肿瘤 ， 
糖尿 病 , 动 、 静脉 血栓 栓塞 , 高 血压 症 , 心脏 病 者 不 宜 使 
用 。 哺 乳 期 妇女 不 宜 使 用 。 

外 用 避孕 药 多 具有 较 强 的 杀 精 子 作用 ， 一 般 制 成 
胶 冻 , 片 剂 或 栓剂 等 , 放 入 明道 后 ,发 挥 杀 精子 作用 。 如 革 
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乙酸 汞 、 莱 硝酸 东 、 著 苹 酵 本 等 ， 单 独 应 用 时 避孕 效果 不 
够 满意 ,与 避孕 工具 同时 应 用 ,可 提高 效果 。 

男性 避孕 药 动物 实验 证 明 ， 男 性 避孕 药 醋酸 棉 酚 
能 破坏 睾丸 曲 精细 管 中 的 精子 、 精 子 细胞 和 精 母 细胞 , 抑 
制 精子 的 发 生 过 程 ,使 精液 中 缺乏 精子 。 经 过 短期 给 药 ， 
停 药 后 ,动物 的 生育 能 力 可 以 恢复 。 临 床 试用 结果 ,本 品 
的 有 效率 在 99% 以 上 。 但 约 有 1% 的 服药 者 在 服药 期 间 
发 生 低 血 钾 肌 无 力 症 , 故 未 能 推广 应 用 。 

《和 孙 砚 侠 ) 

blanchongbing 
鞭 虫 病 (trichuriasis) ” 粮 虫 寄生 于 人 体 盲肠 引 
起 的 疾病 。 人 是 唯一 传染 源 ， 多 见于 儿童 . 轻 者 无 明显 症 
状 ; 重 者 有 食欲 不 振 、 腹 污 . 便 秘 、 粘 液 血便 .消瘦 、 贫 血 等 
症状 ,少数 患 儿 出 现 脱 肛 ,个 别 病例 可 因 严重 贫血 和 腹部 
并 发 症 ( 改 肛 炎 、 肠 樟 阻 、 肠 穴 要 等 ) 而 致死 。 本 病 呈 世界 
性 分 布 ,多 见于 温带 潮湿 地 区 。 神 虫 的 感染 率 低 于 电 虫 和 
钓 虫 ,为 世界 第 三 位 常见 的 肠 晴 必 病 中 国 南方 某 些 地 区 
感染 率 可 达 80% ,而 在 干燥 的 西北 地 区 仅 为 1%。 儿 童 感 
染 率 高 于 成 人 , 因 儿 童 感染 机 会 多 ,而 免疫 力 低 。 

粮 虫 又 称 毛 首 徐 形 线虫 ,属于 线虫 纲 ， 粮 毛 目 , 粹 虫 
科 , 鞭 虫 属 , 成 虫 形似 马鞭 ( 见 图 )， 前 端 细 长 , 约 占 体 长 的 
3/5, 内 含 一 条 很 细 的 咽 管 ,后 2/5 较 粗 ， 内 有 肠管 .生殖 
器 官 及 肛门 。 雁 虫 长 30 一 45mm， 峻 虫 长 35 一 50mm。 每 
条 肉 虫 每 天 可 排卵 2 000 以 上 , 卵 呈 纺锤 形 ， 两 端 各 具 一 
透明 塞 状 突 起 ， 被 胆汁 染 成 金黄 色 或 黄 褐色 。 在 适宜 的 
温 \ 湿 度 和 和 氧气 充足 的 条 件 下 ,可 存活 数 年 ;在 干燥 .高 温 
(45'C) 和 低温 《一 9'C) 时 很 快 死亡 。 虫 孵 随 类 便 排出 体 
外 污染 土壤 ,在 适宜 温 、 湿 度 条 件 下 , 约 经 3 周 发 育 为 有 


;证 
Qi 凯 


受精 归 
鞭 虫 生活 史 
感染 性 的 虫 卵 。 虫 卵 随 食物 或 水 被 人 误 食 后 ,幼虫 在 小 肠 
内 艇 出 ,并 附着 小 肠 粘膜 上 ,摄取 营养 。 再 经 10 天 左右 ， 
移行 至 盲肠 ,发 育 为 成 贝 。 自 食 入 感染 性 虫 申 到 肉 虫 成 熟 
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产 卵 , 约 需 工 个 月 。 虫 体 寿命 约 3~5 年 。 

成 虫 寄生 于 言 肠 ， 严 重 感染 时 亦 可 寄生 于 阑尾 、 结 
肠 、 直 肠 乃 至 回肠 下 段 。 以 细 长 的 前 端 侵入 粘膜 下 层 乃至 
肌 层 ,吸食 组 织 液 和 血液 ,一 条 禄 虫 每 天 吸血 约 0.005ml。 
轻 度 感染 者 无 明显 病理 变化 ; 重 者 在 盲肠 、 闲 尾 、 整 个 结 
肠 和 直肠 ,都 有 不 同 程度 的 发 炎 、 充 血 \ 出 血水 肿 、 省 疡 。 
少数 病例 有 细胞 增生 , 肠 壁 组 织 明显 增 厚 , 产 生 内 芽 肿 时 
常 被 误诊 为 肠 肿 痛 。 偶 可 发 生 肠 梗 了 胆 、 肠 套 番 等 急 腹 症 。 
藉 虫 侵入 肠 壁 ， 还 可 引起 继 发 性 感染 如 细菌 性 阐 尾 炎 和 
阿 米 巴 痢疾 等 。 本 病 的 发 病 机 理 可 能 与 机 械 损伤 及 过 敏 
反应 有 关 。 轻 度 感染 者 无 明显 症状 , 重 者 可 有 虚弱 消瘦、 
体重 减轻 等 全 身 症状 及 食欲 不 振 ,腹泻 ,便秘 或 腹泻 便秘 
交 蔡 ,粘液 血便 、 里 急 后 重 、 直 肠 脱 垂 (在 脱 垂 的 肠 粘膜 
上 ,可 见 许多 虫 体 附着 )、 腹 部 疼痛 及 压痛 (多 局 限 在 阑尾 
部 位 , 常 与 慢性 细菌 性 闵 尾 炎 同 时 并 存 ) 等 胃 肠 道 症状 和 
体征 。 中 度 和 重度 感染 者 可 见 缺 铁 性 贫血 机体 对 虫 体 的 
过 敏 反 应 可 诱发 叶酸 粒 细胞 增高 。 神 经 系统 症状 有 头痛 、 
头 量 、 一 过 性 意识 丧失 ,少数 严重 者 可 产生 疯 痫 和 脑膜 炎 
症状 等 。 

业 便 中 检 出 粹 虫 狠 即 可 确诊 。 粹 虫 寄生 部 位 在 回 讶 
部 ,药物 口服 或 灌肠 均 难 达到 ， 以 前 不 易 彻底 根治 。 甲 苯 
革 唑 疗效 高 \ 副 作用 少 ,是 治疗 的 首选 药物 。 呈 芋 以 唑 也 
有 效 。 预 防 措施 包括 合理 的 类 便 处 理 , 注 意 个 人 饮食 卫生 
及 环境 卫生 ,保护 水 源 不 受 污染 等 。 ( 张 月 清 ) 


blonping talxion 
扁平 苦 苏 (lichen planus) 。 发 生 于 真皮 浅 层 
的 慢性 炎症 性 皮肤 病 ,也 常 侵犯 口腔 粘膜 又 名 扁平 红 苦 
任 。 其 皮 损 特点 为 多 角形 紫色 扁平 丘 疮 ;粘膜 损害 为 灰白 
色 , 多 呈 网 纹 状 。 本 病 较 常见 ,以 成 年 人 为 多 。 常 伴 不 同 程 
度 的 瘙痒 ,对 健康 影响 不 大 。 

病因 “未 明 ,有 精神 因素 、 病 毒 感染 自身 免疫 ,药物 
因素 ( 链 每 素 、 只 蜂 唆 、 氧 叶 等 )、 遗传 因素 (发 病 与 某 些 人 
类 白细胞 抗原 频率 相关 )、 代 谢 障碍 ( 糖 耐量 异常 ,甚至 出 
现 糖 尿 病 ) 等 各 种 学 说 。 近 年 发 现 患者 的 皮 损 中 葡萄 糖 - 
6- 磷 酸 脱 复 酶 (G6PD) 结 构 异 常 ， 意 义 尚 不 清楚 。 

病理 变化 ”表皮 角 化 过 度 , 颗 粒 层 呈 槐 形 增 厚 ,未 层 
不 规则 增 厚 及 萎缩 ， 表 皮 突 呈 锯 齿 状 ， 基 底细 胞 液化 变 
性 ,基层 破坏 严重 时 可 形成 表皮 下 大 瘤 ， 即 “大 疱 性 扁平 
昔 花 "。 真 皮 上 层 有 以 淋巴 细胞 为 主 的 带 状 浸润 ， 其 间 有 
时 可 见 到 “ 胶 样 小 体 "， 浸 润 中 还 可 见 到 组 织 细胞 及 噬 黑 
素 细胞 (吞噬 了 黑 素 细胞 的 组 织 细胞 )。 

临床 表现 典型 皮 损 为 票 粒 大 至 绿豆 大 的 多 角形 扁 
平 丘 疹 , 境 界 清楚 , 呈 紫 红色 或 紫 褐 色 ， 表 面 有 一 层 蜡 样 
薄膜 ,用 液体 石蜡 涂 所 后 ,可 见 白 色 小 点 和 细 纹 , 称 为 “ 威 
克 姆 纹 ”。 皮 疹 多 密集 分 布 或 融合 成 形状 不 一 、 大 小 不 等 
的 斑 块 ,有 不 同 程度 的 痒 感 。 急 性 期 皮肤 经 摄 抓 后 可 在 摄 
抓 处 出 现 串 珠 样 线 状 排列 的 皮疹 , 称 “ 同 形 现象 "( 克 布 纳 
氏 征 )。 皮 损 可 发 生 在 任何 部 位 ,多 见于 四 肢 届 侧 及 腰部 ， 


尤其 是 腕 部 屈 侧 。 少 数 患者 皮 损 可 侵犯 指 ( 趾 ) 甲 ,甲板 肥 
厚 粗糙 /有 纵 背 和 沟 纹 , 继 之 甲板 劈 裂 , 凌 缩 ， 形 成 缺 甲 。 
有 时 可 见 甲 后 争 辟 形成 甲 里 状 矢 肉 。 约 1/3 一 1/2 患者 有 
口腔 粘膜 损 害 , 以 天 粘膜 、 舌 \ 下 唇 为 多 见 , 关 粘膜 呈 灰 白 
色 网 状 条 纹 。 阴 芭 头 部 的 皮 损 常 呈 环形 。 

根据 皮疹 形态 及 分 布 特点 ， 主 要 分 为 下 列 各 型 ，@ 
急性 泛 发 性 扁平 营 节 ,发 病 急 ,皮疹 红 ， 有 剧 痒 ，@ 肥 厚 
性 扁平 若 花 。 又 称 竟 状 扁平 营 苏 ,好 发 于 肥 前 ,病程 长 , 皮 
损 呈 肥厚 性 灰 宰 色 班 块 ! @@ 线 状 扁平 若 蔡 。 多 发 于 一 侧 
肢体 ,皮疹 呈 线 状 排列 ，@@ 萎 缩 性 扁平 苦 苏 。 中 央 叫 陷 葵 
缩 ,可 有 色素 脱 失 ，@ 毛 琳 性 扁平 芭 声 , 亦 称 扁平 毛发 车 
杨 ,好 发 于 头皮 ,可 引起 头皮 萎缩 和 永久 性 脱发 ,形成 “ 候 
性 班 秃 "，@ 色 素性 扁平 营 苏 。 可 融合 成 青 灰 色 或 繁 神色 
班 片 ,多 见于 面部 和 上 背 ，@ 大 疱 性 扁平 营 芋 。 常 在 急性 
泛 发 性 皮疹 上 发 生 , 慢 性 者 多 见于 双 肥 前 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”根据 典型 皮 痛 及 特征 性 组 织 病 理 
改变 ,可 以 确诊 * 有 时 需 与 下 列 疾病 鉴别 ，@ 盘 状 二 证 娘 
疤 。 发 生 在 下 层 的 扁平 将 葵 及 肥 前 的 肥厚 性 扁平 若 声 有 
时 与 盘 状 红斑 狼疮 不 易 区 别 , 主要 靠 组 织 病理 鉴别 ,必要 
时 取 皮 损 做 直接 免疫 荧光 检查 。@@ 烙 腊 白 班 。 多 为 在 粘 
膜 部 隆起 轻 度 角 化 的 白色 小 班 块 ， 其 他 部 位 无 扁平 癌 瑟 
皮 损 ,组 织 病 理 检查 可 确诊 。 

治疗 患者 应 避免 精神 紧张 及 焦虑 , 勿 过 劳 ,也 可 给 
抗 组 胺 类 药 及 安定 药 。 急 性 泛 发 者 可 内 用 皮质 类 固 醇 激 
素 ， 慢 性 者 可 口服 维生素 ， 亦 可 肌肉 注射 维生素 By 等 。 
局 部 疗法 的 原则 是 止 痒 , 消 类， 可 外 用 皮质 类 固 醇 激素 、 
维生素 A 酸 霜 等 。 对 粘膜 损害 可 用 氢化 没 尼 松 悬 液 做 皮 
下 注射 。 ( 郭 英 年 ) 


blantaotlyan 
扁桃 体 炎 (tonsillitis) 扁桃 体 的 炎症 。 临 床上 
分 为 急性 和 慢性 两 种 ,主要 症状 是 咽 痛 、 发 热 及 咽 部 不 适 
感 等 此 病 可 引起 耳鼻 以 及 心 . 肾 \ 关 节 等 局 部 或 全 身 的 
并 发 症 , 故 应 予 重视 。 

病因 及 病理 ”扁桃 体 炎 的 致 病原 以 溶血 性 链球 菌 为 
主 ,其 他 如 葡萄 球菌 ,肺炎 球菌 、 流 感 杆菌 以 及 病毒 等 也 
可 引起 。 病 原 体 通过 飞 沫 或 直接 接触 等 途径 传人 ,平时 隐 
藏 在 扁桃 体 小 窝 内 , 当 人 体 因 劳累 受凉 或 其 他 原因 而 致 
抵抗 力 减 弱 时 ,病原 体 迅速 繁殖 而 引起 发 病 。 炎 症 自 小 窝 
开始 ,再 遍及 整个 扁桃 体 。 急 性 炎症 时 ， 扁 桃 体 实质 内 充 
血 , 有 多 形 核 白 细胞 浸 词 ,在 粘膜 表面 ,可 见 黄白 色 班 点 。 
扁桃 体 明显 肿胀 ， 并 可 形成 多 数 小 脓肿 。 小 窝 内 由 纤维 
素 、 脱 落 上 皮 和 脓 细 胞 等 组 成 的 脓 性 凑 出 物 向 小 窒 口 排 
出 ， 故 在 扁桃 体 小 窝 口 可 见 脓 点 。 慢 性 炎症 的 病理 改变 
明显 ,淋巴 细胞 、 网 状 细胞 增生 活路 ,扁桃 体 肥大 。 小 窝 粘 
膜 上 皮 增 厚 、 表 面 角 化 过 度 或 形成 小 溃疡 。 角 化 物 、 炎 性 
渗 出 物 、 脱 落 上 皮 细 胞 、 白 细胞 及 细菌 等 混合 形成 干酪 样 
物 的 栓 子 , 塞 于 小 窝 口 。 长 期 炎症 可 致 扁桃 体内 小 血管 闭 
塞 ,淋巴 组 织 变性 ,逐渐 为 结缔 组 织 代 苦 ， 此 后 扁桃 体 日 


益 缩 小 ,最 后 导致 扁桃 体 纤维 化 。 小 窜 口 因 疗 痕 而 狭 窑 ， 
其 内 容 物 难以 排除 , 常 成 为 病灶 。 

临床 表现 急性 扁桃 体 炎 有 传染 性 , 潜伏 期 约 3 一 4 
天 ,春秋 两 季 发 病 率 较 高 ,青年 期 发 病 较 多 ， 少 年 儿童 次 
之 , 50 岁 以 后 很 少 。 症 状 轻重 不 一 。 由 病毒 引起 者 ,局 部 
及 全 身 症状 党 较 轻 ,扁桃 体 充血 ,表面 无 渗 出 物 。 由 细菌 
所 致 者 症状 较 重 ,起 病 较 急 , 可 有 恶 寒 及 高 热 ， 体 温 可 达 
39~40'C ,幼儿 可 因 高 热 而 抽 搞 。 咽 痛 明 显 ,吞咽 时 尤 重 ， 
甚至 可 放射 到 耳 部 。 病 程 约 7 天 左右 检查 见 扁桃 体 显 著 
肿 大 充血 ,小 窝 口 有 黄白 色 点 状 脓 性 渗 出 物 ， 粘 膜 下 可 
见 因 廊 泡 化 驴 而 形成 的 黄白 色 隆起 。 点 状 渗 出 物 可 连 成 
片 , 称 假 膜 ,但 假 膜 扩 展 不 超出 扁桃 体 范围 , 易 拭 去 , 拭 去 
后 粘膜 不 出 血 。 这 点 可 与 咽 白喉 相 鉴 别 。 同 时 可 见 下颌 角 
淋巴 结 种 大 ,压痛 。 血 中 白细胞 高 ， 可 以 出 现 短暂 轻 度 蛋 
白 尿 。 

慢性 扁桃 体 类 局 部 多 无 明显 自觉 症状 ,时 有 咽 干 、 异 
物 感 、 发 痒 等 , 常 有 急性 发 作 史 。 儿 童 扁桃 体 过 度 肥 大 可 
影响 呼吸 和 吞咽 。 若 腺 样 体 也 大 时 , 则 致 鼻 培 、 打 身 。 因 小 
窝 内 细菌 及 毒素 吸收 ,可 致 头痛 、 乏 力 及 低热 等 。 检 查 可 
见 舌 腾 弓 慢性 充血 扁桃体 肥 大 :病程 长 者 ,扁桃 体 不 大 ， 
甚至 萎缩 ,但 小 窝 口 有 干 栈 样 肪 栓 。 

诊断 ”急性 扁桃 体 炎 多 具有 典型 临床 表现 ， 不 难 诊 
断 ,但 应 与 咽 白喉 \ 文 桑 氏 咽 峡 炎 、 白 血 病 及 猩红热 等 鉴 
别 。 慢 性 扁桃 体 炎 目 前 尚 无 满意 的 客观 诊断 方法 , 主要 根 
据 反复 急性 发 作 的 病史 ， 再 结合 检查 可 见 扁桃 体 及 舌 册 
马 慢 性 充血 ,扁桃 体 小 帘 口 有 黄白 色 栓塞 物 , 压 挤 舌 肚 弓 
有 脓 性 物 自 小 宽 口 排出 ， 扁 桃 体 肥大 或 缩小 表面 有 疗 姜 
及 粘连 等 , 即 可 诊断 。 细 菌 培养 、 小 窝 内 脱落 细胞 学 检查 
及 血清 抗 链球 菌 溶血 素 “0"、 抗 透明 质 酸 酶 及 抗 链 激 酶 
等 的 效 价 测定 , 皆 可 做 为 诊断 的 参考 .慢性 扁桃 体 炎 应 与 
扁桃 体 生理 性 肥大 (多 见于 儿童 及 青少年 ,无 自觉 症状 及 
反复 急性 发 作 史 )、 扁 桃 体 角 化 症 、 扁 桃 体 肿瘤 等 鉴别 。 

治疗 急性 扁桃 体 炎 有 传染 性 ,应 适当 隔离 。 因 本 病 . 
多 为 链球 菌 感 染 ,可 使 用 抗生素 或 磺胺 药 。 此 外 ， 应 注意 
休息 、 通 大 便 、 多 饮水 、 冷 流 食 ， 并 给 适量 退 热 止痛 药 、 滞 
口 药水 等 ,多 数 患 者 可 在 1 周 左右 恢复 。 : 

慢性 扁桃 体 炎 尚 无 肯定 有 效 的 保守 疗法 ,但 中 药 、 扁 
桃 体 局 部 用 药 、 冷 冻 、 理 疗 等 第 有 人 试用 。 也 可 进行 扁桃 
体 切除 术 。 过 去 ,为 防止 扁桃 体 病灶 引起 严重 并 发 病 、 扁 
桃 体 切除 术 其 为 普遍 。 近 年 由 于 认识 到 扁桃 体 具有 免疫 
功能 ,对 切除 扁桃 体 是 否 有 益 发 生 争议 。 故 手术 已 较 前 有 
所 减少 .对 手术 适应 症 ,手术 效果 及 切除 扁桃 体 是 否 会 影 
响 机 体 免疫 功能 等 也 存在 不 同 见解 据 近年 研究 ,扁桃体 
参与 体液 免疫 和 细胞 免疫 ， 可 以 产生 合成 各 种 免疫 球 蛋 
白 的 B 淋 巴 细 胞 。 因 此 有 人 认为 切除 扁桃 体 可 以 影响 局 
部 免疫 功能 ,但 对 全 身 免疫 功能 无 影响 。 以 下 情况 可 以 行 
扁桃 体 切除 木 ，@ 反 复 急性 发 作 或 有 扁桃 体 周围 脓肿 史 
者 ; @ 可 能 是 引起 其 他 部 位 病变 的 原 发 病灶 ; @@ 影 响 正 
常 呼吸 或 吞咽 功能 。 为 防止 对 免疫 功能 有 不 良 影 响 , 一 般 
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在 6 岁 以 前 不 行 扁桃 体 切除 术 。 影 响 吞 咽 及 呼吸 者 ,可 以 
切除 一 侧扁 桃 体 ,以 解除 功能 障碍 ,有 出 血 倾向 ， 继 发 病 
活动 期 手术 可 能 造成 继 发 病 恶化 以 及 病人 健康 条 件 不 允 
许 时 , 则 不 应 手术 。 

扁桃 体 切除 主要 有 两 种 方式 , 即 剥 离 法 和 挤 切 法 。 剥 
离 法 对 周围 组织 损伤 小 ,可 以 适用 于 各 种 情况 , 故 为 多 数 
医生 采用 。 挤 切 法 的 最 大 优点 是 快 ， 手 术 可 在 1 一 2 分 钟 
完成 ,但 对 粘连 多 、 有 过 扁桃 体 周围 脓肿 史 及 可 能 有 血管 
异常 者 不 宜 采 用 。 扁 桃 体 手术 本 身 也 可 出 现 并 发 症 , 如 术 
后 出 血 .感染 、 局 部 损伤 等 少数 病例 术 后 可 出 现 咽 干 . 咽 
部 淋巴 组 织 代 偿 性 增生 等 。 

手术 效果 与 适应 症 的 选择 是 否 恰当 ， 手 术 操作 的 好 
坏 及 病人 的 生理 、 心 理 状态 有 关 。 就 疾病 本 身 而 言 ， 反 复 
急性 发 作 ,扁桃 体 肥大 而 致 影响 正常 生理 功能 ,扁桃 体 周 
围 脓肿 和 扁桃 体 良性 肿瘤 等 ,疗效 肯定 。 对 合并 有 肾炎 、 
风湿 病 、 低烧 等 全 身 性 疾病 者 ， 其 疗效 则 各 家 说 法 不 一 。 
扁桃 体 切除 仅 是 将 一 个 可 能 的 致 病原 因 去 除 ， 对 其 他 部 
位 的 器 质 性 病变 并 无 作用 ,也 不 能 影响 其 他 的 致 病因 素 。 

并 发 症 ” 急 ,慢性 扁桃 体 炎 都 可 以 引起 多 种 并 发 症 。 
局 部 并 发 症 有 急性 中 耳 炎 鼻炎、 鼻窦 炎 咽炎 、 颈 淋巴 结 
类、 扁桃 体 周围 脓肿 等 全身 并 发 症 常见 的 有 风湿 病 、 急 
性 肾 小 球 肾 炎 、 败 血 羡 、 关 节 炎 ,皮肤 疾患 (如 银 盾 病 )、 心 
肌 炎 、 支 气管 哮喘 等 。 

扁桃 体 炎 引 起 全 身 疾病 的 机 理 目前 尚 不 完全 明了 。 
感染 学 说 认为 是 溶血 性 链球 菌 及 其 毒素 间断 地 进入 血 流 
或 淋巴 ,导致 远 隔 部 位 的 疾病 ,近年 来 由 风湿 病 患 者 的 咽 
部 ,血液 和 心 钴 膜 上 分 离 出 工 、 政 、、W 型 腺 病毒 , 并 认 
为 链球 菌 的 透明 质 酸 酶 能 增加 咽 部 组 织 的 通 透 性 ， 使 病 
毒 易于 侵入 人 体 而 致 病 。 变 态 反应 学 说 认为 小 窝 内 的 细 


菌 及 其 毒素 .代谢 产物 或 病毒 等 ,进入 体液 后 ， 可 引起 抗 
体形 成 ,通过 抗原 抗体 结合 ,产生 复合 物 而 导致 其 他 部 位 
的 病变 .感染 变态 反应 学 说 认为 上 述 两 种 过 程 同 时 存在 ,， 
共同 起 作用 。 此 外 ，, 尚 有 其 他 说 法 ,但 各 种 学 说 都 缺乏 足 
够 的 证 据 。 ( 王 蔬 档 ) 


biontaifanyIng 
变态 反应 (allergy) 机 体 过 高 的 免疫 反应 性 ， 
可 导致 功能 率 乱 或 组 织 损伤 。 广 义 上 则 指 机 体 首次 接触 
抗原 并 被 臻 敏 后 再 次 接触 同一 抗原 时 发 生 的 异常 反应 。 
下 文 讨论 狭义 的 变态 反应 ， 亦 即 对 宿主 有 害 的 过 分 的 免 
疫 反 应 ,与 超 敏 反应 同 义 。 

变态 反应 病 的 发 生 ,需要 具备 两 个 主要 条 件 , 一 是 特 
应 性 体质 ,一 是 抗原 接触 。 特 应 性 就 是 容易 发 生变 态 反应 
病 的 遗传 素质 ,是 先天 决定 的 ,并 可 和 遗 传 给 下 代 。 一 般 说 ， 
父母 双方 都 属 特 应 性 体质 的 ， 其 子女 为 特 应 性 体质 的 机 
遇 亦 高 ;父母 双方 均 不 属 特 应 性 体质 ,或 仅 有 一 方 为 特 应 
性 体质 的 ,其 子女 为 特 应 性 体质 的 机 遇 亦 相应 较 低 。 人 类 
约 有 1/3 属于 特 应 性 体质 。 具 有 特 应 性 体质 的 人 暴露 于 
抗原 物质 ,就 可 能 被 致 敏 而 发 展 为 变态 反应 病 。 机 体 与 搞 
原 物质 首次 接触 时 不 会 发 生 免疫 反应 ,因为 还 未 被 致 敏 ， 
当 机 体 被 致 敏 后 再 次 接触 同一 抗原 时 , 才 可 能 发 生 反 应 。 
反应 的 时 间 不 定 ， 快 者 可 以 在 数秒 钟 内 发 生 ， 慢 者 需 数 
天 甚至 数 月 的 时 间 。 

变态 反应 的 分 型 ”1963 年 盖 尔 和 库 姆 斯 提出 的 四 
型 分 型 法 得 到 多 数 人 的 承认 ( 见 表 、 图 )。 

QD I 型 反应 ,也 称 速 发 型 变态 反应 ,是 最 常见 的 一 种 
类 型 。 其 主要 特征 是 反应 发 生 迅速 ,临床 症状 在 再 次 接触 
致 敏 物 后 数秒 钟 至 数 小 时 即 可 发 生 ,一 般 在 15~20 分 钟 


盖 尔 氏 及 库 妇 斯 氏 变 态 反应 分 型 表 
I 型 a 了 型 
速 发 型 免疫 复合 物 型 延 级 型 
接触 扩 原 后 反应 时 间 | 数秒 钟 至 数 小 时 数 周至 数 月 数 天 至 数 月 
免疫 类 型 体液 免疫 为 主 体液 免疫 为 主 组 胞 免疫 为 主 
介 导 网 到 大 细胞,I8E TeG, IeM 下 状 巴 细胞 
扩 原 外 原 性 或 内 原 性 | 外 页 性 或 内 原 性 外 原 性 或 内 原 性 多 为 外 原 性 
补体 不 参与 | ies 参与 不 参与 
介质 | 补体 补体 六 巴 因子 
病变 性 质 多 为 可 送 性 多 为 不 可 过 性 多 为 不 可 闻 性 多 为 不 可 过 性 
毛细 血管 扩张 ， 血 管 通关 
性 增高 平滑肌 收缩 ,分 血 自 朋 由 全 属国 尖 # 托 续 | 皮下 硬结 ,血管 周 轨 温润， 
病理 改变 二 细 移 溶解 或 被 知性 要 代 训 储 , 内 节 闻 形成 ， ”得 肝 全 于 a 
支气管 哮 喧 , 茜 麻 疹 , 过 敏 | 输血 反应 ， 新 生 儿 放血 | 血 友 病 ， ,网 
临床 实例 人 各 训 二 ,和 小 球 肾 炎 ,及 温 | 伟人 变态 反应 ， 接 骨 必 
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发 生 。 其 机 理 是 ， 抗原 致 敏 机 体 后 导致 淋巴 细 胞 反应 ， 
后 者 转变 为 浆 细胞 ， 并 产生 亲 细 胞 的 免疫 球 蛋白 E(IEE) 
抗体 。IBE 附着 在 组 织 肥 大 细胞 的 表面 已 被 臻 敏 的 肥大 
细胞 再 次 接触 特异 性 抗原 时 ， 即 在 细胞 表面 发 生 抗原 搞 
体 反应 ,使 肥大 细胞 脱 颗 粒 。 颗 粒 中 含 的 多 种 介质 随 脱出 
的 颗粒 释 出 ,其 中 的 组 胺 可 引起 毛细 血管 扩张 .血管 通 透 
性 增高 ,血管 内 液体 渗 出 ,平滑 肌 收缩 、 分 泌 腺 活动 亢进 
等 。 肥 大 细胞 释 出 的 慢 反应 物质 可 引起 强烈 的 平滑 肌 收 
缩 。 哮 酸性 粒 纲 胞 趋 化 因子 可 吸引 哮 酸 性 细胞 至 病变 部 
位 。 缓 激 肽 则 可 引起 血管 病变 。 引 起 此 型 反应 的 抗原 包括 
花粉 尘埃、 昆虫 整 咬 、 食 物 (鸡蛋 、 牛 奶 、 鱼 虾 )、 药 物 ( 如 
青 震 素 ). 生 物 制品 (疫苗 、 抗 毒素 ) 等 ( 见 图 )。 可 通过 食 
入 、 吸 入、 注射 等 方式 进入 机 体 。 


I 并 速 发 型 


下 弄 ”细胞 毒 想 


介质 
组 织 反 应 一 一 ”释放 


C 


i 


胃 细 胞 上 发 生 , 并 直接 破坏 靶 细 胞 。 在 此 过 程 中 ,可 能 有 
补体 参与 作用 ,使 反应 更 加 剧 。 工 型 变态 反应 常 发 生 于 血 
细胞 ,导致 血细胞 减少 * 也 可 能 与 某 些 类 型 的 肾炎 有 关 。 

@ 下 型 反应 :也 称 免疫 复合 物 型 或 抗原 抗体 复合 物 
型 变态 反应 ,这 型 的 抗原 常 为 病原 微生物 、 其 他 生物 性 物 
质 、 或 机 体 自身 的 由 于 变异 而 具有 抗原 性 的 组 织 。 抗 体 为 
J8G 或 芭 M。 抗 原 抗体 先 在 血液 中 形成 复合 物 。 根据 抗原 
抗体 比例 的 不 同 ,所 形成 的 复合 物 或 被 吞噬 细胞 吞噬 ,或 
经 肾 排出 ,或 沉积 于 血管 壁 。 复 合 物 的 沉积 激活 补体 ， 后 
者 产生 哮 中 性 粒 细胞 趋 化 因子 ， 吸 引 哮 中 性 粒 细胞 到 沉 
积 部 位 ,并 吞噬 复合 物 。 吞 噬 活 动 可 以 产生 两 种 后 果 :, 一 
是 复合 物 被 成 功 地 消灭 ,机 体 得 到 保护 ;一 是 哮 中 性 粒 细 
胞 崩 解 ,释放 出 其 所 含 的 溶 酶 ， 破 坏 血 管 克 和 周围 组 织 ， 
引起 炎症 反应 。 所 以 ,造成 下 型 变态 反应 
组 织 损伤 的 是 哮 中 性 粒 细胞 有 释 放出 的 溶 
酶 而 不 是 免疫 复合 物 。 基 本 病理 改变 是 
血管 炎 。 政 型 变态 反应 病 比较 常见 ,如 风 
湿热 ,链球 菌 感染 后 的 肾 小 球 肾炎 、 某 些 
类 型 的 血清 病 、 自 身 免疫 病 等 。 这 些 病 
变 为 不 可 逆 ， 因 此 往往 迁延 难 治 ， 预 后 
较 差 。 

@ W 型 反应 ,也 称 延 组 型 变态 反应 
或 迟 发 型 超 敏 反 应 。 抗 原 首先 致 敏 了 淋 
巴 细胞 ， 被 致 敏 的 了 淋巴 细 胞 再 与 抗原 
作用 ,导致 细胞 免疫 反应 ,释放 出 各 种 淋 


四 型 免疫 复合 物 型 型 延缓 错 


攻 抗原 5 


IgG 或 1gM 


四 型 变态 反应 示意 图 


反应 发 生 于 不 同 的 器 官 ( 称 为 地 器 官 )， 可 引起 不 同 
的 临床 表现 。 芭 器官 为 全 身 毛 细 血 管 时 ,由 于 血管 扩张 和 
液体 渗 出 ,血压 吏 降 ,表现 为 过 敏 性 休克 。 驾 器官 为 鼻 粘 
膜 时 ,表现 为 变 应 性 鼻炎 。 靶 器 官 为 支气管 时 ,表现 为 哮 
喘 。 作 用 于 皮肤 的 不 同 层次 ， 则 可 导致 茜 麻 疹 、 血 管 性 水 
肿 、 湿 疹 等 . 青 答 素 皮肤 试验 即 基于 此 原理 。 

@ I 型 反应 ,也 称 细胞 毒 型 或 溶 细 胞 型 变态 反应 。 抗 
原 是 靶 细胞 的 组 成 部 分 ， 或 是 吸附 在 亏 细 胞 上 的 外 源 性 
物质 ,抗体 是 8G 或 gM, 偶尔 为 jgA， 抗 原 抗体 反应 在 


抗原 


se Or 


组 织 损伤 


巴 因子 ， 引 起 组 织 损伤 。 这 类 反应 发 展 

缓慢 ,最 典型 的 例子 是 结核 菌 素 反应 , 皮 

肤 接种 结核 菌 案 后 ,要 过 24 一 48 小 时 或 

更 久 才 出 现 反应 。 临 床上 最 常见 的 型 

变态 反应 是 接触 性 皮炎 。 多 种 慢性 传染 

病 ( 如 结核 梅毒) 在 其 病程 的 某 一 阶段 ， 

有 了 型 变态 反应 机 理 参与 作用 ， 同 种 异 

» 体 移植 的 排 移 反应 也 与 了 型 变态 反应 密 
切 有 关 。 

变态 反应 病 的 诊断 诊断 目的 有 

二 ， 一 是 明确 疾病 性 质 , 可 根据 病史 、 体 

格 检查 和 各 种 化 验 〈 如 对 有 些 卫 型 变态 

反应 病 ) 来 确定 ,必要 时 还 要 行 活 组 织 检 

查 ! 二 是 明确 臻 敏 物 (主要 需 从 病史 中 获 

得 线索 )。 I 型 变态 反应 病 的 致 敏 物 可 通 

过 皮肤 试验 来 证 实 ， 将 致 敏 抗原 的 浸 液 通 过 皮 内 注射 

或 皮肤 点 刺 的 方法 引入 皮肤 ,阳性 反应 表现 为 15~20 分 

钟 后 出 现 的 红 最 和 风 团 反应 ， 这 是 皮肤 内 的 肥大 细胞 与 

抗原 作用 后 释放 出 组 验 引 起 的 反应 。 如 果皮 肤 试验 的 结 

果 与 临床 估计 不 合 ,可 以 进一步 作 激发 试验 ,就 是 使 小 量 

可 疑 的 臻 敏 物 直接 与 靶 器 官 接触 (如 鼻炎 时 作 鼻 内 激发 

试验 ,支气管 哮喘 时 作 气 管内 吸入 试验 ), 以 观察 反应 .这 

两 者 各 有 优 缺点 。 皮 肤 试验 简单 方便 ,一 次 可 测试 多 种 致 

敏 物 ; 激 发 试验 可 能 引起 较 大 反应 , 且 一 次 只 能 检测 一 种 
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bian 变 


致 敏 物 ,但 一 般 结果 可 靠 。 

以 上 试验 为 体内 试验 ,优点 是 可 靠 ,方便 ， 缺 点 是 可 
能 在 高 度 敏感 者 引起 较 大 反应 。 此 外 还 有 一 系列 体外 试 
验 法 ,或 检测 血 中 IgE 水平 ,或 检验 病人 肥大 细胞 在 抗原 
激发 后 的 脱 颗 粒 和 释放 组 胺 的 能 力 。 这 些 体 外 试验 大 多 
操作 复杂 , 需 特殊 设备 , 且 价 格 昂贵 ， 只 用 于 特殊 病例 。 

变态 反应 病 的 治疗 ”可 遵循 以 下 原则 ，OD 避 免 致 敏 
物 ,这 是 最 有 效 的 办 法 ， 但 只 适用 于 部 分 外 源 性 致 敏 物 ， 
如 药物 、 食 物 等 。 个 别 自身 变 应 性 疾病 ( 即 自身 免疫 性 疾 
病 ) 能 明确 自身 抗原 来 源 的 ,可 手术 切除 产生 自身 抗原 的 
器 官 (如 甲状 腺 次 全 切除 治疗 甲状 腺 功能 亢进 )。@I 型 
变态 反应 外 源 性 致 敏 物 难以 避免 的 (如 尘土 .花粉 昆虫、 
霓 菌 、 晴 等 ), 可 行 肝 教 治 疗 ,@ 对 工 型 变态 反应 还 可 应 用 
药物 (如 色 甘 酸 钠 ) 以 保护 肥大 细胞 ,阻止 其 脱 颗粒 过 程 。 
@ 应 用 对 症 药物 来 对 抗 介质 或 减轻 介质 引起 的 组 织 反 
应 .例如 用 抗 组 脏 药 来 持 抗 释 出 的 组 胺 * 用 血管 收缩 药 来 
对 抗 血管 扩张 和 渗 出 ;用 升 压 药 对 抗 过 敏 性 休克 ;用 支 气 
管 扩 张 药 对 抗 哮喘 患者 的 支气管 痉挛 !， 用 肾上腺 皮质 类 
固 醇 来 对 抗 I、 夏 、 相 型 的 炎症 反应 。 回 用 免疫 抑制 药 来 
抑制 过 度 活路 的 免疫 反应 ， 这 主要 用 以 治疗 严重 的 不 型 
反应 ,特别 是 严重 的 自身 免疫 病 ;偶尔 也 用 以 治疗 IE 型 和 
了 型 变态 反应 病 。@@ 防 治 各 种 非特 异性 刺激 ,如 尘土 , 烟 
委 、 化 学 刺激 物 和 妨碍 呼吸 的 鼻 息 肉 、 扁 桃 体 等 。 

(项 瑞金 ) 
biontalfanyIngxlng plfublng 
变态 反应 性 皮肤 病 (allergic skin diseases) 
由 变态 反应 引起 的 一 组 炎症 性 皮肤 病 。 又 称 过 敏 性 皮肤 
病 。 十 分 常见 。 变 应 原 可 通过 食 入 注射 .吸入 、 与 皮肤 粘 
膜 的 直接 接触 等 途径 而 引起 机 体 过 敏 ， 导 致 炎症 反应 的 
发 生 。 变 态 反 应 参与 大 多 数 皮 肤 病 的 发 病 。 轻 症 影响 健 
康 ,重症 可 困扰 终生 ,甚至 危及 生命 。 常 见 的 药疹 、 湿 疗 、 
措 位 性 皮 兴 、 过 敏 性 接触 性 皮炎 、 过 敏 性 蔡 疫 等 都 属于 这 
组 皮肤 病 。 可 概括 为 以 下 几 类 ，@ 莘 麻疹 和 血管 性 水 肿 。 
加 接触 性 皮 类 。 又 分 为 原 发 性 刺激 性 皮炎 ( 非 变 应 性 ) 和 
变 应 性 接触 性 皮炎 。@ 湿 疹 。 按 病程 分 为 急性 、 亚 急性 和 
慢性 ,又 可 分 为 微生物 性 湿疹 .营养 缺乏 性 湿疹 、 应 力 型 
湿疹 、 耳 部 湿疹 、 眼 脸 湿疹 、 乳 房 湿疹 、 尿 布 皮炎 、 手 部 湿 
疹 、 自 身 致 敏 性 皮炎 ,干燥 性 湿疹 及 钱币 状 湿疹 。@ 异 位 
性 皮炎 。 又 分 为 婴 幼 儿 期 .儿童 期 青年 及 成 年 期 。 
(地 世 前 ) 

blontal xinlixue 
变态 心理 学 (abnormal psychology) 心理 
科学 的 一 个 分 支 ， 研 究 人 类 心理 异常 现象 ， 包 括 认 知 活 
动 ,情感 活动 ,动机 、 意 志 行为 智力， 以 及 人 格 特征 等 的 
异常 改变 的 发 生 、 发 展 和 变化 规律 .又 称病 理 心理 学 。 主 
要 任务 是 ， 研 究 各 种 心理 过 程 异常 的 表现 及 其 产生 的 机 
制 ; 人 格 异常 的 形成 过 程 及 其 机 制 ;各 种 心理 活动 异常 之 
间 的 相互 制约 相互 影响 等 关系 的 规律 ;提供 制定 划分 心 
理 异 常 标准 的 有 效 方法 ， 提 供 消除 各 种 异常 心理 活动 的 
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方法 和 措施 的 理论 依据 等 。 

判断 心理 活动 的 标准 ”判别 心理 活动 正常 与 否 ， 是 
一 个 十 分 复杂 的 问题 .原因 之 一 , 人 类 的 心理 活动 非常 复 
杂 , 受 到 许多 因素 包括 个 人 的 主观 体验 ,客观 的 社会 文化 
背景 等 的 影响 其 二 ,正常 和 异常 之 间 的 差别 往往 是 相对 
的 ,很 难 找到 一 条 截然 的 分 界线 因此 很 难 制定 一 个 统一 
的 公认 的 判别 正常 与 异常 心理 的 标准 目前， 判断 心理 
活动 正常 与 否 ,常用 的 有 以 下 几 种 标准 ; 

@ 统计 学 标准 .判断 一 个 人 的 心理 是 否 正常 的 一 个 
标志 ， 就 是 拿 他 的 心理 特征 与 大 多 数 人 的 心理 特征 进行 
比较 ,看 在 某 种 情况 下 ,他 的 心理 特征 与 大 多 数 人 是 否 一 
致 。 人 类 心理 特征 的 分 布 呈 常态 曲线 ， 多 数 人 是 居中 的 ， 
即 接近 于 平均 数 , 仅 极 少数 人 偏 于 两 个 极端 将 次 数 分 配 
居中 者 划 为 常态 ,而 居于 两 端 者 为 变态 的 方法 , 称 为 统计 
学 标准 。 但 所 谓 "与 大 多 数 人 不 一 致 "， 并 不 意味 属于 病 
态 。 例 如 智力 的 常态 分 配 即 如 此 ,智力 超常 的 应 说 是 更 为 
理想 的 状态 。 

@ 社会 适应 性 标准 。 人 生活 在 特定 的 社会 环境 中 。 
正常 情况 下 ,每 个 人 都 能 通过 自己 的 社会 实践 ,把 社会 的 
需要 与 要 求 经 过 社会 内 化 作用 而 变 为 自身 的 需求 ， 使 其 
行为 准则 ,道德 规范 价值 观念 等 符合 社会 的 要 求 。 这 样 ， 
人 与 其 所 生活 的 社会 环境 就 能 协调 一 致 。 如 果 一 个 人 的 
行为 准则 道德 规范 、 价 值 观念 与 社会 的 客观 需要 不 符 ， 
不 能 为 别人 所 理解 ,他 也 不 能 理解 别人 ,这 人 就 不 能 适应 
社会 环境 。 按 社会 适应 性 标准 , 则 应 考虑 此 人 的 心理 活动 
与 行为 属于 变态 .但 回顾 历史 ,许多 思想 先进 的 人 物 曾 为 
当时 社会 所 不 容 , 所 以 这 个 标准 也 存在 问题 而 且 这 种 标 
准 只 是 相对 的 ,随时 间 、 地 点 、 社 会 文化 等 条 件 的 变化 而 
变化 。 

图 个 人 经 验 标准 .每 个 人 都 能 意识 到 自身 的 心理 活 
动 ， 同 时 也 能 根据 对 自身 心理 活动 的 体验 来 体察 别人 的 
心理 活动 ,因此 ,对 何谓 异常 的 心理 活动 ， 每 一 个 人 的 心 
里 实际 上 都 有 一 个 标准 。 这 是 一 种 以 一 般 人 的 心理 活动 
与 行为 作为 参照 ,进行 对 比 的 方法 ,但 这 种 标准 的 主观 性 
较 大 , 易 受 自己 的 观点 及 情绪 状态 的 影响 ,有 可 能 将 那些 
与 自己 体验 或 表现 不 同 的 人 当 作 是 变态 的 。 因 而 这 标准 
不 宜 作为 学 理 讨论 和 医学 实践 的 依据 。 

@ 客观 检查 指标 的 标准 。 这 包括 两 种 内 容 。 其 一 为 
医学 检查 的 标准 。 脑 的 生理 功能 和 组 织 结构 受到 损害 ， 
往往 会 影响 心理 活动 的 正常 进行 。 因 此 颅 脑 有 损伤 、 中 
毒 .感染 .营养 缺乏 .代谢 障碍 .遗传 疾病 等 时 ， 心 理 异常 
的 发 生机 率 就 要 增加 。 但 在 许多 情况 下 ， 心 理 异常 (根据 
其 他 标准 判定 的 ) 和 病理 上 的 发 现 并 不 平行 , 故 这 种 标准 
的 应 用 是 有 限制 的 .其 二 为 心理 测验 和 实验 的 标准 ,通过 
心理 测验 工具 和 心理 实验 仪器 的 检查 ， 来 判定 人 的 心理 
活动 和 行为 是 否 正常 .此 种 检查 方法 ,能 给 人 们 提供 比较 
客观 的 数据 。 智 力 测验 、 记 忆 测 验 、 人 格 量 表 等 均 属于 此 
类 检查 .但 这 些 测验 实际 上 都 是 根据 统计 学 原理 设计 的 ， 
因而 这 个 标准 也 存在 和 统计 学 标准 同样 的 缺点 。 而 且 由 


于 心理 活动 本 身 十 分 复杂 ， 很 难 只 借助 于 简单 的 工具 或 
仪器 测试 出 来 。 而 且 ， 还 有 许多 心理 活动 和 行为 ， 至 今 
尚 不 能 靠 测验 的 方法 来 判断 。 因 此 ， 这 种 标准 也 有 其 局 
限 性 。 

综 上 可 知 ， 很 难 找到 一 个 十 全 十 美的 标准 来 划分 心 
理 活动 的 常态 和 变态 。 对 公认 的 心理 变态 上 述 几 种 标准 
均 适 用 。 但 在 临界 (边缘 ) 状 态 时 则 依 哪 一 种 标准 都 难以 
判定 。 此 时 需 同时 应 用 几 种 方法 来 综合 分 析 ， 才 能 作出 
判断 。 

心理 异常 的 表现 十 分 复杂 ,从 最 简单 的 心理 过 程 ， 
如 感觉 .知觉 ,到 复杂 的 认 知 过 程 ,如 记忆 、 表 象 、 思 维 、 想 
象 等 ;从 情结 情感 活动 ,动机 ,意志 行为 ， 到 智力 结构 和 
人 格 特征 等 各 个 方面 都 可 以 表现 异常 。 最 常见 的 有 感觉 、 
知觉 过 程 中 的 错觉 .幻觉 ;记忆 过 程 中 的 遗忘 ， 思维 过 程 
中 的 妄想 .逻辑 障碍 、 联 想 障碍 ! 感情 过 程 中 的 焦虑 、 抑 
郁 ,恐惧 等 情绪 状态 ;意志 行为 中 的 兴奋 躁动 .呆滞 少 动 、 
离奇 行为 等 智力 中 的 发 育 迟 渤 、 痢 呆 ， 人 格 特征 中 的 人 
格 障碍 (变态 人 格 ) 等 等 。 变 态 心理 学 即 研究 上 述 心理 异 
常 表现 ,以 及 与 其 相关 的 神经 症 ,心身 疾病 ,精神 分 裂 症 、 
抑郁 和 自杀 、 哮 酒 ,吸毒 ,犯罪 ,人 格 障碍 .性欲 反 常 、 智 力 
落后 等 。 

变态 心理 学 的 研究 方法 ”主要 有 个 案 调查 及 观察 法 
和 实验 法 两 种 。 个 案 调查 及 观察 法 是 对 心理 异常 者 的 生 
活 经 历 , 周 围 环境 家 庭 、 社 会 关系 .教育 .经 济 状态 ,生活 
中 重要 事件 ,精神 创伤 、 人 格 特点 等 进行 调查 ， 同 时 直接 
观察 心理 异常 者 的 行为 方式 ， 观 察 他 们 对 各 种 情况 的 态 
度 及 反应 ,然后 进行 综合 分 析 。 实 验 法 是 随 不 同 的 研究 内 
容 ， 设 计 不 同 的 实验 方法 ， 选 择 不 同 的 实验 对 象 。 若 实 
验 有 害 于 被 实验 者 ， 而 某 些 人 类 的 精神 障碍 有 相应 的 动 
物 模型 ， 也 可 选用 动物 实验 ， 如 用 动物 做 实验 性 神经 症 
研究 。 

心理 异常 的 原因 “可 分 为 生物 的 、 心 理 的 和 社会 文 
化 的 三 种 。 生 物 因素 包 括 颅 脑 及 躯体 疾病 ,遗传 缺陷 、 生 
物化 学 变化 (尤其 是 中 枢 神经 递 质 的 变化 ) 等 。 心 理 因素 
包括 各 种 精神 刺激 和 人 格 特征 。 不 同 的 社会 文化 因素 ,可 
以 形成 不 同 的 心理 问题 和 不 同 的 心理 异常 表现 。 如 酒精 
依赖 ,药物 洲 用 ,吸毒 .性 变态 者 在 西方 国家 多 见 ,而 瘟病 
在 中 国 较 多 见 ,尤其 农村 更 多 。 上 述 3 种 因素 往往 同时 或 
共同 在 一 个 人 身上 起 作用 而 导致 心理 异常 。 

目前 ,心理 异常 的 解释 有 以 下 几 种 理论 (模式 ): 

@ 生物 学 模式 。 偏 重 于 用 躯体 因素 (或 称 生 物 学 因 
素 ) 来 解释 各 种 心理 异常 和 精神 障碍 ,并 着 重 于 采用 生物 
学 的 方法 来 加 以 消除 。 此 模式 亦 称 变态 心理 学 的 医学 模 
式 。 代 表 人 物 是 EE. 克 雷 佩 林 。 

@ 心理 动力 学 模式 。 以 精神 分 析 学 说 为 代表 。 强 调 
无 意识 领域 中 的 心理 冲突 在 造成 心理 异常 方面 起 着 重要 
的 作用 ,认为 人 们 内 心 的 冲突 是 各 种 精神 疾病 的 根源 。 代 
表 人 物 是 S. 弗 洛 伊 德 。 

@@ 行为 (学 习 ) 模 式 .认为 人 的 一 切 行为 ， 除 了 直接 


由 生理 因素 决定 的 能 力 以 外 ， 都 是 通过 学 习 和 训练 而 获 
得 的 。 心 理 变态 可 以 看 作 是 没有 学 习 到 好 的 行为 或 学 习 
到 不 好 的 行为 。 因 而 ,同样 也 可 以 通过 学 习 来 调整 和 改造 
它们 ,并 建立 新 的 健康 的 行为 来 代替 它们 。 代 表 人 物 是 B. 
了 .斯 金 纳 。 

@ 人 本 主义 模式 .认为 人 都 具有 很 大 的 潜能 ， 能 够 
意识 到 自身 的 各 种 变化 ,能 理解 自己 的 需要 ,能 分 析 自己 
的 行为 ,能 为 解决 自己 的 问题 而 作出 正确 的 抉择 。 认 为 每 
一 个 人 都 有 自我 实现 的 需要 ， 能 最 大 限度 地 实现 自身 的 
各 种 潜能 ,而 成 为 一 个 具有 真实 力量 .能够 自我 指导 和 自 
我 实现 的 人 。 如 果 一 个 人 在 生活 中 遭 到 挫折 , 遇 到 重大 的 
精神 创伤 ,内 在 的 潜能 就 不 能 发 挥 出 来 ,这 样 的 人 非但 不 
能 成 为 自我 实现 的 人 ,而 且 很 可 能 出 现 心理 异常 ,与 此 模 
式 有 关 的 治疗 方法 主要 是 咨 客 中 心 疗法 ， 或 称 非 指导 性 
治疗 ,代表 人 物 是 C. R. 罗杰斯 。 

加 社会 (学 ) 模 式 。 认 为 大 多 数 的 变态 心理 活动 与 行 
为 都 是 人 们 社会 文化 生活 的 产物 。 而 引起 心理 异常 的 主 
要 社会 文化 因素 ,是 重大 的 社会 变动 ,都 市 化 .工业 化 . 社 
会 各 阶层 的 差别 等 心理 活动 和 行为 的 变态 ,并 不 是 个 人 
的 问题 ， 而 是 社会 病态 的 反映 。 在 治疗 措施 上 不 应 当 只 
注意 病人 ， 而 应 当 从 整个 社会 着 眼 ， 应 当 重视 心理 卫生 
工作 。 

@@ 生物 -心理 -社会 模式 ,认为 人 的 任何 心理 异常 现 
象 的 产生 ,都 绝 不 是 单一 的 因素 造成 的 ,而 是 生物 的 、 心 
理 的 和 社会 的 三 方面 因素 相互 影响 、 共 同 作用 的 结果 。 因 
此 ,应 该 用 综合 分 析 的 观点 来 对 待 心理 异常 ,并 用 综合 治 
疗 的 方法 来 治疗 ,矫正 心理 异常 。 《 杨 华 渝 ) 


blonxinggonjun ganran 
变形 杆菌 感染 (Proteus infection) ”变形 杆 
菌 引起 的 疾病 。 其 特征 为 起 病 急 , 胃 肠 道 症状 明显 。 常 引 
起 说 尿道 呼吸道 、 全 身 各 部 位 的 感染 以 及 败血症 。 1970 
年 代 后 期 ， 有 些 国家 的 化 脓 性 炎症 疾病 中 约 1/3 涉及 变 
形 杆菌 。 此 菌 在 混合 感染 中 可 致 基础 病 恶 化 。 临 床 多 选 
用 义 基 扩 闪 类 抗生素 如 庆 大 吉 素 、 卡 那 筠 素 以 及 新 竹 素 
等 治疗 。 

病原 学 ” 肠 杆菌 科 变 形 杆菌 属 革 兰 氏 阴 性 的 小 杆 
菌 ,两 端 钝 贺 , 具 有害 毛 ,有 动力 ,常见 变异 形体 , 呈 球 状 、 
丝 状 等 , 具 明 显 多 形 性 。 需 氧 生长 , 对 营养 要 求 不 高 , 在 
普通 生长 基 上 生长 良好 。 水 滩 中 55 加 温 1 小 时 即 死 
亡 。 易 产生 耐 药性 。 可 分 为 普通 变形 杆菌 、 奇 异 变形 杆 
菌 、 摩 根 氏 变形 杆菌 、 雷 特 格 氏 变形 杆菌 和 无 恒 变 形 杆菌 
五 种 。 除 具有 菌 体 D 抗 原 外 ,还 有 互 欧 毛 抗原 。 各 型 间 有 
数 十 种 至 上 百 种 站 清 型 。 某 些 菌株 的 OX 抗原 与 班 疹 伤 
寒 的 立 克 次 氏 体 具 有 共同 抗原 成 分 ， 临 床 可 用 OX 凝集 
效 价 检测 斑 疼 伤寒 。 变 形 杆菌 在 自然 界 中 分 布 较 广 泛 ,多 
数 存 在 于 水 中 、 土 壤 中 及 污 物 上 ， 亦 为 人 体 肠 道 的 正常 
菌 群 。 属 条 件 致 病菌 ， 只 有 离开 了 正常 寄居 的 肠 道 而 进 
入 人 体 其 他 部 位 时 才 引 起 感染 。 在 医院 内 ， 长 期 接受 广 
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谱 抗生素 、 激 素 、 免 疫 抑制 剂 、 抗 肿瘤 药 等 治疗 的 机 体 抵 
抗力 下 降 的 病人 易 感染 ， 先 进 的 检查 治疗 方法 在 某 种 程 
度 上 也 为 变形 杆菌 入 侵 人 体 提供 了 途径 ,使 变形 杆菌 在 
医院 内 感染 中 占有 重要 地 位 。 变 形 杆菌 对 人 体 的 侵 秦 力 
是 有 限 的 ,与 肺炎 链球 菌 及 化 脓 性 链球 菌 等 相 比 , 毒 力 相 
对 较 小 。 除 变形 杆菌 肠 毒素 引起 人 的 食物 中 毒 外 ， 其 他 
感染 均 发 生 在 人 体 的 防御 功能 改变 或 细菌 直接 进入 泌尿 
道 、 血 管 系统 或 呼吸 道 (如 通过 泌尿 生殖 器 的 器 械 检查 、 
导 尿 ,静脉 插 管 以 及 使 用 呼吸 道 通气 设备 等 ) 时 ， 除 泌尿 
系 感染 外 , 均 发 生 在 住院 病人 中 。 

临床 表现 “ 按 发 病 部 位 而 异 。 人 烧伤 后 感染 。 变 形 
杆菌 常 是 烧伤 感染 的 致 病菌 ， 其 创面 肪 秆 的 检 出 率 略 低 
于 绿 肤 杆菌 。@@ 肺 部 感染 。 病 人 防御 功能 低下 时 ， 经 呼 
吸 通 气 设备 . 雾 化 吸入 等 各 种 导管 而 感染 ,病变 大 多 数 在 
下 叶 , 发 展 迅速 ,肺叶 及 支气管 可 出 现 融合 性 实 变 , 常 累 
及 胸膜 。 临 床 出 现 高 热 、 气急 、 咳嗽、 脓 痰 等 。 但 其 表现 
常 被 原 发 病 所 掩盖 。 从 站 中 分 离 出 致 病菌 结合 又 射线 检 
查 可 以 确诊 。@ 胃 肠 道 病变 。 变 形 杆菌 的 肠 毒素 常 引 
起 食物 中 毒 ,临床 表现 为 胃 肠炎 或 过 敏 性 反应 。 若 有 进 可 
疑 食物 史 , 共 食 者 集体 发 病 ,其 培养 检 出 变形 杆菌 则 可 以 
确诊 有 时 亦 可 引起 婴儿 夏季 腹泻 。@@ 说 尿 系 感染 .机 体 
抵抗 力 下 降 或 下 屎 路 梗阻 时 ,细菌 沿 尿道 上 行 引起 感染 。 
经 泌尿 生殖 道 器 械 检查 或 导 尿 等 也 可 造成 感染 。 表 现 同 
一 般 泌 尿 系 感染 ,如 尿频 、 尿 急 、 尿 痛 、 发 热 等 。 尿 培养 可 
发 现 致 病菌 。@ 败 血 症 。 细 菌 可 经 胆道 .说 尿 道 或 感染 的 
皮肤 创面 侵入 血 流 。 常 与 其 他 革 兰 氏 阴 性 杆菌 一 起 致 病 。 
临床 表现 同一 般 革 兰 氏 阴性 杆菌 败血症 ,如 发 热 、 白 细胞 
数 增高 、 肝 脾 肿 大 、 肝 肾 功能 损害 等 。 严 重 者 可 发 生 感 染 
性 休克 如 四 肢 发 冷 、 皮肤 发 花 \ 尿 量 减少 、 血压 下 降 等 或 
出 现 弥 漫 性 血管 内 凝血 。 ly 

诊断 ” 凡 存在 造成 人 体 抵抗 力 下 降 的 因素 或 接受 创 
伤 性 检查 与 治疗 以 及 有 不 洁 饮食 史 者 ， 出 现 相应 部 位 及 
系统 的 感染 症状 ,其 分 小 物 、 排 港 物 或 者 血液 中 病原 学 检 
查 阳 性 , 即 可 确诊 。 

防治 氨基 糖 并 类 抗生素 仍 为 主要 的 抗 变形 杆菌 药 
物 之 一 。 其 他 有 和 氧 哌 嗪 青霉素 和 第 二 、 三 代 头 孢 菌 素 。 
唑 诺 酮 类 等 也 有 效 。 预 防 方法 为 注意 环境 卫生 ， 防 治 创 
面 感染 ,严格 消 毒 医疗 器 械 ， 避 免 病房 内 的 交 又 医 源 性 
感染 。 《人 金 住 坤 ) 


blonxingxing guyan 

变形 性 骨 炎 (osteitis deformans) ”一 种 病因 
不 明 ， 以 进行 性 风湿 样 骨 关节 痛 、 背 柱 和 四 肢 畸 形 、 病 理 
骨折 及 脑 . 冰 骨 压迫 症状 为 主要 特征 的 慢性 骨 疾 病 。1876 
年 由 本 佩 吉 特首 先 描述 , 故 亦 称 假 吉 特 氏 病 。 又 称 栈 形 
性 骨 炎 。 发 病 率 随地 区 、 种 族 ,年 龄 而 有 很 大 差异 ， 在 西 
欧 及 澳大利亚 、 新 西 兰 等 地 区 多 见 ， 非 洲 、 东 亚 (包括 中 
国 ) 则 极 少见 。 男 女性 均 可 累及 ,多 发 生 在 40 岁 以 上 者 ， 
有 家 族 史 者 占 15 驳 。 
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病因 ” 曾 有 炎症 肿瘤 内分泌 素 乱 、 血 供 异 常 ,自身 
免疫 及 结缔 组 织 代谢 先天 缺陷 等 各 种 假说 ， 但 都 缺乏 充 
足 证 据 。 目 前 多 认为 本 病 是 一 种 慢性 病毒 性 感染 ,证 据 
是 ，@ 超 微 结构 观察 发 现 ， 破 骨 细 胞 的 细胞 核 及 细胞 质 
内 有 典型 的 包涵 体 〔 可 能 是 一 种 副 粘 液 病毒 的 核 蛋 白 包 
膜 ), 与 呼吸 道 合 胞 病毒 培养 细胞 内 的 包涵 体 极其 相似 ， 
@ 本 病 有 较 长 的 潜伏 期 ， 呈 亚 急性 临床 过 程 ，@ 本 病 的 
骨 破 坏 及 骨 形 成 伴 以 纤维 性 变 , 是 一 种 慢性 炎症 反应 ;@ 
病变 部 位 的 大 量 多 核 巨 细胞 可 能 是 多 核 合体 巨细 胞 的 遗 
留 @ 本 病 发 病 有 一 定 地 区 性 ，@ 不 少 病例 有 家 族 史 。 

病理 ”受累 骨骼 富 含 破 骨 细 胞 和 成 骨 细 胞 ， 骨 髓 为 
纤维 结缔 组 织 所 侵袭, 血 供 丰富 。 总 的 说 ,其 病理 变化 为 
反复 发 生 越 来 越 重 的 骨 吸 收 。 接 着 出 现 过 度 修复 现象 , 骨 
变 成 畸形 , 质 脆 , 长 骨 可 弯曲 , 扁 骨 可 变形 , 而 发 生病 理 
上 骨折。 

临床 表现 ”决定 于 病变 范围 和 部 位 、 单 骨 性 或 多 骨 
性 、 有 无 畸形 及 合并 症 等 。 本 病 好 发 于 中 轴 骨 , 但 任何 骨 
骼 均 可 被 累及 。 常 有 疼痛 。 患 者 常见 骨 畸 形 ,如 头颅 增 大 、 
驼背 和 四 肢 矿 曲 畸形 ,同时 可 出 现 颅 底 陷 入 、 冰 髓 及 神经 
根 受 压迫 症状 ,还 可 出 现 耳 硬化 、 耳 八 、 视 神经 获 缩 等 。 

由 于 骨 结构 减弱 ,轻微 损伤 即 可 引起 骨折 ,最 常见 于 
股骨 、 肥 骨 、 肪 骨 、 背 椎 骨 和 骨 统 。 约 1% 患者 可 发 生肉 
瘤 。40 岁 以 上 发 生肉 瘤 者 约 1/5 患 变形 性 骨 炎 。X 射线 
检查 显示 ,早期 骨 结构 的 变化 主要 为 吸收 破坏 ,以 后 可 昌 
砷 状 或 蜂窝 状 骨 吸 收 。 生 物化 学 检查 显示 血清 钙 正常 或 
偏 高 ， 碱 性 磷酸 酶 明显 增高 ， 酸 性 磷酸 酶 含量 也 轻 度 增 
加 。 尿 钙 及 尿 羟 睛 氨 酸 排泄 增加 。 

根据 以 上 表现 可 作出 诊断 ， 本 病 应 与 甲状 旁 腺 功能 
亢进 、 多 发 性 骨 标 瘤 相 鉴别 。 本 病 又 可 合并 退行 性 关节 
炎 、 钙 化 性 关节 周围 炎 、 病 风 或 心血 管 异 常 等 。 

治疗 ”无 特效 治疗 。 饮 食 中 应 摄 入 充足 的 钙 、 磷 ,还 
应 有 丰富 的 蛋白 质 和 维生素 。 一 般 可 采用 阿司匹林 、 消 
炎 痛 、 气 灭 酸 等 。 皮 质 类 固 醇 有 减轻 骨 痛 , 降 低 骨 转 换 率 
的 作用 ,长 时 间 大 剂量 应 用 , 可 加 重 骨 质 琉 松 , 甚至 引起 
病理 性 骨折 .其 他 常用 药物 有 降 钙 素 、 氛 化 钠 、 二 腾 酸 盐 、 
光 神 替 素 等 。 这 些 药物 虽 有 一 定 作用 ， 但 多 数 疗效 尚 不 
肯定 。 肢 体 已 有 明显 畸形 者 ,合并 严重 颅 底 陷 人 症 者 \ 有 
瑚 茜 或 马尾 神经 压迫 症 者 ,可 行 手术 治疗 。 

《 郭 世 统 ) 

bianxing 
变性 (degeneration) 。 在 致 病因 素 作用 下 , 组 织 
或 细胞 发 生物 质 代谢 障碍 ， 在 细胞 内 和 间 质 中 出 现 各 种 
异常 物质 或 原 有 某 些 物质 堆积 过 多 的 现象 。 细 胞 受到 致 
病因 子 的 作用 后 ， 细 胞 的 功能 和 结构 可 在 该 细胞 的 适应 
能 力 范围 内 改变 。 如 果 致 病因 子 作用 过 强 ， 上 述 改 变 超 
过 该 细胞 的 适应 能 力 则 出 现 变性 。 致 病因 子 除去 ， 该 细 
胞 可 能 恢复 正常 ,但 严重 的 变性 也 可 发 展 为 坏死 .常见 的 
变性 有 肿胀 ,水 性 变 、 脂 肪 变 、 玻璃 样 变 、 淀粉 样 变 、 病理 
性 色素 沉着 及 钙化 等 。 “ 


变性 的 原因 ”常见 的 有 下 列 几 类 。 

缺 角 ”是 最 常见 的 原因 。 动 脉 弦 样 县 化 时 ， 细 胞 获 
得 血液 供应 不 足 ; 货 血 ,一 饼 化 厂 中 毒 等 时 ， 红 细胞 携带 
氧 不 足 ! 和 氰 中 毒 时 细胞 色素 氧化 酶 被 天 活 ， 这 都 可 导致 
堵 饼 。 

物理 性 因子 ”如 外 伤 高 温 或 低温 、 放 射 能 、 电 测 等 。 

化 学 因子 ”任何 化 学 物质 超过 一 定 浓度 时 ， 均 可 损 
伤 细胞 。 强 酸 强 碱 、 浓 度 过 高 的 葡萄 糖 .过 多 的 氧 、 自 由 
基 等 ,也 会 损伤 细胞 。 用 药 不 当 也 会 产生 医 源 性 损害 。 

生物 因子 “如 病毒 .细菌 、 立 克 次 氏 体 、 真 菌 、 寄 生 虫 
等 ， 引 起 细胞 损伤 的 机 理 各 异 。 细 菌 可 通过 分 泌 的 外 毒 
素 ， 死 亡 后 释放 的 内 毒素 或 引起 免疫 应 答 而 导致 细胞 的 
损伤 。 病 毒 可 在 细胞 内 生长 ， 干 扰 细胞 的 代谢 ， 病 毒 的 
RNA 或 DNA 与 宿主 细胞 的 基因 结合 , 亦 可 招致 细胞 的 变 
性 甚至 坏死 。 

免疫 应 答 ”免疫 应 答 主要 是 防御 反应 ， 但 有 时 可 招 
致 细胞 的 损害 ， 如 对 青 伏 素 的 过 敏 现象 及 自身 免疫 性 疾 
病 。 

遗传 ” 糖 原 贮 积 病 是 由 于 缺乏 葡萄 糖 -6- 砚 酸 梅 ,至 
肝 、 肾 内 糖 原 贮 积 。 脂 质 贮 积 病 是 由 于 葡萄 糖 脑 此 脂 酶 活 
性 低 , 致 葡萄 糖 脑 苷 脂 在 单 核 巨 噬 细 胞 系统 中 贮 积 。 

营养 ” 某 些 营养 成 分 的 过 多 或 过 少 可 导致 细胞 损 
害 , 如 维生素 人 缺乏 可 引起 上 皮 化 生 ,食物 中 饱和 脂肪 酸 
过 多 , 易 引 起 动脉 粥 样 硬化 等 。 

变性 发 生 的 机 理 引起 细胞 变性 的 生物 化 学 机 理 十 
分 复杂 ,在 不 同 的 致 病因 子 又 大 不 相同 ,不 同 细胞 的 易 损 
性 也 不 一 样 。 重 要 的 或 有 代表 性 的 致 病因 子 导致 损害 机 
理 如 下 。 

献 饼 损伤 细胞 的 机 理 ” 缺 氧 时 细胞 内 的 氧化 磷酸 化 
降低 ,ATP 减少 ,细胞 活动 所 依赖 的 能 量 不 足 , 结果 ，@ 
维持 细胞 膜 的 正常 钠 泵 功能 及 ATP 酶 受 损 ,细胞 外 的 Na* 
及 水 进入 细胞 内 ,细胞 肿胀 ,@ 一 磷酸 腺 此 (AMP) 增 多 ， 
磷酸 果糖 激酶 被 激活 ,细胞 的 无 氧 糖 酵 解 增加 ,结果 细胞 
内 糖 原 减 少 ,乳酸 ,无 机 磷酸 盐 堆积 ,细胞 内 PH 下 降 。 这 
些 在 早期 可 使 染色 体 在 核 膜 下 聚积 。 若 再 进一步 发 展 , 溶 
酶 体 膜 通 透 性 增高 , 溶 酶 体 酶 释放 出 来 ,进一步 损伤 细胞 
(坏死 )。@ 粗 面 内 质 网 上 的 依赖 ATP 附着 的 多 核 蛋 白 
体 脱落 ,多 核 蛋 白 体 本 身 也 分 离 成 核 蛋白 体 ,导致 细胞 内 
蛋白 质 合成 障碍 。 细 胞 也 不 能 将 甘油 三 酯 合成 脂 蛋白 , 脂 
质 积 于 细胞 内 ,细胞 发 生 脂 肪 变 。 

化 学 性 毒物 引起 细胞 损害 的 机 理 ” 这 类 损伤 的 机 理 
有 的 简单 ,有 的 复杂 。 如 产 气 英 膜 梭 状 芽 胞 杆菌 (Clostri- 
dium perfringens) 分 记 的 磷脂 酶 C， 作 用 于 细胞 膜 磷脂 ， 
引起 膜 通 透 性 改变 ,一 些 离子 及 水 得 以 进入 细胞 ,导致 变 
性 。 握 化 汞 (HgCl,) 中 毒 时 , 汞 与 细胞 膜 中 的 及 他 处 蛋白 
质 中 的 一 HS 族 结合 ,导致 膜 通 透 性 增高 ,ATP 酶 受 匈 制 ， 
影响 细胞 运输 功能 。 大 部 分 化 学 性 毒物 本 身 并 无 毒性 , 需 
在 细胞 内 转变 为 有 毒 的 代谢 产物 ,如 自由 基 ( 外 轨道 上 只 
有 一 个 不 成 对 电子 的 原子 .一 组 原子 或 分 子 ) 才 能 引起 细 


胞 损害 。 自 由 基 产 生 后 在 有 氧 存在 的 情况 下 ,使 膜 脂 质 发 
生 过 和 氧化 作用 ( 即 腐 败 )。 还 可 催化 氨基 酸 的 氧化 ,蛋白质 
与 蛋白 质 (如 酶 ) 的 交 联 、 和 蛋白 链 断裂 等 ， 使 细胞 遭 到 损 
害 。 自 由 基 作用 于 核酸 ， 可 导致 突变 。 但 自由 基 也 不 能 
无 止境 地 破坏 细胞 ， 这 是 由 于 机 体 对 自由 基 也 有 一 系列 
的 灭 活 机 制 ,以 "平衡 "自由 基 在 体内 的 存在 。 内 源 性 或 外 
源 性 抗 氧 化 物 ， 如 维生素 E,. 含 一 HS 族 的 物质 (如 半 胱 氨 
酸 、 谷 胱 甘 状 .卫青 霉 胶 、 血浆 铜 蓝 蛋白 、 铁 传递 蛋白 等 ) 
能 灭 活 自由 基 或 阻 断 其 产生 。 

几 种 常见 的 变性 ”包括 以 下 几 类 ， 

肿 腾 又 称 混 沁 肿胀 或 颗粒 变性 ， 常 见 的 轻 度 细胞 
变性 。 肿 胀 的 细胞 体积 增 大 ,变形 (倾向 圆 形 ), 细 胞 内 水 
分 增加 , 胞 效 琉 松 , 胞 质 内 出 现 很 多 细小 颗粒 。 附近 的 毛 
细 血 管 受 压迫 。 在 电子 显微镜 下 可 见 细胞 的 微 绒毛 变 得 
短 粗 并 屈曲 ,内 质 网 扩张 ,线粒体 聚集 ,肿胀 甚或 破裂 由 
此 种 细胞 构成 的 器 官 肿 大 , 包 膜 紧张 ,切面 隆 出 ， 色 较 苍 
白 ,失去 光泽 。 如 果 肿 胀 继续 发 展 ,细胞 内 含水 量 进一步 
增多 ， 胞 浆 中 出 现 小 水 泡 〈 细 胞 内 质 网 中 含水 过 多 的 结 
果 ), 称 水 性 变 或 空 泡 变性 。 肿 胀 常 在 缺 氧 感染 、 中 毒 等 
时 发 生 于 肝 细 胞 、 肾 曲 管 上 皮 细胞 、 心 肌 细胞 等 处 。 

脂肪 变 ”器 官 的 主 质 细胞 内 储 积 过 多 的 脂 质 。 若 脂 
质 储 积 量 不 过 大 ,可 不 影响 细胞 功能 , 储 积 量 过 大 可 损害 
细胞 。 常 见于 肝 细胞 、 肾 曲 管 上 皮 细 胞 、 心 肌 及 骨骼 肌 细 
胞 等 。@ 肝 脂 肪 变 。 肝 脏 肿 大 , 呈 黄 色 , 严重 者 可 在 水 
中 漂浮 ,重量 可 达 3 一 6kg( 正 常 肝 重 1.3kg 左右 )。 切 面 
显 油性 。 光 学 显微镜 下 见 肝 细胞 浆 内 含 大 小 不 等 的 空 
泡 , 几 个 小 空 泡 可 融合 成 大 空 泡 , 核 被 空 泡 推 到 细胞 的 一 
侧 。 油 红 O 或 苏丹 了 染色 证 明 空 泡 中 为 脂 质 。 肝 脂肪 变 
轻微 时 ,不 甚 影响 肝 细胞 的 功能 ;长 期 严重 的 脂肪 变 可 导 
致 肝 细胞 死亡 , 纤维 组 织 增生 , 引起 肝 砚 变 ( 见 脂肪 肝 )。 
@ 心 肌 脂肪 变 。 有 两 种 形式 ， 严重 贫血 病人 的 心肌 细胞 
长 期 缺 氧 ,脂肪 变 。 受 累 心 肌 呈 黄色 ,有 条 纹 与 红色 未 受 
累 的 心肌 相间 ,大 体 观察 有 如 虎 皮 , 称 虎 班 心 。 缺 氧 严重 
(见于 白喉 杆菌 外 毒素 所 致 的 心肌 炎 》 则 全 部 心肌 受累 ， 
均 呈 黄色 ,心肌 软弱 。 光 镜 下 见 心肌 中 含 小 泡 ,脂肪 染色 
证 明 小 泡 中 含 脂 质 。 严 重 的 心肌 脂肪 变 可 致 心力 衷 竭 乃 
至 死亡 。 

玻璃 样 变 ” 指 在 细胞 内 或 细胞 间 出 现 均 质 性 透明 物 
质 的 形态 表现 , 苏 木 精 - 伊 红 (H-E) 染 色 染 成 红色 。@ 细 
胞 内 玻璃 样 变 。 例 如 大 量 蛋 白 尿 时 ， 肾 近 曲 小 管 上 皮 细 
胞 通过 泡 饮 作用 将 曲 管 腔 中 的 蛋白 质 再 吸收 并 与 溶 酶 体 
融合 , 形成 吞噬 溶 酶 体 , 在 光 镜 下 呈 均 质 性 透明 小 滴 , 这 
称 为 玻璃 滴 变 性 。 某 些 病毒 感染 时 ， 病 毒 的 核 蛋白 堆积 
于 细胞 浆 内 或 核 内 , 称 包 活体 。 光 镜 下 亦 见 为 均 质 性 哮 酸 
性 小 体 。@ 细胞 外 玻璃 样 变 。 最 常见 的 是 胶原 纤维 的 玻 
璃 样 变 ,如 皮肤 疗 闪 苑 状 中 的 胶 原 纤维 , 光 镜 下 常 显 相互 
交织 的 致密 均 质 性 条 索 ， 细 胞 成 分 很 少 。 高 血压 病 病人 
的 肾 小 动脉 ,由 于 血浆 蛋白 通过 内 异 沉 积 于 血管 壁 中 , 致 
该 处 血管 壁 呈 均 质 性 , 红 染 ,血管 腔 缩小 。 慢 性 肾 小 球 病 
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的 肾 小 球 玻璃 样 变 是 血浆 蛋白 、 小 球 基底 膜 及 小 球 间 质 
结合 在 一 起 而 形成 的 。 

演 粉 样 物 沉积 ”又 称 淀粉 样 变 。 主 要 由 沉积 于 细胞 
外 的 蛋白 质 性 原 纤维 构成 ,可 沉积 于 许多 器 官 中 。 若 沉积 
量 大 , 则 器 官 体积 增 大 , 外 观 呈 蜡 样 , 这 称 为 淀粉 样 物 沉 
积 症 。 在 苏 木 精 - 伊 红 染 色 切片 中 呈 均 质 性 淡 红色 ,。 碘 液 
染色 呈 黄 红色 , 若 再 通过 稀 硫酸 浸泡 , 则 呈 蓝 色 或 紫色 ， 
与 淀粉 染色 的 反应 类 似 。 因 此 在 早期 称 这 为 淀粉 样 物 。 淀 
粉 样 物 一 般 用 刚果 红 染 色 , 呈 红 色 玻璃 样 团 块 ,再 用 偏光 
显微镜 观察 ， 则 淀粉 样 物 呈 革 果 绿色 。 各 种 淀粉 样 物 均 
含有 主要 成 分 及 次 要 成 分 。 主 要 成 分 为 原 纤维 ， 从 抗原 
上 又 分 为 两 种 蛋白 质 : 淀粉 样 轻 链 蛋 白 (AL) 和 淀粉 样 蛋 
白 ACAA)。 次 要 成 分 (Pp 成 分 ) 与 x 血清 糖 蛋白 相同 ,其 结 
构 为 中 空 的 五 边 形 。 

1980 年 G. G. 格 伦 纳 及 G. 哈 斯 比分 别提 出 的 新 淀 
粉 样 物 沉积 症 分 类 ( 见 表 )。 


淀粉 样 物 沉积 症 的 新 分 类 表 


临床 病理 分 类 有 关 疾 病 


全 身 性 淀粉 样 物 沉积 症 
1. 免疫 细胞 病 伴 泻 粉 样 物 沉积 症 


原 发 性 淀粉 样 物 沉 
积 症 ， 多 发 性 骨 
茵 痛 件 发 次 粉 样 
物 沉积 

2。 反应 性 全 身 性 淀粉 样 物 沉 积 症 


3. 址 传 家 族 性 淀粉 样 物 沉积 症 
a， 神经 病 型 ; 如 葡萄 牙 人 型 
b。 非 神经 病 型 :如 家 族 性 地 中 海 热 


继 发 性 诠 粉 样 物 沉 
积 症 


局 灶 性 淀粉 样 物 沉积 症 
1. 老年 性 : 如 心脏 的 淀粉 样 物 
2. A 如 甲状 腺 髓 样 癌 的 泻 粉 


妈 化 ” 指 异常 的 钙 盐 沉积 ,沉积 物 内 常 伴 有 少量 铁 、 
镁 及 其 他 金属 盐 。 可 见于 坏死 组 织 中 ， 也 可 见于 正常 组 
织 ,一 般 分 为 两 类 ，@ 营养 障碍 性 钙化 ， 主 要 见于 坏死 
组 织 ， 如 干 酷 样 坏死 、 动 脉 粥 样 硬化 班 等 。 内 眼 观察 钙 
化 灶 为 白色 ; 镜 下 观察 , H-E 染 色 片 中 为 蓝 色 无 固定 形态 
的 颗粒 或 团 块 。 在 某 些 肿瘤 中 可 呈 同 心 层 状 结构 ， 称 砂 
粒 体 。 钙 化 的 机 理 尚 未 完全 清楚 ， 病 理性 钙化 始 自 变性 
或 衰老 细胞 的 线粒体 内 ,在 细胞 坏死 后 产生 的 酸性 磷脂 ， 
磷酸 酶 以 及 Ca** 与 POi* 等 的 浓度 变化 ,导致 舞 的 堆积 而 
钙化 。@ 转移 性 钙化 , 由 于 血 钙 水 平 增高 , 钙 盐 沉积 于 
正常 组 织 中 ， 如 甲状 旁 腺 功能 亢进 .维生素 了 中毒 .甲状 
腺 功能 亢进 以 及 牛奶 - 碱 性 药物 综合 征 等 时 , 钙 可 广泛 沉 
积 于 机 体 各 种 组 织 , 主要 为 血管 如、 肾 、 肺 , 骨 粘 膜 等 , 其 
形态 与 营养 障碍 性 钙化 者 相似 。 

色素 沉着 ”种 类 繁多 ,举例 如 下 : 

@ 舍 铁 血 黄 素 沉着 。 出 血 时 ,出 血 部 位 的 红细胞 被 
吞噬 细胞 吞噬 ,并 在 其 胞 浆 内 解 离 ,红细胞 的 血红 蛋白 经 
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溶 酶 体 酶 的 作用 ,产生 含 铁血 黄 素 ( 为 铁 蛋 白 , 含 Fe’*)。 
若 巨 螺 细 胞 破裂 , 则 含 铁血 黄 案 释放 到 细胞 外 ,此 种 色素 
可 用 普鲁士 蓝 染 成 蓝 色 。 少 量 含 铁血 黄 素 在 细胞 内 ,一 般 
不 损害 细胞 功能 , 若 大 量 堆积 ,如 血色 病 时 , 则 可 损害 肝 、 
胰 细 胞 ,并 引起 纤维 化 ,临床 上 可 发 生 糖 尿 病 。 

@ 胆 红 素 沉着 。 若 肿瘤 等 压迫 肝 内 或 肝 外 胆管 , 胆 
计 流 通 不 畅 , 则 胆 红 素 瘀 积 于 肝 内 胆管 中 、 肝 细胞 或 库 普 
绅 氏 细胞 内 。 大 量 浓 积 时 可 致 肝 细 胞 坏死 。 在 肾 ， 也 可 
见于 曲 管 上 皮 细 胞 中 ， 镜 下 为 棕 黄色 或 暗 棕 色 均 质 性 无 
结构 的 球形 沉积 物 。 临 床上 称 血 胆 红 素 过 多 为 黄 盖 。 

@ 脂 神 素 沉着 ,， 脂 褐 素 又 称 消耗 性 色素 , 在 组 织 切 
片 中 旺 黄 褐色 细 颗 粒状 。 可 见于 正常 组 织 ， 如 附 笛 上皮 
细胞 及 脑海 马 回 神经 元 内 ,但 常见 于 缓慢 退化 的 细胞 , 特 
别 是 老年 人 或 营养 不 良 病人 的 肝 细胞 及 心肌 细胞 中 。 若 
又 伴 有 器 官 萎 缩 ， 则 称 褐色 萎缩 。 破 碎 变 性 的 细胞 膜 系 
统 形成 自 噬 泡 , 自 噬 泡 与 溶 酶 体 融合 成 吞噬 溶 梅 体 ,在 吞 
噬 溶 酶 体 中 酶 不 能 消化 的 物质 (为 聚合 的 脂 质 、 磷 质 及 蛋 
白质 ?残留 下 来 , 便 成 为 脂 宰 素 。 现 在 认为 脂 褐 素 代表 自 
由 基 损 伤 及 脂 质 过 氧化 作用 的 残留 物 。 脂 宰 素 对 细胞 无 
损害 。 

@ 黑 素 沉着 , 黑 素 为 棕 黑 色 细 颗 粒状 色素 , 沉 于 细 
胞 内 ,为 显示 皮肤 颜色 的 色素 。 皮 肤 的 斑 疙 . 黑 素 瘤 中 常 
含有 大 量 黑 素 , 有 些 疾病 , 如 艾 迪 生 氏 病 ( 肾 上 腺 皮质 得 
破坏 而 功能 低下 导致 ACTH 分 小 增多 所 致 ), 皮肤 有 过 多 
黑 素 沉着 。 皮 肤 斑 块 状 黑 素 减少 称 白 疫 风 。 见 黑 素 代谢 
障 厂 、 肾 上 了 腺 皮质 功能 减退 。 

在 色素 细胞 内 , 酷 氮 酸 经 酷 氮 酸 酶 作用 产生 多 巴 ,多 
巴 再 在 戈 尔 吉 氏 体 中 聚合 而 成 黑 素 小 体 。 重 体 促 肾 上 腺 
皮质 激素 (ACTH) 可 促进 黑 素 的 产生 。 

粘液 样 变 “结缔 组 织 基质 中 聚集 过 多 的 粘 多 糖 ， 组 
织 内 胶 性 液体 增加 ,胶原 纤维 排列 琉 松 ,纤维 细胞 常 旺 星 
芳 状 、 多 角形 或 梭 形 ， 细 胞 的 长 突起 互相 吻合 似 粘液 细 
胞 。 显 微 镜 下 粘液 样 变 组 织 用 苏 木 素 - 伊 红 染 色 呈 淡 蓝 
色 , 用 硫 董 或 甲 芋 腕 蓝 染色 则 出 现 异 染 性 , 即 正常 的 结缔 
组 织 染 成 蓝 色 , 粘 液 样 变 组 织 染 成 紫红 色 。 粘 液 样 变 见 于 
退行 性 变 的 结缔 组 织 或 纤维 性 肿瘤 ,如 纤维 瘤 . 平 滑 肌 瘤 
或 神经 畏 瘤 内 。 粘 液 样 变 轻 者 可 在 病因 消失 后 消退 , 若 未 
及 时 消退 则 引起 纤维 组 织 增生 及 硬化 ， 或 组 织 贿 解 形成 
充满 粘液 的 囊 腔 。 

纤维 素 样 变 ” 又 称 纤维 素 样 坏死 ， 发 生 于 纤维 结缔 
组 织 中 。 变 性 区 结缔 组 织 基质 成 分 增加 ， 其 中 聚集 大 量 
粘 多 糖 ,胶原 纤维 断裂 、 崩 解 成 细 颗 粒状 物质 , 并 有 血浆 
蛋白 (含有 纤维 蛋白 原 ) 渗 出 及 沉积 。 显 微 镜 下 病变 区 苏 
木 素 - 伊 红 染色 呈 深 红色 ， 磷 钨 酸 - 苏 木 素 染色 象 纤 维 素 
一 样 染 成 深蓝 色 ， 故 称 纤维 素 样 变 。 这 种 病变 常见 于 风 
湿热 、. 类 风湿 性 关节 炎 \ 系 统 性 红 迹 狼 郊 等 自身 免疫 性 疾 
病 。 也 见于 恶性 高 血压 病 时 小 动脉 壁 的 纤维 素 样 坏死 . 皮 
肤 变 态 反 应 性 血管 炎 等 。 所 以 ,纤维 素 样 变 的 病因 ,发 病 
机 理 和 病变 部 位 所 含 物质 的 成 分 不 尽 相 同 。 纤 维 素 样 变 


的 小 病灶 可 完全 吸收 , 较 大 的 病灶 则 发 生 纤维 化 。 如 风湿 
性 病变 涉及 二 尖 辩 并 反复 发 作 时 ,最 后 可 导致 六 膜 纤 维 
组 织 增生 、 增 厚 、 粘 连 、 短 缩 ， 引 起 二 尖 辩 闭锁 不 全 和 /或 
狭窄 。 ( 王 德 修 ) 


blanyldu 
变异 度 (measure of variation) ”医学 统计 中 
反映 一 组 观测 数据 围绕 某 个 中 心 位 置 离散 程度 的 指标 。 
也 称 离 中 趋势 、 离 散 度 。 变 异 度 与 反映 观测 数据 集中 趋 
势 或 中 心 位 置 的 平均 数 概念 相辅相成 ， 从 两 个 不 同 的 方 
面 来 描述 所 研究 数据 的 分 布 状况 。 从 相反 的 角度 看 ， 数 
据 离 中 心 位 置 的 离散 程度 ， 也 就 是 数据 向 中 心 位 置 的 集 
中 程度 。 常 用 的 变异 度 有 极 差 、 平 均 绝对 偏差 、 方 差 、 标 
准 差 。 

极 差 一 组 数据 的 最 大 值 与 最 小 值 的 差 值 。 它 可 说 
明 数据 变动 范围 的 大 小 。 但 因为 它 只 考虑 两 端的 数值 , 易 
受 个 别 极端 值 的 影响 ， 是 相当 粗粮 的 描述 数据 离散 程度 
的 指标 。 例 如 甲 . 乙 两 组 学 生 各 100 人 。 甲 组 学 生 中 ,98 
人 身高 在 175cm 左 右 ， 有 1 人 身高 195cm， 有 1 人 身高 
155cm; 乙 组 学 生 中 , 50 人 身高 在 185cm 左右 , 50 人身 
高 在 165cm 左右 。 两 组 学 生 的 平均 身高 都 是 175cm, 但 
极 差 则 是 40cm 和 20cm 。 从 极 差 上 看 甲 组 学 生 身高 的 离 
散 程度 大 于 乙 组 学 生 , 但 一 般 人 都 会 认为 , 甲 组 学 生 的 身 
高 其 实 比 乙 组 学 生 更 均匀 整齐 。 极 差 作为 描述 数据 离散 
程度 的 指标 , 虽 有 这 些 缺 点 ,但 在 实际 工作 中 还 是 用 得 很 
多 ,因为 它 计算 简单 方便 。 

平均 绝对 偏差 一 组 观测 数据 X,,X,，,…, Xn 与 其 均 
数 


Le 二 
的 高 差 的 绝对 值 的 均 数 
到 (Xi 一 史 十 1X:- 史 十 … 二 1Xs 一 有 |) 
它 反映 数据 与 它 的 中 心 位 置 的 平均 离散 程度 。 平 均 绝对 
偏差 的 计量 单位 与 原 计量 单位 是 一 致 的 。 它 采用 绝对 值 


来 定义 ,是 为 了 避免 正 负 高 差 的 互相 抵消 。 

方差 一 组 观测 数据 X,，X,…,X 与 其 均 数 

X= Bx, + 十 … 十 XX) 
的 离 差 的 平方 的 均 数 
Ee A Ye A TR (Xn—¥)] 

常用 S: 表示 。 也 称 变异 数 。 方 差 是 以 每 一 观测 值 计算 
得 来 的 , 它 能 比 极 差 更 合理 地 反映 观测 值 的 变异 度 。 但 由 
于 它 的 计量 单位 是 原 计量 单位 的 平方 ， 在 使 用 上 也 不 很 
方便 。 


标准 差 一 组 观测 数据 方差 的 平方 根 , 取 正 值 , 常 以 
S 表示。 计算 公式 为 


Si VEC H+ sR)+ tn) 


变 bian 


标准 差 的 计量 单位 同 原 计量 单位 一 致 ， 故 它 比方 差 更 合 
理 更 实用 。 标 准 差 是 度量 观测 值 围绕 其 均 数 的 平均 分 散 
程度 的 指标 。 标 准 差 越 大 说 明 观 测 值 越 分 散 〈 即 变异 越 
大 ); 标准 差 越 小 说 明 观 测 值 越 集中 ( 即 变异 越 小 ); 标准 
差 等 于 零 说 明 所 有 的 观测 值 均 相等 。 

标准 差 的 大 小 与 观测 值 的 大 小 有 关 。 一 般 来 说 ,观测 
值 大 时 标准 差 相对 地 大 些 ， 观测 值 小 时 标准 差 相对 地 小 
些 。 例 如 成 人 体重 的 标准 差 要 比 儿童 的 大 。 因 此 ， 在 比 
较 两 组 或 多 组 观测 值 的 变异 度 时 ， 就 要 用 与 观测 值 均 数 
结合 的 标准 差 。 标 准 差 除 以 均 数 ， 所 得 的 相对 比 ， 乘 
100% , 称 为 变异 系数 。 通 常用 变异 系数 表示 观测 值 的 相 
对 变异 程度 。 变 异 系数 是 两 个 有 相同 计量 单位 数据 的 相 
对 比 , 故 没 有 计量 单位 。 当 组 与 组 之 间 的 观测 值 大 小 水 平 
有 悬殊 差别 或 观测 值 的 计量 单位 不 同时 ， 只 能 用 变异 系 
数 来 比较 变异 程度 。 例 如 , 某 地 某 年 统计 7 岁 男孩 身高 的 
均 数 又 一 122.2cm, 标准 差 S= 5.45cmi 17 岁 男孩 身高 的 
均 数 卫 =172.3cm, 标准 差 S= 6.21cm。 如 果 要 比较 7 岁 
男孩 与 17 岁 男孩 身高 的 变异 程度 ,就 应 计算 变异 系数 。7 
岁 组 的 变异 系数 为 


100% =4.46% 


17 岁 组 的 变异 系数 为 

x100% =3.60% 
结果 表明 , 17 岁 男孩 身高 的 变异 程度 小 于 7 岁 男孩 的 。 
又 例如 ,同时 统计 7 岁 男孩 体重 的 均 数 一 22.8kg, 标准 
差 S=2.43kg， 计 算 体重 的 变异 系数 为 


-和 各 -x100% -10.66% 


比较 7 岁 男孩 身高 与 体重 的 变异 程度 ， 就 可 通过 比较 两 
个 变异 系数 4.46% 和 10.66%% 来 反映 。 结 果 表 明 7 岁 男 
孩 体重 的 变异 程度 ,大 于 身高 的 变异 程度 。 
( 沈 安 ) 

blonzhl gonzhe zhongdu 
变质 甘蔗 中 毒 (deteriorated sugar cane poi- 
soning) 。 食 变 质 甘 蔗 发 生 的 真菌 毒素 中 毒 ,从 1972 
年 起 在 中 国 河北 ,天 津 ,河南 ,辽宁 内 蒙古 .陕西 江苏、 贵 
州 和 山东 等 13 个 省 .市 .自治 区 层 有 发 生 , 共计 发 病 178 
起 ,822 人 ,死亡 77 人 。 甘 蔗 于 秋季 自 广东 、 广西 和 福建 
运 到 北方 保存 过 冬 , 若 保存 不 当 , 甘 蔗 可 变质 , 次 年 1~4 
月 份 出 售 时 , 食 之 引起 中 毒 。 多 为 散发 病例 。 主 要 临床 表 
现 为 中 枢 神经 系统 受 损 , 严重 者 1 一 3 日 内 死亡 , 重症 者 
可 遗留 下 终生 残疾 。 

变质 甘蔗 中 毒 发 病 急 ， 潜 伏 期 最 短 者 只 有 10 多 分 
钟 ,也 有 长 达 17 小 时 者 。 重 症 病人 和 死亡 者 多 为 儿童 。 症 
状 最 初 为 吧 吐 , 头 尝 , 进而 出 现 抽 搞 , 四 肢 强直 、 届 曲 , 内 
旋 , 手 呈 鸡 爪 状 ,斜视 , 双 下 肢 痉挛 性 竣 病 等 。 

病原 体 为 甘蔗 节 姜 孢 (4rthrinium sacchari)、 蔗 生 
节 姜 孢 (4. saccharicola) 和 障 孢 节 姜 钨 《4. phaeosperi- 
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bion 变 


?num)。 在 中 毒 甘蔗 样品 中 , 节 萎 孢 为 优势 菌 之 一 ， 其 检 出 
率 为 58.7~65.6%; 在 中 毒 流行 区 市 售 变质 甘蔗 中 检 出 
率 为 14.8%; 正常 样品 中 一 般 不 能 检 出 。 毒 素 成 分 为 3- 
硝 基 丙 酸 (O,N 一 CH, 一 CH, 一 CO,H)。 

变质 甘蔗 外 皮 失 去 应 有 的 光泽 , 质 软 ,新 部 呈 浅 福 或 
深 褐 色 , 有 或 无 每 点 , 嗅 之 无 异味 或 有 霉 味 和 酒糟 味 。 纵 
切 成 薄片 直接 镜 检 , 甘 燕 细 胞 内 有 大 量 等 菌 菌 丝 侵 染 。 

根据 明确 的 食用 每 变 甘 蔗 史 ,发 病 后 的 临床 症状 ,在 
排除 急性 脑 炎 、 脑 膜 炎 、. 脑 外 伤 及 其 他 食物 或 化 学 物质 中 
毒 的 可 能 后 ， 即 可 作出 变质 甘蔗 中 毒 的 诊断 。 临 床 检验 
血 、 尿 、 便 正常 , 肝 肾 功能 正常 , 脑 电 图 显示 弥散 性 病变 。 
后 遗 症 病人 以 锥 体外 系 受 损 为 主要 临床 表现 , 脑 的 CT 检 
查 双 侧 豆 状 核 毁 坏 性 病变 为 其 规律 性 改变 。 目 前 还 缺乏 
特效 疗法 。 急 性 期 应 积极 控制 脑 水 肿 , 改 善 脑 血 液 循环 ， 
这 对 预防 后 遗 症 的 发 生 有 重要 意义 。 为 预防 变质 甘蔗 中 
毒 要 加 强 食品 卫生 工作 ， 宣 传 有 关 知 识 。 各 级 卫生 防疫 
机 构 要 抽查 贮存 的 甘蔗 ,严禁 变质 的 甘蔗 上 市 。 商 业 从 业 
人 员 要 加 强 贮存 甘蔗 的 管理 。 ( 李 秀 芳 ) 


blanzhl yin"er zhongdu 
变质 银耳 中 毒 (deteriorated tremella poiso- 
ning) ”食用 变质 银耳 发 生 的 细菌 毒素 中 毒 。 银 耳 又 
称 白木 耳 , 属 真 菌 门 担子 菌 纲 银耳 属 , 是 高 级 食用 菌 和 药 
用 菌 ,中 含 多 种 氨基 酸 和 酸性 异 多 糖 等 ,是 传统 的 营养 滋 
补品 。1984 年 6 月 ， 中 国 山东 省 东平 县 首次 爆发 因 食 
用 变质 银耳 引起 的 食物 中 毒 。 进 食 者 286 人 ， 中 毒 105 
人 ， 发 病 率 36.7 锡 ， 死 亡 8 人 ， 病 死 率 为 7.6%。 经 流 
行 学 及 实验 室 研 究 确证 变质 银耳 中 可 分 离 出 一 种 新 的 食 
物 中 毒 菌 一 一 椰 毒 假 单 胞 菌 酝 米 面 亚 种 ， 简 称 椰 酵 假 单 
胞 菌 ， 其 主要 生化 性 状 与 标准 菌株 相符 ， 为 革 兰 氏 阴性 
短小 杆菌 ， 单 端 或 两 端 极 生 粹 毛 ，O/F 试 验 氧化 型 ， 卵 
磷脂 酶 阳性 ， 菌 落 边 缘 可 见 透明 的 虹 彩 环 。 菌 笨 抗原 与 
椰 酵 假 单 胞 菌 多 价 抗 O 血清 有 特异 性 的 凝集 反应 。 毒 
性 代谢 产物 为 米 酵 菌 酸 。 该 菌 属 假 单 胞 菌 科 。 据 不 完全 
统计 ，1984 一 1988 年 ， 中 国 的 山东 、 河 南 、 河 北 共 发 生 
变质 银耳 中 毒 8 起 , 158 人 中 毒 ， 死 亡 25 人 ， 死 亡 率 为 
7.62 一 37.93 驳 。 

变质 银耳 中 毒 ， 均 发 生 于 食用 腐烂 变质 的 人 工 栽培 
鲜 银 耳语。 变质 菌 片 失 去 正常 的 光泽 和 弹性 , 呈 棕 黄色 ， 
发 粘 不 成 形 , 有 异 臭 味 。 中 毒 与 食用 方法 有 密切 关系 。 用 
清水 洗 , 开 水 次 洗 后 凉拌 食用 者 , 发 病 率 为 43.5% ,病死 
率 为 9.10% 。 而 用 清水 漂洗 ,煮沸 10 一 20 分 钟 ， 再 经 水 
洗 后 凉拌 食用 者 ,发 病 率 为 10.53 多 ， 无 死亡 , 数 日 后 自 
愈 。 中 毒 与 进食 量 的 多 少 成 正比 ， 与 年 龄 和 性 别 无 明显 
差异 。 

变质 银耳 中 毒 的 潜伏 期 为 2~72 小 时 ， 多数 为 12 一 
24 小 时 。 患 者 初期 仅 有 恶心 .呕吐 腹泻 等 轻 度 症状 , 哎 
吐 物 为 骨 内 容 物 ， 黄 绿 或 棕 褐色 液体 。 重 症 者 出 现 意识 
不 清 .烦躁 不 安 、 惊 搂 四肢 强直 性 抽 搞 、 昏 迷 、 黄 盖 , 皮 下 
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出 血 、 血尿 等 肝 、 脑 、 肾 实质 性 脏 器 损害 的 症状 。 体 温 一 
般 不 高 ， 少 数 有 中 等 发 热 。 白细胞 数 明显 升 高 (12 500 一 
20 000 个 /mm*), 肝 功 能 明显 改变 ,SGPT 可 >800 单位 。 
轻 者 1~3 日 康复 ,重症 者 2 一 4 日 死亡 ,个 别 病例 在 发 病 
20 天 后 死亡 。 食 后 立即 引起 反射 性 呕吐 者 ,病情 较 轻 ,可 
不 治 自 愈 。 

去 毒 试验 表明 , 鲜 银 耳 日 栖 两 天 可 使 95.3~97.6% 
的 毒素 被 破坏 。 楷 外 线 照射 也 有 类 似 效果 , 鲜 银 耳 经 烷 外 
灯 照 射 30 分 钟 ,去 毒 率 为 40% 左 右 。1986 一 1987 年 ， 检 
测 市 售 干 银耳 214 份 , 米 酵 菌 酸 均 为 阴性 ,因此 迄今 未 发 
现 因 食用 市 售 干 银耳 引起 的 中 毒 。 然 而 ， 在 341 份 鲜 银 
耳 中 ,有 28 份 检 出 米 酵 菌 酸 , 阳性 检 出 率 为 8.2%。 为 了 
有 效 地 控制 银耳 中 米 酵 菌 的 污染 ,预防 食物 中 毒 的 发 生 ， 
中 国 卫生 部 批准 并 颁布 了 银耳 的 卫生 标准 及 米 醉 菌 酸 
的 检测 方法 ， 规 定 银耳 中 米 酵 菌 酸 的 限量 标准 为 
<0.25mg/kg。 

为 预防 变质 银耳 中 毒 ， 培 植 银耳 时 必须 严格 遵守 操 
作 规程 , 竺 别 是 无 菌 操作 、 环 境 消毒 ,控制 温 湿度 ,防止 环 
境 中 的 椰 酵 假 单 胞 菌 污染 银耳 并 产 毒 。 银 耳 收获 后 必须 
迅速 日 是 干燥 或 高 温 烘 烤 加 楷 外 灯 照 射 去 毒 。 不 食用 腐 
烂 变 质 的 鲜 银 耳 。 干 银耳 宜 先 泡 在 水 中 发 开 , 除 掉 变 色 、 
失去 弹性 及 明显 腐烂 的 部 分 ,充分 漂洗 谈 调 后 方 可 食用 。 

对 变质 银耳 中 毒 没有 特效 的 治疗 措施 ,应 早期 企 吐 、 
洗 胃 , 洗 肠 ,并 用 保 肝 、 保 肾 降 低 颅 内 压 等 治疗 。 

( 刘 秀 梅 ) 
blonbl 
便秘 (constipation) 常见 的 消化 系统 症状 ,类 
便 在 结肠 存留 时 间 过 久 , 水 分 含量 降低 ,类 便 干燥 、 坚 而、 
量 少 且 不 易 排出 。 正 常 的 排便 习惯 因 人 而 异 ， 可 每 天 排 
便 3~4 次 ,也 可 每 3~4 天 排便 1 次 ,但 大 便 成 形 ,不 干燥 
坚硬 。 

分 类 胃 肠 道 本 身 无 病变 而 发 生 的 便秘 称 功能 性 或 
原 发 性 便秘 。 胃 肠 道 有 器 质 性 病变 而 发 生 的 便秘 称 器 质 
性 或 继 发 性 便秘 。 因 结肠 或 直肠 平滑 肌 收缩 无 力 呈 弛 缓 
状态 而 发 生 的 便秘 称 弛 组 性 便秘 。 若 结肠 、 直 肠 平滑 肌 
呈 痉 这 状态 而 发 生 的 便秘 称 痉 杰 性 便秘 。 若 粪便 潜 留 在 
结肠 称 结肠 性 便秘 。 若 类 便 汪 留 在 直肠 称 直肠 便秘 。 

病因 及 发 病 机 理 正常 排便 需要 3 个 条 件 ，@ 人 饮食 
量 及 所 含 的 纤维 适当 ,水 的 入 量 要 够 。@@ 胃 肠 道 无 梗阻 ， 
消化 吸收、 蠕动 正常 。@@ 有 正常 的 排便 反射 ， 腹 肌 及 鹏 
肌 有 足够 的 力量 协助 排便 动作 。 当 上 述 条 件 不 能 具备 时 ， 
便 会 发 生 便 秘 。 如 : 

胃 肠 痢 内 容 物 运动 如 度 减 僵 ”食物 中 纤维 太 少 ， 食 
量 太 小 ,不 能 对 胃 肠 道 产生 有 效 的 刺激 ,致使 胃 肠 蠕 动 减 
慢 而 引起 便秘 (又 称 原 发 性 便秘 )。 见 于 严重 的 食欲 减退 ， 
咽 下 困难 (如 食管 良性 狭窄 食管 癌 )。 脱 水 或 饮水 过 少 ， 
使 类 便 干 燥 、 坚 硬 也 可 引起 便秘 。 

胃 肠 校 诅 ” 胃 肠 道 梗阻 使 内 容 物 不 能 正常 通过 而 灌 
留 在 胃 或 肠 道 内 发 生 便秘 。 如 山门 梗阻 , 肠 梧 胆 、 肛 门 狭 


窄 等 。 

结肠 的 应 灌 性 减退 ”在 正常 情况 下 ， 结 肠 内 容 物 可 
刺激 结肠 粘膜 , 引起 结肠 蠕动 。 当 结肠 应 激 性 减退 时 , 特 
别 是 直肠 , 虽 有 粪便 进入 直肠 ,但 并 不 能 引起 便 意 及 排便 
动作 。 多 见于 长 期 服用 泻 剂 ， 工 作 过 度 紧 张 而 忽视 便 意 
者 ,甲状 旁 腺 功能 亢进 时 高 血 钙 可 使 结肠 应 激 性 减退 。 

肠 道 平滑 肌 功 能 异常 ” 低 血 钾 、 长 期 卧床 、 消 瘦 无 
力 、 应 用 抗 胆 碱 能 类 药物 等 ， 都 可 使 结肠 平滑 肌 张力 减 
低 而 发 生 弛 缓 性 便秘 。 在 肠 道 激 惹 综合 征 、 慢 性 铅 中 毒 、 
血 紫 质 病 等 ， 均 可 使 肠 道 平滑 肌 发 生 冯 挛 而 产生 痉挛 性 
便秘 。 

精神 因素 ”精神 过 度 紧张 或 抑郁 ， 抑 制 自然 排便 反 
射 者 可 发 生 及 发 展 成 严重 的 便秘 ， 此 时 美 便 常 潮 留 于 直 
肠 ， 属 于 直肠 性 便秘 。 

临床 表现 临床 上 常见 的 长 期 便秘 是 习惯 性 便秘 ， 
老年 人 因 腹 肌 无 力也 常 发 生 慢 性 便秘 。 急 性 便秘 则 多 见 
于 肠 梗阻 。 便 秘 可 引起 局 部 及 全 身 症状 。 因 粪便 过 于 坚 
硬 ， 在 排便 时 可 引起 肛门 疼痛 ， 并 可 发 生 肛 裂 及 引起 内 
痔 出 血 。 若 类 便 在 直肠 游 留 较 久 ， 可 发 生 局 部 炎症 ， 有 
下 坚 和 排便 不 尽 感 。 并 且 在 坚硬 的 类 便 表面 附 有 粘液 。 
也 可 有 腹胀 及 下 腹部 痛 。 因 类 便 游 留 于 肠 内 ， 可 反射 性 
的 引起 全 身 症状 ， 如 头 量 、 头 痛 、 口 苦 、 食 欲 不 振 、 达 
力 等 。 

便秘 可 由 多 种 病因 所 致 ， 因 此 常 有 其 原 发 病 特 有 的 
临床 表现 。 

诊断 及 鉴别 诊断 ”主要 根据 以 下 几 方面 ， 

病史 ” 指 发 病 年 龄 ,发 病 的 缓急 、 进 展 如 何 、 以 往 有 
无 与 化 学 物质 接触 史 、 是 否 经 常服 用 泻 剂 .有 无 腹腔 手术 
的 历史 以 及 伴随 症状 ~ 有 无 特殊 饮食 习惯 等 . 若 新 生 儿 生 
后 即 无 大 便 ， 应 考虑 为 直肠 闭锁 或 无 肛门 。 若 生 后 有 大 
便 ,而 以 后 发 生 严重 便秘 ,并 发 生 腹胀 ,应 考虑 为 巨 结肠 ， 
又 称 希 什 斯 普 伦 氏 病 ,此 病 为 一 先天 性 疾病 , 因 结肠 粘膜 
下 神经 从 及 肠 肌 神经 从 缺乏 神经 节 ， 该 处 结肠 平滑 肌 不 
能 放松 ,发 生 功 能 性 结肠 梗阻 ,而 在 狭窄 处 的 近 端 结肠 类 
便 堆积 ,明显 扩张 ,发 生 严 重 的 便秘 。 若 中 年 及 老年 人 过 
去 排便 习惯 好 ， 而 后 发 生 便秘 或 以 往 就 有 便秘 而 近期 加 
重 时 ， 应 考虑 有 结肠 痛 的 可 能 。 肠 道 肿瘤 引起 的 便秘 病 
程 较 长 ,可 进行 性 加 重 。 在 肠 道 灌 六 综合 企 时 ,便秘 常 反 
复 加 重 及 缓解 。 发 病 很 急 者 ， 则 多 见于 机 械 肠 检 阻 及 急 
性 胃 扩 张 。 若 以 往 有 过 腹腔 手术 历史 ， 应 考虑 有 肠 粘 连 
的 可 能 。 与 铅 类 化 学 物质 接触 者 ， 应 想到 有 铅 中 毒 的 可 
能 。 经 常服 用 泻药 者 , 停 药 后 也 可 发 生 严 重 的 便秘 。 

顽固 性 便秘 因为 结肠 痉挛 可 有 下 腹部 痛 ， 但 多 不 严 
重 , 若 伴 有 剧烈 腹痛 ,见于 肠 梗阻 肠 套 破 、 急 性 成 膜 天 、 
铅 中 毒 、 血 紫 质 病 等 。 前 二 者 表现 为 阵 发 性 疼痛 ,后 三 者 
则 为 持续 性 腹痛 。 伴 有 腹泻 者 ,见于 假 性 腹泻 、 肠 道 激 着 
综合 征 、 肠 结核 , 克 罗 思 ( 旧 译 克 隆 ) 氏 病 、 非 特异 性 溃疡 
性 结肠 炎 。 伴 有 腹胀 者, 见于 顽固 性 便秘 .各 种 原因 引起 
的 胃 肠 道 梗 阻 .急性 及 慢性 腹膜 炎 。 伴 有 血便 者 ,见于 结 


肠 癌 、 肠 套 侄 、 肠 系 膜 动脉 栓塞 、 非 特异 性 溃疡 性 结肠 
炎 等 。 若 为 直肠 便秘 ， 排 便 时 可 引起 内 兰 出 血 。 顽 固 性 
便秘 可 有 低烧 。 若 有 高 烧 ， 腹 腔 内 可 能 有 炎症 或 坏死 性 
病变 。 

体格 检查 ”全 身 疾病 引起 者 ， 腹 部 检查 可 发 现 腹部 
胀气 , 右 下 部 可 触 到 存留 在 乙状结肠 、 降 结肠 或 横 结肠 积 
存 的 状 便 。 此 时 需 与 结肠 肿瘤 结肠 痉 李 相 鉴 别 。 最 简易 
的 办 法 是 充分 洗 肠 后 ,再 作 触 诊 检查 , 若 为 业 便 就 不 再 能 
摸 到 。 结 肠 痉 挛 时 , 触 到 痉挛 的 结肠 似 腊肠 状 ,光滑 、 移 
动 度 大 ,有 时 有 轻 压 痛 , 用 手 按 一 段 时 间 后 ， 包 块 自动 消 
失 。 若 结肠 粪便 积存 ,用 力 按压 可 将 其 分 离 成 几 块 若 为 
结肠 肿 物 ,形状 多 不 规则 且 较 固定 ,不 会 自行 消失 ， 也 不 
能 将 其 分 开 。 若 为 炎症 包 块 则 压痛 较 明显 ， 局 部 腹 肌 可 
较 紧 张 。 

在 山门 桔 阻 .急性 胃 扩 张 时 ,上 腹部 腹胀 较 明显 ， 可 
见 骨 型 ， 有 时 可 能 见 到 胃 旱 动 ， 有 振 水 音 。 在 小 肠 梗 阻 
时 ,腹部 可 见 肠 型 , 肠 鸣 音 亢进 。 因 腹部 炎症 引起 肠 麻辣 
时 为 全 腹胀 ,有 压痛 及 反 晃 痛 , 肠 鸣 音 减弱 或 消失 。 

肛门 指 诊 对 于 便秘 病人 (如 肛门 狭窄 内痔 、 直 肠 癌 ) 
可 提供 重要 的 诊断 线索 。 直 肠 便秘 可 触 到 大 的 坚硬 的 类 
块 , 若 直肠 空虚 , 则 为 结肠 便秘 。 

朱 验 室 检 查实 验 室 的 娄 便 检查 对 区 分 便秘 的 部 位 
及 病因 有 和 帮助。 直肠 便秘 者 类 坚硬 、 粗 大 , 因 在 直肠 停留 
过 久 引 起 直肠 炎 ， 业 外 可 附 有 粘液 。 结 肠 便秘 则 大 便 呈 
球状 。 非 特异 性 溃疡 性 结肠 炎 、 肠 结核 大 便 中 有 红 、 白 
细胞 。 

X 身 线 检查 ”口服 争 章 检查 可 了 解 幽 门 梗阻 的 严重 
程度 ， 并 有 可 能 发 现 引 起 梗阻 的 病变 。 若 怀疑 为 肠 梗阻 
时 ,口服 钢 剂 作 X 射 线 检查 应 视 为 禁忌 , 因 其 可 引起 严重 
梗阻 ,加 重病 情 。 钠 剂 灌肠 检查 可 确定 结肠 病变 的 部 位 、 
范围 和 性 质 。 

旦 维 内 帘 镜 检查 ”对 各 种 原因 引起 的 胃 部 及 结肠 病 


变 有 很 大 诊断 价值 ， 除 了 可 以 看 到 病变 的 部 位 、 性 质 外 ， 


并 可 以 取 活 组 织 检查 ,进一步 确定 诊断 。 

治疗 ”功能 性 便秘 者 要 多 吃 些 富 含 纤维 的 食物 、 蔬 
菜 和 水 果 , 多 饮水 。 建 立 每 天 定时 排便 的 习惯 ,增强 体育 
锯 炼 。 对 顽固 性 便秘 者 可 选用 药物 治疗 ( 见 泻药 )。 

( 张 树 基 ) 

bingu ruangu ruonhuazheng 
骨 骨 软骨 软化 症 (chondromalacia patellae) 
骨 骨 软骨 面 的 纤维 化 、 碎 裂 及 脱落 等 退行 性 变化 引起 的 
一 种 常见 的 睦 前 疼痛 症 。 上 下 楼 梯 、 长 时 间 屈膝 或 下 足 
时 疼痛 加 重 。 

迪 骨 是 体内 最 大 的 籽 骨 发 生 于 关节 腔 附 近 肌 腿 内 
的 短 骨 ), 一 画 朝 向 关节 腕 ,表面 光滑 ,为 关节 面 ， 覆 有 软 
上 骨 。 关 节 面 被 一 骨 线 分 为 内 、 外 两 部 分 、 髋 骨 与 股骨 下 端 
内 、 外 例 则 的 滑车 关节 面前 侧 构成 徐 股 关节 , 股 屠 联系 是 
组 成 膝 关节 的 一 个 部 分 。 股 四 头 肌 和 髋 骨 均 位 于 膝 关节 
于 的 前 腔 内 , 股 四 头 肌 膝 包 绕 获 骨 两 侧 , 再 向 下 以 髋 韦 带 
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止 于 肥 骨 粗 隆 。 

髋 骨 软 骨 软 化 症 可 分 3 个 类 型 。@ 原 发 性 屠 骨 软 
骨 软 化 症 ， 病 因 不 明 ， 一 般 无 外 伤 史 或 膝 关 节 不 稳定 因 
素 。 多 见于 青年 女性 。 症 状 可 以 持续 数 年 无 进展 ， 有 自 
愈 倾向 ， 愈 后 一 般 不 遗留 关节 功能 障碍 。@@ 继 发 于 其 他 
疾病 的 崇 骨 软骨 软化 症 , 常 有 外 伤 史 ,如 膝 扭伤 合并 关节 
囊 内 侧 部 和 髋 内 、 外 支持 带 损伤 , 傍 骨 易 发 生 脱位 或 半 脱 
位 。 嵌 韧带 过 长 , 膝 外 翻 等 也 是 华 股 关节 不 稳定 的 因素 ， 
届 肤 时 化 骨 不 能 被 固定 在 股骨 内 、 外 全 间 的 关节 面 一 一 
滑车 内 。 瞬 骨 向 外 滑脱 ， 软 骨 面 在 股骨 外 全 部 反复 碰撞 
而 受 损伤 、 退 化 。 软 化 的 病灶 由 傍 骨 软骨 面 中 央 上 蜡 部 向 
内 ,外 侧 进展 。 若 诊断 ,治疗 不 及 时 , 随 年 龄 增长 最 终 发 展 
成 骨 性 关节 炎 。@ 骨 性 关节 炎 型 贮 骨 软骨 软化 症 ， 是 肤 
关节 骨 性 关节 炎 退 行 性 变 的 一 部 分 。 退 变 起 始 于 骨 骨 内 
侧 非 负重 区 的 软骨 面 ， 以 后 渐渐 扩展 到 整个 髋 骨 和 股骨 
保 软 骨 面 ， 最 后 发 展 为 全 膝 关节 骨 关 节 炎 。 软 骨 病 变 的 
发 生发 展 按 骨 性 关节 炎 自 然 发 展 的 规律 进行 ， 与 物理 性 
刺激 因素 无 明显 关系 。 病 变 实际 开始 于 20 岁 左右 , 呈 隐 
匿 型 发 展 ,中 年 以 后 才 出 现 症状 。 

早期 病变 浅 表 , 边 界 清晰 ,直径 0.5~1.0 cm， 黄白 
色 , 触 之 如 海绵 。 随 后 病变 扩大 到 风骨 暗 的 两 侧 。 由 浅 
表 部 发 展 到 深部 软骨 下 骨 皮 质 层 ， 进 而 软骨 片 状 剥 脱 形 
成 关节 内 游离 体 。 内 眼 观察 或 关节 镜 下 观察 可 见 纤维 变 
性 的 软骨 面 如 “ 矫 肉 状 "。 后 期 软骨 广泛 脱落 ,皮质 骨 充 分 
暴露 ， 髋 骨 边 缘 形 成 骨 装 。 相 对 的 股骨 急 软 骨 发 生 同 样 
的 退 变 ,形成 全 关节 骨 性 关节 炎 。 

有 关节 外 观 一 般 正 常 。 压 迫 徐 骨 则 出 现 疼痛 。 向 两 
侧 扒 挤 伐 骨 时 ， 可 引出 摩擦 音 和 摩擦 感 。 作 股 四 头 肌 抗 
阻力 试验 时 可 引起 疼痛 。 血 液化 学 检查 及 普通 X 射 线 摄 
片 检查 一 般 无 异常 发 现 。 后 期 作 华 骨 轴 位 摄 片 可 发 现 坐 
股 关节 面 的 狭窄 、 硬 化 及 骨 骨 半 脱 位 等 变化 。 关 节 镜 检 
查 有 助 于 早期 诊断 。 

青年 型 原 发 性 病变 有 自 愈 倾向 ,通常 用 非 手 术 疗 法 。 
应 避免 登高 、 下 溺 或 剧烈 的 体育 运动 。 坐 位 时 应 使 胀 部 
伸 直 ,减少 对 髋 骨 软 骨 面 的 压力 和 摩擦 力 。 股 四 头 肌 锻 
炼 ,物理 治疗 或 短 时 间 的 石 畜 固定 均 有 一 定 帮助 。 继 发 性 
骸骨 软骨 软化 症 一 般 也 首先 采用 上 述 方法 。 若 有 骸骨 半 
脱位 或 髋 韧带 过 长 可 作风 韧 带 止 点 热 高 内 移 、 授 骨 外 支 
持 带 松 解 等 手术 ,以 及 软骨 面 的 创 消 、 整 修 或 软化 病灶 吻 
除 、 软 骨 下 骨 皮 质 钻 孔 等 手术 。 重 度 上 获 骨 软骨 软化 病变 
范围 广泛 者 ， 可 采用 贮 骨 截 骨 术 或 髋 骨 成 形 术 及 磅 骨 切 
除 术 ,但 效果 尚 不 肯定 。 

参考 书目 

S. L. Turek, Orthopaedics, 3rd ed., Lippincott Co., Phila- 

delphia, 1977. 


( 黄 公 怡 ) 
bingzhixichongbing 
并 殖 吸虫 病 (paragonimiasis) 双 口 类 吸 
虫 一 一 并 殖 吸虫 寄生 于 人 体 引起 的 人 畜 共 患 的 寄生 虫 
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病 。 人 因 食 未 熟 的 含有 圳 时 的 遇 姑 或 色 类 而 感染 。 因 虫 种 
和 寄生 部 位 不 同 表现 各 异 ,寄生 于 肺 部 时 主要 表现 咳嗽 、 
胸痛 、 咏 果 咨 样 羔 等 .一般 预 后 比较 好 ,但 脑 型 预后 差 。 并 
殖 吸虫 属 扁 形 动物 门 , 吸 虫 纲 , 复 殖 目 ,并 殖 科 , 因 本 虫 最 
早 发 现 于 席 及 人 的 肺 内 , 故 又 名 肺 吸虫 ,也 可 寄生 于 其 他 
部 位 。 并 殖 由 英文 paragonimus 而 来 , 因 虫 体 的 生殖 器 官 
(左右 两 个 氟 丸 和 卵巢 及 子宫 ) 并 列 而 得 名 。 迄 今 全 世界 
共 发 现 并 殖 吸 虫 近 50 种 ,中 国 已 报道 30 余 种 ,其 中 10 余 
种 对 人 有 致 病 力 。 本 病 广 泛 流行 于 亚洲 非洲 美洲 的 很 
多 地 区 ,中国 的 22 个 省 .市 也 有 本 病 的 流行 。 

病原 学 ,并 殖 吸虫 的 种 类 虽 多 ,但 其 生活 史 及 各 阶 
段 虫 体 的 基本 形态 与 结构 有 其 共同 特征 ， 现 重点 介绍 在 
中 国 致 病 的 卫 斯 特 曼 氏 并 殖 吸虫 指名 亚 种 。 

本 虫 为 睦 雄 同体 ,成 虫 椭 贺 形 ,长 ?~12mm, 宽 4~ 
8mm, 厚 3.5 一 5.8mm, 背面 稍 隆起 而 腹面 较 平 , 形 如 见 
啡 豆 ,活体 呈 红 褐色 。 前端 腹 面 有 口 吸盘 , 直径 为 0.75~ 
0.9mm， 腹 吸盘 位 于 腹面 中 部 稍 靠 前 方 , 其 大 小 与 口 吸 
盘 相 似 。 口 吸盘 后 为 小 球形 咽 部 ， 其 后 紧 接 一 短小 的 食 
管 ， 再 后 则 为 左右 分 梳 的 肠管 ， 以 言 端 终止 于 虫 体 的 后 
端 。 卵 巢 仅 一 个 ， 位 于 虫 体 中 部 稍 先前 方 近 背 侧 ， 具 有 
5 一 6 个 指 状 分 叶 , 有 一 条 输卵管 与 受精 囊 和 卵黄 管 相 接 。 
子宫 位 于 卵巢 对 侧 , 为 一 长 管 且 弯 曲 盘 绕 成 不 规则 块 状 。 
成 熟 的 成 虫子 官 内 充满 虫 卵 ,其 末端 与 生殖 腔 相通 睾丸 
左右 各 一 个 ,并 列 于 虫 体 后 部 约 1/3 处 ， 各 具有 5 一 6 个 指 
状 分 棱 。 输 精 管 一 对 分 别 由 左右 侧 符 丸 向 前 延伸 至 腹 吸 
盘 后 方 ,并 会 合成 射精 管 ,后 者 也 与 生殖 腔 相连 通 ， 最 后 
开口 于 腹 吸 盘 后 的 生殖 孔 。 虫 体 两 侧 为 浓密 的 卵黄 腺 。 虫 
卵 长 卵 贺 形 ， 黄 褐色 或 金黄 色 ， 其 大 小 为 82 一 118km x 
46 一 60km, 前 端 有 一 扁平 宽大 的 卵 盖 ， 卵 内 有 一 大 的 胚 
细胞 ， 其 四 周 有 10 多 个 卵黄 细胞 。 人 及 猫 种 . 犬 科 , 灵 猫 
科 动 物 为 常见 的 终 寄 主 ,成 虫 主要 寄生 于 寄主 肺 内 , 虫 旷 
随 痰 液 咽 下 后 随 类 便 排出 体外 , 入 水 后 于 25 一 35 忆 条 件 
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下 经 15~20 天 朋 出 毛 内 ( 见 图 )。 当 毛 妨 遇 到 合适 的 第 一 
中 间 寄 主 一 一 黑 螺 科 的 多 种 淡水 螺 后 , 则 钻 入 其 体内 ,经 
胞 遇 、 母 雷 曲 、 子 雷 曲 , 最 后 产生 许多 短 尾 尾 姑 ,历时 约 3 
个 月 。 这 些 带 有 尾 和 的 螺 类 如 被 菜 些 淡水 短 及 几 站 捕食 
或 从 螺 体 逸 出 的 尾 贱 主动 钻 入 上 述 第 二 中 间 寄 主体 内 ， 
穿 通 血管 而 移行 至 肌肉 ` 鲁 叶 及 肝脏 内 ,形成 乳白 色 圆 球 
形 的 囊 蚁 。 若 第 二 中 同 寄主 被 人 或 其 他 终 寄主 吞食 ， 后 
尾 昌 在 小 肠 腔 脱 囊 而 出 , 穿 透 肠 壁 进入 腹 用 ,再 穿 有 到 达 
胸腔 ,定居 于 肺 中 ,经 60~80 天 后 成 熟 产 卵 .成 虫 在 寄主 
体内 可 存活 5 一 20 年 或 更 长 时 间 。 除 肺 胜 外 ,也 可 侵入 胸 
胶 、 腹 腔 、 肝 脏 ,纵隔 , 阴 事 眼窝 、. 脑 和 脊 伍 等 处 。 少 数 虫 
体 可 在 皮下 到 处 游 走 ,形成 游 走 性 皮下 包 块 .但 这 些 虫 体 
大 多 不 能 发 育成 熟 或 长 期 生存 。 若 第 二 中 同 寄主 为 野猪 、 
鼠 类 、 鸟 类 等 所 食 , 幼 虫 在 其 体内 脱 村, 钻 和 其 肌肉 内 ,可 
长 期 生存 ,但 不 能 发 育成 熟 。 这 些 动物 称 为 转 续 寄主 , 若 
转 续 寄主 为 终 末 寄主 所 食 ， 则 此 幼虫 在 后 者 体内 继续 发 
育 为 成 虫 

临床 表现 并 殖 吸 虫 的 致 病 作 用 主要 由 童 虫 及 成 虫 
在 体内 的 游 走 、 寄 居 或 虫 体 代谢 产物 所 引起 。 虫 体 在 组 织 
中 移行 或 停留 均 可 导致 组 织 破坏 ,形成 窟 穴 状 病灶 ,周转 
出 现 中 性 粒 细胞 哮 酸 性 粒 细胞 浸润 及 组 织 坏死 和 液化 ， 
形成 含 果 济 样 液体 的 宫 肿 , 宫 壁 出 现 肉 芽 组 织 增生 .在 X 
射线 下 可 见 多 房 性 囊肿 。 若 虫 体 死亡 或 转移 他 处 ， 或 事 
肿 内 容 物 被 吸收 , 则 蠢 肿 为 内 芽 组 织 充 填 而 纤维 化 ,形成 
闪 疤 组 织 而 仿 合 ,射线 下 可 显示 硬结 性 阴影 并 殖 吸 虫 
能 游 走 ,又 能 寄居 许多 不 同 部 位 ， 可 造成 多 种 组 织 ,器官 
与 多 部 位 的 病变 ,临床 症状 也 十 分 复杂 。 

卫 氏 并 殖 吸虫 病 的 潜伏 期 一 般 为 5 一 21 天 ,大 多 起 病 
缓慢 。 早 期 定 状 有 轻 度 腹痛 \ 胸 痛 , 间 有 低热 。 继 之 出 现 
咳 咯咯 歉 ,站 中 带 血 丝 ,以 后 转 为 铁锈 色 或 果 咨 祥 痪 , 病 
中 可 查 见 虫 卵 。 肺 型 占 病例 总 数 的 90% 。 部 分 病例 出 现 胸 
腔 积 液 及 胸膜 粘连 。 肝 、 脾 轻 度 增 大 。 皮 下 出 现 包 块 , 卫 
氏 并 殖 吸 虫 引起 的 皮下 结 节 多 不 游 走 ， 切 开 后 常 可 找到 
成 虫 及 沙 尔 科 - 雷 登 二 氏 结晶 。 脑 型 病例 约 占 全 部 病人 
的 1/10~1/5, 多 伴 有 上 肺 部 病变 , 尚 有 头痛 、 哎 吐 、 偏 言及 
疾病 样 发 作 , 甚 至 出 现 肢体 冶 病 ;也 有 少数 病例 无 明显 症 
状 或 症状 轻微 。 


四 川 并 殖 吸虫 可 致 四 川 并 殖 吸虫 病 ， 因 人 非 本 虫 适 、 


宣 的 终 末 寄 主 , 童 虫 只 在 人 体内 游 走 ,不 能 成 熟 ， 引 起 蠕 
尴 移行 症 , 可 致 多 种 器 官 组 织 的 病变 。 本 病 潜伏 期 一 般 为 
3 一 6 个 月 ， 最 短 仅 2 周 。 早 期 症状 与 卫 氏 并 殖 吸 虫 病 相 
似 , 但 末梢 血 白细胞 总 数 及 嗜 酸性 粒 细胞 数 明显 增高 , 血 
沉 中 度 增 快 ,主要 临床 表现 为 游 走 性 皮下 结 节 。 皮 下 结 节 
好 发 于 胸 、 腹 部 , 亦 可 见于 头 、 颈 、 爵 部 .下肢 、 阴 秦 及 贿 部 
等 处 。 结 节 内 可 见 童 虫 ,但 不 见 成 虫 及 虫 孵 ,病人 咳嗽 较 
轻 , 商 少 , 丫 中 无 虫 卵 ,但 常 伴 有 胸腔 积 液 及 心包 积 液 . 脑 
实质 受累 者 少见 ,但 可 出 现 蛛网 膜 下 腔 出 血 。 

诊断 ”结合 流行 病 学 史 , 症 状 及 体征 全 面 考虑 。 肺 型 
的 确诊 有 束 于 从 疝 或 类 便 (儿童 病例 ) 中 找到 虫 孵 。 免 疫 


学 检查 方法 如 皮 内 试验 .补体 结合 试验 、 间 接 血 凝 试 验 、 
间接 免疫 荧光 法 、 酶 联 免 疫 吸附 试验 等 都 有 助 于 诊断 , 特 
别 是 对 虫 体 不 寄生 于 肺 内 或 虫 体 尚未 成 熟 的 病例 ， 免 疫 
学 试验 更 有 重要 价值 . 脑 型 病例 应 根据 临床 表现 、. 脑 悄 液 
检查 (包括 常规 、 生 物化 学 及 免疫 学 试验 ) 以 及 颅 部 X 射 
线 照片 或 CT 检查 的 结果 进行 诊断 。 皮 肤 型 病例 可 作 皮 下 
结 节 活 体 组 织 检查 。 诊 断 时 , 肺 型 病例 应 与 肺结核 , 支 气 
管 扩张 慢性 肺 脓肿 及 肺 内 种 交 等 鉴别 ; 脑 型 病例 应 与 脑 
囊 虫 病 、 脑 肪 肿 及 癫 冯 等 鉴别 ;其 他 肺 外 型 病例 则 应 与 类 
似 的 疾病 鉴别 。 

芒 治 ”治疗 药物 主要 有 了 硫 双 二 所 酚 、 吡 唑 酮 及 丙 硫 
号 唑 。 硝 毛 酚 虽 有 特效 ,但 毒 副作用 较 多 , 且 对 视神经 有 
损害 ,应 慎 用 (中 国 禁 用 )。 预 防 措施 除 积极 治疗 病人 及 病 
畜 以 消除 传染 源 外 ,主要 在 于 加 强 卫 生 宣教 ,不 吃 未 热 透 
的 稻 类 及 同时 等 第 二 中 间 寄 主 。 对 流行 区 的 转 续 寄 主 (如 
猪 , 鸡 等 ) 的 肉 类 也 应 熟食 ,不 喝 疫 区 的 生 水 。 

( 贸 联 印 ) 
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病毒 (virus) ”生物 界 中 最 小 的 一 类 生物 ,不 具 细 
胞 结构 ,不 能 独立 进行 代谢 活动 ,只 能 在 特定 的 寄主 细胞 
中 复制 增殖 。 病 毒 的 直径 在 10~300nm， 因 而 大 多 数 病 
毒 只 能 在 电子 显微镜 下 看 到 。 病 毒 能 通过 细菌 过 滤器 的 
微 污 孔 ， 故 又 称 涉 过 性 病毒 。 具 感染 性 的 病毒 颗粒 称 为 
病毒 体 , 它 在 寄主 细胞 外 时 不 表现 任何 生命 活动 ,可 以 制 
成 结 曲 状态 而 不 失 其 感染 力 ,因而 曾 被 视 为 非 生物 。 不 过 
当 它 侵 染 活 细胞 后 ， 却 可 利用 细胞 中 的 生命 结构 进行 代 
谢 和 复制 ， 在 世代 繁衍 过 程 中 表现 出 生物 特有 的 适应 现 
象 ,因而 现 多 视 为 生物 。 但 因 其 高 度 寄生 性 , 它 不 可 能 是 
生物 进化 的 起 点 ,而 更 可 能 是 一 种 退化 的 类 型 。 

病毒 的 基本 结构 包括 中 心 的 核酸 和 其 外 的 蛋白 质 外 
壳 ( 核 壳 )。 与 其 他 生物 不 同 ,病毒 只 有 一 种 核酸 , 含 DNA 
的 称 DNA 病 毒 , 含 RENA 的 称 RNA 病 毒 。 当 病毒 侵入 寄主 
细胞 后 ， 病 毒 核酸 中 包含 的 基因 指导 细胞 的 代谢 机 器 并 
利用 细胞 中 的 原料 和 能 量 来 复制 病毒 的 核酸 和 合成 病毒 
所 需 的 蛋白 质 〈 主 要 是 与 核酸 复制 有 关 的 梅 以 及 核 光 蛋 
白质 )。 核 壳 具 保护 作用 。 在 多 数 动物 病毒 的 核 壳 外 面 
还 有 一 层 包 腊 ! 包 膜 的 脂 双 分 子 层 主要 来 自 寄主 细 胞 膜 ， 
但 其 上 镶嵌 的 蛋白 质 却 是 由 病毒 基因 指导 合成 的 。 许 多 
病毒 便 是 依靠 这 些 病毒 蛋白 质 ( 核 沈 上 的 或 包 膜 上 的 ) 与 
特定 的 寄主 细胞 结合 ， 人 体 产生 的 特异 性 抗体 也 是 针对 
这 些 病 毒 蛋 白质 的 。 

按照 寄主 类 型 ,病毒 可 分 为 动物 病毒 .植物 病毒 和 细 
菌 病毒 等 。 动物 病毒 主要 侵 染 脊 椎 动物 和 节肢 动物 ， 这 
包括 多 种 人 类 常见 疾病 的 病原 体 。 一 部 分 主要 侵 染 其 他 
霄 椎 动物 和 节肢 动物 ， 借 节肢 动物 来 传播 的 病毒 也 可 在 
人 体 造成 严重 疾病 如 多 种 脑 炎 。 植 物 病毒 主要 侵 染 有 花 
植物 , 常 给 人 类 带 来 经 济 损失 。 细 菌 病毒 又 称 噬菌体 , 现 
已 知 寄 生 于 细菌 的 病毒 也 可 癌 接 造成 人 类 疾病 ， 如 白喉 
毒素 蛋白 实际 是 由 在 菌 体 宕 生 的 病毒 指导 合成 的 。 吵 菌 
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体 还 是 分 子 生物 学 的 良好 实验 材料 ， 许 多 分 子 生物 学 的 
重大 发 现 都 是 得 自 咬 菌 体 实验 。 

病毒 病 属于 人 类 最 常见 的 疾病 ， 一 部 分 病毒 病 的 后 
果 严 重 ,而 且 目 前 我 们 还 缺乏 有 效 的 抗 病毒 药物 ,同时 人 
们 正在 怀疑 病毒 可 能 引起 人 类 肿瘤 ， 因 而 病毒 的 研究 日 
益 受到 重视 。 下 文 主要 介绍 与 人 类 疾病 有 关 的 动物 病毒 
和 噬菌体 。 

形态 ”大 部 动物 病毒 近 于 球形 ， 不 过 镜 下 所 见 主要 
是 由 核 壳 或 包 膜 呈 现 出 的 外 部 形态 。 

核 党 和 包 肛 ” 核 壳 是 由 一 种 或 几 种 相同 的 蛋白 质 单 
位 重复 堆积 组 成 的 。 这 些 单位 称 结构 单位 ， 只 能 借 X 射 
线 衍射 法 显示 出 来 。 几 个 相同 的 结构 单位 组 成 一 个 形态 
单位 ， 即 电子 显微镜 下 见 到 的 壳 粒 。 多 数 病毒 的 核 壳 为 
20 面 体 ,有 20 个 等 边 三 角形 的 面 、30 个 棱 和 12 个 角 点 。 
例如 腺 病毒 的 核 壳 由 252 个 这 粒 组 成 。 其 中 240 个 分 布 
在 面 上 (每 面 各 6 个 ) 和 棱 上 (每 村 各 4 个 )， 每 个 这 粒 由 
6 个 结构 单位 组 成 ,这 1440 


等 脂性 溶剂 。 

核酸 ”螺旋 形 核 沉 中 的 RNA 与 核 沉 蛋白 紧密 相连 。 
在 20 面体 核 壳 中 ， 较 简单 的 病毒 如 微小 NA 病毒 ， 其 
RNA 是 裸露 的 , 而 其 他 病毒 的 核酸 多 与 某 种 蛋白 质 结合 
在 一 起 .大 多 数 病毒 的 核酸 量 只 够 指导 合成 几 种 蛋白 质 ， 
但 疱疹 病毒 和 痘 病毒 都 可 指导 合成 几 十 种 蛋白 质 。 DNA 
病毒 的 6 个 科 中 ，5 个 科 均 为 双 链 DNA RNA 病 毒 的 12 
个 科 中 ， 却 有 11 个 科 是 单 链 RNA。 单 链 RNA 可 分 为 两 
种 : 一 种 和 mRNA 相似 ， 可 以 直接 指导 合成 蛋白 质 ， 称 
(+)RNA; 另 一 种 称 (一 )RNA， 这 类 病毒 进入 寄主 细胞 
后 先 要 合成 与 之 互补 的 mRNA， 然 后 再 由 这 个 mRNA 指 
导 合成 蛋白 质 。 核 酸 在 病毒 体 中 大 多 为 直 链 ， 只 有 人 少数 
DNA 病 毒 (如 乳 多 空 病毒 和 乙 型 肝炎 病毒 ) 中 的 核酸 为 
环形 。 一 部 分 RNA 病 毒 的 核酸 呈 分 节 状 , 如 流感 病毒 的 
RNA 分 为 8 个 短 链 ， 其 中 7 个 各 指导 合成 一 种 蛋 自 质 ， 
即 各 为 一 个 基因 ， 另 一 个 短 链 包含 两 个 相互 略 有 重 得 的 


个 单位 的 蛋白 质 均 相同 。 另 
外 12 个 亮 粒 分 布 在 角 点 上 ， 


每 个 壳 粒 由 5 个 结构 单位 组 

成 ,这 60 个 单位 的 蛋白 质 属 无 外 有 包 用 

于 另 一 类 。 与 每 个 角 点 壳 粒 | 一 [一 十 

相连 还 有 一 根 纤维 ， 由 再 一 ® une 

类 蛋白 质 组 成 。 另 一 部 分 将 双鱼 

毒 的 构造 比较 简单 ， 例 如 副 | SSRs as 

粘液 病毒 的 村 充 只 是 由 同一 | 结 肝炎 ass 

种 结构 单位 盘 绕 核酸 形成 螺 | PNA CO 

旋 形 结构 。 这 后 一 类 只 见于 

RNA 病 毒 ， 并 且 外 面 都 有 包 间作 | 到了 A 和 术 | 伟 末 手 昌 枯 细 才 宇 和 

膜 。 此 外 还 有 结构 更 复杂 的 | set) 

a 核酸 分 节 (10 一 12) (+) 链 

在 人 类 致 病 的 18 个 病 人 es 

毒 科 中 有 12 个 科 都 有 包 膜 。 双鱼 | 时 且 病 帮 (由 伟 东 有 性 史 炎 

镜 下 可 见 在 包 腊 外 还 有 大 量 各 |。 要 儿 区 a 

从 毛 样 的 粮 蛋 白 突 起 。 这 些 亲王 全 区 用 和 获得 性 免疫 缺陷 

糖 蛋白 的 蛋白 质 是 在 病毒 术 [本 i 

酸 指 导 下 合成 的 ， 其 上 的 守 上 他 分 和 

糖 链 都 是 由 寄主 细胞 后 加 上 | RNA en ba 昌 Be 

去 的 。20 面体 核 壳 外 面 有 包 i 机 ee 

es | | | Be 

。 党 外 面 请 交 

包 膜 ， 动 物 病毒 的 螺旋 核 充 单 链 |- FL 二 ) 久 (二 ) 天 直 外 

结构 非常 乘 软 可 以 盘 卷 在 包 亲鱼 霹 / / 

膜 内 。 在 螺旋 核 壳 与 包 膜 之 已 轩 撤 盖 病毒 虫 伟 

邮 常 另 有 一 层 蛋 白质 ， 称 为 (让 到 病毒 。。 于 关 病 查 ” 旬 革 的 。 丝 估 病 毒 

M 蛋 白质 (M 代 表 membr: 杯 状 病毒 3 Fi 出 血 热 

ee 人 We i | 
间 质 ")。 一 

说 ， 有 包 膜 病毒 不 耐 去 污 齐 | 
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基因 。 

分 类 ”根据 病毒 核酸 的 大 小 和 结构 、 核 这 的 大 小 和 
形状 以 及 包 膜 的 有 无 ， 现 将 对 人 类 有 致 病 性 的 病毒 分 为 
18 个 科 ( 见 表 )。 不 过 这 个 分 类 只 着 眼 于 独立 存在 于 寄主 
细胞 之 外 的 病毒 体 。 如 果 考 虑 到 在 寄主 细胞 中 表现 生命 
活动 时 的 状态 , 则 逆转 录 病 毒 应 占 一 个 特 丈 位置 ,因为 它 
是 以 DNA 形 式 复制 传代 的 。 除 这 种 形态 学 分 类 外 ， 还 有 
生态 学 分 类 ， 例 如 按 传播 方式 命名 的 虫 传 病毒 ， 它 包括 
上 述 5 个 科 ( 披 盖 、 本 雅 , 弹 形 、 沙 粒 及 呼 肠 ) 中 的 多 种 
病毒 。 

吗 菌 体 细菌 和 植物 细胞 均 具 细胞 壁 ， 植 物 病毒 主 
要 智 媒介 动物 刺 穿 壁 层 ， 噬 菌 体 却 依靠 本 身 的 特殊 结构 
进入 寄主 细胞 ,因而 噬 蓝 体 的 结构 比较 复杂 。 例 如 侵 染 大 
肠 杆 菌 的 T, 噬 菌 体 ， 它 的 头 部 是 个 20 面体 ， 内 藏 双 链 
DNA, 头 下 面 有 一 套 将 核酸 注入 细菌 体内 的 特殊 结构 。 

非 竹 常 病毒 曾 称 为 慢 病毒 ， 因 为 它们 引起 的 疾病 
潜伏 期 长 (可 为 若干 年 ) 且 发 病 后 病程 徐 缓 。 它 们 常 侵犯 
人 兽 的 中 枢 神经 ,疾病 旺 进行 性 ,最 终 导致 死亡 。 有 人 和 怀 
疑 其 病原 体 为 类 病毒 (一 类 在 植物 中 发 现 的 感染 因子 ,只 
有 核酸 ,没有 蛋白 质 )。 但 对 羊 播 抓 病 的 研究 表明 ,其 病原 
体 耐 紫外 及 Y 辐 射 , 耐 核酸 梅 , 似 又 启示 它 只 有 蛋白 质 , 没 
有 或 极 少 核酸 ， 因 而 有 人 名 其 为 蛋白 质感 染 因子 或 肝病 
毒 。 其 体积 小 ， 电 镜 未 见 明 确 形体 。 不 引起 炎症 及 免疫 
反应 。 

生活 史 包括 几 个 不 同 的 层次 ， 病 毒 在 细胞 内 的 复 
制 增殖 ;病毒 在 细胞 间 的 传播 ;病毒 在 寄主 间 的 传播 。 

增 狂 方式 大 多 数 噬菌体 在 细菌 体内 迅速 繁殖 ， 最 
后 导致 细菌 裂解 , 释 出 的 病毒 再 侵 染 其 他 细菌 ,但 某 些 轿 
菌 体 在 特定 情况 (如 营养 缺乏 ) 下 ， 其 核酸 会 嵌入 到 细菌 
染色 体 中 , 按 着 寄主 细胞 的 繁殖 速度 随同 复制 ,这 时 细胞 
并 不 裂解 ;这些 噬菌体 特 称 温 和 噬菌体 。 

动物 病毒 也 可 有 不 同 表现 。 很 多 无 包 膜 病 毒 进入 细 
胞 后 也 大 量 繁殖 ,最 后 以 裂解 方式 释放 出 来 但 有 包 膜 的 
病毒 ， 或 以 芽 生 方式 直接 由 细胞 表面 释 出 (如 一 些 RNA 
病毒 ) ,或 以 芽 生 方式 释 入 核 膜 腔 内 ， 再 借 膜 泡 外 运 至 细 
胞 膜 吐出 〈 如 一 些 DNA 病 毒 )， 这 两 种 方式 均 不 造成 裂 
解 。 这 些 病毒 表现 比较 温和 ,不 过 不 断 地 复制 ,最 后 也 要 
导致 寄主 细胞 死亡 。 最 后 ,逆转 录 病 毒 和 部 分 DNA 病 毒 
(包括 无 包 膜 的 和 有 包 膜 的 ) 进 入 细胞 后 ， 它 们 的 DNA 可 
嵌入 寄主 细胞 染色 体 中 随同 复制 (EB 病毒 的 DNA 并 不 
嵌入 ,而 是 结 成 一 个 独立 存在 的 环 状 DNA 附 加 体 , 但 它 也 
按 着 寄主 的 节拍 复制 )。 这 些 病毒 一 般 不 杀 死 寄主 细胞 。 

造成 寄主 裂解 的 病毒 进入 寄主 细胞 后 迅即 占用 细胞 
代谢 机 器 ， 结 果 是 细胞 本 身 的 蛋白 质 和 RNA 合 成 以 及 
DNA 复 制 相继 停止 ， 病 毒 蛋白 质 和 核酸 却 得 到 大 量 复 
制 。 另 一 方面 , 伴随 寄主 DNA 复 制 的 病毒 不 仅 不 抑制 细 
胞 本 身 的 复制 ， 有 时 还 促进 它 。 一 般 讲 ， 病 毒 的 表现 还 
依 寄主 种 类 和 其 他 环境 条 件 而 变 ， 如 某 些 腺 病毒 在 人 类 
造成 细胞 裂解 ,在 鼠 类 却 诱发 肿瘤 。 


吸附 、 穿 入 和 肝 胞 每 种 病毒 只 侵 染 一 定 类 型 的 寄 
主 细胞 ， 这 种 选择 性 是 由 病毒 和 寄主 细胞 的 表面 结构 决 
定 的 。 细 胞 表面 与 病毒 结合 的 结构 称病 毒 受 体 。 病 毒 与 
受 体 结合 后 穿 入 细胞 的 方式 也 因 病毒 而 异 。 例 如 副 粘 液 
病毒 的 包 膜 上 有 一 种 特殊 的 糖 蛋 白 , 称 融合 因子 , 它 可 使 
病毒 包 膜 与 寄主 细胞 融合 ， 将 内 容 物 释 入 细胞 。 另 一 些 
具 包 膜 病毒 和 全 部 无 包 膜 病毒 主要 借 内 吞 作用 进入 细 
胞 :局 部 细胞 膜 下 陷 , 将 病毒 连同 受 体 训 入 形成 膜 泡 ， 膜 
泡 与 细胞 膜 分 离 并 转向 内 部 。DNA 病 毒 需要 在 细胞 核 内 
复制 ,因此 膜 泡 要 一 直 运 到 核 孔 。 在 这 个 过 程 中 ,或 是 病 
毒 包 膜 与 膜 泡 壁 融合 ,或 是 病毒 核 壳 使 膜 泡 壁 溶解 ,于 是 
病毒 进入 细胞 质 。 在 某 些 病毒 中 ,这 个 过 程 还 需要 溶 酶 体 
的 协助 。 在 披 盖 病 毒 ， 溶 酶 体内 酸性 促进 病毒 包 膜 与 腊 
泡 壁 的 融合 :在 呼 肠 孤 病毒 , 溶 梅 体 酶 协助 化 去 病毒 的 蛋 
白质 外 壳 。 最 后 ,与 蛋白 质 密切 结合 的 核酸 还 必须 借助 细 
胞 蛋白 梅 的 作用 脱 去 蛋白 质 ， 才 能 进行 复制 、 转 录 或 转 
译 ， 这 称 为 脱 膜 过 程 。 

复制 合成 病毒 蛋白 质 所 需要 的 转译 机 器 核糖 体 
及 tRNA 等 ), 全 由 寄主 细胞 提供 ,但 病毒 核酸 的 复制 和 转 
录 却 因 病 毒 种 类 而 大 不 相同 。 动 物 细胞 核 中 有 DNA 复 制 
酶 (以 DNA 为 模板 的 DNA 聚 合 酶 ) 和 转录 酶 (以 DNA 为 模 
板 的 RNA 聚 合 酶 ), 多 数 DNA 病 毒 便 直接 利用 这 些 梅 来 复 
制 和 转录 。 但 大 多 数 RNA 病 毒 的 复制 需要 RNA 复 制 酶 
(以 RNA 为 模板 的 RNA 聚 合 酶 ) ,而 逆转 录 病 毒 还 需要 逆 
转录 酶 (以 RNA 为 模板 的 DNA 聚 合 覆 )。 这 些 酶 是 寄主 细 
胞 没有 的 ,必须 由 病毒 带 进去 ,或 由 病毒 基因 指导 寄主 细 
胞 合成 。 再 一 方面 ,动物 细胞 本 身 DNA 的 转录 产物 还 要 
经 过 一 系列 加 工 步骤 ( 头 尾 增添 附加 结构 ,中 间 去 除 一 段 
或 考 干 段 不 表达 的 核酸 ,再 将 天 余 部 分 拼接 起 来 ) 才 形成 
mRNA。 多 数 DNA 病 毒 就 利用 寄主 细胞 机 器 来 完成 这 
些 步 又 ,但 RNA 病 毒 却 采 用 了 几 种 不 同 的 合成 mRNA 的 
方式 , 依 此 可 将 病毒 分 为 下 面 6 个 组 ， 

@ 在 细胞 核 内 复制 的 DNA 病 毒 ,多 数 DNA 病毒 利 
用 寄主 细胞 的 各 种 酶 在 核 内 复制 和 转录 ， 合 成 的 mRNA 
再 转 至 核 外 进行 转译 。 

@ 在 细胞 质 内 复制 的 DNA 病 毒 。 这 只 有 冶 病 毒 , 它 
携带 有 脱 膜 .DNA 复 制 和 mRNA 合成 所 需 的 全 套 酶 。 它 
在 细胞 质 内 隔离 出 一 个 区 域 ,在 其 中 复制 和 转录 ,加 工 好 
的 mRNA 外 出 至 周围 细胞 质 中 指导 合成 蛋白 质 ， 合 成 好 
的 蛋白 质 再 进入 这 个 区 域 进行 装配 。 甚 至 包 膜 都 是 由 病 
毒 合 成 的 。 

@ 单 链 (+ )RNA 病 毒 。 如 脊 荔 灰 质 炎 病 毒 的 核酸 
原 就 包含 mRNA 所 需 的 尾部 附加 结构 (多 京 腺 背 酸 )， 它 
可 以 作为 mRNA 直接 指导 合成 蛋白 。 它 先 合成 一 根 全 长 
的 肽 链 ,长 链 再 由 细胞 蛋白 酶 水 解 成 几 个 小 豚 (RNA 复 制 
酶 和 各 种 结构 蛋白 )。 在 这 个 新 合成 的 复制 酶 的 作用 下 ， 
先 根据 亲 代 ( + )RNA 复 制 出 ( 一) 链 , 再 由 这 些 (一 ) 链 复 
制 出 子 代 (+ ) 链 。 这 一 切 都 是 在 细胞 质 中 进行 的 。 

@ 单 链 (一 )RNA 病 毒 及 双 链 RNA 病 毒 。 这 两 类 放 
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在 一 起 是 因为 , 双 链 RNA 中 的 (+ ) 链 并 不 能 分 离 出 来 作 
为 mRNA, 这 两 类 都 需要 以 (一 ) RNA 为 模板 合成 
mRNA。 所 需要 的 以 RNA 为 模板 的 RNA 聚 合 酶 (RNA 转 
录 酶 ) 是 由 病毒 带 进去 的 。 因 为 转录 出 的 mRNA 只 相当 
于 亲 代 (一 ) 链 的 一 个 部 分 〈 一 根 亲 代 链 要 转录 出 好 几 个 
ImRNA) ,而 在 mRNA 的 加 工 过 程 中 结构 又 发 生变 化 ， 所 
以 mRNA 并 不 能 作为 复制 模板 。 病 毒 还 必须 直接 利用 亲 
代 ( 一 )RNA 为 模板 再 复制 出 一 种 全 长 的 (+ )RNA, 再 据 
以 复制 子 代 的 ( 一 )RNA。 这 常 需 要 另 一 种 以 RNA 为 模 
板 的 RNA 聚 合 酶 (RNA 复 制 梅 ), 这 是 由 病毒 基因 指导 寄 
主 来 合成 的 。 以 上 过 程 大 都 是 在 细胞 质 内 进行 ， 只 有 正 
粘液 病毒 的 mRNA 还 需要 在 寄主 细胞 核 内 加 工 。 

加 逆转 录 病 毒 。 这 也 是 单 链 (二 )RNA 病毒 ， 但 它 
带 有 逆转 录 酶 。 这 种 梅 既 能 以 病毒 (+ ) RNA 为 模板 合成 
(一 ) 链 DNA ,又 能 以 刚 合 成 的 ( 一)DNA 为 模板 合成 (+) 
DNA。 这 样 形成 的 双 链 DNA 自 行 联 成 环 状 , 进入 细胞 
核 , 再 嵌入 寄主 DNA 中 随同 复制 。 

@ 肝火 病毒 。 它 是 DNA 病 毒 ， 但 在 复制 过 程 中 存 
在 一 个 RNA 环 节 , 因而 最 后 还 需要 借 逆 转录 酶 的 帮助 产 
生子 代 的 DNA。 肝 炎 病 毒 的 DNA 呈 环 状 ,一 根 长 链 只 有 
一 极 小 缺口 , 另 一 短 链 与 部 分 长 链 合成 双 股 结构 ,其 余 的 
长 链 部 分 则 为 单 股 ,这 个 单 股 部 分 可 占 全 长 的 15~60。 
病毒 进入 寄主 细胞 后 , 借 病毒 带 入 的 DNA 聚 合 酶 的 帮助 
首先 使 全 长 均 变 为 双 股 DNA。 继 之 转录 为 mRNA (以 合 
成 病毒 蛋白 质 ,包括 逆转 录 酶 ) 及 作为 子 代 基因 组 模板 的 
RNA。 再 借 逆转 录 酶 之 助 由 后 者 复制 出 子 代 DNA。 

装配 和 释放 ”结构 蛋白 集合 成 核 这 的 过 程 基 本 是 自 
发 的 ,无 需 能 量 供应 。 裂 解 过 程 可 能 需要 某 些 溶解 寄主 细 
胞 结构 的 因子 ,如 在 噬菌体 指导 下 合成 的 溶菌 酶 。 释 放 过 
程 比较 复杂 。 以 披 盖 病 毒 为 例 , 病 毒 复制 后 形成 两 种 (十 7 
RNA, 一 种 全 长 的 ,后 来 成 为 子 代 病毒 核酸 ;一 种 较 短 的 ， 
用 于 指导 合成 结构 蛋白 。 短 RNA 先 在 细胞 质 中 的 游离 核 
糖 体 上 指导 合成 一 段 肽 链 , 这 段 肽 链 组 成 壳 粒 ,若干 壳 粒 
再 包 绕 全 长 RNA 形 成 核 蛋 白光 。 随 后 这 个 核糖 体 又 附着 
在 内 质 网 上 ， 开 始 合成 包 膜 上 的 蛋白 。 合 成 的 肽 链 穿 透 
内 质 网 膜 进入 内 质 网 地 ， 形 成 跨 膜 蛋白 。 跨 膜 蛋 白 的 地 
内 部 分 结合 赛 糖 链 变 成 糖 蛋白 ， 蛋 白 连 同 附近 的 膜 以 膜 
泡 方式 运 至 戈 尔 吉 氏 体 作 进一步 加 工 ， 然 后 再 以 膜 泡 方 
式 运 至 细胞 表面 。 在 表面 ， 膜 泡 翻转 ， 使 原来 位 于 池内 
并 结合 有 糖 链 的 部 分 面向 细胞 外 。 最 后 ， 核 蛋白 壳 移 至 
细胞 膜 下 ， 带 有 病毒 糖 蛋 白 的 细胞 膜 将 其 包 绕 并 形成 病 
毒 体 。 

病毒 的 传播 ”大 多 数 人 类 病毒 感染 是 病毒 体 经 呼吸 
道 或 肠 道 侵入 体内 造成 的 。 病 毒 在 粘膜 上 皮 细 胞 中 增殖 
后 可 以 再 排出 并 传染 他 人 ， 也 可 以 借 血液 循环 在 体内 传 
播 (如 一 切 产生 皮疹 的 病毒 ), 在 孕妇 中 还 可 经 胎盘 传 给 
胎儿 (如 风疹 病毒 及 乙 型 肝炎 病毒 )， 有 的 病毒 可 侵 染 淋 
巴 细胞 ,被 后 者 携带 至 他 处 (如 EB 病 毒 )。 以 融合 方式 穿 
入 细胞 的 病毒 (如 副 粘 液 病 毒 ) 也 能 以 同样 的 方式 在 相 邻 
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细胞 间 传 播 ， 因 而 可 以 逃避 体液 的 控制 。 一 小 部 分 病毒 
感染 是 通过 节肢 动物 或 狂犬 等 的 叮咬 经 皮肤 传 入 的 。 可 
借 注射 途径 传播 的 病毒 (如 乙 型 肝炎 病毒 ) 也 可 视 为 
此 类 。 

遗传 .生态 和 进化 ”病毒 的 遗传 结构 比较 不 稳定 , 受 
寄主 影响 大 ,世代 间隔 又 短 , 因 而 极 易 发 生变 异 。 人 体制 
造 的 抗体 主要 是 针对 病毒 的 表面 结构 。 对 于 表面 结构 稳 
定 的 病毒 如 麻疹 ,不 难 利用 疫苗 加 以 预防 ;目前 已 通过 牛 
瘤 接种 消灭 了 天 花 病 。 但 肠 道 病毒 和 鼻 病 毒 〈 都 是 微小 
RNA 病 毒 科 ) 同 时 存在 大 量 不 同 的 表面 结构 型 ,针对 某 一 
型 的 疫苗 不 能 控制 另 一 型 。 而 流感 病毒 的 表面 结构 总 随 
着 人 群 的 免疫 状态 在 变 ， 所 以 至 今 未 能 利用 疫苗 进行 有 
效 控制 。 

人 类 病毒 感染 涉及 病毒 (寄生 物 ) 和 人 类 (寄主 动物 ) 
两 个 物种 间 的 交互 作用 ， 因 而 是 个 生态 学 问题 。 这 种 生 
态 关 系 有 时 很 复杂 。 用 大 量 病毒 连续 侵 染 培养 细胞 ， 会 
出 现 缺 损 病 毒 。 其 核 沉 结构 正常 ,但 基因 有 缺失 ,因而 只 
能 在 同 源 正常 病毒 的 “协助 "下 才能 复制 。 可 是 两 者 在 同 
一 寄主 细胞 内 互相 竞争 ， 甚 至 会 出 现 此 兴 彼 衰 相互 消长 
的 循环 现象 。 因 此 它们 又 被 称 为 缺损 -干扰 颗粒 (简称 DI 
颗粒 )。 人 们 推测 ， 人 类 病毒 的 持续 感染 可 能 与 DI 颗粒 
有 关 。 

由 进化 角度 来 看 ， 寄 主 的 防御 反应 对 于 寄生 生物 起 
着 自然 选择 作用 。 人 类 的 选择 作用 〈 天 然 免疫 加 上 人 工 
免疫 ) 很 强 ,病毒 变异 又 快 ， 因 此 在 短期 内 就 可 以 观察 到 
病毒 的 进化 现象 。 流 感 病毒 便 是 最 明显 的 例子 。 流 感 病 
毒 的 感染 力主 要 决定 于 包 膜 表面 的 一 类 糖 蛋白 突起 〈 红 
细胞 凝集 素 , 简 记 为 了 HH)， 它 负责 将 病毒 结合 到 寄主 细胞 
上 去 。 人 体 产生 的 中 和 抗体 也 是 针对 HH 蛋白 的 。 流 感 病 
毒 的 核酸 共 分 8 个 短 链 ， 吾 蛋白 便 是 由 其 中 的 一 个 短 链 
指导 合成 的 。 动 物 实验 发 现 ， 用 两 株 病毒 侵 桨 同一 寄主 
细胞 ,在 复制 装配 过 程 中 ,两 类 短 链 可 以 发 生 交叉 搭配 现 
象 ， 形 成 不 同 的 新 组 合 。 过 去 每 隔 十 余年 发 生 一 次 世界 
性 流感 大 流行 ,每 次 都 出 现 新 型 病毒 ,使 前 一 时 期 中 在 人 
群 中 建立 的 免疫 状态 失效 。 因 而 有 人 提出 ， 可 能 是 因为 
人 群 中 的 流感 病毒 与 某 种 动物 (如 猪 ) 中 的 流感 病毒 间 发 
生 了 交叉 组 合 ， 所 以 就 出 现 了 新 型 的 病毒 造成 世界 性 大 
流行 。 

还 有 许多 病毒 是 通过 毒 力 的 降低 来 逐渐 与 寄主 建立 
持久 的 共处 关系 。20 世纪 50 年 代 ,澳大利亚 因 免 群 与 羊 
净 夺 牧草 , 乃 自 欧 洲 引进 粘液 瘤 病毒 意图 控制 兔 群 但 病 
毒 的 致死 力 迅速 下 降 。 研 究 表明 ,不 仅 免 的 抵抗 力 增 加 ， 
病毒 的 毒 力也 减退 。 这 完全 符合 寄生 物 的 进化 规律 ， 因 
为 如 果 寄 生物 将 唯一 的 或 主要 的 寄主 杀 死 ， 势 必要 威胁 
到 本 身 的 生存 。 一 般 说 来 ， 以 人 类 为 唯一 或 主要 寄主 的 
病毒 造成 的 感染 ,表现 比较 温和 ,致死 的 极 少 。 而 狂犬 病 
毒 以 及 某 些 虫 传 病毒 ,它们 的 天 然 寄主 是 其 他 动物 ,与 人 
类 接触 甚 少 , 故 一 旦 染 及 人 类 , 则 病 势 表现 凶险 ， 死 亡 率 
极 高 。 ( 关 因 ) 


bingduxing chuxuere 
病毒 性 出 血 热 〈viral hemorrhagic fever) 
由 虫 传 病毒 引起 的 自然 疫 源 性 传染 病 。 有 多 种 。 主 要 表 
现 为 发 热 和 出 血 ， 严 重 的 可 导致 休克 。 又 可 按 肾 损害 的 
有 无 分 为 两 类 ， 有 肾 损害 的 称 为 肾 综合 征 出 血 热 。 20 世 
纪 60 年 代 以 来 ,世界 各 地 发 现 了 十 几 种 由 病毒 引起 的 出 
血 热 ， 病 原 分 属于 4 科 ， 即 披 膜 病毒 科 、 布 尼 亚 病毒 科 、 
沙 粒 病毒 科 和 Filo( 线 状 ) 病 毒 科 。 传 播 方式 有 4 种 , 即 蚊 
媒 、 几 媒 、 动 物产 性 和 传播 途径 未 明 。 其 中 在 中 国 广泛 发 
生 的 是 流行 性 出 血 热 ( 肾 综合 征 出 血 热 ) 和 在 新 疆 发 生 的 
新 疆 出 血 热 ( 克 里 米 亚 -刚果 出 血 热 )。 

各 种 出 血 热 的 确诊 需要 依靠 病原 学 和 血清 学 检查 。 
这 些 病 都 无 特效 疗法 。 采 用 对 症 和 支持 疗法 ， 纠 正 水 和 
电解 质 平衡 ， 必 要 时 补液 、 输 血 和 抗 休克 治疗 。 有 肾病 


者 ， 在 无 尿 期 可 作 肾 透析 疗法 。 防 制 和 消灭 传播 媒介 和 


储存 寡 主 是 重要 的 防治 措施 。 

流行 性 出 血 热 和 基 孔 肯 雅 病 的 疫苗 正在 试制 。 其 余 
的 出 血 热 均 已 试用 疫苗 预防 。 

流行 性 出 血 热 ”1982 年 世界 卫生 组 织 会 议 建议 将 在 
欧洲 和 亚洲 发 生 的 伴 有 肾病 的 出 血 热 总 称 为 肾 综合 征 出 
血 热 。 将 这 组 病毒 定名 为 汉 坦 病毒 组 ,本 病毒 传播 很 广 ， 
但 本 病 仅 流行 于 亚洲 和 欧洲 的 某 些 国家 ， 其 中 以 中 国 病 
例 最 多 。 流 行 学 调查 表明 世界 各 地 健康 人 群 血 清 中 均 可 
查 到 有 关 特 异性 抗体 ， 各 地 的 吐 齿 类 动物 中 也 能 检 出 病 
毒 或 抗体 。 中 国 的 疫 区 范围 十 分 广阔 。1985 年 报告 包括 26 
个 省 ( 仅 青海 西藏 .宁夏 和 台湾 未 发 现 疫情 )。 高 发 病 区 
相对 集中 。 发 病 有 一 定 的 周期 性 ,一 般 隔 3 一 5 年 有 1 次 
较 大 的 流行 。 星 爆发 或 散发 。 有 明显 的 季节 性 , 1 年 可 有 
两 次 高 峰 , 分 别 为 5 一 ? 月 和 10 一 12 月 。 人 和 群 对 本 病 普遍 
易 感 ,与 传染 源 接触 机 会 多 的 男性 青 壮年 发 病 最 多 。 常 发 
生 在 农村 、 山 地 小 潭 木 从 林 区 、 新 开明 的 地 区 或 野营 地 
等 。 本 病 可 依据 传染 源 分 为 野 鼠 型 (由 黑 线 姬 自传 播 ,多 
发 生 在 野外 郊区 )、 家 鼠 迎 (由 褐 家 鼠 传播 ,发 生 在 城市 或 
农村 ) 和 大 白鼠 型 (由 实验 室 的 大 白鼠 传播 ， 发 生 在 实验 
室 )。 此 外 ， 欧 洲 棕 背 鲜 是 吹 洲 出 血 热 的 主要 传染 源 。 这 
些 动物 的 尿 、 关 和 唾液 都 带 多量 病 毒 ， 污 染 环境 后 被 人 
接触 、 吸 入 或 食 入 即使 之 受 染 。 感 染 可 以 在 鼠 类 之 间或 
鼠 与 人 之 间 传 播 。 鼠 旺 有 作为 媒介 的 可 能 性 。 

病理 改变 主要 是 小 血管 的 损害 ， 由 于 小 血管 通 透 性 
增高 ,导致 血管 内 液体 和 血浆 蛋白 丢失 ,引起 休克 。 尸 检 
发 现 主要 病变 在 垂体 , 右 心 和 肾 。 皮 肤 、 粘 膜 和 各 脏 器 发 
生出 血 , 少 数 病例 有 弥漫 性 血管 内 凝血 。 

` 本 病 可 分 为 轻型 和 重型 。 轻 型 是 突然 发 病 , 伴 高 热 、 
背 痛 、 头 痛 、 眼 眶 痛 、 腰 痛 和 腹痛 。 第 3 一 4 日 可 在 咽 、 软 
肚 、 眼 结膜 和 躯干 出 现 出 血 点 。 尿 量 减 少 , 尿 中 出 现 蛋白 
质 , 红 , 白 细胞 及 管 型 。 血 压 正常 。 一 般 2 周 内 恢复 。 少 
数 病例 仅 有 发 热 或 肾 功 能 不 全 。 北 鞭 国 家 发 生 的 多 为 此 
型 ,病死 率 为 0.5% 。 重 型 又 称 远东 型 ,其 典型 者 可 分 五 
个 病 期 。@ 发 热 期 。 表 现 发 热 、 头 痛 、 眼 眶 痛 、 腰 痛 和 腹 


痛 、 头 痛 、 恶 心 . 吧 吐 、 面 红 , 眼 结膜 充血 ,皮肤 和 粘膜 有 出 
血 点 及 凉 竹 。 重 症 病 人 有 了 腔 道 出 血 ， 如 消化 道 .呼吸 道 、 
泌尿 道 等 出 血 , 并 有 陪 水 和 血液 浓缩 现象 。 持 续 3 一 13 
日 。@@ 低 血压 期 。 血 压 下 降 ， 有 的 发 生 休 克 。 屎 中 出 现 
白 蛋 白 和 红 、 白 细胞 及 管 型 。 持 续 1 一 5 日 。@ 少 尿 期 。 
前 两 期 症状 持续 不 退 , 出 血 现象 加 重 , 尿 量 减 少 ， 有 的 发 
生 尿 闭 和 尿毒 定 。 持 续 3~5 日 。 有 的 病人 因 肾 功能 囊 
竟 或 大 出 血 而 死亡 。 儿 多 尿 期 。 尿 量 增多 ,可 达 4 000 一 
8 000ml/ 日 以 上 。 症 状 减轻 ， 体 征 消失 。 持 续 2 日 ~~1 
个 月 。@ 旗 复 期 。 尿 浓缩 功能 逐渐 恢复 ， 少 数 病 例 恢复 
期 很 长 。 本 期 可 持续 2 一 3 个 月 。 中 国 、 朝 鲜 等 地 区 多 发 
生 此 型 。 匈 牙 利 、 保 加 利 亚 也 曾 发 生 此 型 。 病 死 率 为 5 一 
30% 。 

克 里 来 亚 -刚果 出 血 热 ”1944 年 在 克 里 米 亚 首次 发 
现 本 病 。1967 年 分 离 出 病毒 .1969 年 证 实 此 病毒 与 1956 
年 从 非洲 扎 伊 尔 ( 原 名 比 属 刚果 ) 的 发 热 病 人 中 分 离 的 病 
毒 相同 ,因此 命名 为 克 里 米 亚 -刚果 出 血 热 病毒 。 以 后 证 
明 1965 年 从 中 国 新 疆 出 血 热 病人 分 离 的 病毒 以 及 从 巴 基 
斯 坦 出 血 热 分 离 的 病毒 都 与 克 里 米 亚 - 刚 果 出 血 热 病毒 
相同 。 

本 病毒 分 布 较 广 ， 从 南部 非洲 通过 撒哈拉 地 区 经 中 
区 东欧、 亚洲 直至 新 疆 。 多 种 家 畜 和 动物 包括 牛 . 羊 . 骆 
驼 和 野兔 等 均 有 自然 感染 。 暑 是 传染 媒介 也 是 储存 寄 
主 。 曾 从 25 种 蝗 分 离 到 病毒 ,以 璃 眼 蜂 属 最 易 感 染 本 病 
毒 。 人 类 被 蜂 叮 咬 或 接触 污染 病毒 的 物体 而 受 染 。 

主要 病理 改变 是 血管 内 膜 的 损害 导致 红细胞 和 血浆 
外 漏 。 脑 . 肝 和 心 胜 有 充血 ,水 肿 、 局 灶 性 坏死 和 出 血 。 在 
单 核 吞 噬 细 胞 内 有 特异 的 病毒 抗原 。 

潜伏 期 3 一 6 日 ,发 病 突然 ,表现 高 热 ,发 冷 , 们 全 、 食 
欲 减退 头痛, 背 痛 、 腹 痛 \ 呕 吐 和 稀 类 。 面 部 及 躯干 皮肤 
潮红 ,巩膜 及 眼 结合 膜 充 血 ， 心 率 慢 ,血压 降低 。 白 细胞 
和 血小板 减少 。 半 数 病人 有 和 蛋白质 尿 。 在 病 期 第 3 一 5 
日 开始 出 血 , 包 括 皮肤 和 粘膜 的 出 血 点 ,大 片 出 血 , 牙 眼 、 
鼻 、 胃 肠 道 ,泌尿 生殖 系统 的 出 血 。10 多 的 病人 有 出 血性 
肺炎 。1/3 病人 有 肝 脾 种 大 ， 腹 部 压痛 。 病 人 可 能 死 于 
休克 。 在 出 血 后 1~10 日 逐渐 恢复 。 轻 型 病例 仅 发 热 
2~3 日。 

好 谷 热 ” 列 谷 热 病毒 引起 。 本 病 是 非洲 一 些 地 区 的 
牛 、 羊 中 流行 的 一 种 动物 病 。 接 触动 物 的 人 可 以 受 感染 ， 
病情 较 轻 , 仅 有 发 热 ,但 有 时 有 眼病 。1975 年 在 南非 首次 
报告 ,死亡 4 例 。1977 年 传人 埃及 ,引起 人 和 家 畜 的 大 流 
行 ,病人 约 有 20 万 ,死亡 598 人 。 本 病 的 宿主 尚 不 清楚 ， 
伊 蚊 和 库 蚊 都 是 传染 媒介 。 人 通过 吸入 或 接触 病毒 的 血 
液 ,特别 是 接触 流产 的 病 畜 而 受 感染 。 

潜伏 期 3~6 日 ， 发 病 急 ， 突 然 高 热 、 发 冷 .头痛 、 背 
痛 . 肌 痛 、 面 及 眼 结合 膜 充 血 , 有 时 上 腹 不 适 、 便 秘 。 病 后 
第 2 一 4 日 出 现 黄 关 .出 血 ( 出 血 点 ,大片 出 血 、 吐 血 、 黑 
姜 、 牙 埠 出 血 ), 肝 功能 损害 ,部 分 病人 可 有 肝 坏 死 ， 预 后 
差 ,50 多 病人 死亡 。 部 分 病人 在 发 热 期 后 5 一 10 日 ,热度 
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再 升 , 伴 眩 晤 ,有 脑膜 炎 表 现 , 脑 脊 液 蛋白 质 增 加 ,白细胞 
增加 ,以 淋巴 细胞 为 主 。 部 分 病人 在 病 的 2 一 7 日 后 发 生 
眼病 ,中心 视野 丧失 或 视网膜 炎 等 , 常 为 双 侧 , 40~50%% 
有 永久 性 视野 损伤 。 

吉 亚 萨 努 尔 森 林 病 ”发 生 在 印度 迈 索 尔 的 吉 亚 萨 努 
尔 森 林 ， 由 吉 亚 萨 努 尔 森 林 病 毒 引起 的 急性 传染 病 。 本 
病毒 属于 蜂 传 脑 炎 抗原 复合 组 。 约 有 10 种 硬 蜂 ,一 种 血 
婢 可 传播 本 病 。 人 类 常 在 旱季 到 森林 工作 时 受 染 。 潜 伏 
期 5 日 ,发 病 突然 ,表现 发 热 ,头痛 、 肌 痛 、 咳 嗽 、 骨 肠 道 不 
适 、 哎 吐 和 腹泻 , 一 些 病人 有 出 血 现象 ( 鼻 邮 和 严重 的 胃 
肠 道 出 血 ) ,一 部 分 病人 有 双 峰 热 ， 也 可 有 虚 性 脑膜 炎 现 
象 。 饮 复 期 时 间 较 长 。 

那 木 斯 克 出 血 热 、1947 年 在 鄂 木 斯 克 和 新 西伯 利 亚 
地 区 发 生 的 一 种 出 血 热 。 由 病人 的 血液 已 分 离 出 本 病毒 。 
本 病 常 在 捕捉 厅 鼠 的 猎人 中 发 生 。 草 里 属 和 硬 蜂 属 都 是 
传播 媒介 。 员 齿 类 特别 是 姐 鼠 是 主要 的 储存 寄主 。 本 病 
的 症状 与 吉 亚 萨 努 尔 森 林 病 相似 。 常 见 的 出 血 现象 是 哎 
血 和 子 官 出 血 。 后 遗 症 较 多 ,有 了 听力 详 失 、 脱 发 和 神经 精 
神 的 异常 。 " 

莽 孔 肯 雅 病 ” 基 孔 肯 雅 病毒 引起 的 一 种 自然 疫 源 性 
疾病 。1952 年 首次 在 坦桑尼亚 发 现 本 病 并 分 离 出 病毒 ， 
属 披 膜 病毒 科 A 病 毒 属 。 本 病 在 非洲 和 亚洲 的 一 些 国家 
流行 ， 很 多 国家 的 健康 人 血 中 有 抗体 。 某 些 伊 蚊 和 库 蚊 
是 传染 媒介 。 主 要 症状 是 发 热 ,严重 的 关节 痛 , 伴 以 食欲 
减退 ,便秘 等 。 可 有 双 峰 热 ， 在 第 二 次 发 热 时 出 现 皮疹 。 
一 般 的 病情 较 轻 。 发 生 在 亚洲 的 部 分 病人 中 有 出 血 ， 如 
鼻 旦 .皮肤 粘膜 凉 班 、 紫 疗 、 胃 肠 道 出 血 等 。 

登 生出 血 热 见 登 等 热 ( 刘 孔 昌 苹 福 禧 ) 


bingduxiIng gonyon 

病毒 性 肝炎 (viral hepatitis) “肝炎 病毒 引起 
的 全 身 性 传染 病 。 主 要 引起 肝脏 炎症 ， 也 可 侵犯 其 他 器 
官 。 主 要 临床 表现 为 食欲 减退 ,恶心 .乏力 、 肝 脏 肿 大 和 
肝 功 能 异常 等 ,部 分 病人 出 现 黄 这。 目前 虽 无 特效 疗法 ， 
但 多 数 病人 可 痉 愈 ， 少 数 发 展 成 慢性 。 肝 炎 病 毒 已 知 至 
少 有 五 种 : 甲 型 肝炎 病毒 . 乙 型 肝炎 病毒 ,再 型 肝炎 病毒 、 
丁 型 肝炎 病毒 (又 称 》 因子 ) 和 戊 型 肝炎 病毒 。 这 五 种 病 
毒 分 别 能 引起 甲 型 肝炎 、 乙 型 肝炎 、 丙 型 肝炎 、 丁 型 肝炎 
(又 称 3 肝炎) 和 成 型 肝炎 。 

本 病 呈 世界 性 流行 ,以 乙 型 肝炎 为 例 ,全 世界 共有 乙 
肝病 毒 携带 者 2 亿 以 上 ,其 中 中 国有 1 亿 左 右 ,中 国 现 症 
患者 亦 达 数 干 万 。 丙 型 肝炎 在 发 达 国 家 总 的 发 病 率 已 有 
超过 乙 型 肝炎 的 趋势 ,在 发 展 中 国家 , 它 的 意义 也 不 亚 于 
乙 型 肝炎 。 甲 型 肝炎 在 发 达 国 家 中 虽 已 逐步 得 到 控制 ， 
但 在 发 展 中 国家 仍 经 常 引起 暴发 流行 ， 戊 型 肝炎 在 发 展 
中 国家 也 经 常 引起 严重 流行 。 丁 型 肝炎 也 遍及 世界 各 
地 ， 星 地 方 性 流行 。 五 型 肝炎 病毒 均 可 引起 重症 肝炎 而 
使 病人 死亡 。 

甲 型 病毒 性 肝炎 ”又 称 传染 性 肝炎 、 短 潜伏 期 肝 类， 
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简称 甲 型 肝炎 (甲肝 )。 

病原 和 流行 情况 甲 型 肝炎 病毒 (HAV) 为 微小 
RNA 病毒 , 目前 已 定名 为 肠 道 病毒 72 型 。 这 种 病毒 能 
在 组 织 培 养 中 生长 ,经 连续 传代 后 毒 力 逐 渐 减低 , 故 可 用 
于 制备 减 毒 活 疫苗 。 这 种 病毒 只 有 一 型 ,并 无 亚 型 , 故 由 
这 种 病毒 制备 的 疫苗 和 诊断 试剂 可 以 世界 通用 。 本 病毒 
的 抵抗 力 较 强 ,56'C 30 分 钟 仍 不 能 将 其 杀 灭 ;对 一 般 浓度 
的 清 毒剂 也 有 较 强 的 耐 受 力 。 但 100'C 5 分 钟 可 将 其 杀 
灭 。 这 种 病毒 主要 存在 于 病人 的 大 便 中 , 故 主要 通过 类 - 
口传 播 ， 即 病人 大 便 中 的 病毒 污染 了 水 、 食 物 、 苍 蝇 和 
手 等 经 口传 入 ， 因 此 甲 计 有 时 可 呈 水 型 或 食物 型 暴发 流 
行 。 例 如 中 国 某 大 城市 就 曾 因 食 毛 媒 而 引起 3 次 暴发 流 
行 。 牡 是 引起 的 在 其 他 国家 也 屡 有 报道 。 但 是 最 常见 的 
传播 方式 还 是 密切 的 日 常生 活 接触 ， 因 此 本 病 常 易 在 托 
幼 机 构 等 集体 单位 流行 ， 特 别 是 秋冬 季 和 春季 。 病 毒 在 
大 便 中 的 存在 时 间 不 长 ,一 般 在 潜伏 末期 在 大 便 中 出 现 ， 
至 黄 痊 出 现 后 多 迅速 消失 ， 因 此 认为 黄姜 越 重 越 有 传染 
性 的 看 法 是 不 对 的 。 甲 肝病 毒 感染 后 ， 除 能 引起 甲肝 的 
明显 症状 ( 称 显 性 感染 ) 外 ,还 能 引起 隐 性 感染 , 即 感染 后 
不 出 现 明 显 症状 ,但 体内 可 产生 抗 甲肝 病毒 的 抗体 ,对 甲 
肝 产 生 了 免疫 力 。 甲 肝病 毒 感染 的 发 病 年 龄 ， 不 同 国家 
和 地 区 是 不 同 的 ,一 般 在 第 三 世界 国家 ， 类 -口传 播 的 疾 
病 较 多 ， 甲 肝病 毒 感染 多 发 生 在 儿童 。 而 成 年 人 大 多 数 
都 已 感染 过 甲肝 病毒 ,有 了 免疫 力 , 故 患 甲肝 较 少 。 而 发 
达 国 家 中 ， 由 于 类 -口传 播 的 疾病 基本 上 得 到 了 控制 , 因 
此 儿童 时 期 甲肝 病毒 感染 比较 少 ， 不 少 成 年 人 对 甲肝 病 
毒 没有 免疫 力 ， 一 旦 被 感染 就 会 发 生 甲 肝 。 

临床 表现 及 诊断 ”甲肝 的 潜伏 期 为 15 一 45 天 ,平均 
1 个 月 , 故 托 幼 机 构 流行 时 , 常常 每 隔 1 个 月 左右 就 有 新 
病人 出 现 。 注 射 丙种 球 蛋 白 或 胎盘 球 蛋 白 可 使 潜伏 期 延 
长 。 甲 肝病 人 的 症状 轻重 可 有 很 大 不 同 ， 但 一 般 不 变 成 
慢性 。 可 分 以 下 几 种 类 型 。 

@ 急性 黄 让 型 肝炎 。 发 病 时 常 无 黄 让 ,主要 表现 明 
显 食欲 不 振 、 厌 油 肤 、 恶 心 . 哎 吐 ， 同 时 常 有 疲乏 无 力 。 有 
时 病 初 可 发 热 。 约 一 周 左右 后 开始 出 现 黄 站， 先是 小 便 
发 黄 呈 浓 茶 样 , 继 之 巩膜 发 黄 ,最 后 全 身 皮 肤 发 黄 。 黄 让 
持续 约 2 一 4 周 后 逐渐 消退 , 肝 功 能 也 逐渐 恢复 正常 ， 病 
人 症 愈 。 肝 功能 试验 中 最 灵敏 而 简便 的 是 测定 血清 谷 - 
丙 转 握 酶 (SALT)， 此 酶 在 病 初 黄 盖 出 现 以 前 即 明显 增 
高 ， 故 可 协助 早期 诊断 ， 常 在 黄 冶 消退 后 数 周 才 饮 复 正 
常 ,故此 酶 异常 时 常 提示 病人 未 念 。 

@ 急性 无 黄 站 型 肝炎 。 临 床 表现 基本 同 急性 黄 让 
型 肝炎 ,主要 是 角 肠 道 症 状 和 疫 乏 无 力 ， 但 不 出 现 黄 让 。 
因此 凡 无 任何 原因 而 突然 出 现 明显 食欲 不 振 、 疲 乏 无 力 
时 一 定 要 怀疑 本 病 , 应 查 血清 谷 - 丙 转氨酶 , 如 明显 增高 
党 有 助 于 诊断 。 甲 肝病 毒 引起 的 急性 黄 症 型 和 无 黄姜 型 
肝炎 的 预后 均 很 好 ,一 般 均 于 3 个 月 内 恢复 。 

@ 急性 重症 肝炎 。 亦 称 暴发 性 肝炎 或 急性 黄色 肝 
萎缩 。 病 初 常 类 似 急性 黄 让 型 肝炎 ， 但 黄 这 出 现 后 病情 


急剧 恶化 ,迅速 出 现 精神 症状 ,表现 烦躁 不 安 , 尖 声 喊叫 、 
精神 错乱 ， 类 似 精 神 病 ; 亦 可 精神 萎靡 .高度 哮 睡 。 精 神 
症状 出 现 后 1~2 日 常 开 始 昏 迷 , 并 有 肝脏 缩小 ， 常 于 2 
周 内 清醒 或 死亡 , 病死 率 可 高 达 70 锡 以上。 因此 凡 遇 黄 
瘟病 人 出 现 精神 症状 时 ,一 定 要 考虑 本 病 , 积 极 抢救 。 

@ 亚 急性 重症 肝炎 。 又 称 亚 急性 肝 坏死 。 病 初 和 
急性 黄 丫 型 肝炎 一 样 ， 但 症状 更 严重 。 病 人 有 恶心 、 哎 
吐 、 腹 胀 .不 能 进食 、 高 度 乏 力 、 严 重 黄姜 。 不 久 即 出 现 腹 
水 出血 倾 向 ( 鼻 出 血 . 牙 龋 出血, 皮肤 凉 班 ) 及 无 尿 等 晚 
期 病人 也 常 出 现 昏 迷 。 病 程 可 达 3 周 以 上 。 病 死 率 常 达 
50~90% 以 上 。 因 此 凡 遇 肝炎 病人 出 现 高 度 乏 力 、 严 重 
呕吐 及 腹胀 ,高 度 黄 庆 时 ,应 考虑 本 病 ,积极 抢救 

@ 洪 胆 型 肝炎 。 又 称 胆汁 淤积 性 肝炎 或 胆 小 管 性 
肝炎 。 症 状 较 轻 。 主 要 表现 严重 黄姜 (血清 胆 红 素 常 达 
10mg/d 以 上 )，, 黄 冶 呈 梗阻 性 ,病人 的 大 便 呈 灰白 色 , 小 
便 中 只 有 胆 红 素 而 无 尿 胆 原 和 尿 胆 素 。 血 中 碱 性 砚 酸 酶 
及 转 肽 酶 均 明显 增高 ， 皮 肤 常 有 瘙痒 等 。 梗 阻 时 间 常 达 
3 周 以 上 ， 有 时 可 达 数 月 。 因 此 这 种 病人 常 被 误诊 为 外 
科 性 黄姜 。 

上 述 五 种 类 型 肝炎 不 但 甲肝 病毒 可 引起 ,乙肝 病毒 、 
丙肝 病毒 、 戊 肝病 毒 也 均 可 引起 。 要 确定 是 不 是 甲肝 病 
毒 引起 ， 必 须 进行 其 他 检查 。 目 前 最 常用 的 方法 是 查 病 
人 血 中 的 抗 甲肝 8M 抗体 ( 抗 -HAVIgM) ,如 为 阳性 ,一 
般 即 可 确诊 为 甲肝 。 其 他 如 抗 -HAVIgG 在 病程 中 有 4 倍 
以 上 的 升 高 ， 大 便 中 发 现 甲肝 病毒 颗粒 等 也 可 确诊 ， 但 
不 太 常用 。 

治疗 ” 尚 无 特效 疗法 。 急 性 黄 让 型 和 急性 无 黄 让 型 
肝炎 的 治疗 重点 是 彻底 卧床 休息 ,休息 念 好， 人 恢复 愈 快 。 
以 适合 病人 口味 的 清淡 饮食 为 宜 ， 不 能 饮食 或 哎 吐 者 可 
静脉 点 滴 葡 萄 糖 液 。 食 馈 饮 复 后 注意 限制 饮食 ， 避 免 体 
重 增加 过 多 ， 以 免 发 生 脂肪 肝 。 一 般 比 病 前 增加 1 公斤 
以 下 为 佳 。 可 采用 中 西药 物 治 疗 。 此 外 ， 应 避免 一 切 有 
损 肝脏 的 因素 ,如 饮酒 \. 过 累 \ 应 用 损害 肝脏 的 药物 等 急 
性 及 亚 急性 重症 肝炎 的 治疗 相当 困难 ， 目 前 多 主张 采用 
综合 疗法 ， 同 时 应 加 强 护 理 。 洪 胆 型 肝炎 可 采用 中 医 中 
药 、 肾 上 腺 皮质 激素 或 茵 板 黄 注射 液 等 。 

预防 “预防 重点 是 搞 好 饮食 卫生 个 人 卫生 和 水 、 美 
管理 ,切断 类 -口传 播 途 径 。 此 外 ， 胎 盘 球 蛋 白 或 丙种 球 
和 蛋 白 含有 大 量 的 甲肝 抗体 ， 也 有 较 好 的 预防 作用 。 托 幼 
机 构 如 有 甲肝 发 生 或 与 甲肝 病人 有 密切 接触 的 儿童 、 孕 
妇 , 体 弱者 可 注射 丙种 球 蛋白 或 胎盘 球 蛋白 ,注射 愈 早 愈 
好 。 接 触 后 数 日 内 注射 可 以 不 发 病 ， 注 射 较 晚 则 仅 能 减 
轻 病情 。 一 旦 甲肝 疫苗 研制 成 功 ,普遍 接种 易 感人 群 ,有 
可 能 控制 甲肝 的 流行 。 

乙 型 病毒 性 肝炎 ”又 称 同 种 血清 性 肝炎 、 血 清 性 肝 
炎 .长 潜伏 期 肝炎 。 简 称 乙 型 肝炎 (乙肝 )。 

病原 乙肝 病毒 (HBV) 为 一 种 特殊 的 DNA 病毒 ， 
近年 来 有 人 将 其 与 土 氢 鼠 肝炎 病毒 (WHV)、 地 松鼠 肝炎 
病毒 (GSHV) 及 鸭 肝 类 病毒 (DHBV) 统 称 为 哮 肝 DNA 病 


毒 。 乙 肝病 毒 除 人 类 外 只 能 感染 黑猩猩 ， 组 织 培养 尚未 
成 功 。 这 种 病毒 的 抵抗 力 很 强 ， 一 般 消毒 剂 不 能 将 其 杀 
灭 。 者 沸 10 分 钟 .高 压 消毒 、 过 和 氧 乙酸 和 成 二 酝 等 消毒 
效果 较 好 。 

乙肝 病毒 又 名 丹 氏 颗粒 ， 其 结构 分 外 这 及 核心 两 个 
部 分 。 外 壳 中 含有 表面 抗原 (HBsAg)、 前 Si 蛋白 及 前 S， 
蛋白 。 表 面 抗原 又 称 澳 抗 〈 因 在 一 澳大利亚 人 血清 内 首 
先 发 现 而 命名 ), 它 本 身 无 传染 性 ， 但 由 于 它 常 与 乙肝 病 
毒 同 时 存在 ， 故 常 被 认为 是 传染 性 标志 之 一 。 但 也 有 不 
少 病人 , 血 中 只 有 表面 抗原 而 无 乙肝 病毒 ,这 种 病人 没有 
传染 性 。 表 面 抗原 共有 10 个 亚 型 ,各 亚 型 在 地 理 上 和 不 
同 民族 中 的 分 布 可 有 很 大 不 同 ,其 意义 尚 待 进一步 研究 。 
表面 抗原 能 使 人 产生 表面 抗体 ( 抗 -HBs)。 这 种 抗体 具 
有 保护 作用 ,也 就 是 说 ,如 果 抗 -HBs 阳性 ,对 乙肝 病毒 就 
有 免疫 力 。 由 于 表面 抗原 能 使 人 体 产生 抗 -HBs, 因 此 ,把 
表面 抗原 携带 者 血 中 的 表面 抗原 提纯 〈 表 面 抗原 可 在 血 
中 单独 存在 ,形成 小 贺 形 颗粒 和 管 型 颗粒 ) 就 可 制 成 血 源 
性 乙肝 疫苗 。 以 上 情况 说 明 , 澳 抗 阳性 的 人 是 可 以 恋爱 和 
结婚 的 ,但 对 方 应 检查 HBsAg 和 抗 -HBs。 如 果 HBsAg 阳 
性 ,说 明 已 经 受 染 ; 抗 - HBs 阳性 说 明 已 有 免疫 力 ， 密 切 
接触 就 不 会 再 受 染 ;如 果 HBsAg 及 抗 -HBs 均 阴性 应 注射 
疫苗 , 直至 抗 -HBs 阳 性 , 即 可 密切 接触 。 乙 肝病 毒 前 S， 
蛋白 中 含有 聚合 人 血清 白 蛋白 受 体 ， 可 与 人 血清 中 的 聚 
合 白 蛋白 结合 ， 然 后 这 种 聚合 白 蛋白 再 与 人 肝 细 胞 上 的 
聚合 白 蛋白 受 体 结合 ， 使 乙肝 病毒 可 以 吸附 和 感染 肝 细 
胞 。 此 受 体 阳 性 常 提 示 传 染 性 较 强 。 

乙肝 病毒 的 核心 部 分 含有 核心 抗原 、e 抗原 .乙肝 病 
毒 的 DNA(HBV-DNA) 和 DNA 聚合 酶 (DNAP) 等 。 核 

乙肝 病毒 各 种 标志 的 意义 


意 义 


体内 存在 乙肝 病毒 或 其 核酸 
既往 曾 感 染 过 乙肝 病毒 ， 并 对 乙肝 病 
毒 已 有 免疫 力 


近期 内 感染 乙肝 或 体内 仍 有 乙肝 病毒 
曾 感染 过 或 正在 感染 乙肝 病毒 


传染 性 强 
传染 性 弱 
传染 性 强 
传染 性 强 
传染 性 强 


注 ，HBsAg= 乙 肝 表 面 抗原 ; 抗 -HBs 一 抗 乙肝 表面 抗体 ; 

抗 -HBeIgM 一 抗 乙肝 核心 IEM 抗 体 ; 

抗 -HBeIgG= 抗 乙肝 核心 IgG 抗体 HBeAg 一 乙肝 e 抗原 ; 

抗 -HBe= 抗 乙肝 e 抗体; HBV 一 DNA 一 乙肝 病毒 DNA; 

DNAP 二 DNA 育 合 酶 ; PHSA 一 R 一 聚合 人 血清 白 蛋 白 
受 体 。 

ea 抗 -HBc 包 括 抗 -HBclgM 和 抗 -HBeIgG, 故 其 意义 不 如 
分 别 测 IgG 和 IgM 明确 。 一 般 出 现 高 滴 度 抗 -HBe 常 表示 近期 感 
巢 或 体内 仍 有 病毒 。 低 滴 度 常 表示 为 既往 感染 " 
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心 抗原 一 般 在 血清 中 检测 不 到 ， 在 血清 中 只 能 检测 到 它 
所 诱 生 的 抗体 〈 核 心 抗体 , 抗 -HBc)， 这 种 抗体 又 可 分 
为 I8M、IgG 两 种 。 抗 -HBclgM 阳性 常 表示 体内 有 乙肝 病 
毒 存在 ,提示 为 现 症 病人 。 抗 -HBclgG 阳性 则 只 表示 曾 有 
过 或 现 正 有 乙肝 病毒 感染 ， 故 不 能 区 别 是 现 症 病人 还 是 
既往 感染 。 总 核心 抗体 ( 既 包括 IJBM 又 包括 ]BG) 阳 性 的 
意义 类 似 抗 -HBelgG。e 抗原 在 病人 血清 中 可 以 查 到 ， 如 
为 阳性 常 表示 病人 体内 有 乙肝 病毒 存在 ， 说 明 传染 性 较 
强 。e 抗 体 则 相反 ， 如 阳性 常 表示 传染 性 很 弱 。HBV- 
DNA 及 DNAP 也 均 可 在 病人 血 中 查 到 ， 它 们 的 存在 也 
代表 血 中 有 乙肝 病毒 存在 ， 故 阳性 时 也 均 表 示 传 染 性 
较 强 。 乙 型 肝炎 的 各 种 病毒 学 和 血清 学 检测 指标 的 意义 
见 表 。 

乙肝 病毒 除 侵犯 肝 细胞 外 ， 也 可 见于 人 体 的 其 他 器 
官 ,如 血 白细胞 ,胆管 上 皮 细胞 、. 血 管 平 请 肌 细 胞 .脾脏 、 
骨 通 、 精 子 、 胰 腺 ,肾脏 等 。 至 于 乙肝 病毒 是 否 能 在 这 些 
器 官 中 复制 ， 以 及 它们 在 发 病 机 理 中 的 作用 还 需 进一步 
研究 。 

流行 病 学 与 预防 “乙肝 病毒 存在 于 病人 和 病毒 携带 
者 的 血液 中 ,因此 乙肝 主要 通过 血液 传播 。 例 如 ,预防 注 
射 时 只 换 针头 ,不 换 针 简 ,如 果 被 注射 者 血 中 含有 乙肝 病 
毒 , 抽 回血 时 就 可 能 把 病毒 吸入 针 简 中 ,再 给 别人 注射 时 
就 能 把 病毒 和 疫苗 一 同 注入 体内 而 感染 别人 。 同 样 ， 如 
针灸 针 、 牙 钻 , 采 耳 血 针 、 头 皮 针 等 如 消毒 不 严 均 可 造成 
乙 型 肝炎 的 传播 。 输 血 及 应 用 血液 制品 如 血浆 等 ， 如 献 
血 员 未 经 严格 筛选 也 可 引起 乙 型 肝炎 。 总 之 ， 凡 能 让 病 
人 的 血液 进入 另 一 个 人 体内 的 一 切 传播 方式 ， 包 括 共用 
牙 剧 、 共 用 天 脸 刀 片 等 都 有 可 能 引起 乙肝 传播 。 故 预防 
的 重点 首先 是 控制 经 血 传播 ， 特 别 是 医 源 性 传播 这 一 


播 ) 也 是 乙肝 传播 的 重要 途 
其 意义 很 大 ， 据 估计 约 有 
1/3 乙肝 病毒 的 带 者 可 能 来 源 于 母 婴 传 播 。 预 防 的 方法 
有 两 种 ,一 种 是 乙肝 免疫 球 蛋 白 与 乙肝 疫苗 联合 应 用 。 另 
一 种 是 单独 注射 乙肝 疫苗 。 其 最 合理 的 应 用 方法 正在 研 
究 中 。 一 般 认 为 联合 应 用 的 预防 效果 可 达 90% 以 上 , 可 
用 于 母亲 HBsAg 和 e 抗 原 均 阳性 的 新 生 儿 .单独 应 用 疫苗 
的 效果 则 取决 于 疫苗 的 质量 ,有 人 认为 ,如 质量 很 好 也 有 
可 能 取得 与 前 者 类 似 的 预防 效果 。 和 母 婴 传播 中 绝 大 部 分 
是 在 分 娩 过 程 中 感染 新 生 儿 ， 在 这 种 情况 下 预防 的 效果 
很 好 ;但 也 有 少数 是 子宫 内 感染 ,在 这 种 情况 下 ， 预 防 是 
无 效 的 。 

密切 接触 也 是 乙肝 传播 的 常见 方式 , 故 如 有 可 能 , 表 
面 抗原 和 e 抗原 同时 阳性 者 ， 应 尽 可 能 避免 与 其 他 人 特 
别 是 儿童 密切 接触 。 此 外 , 由 于 精液 中 有 乙肝 病毒 , 故 可 
通过 性 生活 而 传播 .唾液 中 也 偶 有 乙肝 病毒 , 故 应 进行 分 
餐 制 ,吸血 昆虫 虽 可 携带 乙肝 表面 抗原 ,但 从 流行 学 的 调 
查 来 看 ,意义 不 大 。 初 乳 中 表面 抗原 的 阳性 率 也 很 高 ， 但 
是 否 应 避免 母乳 喂养 仍 有 不 同意 见 ， 因 有 人 报告 母乳 咀 
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养 与 否 与 新 生 儿 受 染 率 并 无 关系 。 当 然 ， 已 经 注射 过 乙 
于 疫苗 的 新 生 儿 更 可 以 母乳 喂养 了 。 

临床 表现 及 诊断 ”临床 表现 与 甲肝 相似 ,但 有 以 下 
差异 ，@ 无 黄 意 型 远 比 黄 闪 型 者 为 多 ，@@ 成 人 发 病 也 很 
常见 ，@ 常 年 散发 ,无 季节 性 高 峰 ， 常 不 呈 暴 发 流行 ;@ 
潜伏 期 长 ,一 般 2~6 个 月 ，@ 较 易 变 成 慢性 。 因 此 在 临 
床上 除 与 甲肝 一 样 可 表现 为 急性 黄 认 型 \ 急 性 无 黄 让 型 、 
急性 和 亚 急 性 重症 和 淤 胆 型 之 外 ， 尚 可 表现 为 慢性 迁延 
性 肝炎 、 慢 性 活动 性 肝炎 、 慢 性 重症 肝炎 及 乙肝 表面 抗原 
携带 者 (以 下 简称 表面 抗原 携带 者 , 指 HBsAg 阳性 ,但 无 
症状 及 体征 , 肝 功 能 也 正常 者 )。 慢 性 迁延 性 肝炎 又 称 慢 
性 持续 性 肝炎 ， 简 称 慢 迁 肝 ， 指 病程 超过 半年 仍 未 痊愈 
者 ,病情 较 轻 , 除 血清 转氨酶 增高 外 ,症状 \ 体 征 及 其 他 肝 
功能 均 无 明显 异常 。 慢 性 活动 性 肝炎 (简称 慢 活 肝 ) 病 情 
较 重 , 除 血清 转氨酶 增高 外 ， 常 有 蛋白 代谢 异常 如 辊 、 沁 
试验 明显 异常 , 白 / 球 蛋白 比例 下 降 ,Y 球 蛋 白 增高 等 ,此 
外 ,病人 常 有 肝病 面容 . 肝 掌 . 物 蛛 疙 等 。 单 非 临床 资料 ， 
慢 迁 肝 和 慢 活 肝 难以 鉴别 ， 必 须 参 考 肝脏 活检 的 病理 所 
见 才能 确诊 。 慢 性 重症 肝炎 乃 指 在 慢 活 肝 和 肝 硬 变 基础 
上 发 生 的 恶 急性 重症 肝炎 ， 其 临床 表现 类 似 亚 急性 重症 
肝炎 ,另外 还 有 慢 活 肝 或 肝 硬 变 的 表现 。 

慢性 迁延 性 及 慢性 活动 性 肝炎 均 能 由 乙肝 病毒 和 丙 
肝病 毒 引起 。 要 判定 是 否 由 乙肝 病毒 引起 ， 必 须 进行 病 
原 学 和 血清 学 检查 。 关 于 急性 乙 型 肝炎 的 确诊 有 人 认为 
可 通过 检测 抗 -HBclgM 及 抗 -HBclgG 来 诊断 急性 乙 型 
肝炎 , 如 果 抗 -HBcIgM 明显 阳性 ， 抗 -HBclgG 阴性 则 可 
确诊 ,如 两 者 均 明 显 阳性 则 不 能 诊断 为 急性 乙肝 ,而 可 能 
是 无 症状 表面 抗原 携带 者 或 慢性 乙肝 的 急性 发 作 。 

转 归 与 预后 与 受 染 早晚 有 关 。 如 为 先天 受 染 或 新 
生 儿 期 受 染 则 常 形成 慢性 HBsAg 携带 者 。 以 后 随时 可 
能 变 成 各 型 肝炎 ,其 中 少数 病人 可 发 展 成 肝 硬 变 , 极 少数 
可 发 展 为 肝癌 。 如 为 成 年 期 受 染 ,多 呈 急 性 经 过 , 较 少 形 
成 慢性 肝炎 或 齐 性 HBsAg 携带 者 ， 预 后 较 好 。 慢 性 肝炎 
中 慢性 迁延 性 肝炎 预后 较 好 ， 很 少 形成 肝 硬 变 。 慢 性 活 
动 性 肝炎 经 过 适当 的 休息 、 营 养 和 治疗 后 大 多 数 病人 可 
以 缓解 .静止 或 症 愈 ,只 有 少数 病人 形成 时 硬 变 。 因 此 认 
为 慢性 肝炎 不 可 能 治愈 的 看 法 是 不 正确 的 。 慢 性 重症 肝 
炎 的 病死 率 很 高 , 需 积 极 抢救 。 

治疗 ”乙肝 病毒 引起 的 急性 黄 让 型 和 无 黄 让 型 肝 
炎 、 急 性 和 亚 急性 重症 肝炎 、 淤 胆 型 肝炎 的 治疗 与 甲肝 相 
同 。 慢 性 乙肝 的 治疗 原则 为 ，@ 适 当 休息 ， 活 动量 可 根 
据 肝 脏 炎 症 的 活动 程度 而 定 ， 炎 症 明显 活动 时 应 强调 臣 
床 休息 。 炎 症 处 于 静止 期 的 患者 (血清 转氨酶 基本 正常 ) 
可 适当 增加 活动 及 工作 量 。 人 @ 高 蛋白 饮食 很 重要 ， 同 时 
应 多 吃 蔬菜 ,主食 应 适当 控制 ,以 免 过 胖 。 既 往 认为 应 “三 
高 一 低 "( 高 蛋白 ,高 糖 .高 维生素 、 低 脂肪 ) 饮 食 ， 不 完全 
正确 ,因为 高 糖 不 但 容易 使 人 发 翌 发 生 脂 肪 肝 ,而 且 还 会 
诱发 糖尿 病 。@ 药 物 治疗 ， 根 据 每 个 人 的 具体 情况 ， 采 
取 抗 病毒 .调整 机 体 免疫 功能 ,改善 肝脏 功能 、 促 进 肝脏 


病变 恢复 以 及 防止 肝脏 纤维 化 等 中 西药 物 综合 疗法 。 目 
前 药物 的 品种 繁多 ， 但 疗效 多 不 能 肯定 。 因 此 迫切 需要 
进行 严格 的 临床 研究 ， 找 出 肯定 有 效 的 药物 。 药 物 不 宜 
应 用 过 多 、 过 久 ， 因 为 大 多 数 中 西药 物 都 需要 在 肝脏 内 
解毒 ,用 药 过 多 过 久 , 可 能 增加 肝脏 负担 ， 临 床上 确 有 长 
期 药物 治疗 不 愈 ， 停 药 后 反而 肝 功能 正常 的 病例 。 同 时 
应 避免 一 切 损害 肝脏 的 因素 ， 如 饮酒 、 应 用 损害 肝脏 的 
药物 等 。 

丙 型 病毒 性 肝炎 ”旧称 肠 道 外 传播 的 非 甲 非 乙 型 肝 
炎 。 病 原 为 一 种 RNA 病毒 ， 称 为 丙肝 病毒 (HCV)， 目 
前 尚未 分 离 成 功 。 其 抗原 (HCV-Ag) 已 能 用 基因 工程 方 
法 制备 , 应 用 这 种 抗原 可 以 检测 再 肝 抗 体 ( 抗 -HCV)， 
抗 -HCV 阳性 的 肝炎 病人 可 以 诊断 为 丙肝 患者 , 抗 -HCV 
阳性 的 献血 员 可 能 是 丙肝 病毒 携带 者 ,绝对 不 能 献血 。 因 
此 用 检测 抗 -HCV 的 方法 对 献血 员 进行 第 查 ， 可 以 大 大 
减少 输血 后 肝炎 的 发 生 。 

丙肝 的 临床 表现 基本 同 乙肝 。 只 有 进行 病原 学 和 血 
清 学 检测 ， 才 能 将 两 者 分 开 。 丙 肝 也 缺乏 非常 有 效 的 治 
疗 , 据 报道 干扰 素 有 一 定 疗效 。 

丙肝 遍及 全 世界 ， 是 发 达 国家 中 输血 后 肝炎 的 主要 
病原 。 中 国 的 情况 也 相当 严重 。 其 传播 途径 基本 同 乙 
肝 ， 主 要 通过 血液 传播 。 预 防 措施 除 目前 尚 无 疫苗 及 丙 
肝 免 疫 球 蛋 白 外 ， 也 基本 同 乙肝 。 重 点 是 预防 医 源 性 传 
播 ,特别 是 输血 和 血 制品 的 传播 。 

丁 型 病毒 性 肝炎 旧称 8 肝炎。 病原 是 丁 型 肝炎 病 
毒 (HDV)， 为 缺损 病毒 ， 其 外 壳 是 乙 型 肝炎 表面 抗原 
(HBsAg), 核 心 是 特异 性 RNA, 故 只 有 表面 抗原 阳性 的 人 
才能 感染 丁 型 肝火 。 由 于 丁 型 肝炎 病毒 可 能 有 直接 损害 
肝 细 胞 的 作用 ， 因 此 乙肝 表面 抗原 阳性 的 人 盆 患 丁 型 肝 
炎 病 毒 后 常 可 使 病情 加 重 ,可 发 展 为 重症 肝炎 或 肝 硬 变 。 
血 中 查 到 丁 肝 抗原 、 丁 肝 抗体 或 HDV-F NA, 或 者 肝 组 织 
中 查 到 丁 肝 抗原 或 HDV-RNA 均 可 诊断 为 本 型 肝炎 。 目 
前 丁 型 肝炎 病毒 感染 遍及 世界 各 地 , 呈 地 方 性 流行 。 地 中 
海 沿岸 ,中 东 地 区 及 非洲 国家 为 高 发 区 ， 亚 洲 为 低 发 区 ， 
中 国 各 地 发 病 不 一 , 有 些 地 区 (如 成 都 ) 可 高 达 19%。 目 
前 丁 型 肝炎 亦 缺乏 有 效 的 治疗 方法 。 

戊 型 病毒 性 肝炎 ”旧称 肠 道 传播 的 非 甲 非 乙 型 肝 
炎 。 其 病原 为 一 种 RNA 病毒 , 称 为 戊 肝病 毒 (HEV) ,在 
病人 的 大 便 中 可 以 查 到 。 目 前 只 发 现 一 个 型 ,并 无 亚 型 。 

戊 肝 同 甲肝 一 样 ， 主 要 通过 类 -口传 播 ,在 发 展 中 国 
家 广泛 流行 。 中 国 也 曾 发 生 过 多 次 水 源 和 食物 源 性 的 暴 
发 流行 ,在 新 疆 某 地 发 病人 数 曾 达 12 万 之 多 。 

成 肝 的 临床 表现 基本 和 甲肝 一 样 ,也 不 变 慢性 ,只 有 
两 点 不 同 ，@ 主 要 发 生 在 青 壮年 (甲肝 主要 在 小 儿 ); @ 
孕妇 患 成 肝 时 病死 率 极 高 , 可 达 10~20% (孕妇 患 甲肝 
时 病死 率 和 非 孕 妇 一 样 , <1% )。 

从 病人 类 便 中 提取 戊 肝病 毒 为 抗原 ， 检 测 病人 血 中 
的 抗 HEVIgM 抗体 ,如 阳性 即 可 确诊 。 因 类 便 抗 原 不 容 
易 得 到 ， 目 前 尚 难 推广 ， 如 能 用 基因 工程 的 方法 制备 抗 


原 , 可 广泛 应 用 。 戊 肝 的 治疗 基本 同 甲肝 治疗 。 预 防 措 
施 也 和 甲肝 基本 一 样 ,重点 是 搞 好 水 类 管理 ,饮食 卫生 和 
个 人 卫生 。 


.参考 书目 
王 季 午 主编 :传染 病 学 ,第 2 版 ,上 海 科 学 技术 出 版 社 ， 上 
海 ,1988。 
《 田 度 善 ) 
bingduxing ganran 
病毒 性 感染 (viral infection) 能 在 人 体 寄生 


繁殖 ,并 能 致 病 的 病毒 引起 的 传染 病 。 主 要 表现 有 发 热 、 
头痛 、 全 身 不 适 等 全 身 中 毒 症 状 及 病毒 寄生 和 侵袭 组 织 
器 官 导致 炎症 损伤 而 引起 的 局 部 症状 。 人 类 的 病毒 性 感 
染 十 分 普遍 ,如 在 第 三 世界 国家 中 ,成 人 几乎 都 感染 过 单 
纯 瘤 疹 病 毒 ， 其 他 如 病毒 性 上 呼 角道 感染 (普通 鳄 冒 ) 也 、 
很 普遍 ,几乎 人 人 都 患 过 此 病 。 人 体 的 病毒 性 感染 多 数 呈 
隐 性 感染 ( 指 人 体感 染病 毒 后 , 不 出 现 症状 , 但 可 产生 特 
异性 抗体 )。 少 数 为 显 性 感染 ( 指 人 体感 染病 毒 后 ,出 现 症 
状 )。 显 性 感染 中 多 数 病 毒性 感染 表现 为 急性 感染 ,发 病 
急病 程 短 ， 多 在 1 一 2 周 内 自 愈 ， 少 数 表现 为 潜伏 性 感 
染 ( 如 疱疹 病毒 感染 等 ) 和 慢性 感染 如 乙 型 计 炎 病毒 感 
染 等 )。 此 外 , 尚 有 一 类 慢 感 染 或 称 慢 病 毒 感染 ,如 库 鲁 病 
等 。 其 中 一 部 分 病原 明确 为 病毒 ， 还 有 一 类 可 能 是 其 他 
因子 (如 蛋白 质感 染 因子 ), 少 数 病毒 如 巨细 胞 病毒 .风疹 
病毒 等 可 通过 胎盘 感染 胎儿 ， 造 成 先天 性 感染 ， 引 起 死 
胎 、 流 产 、 早产 及 先天 性 畸形 , 是 当前 优生 学 研究 的 重要 
课题 。 多 数 的 研究 证 明 ， 某 些 病毒 感染 与 肿瘤 的 发 生 有 
关 , 如 伯 基 特 氏 淋巴 瘤 及 鼻 咽 痛 与 EB 病毒 感染 有 关 , 原 
发 性 肝癌 与 乙肝 病毒 感染 有 关 ， 子 宫颈 瘤 与 单 好 雹 冰 病 
毒 鳄 染 有 关 等 病毒 性 感染 可 以 通过 呼吸 道 、 消化 道 、 皮 
肤 粘膜 、 眼 及 泌尿 生殖 器 和 胎盘 传播 。 在 病毒 性 感染 病 
人 中 ,儿童 多 于 成 人 。 病 毒性 感染 的 病人 ,多 数 均 能 自 依 。 
严重 感染 的 病人 可 发 生死 亡 及 址 留 后 遗 症 。 

病毒 的 侵入 途径 ”主要 有 以 下 几 种 ， 人 呼吸 道 。 含 
有 病毒 的 空气 飞 沫 由 口 、 兽 吸入 呼吸 道 ,通过 这 种 途径 传 
播 的 有 流感 病毒 、 腺 病毒 麻疹 病毒 等 .® 消 化 道 ,含有 病 
毒 的 美 便 通过 污染 的 水 ,食物 ,用 具 . 手 和 苍蝇 传播 , 由 口 
进入 消化 道 .通过 这 种 途径 传播 的 有 甲 型 肝炎 病毒 , 轮 状 
病毒 等 。@ 皮 肤 。 病 毒 通过 皮肤 外 伤 .注射 处 节肢 动物 
叮咬 伤口 和 动物 咬 伤 创口 等 进入 人 体 。 通 过 这 种 途径 传 
播 的 如 狂犬 病毒 . 乙 型 肝炎 病毒 、HIV、 虫 传 病毒 等 。@ 
眼 . 口 和 泌尿 生殖 道 。 含 有 病毒 的 分 泌 物 直接 接触 这 些 部 
位 (如 阴道 性 交 、 口 泽 、 手 -生殖 器 - 口 接触 等 ) 从 而 引起 
感染 。 通 过 这 些 途 径 感染 的 病毒 有 单纯 疱疹 病毒 、 腺 病 
毒 .HIV 等 。@ 胎 盘 。 病 毒 经 母体 通过 胎盘 感染 胎儿 。 如 
风疹 病毒 .巨细 胞 病毒 和 乙肝 病毒 等 。 

病毒 的 传播 方式 ”有 水 平 传播 和 垂直 传播 两 种 。 水 
平 传播 是 指 病人 和 健康 人 个 体 之 间 通 过 呼吸 道 消 化 道 、 
节肢 动物 叮咬 、 直 接 或 间接 接触 等 的 传播 方式 。 垂 直 传 播 
是 指 病原 体 通过 胎盘 由 母体 传 给 胎儿 或 于 分 娩 时 经 产道 
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由 母体 传 给 胎儿 的 传播 方式 ,如 巨细 胞 病毒 、 风 诗 病 毒 、 
乙 型 肝炎 病毒 和 单纯 疱疹 病毒 等 均 可 通过 垂直 传播 感染 
胎儿 。 

类 型 有 两 种 ,多 数 为 隐 性 感染 ( 亚 临床 感染 ,少数 
则 发 生 显 性 感染 。 显 性 感染 可 分 急性 感染 和 持续 性 感染 
两 型 

急性 感染 :发病 急 ,进展 快 ,病程 一 般 为 数 日 至 数 周 。 
除 少数 在 急性 期 死亡 及 发 生 后 遗 症 者 外 ， 多 数 病例 最 终 
以 组 织 器 官 中 病毒 被 清除 而 症 念 。 

持续 性 感染 :病毒 长 期 存在 于 寄主 体内 ,可 达 数 月 至 
数 年 ,造成 慢性 持续 性 感染 ,又 可 分 以 下 3 型 ，@ 潜 伏 性 
感染 。 当 病毒 与 人 体 免 疫 力 处 于 相对 平衡 状态 时 ,病毒 可 
长 期 潜伏 在 人 体 组 织 内 ,不 引起 症状 ,一 旦 人 体 免 疫 力 降 
低 ,病毒 可 重新 繁殖 而 引起 症状 。 例 如 单纯 疱疹 病毒 、EB 
病毒 和 水 疱 - 带 状 疱疹 病毒 引起 的 潜伏 性 感染。 加 慢性 
感染 ,病毒 长 期 存在 人 体 组 织 器 官 中 ,造成 慢性 持续 性 病 
变 , 如 乙 型 肝炎 病毒 引起 的 慢性 乙 型 肝炎 。@ 慢 病毒 感 
染 。 潜伏期 长 ,可 达 数 年 ,病变 逐渐 发 展 ,最 后 导致 死亡 。 

分 类 根据 传播 途径 和 病变 部 位 的 不 同 可 分 为 以 下 
类 型 。 

呼吸 道 病毒 性 玫 病 ”@ 病 毒性 呼吸 道 感染 。 包 括 鼻 
病毒 . 腺 病毒 、 呼吸道 合 胞 病毒 、 副 流感 病毒 和 冠状 病毒 
等 的 感染 。@@ 流 行 性 感冒。@ 流 行 性 腮腺 炎 等 。 

胃 肠 道 病 北 性 疾病 ”@ 冰 角 灰质 类 。 加 库 克 萨 基 病 
毒 感染 。@ECHO 病毒 感染 。@ 病 毒性 胃 肠 类。 包括 轮 
状 病毒 性 胃 肠 炎 、 诺 瓦 克 病毒 性 胃 肠 炎 、 腺 病毒 性 胃 肠 
炎 , 星 状 病毒 性 轩 肠 炎 、 冠 状 病毒 性 胃 肠 炎 和 杯 状 病毒 性 
胃 肠 炎 等 。 

肝脏 病毒 性 疼 病 ”包括 甲 型 病毒 性 肝炎 、 乙 型 病毒 
性 肝炎 、 丙 型 病毒 性 肝炎 、 丁 型 病毒 性 肝炎 、 戊 型 病毒 性 
肝炎 \EB 病 毒性 肝炎 和 巨细 胞 病毒 性 肝炎 等 。 

皮肤 和 粘膜 病毒 性 疾病 ”包括 麻疹 、 风 疹 、 幼 儿 急 
疹 , 水 姜 及 带 状 疱疹 .天 花 .单纯 疱疹 病毒 感染 、 狂 犬 病 和 
口 路 疫 等 。 

了 眼病 毒性 疾病 ”包括 流行 性 角 腊 结膜 炎 、 让 泡 性 结 
膜 炎 和 疱疹 性 角膜 结膜 炎 等 。 

中 枢 神 经 系统 痪 考 性 疾病 ”包括 流行 性 乙 型 脑 炎 、 
西方 马 脑 炎 、 东 方 马 脑 类 、 圣 路易 脑 类 .委内瑞拉 马 脑 类、 
墨 累 山谷 脑 炎 ,加利福尼亚 脑 炎 、 森 林 脑 炎 和 淋巴 细胞 脉 
络 从 脑膜 炎 等 。 

束 淋 巴 细 胞 性 病毒 性 疾病 ”包括 传染 性 单 核 细胞 增 
多 症 、 巨 细胞 病毒 感染 和 获得 性 免疫 缺陷 综合 征 等 。 

出 传 病毒 性 疾病 “有 彤 下 多 种 ，@ 病 毒性 出 血 热 。 
包括 流行 性 出 血 热 , 黄 热 病 、 克 里 米 亚 -刚果 出 血 热 、 裂 从 
热 ,阿根廷 出 血 热 ,玻利维亚 出 血 热 ,拉萨 热 . 鄂 木 斯 克 出 
血 热 、 马 尔 堡 病 和 埃 波 拉 出 血 热 等 。 回 登革热 和 登 革 出 
血 热 。@@ 西 尼 罗 热 。@ 科 罗拉 多 婢 传 热 。 国 白 蛤 热 等 。 

慢 病 毒 鳄 染 ”包括 亚 急性 硬化 性 全 脑 炎 、 库 鲁 病 、 进 
行 性 多 灶 性 白质 脑病 和 亚 急性 海绵 样 脑 病 皮 质 纹 状 体 
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表 骨 变性) 等 。 

免疫 病毒 感染 人 体 后 ， 可 引起 免疫 反应 。 首 先 引 
起 的 是 非特 异性 免疫 ， 这 种 免疫 反应 天 然 存 在 人 体 ， 不 
是 针对 某 一 种 异体 物质 〈 包 括 微生物 ), 而 是 针对 一 切入 
侵 的 异体 物质 ， 故 名 。 这 包括 病毒 入 侵 部 位 的 屏障 作 
用 ， 知 别 细 胞 的 吞噬 作用 ， 体 液 中 的 抗 微生物 物质 ， 如 
补体 、 备 解 素 和 溶菌 酶 等 ， 干 扰 素 和 NK 细胞 (自然 杀伤 
细胞 ) 等 ， 在 病毒 侵入 和 感染 早期 (尤其 是 特异 性 免疫 反 
应 尚未 形成 前 ) 时 ,对 防止 病毒 入 侵 、 杀 灭 和 清除 病毒 终 
止 感染 ,起 着 主要 的 免疫 作用 。 病 毒 感染 后 ,人 体 还 能 产 
生 特 异性 免疫 反应 。 有 抗原 性 的 异体 物质 包括 微生物 进 
入 人 体 ， 经 过 诱导 期 ( 约 1 周 ) 后 ， 引 起 的 针对 该 种 异体 
物质 特有 的 免疫 反应 。 特 异性 免疫 反应 有 体液 免疫 反应 
(人体 也 淋巴 细胞 受 抗原 刺激 产生 的 特异 性 抗体 反应 ) 和 
细胞 免疫 反应 〔 人 体 受 抗原 刺激 后 ， 免 疫 活性 细胞 如 了 
淋巴 细胞 、KK 细胞 (杀伤 细胞 ) 等 产生 的 免疫 反应 ]。 病 毒 
的 体液 免疫 反应 是 针对 该 种 病毒 产生 相应 的 特异 性 搞 
体 .如 人 体感 染 麻疹 病毒 后 产生 麻疹 特异 性 抗体 ,病毒 引 
起 的 特异 性 抗体 有 中 和 抗体 、 补 保 结合 抗体 和 血 凝 抑制 
抗体 。 上 述 抗体 可 清除 细胞 外 及 体液 中 的 病毒 并 防止 病 
毒 侵入 健康 细胞 。 同 时 ,也 正 因 如 此 ,检测 特异 性 抗体 的 
血清 学 方法 如 中 和 试验 、 补 体 结合 试验 及 血 凝 抑制 斌 
验 ) 才 可 作为 病毒 性 疾病 的 特异 性 诊断 方法 。 病 毒性 抗体 
主要 是 IgG、ISM 和 I8A。lgM 在 病毒 感染 早期 产生 ,持续 
3~6 个 月 后 逐渐 下 降 及 消失 , 故 检测 病毒 的 特异 性 lsM 
抗体 ,可 作为 早期 和 现 症 病毒 性 疾病 的 特异 性 诊断 方法 ， 
如 检测 流行 性 乙 型 脑 炎 , 巨 细胞 病毒 、EB 病毒 和 甲 型 肝 
类 病毒 IEM 抗体 等 .IgG 抗体 出 现 较 晚 ,持续 较 久 甚至 可 
达 终 身 .IBA 为 分 泌 性 抗体 ， 由 粘膜 (如 消化 道 及 呼吸 道 
粘膜 ) 分 泌 ,存在 于 粘膜 表面 ,可 防御 病毒 侵入 ,感染 病毒 
同时 也 可 引起 细胞 免疫 反应 ,可 以 通过 细胞 直接 溶解 
和 破坏 感染 病毒 的 细胞 而 消除 病毒 ! 或 通过 它 分 泌 的 淋 
巴 因子 ,增强 了 细胞 和 其 他 免疫 活性 细胞 如 巨 噬 细 胞 、B 
淋巴 细胞 等 对 病毒 的 免疫 反应 。 也 可 以 通过 抗体 依赖 性 
KK 细胞 介 导 的 细胞 毒 (ADCC) 反 应 ， 此 种 细胞 毒 反应 是 
特异 性 抗体 一 端 和 感染 病毒 的 细胞 结合 ， 另 一 端 入 细 
胞 结合 ，K 细胞 依赖 抗体 而 杀伤 和 破坏 感染 病毒 的 细 
胞 ,由 于 病毒 是 细胞 内 寄生 的 微生物 ,特异 性 抗体 不 能 直 
接 进 入 细胞 内 ， 故 抗 病毒 免疫 主要 依靠 细胞 免疫 破坏 感 
染病 毒 的 细胞 , 释 出 病毒 后 , 抗体 及 噬 细 胞 才能 中 和 、 吞 
噬 及 杀 灭 病 毒 .细胞 免疫 和 体液 免疫 是 相辅相成 的 ,是 抗 
病毒 免疫 极为 重要 的 组 成 部 分 。 综 上 所 述 ,非特 异性 免疫 
和 特异 性 免疫 在 病毒 性 感染 的 免疫 中 ,各 有 各 的 作用 ,不 
可 缺少 ,但 又 是 互相 促进 ,共同 组 成 抗 病毒 免疫 。 

病毒 感染 的 免疫 除 能 保护 人 体 、 抵 御 病 毒 侵入 、 清 除 
体内 病毒 及 消除 感染 外 ， 也 能 由 于 免疫 反应 造成 人 体 的 
免疫 性 损害 , 称 为 免疫 病理 。 病 毒 感染 人 体 后 ,引起 体液 
免疫 反应 产生 特异 性 抗体 ， 和 病毒 的 抗原 结合 再 摄取 补 
体 ,形成 免疫 复合 物 , 一 方面 可 以 被 吞噬 细胞 吞 吵 或 由 尿 


排出 体外 ,清除 病毒 但 另 一 方面 免疫 复合 物 可 沉着 于 组 
织 ， 产 生 组 织 损伤 引起 免疫 复合 物 病 ， 如 血清 病 样 反 应 
《表现 有 发 热 ,等 麻疹 、 关 节 炎 等 )、 结 节 性 动脉 周围 炎 和 
肾 小 球 性 肾炎 等 。 如 乙 型 病毒 性 肝炎 可 以 出 现 免疫 复合 
物 病 。 此 外 ,病毒 引起 的 细胞 免疫 ,免疫 活性 细胞 可 以 大 
量 破坏 感染 病毒 的 细胞 ,出 现 组 织 损伤 及 临床 症状 ,如 乙 
型 肝炎 的 发 病 和 病情 轻重 与 免疫 病理 有 关 。 人 体感 染病 
毒 后 , 常 可 产生 免疫 功能 的 异常 , 一 般 多 引起 免疫 (包括 
非特 异性 免疫 及 特异 性 免疫 ) 功 能 的 低下 。 也 可 由 于 免疫 
调节 功能 异常 ,不 能 识别 自身 组 织 , 对 自身 组 织 产生 免疫 
反应 ,引起 自身 正常 组 织 的 损伤 和 破坏 , 称 为 自身 免疫 反 
应 ,引起 临床 症状 者 , 称 为 自身 免疫 病 。 如 慢性 乙 型 活动 
性 肝炎 的 发 病 ,目前 认为 有 自身 免疫 反应 参与 。 

诊断 须 依靠 流 行 病 学 史 、 典 型 临床 表现 和 实验 室 
检查 。 注 意 当地 有 无 病毒 性 疾病 流行 、 接 触 史 及 预防 接 
种 史 等 。 病 毒性 感染 可 由 多 种 病毒 引起 ， 但 临床 表现 均 
有 了 避 寒 、 发 热 、 全 身 佬 总 无 力 、 食 谷 威 退 等 全 身 中 毒 症 
状 及 受 侵 组 织 器 官 炎症 的 表现 。 受 侵 组 织 器 官 不 同 而 可 
引起 不 同 症状 。 此 外 ， 还 须 注意 一 些 有 诊断 意义 的 特殊 
体征 ， 如 麻疹 病人 的 麻疹 粘膜 班 ( 科 普 利 克 氏 斑 ) ,狂犬 
病 病 人 的 恐 水 征 等 。 常 规 实验 检查 ， 末 梢 血 白细胞 一 般 
均 降 低 ， 在 3000~4 000/hl ( 微 升 ) 左右 ,淋巴 细胞 增 
多 。 同时 多 数 病毒 性 疾病 均 为 自 限 性 , 即 病程 1~2 周 后 
可 不 治 自 依 。 根 据 以 上 特点 可 以 作出 初步 诊断 。 确 诊 须 
依靠 病毒 分 离 和 血清 学 检查 .病毒 分 离 可 用 组 织 培养 . 鸡 
胚 和 动物 接种 。 应 用 电镜 、 免 疫 电镜 、 免 疫 荧光 法 、 酶 联 免 
疫 法 及 放射 免疫 法 等 可 直接 检查 标本 中 的 病毒 颗粒 及 病 
毒 抗原 ,常用 作 快速 和 早期 诊断 ,如 类 便 中 的 甲肝 病毒 和 
轮 状 病毒 的 颗粒 可 用 电镜 和 免疫 电镜 检 出 。 血 清 学 检查 
可 用 免疫 扩散 法 、 补 体 结合 试验 、 血 凝 法 (间接 血 凝 法 和 
反 向 被 动 血 凝 法 )、 免疫 荧光 法 、 酶 联 免 疫 法 及 放射 免疫 
法 等 测定 血清 和 体液 中 的 特异 性 抗体 。 检 测 抗原 有 助 于 
早期 诊断 ,检测 抗体 ,一 般 须 检测 急性 期 和 恢复 期 双 份 血 
清 ， 恢 复 期 血清 抗体 滴 度 较 急 性 期 血清 升 高 4 倍 以 上 才 
有 诊断 意义 。 检 测 特异 性 IgM 抗体 有 助 于 早期 和 现 症 病 
人 的 诊断 。 近 年 来 ,应 用 分 子 杂交 技术 和 聚 丙 烯 酰胺 医 胶 
电泳 法 诊断 病毒 性 疾病 ,不 仅 有 很 高 的 敏感 性 和 特异 性 ， 
而 且 可 以 诊断 不 同型 和 株 的 病毒 感染 。 此 外 ,应 用 单 克 隆 
抗体 检测 病毒 抗原 ， 也 大 大 提高 了 诊断 病毒 性 疾病 的 敏 
感性 和 特异 性 ,而 且 用 作对 病毒 抗原 结构 的 研究 。 

治疗 多 数 病毒 性 疾病 均 能 自 愈 ， 少 数 严 重 感染 者 
可 致死 亡 。 尚 缺乏 特效 治疗 , 仍 以 全 身 支持 疗法 和 对 症 治 
疗 为 主 。 用 抗生素 或 磺 胶 治疗 无 效 ,一 些 抗 病毒 药物 如 磺 
脱氧 尿 喀 啶 核 背 (疱疹 净 )、 阿 糖 腺 苦 、 无 环 乌 背 对 疱 疙 病 
毒 感染 等 有 一 定 疗效 ,干扰 素 为 广 谱 抗 病毒 药 ,对 DNA 
和 RNA 病毒 均 有 抑制 作用 。 三 氨 唑 核 苷 (病毒 唑 ) 对 某 
些 病毒 如 流行 性 出 血 热 病 毒 , 可 能 有 抑制 作用 。 人 金刚 烧 胶 
可 以 预防 流感 中 草药 对 减轻 一 些 病毒 性 疾病 的 症状 、 缩 
短 病 程 可 能 有 一 定 的 疗效 。 


预防 除 隔离 传染 源 、 切 断 传染 途径 外 ， 免 疫 预 防 
是 重要 而 有 效 的 措施 ， 有 人 工 自动 免疫 如 接种 减 毒 活 病 
毒 疫 苗 ( 肴 苗 灰 质 炎 疫苗 、 牛 总 疫苗 和 麻 挛 疫苗 等 ) 及 灭 
活 病毒 疫苗 (流感 疫苗 、 狂 厂 病 疫苗 等 )。 尤 其 是 碱 毒 活 
病毒 疫苗 的 应 用 , 常 能 获得 持久 、 有 效 的 预防 效果 。 其 次 
是 人 工 被 动 免疫 ,注射 病人 恢复 期 血清 及 免疫 球 蛋白 ,可 
短期 预防 ， 如 麻疹 病人 恢复 期 血清 和 丙种 球 蛋 白 预 防 麻 
疹 ， 乙 型 肝炎 高 价 免 疫 球 蛋 白 预防 乙 型 肝炎 等 。 近 年 来 
已 研究 应 用 多 肽 疫苗 及 基因 工程 疫苗 ， 有 高 效 、 安 全 、 可 
以 大 量 制备 等 优点 ,但 尚 须 进一步 研究 及 完善 
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bingduxing huxidao ganron 
病毒 性 呼吸 道 感染 (viral respiratory infec- 
tion) 多 种 病毒 引起 的 急性 呼吸 道 感染 。 分 病毒 性 
上 呼吸 道 感染 和 病毒 性 下 呼吸 道 感染 ， 前 者 表现 为 急性 
鼻炎 、 咽 炎 和 叭 克 ， 后 者 表现 为 急性 气管 炎 、 支 气管 炎 和 
肺 赤 。 本 类 疾病 发 病 率 高 ,人 群 普遍 易 染 ,小 儿 、 老 人 、 营 
养 不 良 及 患 有 慢性 病 者 更 易 患 病 。 以 冬 春季 发 病 较 多 。 不 
少 呼吸 道 传染 病 如 麻疹 、 风 具 等 可 表现 为 上 呼吸 道 感染 
症状 ,应 注意 鉴别 。 病 毒性 呼吸 道 感染 又 能 成 为 一 些 传染 
病 如 麻疹 、 水 疫 、 百 日 咳 等 的 合并 症 。 

引起 病毒 性 呼吸 道 感染 的 病原 ,常见 的 有 鼻 病 毒 、 流 
感 病毒 、 副 流感 病毒 、 呼吸 道 合 胞 病毒 、 冠 状 病毒 、 腺 病 
毒 、. 呼 肠 病毒 \ 肠 道 病毒 中 的 库 克 萨 基 病 毒 和 BCHO 病 毒 
等 。 传 染 源 是 病人 和 带 病毒 者 ， 由 空气 飞 沫 经 呼吸 道 传 
播 ,传染 性 强 ,传播 迅速 。 病 后 仅 对 同 种 同型 病毒 有 免疫 
力 , 因 病毒 类 型 较 多 , 故 同一 患者 可 多 次 发 病 。 发 病 诱因 
是 受凉 、 淋 雨 和 劳累 等 ,此 时 全 身 或 呼吸 道 局 部 抵抗 力 威 
低 ， 原 来 存在 于 呼吸 道 粘膜 上 的 病毒 或 外 来 病毒 侵入 呼 
吸 道 引起 炎症。 

病毒 性 呼吸 道 感 染 主要 有 以 下 表现 ，@ 和 急性 病毒 性 
上 呼吸 道 感染 。 即 普通 感冒 。 表 现 为 鼻 堵 、 流 鼻涕 \ 打 喷 
喧 、 咽 干 , 咽 痛 、 低热 、 头 痛 和 全 身 不 适 等 。@ 急 性 叱 - 气 
管 炎 。 表 现 声音 师 哑 、 咳 嗽 等 。@ 支 气管 炎 和 细 支 气管 
炎 。 表 现 发 热 ,咳嗽 , 咯 痪 ,气喘 。 细 支气管 炎 主 要 由 呼吸 
道 合 胞 病毒 引起 ,一 般 发 生 在 婴 幼儿 ,表现 咳嗽 ,哮喘 , 严 
重 者 可 出 现 楷 绀 。@@ 肺 炎 。 主 要 由 流感 病毒 、 副 流感 病 
毒 、 腺 病毒 和 呼吸 道 合 胞 病毒 等 引起 。 表 现 发 热 、 咳 嗽 、 
气 促 . 鼻 搞 , 重 者 可 出 现 口唇 及 指甲 青紫 , 胸 透 可 见 肺 部 
明 影 。 

治疗 以 对 症 和 支持 疗法 为 主 ,注意 休息 , 多 饮水 , 发 
热 头痛 者 可 用 解 热 镇 痛 药 。 有 继 发 细菌 感染 者 应 用 抗 生 
素 。 无 继 发 细菌 感染 者 不 应 滥用 抗生素 , 以免 产生 药物 毒 
性 及 使 细菌 产生 耐 药性 。 也 可 用 中 医 中 药 治疗 。 预 防 措施 
为 对 病人 进行 呼吸 道 隔离 ,注意 居室 通风 , 多 戴 口 单 , 加 
强身 体 银 炼 ,增强 体质 ,提高 御寒 能 力 。 (斯 崇文) 
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bingduxing naooyon 
病毒 性 脑 炎 (viral encephalitis) 病毒 引起 
的 脑 组 织 炎症 。 由 于 脑膜 常 同时 受 唾 ， 有 人 认为 命名 
为 “病毒 性 脑膜 脑 炎 " 更 为 确切 。 因 为 儿童 免疫 系统 和 血 
脑 屏 障 发 育 尚未 成 熟 , 故 本 病 好 发 于 儿童 。 本 病 呈 世界 性 
流行 ， 不 同 国家 和 地 区 发 生 和 流行 的 病毒 性 脑 炎 种 类 不 
同 。 中 国 ,日 本 和 东南 亚 地 区 以 流行 性 乙 型 脑 天 为 多 。 而 
美国 则 流行 圣 路 易 脑 炎 ,东部 马 脑 炎 \ 西 部 马 脑 炎 和 加 利 
福 尼 亚 脑 炎 。 不 同 病 毒 引起 的 脑 炎 ,其 临床 表现 ,病情 及 
预后 也 不 同 。 流 行 性 乙 型 脑 炎 疱疹 病毒 性 脑 炎 等 病情 凶 
险 ,病死 率 高 , 且 易 致 后 遗 症 。 而 肠 道 病毒 如 ECHO 病 毒 、 
库 克 萨 基 病 毒 引起 的 脑 炎 、 流 行 性 用 腺 天 脑 炎 等 病情 轻 ， 
病死 率 低 ,一 般 不 遗留 后 遗 症 。 

分 类 ”病毒 性 脑 炎 的 种 类 很 多 ， 可 分 急性 病毒 性 脑 
炎 、 慢 病毒 脑 炎 和 传染 后 脑 炎 3 类 。 急 性 病毒 性 脑 炎 是 各 
种 病毒 侵入 脑 组 织 引 起 的 急性 炎症 。 常 见 的 有 节肢 动物 
传播 的 病毒 性 脑 炎 、 疱 疹 病 毒性 脑 炎 ( 表 1)、 肠 道 病 毒性 
脑 炎 ( 表 2) 和 其 他 病毒 所 致 的 脑 炎 (流行 性 腮腺 炎 脑 类 、 
艾滋 病 脑 炎 、 腺 病毒 脑 炎 等 )。 慢 病毒 脑 炎 是 由 慢 病 毒 引 
起 ， 病 变 呈 慢性 、 进 行 性 。 最 后 ， 病 人 因 交 失 脑 功能 而 
致 残 或 死亡 ， 如 库 鲁 病 ( 寒 额 样 震 业 病 ) 和 克 罗 伊 芯 费 尔 
特 - 雅 各 布 二 氏 病 。 传 染 后 脑 炎 是 感染 病毒 或 接种 疫苗 
后 ,当时 不 出 现 脑 炎症 状 ,经 过 一 段 时 间 后 才 出 现 脑 炎 的 
临床 表现 。 可 能 因 病 毒 先 潜伏 在 脑 组 织 ， 以 后 才 引 起 病 
变 。 亦 可 能 与 感染 病毒 或 接种 疫苗 后 发 生变 态 反应 引起 
神经 的 脱 髓 精 病变 有 关 。 常 见 的 有 麻疹 、 水 痘 和 风疹 后 脑 
炎 及 接种 狂犬 病 等 疫苗 引起 的 脑 炎 。 

临床 表现 ”病毒 侵入 人 体 后 ， 先 在 神经 外 组 织 如 网 
状 内 皮 系统 或 侵入 部 位 的 淋巴 结 内 增殖 。 以 后 侵入 血液 
形成 病毒 血 症 ,有 巍 寒 ,发 热 . 乏 力 及 食欲 不 振 等 症状 。 病 
毒 由 血液 通过 血 脑 屏 障 侵入 中 枢 神经 系统 ， 引 起 脑 炎 或 
脑膜 脑 炎 。 病 人 出 现 发 热 头 痛 、 呕 吐 、 意 识 障碍 .惊厥 ,并 
可 出 现 颅 神经 麻 兽 、 肢 体 瘫痪 和 精神 症状 如 幻 视 、 幻 听 、 
精神 异常 ,言语 障碍 、 兴 奋 躁 动 ,抑郁 等 。 体 征 可 有 脑膜 
刺激 征 , 如 颈 硬 、 克 尔 尼 格 氏 征 和 布 鲁 金 斯 基 氏 征 阳 性 、 


锥 体 束 病理 反射 如 巴 彬 斯 基 氏 征 阳性 等 。 病 人 末梢 血 白 
细胞 数 可 减低 .正常 或 增高 。 脑 冰 液 检查 压力 升 高 ,外 观 
旦 无 色 透明 ,蛋白 轻 度 升 高 , 糖 及 氧化 物 量 正常 , 白细胞 
数 一 般 在 100 一 200/l 以 内 ,不 超过 500/ 册 ,病程 早期 ,多 
核 为 主 ， 以 后 单 核 占 多 数 。 确 诊 须 靠 病毒 分 离 及 血清 学 
检查 。 

诊断 ”根据 临床 表现 可 怀疑 为 病毒 性 脑 炎 ， 病 毒 分 
离 可 用 脑 组 织 、 脑 冰 液 等 标本 , 接种 于 组 织 培养 基 、 鸡 胚 
和 动物 如 乳 鼠 ,小 鼠 豚 鼠 等 。 血 清 学 检查 可 用 补体 结合 
试验 、 血 凝 抑 制 试验 .间接 免疫 荧光 法 、 酶 联 免疫 法 (EIA) 
和 放射 免疫 法 (RIA) 等 检查 病毒 特异 性 抗体 ,尤其 是 检测 
特异 性 JEM 抗体 ,有 助 早期 和 现 症 病人 的 诊断 应 用 脑 穿 
刺 取 脑 组 织 作 病毒 分 离 ,病理 检查 及 免疫 荧光 染色 ,检查 
脑 细胞 中 的 病毒 抗原 和 包涵 体 , 有 助 于 确诊 。 尤 其 对 诊断 
疱疹 性 脑 炎 意 义 更 大 。 近 年 来 应 用 聚 丙烯 酰 胺 凝 胶 电泳 、 
蛋白 质 印迹 法 和 聚合 酶 链 反应 (PCR) 等 检测 病毒 核酸 及 
病毒 特异 性 抗体 ， 具 有 敏感 性 高 及 特异 性 强 的 优点 。 此 
外 ,检查 脑 电 图 和 CT 常 可 确定 病变 的 性 质 和 部 位 。 

治疗 除 疱 疹 性 脑 炎 可 用 无 环 鸟 共 或 阿 糖 腺 背 治 疗 
外 , 均 无 特效 治疗 。 一 般 采用 对 症 疗法 和 支持 疗法 ,供给 
足够 的 营养 .液体 及 电解 质 。 根 据 症状 应 用 降温 、 止 惊 胖 
等 措施 。 昏 迷 病 人 应 给 予 良好 的 护理 ,注意 皮肤 及 口腔 清 
洁 , 定时 翻身 、 拍 背 及 吸 丫 , 防止 继 发 感染 。 急 性 期 应 注 
意 颅 压 增高 ,可 给 20% 甘露 醇 液 脱水 。 病 情 严重 者 , 可 短 
期 应 用 肾上腺 皮质 激素 治疗 。 也 可 试用 中 医 中 药 治疗 。 

预防 “采用 以 切断 传播 途径 、 杀 灭 虫 媒 (如 灭 蚊 、 灭 
蜂 等 ) 和 注射 疫苗 为 主 的 综合 性 预防 措施 。 

参考 书目 

骆 萍 英 :急性 散发 性 病毒 性 脑 炎 , 见 路 成 榆 等 编著 :< 中 枢 神经 
系统 感染 ,同济 大 学 出 版 社 , 上 海 ,1989。 
(斯 崇文 ) 

bingduxing plfubing 
病毒 性 皮肤 病 (viral skin diseases) 。 病毒 感 
染 引 起 的 ,主要 表现 为 皮肤 粘膜 损害 的 疾病 。 较 常见 。 病 
毒 感染 后 也 可 通过 免疫 机 制 引起 病毒 疹 。 


表 1 疱疹 病毒 性 脑 炎 的 分 类 


病 名 病 原 传播 媒介 及 途径 分 布地 区 | 在 中 国 发 病情 况 
单纯 疱疹 病毒 脑 炎 单纯 疱疹 病毒 工 型 及 贡 型 “潜伏 感染 "被 激活 及 产道 传播 世界 各 地 较 常 见 
水 盖 - 带 状 疱疹 病毒 脑 炎 | 水 盖 - 带 状 在 半 病 毒 “潜伏 感染 "被 激活 及 呼吸 道 传播 世界 各 地 少见 
EB 病毒 脑 炎 EB 病毒 “潜伏 感染 "被 激活 及 密切 接触 传播 世界 各 地 少见 
巨细 胞 病毒 脑 炎 巨细 胞 病毒 “潜伏 感染 "被 激活 及 胎盘 、 产 道 ,密切 接触 传播 | 世界 各 地 少见 


表 2 肠 道 病毒 性 脑 炎 的 分 类 


病 名 病 原 传播 媒介 及 途径 分 布地 区 在 中 国 发 病情 况 
库 克 萨 基 病毒 脑 炎 库 克 萨 基 病 毒 呼吸 道 或 消化 道 传播 世界 各 地 较 常见 
ECHO 病毒 脑 炎 ECHO 病毒 呼吸 道 或 消化 道 传播 世界 各 地 较 常 见 
冰 钥 灰质 炎 将 体 灰 质 炎 病毒 消化 道 传播 世界 各 地 少见 
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病毒 感染 皮肤 与 粘膜 有 3 种 途径 ，@ 直 接 接种 ， 如 
各 种 病 , 挤 奶 人 结 节 等 。 回 系统 性 感染 ,如 麻疹 、 风 准 、 水 
冶 等 。 病 毒 进 入 人 体 后 ,形成 病毒 血 症 , 继 之 侵入 皮肤 并 
增殖 ,最 后 导致 皮疹 发 生 。 但 还 有 一 些 皮疹 的 发 生 可 能 由 
于 皮肤 对 病毒 抗原 的 变态 反应 。@ 内 部 病灶 的 局 部 播 
散 ,如 带 状 净 疗 。 带 状 疱疹 与 水 痘 均 为 水 辣 - 带 状 疱 疹 病 
毒 引 起 。 此 病毒 的 原 发 感染 为 水 辣 , 而 复发 感染 为 带 状 疱 
疙 。 病 毒 由 上 呼吸 道 进 入 人 体 ,潜入 背 神 经 后 根 神经 节 细 
胸 或 脑 神经 茜 外 神经 节 细胞 中 , 平时 不 致 病 , 但 当 过 劳 、 
患 各 种 传染 病 、 细 胞 免疫 功能 缺陷 及 长 期 使 用 皮质 类 固 
醇 激 素 或 免疫 抑制 剂 之 后 机 体 免疫 功能 下 降 时 ， 病 毒 繁 
殖 而 引发 带 状 疱疹 .病毒 对 组 织 有 特异 的 亲 嗜 性 ,又 只 在 
细胞 内 寄生 ,病毒 侵入 皮肤 后 主要 侵袭 表皮 , 故 病毒 性 皮 
肤 病 大 部 分 表现 为 浅 表皮 肤 病变 。 表 皮 细 胞 对 病毒 感染 
的 反应 有 两 种 形式 ,一 是 炎症 反应 ,引起 表皮 细胞 变性 及 
水 总 形成 ,产生 如 麻疹 、 水 辣 样 的 皮疹 ， 二 是 表皮 细胞 增 
生 , 形 成 各 种 疣 。 

病 寒 性 皮肤 病 的 临床 表现 主要 有 疣 状 增生 、 水 疱 形 
成 和 发 疹 等 三 种 类 型 。 常 见 的 病毒 性 皮肤 病 及 其 致 病 的 
病毒 见 表 。 


常见 的 病毒 性 皮肤 病 
病 种 病毒 名称 

单纯 放 疾 及 卡 流 济 儿 水 盖 样 上 | 单纯 疙 阔 病 毒 (HSV) 
水 瘟 及 带 状 疙 闪 水 痊 - 带 状 疱疹 病毒 (V-ZV) 
巨细 胞 包 活 休 病 巨细 胞 病毒 
传染 性 单 核 细胞 增多 症 类 痢 阔 病毒 (E-B 病毒) 
天 花 及 和牛 羔 样 湿疹 天 花 病毒 
挤 奶 人 结 节 、 羊 冯 副 咎 意 病 毒 、 羊 入 病毒 
传染 性 软 疣 传染 性 软 疣 病 玫 
寻常 站 遍 、 启 平江 、 尖锐 湿 

和 
麻 妆 、 风 闪 麻疹 病毒 . 风 阔 病 毒 
手足 口 痪 、 口 中 疫 库 克 萨 基 病 毒 
腺 病毒 疡 腺 闪 帮 
传人 性 竹器 ; 关 名 修 ` 小 儿 丘 | 可 能 是 病 奏 感染 所 至 


有 些 病毒 性 皮肤 病 能 引起 持久 的 免疫 力 ， 如 带 状 总 
疹 、 麻 疹 等 有些 则 不 能 引起 持久 的 免疫 力 ,如 单纯 疱疹 。 
有 的 病程 缓慢 ,如 寻常 疣 ,尖锐 湿疣 、 扁 平帝 等 ;有 的 则 为 
急性 过 程 ,如 麻疹 .单纯 疱疹 . 带 状 疤 疹 等 。 
” 病毒 性 皮肤 病 的 诊断 主要 依据 其 临床 表现 ， 有 的 通 
过 病理 学 检查 ,血清 学 检查 及 病毒 分 离 等 验证 。 

病毒 性 皮肤 病 的 治疗 因 病 种 而 异 ,有 对 症 治疗 .局 部 
治疗 及 药物 治疗 三 个 方面 。 局 部 治疗 是 给 以 外 用 药 、 冷 
冻 、 电 灼 及 切除 等 抗 病毒 药物 如 吗 啉 听 、 阿 糖 胞 苷 。 无 环 
鸟 背 等 可 用 于 严重 的 原 发 型 单纯 疱疹 及 重症 带 状 疱 疹 。 
值得 注意 的 是 ， 大 部 分 病毒 性 疾病 在 确诊 后 或 疑 及 本 病 
时 ,一 般 不 要 使 用 免疫 抑制 剂 及 皮质 类 固 醇 激素 ,以 免 感 
染 扩 散 。 ( 范 廉洁 ) 


bingduxing welchangyan 

病毒 性 胃 肠 炎 (viral gastroenteritis) 一 些 
病毒 引起 的 腹泻 综合 征 。 主 要 表现 腹泻 伴 呕吐 或 发 热 , 重 
者 可 引起 脱水 、 酸 中 毒 和 电解 质 素 乱 ,甚至 死亡 。 在 世界 
各 地 广泛 存在 和 流行 .儿童 和 成 人 均 可 发 病 ,在 儿童 中 是 
仅 次 于 呼吸 道 感染 的 常见 病 。 流 行 方式 有 两 种 ,一 种 是 在 
较 大 的 儿童 或 成 人 中 发 生 爆 发 流行 , 另 一 种 是 散发 的 , 偶 
尔 流 行 ,主要 发 生 在 婴 幼 儿 。 通 过 污染 水 源 或 食物 传播 。 
多 数 急性 发 病 。 在 温带 具有 季节 性 ， 在 热带 全 年 都 有 发 
生 。 直 到 1970 年 代 ,应 用 电子 显微镜 (简称 电镜 ) 和 免疫 
学 等 方法 , 才 查 出 引起 本 病 的 一 些 病原 : 轮 状 病 毒 、 诺 沃 
克 病 毒 组 病毒 、 腺 病毒 . 星 状 病毒 、 杯 状 病毒 、 冠状 病毒 、 
微小 呼吸 道 孤 儿 病毒 .微小 轮 状 病毒 ,小 球形 病毒 和 某 些 
型 别 的 肠 道 病毒 等 。 在 不 同 季节 和 不 同年 龄 组 引起 疾病 
的 病毒 不 同 。 诊 断 方法 是 应 用 电镜 直接 检测 美 中 的 病毒 
颗粒 ， 或 用 免疫 诊断 方法 检测 类 中 的 病毒 抗原 和 血清 中 
的 特异 性 抗体 。 目 前 尚 无 特效 治疗 ,主要 是 对 症 治疗 ,应 
用 口服 补液 疗法 ,疗效 较 好 。 预 防 方法 是 改善 卫生 条 件 ， 
注意 饮食 卫生 和 试用 疫苗 。 

分 类 ”可 按 病原 体 分 为 以 下 各 类 : 

轮 状 病 素 性 胃 肠 炎 ”1973 年 澳大利亚 的 毕 晓 普 和 英 
国 的 T. H. 弗 卢 特 发 现 引起 婴 幼 儿 胃 肠 炎 的 一 种 新 病 
毒 , 因 其 形态 象 车 轮 而 命名 为 轮 状 病毒 。1978 年 轮 状 病 
毒 归 入 RNA 病毒 类 ,呼吸 道 肠 道 孤 儿 病毒 科 , 轮 状 病毒 
属 。 轮 状 病毒 属 有 A、B、C.D.E 组 。 婴 幼儿 胃 肠 炎 轮 状 病 
毒 属于 A 组 .A 组 又 分 为 两 个 亚 组 和 四 个 血清 型 。 

婴 幼 儿 胃 肠 类 轮 状 病毒 引起 的 胃 肠 炎 在 急性 病毒 性 
轩 肠 类 中 占 首位 ， 是 儿童 中 发 病 率 和 病死 率 最 高 的 疾病 
之 一 ,分 布 广泛 ,遍及 温带 和 热带 各 国 ,尤其 是 亚洲 ,非洲 
和 拉丁 美洲 发 展 中 国家 。 中 国 在 1978 年 北京 秋季 婴 幼儿 
胃 肠 炎 患 儿 的 美 中 首次 发 现 轮 状 病毒 , 1979 年 确定 它 是 
“秋季 腹泻 "的 主要 病原 ,全 国 各 地 相继 查 出 。 气 温 对 本 病 
的 流行 有 影响 ,在 温带 以 秋冬 较 多 ,在 热带 全 年 都 有 。 主 
要 通过 美 - 口 途径 传播 。 人 体 受 染 后 ， 首 先 产生 特异 性 
I8M 抗体 ,然后 出 现 IgG 和 IgA 抗体 ,新 生 儿 时 期 的 抗体 
高 ,6 个 月 后 下 降 ,2~3 岁 后 回升 ,成 年 后 维持 一 定 水 平 。 
70~80 年 代 以 来 在 中 国 一 些 省 的 矿区 曾 发 生 青 壮年 胃 肠 
炎 的 爆发 流行 。 在 业 中 发 现 一 种 新 型 的 成 人 骨 肠 炎 轮 状 
病毒 ， 其 抗原 性 和 RNA 基因 组 电泳 图 型 与 婴 幼 儿 胃 肠 
炎 轮 状 病毒 不 同 。 成 人 胃 肠 炎 轮 状 病毒 属于 也 组 轮 状 病 
毒 。 

病毒 侵犯 小 肠 绒毛 的 粘膜 上 皮 细胞 ， 粘 膜 双 糖 酶 活 
性 降低 影响 消化 和 吸收 功能 。 葡 萄 糖 和 钠 离 子 的 吸收 障 
碍 引起 腹泻 。 病 理 改 变 限 于 小 肠 的 粘膜 组 织 ， 涉 及 范围 
依 病情 而 定 ， 轻 的 局 限于 十 二 指 肠 ， 重 的 可 波及 整个 小 
肠 。 

病毒 侵入 人 体 后 ,经 过 约 36 小 时 后 引起 症状 。 本 病 
起 病 急 ， 多 数 病人 有 发 热 , 体温 38 习 或 更 高 。 常 先 有 哎 
吐 ,然后 发 生 腹 痛 、 腹 泻 。 排 类 次 数 一 日 超过 10 次 或 更 
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多 ,类 为 蛋 花 汤 样 ,黄色 或 黄 绿 色 , 少数 呈 白 色 , 无 脓 血 ， 
有 恶臭 。 病 程 持续 几 天 或 2 一 3 周 , 脱水 比较 普遍 , 重 的 
出 现 酸 中 毒 和 电解 质 素 乱 , 乃 致死 亡 。 

诺 沃克 组 病毒 性 胃 肠 天 ”1968 年 在 美国 诺 沃克 市 的 
一 个 小 学 校 爆 发 了 一 次 急性 胃 肠炎 ， 大 约 有 半数 的 学 生 
和 教师 得 病 ,但 是 病原 未 确定 。 

本 病 也 是 重要 的 流行 性 病毒 性 角 肠 炎 之 一 ， 主 要 在 
家 庭 中 广泛 流行 , 常 侵犯 学 龄 儿童 和 成 人 ,全 年 都 
有 发 生 。 经 大- 口 途径 传播 。 可 通过 污染 的 水 和 食物 (如 
贝 类 ) 引起 爆发 流行 。 在 发 达 国家 中 ,5 岁 以 上 儿童 体内 
有 本 病毒 抗体 的 只 有 20% ， 在 发 展 中 国家 , 多 数 儿童 体 
内 有 这 种 抗体 ， 在 这 些 国 家 本 病毒 是 婴 幼儿 胃 肠 炎 的 重 
要 病因 之 一 。 

本 病 潜伏 期 1 一 3 日 ,腹泻 常 们 有 恶心 .呕吐 , 偶 有 腹 
痛 . 肌 痛 和 头痛 。 少 数 病人 有 发 热 儿 童 常 以 呕吐 为 主要 
症状 ， 成 人 发 生 腹 泻 的 较 多 。 灶 为 水 样 ， 无 防 血 。 病 程 
1~3 日 。 多 数 病 情 较 轻 , 可 以 自 写 。 偶 有 严重 者 ， 表现 
脱水 。 

肠 道 腺 病毒 性 胃 肠 类 ”1973 年 在 荷兰 从 1 例 患 骨 肠 
炎 的 婴儿 并 中 分 离 出 一 株 腺 病毒 。1979 年 又 在 荷兰 分 离 
出 另 一 株 。 本 病 传播 较 广 , 多 在 婴 幼 儿 中 发 生 , 在 有 些 国 
家 (如 英 、 美 ) 发 生 在 秋 、 冬 季 。 病 情 一 般 较 轻 ,有 腹泻、 哎 
吐 \ 水 样 便 。 病 程 持续 几 日 至 几 周 。 部 分 病人 有 呼吸 道 症 
状 ,如 咳嗽 , 流 涕 等 。 个 别 病情 严重 者 死亡 。 

星 状 病毒 性 胃 肠 类 1975 年 英国 人 C. R. 梅 德 利 
等 在 患 胃 肠 炎 婴 儿 的 类 中 发 现 星 状 病 毒 。 其 内 部 结构 象 
五 角 星 或 六 角 星 ， 故 得 名 。 本 病 在 儿童 中 曾 发 生 小 的 流 
行 ,当时 也 有 少数 成 人 受到 感染 在 中 国 广州 和 昆明 曾 发 
现 少数 儿童 病例 。 临 床 表现 一 般 较 轻 ,腹泻 持续 2 一 3 日 ， 
水 样 便 ,部 分 病人 有 呕吐 。 

冠状 病毒 性 胃 肠 炎 ”1975 年 英国 发 生 一 次 青年 胃 肠 
火爆 发 流行 ,发 现 病人 的 类 中 有 这 种 病毒 .由 于 它 形似 皇 
冠 或 日 里 ,因此 得 名 。 世 界 很 多 地 方 都 发 现在 胃 肠 类 病人 
(儿童 或 成 人 ) 的 类 中 有 此 病毒 ， 但 是 在 健康 人 中 查 到 冠 
状 病 毒 的 阳性 率 也 较 高 ， 因 此 冠状 病毒 在 胃 肠 炎 病 原 学 
中 的 作用 还 待 确定 。 本 病 发 病 无 季节 差异 。 病 情 轻 重 不 
等 , 轻 的 排水 样 便 , 重 的 可 排 血样 便 , 常 有 上 腹胀 满 , 个 别 
病例 可 死亡 。 

杯 状 病毒 性 骨 肠 炎 ”1976 年 在 英国 的 急性 胃 肠 炎 病 
儿 辩 中 发 现 杯 状 病毒 ， 其 结构 象 7 个 杯 嵌 在 内 部 。 以 后 
在 其 他 国家 也 查 到 。1982 年 在 中 国 北京 发 现 少数 儿童 病 
例 。 在 日 本 .新加坡 、 印度 尼 西 亚 等 地 的 成 年 人 中 , 大 约 
70~90% 有 抗体 ,说 明 本 病 在 这 些 地 区 普遍 存在 。 本 病 全 
年 都 可 发 生 ,症状 是 急性 腹泻 ,有 的 伴 呕吐 。 有 的 主要 症 
状 是 哎 吐 。 可 以 有 发 热 和 腹痛 。 病 情 一 般 较 轻 , 腹 污 持 续 
数 日 。 个 别 病例 有 严重 腹 海 乃 至 死亡 。 症 状 可 能 与 年 龄 
有 关 ，2 岁 以 下 儿童 以 腹泻 为 主 ，4~6 岁 儿 童 以 哎 吐 为 
主 。 

除 上 述 几 种 病毒 外 ， 有 些 其 他 肠 道 病毒 也 可 能 与 家 
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肠炎 有 关 。 在 骨 跌 炎 患 儿 的 类 中 有 了 时 也 查 见 一 些小 球形 
病毒 ,它们 在 胃 肠 炎 中 的 地 位 还 需要 继续 观察 。 

诊断 单 凭 症状 不 能 区 分 是 何 种 病毒 引起 的 感染 。 
流行 学 特点 可 帮助 拟 诊 ,实验 室 检测 有 助 于 确诊 。 直 接 用 
电镜 或 免疫 电镜 检测 姜 中 的 病毒 颗粒 ， 阳 性 率 可 高 达 
90 多 以上。 这 要 求 取 新 鲜 的 急性 期 美 便 。 一 般 灶 中 排 病 
毒 时 间 为 9~12 天 ， 前 4 天 最 多 。 也 可 检测 类 中 的 病毒 
抗原 ， 常 用 的 方法 是 酶 联 免疫 吸附 检测 法 ， 此 法 灵敏 性 
强 ， 可 以 同时 检测 大 量 标本 。 检 测 轮 状 病毒 的 试剂 盒 已 
广泛 应 用 。 也 可 检测 血清 中 的 特异 性 抗体 。 特异 性 IG 
抗体 在 恢复 期 (发 病 后 2~4 周 ) 明 显 升 高 ,其 滴 度 比 急性 
期 升 高 4 倍 以 上 时 可 以 确诊 。 特 异性 gM 抗体 在 急性 期 
即 已 上 升 , 故 可 借以 检测 急性 期 单 份 血清 。 特 异性 IgA 抗 
体 在 局 部 肠 道 中 分 泌 增加 ,因此 可 以 检测 类 液 ,由 于 多 数 
与 胃 肠 炎 有 关 的 病毒 都 不 能 用 通常 的 细胞 培养 法 培养 ， 
制备 大 量 较 纯 的 抗原 有 困难 ， 因 此 检测 抗体 的 方法 主要 
用 免疫 电镜 法 。 检 测 抗 轮 状 病毒 抗体 的 方法 较 多 ,例如 补 
体 结合 法 、 对 流 免疫 电 沪 法、 放射 免疫 检测 法 、 酶 联 免疫 
吸附 法 、 免 疫 粘连 红细胞 吸附 凝集 法 等 现在 最 常用 的 方 
法 是 酶 联 免 疫 吸 附 法 ,这 种 方法 灵敏 特异、 简便 。 也 可 应 
用 聚 丙 烯 酰 胶 凝 胶 电泳 法 检测 轮 状 病毒 的 核酸 。 

病毒 性 胃 肠 炎 应 该 与 其 他 病因 引起 的 腹泻 鉴别 。 除 
根据 流行 学 特点 和 临床 表现 外 ， 主 要 应 该 依靠 病原 学 检 
查 确诊 。 

治疗 尚 无 特效 疗法 ， 各 种 抗生素 或 抗 病毒 药物 无 
效 ， 主 要 是 对 症 治疗 .脱水 者 予以 补充 液体 , 轻 度 脱水 时 
用 世界 卫生 组 织 (WHO) 推 荐 的 口服 补液 疗法 ( 见 表 ) , 效 
果 良 好 。 如 果 呕吐 明显 、 腹 酒 严 重 有 明显 脱水 和 酸 中 毒 
时 , 需 用 静脉 补液 ,也 可 采用 中 西医 结合 治疗 。 


WHO 推荐 的 口服 补液 配方 和 成 分 
药 名 克 数 成 分 毫克 当量 / 逢 
氧化 钠 3.5 钠 90 
碳酸 氢 钠 2.5 钾 20 
气 化 钾 1.5 所 80 
无 水 葡萄 糖 20.0 碳酸 气 盐 30 
加 饮用 水 至 1 升 葡萄 糖 111( 毫 克 分 子 ) 


注 : 中 国药 典 规定 葡萄 糖 中 带 1 个 分 子 结晶 水 。 若 按 以 上 
处 方 配制 ,葡萄 糖 应 为 22 克 。 


预防 常用 的 消毒 剂 无 预防 效果 。 一 般 的 卫生 措施 
不 能 控制 流行 。 除 加 强 饮食 卫生 .个 人 卫生 外 ,应 致力 于 
研究 制备 疫苗 进行 预防 。 (〈 刘 现 昌 正 福 社 ) 


bingli jioncha 

病理 检查 (pathological examination) ”用 以 
检查 机 体 器 官 、 组 织 或 细胞 中 的 病理 改变 的 病理 形态 学 
方法 。 为 探讨 器 官 组 织 或 细胞 所 发 生 的 疾病 过 程 ,可 采 
用 某 种 病理 形态 学 检查 方法 ,检查 它们 所 发 生 的 病变 , 探 


讨 病变 产生 的 病因 、 发 病 机 理 、 病 变 的 发 生发 展 过 程 ， 最 
后 作出 病理 诊断 。 病 理 形态 学 检查 方法 指 : 先 用 肉眼 观 察 
大 体 病 理 标本 的 病变 , 然后 切取 一 定 大 小 的 病变 组 织 , 用 
病理 组 织 学 方法 制 成 病理 切片 [通常 将 病变 组 织 包 埋 在 
石蜡 块 里 ,用 切片 机 切 成 薄片 ， 再 用 苏 木 精 - 伊 红 (H-E) 
染色 ], 用 显微镜 进一步 检查 病变 。 

病理 检查 已 大 量 应 用 于 临床 工作 及 科学 研究 。 在 临 
床 方面 主要 进行 请 休 病 理 检查 及 手术 病理 检查 (包括 手 
术 切 除 的 标本 检查 以 及 为 诊断 而 采取 的 较 小 活体 标本 检 
查 ) ( 见 活体 组 织 检查 )。 手 术 病 理 检查 的 目的 有 多 种 ,一 
为 明确 诊断 及 验证 术 前 诊断 提高 临床 诊断 的 水 平 。 若 肿 
瘤 诊断 已 明确 ， 对 切除 组 织 进行 病理 检查 可 决定 下 一 步 
治疗 方案 如 应 进行 放射 治疗 、 化 学 治疗 还 是 进一步 手 
术 ) 及 估计 预后 ,二 为 了 解 术 前 各 种 治疗 方法 的 效果 , 借 
以 提高 临床 治疗 水 平 。 最 后 ,对 所 有 病理 标本 进行 的 检查 
都 有 科研 的 意义 ,同样 疾病 的 病理 标本 累积 多 了 , 即 可 进 
行 临床 病理 分 析 ， 借 以 获得 极 有 价值 的 科研 资料 。 

对 动物 实验 科研 标本 进行 病理 检查 的 方法 与 上 述 一 
致 。 但 在 不 同 的 科研 ， 检 查 目的 可 以 大 不 相同 。 有 的 是 
为 了 建立 各 种 疾病 的 动物 模型 ,探讨 该 种 疾病 的 病因 学 、 
发 病 机 理 ,病理 过 程 和 发 展 、 结 局 等 ;有 的 是 为 了 探索 治 
疗 方法 ， 有 的 是 为 了 鉴定 某 种 药物 的 作用 、 疗 效 和 毒性 
等 。 

最 初 ， 病 理 检 查 限 于 肉眼 观察 及 放大 几 十 倍 至 一 千 
倍 的 光学 显微镜 形态 观察 。 以 后 ， 发 明了 可 放大 几 千 至 
几 十 万 倍 的 电子 显微镜 ， 病 理 形态 学 观察 从 细胞 水 平 达 
到 亚 细 胞 水 平 ( 指 观察 细胞 内 微细 结构 的 病变 )。 为 观察 
不 同 的 物质 成 分 还 设计 出 不 同类 型 的 显微镜 ， 如 荧光 显 
微 镜 、 相 差 显 微 镜 、 偏 光 显 微 镜 等 .为 观察 有 活性 的 物质 ， 
如 酶 类 及 抗原 抗体 成 分 ,设计 出 冷冻 切片 机 ,用 以 将 新 鲜 
组 织 直接 切片 当 色 ， 以 免 石蜡 切片 加 工 过 程 损伤 物质 活 
性 。 为 染 出 组 织 细胞 中 的 不 同 成 分 , 除 H-E 染色 外 ,发 明 
了 多 种 特殊 染色 法 ， 包 括 鉴定 细胞 内 各 种 生物 化 学 成 分 
的 组 织 化 学 染色 法 及 鉴定 抗原 抗体 成 分 的 免疫 细胞 化 学 
染色 法 等 。 为 观察 活 细胞 可 用 组 织 培养 法 、 器 官 培养 法 ， 
配合 倒 装 式 光学 显微镜 可 直接 观察 活 组 织 细胞 的 真实 形 
态 ， 可 看 到 在 死 细胞 组 织 观察 不 到 的 现象 ,如 运动 .繁殖 
等 。 

上 述 均 为 借 单纯 形态 学 观察 进行 病理 诊断 的 方法 ， 
即 纯 定性 的 方法 。 形 态 学 方法 仅 能 进行 粗略 的 定量 估计 ， 
如 根据 瘤 细胞 核 分 裂 的 数目 判定 恶性 肿瘤 的 恶性 度 。 
1970 年 代 设 计 制 造 出 计算 机 图 像 分 析 仪 ( 光 镜 及 电镜 病 
理 图 像 的 定性 分 析 与 精确 定量 ) 和 流 式 细胞 计 (对 不 同 种 
类 细胞 进行 分 类 及 精确 定量 ) 等 先进 仪器 。 今 后 还 会 有 更 
多 种 类 的 形态 定量 仪器 问世 。 ( 王 德 个) 
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病人 卫生 护理 (care of personal hygiene of 
Patient) 对 失去 生活 自理 能 力 的 病人 提供 的 个 人 


卫生 方面 的 照顾 和 帮助 。 病 人 卫生 护理 的 目的 为 ，@ 清 
除 坏死 组 织 ,微生物 ,分泌 物 和 其 他 污垢 。@@ 刺 激 血液 环 
坏 ,放松 肌肉 ,使 病人 感到 舒适 ， 帮 助 饮 复 精力 。@ 改 变 
病人 的 病 容 ， 消 除 不 良 气味 。@ 预 防 福 疮 和 交 叉 感 染 。 
回 便于 观察 病情 。 

以 住院 病人 为 例 ， 卫 生 护 理 包括 以 下 几 种 ， 

入 院 护理 ”病人 入 病 室 前 要 在 接 诊室 洗 头 、 理 发 . 沐 
浴 、 更 衣 、 甬 指甲 。 对 有 虱 遇 的 病人 应 进行 灭 虱 。 

晨 晚 间 护 理 ”有 蝴 间 护理 包括 刷牙 汶 口 ,洗脸 洗手 ,用 
温水 擦 背 , 用 50% 酒精 按摩 受 压 部 位 ,梳头 ,整理 床铺 及 
更 换 污染 衣 单 ， 这 一 切 应 在 早饭 前 进行 。 晚 间 护理 系 在 
晚饭 后 进行 ,如 协助 洗脸 浜 口 等 。 使 病人 感觉 清洁 舒适 ， 
易于 入 睡 。 病 人 可 由 于 疾病 痛苦 彻夜 不 眠 ,身体 疫 备 ,在 
晨 晚 间 护理 时 也 可 以 观察 病情 。 

饭 前 后 护理 ” 饭 前 协助 病人 洗手 , 扶 老 幼 病人 坐 起 。 
饭 后 整理 床铺 以 保持 整洁 。 高 热 病 人 人 饭 前 后 应 子 汪 口 。 

不 同 部 位 的 护理 包括 以 下 几 种 。 

口腔 护理 口腔 内 温暖 潮湿 ,又 有 食物 残 党, 是 细菌 
繁殖 最 有 利 的 条 件 。 病 人 早晚 必须 刷牙 ， 晚 上 刷牙 比 早 
蝴 刷 牙 更 为 重要 。 有 活动 假牙 者 应 先 洗手 取 下 假牙 ， 用 
冷水 冲洗 刷 净 ， 激 口 后 再 戴 上 。 

洗 拓 ”生活 不 能 自理 的 病人 ， 护 士 应 协助 洗 头 ,每 
1~2 周 在 床上 洗 一 次 ,水温 为 43~45'C。 洗 时 注意 遮 住 病 
人 眼睛 , 双 耳 塞 棉 球 , 洗 发 后 注意 擦 干 头发 。 若 洗 头 时 病 
人 面色 ,呼吸 ,脉搏 发 现 有 异常 , 则 应 停止 操作 。 

沐浴 “对 不 能 进行 淋浴 和 盆 浴 的 病人 ， 可 进行 床上 
擦 浴 , 这 可 促进 血液 循环 和 皮肤 排泄 功能 ,但 要 注意 以 下 
几 点 ， @ 室 温 不 可 你 于 21C 。 水 温 40~43'C 为 宜 。@ 
遮挡 病人 ,并 关 好 门窗 。@ 擦 洗 时 动作 要 轻 , 随 时 用 大 毛 
巾 盖 好 病人 以 免 受凉 。@ 擦 洽 时 将 湿 毛 巾 要 缠绕 手 上 。 
加 及 时 更 换 热 水 。@ 擦 浴 后 要 更 换 衣 裤 及 被 曾 。 

孔道 口 周 国 皮 肤 护 理 。 带 有 各 种 管道 引流 和 造 痿 口 
的 病人 ， 孔 周 皮肤 护理 尤为 重要 。 管 道口 的 皮肤 经 常 被 
引流 液 污染 和 刺激 ， 易 于 感染 。 因 此 应 在 孔 周 皮肤 处 涂 
以 凡士林 ， 或 氧化 锌 软膏 以 保护 皮肤 。 发 现 感染 及 时 处 
理 。 

灭 肪 ”有 体 虱 者 , 换 下 的 衣服 可 按 质量 分 别 采用 燕 、 
者 .或 用 马 拉 硫 确 粉 笔划 线 进行 灭 弄 。 有 阴 虱 者 可 剃 毛 ， 
再 用 纸 包 好 烧 掉 。 有 头 虱 者 可 用 中 药 百 部 草 灭 虱 。 

特殊 病人 的 护理 ”昏迷 病人 要 加 强 口腔 护理 及 翻身 
擦 背 。 预 防 咕 疮 。 大 小 便 失禁 的 病人 要 及 时 更 换 污 湿 被 
福 。 

老年 病人 身体 抵抗 力 低 ,合并 症 多 ， 感 觉 反 应 迟钝， 
而 且 不 爱 活动 ,因此 对 老年 病人 必须 加 强 皮 肤 护 理 ,以 防 
袜 疮 。 

儿童 防御 机 制 差 , 易 感 染 疾病 ,清洁 意识 不 强 ， 故 大 
小 便 后 、 饭 前 后 、 睡 前 都 要 指导 小 儿 洗 手 。 要 勤 洗澡 ， 此 
时 室温 在 25Y 左右 ， 水 温 约 38 一 40C ， 以 热 而 不 淆 为 
原则 。 (地 迄 淮 ) 
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病史 《medical history) 医生 将 与 病 人 或 知 
情人 交谈 中 采集 到 的 病情 或 有 关 资 料 整理 编排 后 所 作 的 
记录 。 是 病历 的 主要 组 成 部 分 。 病 历 除 病史 外 。 还 包括 
体格 检查 ,辅助 检查 、 病 程 .诊断 ,治疗 和 转 归 等 医生 在 门 
诊 或 病房 收集 到 的 一 切 资料 。 病 史记 录 包 括 迫 使 病人 就 
诊 的 现 病 病情 、 既 往 患 病情 况 .个 人 经 历 和 生活 、 工 作 情 
况 、 家 族 成 员 健 康 状态 ,在 成 年 女性 还 包括 月 经 和 生育 情 
况 等 。 病 史 是 病人 根据 自我 感受 述说 的 一 切 资料 ， 是 对 
病情 的 直接 描述 ,因此 是 诊断 疾病 最 基本 最 重要 的 依据 。 

病史 采集 ”医生 通过 与 病人 或 知情 人 交谈 采集 病 
史 ， 这 一 方式 在 诊 法 上 称 问 诊 。 问 诊 的 主要 目的 是 了 解 
病情 ， 据 以 进行 症状 诊断 ， 并 为 相继 的 检查 提出 线索 ， 
指出 方向 。 在 问 诊 中 根据 病人 的 语调 ,语气 .表情 和 对 问 
题 的 反应 等 ,还 可 了 解 到 病人 的 性 格 、 神 经 型 、 心 理 和 对 
待 现 病 的 态度 ， 这 不 只 有 助 于 医生 因 人 制 宜 地 运用 问 诊 
技巧 以 获得 确实 可 靠 的 病史 ， 也 便于 根据 病人 个 性 的 不 
同 采 用 不 同方 式 建立 医 患 关系 。 问 诊 还 可 起 到 解除 疑虑 ， 
稳定 精神 状态 等 心理 治疗 作用 。 对 只 有 症状 ,没有 体征 的 
疾病 如 早期 糖尿 病 ， 问 诊 对 诊断 的 重要 性 更 为 突出 。 

病史 采集 多 在 病人 陈述 和 医生 提问 互相 穿插 中 完 
成 。 问 诊 开始 时 医生 先 提出 一 般 性 问题 ,如 “你 觉得 哪儿 
不 舒服 ?" 等 ,然后 耐心 听 病人 陈述 ,应 运用 症状 学 知识 和 
临床 经 验 ， 引 导 病人 把 病情 讲 透 讲 全 。 记 取 病 史 的 同时 
应 不 断 对 根据 症状 联想 到 的 疾病 进行 取舍 ， 以 期 做 到 问 
诊 完了 时 脑 中 已 有 一 个 要 在 哪些 疾病 中 进行 鉴别 诊断 的 
轮廓。 
由 于 病人 往往 不 能 一 次 就 把 病情 叙述 得 完全 、 确 切 、 
加 之 在 病程 中 病情 还 会 出 现 新 的 变化 ， 所 以 应 在 与 病人 
继续 接触 的 过 程 中 随时 询问 ， 不 断 对 病史 进行 补充 或 更 
正 。 

采集 意识 不 清 、 失 语 和 精神 异常 者 及 小 儿 的 病史 
时 , 需 向 熟知 其 病情 的 知情 者 ,如 患 儿 父母 ， 事 故 在 场 者 
或 伴 同 人 进行 了 解 ， 同 时 还 要 与 另 一 些 知情 者 提供 的 情 
况 核对 ， 以 判断 代 述 病史 的 可 靠 性 。 

病史 组 成 ”病史 包括 一 般 资料 .主诉 、 现 病史 、 既 往 
史 、 个 人 史 、 月 经 史 、 生 育 史 和 家 族 史 。 此 外 ,临床 各 专科 
如 神经 科 、 儿 科 等 还 常 根据 需要 ,增加 项 目 。 

一 般 资料 “包括 姓名 性别, 年龄. 民族、 婚姻 状况 、 
职业 .籍贯 现 住址 ,就诊 或 入 院 日 期 ， 病 史 的 令 述 者 ( 病 
人 本 人 或 知情 人 ) 和 可 靠 程度 。 性 别 的 询问 一 般 只 限于 
小 儿 病人 。 一 般 资 料 用 以 了 解 就 诊 者 的 自然 情况 。 

主诉 ”是 迫使 病人 就 诊 的 主要 症状 及 其 持续 时 间 ， 
通常 只 用 一 两 句 话 来 表达 。 有 的 病人 的 症状 繁多 杂乱 , 需 
要 通过 耐心 询问 和 客观 分 析 ， 方 能 找 出 主要 症状 作为 主 
诉 。 一 个 简明 扼要 的 主诉 可 以 提示 疾病 在 哪个 系统 或 部 
位 、 性 质 如 何 ， 主 诉 是 在 采集 现 病史 时 应 该 深入 询问 的 
主题 。 

现 病 燃 ”由 发 病 到 就 诊 这 段 时 间 内 全 部 症状 的 详细 
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描述 。 询 问 的 内 容 有 : @ 发 病 时 间 。 急 性 病 患 者 常 将 前 
驱 症 状 忽略 ， 而 慢性 病 串 者 则 常 把 转 重 时 间 当 作 起 病 时 
间 ， 以 致 影响 病 期 的 计算 。 询 问 发 病 时 间 可 了 解 病人 患 
的 是 急性 病 或 慢性 病 。 病 期 均 由 首发 症状 出 现 的 时 间 算 
起 ,门诊 病人 算 到 来 诊 , 住 院 病人 算 到 入 院 。 记 录 时 所 用 
的 时 间 单位 根据 病 期 长 短 而 定 ,如 不 足 一 日 者 用 时 ,不 足 
一 周 者 用 日 ， 依 此 类 推 。@ 起 病 急 缓 。 急 性 发 病 多 见于 
急性 感染 ,外 伤 , 急 性 中 毒 、 空 腔 脏 器 穿孔 或 梗阻 血管 堵 
讲 或 破裂 等 :缓慢 发 病 见 于 慢性 炎症 ,及 器 瘀 血 、 代 谢 障 
碍 ,肿瘤 等 @ 病 因 或 诱因 。 有 时 会 把 偶合 情况 当 作 病因 ， 
如 若 冰 锋 灰质 炎 患 儿 肢体 麻痹 出 现 于 注射 青 名 素 之 后 
时 ,家 属 常 误 认 刺 伤神 经 是 病因 ， 故 问 诊 中 应 注意 分 析 。 
@ 症 状 部 位 。 问 清 痛苦 的 所 在 部 位 ， 对 估计 患 病 器 官 或 
病变 范围 很 有 帮助 。 如 主诉 腹痛 ， 应 继续 问 是 全 腹 还 是 
腹部 某 区 , 若 系 某 区 并 病 , 还 要 问 是 否 局 限于 某 一 点 ， 如 
急性 阐 尾 炎 ， 病 人 常 可 指出 疼痛 局 限于 右 下 腹 的 阑尾 点 
区 。 一 般 说 ,症状 所 在 处 就 是 病变 部 位 ,但 也 不 尽 然 ， 如 
神经 根 损伤 引起 的 放射 痛 则 出 现在 该 神经 支配 的 部 位 ， 
牵涉 痛 都 出 现在 远离 病变 的 部 位 ， 如 心机 梧 无 病人 的 疼 
痛 可 牵涉 到 左肩 左 芝 。@@ 症 状 的 性 质 、 程 度 . 久 暂 以 及 缓 
解 或 加 重 的 条 件 。 同 一 症状 如 果 性 质 不 同 ， 反 映 的 病 
变 亦 异 。 以 疼痛 为 例 ， 灼 痛 常见 于 神经 根 或 神经 干 刺激 
性 病变 ， 绞 痛 多 反映 管道 平 清 肌 痉挛 等 。 症 状 的 程度 对 
诊断 也 有 参考 价值 ， 如 轻微 头痛 多 见于 失眠 、 紧 张 等 , 急 
起 的 剧烈 头痛 应 考虑 脑膜 炎症 、 蛛 网 膜 下 腔 出 血 等 。 症 
状 的 久 暂 (持续 性 、 间 区 性 、 周 期 性 或 阵 发 性 ) 也 必须 询 
问 。 如 持续 性 疼痛 多 为 炎 性 或 占 位 病变 所 致 8 周期 痛 以 
发 作 期 与 缓解 期 交 蔡 为 特点 ， 常 见于 溃疡 病 等 。 问 清 组 
解 与 加 重 的 条 件 ， 有 助 于 了 解 病变 的 性 质 。 如 揉 按 可 组 
解 的 腹痛 ， 多 为 痉挛 性 疼痛 ,按压 时 加 重 的 腹痛 ,多 属 炎 
性 。@ 伴 随 症 状 。 指 伴 同 主要 症状 出 现 的 其 他 症状 ， 对 
鉴别 诊断 很 有 意义 。 如 主诉 黄 染 的 病人 ， 伴 有 陶土 样 大 
便 时 ,多 为 梗阻 性 黄 冶 , 而 伴 有 躺 油 色 尿 者 ， 多 为 溶血 性 
黄 让 。 病 人 未 提 到 的 与 现 病 有 关 的 症状 也 要 询问 ， 这 既 
可 弥补 病人 的 漏 述 ， 又 可 把 本 该 出 现 但 未 出 现 的 症状 肯 
定 下 来 作为 诊断 的 参考 。 加 现 病 的 演变 和 诊治 经 过 。 对 
估计 预后 .拟定 诊疗 措施 有 重要 参考 价值 .应 问 明 病情 是 
渐 重 、 渐 轻 还 是 时 轻 时 重 ,在 哪里 诊治 过 ,检查 结果 如 何 ， 
曾 诊 为 何 病 ， 用 过 何 种 治疗 ， 疗 效 如 何等 。@ 现 病 中 的 
一 般 情 况 。 对 任何 病人 都 要 询问 ,包括 体力 ,体重 食量 、 
尿 便 、 睡 眠 、 精 神 、 性 格 等 ,这 些 内 容 对 估量 病人 的 一 般 状 
态 、 拟 定 辅助 治疗 措施 很 有 帮助 。 

既往 炎 ”包括 过 去 的 健康 状态 和 曾 有 过 的 疾病 、 外 
伤 .手术 、 过 敏和 预防 接种 等 。 特 别 要 注意 与 现 病 的 发 生 
有 关 但 不 属 现 病 的 疾病 ， 如 现 病 是 脑 血管 意外 时 应 询问 
既往 有 无 高 血压 。 既 往 史 的 采集 除 靠 病 人 的 主动 叙述 外 ， 
医生 还 要 技 身 体 各 个 系统 的 主要 症状 逐一 进行 询问 ， 此 
即 系统 回顾 ,其 顺序 是 一 般 状态 皮肤, 淋巴结, 头 . 颈 , 乳 
房 .呼吸 系统 、 心 血管 系统 消化 系统 .生殖 泌尿 系统 、 血 


液 和 、 内 分 泌 系统 代谢 、 神 经 精神 系统 和 骨骼 肌肉 系统 
等 。 进 行 系统 回顾 既 可 对 各 个 系统 作 一 全 面 的 了 解 和 估 
价 , 也 可 避免 病人 遗漏 与 现 病 有 关 的 或 有 意义 的 资料 。 通 
过 既往 史 可 估 计 病人 的 体质 和 健康 状态 ， 也 可 了 解 过 去 
的 疾病 对 现 病 有 无 影响 ,还 可 发 现 潜在 的 疾病 或 慢性 病 。 

个 人 史 ”是 反映 病人 生活 经 历 的 资料 。 内 容 包括 出 
生地 、 居 住地 和 居留 时 间 、 教 育 程度 家 庭 条 件 、 经 济 状 
况 和 业余 爱好 等 ,职业 ,工种 .工作 环境 也 要 询问 ,还 要 了 
解 病人 的 卫生 习惯 ,饮食 规律 营养、 精神 状态 、 烟 酒 嗜 
好 、 异 哮 癖 、 药 瘾 和 婚 外 性 生活 等 。 个 人 史 是 诊断 地 方 病 
和 职业 病 的 重要 资料 。 还 可 借 此 发 现 与 现 病 发 生 有 关 的 
因素 ,如 委 血 与 偏食 ,肺癌 与 吸烟 等 。 

月 经 史 ”青春 期 后 的 妇女 就 诊 时 ， 都 要 询问 初潮 年 
龄 .月 经 周期 、 行 经 天 数 ,月 经 量 和 性 状 、 行 经 症状 和 末 
次 月 经 终止 日 期 等 。 接 近 绝 经 年 龄 者 ， 要 询问 是 否 已 绝 
经 以 及 绝经 年 龄 和 绝经 期 症状 等 。 通 用 的 记录 格式 是 以 
行经 天 数 为 分 子 ， 月 经 周期 日 数 为 分 母 ， 分 式 前 写 初潮 
年 龄 ， 分 式 后 写 末次 月 经 终止 日 期 或 绝经 年 龄 。 月 经 史 
对 诊断 女性 生殖 器 官 的 器 质 性 或 功能 性 疾病 有 重要 参考 
价值 。 

性 生活 史 或 婚姻 史 ”对 成 年 患者 ， 应 询问 是 否 已 结 
婚 ,对 已 婚 者 应 记录 结婚 年 铃 . 配 偶 健康 状况 .夫妻 关系 、 
性 生活 和 避孕 措施 等 。 离 婚 者 要 记录 离婚 年 龄 和 原因 。 

生育 史 包括 妊娠 次 数 ,分 娩 次 数 ,是 否 哺乳 、 有 无 
流产 ,早产 ,难产 、 死 胎 和 畸 胎 ， 妊 娠 期 有 无 反应 和 妊娠 
高 血压 综合 征 ， 产 后 有 无 产 福 热 等 。 

家 效 史 ”询问 内 容 应 包括 直系 家 属 或 近亲 的 健康 状 
态 , 患 过 何 病 和 死因 等 ,有 无 与 遗传 有 关 的 疾病 和 对 后 代 
有 影响 的 传染 病 、 内 分 泌 病 、 代 谢 病 、 血 液 病 和 精神 病 等 ， 
特别 要 询问 家 族 中 有 无 患 同样 疾病 者 。 若 发 现 病情 有 明 
显 的 家 族 性 ， 则 应 绘 出 家 系 图 。 

问 诊 要 领 采集 病史 既是 一 种 技术 ,也 是 一 种 艺术 ， 
问 诊 时 态度 要 和 人 需 、 诚 县 、 问 话 要 简短 明确 ,用语 要 以 病 
人 易于 领会 为 原则 ,问题 要 简单 易 答 。 问 诊 中 忌 作 暗示 性 
提问 ,不 可 诱 使 病人 提供 医生 主观 上 希望 得 到 的 资料 ,以 
免 病 史 失真 。 当 病人 使 用 病名 时 , 须 问 明 病 情 及 经 过 , 记 
录 时 不 得 简单 地 以 病名 代替 病情 。 病 史 中 的 各 项 内 容 都 
要 按时 序 排列 记录 。 对 重 危 病 人 应 一 面 抢救 ， 一 面 重点 
检查 ,询问 , 待 病情 稳定 后 再 作 全 面 的 问 诊 和 检查 。 询 问 
病史 时 ,如 果 发 现 症 状 的 发 生 、 发 展 不 符合 疾病 形成 的 规 
律 ， 或 症状 间 的 联系 不 符合 罗 辑 或 有 矛盾 ， 可 有 意识 地 
提出 几 个 诱导 性 问题 ， 如 提问 病人 是 否 出 现 过 按 其 所 述 
病情 根本 不 会 出 现 的 症状 ， 或 应 该 出 现 但 病人 尚未 提 到 
的 症状 ， 以 发 现 是 故意 伪造 病史 还 是 不 经 意 地 壮 漏 或 泻 
染病 情 。 若 属 后 者 , 则 回答 基本 合理 ,而 且 经 医生 耐心 引 
导 后 ,最 终 能 提供 全 面 .可靠 的 病史 ; 若 属 前 者 , 则 回答 会 
破绽 百出 , 假 相 毕 露 ,这 就 是 伪 病 ,判定 伪 病 要 慎重 ,特别 
是 不 要 把 精神 病 的 表现 和 幻觉 误 为 伪 病 。 

症状 和 症状 诊断 ”症状 指 病人 主观 感到 的 身心 异 


常 。 询 问 病史 的 主要 目的 就 是 获取 症状 ， 将 病人 提供 的 
症状 与 病史 中 的 其 他 有 关 资 料 综合 起 来 ， 找 出 其 间 的 联 
系 ， 再 运用 症状 学 知识 分 析 推 论 ， 得 出 的 初步 印象 即 症 
状 诊 断 。 症 状 诊 断 一 般 只 能 为 临床 诊断 提示 要 鉴别 的 疾 
病 和 检查 方向 ;一 些 有 特异 症状 的 疾病 ,如 心绞痛 、 痛 靖 
大 发 作 、 支 气管 炎 等 ,也 可 直接 根据 症状 确定 诊断 。 

临床 上 习惯 于 把 最 常 出 现 于 某 系统 疾病 的 症状 称 为 
该 系统 症状 ,如 咳嗽 、 咯 丫 、 咯 血 呼 吸 困难 和 胸痛 等 属 呼 
吸 系统 症状 ;但 有 的 症状 跨 几 个 系统 ,要 判别 它 究 属 哪 个 
系统 ,还 需 询问 伴随 的 症状 。 如 心 导 伴 有 紫绀 和 浮肿 时 ， 
则 属 循环 系统 症状 ， 伴 皮肤 粘膜 苍白 时 ， 属 血液 系统 证 
状 ; 伴 多 食 善 饥 时 , 属 内 分 泌 、 代 谢 症状 。 

各 系统 的 众多 症状 可 按 性 质 大 致 归 为 下 列 几 种 类 
型 : 

@ 刺激 症状 ,多 由 于 炎 性 、 物 理性 或 化 学 性 刺激 引 
起 。 如 炎症 刺激 脑膜 产生 的 头痛 。 疼 痛 并 不 是 唯一 的 刺 
激 症状 ， 异 物 或 炎症 刺激 呼吸 道 引起 的 咳嗽 和 毒素 刺激 
肠 道 引起 的 腹泻 ， 也 属 刺激 症状 。 

@ 破坏 症状 ,多 由 创伤 ,炎症 或 肿瘤 破坏 组 织 所 致 。 
如 骨折 引起 的 局 部 疼痛 和 变形 。 霄 捕 横 断 引 起 的 截 竟 和 
消化 性 溃疡 蚀 破 血 管 引起 的 呕血 ,便血 等 也 属 破坏 症状 。 

加 缺 血 症状 ,多 因 供给 组 织 或 器 官 的 动脉 受 压 阻塞 
或 痉挛 所 致 。 如 冠状 动脉 废 样 硬化 引起 心肌 缺 血 时 出 现 
的 心 前 区 疼痛 。 . 

@ 出 血 症状 ,多 为 血管 破坏 、 血 液 外 渗 或 凝血 因子 
缺乏 所 致 。 如 大 量 内 出 血 时 的 苍白 ,头晕 和 心性 ,凝血 障 
碍 所 致 的 皮肤 粘膜 出 血 点 \ 瘀 血 和 血肿 ,以 及 脑 出 血 所 致 
的 头痛 等 。 

@ 闯 出 症状 ,多 因 静 脉 或 淋巴 管内 压 增加 ， 或 血管 
通 透 性 增加 引起 。 如 心力 衰竭 时 体循环 瘀 血 所 致 的 水 肿 。 

@@ 压迫 症状 ,多 因 肿 物 、 浆 膜 膝 积 液 和 组 织 增生 压 
人 迫 邻近 组 织 所 致 ,其 症状 因 受 压 的 组 织 不 同 而 异 , 压 迫 动 
脉 可 引起 上 述 缺 血 症状 。 压 迫 静脉 或 压迫 心脏 致 静脉 回 
流 受阻 ,可 引起 静脉 怒 张 ,水 肿 和 发 绀 等 。 压 迫 神 经 可 引 
起 疼痛 、 麻 木 或 竟 疾 。 

@ 阻塞 症状 ,多 因 和 异物、 结石 .寄生 虫 、 肿 瘤 等 阻塞 
各 系统 管道 内 腔 和 管道 受 外 压 狭 窄 或 扭转 所 致 。 主 要 表 
现 为 管道 内 容 物 郁 清和 通过 困难 。 呼 吸 阻塞 可 因 通气 不 
畅 出 现 呼吸 困难 。 

图 形态 异常 ,多 因 先天 畸形 创伤. 内分泌 素 乱 和 骨 
代谢 障碍 所 致 。 如 多 指 畸 形 、 外 伤 或 手术 后 的 肢体 或 器 
官 残缺 等 。 

@@ 异常 排 泌 ,多 为 感染 肿瘤 中毒、 溶血 和 代谢 率 
乱 所 致 ， 表 现 为 排 泌 物 的 性 状 和 量 的 改变 。 如 肺 部 感染 
时 喀 脓 羔 ， 痢 疾 时 排 及 血便 等 。 ( 宋 怡 ) 


bingtaldoufongjie zonghezheng 
病态 赛 房 结 综合 征 (sick sinus syndrome, 
SSS) 袜 房 结 及 窦 房 连接 处 功能 障碍 引起 的 一 组 临 
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床 症状 及 心律 失常 ,不 少见 ,1967 年 美国 B. 劳 轧 首次 报 
道 , 轻 者 常 无 症状 , 重 者 常 因 心 脑 血 流 灌注 不 足 ， 出 现 心 
导 、 头 举 、 替 屡 等 。 心 电 图 主要 表现 ，@ 持 久 而 明显 的 窦 
性 心动 过 缓 ，@@ 赛 房 传导 阻 浅 ; @ 罕 性 静止 ， @ 心 房 纤 
旺 复 律 后 不 能 恢复 窦 性 心律 ;加 慢性 心房 纤 额 (少数 情况 
下 为 心房 扑 动 ) 伴 缓慢 心室 率 ; @@ 阵 发 性 房 性 快速 心律 
失常 与 窦 性 心动 过 缓 交 蔡 出 现 , 即 所 谓 慢 - 快 综合 征 。 本 
症 常见 于 冠状 动脉 硬化 性 心脏 病 ,传导 系统 硬化 变性 , 心 
肌 炎 等 。 病 情 多 进展 缓慢 ,病程 可 长 达 5~10 年 。 治 疗 除 
针对 病因 外 ， 对 病情 严重 者 需 安装 人 工 起 捕 器 。 

病因 和 发 病 ”导致 赛 房 结 永 久 性 功能 障碍 的 任何 原 
因 均 可 引起 本 病 。 引 起 本 病 的 基础 疾病 有 多 种 ,尤其 是 完 
状 动脉 性 心脏 病 。 由 于 窦 房 结 的 血液 供给 来 自 右 冠状 动 
脉 或 左 回旋 动脉 , 故 这 两 支 冠 状 动脉 的 病变 常 引起 SSS 。 
传导 系统 硬化 变性 也 是 SSS 常见 病因 ,病理 研究 证 实 这 
类 患者 的 窦 房 结 和 窦 房 连接 处 常 严 重 纤维 化 ， 而 且 硬化 
变性 病变 经 常 累及 房 室 结 甚至 整个 传导 系统 。 其 他 病因 
有 风湿 性 心脏 病 ,心肌 病 ,先天 性 心脏 病 ,手术 损伤 .高 血 
压 病 ,心包 炎 心肌炎 、 淀 粉 样 变 ,系统 性 红 班 狼 辣 ,进行 
性 肌 营养 不 良 等 。 至 于 药物 (如 洋 地 黄 \ 心 得 安 、 奎 尼 丁 
等 )、 迷 走神 经 张力 增高 (反射 性 或 药物 引起 ) 引起 的 罕 
房 结 一 过 性 功能 障碍 ， 以 及 部 分 正常 人 表现 的 赛 性 心动 
过 缓 ( 常 不 严重 ) 一 般 不 列 为 SSS。SSS 患 者 的 心率 常 很 
缓慢 ,致使 心 排 血 量 降低 ,导致 重要 器 官 如 心 \ 脑 . 肾 血 流 
灌注 不 足 ， 从 而 产生 症状 。 

临床 表现 大 部 分 SSS 星 慢性 发 展 过 程 ,多 见于 老 
人 ， 亦 见于 年 轻 人 。 是 否 出 现 症状 及 症状 轻重 取决 于 窦 
房 结 功 能 损害 的 程度 。 轻 者 仅 表现 窦 性 心 功 过 缓 ， 可 较 
长 时 间 无 症状 心率 明显 减 慢 或 伴 房 性 异 位 心律 时 , 则 感 
心 怪 ， 原 有 冠 心病 者 可 出 现 心绞痛 , 原 有 心 功能 不 全 者 ， 
心 功能 可 进一步 恶化 。 脑 供血 不 全 的 症状 常 较 突 出 ， 早 
期 表现 无 力 、 易 激动 . 头 晤 ,记忆 力 减 退 等 ,病情 进展 后 可 
出 现 尝 大 前 状态 (一 阵 阵 严 重头 晕 、 神 志 轻 度 障碍 、 反 
应 迟钝 等 )。 心 率 降 至 30 次 /分 以 下 时 ， 可 发 生 济 脾 ， 其 
至 突然 死亡 。 肾 血 流 灌注 不 足 时 可 表现 尿 少 。 心 电 图 常 
旦 现 持久 而 严重 的 赛 性 心动 过 缓 ， 这 也 是 本 病 的 最 早 表 
现 ,同一 患者 常 有 多 种 心律 失常 。 窦 房 传导 阻 灌 、 突 性 静 
止 . 期 前 收缩 后 出 现 过 分 延长 的 间 葡 伴 逸 搏 心律 .慢性 心 
房 纤 烽 伴 缓慢 心室 率 都 是 SSS 常 见 的 几 种 心律 失常 。 病 
情 继续 进展 后 可 出 现 慢 - 快 综合 征 ， 缓 慢 和 快速 心律 失 
常 周期 性 交警 出现。 过 缓 的 心律 常 为 窦 性 心动 过 缓 ， 少 
数 为 慢性 心房 纤 题 伴 缓慢 心室 率 ， 过 速 的 心律 多 为 心房 
纤 烙 伴 快速 心室 率 , 较 少 见 的 有 心房 扑 动 . 室 上 性 心动 过 
速 室 性 心动 过 速 。 常 伴 有 房 室 甚至 束 支 传导 阻 滞 。 

常用 阿托品 试验 评价 窦 房 结 功能 。 静 脉 注射 阿托品 
2mg 后 赛 性 心率 90 次 /分 属 正常 ;<90 次 /分 表明 窦 房 
结 功能 低下 。 

窦 房 结 恢复 时 间 (SNRT, 正 常 值 和 1 400ms)、 窦 房 结 
有 效 不 应 期 (SNERP， 正常 值 <380ms)、 罕 房 传导 时 间 
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(SACT, 正 常 值 <125ms) ,是 诊断 SSS 的 重要 手段 。 塞 房 
结 恢 复 时 间 (SNRT) , 指 心房 起 搏 突然 终止 时 ， 最 后 的 起 
搏 信号 至 出 现下 一 个 赛 性 P 级 的 间 期 .SNRT 受 起 搏 前 心 
率 快慢 的 影响 ， 校 正 心率 对 RNRT 影响 后 的 窦 房 结 恢复 
时 间 称 为 校正 赛 房 结 恢复 时 间 (CSNRT) ,正常 值 不 超过 
550ms。CSNRT>>550ms, 可 考虑 SSS 的 诊断 ,但 SNRT 
或 CSNRT 亦 有 假 果 性。 食管 电极 起 搏 测定 SNRT 和 
SACT 的 结果 和 心房 起 搏 法 测定 的 SNRT 与 SACT 相关 
很 好 。 

诊断 ”心电图 呈现 前 述 特征 性 心律 失常 者 即 可 诊 
断 。 

可 疑 病 例 需 借助 窦 房 结 功能 检查 和 阿托品 试验 。 
SNRT 或 SACT 异常 ,或 阿托品 试验 心率 <90 次 /分 者 亦 
可 明确 诊断 。 

治疗 ”无 症状 或 症状 轻 者 一 般 无 需 治疗 。 对 缓慢 心 
率 药物 治疗 无 肯定 效果 。 尝 胖 患 者 ,心动 过 缓 时 有 头 尝 、 
气短 者 ,或 有 R-R 间 软 3 秒 以 上 者 应 予 埋藏 永久 起 扯 
器 。 目 前 ， 埋 藏 起 捕 器 的 患者 有 一 半 以 上 为 SSS 患者 ， 
随访 结果 表明 ， 起 搏 器 治疗 效果 良好 。 《 许 祖 钵 ) 


bingyuant! de jlancha pelyang he fenll 
病原 体 的 检查 ,培养 和 分 离 (examination,cul- 
ture and isolation of pathogen) 传染 病 由 各 
种 病原 体 引 起 ,在 病人 体内 及 其 排泄 物 中 找到 病原 体 ,对 
传染 病 的 诊断 及 治疗 具有 重要 意义 。 特 别 是 早期 诊断 意 
义 更 大 ,因为 在 病程 早期 ,病人 体内 的 病原 体 多 ， 检 测 的 
阳性 率 高 ,病程 后 期 ,人 体 产生 免疫 力 ,病原 体 被 消灭 , 检 
测 的 阳性 率 降 低 。 但 要 注意 标本 来 源 不 同 ， 病 原 体 阳 性 
的 诊断 意义 也 不 同 。 如 从 发 热 病 人 血 中 培养 出 伤寒 杆菌 ， 
即 可 确诊 伤 案 ， 而 从 其 业 便 中 培养 出 伤寒 杆菌 就 不 可 能 
百分之百 地 肯定 为 伤寒 ， 因 为 伤寒 杆菌 的 携带 者 也 可 由 
其 他 疾病 而 引起 发 热 * 此 外 ,病原 体检 测 对 指导 治疗 也 非 
常 重要 ,可 以 根据 检测 结果 选用 适当 的 药物 治疗 ,尤其 是 
培养 阳性 者 ,药物 敏感 试验 可 指导 医生 选用 有 效 药 物 。 检 
测 病 原 体 的 方法 包括 直接 检查 、 培 养 和 分 离 。 

直接 检查 简单 易 行 . 快 速 \ 准 确 。 可 将 标本 制 成 涂 
片 ,染色 (或 不 染色 ) 后 ,直接 在 显微镜 下 检查 病原 体 。 但 
只 有 在 病原 体 较 大 时 才能 用 普通 光学 显微镜 查 到 ， 如 病 
毒 太 小 ,普通 显微镜 看 不 到 ,不 能 用 这 种 检查 方法 。 有 些 
病原 体 即使 在 普通 显微镜 下 能 见 到 ， 但 单纯 从 形态 上 很 
难 与 其 他 微生物 相 鉴别 ,必须 用 特殊 染色 方法 ,如 白喉 杆 
菌 与 类 白 叱 杆菌 只 有 用 特殊 染色 ( 庞 德 氏 染 色 等 ) 才 能 区 
别 。 引 起 猩红热 的 乙 型 溶血 性 链球 菌 在 形态 上 无 法 与 其 
他 链球 菌 鉴别 ,而 又 无 特殊 染色 ,因此 不 能 用 直接 检查 法 
进行 检查 。 免 疫 荧光 检查 就 是 一 种 特殊 染色 法 ， 原 理 是 
将 特异 性 抗体 标记 荧光 素 , 涂 片上 若 有 相应 的 病原 体 , 带 
荧光 素 的 特异 性 抗体 就 与 之 结合 ， 在 荧光 显微镜 下 便 可 
以 看 到 发 黄 绿色 荧光 的 病原 体 。 应 用 免疫 染色 法 检查 类 
便 中 的 痢疾 杆菌 ,可 将 其 与 大 肠 杆 菌 鉴 别 ,这 也 是 一 种 直 


接 检查 法 。 

培养 和 分 离 ” 虽 较 直接 检查 法 为 慢 , 且 较为 复杂 ,但 
更 准确 ,应 用 范围 也 更 广 , 几 乎 可 用 于 所 有 的 病原 体 。 一 
般 除 病毒 .衣原体 和 立 克 次 氏 体外 ,都 可 用 无 生命 的 培养 
基 培 养 和 分 离 。 培 养 基 的 种 类 很 多 ， 可 根据 不 同 的 病原 
体 加 以 选用 。 培 养分 离 病原 体 后 ,还 可 进行 各 种 试验 ,如 
发 酵 试验 、 毒 力 试验 等 ,这 对 病原 体 的 进一步 鉴定 非常 重 
要 。 病 毒 .衣原体 和 立 克 次 氏 体 缺乏 维持 生命 所 必须 的 各 
种 酶 ,不 能 象 细菌 那样 从 培养 基 中 摄取 营养 物质 ,利用 自 
已 的 酶 来 合成 自己 所 需 的 各 种 成 分 ， 不 能 用 无 生命 的 培 
养 基 培养 ， 而 必须 接种 到 有 生命 的 机 体内 ， 利 用 机 体 的 
酶 来 合成 它们 所 需 的 各 种 成 分 。 这 种 方法 称 “ 病 毒 分 离 ”、 
“衣原体 分 离 " 或 “ 立 克 次 氏 体 分 离 "。 分 离 的 方法 一 般 有 
三 种 ，@ 组 织 培养 。 最 简单 常用 ; 加 动物 胚胎 (如 鸡 胚 、 
鸭 胚 ) 接 种 @ 动 物 接种 ,如 接种 小 白鼠 豚鼠 等 不 同 的 
病毒 ,衣原体 或 立 克 次 氏 体 常 需要 不 同 的 分 离 方法 ,分 离 
阳性 后 也 常 需 进 行 各 种 试验 (如 血清 学 试验 等 ) 才 能 最 后 
判定 其 种 类 。 病 原 体 的 直接 检查 常 与 病原 体 的 培养 分 离 
间 时 进行 。 

除 上 述 两 种 方法 外 ,还 有 一 些 特殊 的 检查 方法 。 例 如 
对 怀疑 为 狂 火 病 的 人 或 动物 可 取 其 脑 组 织 检查 特异 性 包 
涵 体 (内 格 里 氏 小 体 ) 确 诊 ， 检查 乙 型 肝炎 表面 抗原 可 用 
反 向 被 动 血 凝 法 (RPHA)、 酶 联 免 疫 吸 附 试验 (ELISA) 
及 放射 免疫 试验 (RIA) 等 方法 ! 检查 灶 便 中 的 甲 型 肝炎 
病毒 可 用 免疫 电镜 等 。 还 可 应 用 分 子 杂交 或 核酸 分 析 的 
方法 来 检验 病人 血液 、 组 织 或 排泄 物 中 的 病原 体 核 酸 以 
协助 诊断 ,如 血液 中 及 肝 组 织 中 的 乙 型 肝炎 病毒 核酸 ,就 
可 用 分 子 杂交 的 方法 检测 ; 类 便 中 的 轮 状 病毒 可 用 核酸 
分 析 的 方法 来 检测 等 。 由 于 病原 体 的 各 种 抗原 和 病原 体 
的 核酸 都 是 病原 体 的 特异 性 成 分 ， 因 此 如 果 它 们 出 现 阳 
性 也 就 表示 病原 体 阳性 ， 故 这 些 方法 也 具有 很 大 的 确定 
诊断 的 意义 。 ( 回 庚 善 ) 


bolit! chuxue 
玻璃 体 出 血 (hemorrhage of vitreous body) 
玻璃 体 周围 的 组 织 如 视网膜 、 葡 萄 膜 的 血管 破裂 时 ， 血 
液 流 入 并 积聚 于 玻璃 体内 的 现象 。 视 网 膜 血管 病 、 血 液 
病 、 眼 内 肿瘤、 视网膜 裂孔 和 外 伤 等 均 可 引起 玻璃 体 出 
血 ,出 血 量 少时 表现 为 飞 蚊 症 ， 多 时 为 红 视 症 ,大 量 玻璃 
体 出 血 会 严重 影响 视力 .少量 的 出 血 易 被 吸收 ,玻璃 体 可 
恢复 透明 ,大 量 出 血 则 较 难 吸 收 , 若 反复 多 次 出 血 ， 最 后 
形成 致密 的 膜 ,此 膜 收 缩 棕 引 可 造成 视网膜 氟 离 故 对 下 
璃 体 出 血 应 尽快 查 明 原因 了 予以 治疗 。 

常见 的 玻璃 体 出 血 的 病因 有 : 眼 外 伤 或 眼 内 手术 ; 视 
网 膜 血管 病 , 如 糖尿 病 、 高 血压 病 , 动脉 硬化 、 视网膜 静 
脉 周围 炎 及 视网膜 中 央 静 脉 阻塞 等 ;血液 病 ,如 恶性 贫血 
和 白血病 等 ;大 量 脉络 膜 出血 ， 血 液 可 冲破 视网膜 ,侵入 
玻璃 体内 ; 眼 内 肿瘤 破坏 血管 或 肿瘤 的 新 生 血 管 破 裂 ; 视 
网 膜 裂孔 处 有 血管 断裂 ,可 引起 出 血 。 


检查 时 可 见 玻璃 体 呈 点 , 片 状 混浊 ,下 方 为 重 。 用 余 
照 法 检查 见 到 红色 凝血 块 。 有 裂隙 灯 显 微 镜 下 可 见 玻璃 体 
内 有 无 数 序 游 的 血细胞 。 考 能 窥见 眼底 , 则 应 寻找 局 部 病 
变 ， 确 定 病因 。 同 时 应 查 血压 、 尿 糖 和 作 必 要 的 血液 学 
检查 。 

玻璃 体 出 血 的 并 发 症 和 后 遗 症 ， 常 见 以 下 几 种 ，@ 
增殖 性 视网膜 病变 ,一 般 少 量 出 血 不 引起 机 化 物 , 若 大 量 ， 
反复 出 血 , 则 可 见 视网膜 上 有 新 生 血 管 和 结缔 组 织 增生 ， 
形成 增殖 性 视网膜 病变 , 可 导致 视网膜 脱离 。@@ 青 光 眼 ， 
突然 大 量 的 玻璃 体 出 血 ,玻璃 体内 容 突 然 增加 , 引起 腿 压 
增高 。 出 血 在 吸收 过 程 中 ， 红 细胞 破坏 后 的 碎 屑 阻塞 小 
梁 , 也 引起 眼 内 压 增高 。@@ 血 铁 质 沉着 症 ,陈旧 的 玻璃 体 
积 血 ,可 导致 眼 部 含 铁血 黄 素 沉着 症 ,与 眼 内 铁 质 异 物 引 
起 的 铁 质 沉着 症 相似 ,可 引起 并 发 性 白内障 。 

对 玻璃 体 出 血 的 病人 ,要 根据 病史 、 眼 部 及 全 身 检查 
所 见 , 尽 可 能 查 明 病因 ,针对 病因 治疗 原 发 疾病 。 当 新 鲜 
出 血 时 ,病人 需 卧 床 休息 ,口服 止血 药 ,防止 再 出 血 。 若 出 
血 量 多 , 眼 压 高 时 , 需 控 制 继 发 性 青光眼 。 用 多 种 方法 , 促 
使 玻璃 体内 出 血 的 早日 吸收 。 常 用 的 药物 有 透明 质 酸 酶 、 
x- 麻 蛋白酶 、 尿 激酶 及 碘 制 剂 等 , 若 3~6 个 月 后 , 出 血 


吸收 不 良 者 ,应 考虑 玻璃 体 切除 术 。 (《 陈 家 竹 ) 
bolit! jlbing 
玻璃 体 疾 病 (diseases of vitreous body) 


琉璃 体 受 周围 组 织 病变 的 影响 而 发 生 的 变性 、 出 血 、 渗 出 
等 病理 变化 ,表现 为 玻璃 体 混浊 、 液 化 \ 纤 维 膜 的 形成 和 
收缩 。 玻 璃 体位 于 品 状 体 后 面 ， 占 据 着 眼 内 腔 的 极 大 部 
分 ,为 透明 的 胶 状 体 组 织 , 其 成 分 99 多 为 水 , 余 为 胶原 组 
织 和 透明 质 酸 ,是 一 个 主要 的 届 光 中 间 质 ,具有 维持 眼球 
的 形状 及 届 光 的 功能 。 玻 璃 体 本 身 无 血管 ， 故 不 发 生 炎 
症 。 

玻璃 体 的 正常 代谢 活动 依赖 于 周围 组 织 ,如 睫 状 体 、 
脉络 膜 和 视网膜 等 的 正常 生理 功能 。 故 玻璃 体 疾病 多 受 
周围 组 织 病变 的 影响 。 当 这 些 组 织 有 病 时 ， 常 引起 玻璃 
体 的 继 发 性 反应 ， 包 括 变性 、 出 血 和 渗 出 等 。 玻 璃 体 无 
再 生 能 力 ,部 分 脱 失 后 留 下 的 空间 由 房 水 补充 。 

玻璃 体 的 主要 病理 变化 是 混浊 、 液 化 及 纤维 膜 的 形 
成 和 收缩 。 无 论 何 种 不 透明 体 进入 玻璃 体 均 导致 玻璃 体 
混浊 , 轻 者 引起 飞 坟 症 ， 重 者 引起 不 同 程度 的 视力 障碍 。 
炎症 渗 出 物 、 出 血 后 的 血细胞 及 其 分 解 产 物 、 色 素 颗粒 、 
异物 是 常见 的 玻璃 体 混浊 的 原因 。 

炎症 出血、 外 伤 \ 球 内 异物 ,高 度 近视 及 老年 因素 都 
可 使 玻璃 体液 化 ,从 原来 的 胶 覆 状态 变 为 水 样 物质 ,其 中 
胶原 成 分 覆 缩 、 娟 荡 不 定 ,病人 常 感 眼前 有 阴影 飘动 。 

少量 的 琉璃 体 出 血 可 以 吸收 ， 而 反复 多 次 的 出 血 最 
后 可 转化 为 致密 的 膜 ， 这 些 腊 的 收缩 牵引 可 引起 视网膜 
裂口 及 视网膜 脱离 。 

玻璃 体内 无 血管 ， 要 使 足够 浓度 的 药物 进入 玻璃 体 
达到 治疗 的 目的 很 困难 ， 因 而 对 玻璃 体 疾病 的 治疗 常 不 
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易 收 到 满意 的 效果 。 自 玻璃 体 注 吸 切割 器 (VISC, 带 有 
光 导 纤维 ,在 手术 显微镜 观察 下 ,切割 玻璃 体内 增殖 的 纤 
维 膜 或 条 索 ， 在 手术 过 程 中 不 断 输 入 一 定量 的 灭 菌 生理 
盐水 ， 以 保持 便 定 的 眼 内 压 ) 问 世 后 ,使 以 往 不 能 治疗 的 
玻璃 体 疾 病 有 了 希望 。 

玻璃 体 混浊 见 飞 坟 症 。 

玻璃 体 结构 、 体 积 和 位 置 的 改变 ”包括 ; @ 玻 璃 体 
液化 ,玻璃 体内 凝 胶 变 为 溶胶 而 成 为 水 样 物质 ,其 支架 纤 
维 组 织 则 浓缩 变 厚 成 为 细小 混浊 物 。 多 见于 老年 和 高 度 
近视 者 ,眼球 内 异物 或 患 色素 膜 炎 者 。 回 玻璃 体 脱离 , 系 
指 玻璃 体 的 后 界 层 与 视网膜 的 内 界 膜 脱离 ， 多 继 发 于 玻 
璃 体液 化 ,以 眼球 后 上 方 和 上 方 的 脱离 较 多 。 以 上 两 种 改 
变 均 需 检 眼镜 检查 才能 发 现 。@ 琉 璃 体 出 血 ， 眼 内 血管 
性 病变 (如 反复 性 视网膜 出 血 、 高 血压 病 、 糖 尿 病 )、 眼 外 
伤 ,炎症 ,肿瘤 等 均 可 导致 眼 内 出 血 而 进入 玻璃 体内 。@ 
玻璃 体 疝 , 指 玻璃 体 经 瞳孔 向 前 房 凸 出 。 常 见于 白内障 囊 
内 摘出 术 后 。 玻 璃 体 疝 与 角膜 内 皮 接 触 时 易 引 起 角膜 水 
肿 ,混浊 。 

玻璃 体 先 天 异常 ”多 为 胎儿 期 残留 ,常见 以 下 3 种 ， 
@ 玻 璃 体 动 脉 残 留 。 胎 儿 期 玻璃 体 动脉 位 于 视 乳 头 与 晶 
状 体 之 间 ,胎儿 8 个 月 时 ,此 动脉 开始 闭塞 姜 缩 而 趋 于 消 
失 , 若 萎缩 消退 不 完全 , 则 残留 动脉 遗迹 ， 有 时 其 中 尚 含 
血液 。@ 先 天 性 玻璃 体检 肿 。 为 加 形 透明 或 半 透明 的 小 
划 肿 ,浮游 于 玻璃 体内 ,有 色素 沉着 。@@ 原 始 玻璃 体 残留 
组 织 增生 症 。 晶 状 体 后 面 的 原始 玻璃 体 若 发 生 增殖 性 改 
变 ， 则 形成 膜 样 结缔 组 织 , 仅 单眼 发 生 ， 伴 晶状体 混浊 。 
与 晶状体 后 纤维 增生 症 不 同 ， 后 者 常 为 双眼 ， 且 不 伴 晶 
状 体 混浊 。 

玻璃 体内 寄 生 贝 ” 较 多 见 者 为 猪 囊 尾 弛 ， 生 食 或 食 
用 未 者 熟 的 受 汀 尾 姑 感染 的 猪肉 ， 或 通过 体外 或 体内 自 
身 感染 ， 或 食用 受 虫 晓 污染 的 水 及 食物 ， 卵 沉 为 胃液 消 
化 ， 训 尾 时 穿 破 肠 壁 进入 血液 ， 偶 可 经 脉络 膜 进 入 视 网 
膜 下 ,再 入 玻璃 体内 , 可 致 玻璃 体 混浊 。 此 外 , 丝 虫 . 眼 蝇 
蛆 病 亦 可 在 玻璃 体内 发 现 。 治 疗 为 及 时 手术 去 除 虫 体 , 即 
在 检 眼 镜 下 用 钝 头 空 针 将 虫 豚 出 。 ( 际 家 章 ) 


boluo guomin 

菠萝 过 敏 (pineapple hypersensitivity) 

食 菠 葛 或 吸入 蔬 葛 蛋白 酶 后 发 生 的 过 敏 现 象 。 致 病因 素 
为 蔷 萝 所 含 的 蔬 葛 蛋白 酶 ， 对 特异 性 体质 者 可 引起 过 敏 
反应 。 常 于 幼年 发 病 。 该 酶 可 用 于 食品 工业 及 制药 工业 。 
工作 中 吸入 该 覆 可 表现 发 作 性 呼 气 性 呼吸 困难 , 伴 哮 鸣 ， 
持续 数 分 钟 至 数 小 时 。 蕊 萝 蛋 白 酶 是 一 种 可 溶性 抗原 特 
异性 成 分 ,通过 淋巴 细胞 呈 递 至 特异 的 IgE 型 染 细胞 , 刺 
激 IBE 抗体 (反应 素 ) 时 产生 的 抗体 附着 于 肥大 细胞 , 当 蕊 
更 蛋 白 酶 再 进入 机 体 时 ， 作 为 抗原 分 子 与 致 敏 的 肥大 细 
胞 或 哮 碱 性 粒 细胞 膜 上 的 两 个 IEE 搭桥 结合 ， 释 出 组 胺 
《〈H)、 哮 酸性 粒 细胞 趋 化 因子 (ECF-A)、 哮 中 性 粒 细胞 赵 
化 因子 CNCF)、 过 敏 性 慢 反应 物质 (SRS-A) ,血小板 聚集 


92 


因子 (PAF)、 前 列 腺 素 (PG)、 缓 激 肽 等 生物 活性 物质 , 引 
起 支气管 平滑 肌 收 缩 和 粘膜 分 泌 增加 ,导致 哮喘 。 该 病 的 
治疗 可 选用 支气管 舒张 药 控制 急性 发 作 。 蔬 萝 中 含 一 种 
展 类 , 食 蕊 萝 后 可 刺激 口腔 粘膜 , 致 发 痒 ,发 麻 。 蕊 萝 蛋 白 
酶 作为 异体 蛋白 质 ,可 致 剧烈 腹痛 、 哎 吐 、 腹 泻 皮 肤 冶 
痒 .等 麻疹 ,呼吸 困难 、 脉 细弱 紫绀、 血压 下 降 等 有 特异 
体质 者 应 避免 与 过 敏 原 接触 以 预防 发 病 。 民 间 经 验 食 菠 
更 前 用 盐水 浸泡 可 破坏 菠萝 蛋白 酶 , 落 萝 者 熟 后 食用 , 洲 
葛 蛋 白 酶 亦 可 遭 破 坏 。 ( 徐 国 醒 ) 


Bojiteshi linboliu 

伯 基 特 氏 淋巴 瘤 〈Burkitt's lymphoma) 

一 种 多 见于 热带 非洲 儿童 的 恶性 肿瘤 。 由 伯 基 特 于 1958 
年 首先 报告 , 故 开始 称 为 伯 基 特 氏 瘤 , 后 证 明 此 肿瘤 为 淋 
巴 细胞 肿瘤 而 改称 为 伯 基 特 氏 淋巴 瘤 ， 也 叫 非洲 儿童 恶 
性 淋巴 瘤 。 该 瘤 有 明确 的 地 区 性 高 发 和 流行 性 分 布 。 但 全 
世界 五 大 洲 均 有 病例 发 现 ,中 国 也 有 个 案 报告 ,主要 临床 
特点 是 单个 或 多 发 的 下 颌 骨 肿 物 , 生 长 迅速 ， 常 累及 肾 、 
肠 、 卵 巢 及 中 枢 神经 系统 。 此 瘤 进展 迅速 ,致死 快 , 若 能 恰 
当地 治疗 ,50% 以 上 的 病例 可 以 治愈 。 

多 发 于 儿童 ,以 5 一 8 岁 为 高 峰 ,2 岁 以 下 罕见 ; 成 人 
偶 见 , 且 多 为 散发 病例 。 男 性 略 多 于 女性 。 在 非洲 部 分 区 
域 呈 流行 性 发 病 ,流行 区 处 于 南 纬 10" 一 北纬 10" 间 的 赤 
道 地 带 , 其 他 地 区 均 为 散发 病例 发病 与 地 理 环境 关系 密 
切 , 仅 限于 温暖 潮湿 的 地 区 ,气温 为 15C 以 上 , 年 降雨 量 
在 1000mm 以 上 ;干旱 地 区 及 海拔 1 200m 以 上 的 高 原 地 
区 无 本 病 发 生 。 这 种 地 理 分 布 与 当地 疙 疾 的 流行 区 相 吻 
合 , 故 开始 时 认为 其 病原 可 能 系 症 原 虫 ， 经 研究 证 明 , 该 
病 与 E-B 病毒 的 感染 关系 密切 。 流 行 区 的 病人 其 EBV 
这 抗原 抗体 全 部 阳性 , 且 滴 度 高 (1:640 达 80% ); 非 流行 
区 的 EBV 壳 抗 原 抗体 滴 度 远 低 于 此 。 无 论 流行 区 或 非 流 
行 区 ,高 的 病毒 壳 抗 原 抗体 (VCA) 滴 度 ， 提 示 预 后 较 佳 。 
在 流行 区 EBV 存在 于 几乎 90% 以 上 的 病人 ， 非 流行 区 
的 病人 中 不 超过 50% 。 典 型 的 情况 是 : 最 初 的 EBV 感染 
先 于 肿瘤 发 生 至 少 7 个 月 以 上 。 在 高 滴 度 EBV 这 抗原 的 
儿童 人 群 中 发 生 此 肿瘤 的 风险 较 对 照 组 高 30 倍 。 但 EBV 
是 否 就 是 伯 基 特 氏 淋巴 瘤 的 病原 则 尚 无 定论 。 首 疾 在 本 
病 发 生 中 仅 作 为 一 种 辅助 因素 ， 症 疾 感染 使 淋巴 网 状 系 
统 发 生 改变 ,对 病毒 的 癌变 触发 作用 易 感 。 

伯 基 特 氏 淋巴 瘤 在 病理 形态 上 具有 较 明 显 的 特点 ， 
肿块 切面 为 灰白 色 , 其 内 可 见 坏死 灶 及 出 血 点 。 镜 下 肿瘤 
细胞 为 形态 单一 的 淋巴 样 细胞 ， 免 疫 学 方法 证 明 这 些 细 
胞 是 单 克隆 BB 淋巴 细胞 ， 细 胞 表面 带 有 单一 轻 链 型 的 
lgG, 称 未 分 化 淋巴 细胞 或 原 免疫 细胞 ,小 无 裂 细 胞 ,其 同 
可 见 散在 的 吞噬 细胞 ， 吞 噬 细 胞 内 常 含 有 肿瘤 细胞 及 其 
残片 ,形成 特征 性 的 “星空 "现象 .分裂 相 细胞 多 见 ， 染 色 
体 研究 发 现 本 病 也 有 特别 的 染色 体 改 变 。 

临床 表现 为 淋巴 结 外 器 官 (特别 是 下 颌 骨 或 上 颌 骨 ) 
的 单个 或 多 个 局 部 无 疼痛 性 肿块 。 因 肿瘤 倍增 时 间 短 于 3 


天 ,肿瘤 常 迅速 增 大 ,累及 唾液 腺 甲状腺 、 心 驻 、 乳 房 . 卵 
巢 等 ,侵犯 部 位 以 面部 最 多 见 (70%), 其 次 为 腹腔 (50%) 
及 中 枢 神 经 系统 (30% ) 受 累 。 面 部 的 表现 可 为 局 部 肿块 ， 
面部 畸形 ,牙齿 松动 眼球 外 突 等 。 腹 部 受累 以 肾 为 主 , 匈 
梨 次 之 ,腹腔 脏 器 受累 后 , 约 一 半 的 人 出 现 腹水 ， 其 内 可 
找到 瘤 细胞 。 在 广泛 播 散 的 病例 , 约 一 半 以 上 的 病人 有 中 
枢 神 经 系统 受累 ,受累 的 表现 可 为 截瘫、 感觉 障碍 、 大 小 
便 失 禁 等 全身 广 泛 的 淋巴 结 肿 大 和 肝 牌 肿 大 少见 肿瘤 
迅速 增殖 ， 产 生 大 量 的 代谢 产物 ， 以 至 引起 急性 肾 功能 
衰 竟 。 

本 病 的 临床 表现 较 特殊 ,但 并 非特 异性 。 据 其 特殊 的 
病理 学 改变 做 组 织 活检 可 确诊 。 高 发 病 区 诊断 不 难 ,而 非 
高 发 病 区 的 散发 病例 ， 诊 断 较 困难 ， 应 与 其 他 疾病 相 鉴 
别 。 除 了 病理 学 证 据 外 , 免疫 学 细胞 分 型 ， 肿 瘤 细胞 核 型 
检查 及 EBV 壳 抗原 的 抗体 滴 度 测定 均 有 助 于 诊断 。 

治疗 以 化 疗 为 主 。 预 后 与 治疗 时 的 肿瘤 负荷 大 小 密 
切 相 关 。 有 局 限 肿块 的 病人 ,应 外 科 手 术 切 除 肿块 减少 肿 
瘤 负荷 而 放射 治疗 的 效果 不 明显 本 病 对 化 学 治疗 十 分 
敏感 ,完全 缓解 率 可 达 90 锡 以 上 ,部 分 患者 可 长 期 缓解， 
未 经 治疗 的 病人 常 在 半年 内 死亡 。 常 用 的 药物 为 环 磅 酰 
胶 (CTX) ,无 效 时 可 用 联合 化 疗 ,包括 环 磷 酰胺 、 长 春 新 
碱 (VCR)、 拟 甲 喉 叭 (MTX)、 阿 糖 胞 蔡 (Ara-C) 及 阿 等 


素 等 。 《 毕 素 才 ) 
Bo'erdol 
博 尔 代 , J. CJules (Jean-Baptiste-Vincent) 


Bordet 1870~1961】 。 比利时 细菌 学 家 ,免疫 学 家 。 
研究 溶血 作用 ,建立 “补体 结合 试验 ", 贡 定 体液 免疫 学 和 
血清 学 的 基础 发现 百日咳 杆菌 并 研制 成 百日咳 菌 昔 ， 
因 这 些 成 就 获 1919 年 诺 贝 尔 
生理 学 或 医学 奖 。 1870 年 6 月 
13 日 生 于 比利时 苏 瓦 尼 的 教 
师 家 庭 。1961 年 4 月 6 日 卒 于 
布鲁塞尔 。1892 年 获 布鲁塞尔 
大 学 医学 博士 学 位 。 1894 年 赴 
巴黎 巴 斯 德 研究 所 ， 在 梅 契 尼 
科 夫 实验 室 工作 。1901 年 回 布 人 
重 塞 尔 ， 任 狂犬 病 防治 和 细菌 A 

学 研究 所 (1903 年 改名 为 布 拉 

郑 特 巴 斯 德 研究 所 ) 所 长 ， 直 至 1946 年 他 的 儿子 保罗 接 
任 。 1907 一 1935 年 在 布鲁塞尔 大 学 任 细菌 学 教授 ， 此 间 
每 年 都 赴 巴 黎 巴 斯 德 研究 所 讲学 。1895 年 他 发 现 动物 血 
清 中 存在 着 与 溶菌 作用 有 关 的 两 种 物质 ， 一 种 是 特异 性 
抗体 ,他 称 之 为 敏感 素 ， 耐 热 (55'C), 仅 存在 于 有 免疫 力 
的 动物 血清 中 ， 一 种 是 非特 异性 的 物质 ， 不 耐 热 ， 称 为 
防御 素 , 即 现在 所 说 的 补体 , 存在 于 所 有 动物 的 血清 中 。 
1898 年 他 发 现 血清 也 能 溶解 异体 的 红细胞 , 这 过 程 与 溶 
菌 过 程 相似 ， 也 需要 补体 参与 。1901 年 他 研究 免疫 问题 
时 发 现 抗体 有 与 特异 性 抗原 结合 的 能 力 ,抗原 ,抗体 结合 


和 


的 机 制 是 吸附 作用 。 抗 原 -抗体 结合 物 能 吸附 补体 ,使 血 
清 中 的 补体 固定 ， 因 此 往 这 血清 中 加 入 红细胞 和 它 的 抗 
体 一 一 溶血 素 后 ,这 血清 不 再 能 使 红细胞 溶解 他 与 0. 让 
古 一 起 建立 补体 结合 试验 ， 这 工作 为 许多 传染 病 ， 如 伤 
寒 、 结 核 、 梅 毒 等 的 血清 诊断 方法 奠定 基础 。1906 年 他 
和 0. 让 古 发 现 百日咳 杆菌 ， 今 该 菌 称 百日咳 博 尔 代 氏 
菌 。 他 们 从 此 菌 中 提 得 一 种 内 毒素 ， 并 制备 成 功 百 日 咏 
菌 苗 。 此 后 他 还 进行 细菌 抗原 的 变异 性 、 血 液 凝集 作用 
和 噬菌体 等 的 研究 。 他 一 生 获得 许多 荣誉 。 主 要 著作 有 


《传染 病 的 免疫 疗法 》。 ( 宋 之 琪 ) 
Bomengte 

博 蒙特 ，W. (William Beaumont 1785~ 
1853) 。 美国 外 科 医 师 ， 消 化 生理 学 家 ， 首 次 利用 人 


体 胃 瘘 研究 胃 生 理 和 病理 学 。 
1785 年 11 月 21 日 生 于 康 涅 狄 
格 州 黎巴嫩 ，1853 年 4 月 25 日 
座 于 密苏里 州 圣路易斯 。 出 身 
于 农民 家 庭 ， 早 年 做 乡村 教师 
时 曾 攻读 医书 ，1810~1812 年 
随 一 当地 医生 做 学 徒 , 1812 年 
取得 佛蒙特 州 医学 会 行医 执 
照 。1812 一 1815 年 在 美军 任 助 
理 外 科 医 生 ; 1816 一 1820 年 在 
纽约 开业 行医 ; 1820 一 1839 年 做 军医 , 1839 一 1853 年 在 
密苏里 圣路易斯 行医 。 

1822 年 他 为 19 岁 的 法 籍 加 拿 大 人 A. 圣 马丁 治疗 枪 
伤 ， 后 伤口 虽 愈 合 ， 但 骨 部 与 体 幢 之 间 遗 留 一 永久 性 癌 
管 。 博 蒙特 产生 利用 这 一 瘘 来 观察 人 体 消化 情况 的 想法 。 
1825 一 1833 年 他 请 圣 马 丁 住 在 家 中 , 通过 胃 瘘 吸取 胃液 
做 试验 ,于 1833 年 著 成 《胃液 和 消化 生理 的 实验 和 观察 》 
一 书 , 论 述 了 胃 体 运动 和 胃酸 分 刻 规 律 ,不 同 食物 在 胃 内 
的 消化 情况 ,及 神经 ,精神 因素 对 消化 的 影响 ， 喇 啡 茶 、 
酒精 等 对 胃 的 影响 ， 论 述 了 可 引起 急性 胃炎 的 几 种 原因 
《其 中 最 常见 的 是 饮食 过 量 和 酒精 刺激 )。 认 为 食物 在 角 
内 经 化 学 作用 而 消化 ,他 曾 请 化 学 家 分 析 圣 马丁 的 胃液， 
证 实 骨 内 存在 游离 胃酸 。 他 的 观察 明确 了 消化 生理 的 基 
本 问题 ,在 实验 医学 落后 的 情况 下 ,得 出 许多 与 当今 观点 
相 吻 合 的 结论 ,澄清 了 一 些 混乱 概念 ,同时 开辟 了 新 的 研 
究 途径 ， 发 展 了 动物 实验 技术 。 他 的 实验 结果 传 到 欧洲 
后 ,启发 科学 家 建立 动物 器 官 瘘管 模型 ,促进 了 对 消化 系 


统 的 研究 。 ( 吴 亭 ) 
bulinbing 
中 啉 病 (porphyria) ”血红 素 合成 途径 中 某 些 


酶 的 缺陷 引起 中 啉 或 其 前 体 物质 合成 与 排泄 异常 增多 的 
一 类 疾病 .又 称 紫 质 病 。 分 遗传 性 和 获得 性 两 大 类 ， 主 要 

临床 表现 为 光敏 性 皮炎 、 腹 痛 和 神经 精神 障碍 。 
病因 和 发 病 机 理 ”中 啉 是 以 吡咯 环 为 基本 结构 的 色 
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素 总 称 ,其 基本 化 学 结构 是 由 4 个 甲 燃 桥 (一 CH 一 ) 连接 
4 个 吡咯 环 而 形成 的 一 个 平面 环形 结构 。 每 个 吡咯 环 上 
的 复原 子 为 不 同化 学 基 团 所 取代 时 便 成 为 各 种 不 同 的 中 
啉 ,其 中 与 人 类 血红 素 合 成 有 关 的 包括 尿 中 啉 、 姜 中 啉 和 
原 中 啉 . 原 中 啉 与 铁 结 合 便 形成 血红 素 。 

合成 血红 素 所 需 的 酶 主要 存在 于 幼稚 红细胞 和 肝 细 
胞 ,其 他 组 织 中 含量 很 少 。 正 常 时 甘氨酸 与 璃 珀 酰 辅酶 A 
在 氨基 酮 成 构成 酶 作用 下 合成 5- 氨基 -Y- 酮 戊 酸 (3- 
ALA)， 经 一 系列 改变 最 后 形成 中 胆 原 。 除 极 少数 中 胆 原 
可 自行 转变 为 尿 中 啉 原 I 外 ,多 数 中 胆 原 在 中 胆 原 脱毛 酶 
和 尿 中 啉 原 下 辅 合成 酶 作用 下 合成 尿 趾 啉 原 政 ， 再 转化 
为 类 中 啉 原 下 、 原 中 啉 原 下 ,最 后 形成 原 中 啉 区 ， 后 者 在 
血红 素 合成 酶 催化 下 与 二 价 铁 结合 成 血红 素 。 在 一 系列 
酶 促 反 应 中 ， 不 同 酶 的 缺陷 可 引起 不 同 的 中 啉 病 。 

中 啉 病 分 为 遗传 性 和 获得 性 两 类 ， 其 中 多 数 为 遗传 
性 ,遗传 性 中 啉 病 有 6 种 ,其 遗传 方式 、 所 产生 中 啉 或 其 
前 体 物质 的 种 类 以 及 排泄 途径 各 异 , 因而 临床 表现 不 同 。 
中 啉 病 的 临床 表现 主要 有 ,皮肤 光敏 感 现象 ,与 中 啉 的 荧 
光 特性 有 关 , 可 造成 皮肤 损伤 ,神经 系统 异常 ， 包 括 腹部 
绞 痛 \ 周 围 神经 病变 、 麻 玫 \ 精 神 症 状 、 型 迷 等 。 引 起 神经 
症状 的 原因 未 明 ,但 与 中 啉 前 体 物质 (如 ALA 和 中 胆 原 ) 
的 产生 和 排泄 增多 有 关 。 对 遗传 性 中 啉 病 尚 无 根治 方法 。 
可 采取 相应 措施 预防 发 作 、 保 护 皮 肤 和 控制 神经 系统 症 
状 ,及 其 他 对 症 和 支持 疗法 。 

先天 性 红细胞 生成 性 中 哄 病 ”罕见 的 常 染色 体 隐 性 
遗传 性 疾病 ,以 影响 造 红细胞 组 织 为 主 。 主 要 缺陷 在 于 缺 
环 尿 中 啉 原 下 辅 合成 酶 ， 致 幼 红细胞 生成 过 多 的 尿 中 啉 
原 I。 尿 中 啉 原 不 能 合成 血红 素 却 能 形成 屎 中 啉 和 
关中 啉 工 等 荧光 性 中 啉 ,在 波长 400nm 的 紫外 光 下 可 发 
出 红色 荧光 ,并 能 产生 具有 破坏 性 的 光化学 反应 。 幼 儿 期 
即 开始 排 红色 尿 液 , 牙 变 黄 或 旺 棕色, 在 紫外 光 下 可 发 出 
红色 荧光 。 阳 光 曝晒 后 的 皮肤 可 发 红 , 起 泡 、 溃 破 ,继而 结 
疤 , 重 者 可 致 鼻 、 耳 , 指 ( 趾 ) 坏 死 和 残缺 。 多 数 患 者 有 轻 度 
溶血 性 贫血 伴 脾 肿 大 。 多 毛 也 常见 。 尿 中 尿 中 啉 工 、 尿 中 
啉 正 、 类 中 啉 工 增多 , 尤 以 尿 中 啉 工 增多 明显 。 患者 应 如 
免 日 是 ,有 溶血 者 行 脾 切 除 术 可 碱 轻 症状 。 

原 中 啉 病 ” 少见 。 常 染色 体 显 性 遗传 .幼年 起 病 , 男 
性 居多 。 影 响 幼稚 红细胞 和 肝脏 。 由 于 血红 素 合成 酶 缺 
达 , 体 内 原 中 啉 堆积 。 原 中 啉 与 球 蛋白 结合 得 不 牢固 , 容 
易 游离 ,由 红细胞 弥散 入 血 效 , 继 而 进入 皮肤 引起 皮肤 光 
敏感 现象 部 分 患者 有 慢性 肝 损害 表现 。 过 多 的 原 中 啉 排 
入 胆道 ,引起 胆石 症 。 呈 中 度 低 色素 (或 正 色素 性 ) 贫 血 。 
无 红色 了 尿 及 牙齿 发 荧光 的 表现 。 红 细胞、 血浆、 凑 便 中 原 
中 啉 均 增多 , 尤 以 凑 便 中 原 中 啉 增多 有 助 确诊 .患者 应 进 
免 光照 ,服用 B- 胡萝卜 素 。 也 可 试用 阿 的 平 . 肌 昔 等 。 

迟 发 性 皮肤 性 中 呆 病 ” 常 染 色 体 显 性 遗传 病 ， 男 性 
多 于 女性 ,多 40 岁 以 后 发 病 。 肝 中 尿 中 啉 原 卫 陪 闭 酶 缺 
乏 , 可 能 还 有 了 尿 中 啉 原 辅 合成 酶 的 缺陷 。 尿 中 有 较 多 的 
尿 中 啉 排出 ,使 永 液 呈 红 色 ,并 出 现 光敏 感 现象 ， 造 成 皮 
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肤 损害 .多 数 患 者 伴 有 肝脏 疾病 ,但 肝病 与 录 中 啉 增多 它 
闻 的 关系 尚 不 明 。 尿 中 尿 中 啉 ， 尤 其 是 尿 中 啉 工 明显 增 
多 。 尿 中 类 中 啉 可 稍 有 增多 。 治 疗 应 注意 保护 皮肤 。 对 伴 
有 肝 内 铁 负荷 过 多 者 反复 静脉 放血 可 使 肝 内 铁 贮 量 减 
少 ,症状 得 以 改善 醒酒 者 必须 戒 酒 。 可 试 服 握 只 以 与 肝 
内 果 中 啉 结合 成 水 溶 物 促 其 从 尿 中 排出 。 

急性 间 葡 性 中 果 病 ” 较 多 见 , 常 染色 体 显 性 遗传 家 
族 中 能 发 现 无 症状 的 隐 性 患者 。 两 性 均 可 和 翁 患 ， 发 病 年 
龄 多 在 20 一 40 岁 。 肝 内 缺乏 尿 中 啉 原 合成 酶 , 中 胆 原 转 
变 为 尿 中 啉 原 下 的 量 减 少 。 因 此 血红 素 合成 障碍 ， 血 红 
素 对 ALA 合成 酶 的 反馈 抑制 作用 减弱 ，ALA 合成 酶 活 
性 增强 ,结果 ALA 和 中 胆 原 合成 过 多 , 尿 中 排泄 量 明显 
增加 。 典 型 发 作 时 尿 液 旦 咖啡色, 但 尿 色 亦 可 正常 ,将 此 
种 无 色 尿 液 置 日 光 下 ， 由 于 中 胆 原 转变 为 展 中 啉 和 中 胆 
素 , 尿 液 遂 转变 为 障 红色 或 棕色 。 中 胆 原 与 二 甲 氨基 莱 甲 
醛 可 呈 红 色 反 应 ， 此 即 中 胆 原 定性 试验 ( 沃 森 - 施 瓦 获 二 
氏 试 验 ), 用 以 诊断 该 病 。 也 可 用 定量 方法 测定 尿 中 的 中 
胆 原 和 ALA。 临 床 表现 以 神经 系统 症状 为 特征 。 常 表现 
急性 发 作 性 腹痛 ,但 腹部 检查 多 无 阳性 发 现 , 易 误诊 为 神 
经 症 或 瘦 病 。 有 的 则 因 件 有 腹胀 呕吐、 便秘 低热. 白 细 
胞 增多 等 被 误诊 为 急 腹 症 而 行 手 术 。 还 可 有 肌肉 疼痛 、 肌 
无 力 甚至 麻痹 。 部 分 患者 出 现 性 格 改 变 、 喜 总 无 常 .幻觉 
等 精神 症状 。 常 见 窦 性 心动 过 速 ， 与 迷走 神经 受 损 有 关 。 
治疗 以 发 作 时 的 支持 疗法 和 对 症 处 理 为 主 。 由 于 巴 比 爱 
类 、 莹 妥 英 钠 、 麻 醉 药 、 肉 激素 、 避 孕 药 .磺胺 药 、 灰 黄 替 素 
等 可 增强 ALA 合成 酶 的 作用 , 故 须 禁用 。 腹痛 时 可 选用 
氧 丙 唆 、 水 合 氢 醛 等 。 有 精神 躁 狂 者 可 试用 利 血 平 、 奋 乃 
静 等 发 作 与 月 经 有 关 者 ,可 口服 雄 激 素 防止 发 作 。 

混合 性 中 条 病 ”有 类 似 急性 间歇 性 中 啉 病 的 神经 系 
统 表现 , 又 有 皮肤 损害 表现 ， 这 表明 体内 不 仅 产生 ALA 
和 中 胆 原 过 多 ,而 且 有 过 多 的 光敏 感性 中 啉 ,发 病 机 理 未 
明 。 可 能 与 肝脏 中 ALA 合成 酶 活性 增高 有 关 ， 也 可 能 是 
原 中 啉 原 氧 化 梅 的 缺陷 所 致 。 患者 类 便 中 有 大 景 类 中 啉 
和 原 中 啉 排出 ， 急 性 发 作 时 尿 中 ALA 和 中 胆 原 亦 增加 。 
治疗 与 急性 间 敬 性 中 啉 病 相同 。 另 外 ,应 注意 保护 皮肤 。 

遗传 性 类 中 啉 毅 “临床 表现 似 混 合 性 中 啉 病 。 业 中 
虽 有 大 量 类 中 啉 排出 ,但 原 中 啉 含量 正常 或 轻 度 增多 。 该 
病 可 能 是 类 中 啉 原 氧 化 酶 缺陷 所 致 。 治 疗 原则 同 混合 性 
中 啉 病 。 

区 得 性 中 啉 病 ”也 称 症状 性 中 啉 病 。 常 见于 铅 中 毒 
和 六 氟 莱 ( 即 六 六 六 ) 中 毒 。 铅 中 毒 时 因 抑制 血红 素 合成 
酶 , 故 红细胞 内 原 中 啉 浓度 增高 ,但 其 原 中 啉 与 球 蛋 白 结 
全 较 牢固 ,不 易 透 过 红细胞 进入 血浆 , 故 光敏 感 现象 不 明 
显 。 六 六 六 中 毒 可 引起 尿 中 啉 原 下 脱羧 酶 活性 降低 , 故 可 
出 现 与 迟 发 性 皮肤 性 叶 啉 病 相似 的 临床 表现 。 

(起 永 强 ) 

buti 
补体 (complement) 血清 中 的 一 组 具 酶 活性 
的 蛋白 质 分 子 ， 在 机 体 免疫 系统 中 发 挥 重要 作用 。19 世 


纪 末 发 现 血清 中 某 些 不 耐 热 的 成 分 可 与 其 
他 耐 热 成 分 共同 起 作用 ， 溶 解 细菌 和 异种 
红细胞 。 进 一 步 研 究 证 实 耐 热 成 分 即 搞 
体 ， 可 特异 性 地 结合 于 细菌 或 异种 细胞 上 
的 抗原 ( 即 非 己 的 大 分 子 物质 );， 而 不 耐 热 
成 分 为 补体 , 意 指 抗体 的 “补足 物 "。 补 体 可 
与 抗原 -抗体 复合 物 中 的 抗体 部 分 结合 , 攻 
击 抗原 细胞 ， 使 其 溶解 。 补 体 的 这 种 作用 
是 非特 异性 的 。 以 后 的 研究 表明 ， 补 体 不 
单 辅助 抗体 ， 参 与 机 体 抗 感染 的 免疫 防御 
功能 ， 本 身 还 参与 免疫 调节 和 免疫 病理 反 
应 。 许 多 疾病 如 自身 免疫 性 疾病 、 变 态 反 
应 性 疾病 、 休 克 、 弥 漫 性 血管 内 凝血 等 的 发 
生发 展 都 与 补体 有 关 。 研 究 补体 ， 对 阐明 
一 些 疾 病 的 发 病 机 理 ,提供 临床 诊断 手段 ， 
都 有 重要 意义 。 

补体 系统 的 组 成 和 命名 补体 是 个 大 
家 族 ， 包 括 参与 溶 细胞 效应 的 成 分 和 调节 
因子 , 共 20 余 种 , 统称 补体 系统 。1968 年 
世界 卫生 组 织 (WHO) 的 补体 命名 委员 会 
首次 对 补体 进行 统一 命名 ， 将 过 去 补体 的 
符号 CI(complement',C') 改 用 C1 表示 ,分 
别 以 Cl.C2、C3、…、C9 命名 ,其 中 Cl 由 3 
个 亚 单位 即 Clq、Clr、.Cls 组 成 。 一 些 补体 
的 裂解 产物 用 英文 小 写字 母 表示 ,如 C3 的 
裂解 产物 C3a.C3b、C3d 等 。 以 后 又 发 现 一 
些 新 的 补体 成 分 和 调节 因子 。 由 于 名 称 混 
乱 ,补体 命名 委员 会 1981 年 也 给 它们 统一 
命名 ( 表 1)。 

补体 的 理化 性 质 ”补体 的 化 学 本 质 是 
糖 蛋 白 ,电泳 中 补体 作为 球 蛋 白 迁 移 , 总 量 
占 血 清 球 蛋白 的 10 免 。 但 不 同 补体 成 分 在 
血清 中 的 含量 相差 很 大 ,如 含量 最 多 的 C3 
约 为 lmg/ml, 而 了 因子 仅 含 1hg/ml, 两 者 
相差 约 千 倍 。 补 体 的 性 质 很 不 稳定 ， 大 部 
分 补体 56"C 30 分钟 即 被 灭 活 。0~10C 时 ， 
3 一 4 天 就 失去 活性 ， 一 般 需 用 冷冻 干燥 
保存 。 

补体 的 激活 ”补体 的 溶 细胞 作用 由 一 
连 串 的 酶 促 反 应 激发 , 呈 连 锁 反 应 过 程 :第 
一 种 补体 成 分 活化 后 ， 引 致 第 二 种 成 分 的 
活化 ， 第 二 种 成 分 再 引致 第 三 种 成 分 的 活 
化 ,以 此 类 推 ,这 些 作用 的 产物 可 引起 生物 
膜 的 不 可 逆 结 构 和 功能 改变 ， 导 致 细胞 溶 
解 ,这 种 活化 过 程 可 经 由 两 条 途径 来 完成 ， 
即 经 典 途径 (CP) 和 旁 路 途径 (AP)( 图 1)。 

补体 激活 的 经 典 途 径 参与 经 典 途径 
的 补体 成 分 ,包括 C1 一 C9,C1 又 包括 Clq、 
Clr、Cls 3 个 亚 单位 ， 共 11 个 成 分 。 参 与 


Cab_n OC 
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图 1 
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表 1 WHO 于 1981 年 对 部 分 补体 成 分 的 命名 


统一 命名 的 名 称 曾 用 名 称 
B 热 隐 视 可 于 3 妆 活 剂 前 体 : 窜 合 寺 包 上 的 
籍 蛋白 
D C3 激活 剂 前 体 转化 梅 
Pp 备 解 素 
H B1H;C3bINA 促进 剂 
I C3b 灭 活 剂 ;C4b 灭 活 剂 ;KAF 


这 一 途径 的 补体 成 分 可 按 功 能 分 为 3 个 单位 。 

@ 识 别 单位 ; 由 Clq、Clr 和 Cls 组 成 。 活 化 顺序 是 
Ciq~CIE-~CTS (补体 成 分 上 划一 短 横 表 示 活 化 的 成 
分 )， 这 一 过 程 需 Ca?* 参与 。 

@ 激 活 单位 :由 CTE 作用 形成 的 两 个 补体 覆 组 成 , 即 
C3 转换 酶 (结构 为 C 下 到) 和 C5 转换 梅 (结构 为 C762835)。 
活化 顺序 为 C4 一 C2>C3, 此 过 程 需 Mg** 参与 。 

@ 膜 攻击 单位 , 由 C5 转换 酶 作用 后 形成 的 C56、5、 
7.8 .复合 物 组 成 ， 此 复合 物 在 轰 细 胞 上 穿孔 而 造成 细 
胞 溶解。 本 光 的 术 生 了 相 人 主机 和 全 二 人 
后 ， 抗 体 的 空间 构 型 改变 , 才 暴露 出 Fec 段 上 的 补体 结 
点 , 故 天 然 状 态 的 抗体 分 子 不 能 活化 补体 , 只 有 抗原 - 搞 
体 复合 物 才能 活化 补体 。 补 体 Clq 能 与 补体 结合 点 结合 ， 
从 而 触发 连锁 反应 。 

C1 是 补体 的 第 一 个 成 分 , 有 3 个 来 源 不 同 的 亚 单位 
(Clq, Clr，Cls), 3 个 亚 单位 在 胃 肠 道 细胞 中 装配 成 大 
分 子 Cl。C1lq 与 二 分 子 抗体 结合 后 ， 发 生 构 型 变化 (图 
1-1) ,Clr 受 其 影响 也 发 生 构 型 变化 并 具 酶 活性 ， 可 裂解 
酶 前 体 Cls 使 之 转变 为 激活 型 CIS ( 具 蛋 白质 分 解 作用 ， 
其 作用 基质 为 C2 及 C4)。 于 是 C1 成 为 CT ， 通 过 与 抗体 
分 子 的 结合 移 至 破 细 胞 膜 表 面 (图 1-2、3、4), CI 激活 C4 
和 C2 (图 1-5)，C 而 和 C28 装配 成 C1628 复合 物 (图 
1-6)。C1628 有 梅 活性 ， 称 为 C3 转换 梅 , 将 C3 裂解 ，C 攀 
游离 。C35 片段 结合 到 免疫 复合 物 或 靶 细 胞 膜 上 ， 形 成 
CB2a36(C5 转换 酶 )。C5 转换 酶 将 C5 分 解 为 两 个 片段 ， 
C5a 及 C56( 图 1-7)，C8 游离 , C56 与 免疫 复合 物 或 靶 
细胞 结合 。C55 结合 于 细胞 膜 后 与 C6 作用 形成 C55， 再 
与 C7 作用 生成 C567 复合 物 (图 1-8)。C567 分 子 量 大 ， 
不 易 从 产生 部 位 扩 csb, 6.7,8 
散 ， 不 具 酶 活性 ， 
BR 组 成 
C5678, 

到 CE 和 (图 
已 证 明 C55， 
结合 到 细胞 膜 上 
后 ， 细 胸膜 仍 完整 
无 损 ,吸附 G8 后 才 
开始 出 现 细微 损伤 ”到 
(图 1-10) 特 别 是 十 ， 
余 个 C5 聚 合成 管状 图 3 
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多 聚 C 9 管状 物 、 


又 结合 


补体 腾 攻 击 单位 模式 图 


结构 , 嵌入 细胞 膜 内 , 使 细胞 内 容 物 外 流 , 造成 细胞 破裂 
死亡 (图 2)。 

补体 激活 的 淮 路 途径 ”过 去 曾 称 备 解 素 系统 。 此 途 
径 不 经 抗原 抗体 复合 物 的 激活 ， 也 不 需 经 典 途 径 的 识别 
单位 和 活化 单位 的 参与 ,但 膜 攻 击 单位 则 与 经 典 途径 相 
同 (图 3)。 旁 路 途径 主要 参与 的 成 分 包括 C3、B 因子 、D 
因子 和 P 因子 ( 备 解 素 )。 首 先 被 激活 的 成 分 是 C3,C3b 附 
oe 3) A 合 ， 受 D 因 子 的 作用 , B 裂 


总 反馈 环 


活化 物 


1 六 


Bb 回 备 解 来 


+ 
— MD, 
CabBbP 


Ag 


+C9,C8,C7,C6 Ag 
图 3 补体 激活 的 学 路 途径 


解 为 融 及 配 ， 函 与 C36 结 合成 为 C3 转换 酶 (结构 为 
C3bBb, 图 3) ,又 使 更 多 的 C3 活化 产生 C36 ， 进 而 形成 
C5 转换 酶 (结构 为 C3bnBb, 有 多 个 C3b 参与 此 酶 )。 以 
下 反应 同 经 典 途径 。P 因子 可 与 上 述 二 酶 结合 ， 加 强 其 
稳定 性 。 旁 路 途径 有 一 个 重要 特征 , 即 C3 的 激活 形成 正 
反馈 环 ,起 放大 作用 。 一 些 激活 因子 如 细菌 脂 多 糖 .聚合 
的 免疫 球 蛋白 等 可 促进 旁 路 途径 的 激活 ， 但 在 生理 情况 
下 ， 旁 路 途径 也 有 低 程度 的 天 然 激 活 。 两 个 途径 最 终 都 
可 引起 细胞 溶解 。 

补体 经 两 条 途径 激活 后 , 除 产生 溶 细胞 效应 外 ,还 产 
生 一 些 副 产品 , 即 补体 的 裂解 片段 ,具有 重要 的 生理 和 病 
理学 效应 ,如 C3a 和 C5a 具 过 敏 毒素 作用 ,引起 毛细 血管 
通 透 性 增加 、 充血 、 水 肿 、 荨 麻疹 ; C56 具有 趋 化 作用 , 吸 
引 白细胞 到 炎症 部 位 ,使 局 部 免疫 力 增强 。 

为 了 保证 补体 不 致 于 过 度 激活 ， 机 体 还 有 一 系列 的 
抑制 因子 ,如 CI 抑制 物 (CIINH).I 因 子 .H 因 子 .CtbBp、 
过 敏 毒素 灭 活 剂 、 补 体 受 体 1(CR1)、 促 降解 因子 (DAF) 
等 ,参与 补体 的 调节 ,以 保证 内 环境 的 稳定 性 。 某 些 疾病 
的 发 生 与 这 些 因子 的 异常 有 关 , 如 CI 抑制 物 的 先天 缺陷 
可 引起 遗传 性 血管 性 水 肿 ;1 因子 缺陷 者 易 患 感染 等 。 

补体 与 其 他 栈 系 统 的 关系 ”补体 系统 在 体内 并 非 孤 
立 存 在 ,一 方面 它 是 免疫 系统 不 可 缺少 的 组 成 部 分 , 另 一 
方面 与 机 体 的 一 些 酶 系统 ,如 凝血 系统 .纤维 蛋白 溶解 系 
统 和 激 肽 系统 有 密切 联系 。 这 四 大 酶 系统 有 许多 共同 之 
处 ,如 它们 具有 一 些 共同 的 激活 物 和 抑制 物 ;不 同系 统 的 
激活 产物 有 类 似 的 功能 ， 激 驮 和 纤 溶 系统 的 产物 能 激活 
补体 ， 而 补体 产物 又 能 激活 其 他 系统 等 。 在 这 四 大 系统 


中 , CHNH 起 重要 的 调节 作用 ， 它 可 分 别 抑制 激活 的 凝 
血 下 因子 、 激 及、 纤维 蛋白 酶 和 补体 Cl。 在 遗传 性 血管 
性 水 肿 的 病人 , 由 于 ClINH 的 先天 缺陷 , 导致 激 肽 系统 
和 补体 系统 失控 , 从 而 出 现 红斑 水肿、 荨 麻疹 、 低 血压 、 
休克 等 一 系列 病症 。 

补体 与 疾病 的 关系 ”研究 发 现 ， 在 抗体 的 免疫 系统 
中 , 补体 除了 担负 防御 功能 , 抗 细菌 和 病毒 , 消灭 病变 细 
胞 和 痛 细 胞 外 ,还 担负 重要 的 免疫 调节 功能 ;这 主要 是 由 
各 种 细胞 表面 的 补体 受 体 所 介 导 的 。 一 些 疾病 可 能 与 补 
体 受 体 异 常 有 关 。 例 如 , 红细胞 有 补体 受 体 ICR1)，, 在 
血液 中 起 运输 和 清除 免疫 复合 物 的 作用 ,临床 研究 发 现 ， 
患 免疫 复合 物 型 自身 免疫 病 , 如 系统 性 红 班 狼疮 的 病人 ， 
往往 有 红细胞 CR1 的 缺陷 。 在 一 些 免疫 病理 反应 中 , 补 
体 可 以 在 自身 抗体 的 参与 下 ， 对 自身 的 组 织 细胞 产生 病 
理 作用 ， 例 如 补体 攻击 自身 红细胞 ， 即 造成 自身 免疫 性 
溶血 性 贫血 ;补体 攻击 肾 小 球 基底 膜 , 并 作为 炎症 介质 使 
其 损伤 ， 可 造成 感染 后 的 肾 小 球 肾炎 。 补 体 引起 的 这 一 
类 病理 反应 属 工 型 (或 细胞 毒 型 ) 变 态 反 应 。 

在 膜 增生 型 肾 小 球 肾 炎 (MPGN) 病 人 的 血清 中 ， 党 
可 分 离 到 一 种 蛋白 质 , 称 C3 肾炎 因子 (C3NeF), 可 引起 
C3 成 分 的 消耗 性 减少 。 现 已 证 实 这 种 因子 实质 上 是 一 种 
自身 抗体 ， 与 补体 激活 旁 路 系统 的 C3 转换 酶 特异 性 结 
合 ,并 对 其 起 稳定 作用 ， 使 得 裂解 C3 的 作用 增强 。C3 肾 
火 因子 的 临床 意义 尚 不 清楚 ， 一 些 部 分 性 脂 质 营养 不 良 
和 系统 性 红斑 狼疮 病人 血清 中 也 可 有 C3 肾炎 因子 水 平 
的 升 高 。 

临床 上 偶而 可 以 磁 到 先天 性 补体 缺陷 的 病人 ， 但 除 
C2 和 CHNH 缺陷 相对 常见 外 ， 其 余 补体 成 分 的 缺陷 都 
很 罕见 。 补 体 先 天 缺陷 人 的 两 大 主要 临床 表现 是 反复 感 
染 和 自身 免疫 病 。 这 也 从 反面 证 实 了 补体 在 机 体 免疫 防 
御 和 免疫 调节 功能 上 的 重要 意义 。 表 2 列举 一 些 补体 缺 
陷 的 临床 表现 。 


表 2 补体 缺陷 的 临床 表现 


上 临床 表现 主要 相关 的 。 次 要 相关 的 


补体 缺陷 补体 缺陷 

址 传 性 血管 性 水 肿 ,严重 顽固 CHINH 

性 皮肤 损害 ( 盘 状 红 班 狼疮 ) Clq 
复发 性 细菌 感染 C3,I 因 子 ClrClq 
免疫 复合 物性 血管 炎 ( 包 括 肾 ClqsClr C3,C5 

炎 ) C4,C2 
复发 性 奈 瑟 氏 菌 (包括 脑膜 类 C5,C6 

双 球 菌 、 淋 球菌 ) 感 染 C7,C8 


大 部 分 补体 成 分 具有 多 态 性 , 即 在 不 同 个 体 间 , 同 一 
补体 成 分 的 结构 、 理 化 性 质 和 抗原 性 可 能 有 差异 。 如 C3， 
根据 电泳 可 分 为 P(fast) 型 和 S(slow) 型 ,一 些 人 的 C3 为 
下 者 , 另 一 些 人 则 为 S 型 。F 和 S 是 两 种 不 同 的 别 型 。 补 
体 可 以 分 出 许多 不 同 的 别 型 , 某 些 别 型 可 能 与 疾病 有 关 ， 
如 C3F 的 人 易 患 系 膜 毛细 血管 性 肾 小 球 肾炎 (MCGN) 
和 部 分 性 脂 质 营养 不 良 。 再 如 , 人 C4、C2 和 也 因子 的 基 


因 都 位 于 主要 组 织 相 容 性 复合 体 (MHC) ,与 HLA 连锁 。 
对 HLA、C, 和 B 因子 的 别 型 调查 发 现 , 带 有 别 型 HLA- 
A,、HLA-CW, 等 的 人 患 类 风湿 关节 炎 和 1 型 糖尿 病 的 
比例 增高 。 补 体 多 态 性 研究 ， 有 助 于 从 让 传 学 角度 了 解 
一 些 疾病 的 发 病 机 理 ， 提 供 诊断 手段 。 

补体 在 临床 诊断 的 应 用 ”用 豚鼠 补体 ， 纺 羊 红细胞 
和 抗 绵羊 红细胞 抗体 作为 指示 系统 ， 根 据 红细胞 的 溶解 
与 否 ,检测 未 知 的 抗原 或 未 知 的 抗体 ,这 就 是 补体 结合 试 
验 。 诊 断 梅毒 的 瓦 琶 曼 氏 反应 , 即 为 一 种 补体 结合 反应 。 
对 一 些 病毒 .螺旋 体 、 立 克 次 氏 体 ,以 及 一 些 自身 免疫 病 ， 
也 可 利用 补体 结合 反应 进行 抗原 和 抗体 的 检查 。 

直接 测定 人 血清 中 的 补体 ， 能 对 一 些 疾病 进行 辅助 
诊断 ,这 是 因为 在 一 些 疾病 状态 下 ,补体 的 含量 和 活性 能 
够 发 生 改变 。 如 系统 性 红斑 狼疮 、 肾 小 球 峭 类、 弥漫 性 血 
管内 杉 血 、 自身 免疫 性 溶血 性 贫血 、 血清 病 等 时 ,由 于 补 
体 消耗 增多 , 造成 补体 含量 和 活性 下 降 ! 在 大 面积 烧伤 ， 
大 量 失血 的 病人 ， 由 于 血清 蛋白 的 委 失 ， 补 体 水 平 亦 下 
降 。 大 多 补体 成 分 由 肝脏 合成 ,肝脏 疾患 时 ,或 先天 性 补 
体 缺陷 时 ,由 于 补体 合成 障碍 , 血 中 补体 水 平 下 降 。 此 外 
也 有 一 些 疾病 可 观察 到 补体 水 平 的 上 升 ,如 阻塞 性 黄姜 、 
甲状 腺 类, 急性 风湿 热 ,类 风湿 关节 炎 , 皮 肌 炎 .急性 心肌 
梗死 .溃疡 性 结肠 类、 伤寒 .糖尿 病 、 靖 风 等 。 

临床 常用 的 补体 活性 检查 方法 是 50% 补体 溶血 效 
价 测定 (CHs。)。 常 检查 的 单一 补体 成 分 是 C3 和 C4 的 水 
平 ， 可 作为 一 些 疾病 的 辅助 诊断 指标 。 许 多 试验 室 重 视 
补体 裂解 片段 如 C3a.C3b、C3d、C4b、C4d 的 测定 ,这 能 更 
准确 地 反映 补体 在 体内 的 激活 和 消耗 程度 ， 更 利于 对 一 
些 疾病 进行 诊断 ,病程 分 析 及 预后 估计 。 

( 马 大 龙 ) 

buyo 
补 牙 (dental filling) 。 用 人 造物 质 修补 牙 体 缺 
损 的 方法 。 用 于 修补 的 物质 叫 充填 材料 。 凡 因 关 具 、 栅 
状 缺损 外 伤 等 造成 牙 体 组 织 缺损 者 都 需要 修补 ,以 恢复 
其 外 形 和 功能 。 当 病变 已 波及 牙 租 ， 甚 至 引起 根 尖 周 病 
者 ,应 先 治疗 牙 条 ,再 行 补 牙 。 补 牙 包括 窝 洞 制备 和 充填 
二 项 主要 步 又 。 

窝 洞 制备 。 窜 洞 由 洞 壁 . 洞 绿 . 洞 角 构成 。 与 牙 体 长 
轴 平 行 近 箱 的 壁 为 轴 壁 ， 与 牙 体 长 灿 垂 直 并 与 牙 体 接近 
的 壁 为 体 壁 ， 近 块 的 洞 壁 为 疾 台 ， 两 个 洞 壁 相交 处 称 线 


角 ， 三 个 洞 壁 相交 处 称 为 点 角 ( 见 图 )。 制 备 窝 洞 的 原则 
是 :@ 除 去 病变 组 织 ， 主 要 是 软化 牙 本 质 ,扩展 到 邻近 易 
发 生 话 坏 的 窒 沟 处 除去 易 折 断 的 、 无 牙 本 质 支持 的 釉 
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质 。 应 注意 除 净 病变 组 织 ,否则 会 造成 继 发 究 ;@ 保 护 牙 
备 和 健康 牙 具 组织;@ 建 立 良 好 的 固 位 形 ( 即 能 维持 充填 
体 在 窝 洞 中 不 脱落 、 不 松动 的 形状 ) 和 抗力 形 ( 即 能 承受 
咀 喝 力 不 致使 充填 体 或 牙 体 折断 的 形状 ) ,以 免 充 填 体 折 
断 、 脱 落 和 不 密 合 而 造成 继 发 睛 。 窝 洞 是 洞 底 平 、 洞 壁 直 
而 各 洞 壁 接 近 平行 .具有 一 定 深度 《达到 牙 本 质 浅 层 ) 的 
盒 状 洞 。 若 损害 已 破坏 邻 面 或 类 , 舌 面 时 , 则 窝 洞 缺少 一 
侧 壁 ,不 利于 固 位 ,此 时 可 将 洞 缘 在 雅 面 近 中 央 的 窝 沟 处 
扩展 ,在 天 舌 牙 尖 之 间 缩 窗 , 制 成 鸠 尾 形 。 

充填 隔离 唾液 ,消毒 宽 洞 ,调配 充填 材料 填 入 窒 洞 
中 , 即时 雕刻 外 形 , 要 注意 除去 超过 咬合 面 过 高 的 部 分 
以 免 造 成 医 源 性 的 咬合 创伤 。 邻 面 不 能 留 有 充填 物 的 悬 
突 , 以 防 刺激 牙 眼 引起 炎症 。 

”充填 材料 的 选用 充填 材料 应 当 具 有 无 毒 耐 磨 、 有 
抗 压强 度 、 充填 后 体积 不 改变 ,与 窝 洞 密 合 、 不 被 唾液 腐 
蚀 或 溶解 、 操 作 简便 及 色泽 美观 等 性 能 。 但 目前 尚 无 完 
全 符合 上 述 性 能 的 材料 ,只 能 依据 牙齿 缺损 部 位 、 受 力 大 
小 和 美观 的 要 求 等 选用 充填 材料 。 一 般 在 后 牙 多 用 银 冬 
合金 ,在 前 牙 , 特 别 是 影响 美观 的 部 位 多 选用 树脂 类 。 

@ 银 汞 合金。 由 含 银 (65%)、 锡 (25%)、 铜 (6%)、 匀 
(2% ) 的 合金 粉 与 汞 按 5:8 的 重量 比 ,混合 研磨 而 成 。 为 
一 种 具有 可 塑性 的 膏 状 物 , 15 分 钟 后 开始 硬 固 , 24 小 时 
后 完全 硬 固 。 因 此 充填 应 在 15 分 钟 内 完成 ,充填 后 24 小 
时 才能 行使 咀 喝 功能 。 银 汞 合金 为 银灰 色 ， 充 填 前 牙 不 
美观 ,又 有 导热 性 , 故 较 深 的 窝 洞 应 以 粘 固 剂 垫底 , 以免 
传导 温度 刺激 牙 钳 。 近 年 来 ， 许 多 国家 都 已 研制 成 功 高 
铜 合金 , 即 合金 中 增加 铜 的 含量 ,减少 银 的 含量 。 可 以 提 
高 抗 腐蚀 性 ,增加 强度 ,减少 体积 改变 。 

@ 复合 树脂 。 颜 色 美观 ,操作 简便 ,与 釉质 有 较 强 的 
粘 合 力 。 充 填 时 将 主要 成 分 混合 备用 ， 牙 面 用 磷酸 处 理 
后 再 充填 树脂 。 目 前 复合 树脂 的 种 类 很 多 ,但 性 能 相似 。 
由 于 抗 磨损 力 较 差 ,多 只 用 于 前 牙 。 

@ 粘 固 粉 (水 门 洒 ) 类 ,磷酸 锌 粘 固 粉 为 以 氧化 锌 为 
主 的 粉剂 与 磷酸 为 主 的 液 剂 调和 而 成 ,有 粘 合力 ,但 强度 
不 足 , 且 能 溶 于 唾液 , 故 不 宜 用 作 永久 充填 剂 , 多 用 于 充 
填 银 冬 合金 时 垫底 或 用 于 充填 乳牙 。 聚 类 酸 粘 固 粉 较 磷 
酸 锌 粘 固 粉 的 强度 高 , 粘 合力 强 , 溶解 度 小 , 且 对 牙 条 无 
刺激 作用 ,无 毒 , 用 途 与 磷酸 锌 粘 因 剂 同 。 

充填 容易 发 生 的 问题 ” 补 牙 时 ， 必 须 熟悉 牙 体 解剖 
与 牙 傅 腔 的 形态 及 二 者 之 间 的 关系 ， 以 免 在 制备 窝 洞 时 
使 牙 芋 暴露 ,对 于 接近 牙 备 的 深部 病 损 ,必须 明确 判断 是 
否 已 引起 牙 戎 病变 。 诊 断 不 明确 即行 补 牙 ， 常 引起 术 后 
剧 痛 。 未 累及 牙 苗 的 病变 ,也 不 要 随意 进行 牙 备 治 疗 ,以 
免 造成 牙 体 过 多 的 损伤 。 操 作 技 术 不 熟练 ， 牙 体 解剖 形 
态 不 熟悉 也 会 造成 磨 穿 条 腔 、 损 伤 牙 艇 的 问题 。 

《 王 满 思 ) 
buyun 
不 孕 (infertility) 育龄 妇女 有 正常 性 生活 又 
未 避孕 ， 同 居 2 年 仍 未 能 受孕 的 现象 。 不 育 (steriliy) 指 
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有 过 妊娠 ， 但 未 得 活 婴 者 ， 包 括 流产 、 早 产 或 死 产 。 不 
孕 与 不 育 两 词 常 混 请 不 请 ， 一 般 认 为 不 育 似乎 更 严重 一 
些 。 不 孕 在 临床 又 可 分 为 原 发 性 不 孕 〈 婚 后 从 未 有 过 妊 
娠 )、 继 发 性 不 孕 ( 指 婚 后 曾 有 过 妊娠 者 )。 

病因 “应 从 男女 双方 考虑 ， 在 受孕 条 件 中 只 要 有 一 
个 因素 不 正常 , 便 能 阻碍 受孕 。 

男方 原因 ”不 孕 的 原因 在 男方 者 约 占 40%。@ 影 响 
精子 生成 如 先天 性 睾丸 发 育 不 良 或 隐 笛 症 ， 不 产生 精 
子 , 或 后 天 性 炎症 ,如 结核 性 睾丸 炎 或 精 索 静 脉 曲张 影响 
精子 生成 。 加 影响 精子 输送 ， 附 睾 疾患 或 先天 性 输精管 
阻塞 ， 影响 精子 排出 。@ 影 响 精 液 进入 颈 管 ， 如 阴茎 过 
短 、 尿 道 下 裂 、 早 港 . 阳 萎 等 ,可 影响 性 交 , 不 能 将 精液 射 
入 阴道 ,到 达 宫颈 。@@ 精 液 不 正常 ,如 死 精 症 ,精子 无 能 、 
精液 过 程 等 。 

女方 原因 ”不 孕 症 的 原因 在 女方 者 约 占 45%。@ 影 
响 孵 子 发 育 ;下 丘脑 -垂体 -卵巢 轴 功 能 紊乱 ,影响 卵子 成 
台 或 干扰 卵子 排出 ;先天 性 卵巢 发 育 不 全 ,手术 切除 卵巢 
或 外 界 环境 改变 和 精神 情绪 影响 等 ， 都 可 以 影响 排卵 。 
@ 影 响 卵 子 、 精 子 或 受精 饰 的 输送 ， 孵 子 排出 后 进入 输 
卵 管 ,精子 射 入 阴道 后 也 要 经 子宫 腔 、 输 卵 管 方 与 卵子 相 
遇 , 受 精 卵 也 经 输卵管 进入 子宫 腔 。 研 究 发 现 ,不 少 患 有 
生殖 道 炎症 的 不 孕妇 女 的 阴道 、 宫 颈 分 说 物 及 子宫 内 膜 
中 存在 一 种 菌 质 体 , 可 能 是 导致 不 孕 的 原因 ,估计 与 菌 质 
体 附 着 于 精子 尾部 ， 影 响 精 子 活动 有 关 。 在 原因 不 明 的 
不 孕妇 女 中 , 菌 质 体检 出 率 高 达 85~95% ， 而 生育 妇女 
对 照 组 为 23 %。 经 过 治疗 ,受孕 率 可 显著 提高 ,@ 影 响 精 
子 上 行 , 如 阴道 横 太 阴道 宫颈 炎症 、 富 口 闭 锁 或 内 分 刻 
失调 致 官 颈 粘液 过 称 等 。 

男女 双方 因素 约 占 15 多 ,主要 为 免疫 性 不 孕 。 精 
子 、 卵 子 . 受 精 卵 , 促 性 腺 激素 ,性 激素 以 及 整个 受孕 过 程 
中 的 分 泌 物 都 具有 一 定 的 抗原 性 ， 均 可 引起 免疫 反应 造 
成 不 孕 。 这 种 免疫 反应 可 分 为 两 类 ,一 类 是 同 种 免疫 , 指 
男子 的 精子 、 精 浆 、 生殖 道 分 泌 的 蛋白 质 或 脱落 细胞 , 或 
者 受精 卵 造 成 女方 免疫 反应 ， 产 生 相应 的 抗体 物质 与 之 
对 抗 。 另 一 类 是 自身 免疫 , 指 男方 的 精子 、 精 浆 等 或 女方 
的 卵子 ,生殖 道 分 泌 物 等 进入 周围 组 织 ,造成 自身 免疫 反 
应 ,产生 相应 抗体 物质 ,影响 自身 精子 或 卵子 活力 。 

其 他 因素 ”如 营养 不 良 .代谢 障碍 性 疾病 染色 体 异 
常 或 物理 因素 、 精 神 因 素 等 都 可 造成 不 孕 。 : 

诊断 和 检查 ”除了 询问 男女 双方 详细 病史 和 全 身体 
格 检查 外 , 尚 要 做 以 下 特殊 检查 。 

男方 ”在 泌尿 科 进行 生殖 器 的 检查 和 精液 检查 ， 包 
括 精 液 分 析 ， 并 作 性 交 试验 以 了 解 精子 在 宫颈 粘液 中 的 
活动 度 。 精 液 检查 的 正常 标准 为 精 量 2~6ml， 精 子 数 
6x105/ml， 活动 度 在 一 小 时 内 >>60% 有 活力 ， 死 精 
<<35% ,正常 形态 占 60% 。 若 有 条 件 则 可 进一步 作 仓鼠 
(金黄 地 鼠 ) 试 验 测定 精子 穿 适 力 、 精 子 凝集 试验 和 制 动 
试验 等 了 解 有 无 免疫 反应 根据 病 因 作 睾丸 活体 组 织 检 
查 和 输精管 X 射 线 造影 等 和 男性 内 分 小 检查 。 


女方 ”着 重 了 解 妇 女生 殖 功能 是 否 正常 。 除 做 阴道 
滴 虫 和 细菌 检查 ,宫颈 刮 片 外 , 需 做 以 下 检查 。@D 卵 梨 功 
能 检查 , 包括 测定 基础 体温 ,了 解 峻 激素 水 平 , 做 阴道 涂 
片 及 查 官 诺 粘液 。@ 输 卵 管 通畅 试验 ， 如 输卵管 通 液 或 
子宫 碘 油 造影 。@@ 经 期 子宫 内 膜 检 查 : 了 解 有 无 排卵 , 黄 
体 功能 如 何 ， 内 膜 有 无 结核 病变 。@ 甲 状 腺 功能 测定 。 
加 对 不 育 妇 女 常规 作 内 窥 镜 检查 :腹腔 镜 检 查 可 以 直 视 
卵巢 形态 及 盆腔 情况 。 有 时 子宫 输卵管 碘 油 造影 诊断 为 
输卵管 不 通 的 病例 ， 腹 腔 镜 检查 输卵管 通畅 。 此 外 尚 可 
辅 以 子宫 腔 镜 检查 以 了 解 宫 膝 内 部 情况 。@@ 染 色 质 与 染 
色 体检 查 。 

治疗 不 孕 症 的 检查 有 时 也 有 治疗 的 价值 ， 临 床上 
可 以 见 到 有 的 妇女 在 取 子 宫 内 膜 或 输卵管 检查 后 ， 未 经 
其 他 治疗 ,不 久 就 受孕 。 治 疗 方法 如 下 。 

一 般 处 理 ”加 强 锻炼 ,增强 体质 , 增进 健康 ,纠正 营 
养 不 良 状况 ,戒除 饮酒 ,避免 过 度 吸烟 。 全 身 性 慢性 病 和 
生殖 器 炎症 要 积极 治疗 。 掌 握 性 知识 和 性 生活 卫生 。 了 
解 排卵 期 ,合理 安排 性 生活 ,可 以 增加 受孕 的 机 会 。 

病因 治疗 ”针对 所 检查 出 的 影响 妊娠 的 因素 进行 治 
疗 ,如 生殖 器 炎症 前列腺 类、 宫颈 炎 等 进行 抗 感染 治疗 。 
内 分 泌 失调 所 致 排卵 障碍 ,黄体 功能 不 佳 ,或 精子 活动 力 
弱 等 用 内 分 刻 药物 治疗 。 某 些 输卵管 阻塞 、 宫 颈 口 团 锁 
等 可 以 手术 治疗 。 免 疫 因素 所 致 不 育 症 ， 可 采用 抑制 免 
疫 反应 的 方法 治疗 。 

人 工 授 梢 和 体外 受精 ”少数 原因 不 明 的 不 孕 症 ， 或 
经 系统 检查 及 治疗 后 , 确 知 不 能 自然 受孕 者 ,如 男方 无 精 
症 可 用 供 精 者 精液 人 工 授精 ， 如 女方 输卵管 不 通 可 用 体 
外 受精 ,胚胎 移植 的 方法 。 但 其 成 功率 与 男女 双方 年 龄 、 
生理 状况 和 技术 条 件 有 关 。 据 统计 报道 ， 前 者 的 成 功率 
为 10 一 50% ,后 者 成 功率 为 10 一 25 锡 。1978 年 世界 首 例 
试管 婴儿 出 生 , 1983 年 始 相继 有 冷冻 胚胎 解冻 后 移植 ， 
妊娠 成 功 ,娩出 健康 婴儿 的 报告 。 ( 何 革 华 ) 


buzlzhu yundong 

不 自主 运动 (involuntary movement) 肌 
肉 的 某 一 部 分 、 一 块 肌肉 或 某 些 肌 群 出 现 的 不 受 意志 支 
配 的 运动 。 可 由 大 脑 皮 质 运动 区 、 基 底 节 ,小 脑 . 冰 髓 .局 
围 神经 或 肌肉 各 部 分 的 病变 引起 。 病 因 包括 感染 ,中毒 、 
变性 .遗传 . 脑 血 管 病 ,肿瘤 .外伤 等 。 不 自主 运动 包括 震 
晤 、 舞 路、 手足 徐 动 、 肌 阵 挛 、 肌 东 震 颜 、 抽 摘 、 扭 转产 
李 等 。 

失业 全身 或 身体 一 部 分 表现 的 不 随意 的 但 相对 有 
节律 的 振动 性 运动 。 见 天才 。 

性 鹭 样 运动 ”突然 发 生 、 无 目的 、 无 节律 不 对 称 、 粗 
大 的 快速 肌肉 收缩 ,为 锥 体外 系 疾病 常见 的 病状 发 生 于 
面部 和 肢体 , 尤 以 上 肢 近 端 为 著 。 局 部 舞 跌 运 动 表现 为 争 
眉 、 挤 眼 、 啊 嘴 , 舌 不 自主 伸缩 等 转瞬 即 逝 的 “更 脸 " 动 作 。 
在 上 肢 表 现 为 答 肩 上 和 熙 的 前 伸 后 屈 、 手 突然 旋 前 或 旋 后 
等 ,在 下 肢 表现 为 跨 步 过 大 , 呈 跳 跃 式 ， 或 表现 为 舞蹈 步 


态 . 足 趾 的 届 伸 ,内 翻 与 外 翻 。 以 上 症状 的 急性 出 现 见于 
凤 湿 性 舞蹈 病 西 德 纳 姆 氏 舞 蹈 病 ， 慢 性 者 见于 慢性 进行 
性 舞 申 病 亨廷顿 氏 人 舞蹈 病 ( 见 大 路 病 )。 

手足 徐 动 。 又 称 指 划 运动 ， 表 现 为 肌 伪 硬 和 手足 持 
续 、 组 慢 ,不 规则 的 扭曲 运动 .频率 较 慢 ,一 般 低 于 2 次 / 秒 。 
以 四 肢 远 端 为 著 ， 也 可 累及 面部 和 舌 。 以 上 动作 在 精神 
紧张 时 加 重 ， 安 静 时 减轻 ， 入 年 时 消失 。 为 纹 状 体 病变 
引起 。 病 因 不 明 者 称 特 发 性 手足 徐 动 症 ， 代 表 疾 病 为 纹 
状 体 大 理 石 样 变性 (先天 性 双 侧 手 足 徐 动 症 )。 另 一 类 为 
症状 性 手足 徐 动 症 ,见于 脑 炎 、 肝 豆 状 核 变性 , 核 黄 盖 , 脑 
动脉 硬化 伴 脑 软化 、 咏 室 穿 通 畸形 和 麻痹 性 痴呆 等 病 。 

肌 阵 椰 肌肉 收缩 或 抑制 (后 者 指 阴性 肌 阵 挛 ) 引 
起 的 肌肉 电击 样 或 闪电 样 运动 。 可 累及 单个 肌肉 或 一 组 
肌肉 ， 其 范围 可 由 一 块 小 肌肉 到 整个 身体 。 肌 阵 挛 可 见 
于 各 种 疾病 ,如 急性 ,慢性 脑 炎 、 脑 膜 炎 或 颅 内 占 位 性 病 
变 及 脑 血管 病 ,多 为 弥散 性 脑 损 害 的 一 种 表现 ,也 可 为 壮 
病 的 一 种 特殊 类 型 ( 肌 阵 挛 性 疾病 )。 

肌 来 寄 额 小 肌 束 自发 的 细小 、 快 速 或 蠕动 样 的 收 
缩 。 肉 眼 可 以 看 到 的 小 肌肉 快速 的 收缩 (蠕动 样 烙 动 ) 不 
足以 引起 关节 运动 。 常 以 * 肉 跳 " 来 形容 ， 而 肌纤维 坊 粘 
呈 单 个 肌纤维 的 收缩 ,肉眼 看 不 到 , 仅 在 肌 电 图 上 有 所 表 
现 。 前 者 为 背 髓 前 根 病变 所 致 ， 后 者 常 表 现 为 消 髓 前 角 
细胞 或 颅 神经 运动 核 病变 。 常 见于 肌 萎缩 侧 案 硬化 症 、 
进行 性 脊 条 性 肌 葵 缩 症 。 

抽 搞 ”突然 出 现 的 ， 一 块 肌肉 或 一 组 肌肉 短暂 的 复 
杂 的 协调 运动 。 如 头 部 摇动 ,到 眼 、 答 肩 \ 面 肌 抽 搞 ,咽喉 
肌 抽 搞 等 。 可 用 意志 控制 、 睡 眠 时 消失 ,在 儿童 较 成 人 多 
见 。 可 发 生 于 多 块 或 多 组 肌肉 ， 可 发 生 于 一 块 以 上 由 作 
用 相反 的 神经 支配 的 肌肉 。 可 为 精神 因素 引起 ,如 习惯 性 
痉挛 (突然 发 生 快速 重复 或 交替 出 现 的 限于 一 群 肌肉 的 
不 随意 运动 ,多 见于 男孩 ,可 因 某 些 部 位 不 适 引起 的 保护 
性 或 习惯 性 动作 保留 下 来 所 致 ), 三 又 神经 痛 时 可 因 疼 痛 
刺激 而 出 现 面 肌 抽 搞 。 吉 尔 * 德 * 拉 ' 图 雷 特 氏 综合 征 
表现 为 突 发 性 多 发 的 抽动 , 伴 猥 衰 性 言语 ,病因 不 明 ， 可 
能 与 脑 器 质 性 病变 有 关 。 

担 转 痉 卒 ”又 称 扭转 性 肌 张 力 障碍 ， 表 现 为 肌 张 力 
障碍 ， 和 四 肢 近 端 、 躯 干 甚至 全 身 的 剧烈 而 不 随意 的 扭 
转 。 临 床上 分 原 发 性 扭转 痉挛 (原因 不 明 ) 和 症状 性 扭转 
痉挛 ， 见 于 感染 血管 病 ,中毒 、 肿 瘤 等 。 病 理 改变 为 基 
底 节 神 经 细胞 变性 , 齿 状 核 细胞 丧失 为 重要 病理 改变 。 

《 赵 玉 宾 ) 

Bu'erhawel 

布尔 哈 维 ,H. (Hermann Boerhaave 1668~ 
1738) 荷兰 医学 家 ,临床 医学 教育 家 , 植物 学 家 ,化 
学 家 。1668 年 12 月 31 日 生 于 莱 顿 附近 的 福 尔 豪 特 ， 
1738 年 9 月 23 日 卒 于 莱 顿 。1684 年 入 莱 屯 大 学 攻读 神 
学 和 哲学 。1690 年 获 哲 学 博士 学 位 并 开始 学 习 医学 ,1693 
年 在 哈 德 威 克 学 院 获 医学 博士 学 位 。 后 在 莱 顿 行医 ,1701 
年 后 毕生 在 莱 顿 大 学 工作 ,讲授 植物 学 ,理论 医学 和 化 学 
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等 , 并 于 1714、1730 年 两 次 任 莱 顿 大 学 副 校 长 。 他 的 讲 
座 极 受 欢迎 ， 他 根据 讲课 内 容 写 成 《医学 原理 》.《 疾 病 的 
识别 与 治疗 复 言 等 教科 书 .他 
编纂 了 莱 顿 大 学 植物 园 品种 目 
录 。 在 植物 分 类 方面 给 了 林 牵 
很 大 帮助 。 他 信奉 希 波 克 拉 底 
和 了 T. 西 德 纳 姆 , 既 采 纳 旧 有 观 
念 ， 又 接受 新 的 理论 。 他 试图 
用 物理 、 化 学 、 数 学 的 定理 说 
明 人 体 的 生理 和 病理 现象 。 治 
疗 上 主张 扶助 机 体 自身 的 疾 
念力 。 

1714 年 首次 任 莱 顿 大 学 副 校长 时 , 重新 开始 一 项 医 
学 史上 具有 重要 意义 的 工作 一 一 临床 教学 。 他 在 卡 西 利 
亚 医院 专门 设置 两 个 各 有 6 张 床位 的 男 、 女 病房 ,以 此 吸 
引 了 大 批 来 自 软 洲 各 地 的 学 生 。 他 在 病 者 床 边 结合 具体 
病情 进行 理论 讲解 ， 使 莱 顿 成 为 当时 医学 教育 的 中 心 。 

1718 年 他 任 莱 顿 大 学 化 学 教授 。 使 用 华氏 温标 ， 将 
精确 的 定量 方法 引入 化 学 ,被 认为 是 物理 化 学 的 奠基 者 。 
最 早 提出 尿素 ， 发 现 它 的 利尿 作用 ， 他 还 在 化 学 课 上 演 
示 生 物化 学 试验 。 曾 确定 汞 的 比重 为 14.1。1724 年 出 版 
《化 学 要 义 》， 该 书 在 很 长 的 时 间 内 作为 权威 性 的 化 学 教 
科 书 。 ( 败 沪 ) 


Bulalte 

布 赖 特 ,R. (Richard Bright 1789~1858) 英 

国医 生 ,最 早 描述 肾 类 。1789 年 9 月 28 日 生 于 英格兰 布 

里 斯 托 尔 ,1858 年 12 月 16 日 卒 于 伦敦 。1808 年 入 爱 本 

堡 大 学 学 医 ， 第 二 年 辍学 数 月 

至 冰岛 探险 。1810 年 转学 至 伦 

教 盖 伊 医院 ， 在 此 间 他 对 病理 

学 和 尸体 解剖 很 感 兴趣 。1812 FE 

年 转 回 爱丁堡 大 学 , 1813 年 9 

月 获 医学 学 位 ,其 后 至 柏林 、 维 A 

也 纳 、 匈 牙 利 等 地 访问 。1820 年 至 

任 盖 伊 医院 助理 医师 ,1824 年 

晋升 为 医师 。 此 后 ， 除 教学 外 

便 从 事 临床 和 临床 病理 学 研 

究 。 他 的 临床 观察 力 十 分 敏锐 ,对 神经 系统 族 、 肝 ,十 二 

指 扬 疾病 、 腹部 肿瘤 等 进行 了 广泛 的 研究 。 他 与 T. 艾 地 

生 合 著 的 《临床 医学 基础 > 一 书 中 对 闲 尾 炎 作 了 最 早 的 精 

确 论述 。 1811 年 他 首次 观察 慢性 肾炎 的 尸体 解剖 病例 ， 

1827 年 他 写 的 《病案 报告 》 中 报告 了 24 例 慢性 肾炎 患者 

的 发 病 过 程 .临床 表现 及 尸体 检查 的 病理 解剖 学 特点 ,并 

隶 一 分 析 。 他 注意 到 肾脏 病 患者 常 出 现 水 种、 蛋白 尿 和 肾 

脏 病理 变化 。 具 有 "三 联 征 "的 肾脏 疾病 称 为 布吉 特 氏 病 。 

他 已 区 分 了 急性 亚 急性 慢性 肾 类 ， 区 别 了 肾 小 球 肾 类 

和 肾 硬 化 等 ,还 模糊 地 认识 到 高 血压 与 肾炎 之 辣 的 关系 。 
他 重视 医学 教育 , 曾 协助 创办 《 盖 伊 医院 通讯 >, 他 指 

100 


出 以 往 医学 教育 忽视 了 医学 生 与 病人 的 接触 。 他 帮助 改 
革 盖 伊 医院 的 教育 法 ， 每 个 医学 生 都 要 经 过 3 个 月 的 临 
床 实 习 阶段 , 布 赖 特 处 在 医学 发 展 的 一 个 新 旧 过 渡 时 期 ， 
旧时 代 强 调 感官 的 观察 ， 而 新 时 代 着 重 借助 实验 室 和 其 


他 技术 ,他 则 两 者 并 重 , 将 两 者 结合 起 来 。 

( 宋 之 殿 ) 
Buleituonuo 
布雷 托 诺 ，P. (Pierre Bretonneau 1778~ 


1862) 法 国医 学 家 ， 提 出 “特异 性 炎 症 ” 概 念 及 
“ 病 种 "( 传 染 性 病因 ) 一 说 ， 被 
誉 为 传染 学 说 的 先驱 。 最 早 施 
行 气管 切 开 术 。 英 定 了 传染 病 
流行 学 研究 的 基础 。1778 年 4 
月 31 日 生 于 谢 尔 河畔 的 圣 乔 
治 城 ,1862 年 2 月 18 日 卒 于 帕 
西 。 少 年 时 未 受过 正规 教育 ， 
1795 年 在 巴黎 的 卫生 学 校 学 
习 。1815 年 完成 博士 论文 。 此 
后 担任 图 尔 医院 的 主任 医师 和 
卫生 学 校 的 校长 。 后 以 医术 为 贫民 服务 。 

布雷 托 诺 提出 “特异 性 炎症 "概念 ， 认 为 症状 体征 决 
定 于 疾病 本 身 的 特异 性 。 他 弄 清 伤寒 的 各 期 并 非 独 立 的 
疾病 ， 只 是 同一 疾病 的 不 同时 相 。 证 明 伤寒 的 病 损 在 回 
肠 的 派 尔 氏 淋 巴 集结 ， 这 种 疾病 是 通过 接触 传播 的 。 他 
注意 到 患 过 伤寒 的 人 以 后 对 之 有 免疫 力 。 人 怀疑 班 疹 伤 寒 
与 伤寒 是 两 种 病 。 

1818 一 1820 年 ， 图 尔 流行 白喉 , 他 观察 证 明白 吃 的 
特征 性 病 损 为 假 膜 ， 假 腊 先 发生 于 扁桃 体 ， 后 蔓延 至 鼻 
咽 、 耳 和 喉 , 此 时 可 臻 室 息 。 证 明 不 管 病 损 发 生 于 哪个 部 
位 , 均 引起 相似 的 中 毒 症状 ,认为 白喉 通过 水 杯 传播 。 白 
号" 一 词 即 他 所 创 。1825 年 他 首次 成 功 地 施行 气管 切 开 
术 , 挽 救 一 位 因 患 喉 白 喉 而 室 息 的 患 儿 。 发 明 双 腔 亦 管 。 
又 试图 将 白喉 感染 动物 ,未 成 功 。 (江东) 


Bulusishljunbing 
布鲁斯 氏 菌 病 (brucellosis) 。 布鲁斯 氏 杆菌 
(简称 布 氏 杆 菌 ) 引 起 的 一 种 人 畜 共 患 的 急 ,慢性 传染 病 。 
又 称 马耳他 热 或 波状 热 。 主 要 表现 长 期 发 热 、 多 汗 和 关 
节 痛 等 , 血 或 骨 备 培养 分 离 到 布 氏 杆 菌 即 可 确诊 。 四 环 素 
及 链 霉 素 联合 治疗 对 急 、 慢 性 病例 均 有 效 。 预 后 良好 ， 
病死 率 很 低 ， 多 数 患者 于 3 一 6 个 月 内 可 恢复 健康 ,即使 
无 抗菌 药物 治疗 ,也 只 有 10 一 15 有 病人 的 病程 超过 6 
个 月 。 慢 性 病例 因 反复 发 作 可 表现 关节 强直 ,运动 障碍 。 
母 畜 感 染 后 可 流产 。 人 畜 患 本 病 后 有 一 定 免疫 力 ， 但 可 
再 感染 ,特别 是 牛 . 猪 和 羊 。 在 中 国 ,主要 传染 源 为 羊 ,其 
次 为 牛 和 猪 。 人 因 与 病 畜 及 其 分 泌 物 接触 或 食用 染 菌 饮 
食 ( 生 乳 . 奶 酷 等 ) 而 受 感 染 ,人 传染 人 的 机 会 极 少 。 人 群 
普遍 易 感 。 主 要 受 感 染 者 为 牧民 、 兽 医 及 居 宰 工人 。 
病原 学 “ 羊 型 布 氏 杆 蓝 为 英国 军医 D. 布鲁斯 首先 


发 现 并 获得 其 纯 培 养 。1886 年 ， 他 从 马耳他 岛 一 名 因 流 
行 性 发 热 而 死亡 的 士兵 脾脏 中 发 现 了 大 量 细 球菌 ， 当 时 
命名 为 马耳他 细 球 菌 。 此 后 ， 又 有 人 陆续 发 现 牛 流产 杆 
菌 和 猪 流产 杆菌 ,进一步 研究 发 现 这 些 细菌 在 形态 .培养 
特性 上 均 与 马耳他 细 球 菌 相似 。1920 年 ， 学 术 界 为 纪念 
最 初 发 现 人 , 便 倡议 用 布鲁斯 命名 这 些 相似 的 病原 体 ,总 
称 为 布鲁斯 氏 杆 菌 属 , 属 布鲁斯 氏 菌 科 或 假 单 胞 菌 科 。 

布 氏 杆菌 分 为 6 个 生物 种 , 18 个 生物 型 . 布 氏 杆菌 
并 非 真 正 呈 杆 状 , 常 近 于 球形 ,故常 被 描述 为 球 杆菌 。 革 
兰 氏 染色 阴性 ,无 蚌 毛 ,无 贡 膜 , 常 单独 存在 。 仅 在 需 氧 条 
件 下 生长 , 牛 布 氏 杆菌 需 5 一 10% CO: 方 能 生长 。 

发 病 机 理 及 临床 表现 ” 布 氏 杆 菌 自 皮 肤 粘膜 进入 人 
体 后 , 即 为 吞噬 细胞 吞噬 , 带 到 附近 淋巴 结 。 著 人 体 抗菌 
能 力 强 , 病 菌 即 被 消灭 。 反 之 ,病菌 在 淋巴 结 中 繁殖 而 形 
成 感染 灶 。 当 病菌 增殖 到 一 定 程度 时 , 则 侵入 血循环 , 形 
成 菌 血 症 。 本 菌 易 在 肝 、 脾 .骨髓 、 淋 巴结 等 中 形成 多 发 
感染 灶 。 主 要 寄生 于 巨 叭 细胞 内 ， 抗 菌 药物 及 抗体 不 易 
进入 发 挥 作用 ,细菌 不 易 消灭 ,病程 易 转 成 慢性 。 病 灶 中 
的 细菌 多 次 进入 血 流 , 引 起 症状 反复 发 作 呈 波 状 型 
(又 称 波状 热 )。 本 病 的 发 病 机 理 以 了 型 迟 发 变态 反应 为 
主 , 变 态 反应 发 生 在 骨 、 关 节 和 神经 系统 ,表现 为 关节 炎 、 
骨 崩 炎 和 神经 炎 等 。 此 外 ， 尚 可 有 秘 丸 炎 。 

临床 表现 多 种 多 样 , 且 易 变化 。 潜 伏 期 一 般 为 2~3 
周 ， 个 别 可 长 达 1 年 以 上 。 羊 布 氏 杆 菌 和 猪 布 氏 杆菌 所 
致 者 大 多 病情 较 重 , 牛 布 氏 杆 菌 所 致 者 症状 较 轻 。 

病程 分 急性 和 慢性 期 , 牛 型 者 急性 期 常 不 明显 。 急 性 
期 多 数 起 病 缓慢 ， 急 性 起 病 者 约 占 10 一 30% 。 主要 表现 
发 热 . 多 汗 ,关节 炎 。 常 见 热 型 有 弛 张 热 . 波 状 热 . 不 规则 
间歇 热 和 长 期 低热 ,其 中 波状 热 最 具 特 征 性 ,每 次 发 热 期 
持续 1 至 数 周 , 同 欢 3 一 5 天 至 数 周 , 继 后 热度 再 起 ,如 此 
反复 多 次 而 呈 波 状 型 。 出 汗 与 发 热 相 伴 ， 体 温 下 降 时 大 
汗 淋漓, 常 可 湿 透 衣 裤 , 病 人 多 感 乏力 和 软弱 。 关 节 和 肌 
肉 疼痛 约 占 90% 以 上 , 常 表现 为 游 走 性 大 关节 痛 ， 主 要 
界 及 角 骼 、 修 、 膝 、 肩 等 大 关节 , 疼痛 较 剧 , 一 般 镇 痛 药 党 
不 能 缓解 。 两 侧 大 服部 肌肉 可 有 痉挛 性 疼痛 。 秘 丸 肿 痛 
也 为 特征 性 症状 之 一 ， 占 男性 病例 的 20~40%, 多 为 单 
侧 泽 丸 肿 大 伴 明显 压痛 ， 系 睾丸 炎 所 致 ， 但 很 少 造成 绝 
育 。 约 半数 病例 有 肝 脾 肿 大 。 肿 大 淋巴 结 常见 于 颈 部 和 腋 
下 。 此 外 可 有 肋 间 神经 痛 及 坐骨 神经 痛 等 。 急 性 期 偶 并 
发 心 内 膜 类 、 胸 腊 炎 和 脑膜 类 等 。 

慢性 病程 多 超过 6 个 月 ， 但 牛 型 病例 亦 可 无 明显 急 
性 期 , 常 因 众多 含糊 主诉 而 误诊 为 神经 衰弱 。 病 人 常 诉 疫 
乏 , 多 汗 .精神 不 佳 , 头 痛 、 失 眠 、 全 身 疼痛 等 非特 异性 症 
状 ， 而 无 异常 体征 。 可 有 间歇 发 热 。 羊 型 病例 可 有 固定 
而 顽固 的 关节 或 肌肉 疼痛 。 少 数 慢性 患者 可 遗 有 关节 病 
变 , 肌 腿 杰 缩 ,使 肢体 活动 受 限 。 

诊断 ”根据 流行 学 资料 、 职 业 及 典型 的 临床 表现 即 
可 拟 诊 。 血 、 上 骨髓 、 脓 液 等 标本 分 离 到 布 氏 杆菌 即 可 确 
诊 。 急 性 期 血 培养 阳性 率 可 达 60~80% , 骨髓 培养 阳性 


束 更 高 。 血 清 凝 集 试验 是 简 选 本 病 最 实用 的 方法 ， 急 性 
期 阳性 率 达 80% 以 上 , 慢性 期 约 1/3 病例 阳性 。 滴 定 效 
价 在 1: 100 以 上 有 诊断 意义 ， 病 程 中 逐 周 测定 效 价 有 成 
售 升 高 者 意义 更 大 。 接 种 乍 乱 菌 苗 或 免 热 病菌 苗 者 ， 布 
氏 杆 苗 素 皮 内 试验 后 或 既往 曾 感 染 本 病 者 凝集 效 价 均 上 
升 ,应 予 注意 。 补 体 结合 试验 检测 特异 性 抗体 ,阳性 反应 
出 现 较 晚 ,但 特异 性 较 高 ， 病 程 第 3 周 效 价 可 达 1:16 以 
上 ， 慢性 期 阳性 率 可 达 85% 以上。 布 氏 杆菌 素 皮 内 试验 
是 了 型 变态 反应 ,起 病 6 个 月 内 阳性 率 很 低 ,慢性 期 几乎 
100% 阳 性 ,阳性 可 持续 数 年 至 20 年 , 故 本 试验 常用 于 回 
顾 性 诊断 及 流行 学 调查 。 

治疗 “急性 期 宜 早 期 足 量 给 与 抗菌 药物 ， 若 疗程 不 
足 ,复发 率 可 达 10~40%%。 四 环 素 为 首选 藻 物 ,对 急性 病 
例 和 复发 者 均 有 效 。 为 提高 疗效 防止 耐 药 , 目前 多 主张 
四 环 素 . 链 霉 素 联合 应 用 21 天 为 1 疗程 。 复 发 病例 可 重 
复 1~2 个 疗程 ， 疗 程 间 隔 5 一 7 天 。 此 外 复方 碟 胺 甲 基 
异 咽 唑 (复方 新 诺 明 ) 亦 有 效 。 中 毒 症 状 严重 者 可 短期 加 
用 肾上腺 皮质 激素 。 慢 性 期 治疗 较 困难 , 除 抗菌 治疗 外 ， 
尚 可 配合 中 医 中 药 、 针 灸 和 理疗 。 

预防 ”消灭 和 控制 家 畜 中 的 布 氏 杆菌 病 是 控制 人 布 
氏 杆 菌 病 的 主要 措施 。 对 牧区 性 畜 应 定期 检查 ， 发 现 病 
畜 及 时 隔离 并 对 污染 环境 消毒 处 理 ， 健 康 性 畜 应 进行 巴 
防 接种 。 加 强 水 、 闫 管理 ,保护 水 源 。 此 外 应 加 强 对 畜产 
品 的 工业 监督 ， 奶 及 奶 制品 应 者 沸 食 用 ， 有 关 人 员 如 兽 
医 ,牧民 ,屠宰 工人 等 应 加 强 个 人 保护 ， 减 少 职业 性 传染 
的 危险 。 可 能 受 染 者 均 应 接受 预防 接种 ， 目 前 常用 的 人 
用 菌 苗 有 效 期 1 年 ,每 年 加 强 复种 1 次 。 

(点 瑞 埃 ) 

Buluoyile 
布 洛 伊 勒 ,E.。 (Eugen Bleuler 1857~1939) 
瑞士 精神 病 学 家 。 1857 年 4 月 30 日 生 于 瑞士 佐 利 康 ， 
1939 年 7 月 15 日 卒 于 该 地 。 先 在 伯尔尼 大 学 学 习 医学 ， 
1898 一 1927 年 任 苏 黎 士 大 学 精 
神 病 学 教授 ， 兼 任 布尔 格 料 尔 
兹 利 精神 病院 院 长 。1908 年 发 
表 专 著 ,第 一 次 使 用 “精神 分 列 
症 "一 词 。 他 认为 , 早 发 性 痴呆 
不 是 单一 的 疾病 ,而 是 一 组 病 。 
指出 情感 、 联 想 和 意志 障碍 是 
本 病 的 原 发 性 症状 ， 而 中 心 同 
题 是 人 格 的 分 裂 。 同 时 指出 本 
病 并 非 骨 以 衰退 为 结局 .因此 ， 
建议 将 早 发 性 疾 呆 改称 为 精神 分 裂 症 。1911 年 发 表 《 精 
神 分 裂 证 中 的 早 发 性 疾 采 型 》。 他 支持 S. 弟 洛 伊 德 的 精 
神 分 析 学 说 ， 认 为 弗 洛 伊 德 所 描述 的 许多 见于 神经 症 病 
人 的 机 制 也 见于 精神 病人 。 他 不 同意 精神 病 一 定 是 脑 器 
质 性 病变 的 结果 ,坚持 心理 上 的 原因 也 可 以 造成 精神 病 。 
他 的 《精神 病 学 教材 X(1924) 是 精神 病 学 的 范本 之 一 ， 曾 
多 次 再 版 。 ( 杨 华 洽 ) 
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残 亲 的 构成 委 素 ”构成 残疾 的 要 素 有 三 个 ，@ 有 由 
于 疾病 或 外 伤 所 导致 的 一 种 现代 医学 条 件 下 尚 无 法 使 之 
完全 “复原 "的 器 官 或 组 织 的 “终局 状态 "。 这 种 终局 状态 
的 存在 ,是 残疾 的 病理 要 素 ,或 称病 理 损害 。 如 脊 条 损 伤 


造成 下 县 或 四 下 闪 严 。 病 理 损害 是 残疾 的 必 备 要 素 。@ 


calon 

擦 烂 〈intertrigo) 。 发 生 在 皮肤 福 皱 部 位 的 急性 
读 表 性 炎症 。 又 称 间 擦 疹 。 多 在 湿热 季节 发 病 ， 患 者 多 
为 肥胖 者 ,以 婴儿 及 妇女 多 见 , 也 见于 在 高 温 环 境 下 工作 
者 。 颈 部 ,腋窝 腹股沟 、 展 部 及 女性 乳房 下 为 好 发 部 位 。 
表现 为 皮肤 相对 的 福 皱 部 位 出 现 鲜红 或 暗 红斑 ， 表 面 潮 
湿 , 甚至 为 糜烂 面 ,境界 较为 清楚 , 自觉 痒 痛 。 在 此 基础 
上 很 容易 继 发 细菌 或 真菌 感染 。 发 生 细菌 感染 时 ， 局 部 
潮红 明显 ， 有 脓 性 分 泌 物 。 真 菌 感染 常见 的 是 白色 念珠 
菌 ,此 时 在 湿润 的 红斑 上 可 见 乳 白色 的 小 点 或 膜 状 物 , 作 
涂 片 检查 很 易 见 到 白色 念珠 菌 的 芽孢 及 菌 丝 . 对 肥胖 、 易 
发 生 擦 烂 者 , 在 湿热 季节 应 注意 皮肤 清洁 , 保持 干燥 , 在 
裙 皱 部 位 扑 以 痉 子 粉 等 。 发 生 氛 烂 后 应 尽 可 能 使 裙 皱 处 
减少 磨擦 ， 用 纱布 或 其 他 质 柔 吸水 性 好 的 数 料 将 相对 磨 
擦 的 皮肤 面 分 开 ， 局 部 扑 以 医用 滑石 粉 或 其 他 无 刺激 性 
的 粉剂 。 有 糜烂 的 可 以 用 生理 盐水 或 2 一 4 多 硼酸 水 清洁 
湿 数 。 有 细菌 或 真菌 感染 者 则 应 使 用 相应 的 抗生素 或 搞 
真菌 药物 。 《未 学 驶 ) 


conji 
残疾 (disability, handicap) ”一 种 心身 状态 ， 
处 于 这 种 状态 的 人 (残疾 人 )， 由 于 躯体 功能 的 或 精神 心 
理 的 障碍 ,不 能 或 难以 适应 正常 社会 的 生活 和 工作 。 因 病 
致 残 称 为 病 残 (这 样 的 人 称 为 病 残 人 )。 因 伤 致 残 称 为 伤 
残 (这 样 的 人 称 为 伤 残 人 )。 残 疾 者 经 过 康复 , 绝 大 多 数 可 
以 回归 社会 ,享有 与 健全 人 一 样 的 权利 。 因 此 ,作为 贬义 
的 “残废 "一 词 , 现 已 雇用 。 目 前 ,全 世界 大 约 有 5 亿 多 残 
疾 人 , 分 别 占 居住 国人 口 的 2~14% 不 等 . 据 中 国 国家 统 
计 局 1987 年 公布 的 《全 国 残 疾 人 调查 主要 数据 公报 》, 中 
国 仅 视力 、 听 力 语言 、 智 力 、 肢 体 4 类 残疾 和 精神 病 1 种 
残疾 就 有 5 164 万 人 , 占 全 国人 口 的 4.9 多 ， 大 体 上 每 5 
个 家 庭 中 就 有 一 位 残疾 者 。 研 究 致 残 原因 及 功能 损伤 机 
制 ,可 以 预防 残疾 ,减少 残疾 
伤害 ;研究 残疾 的 功能 评定 、 
训练 、 补 偿 、 增 强 和 堵 代 ， 以 


有 病理 损害 导致 的 身体 生理 功能 或 精神 心理 功能 的 低下 
或 均 失 。 如 戴 准 引起 的 运动 .感觉 及 性 功能 的 障碍 。 这 是 
残疾 的 生理 功能 障碍 要 素 ， 或 称 生理 功能 障碍 。@ 有 由 
于 生理 功能 障碍 或 病理 损害 而 造成 的 在 完成 与 其 年 龄 、 
性 别 、 文 化 相 适应 的 社会 角色 方面 的 困难 。 如 截瘫 的 运动 
障碍 和 性 障碍 ， 导 致 学 习 、 就 业 、 婚 姻 ,生活 自理 、 人 际 交 
往 的 困难 。 这 是 残疾 的 社会 角色 障碍 ， 或 称 社会 功能 障 
碍 。 社 会 功能 障碍 同时 也 受制 约 于 社会 经 济 、 文 化 ,医疗 
条 件 等 因素 , 故 也 称 为 社会 环境 障碍 。 据 P. H. N. 伍德 
认为 ,在 有 病理 损害 的 人 中 ,大 约 有 1/3 合并 有 生理 功能 
( 含 报 体 生理 及 心理 生理 ) 的 障碍 ,而 生理 功能 障碍 者 中 ， 
也 有 1/3 左右 合并 社会 角色 障碍 。 因 此 ， 既 无 生理 功能 
障碍 又 无 社会 角色 障碍 的 单纯 病理 损害 者 ， 不 作为 残疾 
人 对 待 。 狭 义 的 残疾 人 主要 指 同时 具备 三 要 素 的 或 以 社 
会 角色 障碍 为 主 的 残疾 者 ， 他 们 是 政府 和 社会 关注 的 残 
疾 对 象 。 但 从 医学 .医用 工程 学 角度 来 看 ,由 于 侧重 点 在 
于 人 体 生理 功能 的 补偿 和 替代 ,因此 ,还 应 当 把 那些 虽 无 
明显 社会 功能 障碍 但 已 有 生理 功能 障碍 的 人 包括 进去 。 


表 1 残疾 分 类 
WHO 残疾 | 中 国 分 类 | 可 "生生 信 
分 类 (1980) | 。 (1986) | 由 最 洁 另 》 
视力 残疾 视力 残疾 755 
听力 残疾 听力 言语 残疾 1770 
言语 残疾 
抵 体 残疾 智力 残疾 智力 残疾 1017 
肢体 骨骼 残疾 | 肢体 残疾 755 
肢体 体形 残疾 
内 及 残疾 | 一 一 
和 精 神 心 理 残 疾 | 心理 残疾 。 | 精神 病 残疾 种 194 
复合 残疾 复合 残疾 综合 残疾 673 
表 2 视力 残疾 标准 


伤 残 人 奥运 会 标准 


及 各 种 社会 救助 方式 与 政 最 佳 矫正 视力 
策 ， 可 以 使 残疾 者 在 不 同 程 
度 上 “ 重 返 社会 "。 研 究 残疾 无 光 感 


人 群体 在 人 口中 的 发 生 率 、 


B, 


增长 率 、 自 然 变 动 ,也 是 人 口 
系统 工程 中 的 重要 分 支 。 残 


疾 人 应 当 得 到 社会 的 理解 、 
尊重 、 关 心 和 帮助 。 残 疾 人 
事业 是 人 道 主义 事业 。 
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<0.3~0.1 


0.09~ 光 感 ,或 视野 半径 <5” | 育 言 | 4 
<0.05~0.02, 或 视野 半径 <10” 2 3 B; 
~ 和 2 Bs 
2 低 视力 低 视力 


表 3 ”听力 残疾 标准 故 广义 的 残疾 人 实际 上 指 生 
”rr 广义 的 残疾 
中 国标 准 ”| WHO 1SO 标准 
Wt 从 政信 于 运 会 标准 “也 泛 指 生 理 功能 残疾 。 
类 别 | 级 别 | 级 别 | 程度 戒 半 的 分 类 和 标准 
>110 六 G 全 于 1978 年 世界 卫生 组 织 (WHO) 
拟订 病 统 

91~110 EE F 极 重度 可 以 参加 pe rt 
71~90 2 E | 重度 H)》(1980 年 颁布 )。 各 国 残 
56~70 1 D 中 重度 疾 人 组 织 实际 采用 的 分 类 则 
重 听 各 不 相同 。 中 国 于 1986 年 

~ 0 mh 
a i 正式 颁布 5 类 《残疾 标准 >， 
26~40 B 轻 度 它 立 足 于 中 国 国情 ， 突 出 社 
A 会 功能 角色 障碍 这 个 主因 


表 4 智力 残疾 标准 


与 平均 水 平 差距 
sD 


中 国 


素 ， 具 体 指标 也 与 国际 上 习 
惯 采用 的 标准 相 一 致 或 类 似 
( 表 1~6 )。 

残疾 的 预防 ”采取 各 种 
积极 可 行 的 措施 ， 预 防 残 疾 


P25.01 
4.01~5 
3.01~4 
2.01~3 


35. 
50. 


注 : AAMD 为 美国 智力 迟缓 协会 标准 。 
表 5 肢体 残疾 标准 


级 别 


内 容 


9 


。 四肢 竣 ， 下 肢 次, 双 骸 关 节 无 自主 运动 , 偏 次 , 单 侧 肢 
体 功能 完全 形 失 
四 肢 在 不 同 部 位 截肢 或 先天 缺 肢 , 单 全 芹 ( 全 腿 ) 和 双 


小 腿 ( 前 璧 ) 截 肢 或 缺 胶 , 双 上 党 和 单 大 腿 ( 或 小 月 ) 截 
受 或 缺 肢 ,双全 辟 ( 双 全 腿 ) 戴 肢 或 缺 肤 


。 双 上 肢 功能 极度 障碍 ,三 肢 功能 重度 障碍 


， 偏瘫 或 双 下 肢 截 次 ， 残 肢 仅 保留 少许 功能 
2. 双 上 肢 ( 上 管 或 前 熙 ) 或 双 大 服 截 胺 或 缺 肢 ; 单 全 月 


(或 全 兽 ) 和 单 上 篆 ( 或 大 腿 ) 截 及 或 缺 及 ;三 肢 在 不 同 
部 位 截肢 或 缺 肢 


。 两 胺 功能 重度 障碍 ;三 肢 功 能 中 度 障碍 


， 双 小 腿 截 肢 或 缺 肢 ; 单 肢 在 前 营 、 大 服 及 其 上 部 截肢 
或 缺 肢 


， 一 肢 功 能 重度 障碍 ; 两 肢 功 能 中 度 障碍 
. 双 拇 指 伴 食指 (或 中 指 ) 缺 损 


。 单 小 腿 截肢 或 缺 肢 
一 玻 功能 中 度 障碍 ;两 肢 功能 轻 度 障碍 
站 划 绕 请 机 桥 到 站); 旨 有 本 形 大 于 70 度 ; 背 柱 侧 凸 大 


。 双 下 肢 不 等 长 ， 差 距 大 于 5cm 
。 单 侧 担 指 伴 食指 (或 中 指 ) 缺 损 ， 单 侧 保留 拇指 ,其 余 
四 指 截 除 或 缺损 


25 或 25 以 下 


20~35 或 25~40 


~50 或 40~55 
一 70 或 蝗 ~75 


25 以 下 
25~39 
40~54 
55~69 
70~84 


的 发 生 ( 一 级 预防 ) 或 使 之 在 
早期 消除 (二 级 预防 ) ,是 4 联 
合 国 残疾 人 世界 行动 岗 领 
(1983 一 1992)》 中 规定 的 首 
要 任务 和 目标 ,为 此 ,首先 要 
建立 地 方 的 致 残 原因 流行 学 
表 6 精神 病 残疾 标准 * 


级 别 程度 。 “WHO 社会 功能 缺陷 节选 表 ， 得 分 
1 极 重度 3 个 或 3 个 以 上 问题 评 为 3 分 
2 重度 两 个 问题 评 为 2 分 
3 中 度 只 有 1 个 问题 评 为 8 分 
4 轻 度 有 两 个 或 两 个 以 上 问题 评 为 1 分 


一 一 
*， 定义 : 确诊 为 精神 病人 ,病程 持续 1 年 以 上 未 仍 的 ,其 社 
交 能 力 受 影响 ,在 家 庭 ,社会 应 尽 的 职能 方面 出 现 不 同 程度 的 素 


乱 和 障碍 。 


的 动态 分 析 和 研究 系统 。 即 对 致 残 的 十 大 原因 (疾病 、 造 
传 变异 和 先天 畸形 、 营养 不 良 、 药物 毒物 伤害 、 社会 和 家 
庭 变革 中 的 心理 冲击 、 交 通 事故 、 职 业 病 和 职业 劳动 事 
故 、 环 境 污染 、 自 然 灾害 、 战争 ), 进行 有 地 区 针对 性 的 逐 
年 的 统计 分 析 , 从 而 为 地 区 具体 的 预防 决策 提供 依据 ,其 
次 要 从 医疗 卫生 ,行政 管理 两 个 方面 ,推行 综合 性 的 两 级 
预防 方案 ( 表 7), 并 使 之 逐步 落实 。 

从 中 国 国情 看 ,残疾 的 预防 战略 要 抓 两 个 方面 ,一 是 
农村 ,一 是 儿童 。 中 国 农村 约 有 残疾 人 3 848 万 , 占 残疾 人 
总 数 的 75%。 这 还 不 包括 县 镇 居民 中 的 770 多 万 残疾 人 
( 占 15 多 )。 农 村 残疾 人 又 是 全 国 贫困 人 口 的 1/5 或 1/4。 
因此 ， 在 发 展 农村 经 济 的 基础 上 ， 做 好 农村 残疾 预防 工 
作 ,是 根本 上 改变 中 国 残疾 状况 的 必由之路 。 不 少 先 进 的 
经 验证 明 , 只 要 做 好 农村 的 初级 保健 , 搞 好 计划 生育 , 推 
行 计划 免疫 ,严格 执行 婚姻 法 和 开展 各 种 形式 的 城市 医 
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表 7 残疾 的 两 级 预防 方案 


领域 一 级 预防 二 级 预防 
1， 建 立 初 级 保健 网 ,广泛 |1。 在 三 级 医疗 网 及 地 段 医疗 
开展 宣传 教育 网 基础 上 建立 针对 残疾 的 
早期 诊断 、 早 期 治疗 方案 


| 2. 实行 强制 性 婚前 检查 制 |2。 建立 有 中 国 特色 的 精神 病 
度 举报 防治 系统 


3 建立 孕期 保健 及 围 产 期 |3. 建立 有 中 国 特色 的 智 残 儿 
保健 制度 及 出 生 缺 陷 防 治 系统 
- ni 4- 发 展 和 建立 附设 在 医院 中 


的 药物 依赖 性 疾病 防治 中 
5。 建 立 出 生 缺 陷 监 测 系统 | 心 


6。 发 展 婴 幼儿 4 
逢 时 有 人 


到 过 让 昌江 网 
加 


1. 入 这 和 检 二 你 枯 和 制 1. 
| 2。 建立 企业 劳动 保护 法 规 |2- 
及 制度 


。 建 立 企 业 职 工 安全 制度 |3. 
|4. 建立 落实 环保 法 制度 
5. 对 ”的 各 因 法 实施 


建立 针对 自然 灾害 现场 急 
救 组 织 

完善 城乡 医疗 急 教 网 络 及 
制度 
完善 职业 病 监 负 措 施 


司 斗 随 吏 演 半 
FE 


疗 队 下 乡 活动 ,传染 性 疾病 是 可 以 获得 控制 的 ,并 且 大 体 
上 也 可 以 杜绝 出 生 缺 陷 中 国 0 一 14 岁 残疾 儿童 现 有 817 
万 , 占 残疾 人 总 数 的 15.8 锡 , 占 儿 童 总 数 的 2.66 驳 。 其 中 
属 童 及 智 残 童 所 占 比例 最 大 ， 前 者 占 14.2% , 后 者 高 达 
66%% ,而 且 每 年 新 生 缺陷 儿 有 38 万 之 多 。 可 见 , 儿 童 残 疾 
预防 的 关键 是 控制 先天 性 及 址 传 性 疾病 。 严 格 控制 近亲 
结婚 ,有 计划 有 步 台地 开展 妊娠 遗传 学 检查 ,是 预防 工作 
的 中 心 。 

残疾 的 评定 与 全 面 康复 ”要 对 残疾 状态 从 心理 、 生 
理 功能 和 社会 适应 性 3 个 层次 进行 全 面 的 、 标 准 化 的 、 
定量 的 判断 和 分 析 ( 表 8), 贯 穿 于 康复 的 全 过 程 中 , 前 期 

表 8 残疾 的 评定 


心理 评定 生理 功能 评定 社会 适应 性 评定 
行为 运动 功能 人 际 交往 能 力 
人 格 特征 性 和 与 性 关联 的 功能 。 劳动 就 业 能 力 
认 知 感觉 功能 生活 自理 能 力 
智能 言语 功能 学 习 教育 能 力 
能 力 心肺 等 内 脏 功能 


评定 的 目的 是 确定 该 残疾 人 回归 社会 应 当 采 取 什么 样 的 
医学 的 、 工 程 学 的 及 社会 的 康复 措施 (方案 )， 预 测 或 评 
价 其 康复 效果 。 后 期 评定 的 目的 则 是 为 了 作 终 局 鉴定 ,为 
其 选择 最 佳 的 职业 种 类 或 生活 方式 ， 并 给 予 政策 性 照顾 
和 扶持 。 残 疾 评 定 有 向 专科 疾病 深入 发 展 的 倾向 ， 如 有 
人 提出 预测 和 评定 脑 血 管 意外 康复 成 功 的 标准 等 。 可 望 
不 久 将 出 现 专业 化 的 残疾 工作 者 。 

残疾 的 康复 狭义 上 指 生理 功能 的 补偿 、 训 练 .增强 及 
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替代 。 主 要 采用 医学 的 和 工程 技术 的 手段 ， 包 括 各 种 物 
理 医疗 ( 含 医疗 体育 )、 作 业 治 疗 .心理 治疗 、 言 语 训练 , 传 
统 医学 治疗 和 假肢 、 人 工 器 官 及 矫形 术 。 广 义 上 则 含 为 
重 返 社会 而 实施 的 教育 的 、 职业 训练 的 、 家 庭 的 社区 的 
以 至 社会 的 教 助 手 贤 。 广 义 的 康复 即 为 “全 面 康复 "， 成 
为 当今 的 重要 原则 。 因 为 人 们 逐渐 认识 到 ， 即 使 是 严重 
的 伤 残 者 ,如 果 得 到 必要 的 支持 性 服务 ,在 很 大 程度 上 也 
能 独立 生活 。 尤 其 应 当 重 视 社 区 康复 的 方式 。 这 种 依靠 
社区 人 力 ,物力 和 技术 资源 ,组 织 包括 家 属 在 内 的 残疾 人 
家 庭 ,发 挥 残疾 人 才干 ,推动 群众 扶 残 意识 ， 起 了 巨大 的 
作用 。 中 国 发 展 的 街道 医疗 站 ,农村 医疗 所 ,各 种 福利 工 
厂 或 作坊 ,已 经 显示 出 很 强 的 生命 力 ,就 是 一 个 证 明 。 还 
应 当 重视 康复 “心理 优先 "原则 ， 促 使 残疾 人 自重 ,自强 、 
自立 的 原则 ,康复 工作 网 络 化 的 原则 ,以 及 开发 残疾 人 高 
级 智力 劳动 优 于 体力 劳动 的 原则 等 。 

残疾 人 与 社会 平等” 残疾 人 在 家 庭 生活 、 教 育 、 就 
业 、 住 房 .参加 政治 社团 、 利 用 公共 设施 、 谋 求 经 济 自主 等 
方面 ,有 权 充 分 参与 社会 并 获得 和 健全 人 同等 的 机 会 ,这 
是 联合 国 《残疾 人 权利 宣言 》(1978.12.9) 所 规定 的 基本 
宗旨 。 社 会 的 偏见 和 社会 物质 文化 实体 的 人 为 障碍 ， 是 
残疾 人 不 能 享有 平等 机 会 的 基本 原因 。1987 年 4 月 中 国 
进行 大 规模 的 残疾 人 抽样 调查 。 1988 年 3 月 11 日 ,在 中 
国 残疾 人 福利 基金 会 、 中 国 盲 舍 哑 人 协会 和 联合 国 残 奖 
人 十 年 中 国 组 委 会 秘书 处 的 基础 上 ， 组 建 残疾 人 自己 的 
组 织 一 一 中 国 残 疾 人 联合 会 , 1989 年 除 台 湾 外 ,全 国 已 
有 30 个 省 ,自治 区 ,直辖 市 和 11 个 计划 单列 市 成 立 各 级 
地 方 残 疾 人 联合 会 .中 国 残疾 人 事业 的 宗 旧 和 目标 是 , 创 
造 良好 的 物质 条 件 和 精神 条 件 ， 使 残疾 人 在 事实 上 成 为 
社会 平等 的 一 员 ,享有 全 面 参与 社会 生活 的 权利 ,履行 公 
民 义 务 ， 共 享 由 于 劳动 和 社会 经 济 发 展 所 带 来 的 物质 文 
化 成 果 。 中 国 特殊 教育 学 校 已 发 展 到 近 700 所 ， 在 校生 
近 7 万。 普通 学 校 、 企 事业 单位 “对 残疾 人 开放 "的 原则 
也 一 步 一 步 地 落实 。 (得 继 祥 ) 


cengxl 
层 析 (chromatography) 待 分 离 化 合 物 在 固 
定 相 和 流动 相间 进行 分 布 的 技术 。 易 被 固定 相 吸引 的 成 
分 ,其 流速 较 慢 ;反之 易 深 于 流动 相 不 易 进 入 固定 相 的 成 
分 ,其 流速 较 快 ,因此 各 待 分 离 物质 洗 脱 时 先后 有 序 得 以 
分 离 。 通 常 将 固定 相 填 装 柱 中 ,这 称 为 层 析 柱 。 流 动 相 流 
经 层 析 柱 ,分 段 收集 流 洗 液 进行 检测 。 

1855 年 ,德国 F. F. 龙 格 将 染料 混合 物 滴 于 滤纸 上 ， 
注意 到 不 同 颜色 环 的 形成 。1897 年 D.T. 戴 首先 用 填充 石 
灰 石 的 层 析 柱 以 分 自分 离 粗 石油 制品 ,此 后 ,不 同性 质 的 
层 析 技 术 不 断 创建 ,应 用 十 分 广泛 ,不 仅 在 生物 活性 物质 
的 分 离 、 分 析 、 纯 化 、 制备 中 不 可 或 缺 , 临床 医学 中 也 可 
利用 高 效 液 相 层 析 法 检测 体液 中 含量 极 微 、 难 以 用 一 般 
化 学 方法 分 析 的 许多 激素 、 维 生 素 、 代 谢 物 、 药 物 和 毒 
物 等 。 


原理 按照 待 分 离 化 合 物 与 固定 相 / 流 动 相 的 相互 
作用 性 质 的 不 同 ， 层 析 原理 也 各 异 。@ 吸 附 层 析 。 待 分 
离 物质 被 固定 相 吸 附 ,然后 用 流动 相 洗 脱 之 ,混合 物 中 各 
成 分 洗 脱 次 序 的 先后 ， 决 定 于 它 在 固定 相 中 吸附 的 能 力 
及 在 流动 相 中 的 溶解 度 。 常 用 的 固 相 吸附 剂 有 氧化 铝 、 活 
性 炭 、 淀 粉 、 状 磷 灰 石 等 。 洗 脱 液 多 用 蔷 、 石油 酝 等 有 机 
溶剂 ， 或 缓冲 盐 溶液 。@ 分 配 层 析 。 待 分 离 物 质 在 两 种 
互 不 混 溶 的 液 相 中 进行 分 配 ， 其 中 一 种 液 相 东 缚 于 惰性 
支持 物 上 ,成 为 固定 相 ; 另 一 液 相 则 为 流动 相 。 当 流动 相 
流 经 固定 相 时 ， 易 溶 于 流动 相 (不 易 深 于 固定 相 ) 的 物质 
乃 先行 洗 脱 ,常用 的 能 束缚 液 相 的 惰性 支持 物 有 滤纸 , 硅 
胶 、 纤 维 素 等 。@ 凝 胶 过 滤 层 析 。 由 交 联 敬 育 糖 、 琼 脂 
糖 或 聚 丙烯 酰胺 凝 胶 等 惰性 介质 ， 制 成 不 同 孔径 的 微小 
颗粒 ,悬浮 成 胶 。 当 待 测 物质 流 经 层 析 柱 时 ,分 子 小 者 可 
钻 和 人 胶 粒 的 小 孔 内 , 在 流 洗 过 程 中 , 流 洗 出 来 较 晚 ;而 分 
子 大 者 不 能 (或 不 易 ) 进 入 胶 粒 的 小 孔 内 ， 将 随 流 洗 液 较 
早 地 被 流 洗 出 来 。 因 此 层 析 柱 可 起 到 分 子 第 的 作用 。@ 离 
子 交 换 层 析 。 解 离 基 团 结合 在 固定 相 中 , 在 一 定 PHE 下 
带 一 定 的 电荷 (如 阳 电 荷 ); 待 分 离 化 合 物 中 在 此 PH 下 带 
有 相反 的 电荷 者 (如 阴离子 ), 即 可 与 之 相互 吸引 而 济 留 ， 
然后 可 改变 流 洗 液 的 PH 或 离子 强度 以 洗 陪 之 。 待 分 离 
化 合 物 中 的 阴离子 能 被 吸引 洲 留 者 , 称 阴离子 交换 层 析 ， 
反之 则 为 阳离子 交换 层 析 。 新 设计 的 聚焦 层 析 ， 可 按 各 
蛋白 质 等 电 点 的 不 同 而 一 一 分 离 之 。@ 亲 和 层 析 。 利 用 
抗原 -抗体 , 酶 与 抑制 物 或 配 体 与 受 体 间 的 特异 性 的 高 度 
亲和力 ,可 以 将 一 方 (如 抗体 ) 结 合 于 固定 相 中 ,用 以 分 离 
相对 应 的 另 一 方 (如 相应 的 特异 抗原 )， 然 后 通过 改变 流 
洗 液 的 PH 值 及 /或 离子 强度 以 解 离 特异 性 结合 的 物质 
(如 抗原 )。 
种 类 可 按 以 下 四 I 个 标准 分 类 ，Q@ 按 待 分 离 化 合 
物 与 固定 相 / 流 动 相 的 相互 作 
用 的 性 质 区 分 ， 可 分 成 吸附 层 
析 、 分 配 层 析 、 凝 胶 过 滤 层 析 、 


吸 离子 交换 层 析 、 亲 和 层 析 .疏水 
附 1 相互 作用 分 析 、 共 价 层 析 及 聚 
县 焦 层 析 等 。@ 按 固定 相 与 流动 


相 状态 的 不 同 , 可 分 成 固 -液体 
系 如 吸附 层 析 )、 液 -液体 系 
(如 分 配 层 析 ) 及 气 -液体 系 ( 即 
时 间 (分 ) 流动 相 为 气相 的 气相 层 析 ).@ 
按 流 洗 压 力 的 不 同 ， 可 分 成 党 
太 姑 析 华 用 轩 压 、 中 压 及 高 压 液 相 层 析 。@ 
按 回 相 支持 物 填 装 方式 的 不 同 , 填 装 成 柱 者 称 柱 层 析 ( 见 
图 ), 平 铺 在 泗 板 上 者 称 薄 层 层 析 。 
自从 高 效 液 相 层 析 辣 世 以 来 ， 层 析 技 术 获得 革命 性 
的 变化 , 不 仅 可 在 较 短 时 间 内 , 高效、 精细 地 分 析 蕉 量 物 
质 ,还 能 快速 分 离 纯化 较 大 规模 的 制备 量 .将 高 效 液 相 层 
析 与 质谱 联 用 ， 气 相 层 析 与 质谱 联 用 (GC-MS), 或 层 析 
与 电泳 联 用 , 则 效果 更 佳 。 《 顾 文联 ) 
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chanhou chuxue 
产后 出 血 〈post-partum hemorrhage) ”胎儿 
娩出 后 24 小 时 内 阴道 出 血 量 达到 或 超过 400ml 的 病理 
现象 。 正 常 分 娩 时 失血 150 一 300ml, 若 产程 处 理 恰当 尚 
可 降低 。 产后 出 血 是 产妇 死亡 的 重要 原因 之 一 ， 也 是 产 
科 严 重 并 发 症 之 一 ,发 生 率 约 2% 。 其 原因 按 发 生 率 多 少 
依次 为 子 官 收缩 乏力 (70~75% )、 胎 盘 湛 留 (15%%)、 软 产 
道 损伤 (8~10% )、 凝 血 功能 障碍 (5% 左 右 )。 大 出 血 可 
引起 失血 性 休克 或 诱发 产 袜 存 染 。 若 休克 未 及 时 抢救 ,可 
危及 产妇 生命 , 若 休克 时 间 过 长 ， 即 使 挽救 生命 , 还 可 产 
生 垂体 功能 减退 ( 希 恩 氏 综合 征 ) 等 后 遗 症 。 

子宫 收缩 乏力 性 产后 出 血 各 种 因素 使 子宫 肌纤维 
收缩 及 缩 复 不 良 ,不 能 正常 止血 而 引起 的 产后 出 血 。 子 宫 
收缩 乏力 可 因子 宫 局 部 (羊水 过 多 ,巨大 儿 、 子 宫 肌 瘤 ,多 
胎 妊娠 、 胎 位 不 正 等 ) 及 全 身 因素 (妊娠 高 血压 综合 征 、 重 
度 贫血 、 精神 过 度 紧张 、 疲劳 . 滞 产 、 第 二 产程 延长 等 ) 造 
成 。 临 床 表现 为 胎盘 娩出 后 阵 发 性 阴道 出 血 ,血色 瞳 红 ， 
有 血块 ;子宫 体 柔 软 , 甚至 轮廓 不 清 。 若 出 血 多 而 急 , 则 
迅速 出 现 休克 ， 抢 救 不 及 时 可 危及 生命 。 少 量 间断 出 血 
易 被 忽视 ,但 当 失 血 量 达到 机 体 不 能 代 偿 的 程度 , 即 出 现 
一 系列 缺 氧 ` 缺 血 现象 ， 如 口 渴 ,哈欠 ,头晕 、 烦 躁 ,冷汗 、 
面色 苍白 ,血压 降低 .脉搏 细弱 等 。 根 据 出 血 量 及 临床 表 
现 , 诊 断 并 不 困难 。 同 时 应 与 其 他 三 种 原因 的 出 血 鉴别 。 
处 理 原 则 为 迅速 刺激 宫 缩 以 制止 出 血 ， 补 充血 容量 输 
液 . 输 血 ) 等 。 刺 激 宫 缩 的 方法 为 手法 按摩 子宫 ， 注 射 俱 
产 素 、 麦 角 新 碱 .前 列 腺 素 下 等 ， 用 纱 条 填塞 官 腔 或 结扎 
骼 内 动脉 ,以 上 方法 均 无 效 时 则 需 行 子宫 切除 。 大 部 分 病 
人 经 前 三 种 方法 处 理 可 达 止 血 目 的 。 

胎 查 漠 留 性 产后 出 血 ” 胎 儿 娩 出 后 30 分 钟 ,胎盘 尚 
未 娩出 即 称 胎盘 请 留 。 从 胎盘 剥离 或 娩出 异常 程度 的 不 
同 ， 可 分 为 以 下 几 种 ，Q@@ 胎 盘 组 织 残留 ， 大 部 分 胎盘 已 
列 离 并 已 娩出 ,子宫 壁 上 残留 小 块 胎盘 组 织 ,影响 子宫 收 
缩 及 缩 复 。@ 胎 盘剥 离 不 全 ， 部 分 胎盘 与 子宫 毁 膜 层 分 
离 , 另 一 部 分 尚未 剥离 , 因而 部 分 子宫 肌肉 松弛 , 使 子宫 
剥离 面 的 血 窦 呈 程度 不 同 的 开放 。 多 由 于 过 早 、 过 度 揉 
挤 子宫 或 过 拉 脐带 影响 子宫 正常 收缩 所 造成 。 回 粘连 
胎盘 ,胎盘 全 部 或 部 分 粘连 于 子宫 的 虹膜 层 上 ,不 能 自行 
剥离 。 全 部 粘连 不 会 出 血 ,但 部 分 粘连 会 使 影响 已 剥离 部 
分 的 血 窦 ,使 之 不 能 闭合 。 胎 盘 粘 连 多 因子 宫 内 膜 外 伤 、 
人 工 流产 或 炎症 后 影响 暗 膜 发 育 不 良 所 致 。@ 植 入 胎 
盘 , 较 少见 ,绒毛 因子 宫 暗 膜 发 育 不 良 ， 胎 盘 植 入 子宫 肌 
层 。@ 胎 盘 湛 留 ， 胎 盘 虽 已 全 部 剥离 但 因 宫 缩 乏 力 或 膀 
胱 充盈 等 而 滞留 于 子宫 腔 内 ， 影 响 子宫 收缩 。@@ 胎 盘 嵌 
顿 , 由 于 子宫 收缩 不 协调 , 子宫 内 口 附近 形成 缩 窗 环 , 使 
已 剥离 的 胎盘 不 能 排出 宫 腔 ， 影 响 子宫 正常 收缩 而 引起 
隐 性 或 显 性 出 血 。 胎 盘 滞 留 的 诊断 根据 为 胎盘 娩出 延迟 ， 
出 血 发 生 于 胎盘 娩出 之 前 。 检 查 胎盘 后 即 可 确定 为 娜 一 
种 胎盘 淆 留 。 应 与 产道 裂 伤 相 鉴别 。 处 理 原则 为 根据 不 
同类 型 采取 协助 胎盘 剥离 或 娩出 的 措施 ， 如 手法 剥离 胎 


105 


盘 并 协助 胎盘 痢 出, 刊 宫 , 脐 静脉 温 盐水 注入 ， 必 要 时 子 
宫 切除 (多 用 于 胎盘 植 入 ) 等 。 

软 产道 损伤 性 产后 出 血 、 胎 儿 分 痢 过 快 、 胎 儿 过 大 、 
骨盆 狭窄 以 及 阴道 手术 助 产 等 可 造成 软 产 道 裂 伤 出 血 。 
最 常见 的 是 会 阴 阴 道 裂 伤 。 出 血 的 特点 为 胎儿 娆 出 后 即 
出 现 持续 性 鲜红 色 阴道 出 血 。 检 查 发 现 软 产 道 局 部 有 裂 
伤 、 活 跃 出 血 或 有 大 血块 。 治 疗 原则 为 立即 缝合 。 子 官 
破裂 是 最 严重 的 软 产 道 损伤 ， 也 是 产科 极为 严重 的 并 发 
症 , 不 但 可 引起 致命 性 出 血 , 而 且 可 引起 严重 的 感染 , 往 
往 威 胁 母 、 儿 的 生命 , 围 产 保健 工作 加 强 后 子宫 破裂 已 少 
见 。 子 官 破裂 后 产妇 感 剧烈 腹痛 后 宫 缩 、 胎 动 、 胎 心 消 
失 , 全 腹 压 痛 , 反 跳 痛 , 子宫 缩小 , 胎儿 浅 在 , 产妇 很 快 进 
入 休克 状态 。 处 理 原则 为 积极 抢救 休克 后 迅速 进行 剖 宫 
产 同 时 切除 子宫 ,需要 时 行 修补 术 。 

涛 血 功能 障 三 性 产后 出 血 血液 病 . 肝 病 \ 重 症 妊娠 
高 血压 综合 征 、 重症 胎盘 早 剥 、 宫 内 死胎 谐 留 过 久 、 羊水 
栓塞 等 疾病 时 释放 的 促 凝 血 物 质 〈 凝 血 活 酶 ?进入 血 中 ， 
诱发 弥漫 性 血管 内 覆 血 (DIC) 而 大 量 消耗 凝血 因子 , 引 
起 产后 大 出 血 。 临 床 表现 为 阴道 出 血 不 凝 ， 出 血 量 随 病 
因 、 病 程 缓急 及 受累 程度 不 同 而 异 。 出 血 进一步 加 重 , 呈 
全 身 性 出 血 如 便血 、 哎 血 等 。 休 克 发 生 早 而 不 易 恢复 。 诊 
断根 据 临床 病史 及 血 不 凝 现象 , 辅 以 化 验 检 查 。 处 理 原则 
为 ， 首先 消除 病因 、 杜 绝 促 凝 物质 的 来 源 ， 发 病 早期 应 
在 有 新 鲜血 输入 的 基础 上 给 抗 凝 药 (肝素 、 低 分 子 右 旋 糖 
醋 )。 继 发 纤 溶 期 则 应 静脉 滴 注 纤 溶 抑制 药 。 

有 时 一 种 以 上 的 出 血 原因 同时 存在 ,又 互相 影响 第 
三 产程 中 子宫 翻 出 ,可 以 造成 产后 出 血 , 但 罕见 。 

产后 出 血 的 预防 “妊娠 期 应 加 强 孕 期 保健 ， 防 治 妊 
娠 期 并 发 症 及 合并 症 ,如 贫血 ,妊娠 高 血压 综合 征 等 。 有 
些 重症 内 科 合 并 症 《 如 血液 病 ) 者 应 于 孕 早 期 中 止 妊 娠 。 
分 娩 时 应 加 强 产程 观察 及 护理 ， 正 确 掌握 接生 技术 以 免 
产道 裂 伤 ,正确 处 理 第 三 产程 防止 官 缩 无 力 或 胎盘 灌 留 ， 
适当 应 用 宫 缩 药 以 促进 宫 缩 。 第 三 产程 后 应 仔细 检查 胎 
盘 、 测 出 血 量 及 血 凝 情况 ,阴道 手术 分 娩 后 应 常规 作 阴道 
检查 以 及 时 发 现 软 产道 裂 伤 。 分 娩 结 束 后 应 留 产房 观察 
至 少 一 小 时 ,注意 子 官 收缩 及 出 血 情况 ， 同 时 观察 血压 、 
脉搏 及 全 身 情况 ,正常 后 方 送 回 病 室 。 临 产 时 发 现 有 产后 
出 血 诱因 者 ,应 事先 配 血 ,第 二 产程 中 即 予 输液 及 静脉 注 
入 官 缩 药 等 。 以 上 措施 可 大 大 降低 产后 出 血 发 生 率 。 

( 美 梅 ) 

chonke chull fongfa 

产科 处 理 方法 (obstetrical management) 
产科 处 理 的 最 终 目标 是 母 婴 健康 。 妊 娠 和 分 娩 虽 属 生理 
现象 ， 但 也 会 发 展 成 异常 情况 。 妊 娠 期 和 产后 3 个 月 的 
孕 产 妇 死 亡 ， 有 的 直接 与 产科 情况 (如 羊水 栓塞 、 胎 盘 早 
列 、 肾 功能 衰竭 等 ) 有 关 , 有 的 间接 与 产科 情况 有 关 , 如 慢 
性 高 血压 病 在 妊娠 期 加 重 ， 分 娩 用 力 致 成 脑 出 血 等 。 因 
此 ,做 好 产科 处 理 不 仅 可 以 避免 孚 产妇 死亡 ,也 能 及 早 发 
现 问 题 , 确 保 新 生 儿 健康 。 妊 娠 期 接触 大 剂量 放射 物质 ， 
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可 能 影响 出 生 婴 儿 的 智力 发 育 ,或 致 成 儿童 期 白血病 , 故 
应 当 避 免 。 应 注意 孕妇 营养, 妊娠 期 谨慎 用 药 , 同 时 要 抓 
住 高 危 因 素 ( 即 各 种 对 母体 或 胎儿 的 不 利 因素 )， 对 有 下 
述 因素 的 孕妇 加 强 监护 和 管理 ,高 年 初 产 ， 有 糖尿 病 、 肾 
脏 病 、 慢 性 高 血压 病 、 贫 血 等 妊娠 合并 症 。 有 些 病情 需 协 
同 内 科 或 外 科 处 理 。 若 继续 妊娠 危 胁 孕 妇 健康 或 对 胎儿 
不 利 , 则 应 及 时 终止 妊娠 。 必 须 强调 规律 的 产 前 检查 ,对 
合并 症 、 胎 位 异常 、 胎儿 发 育 不 良 等 要 早期 发 现 、 早期 处 
理 ， 适 时 考虑 分 娩 方 式 同 题 。 为 使 胎儿 出 生 后 有 足够 的 
生存 能 力 ,同时 又 要 防止 胎 死 宫 内 ,必须 对 胎儿 的 成 熟 度 
及 宫 内 营养 .胎儿 -胎盘 单位 的 功能 有 所 估计 及 认识 。 除 
临床 密切 追踪 外 ， 还 要 充分 应 用 新 技术 监测 胎动 及 胎儿 
呼吸 运动 、 胎 儿 肌 张 力 、 胎 心 反 应 及 一 些 生 物化 学 指标 
等 。 早 产 和 低 体重 儿 是 造成 新 生 儿 疾病 及 神经 障碍 的 重 
要 原因 。 对 年 龄 超过 35 岁 及 有 家 族 遗 传 病史 的 孕妇 应 在 
妊娠 早期 取 绒毛 或 妊娠 中 期 取 羊水 进行 染色 体 核 型 分 析 
及 有 关 生 物化 学 检查 ,及 时 发 现 先天 性 畸形 并 终止 妊娠 。 
在 孕 早 期 发 现 病毒 感染 如 风疹 也 应 终止 妊娠 。 

产程 中 更 要 密切 观察 宫 缩 、 胎 心 及 羊水 性 质 ,避免 产 
程 过 长 ,胎儿 宫 内 容 息 及 随 之 而 来 的 死 产 .新 生 儿 死亡 及 
大 脑 损伤 的 可 能 性 。 胎 膜 旱 破 可 致 成 官 内 感染 ， 须 预防 
性 给 抗生素 ,并 及 时 终止 分 娩 。 须 掌握 接生 ,阴道 助 产 技 
术 ,剖腹 产 的 指 征 ， 麻 醉 的 选择 ， 产 前 、 后 出 血 的 急救 方 
法 。 应 在 妊娠 早期 发 现 产道 异常 ,决定 是 否 割 腹 产 ,对 高 
年 初 产 , 切 盼 婴儿 者 应 适当 放宽 剖腹 产 指 征 ,以 避免 创伤 
性 阴道 分 娆 。 创 伤 可 能 性 大 的 中 位 产 钳 已 基本 放弃 不 用 ， 
妊娠 过 期 后 胎盘 老化 使 胎儿 不 能 经 受 官 缩 的 考验 ， 应 及 
时 引产 。 产 福 期 要 采取 措施 预防 交叉 感染 。 

( 张 丽 珠 ) 

chanke yaowu shlyong yuonze 
产科 药物 使 用 原则 (principles of drug use in 
obstetrics) 产科 用 药 的 特点 是 要 考 虚 药 物 对 孕 、 
产妇 和 胎儿 ,新 生 儿 的 影响 , 故 应 慎重 使 用 。 产 科 用 药 要 
考虑 如 下 问题 ，@ 是 否 必须 用 : 若 孕妇 有 严重 疾患, 为 
挽救 孕妇 生命 ， 便 不 能 考虑 能 否 继续 妊娠 及 药物 对 胎儿 
的 影响 。 例 如 孕妇 患 辣 尾 脓肿 ， 为 控制 脓肿 扩散 成 腹膜 
炎 ， 必 需 应 用 大 量 抗生素 。 又 如 孕妇 有 严重 癫痫 大 发 作 
必须 应 用 抗 冶 痫 药 ,以 防止 大 抽 摘 发 作 危及 产妇 生命 。@ 
应 用 的 药物 中 哪些 可 能 通过 胎盘 进入 胎儿 ， 例如 患 甲状 
腺 功能 亢进 的 孕妇 应 用 硫 尿 喀 啶 时 药物 能 通过 胎盘 ， 影 
响 胎 儿 的 甲状 珠 功 能 ,造成 甲状 腺 功能 低下 ,为 此 有 人 主 
张 同时 加 用 甲状 腺 激素 ,T, 一 般 不 能 通过 胎盘 ,但 T, 可 通 
过 , 故 可 给 小 量 T, 以 补充 胎儿 甲状 腺 素 分 泌 的 不 足 。 回 
药物 对 孕妇 的 影响 :妊娠 时 心 排 血 量 增加 ,血管 周围 阻力 
降低 , 血液 稀释 , 及 胎盘 形成 动静 脉 短 路 , 故 妊娠 中 期 血 
压 常 下 降 。 应 用 血管 舒张 药 时 ， 要 注意 体位 。 妊 娠 期 胃 
肠 道 平 滑 肌 张 力 降低 ,将门 括约肌 松弛 ,胃酸 易 反 流 引 起 
烧 心 感 , 故 应 减少 口服 药 , 少 用 汤药 或 大 把 给 药 以 免 引 起 
反应 。 妊 期 内 分 泌 系统 变化 大 ， 体 内 肾上腺 皮质 激素 增 


多 , 糖 耐 量 降 低 , 胰岛 素 分 泌 亦 有 变化 , 故 控制 血糖 或 治 
疗 红斑 狼疮 等 疾病 时 ,用 药 宜 慎重 ,妊娠 后 期 或 临产 期 子 
宫 肌肉 对 催产 素 敏感 ， 此 时 应 用 宫 缩 药 及 镇 静 药 应 十 分 
谨慎 ,以 免 影 响 分 娩 过 程 。@ 药物 对 新 生 儿 的 影响 : 例 
如 分 娩 前 2 一 3 小 时 使 用 的 吗啡 ,安定 等 药 ， 可 抑制 新 生 
儿 呼 吸 中 枢 , 出 生 后 呼吸 不 好 。@ 药物 通过 乳 计 对 新 生 
儿 的 影响 ;例如 强 心 药 等 能 通过 乳汁 影响 新 生 儿 。@ 药 
物 对 胎儿 有 无 致 畸 作 用 : 这 随 妊 娠 时 期 \ 胎 龄 大 小 ,用药 
的 量 及 服药 时 间 的 长 短 而 有 所 不 同 ， 例 如 对 胎儿 有 致 畸 
作用 的 药物 , 常 在 妊娠 4~8 周 时 影响 较 大 。 有 些 作用 剧 
烈 的 药物 , 在 妊娠 4 周 前 服用 , 可 致 胚胎 死亡 流产 , 而 在 
妊娠 4~8 周 胎儿 器 官 形成 期 服用 , 则 可 扰乱 器 官 的 正常 
分 化 而 致 畸 。 性 激素 类 药物 在 妊娠 12 周 前 可 影响 胎儿 
生殖 器 官 的 分 化 ， 妊 娠 12 周 后 生殖 器 官 基本 分 化 完善 ， 
其 影响 也 就 减 小 。 母 体 的 营养 状况 和 内 分 刻 状 况 ， 齐 影 
响 药 物 的 作用 ， 有 的 国家 明令 列 出 孕 早 期 可 以 应 用 的 药 
物 , 凡 服药 后 发 生 的 畸形 儿 均 应 该 注册 。 

现 将 公认 的 对 胎儿 有 致 畸 作 用 和 有 害 的 药物 简 列 于 
下 

@ 镇 静 药 ,胎儿 出 生前 匆 给 孕妇 用 吗啡 类 及 大 量 安 
定 药 , 因 这 些 药 可 使 胎儿 心率 基线 变异 消失 ( 见 胎儿 监护 
仪 ), 生 后 肌 张 力 低 减 。 

@ 抗 癫 狼 药 。 芋 妥 英 钠 为 弱 致 琦 药物 ,有 抗 叶 酸 作 
用 ,必须 应 用 时 应 补充 叶酸 。 

@ 心血 管 系统 药物 。 如 六 甲 省 铵 可 引起 小 肠 麻痹 、 
绞 痛 ,心得 安 可 使 新 生 儿 循环 系统 抑制 。 

@ 抗 凝 药 。 肝 素 不 能 通过 胎盘 ,但 口服 抗 凝 药 可 进 
入 胎儿 ,并 可 形成 胎盘 后 血肿 ,或 致 出 血 而 血液 流入 胎儿 
组 织 引起 胎 死 官 内 。 

@ 抗生素 和 磺胺 类 ,磺胺 药 可 与 胆 红 素 争夺 血清 中 
的 白 蛋白 结合 点 ， 增 加 生 后 黄 辣 的 危险 性 。 孕 妇 在 分 娆 
近期 服用 四 环 素 可 使 出 生 双 儿 的 乳牙 发 黄 或 绿 染 ， 四 环 
素 并 能 影响 骨 生 长 。 链 每 素 能 影响 胎儿 听力 ， 但 临床 病 
例 甚 少见 到 。 氧 移 素 可 使 新 生 儿 出 生 后 虚脱 ,体温 低 。 青 
每 素 、 金 每 素 、 红 每 素 能 通过 羊水 进入 胎儿 ,但 无 明显 伤 
害 迹象 。 

@@ 激素 。 雄 性 激素 可 使 女性 胎儿 男性 化 。 人 工 合成 
的 黄体 酮 其 化 学 结构 与 睾酮 相似 ,用 黄体 酮 保 胎 者 ,可 出 
现 女性 胎儿 男性 化 。 肉 激素 应 用 过 多 , 可 致 女性 胎儿 的 阴 
道 腺 瘤 , 15 一 20 年 后 腺 瘤 可 发 生 癌变 。 用 大 量 肾 上 腺 皮 
质 激素 动物 试验 ,可 见 胎儿 发 生 腾 裂 ,但 这 点 未 能 在 人 类 
肯定 。 

@ 放射 性 标记 物 。 如 碘 、 磷 等 能 通过 胎盘 进入 胎儿 
影响 其 发 育 。 

图 抗 甲状 腺 药物 ,能 进入 胎儿 ,抑制 甲状 腺 功能 , 形 
成 甲状 腺 肿 。 

细胞 毒性 剂 及 煤化 剂 。 能 损害 胎儿 组 织 , 不 应 应 
用 ,但 孕 母 患 有 白血病 及 其 他 肿瘤 ， 为 挠 教 生命 则 另 作 
考虑 。 《 孙 念 帖 ) 


chonqlon jloncha 
产 前 检查 (prenatal examination) 从 月 经 
停止 、 出 现 早期 妊娠 反应 的 开始 到 分 娩 这 段 期 间 对 孕妇 
及 胎 体 所 作 的 临床 检查 。 在 280 天 妊娠 中 ， 孕 妇 体 内 各 
系统 要 发 生 一 系列 适应 胎儿 发 育 的 变化 ， 以 便 在 妊娠 末 
期 能 顺利 娩出 胎儿 。 郑 这 些 变化 超过 生理 范围 ， 就 会 形 
成 病态 ,严重 时 可 损害 孕 母 健康 ,妨碍 胎儿 发 育 。 若 孕妇 
本 身 患 有 某 些 疾病 ， 妊 娠 亦 受 影响 。 为 保证 孕 母 及 胎儿 
的 健康 和 安全 分 娩 , 应 从 确定 怀孕 时 开始 , 即 对 母 胎 进行 
定期 检查 ,及 早 发 现 并 防治 并 发 症 ,纠正 异常 胎位 及 异常 
产科 情况 ,确定 分 娩 原 则 ,提高 围 产 儿 成 活 率 ， 顺 利 完成 
分 娆 过 程 。 产 前 检查 时 还 要 对 孕妇 进行 卫生 自我 监护 指 
导 , 及 时 发 现 妊娠 异常 表现 ,予以 预防 。 产 前 检查 包括 以 
下 几 个 方面 。 

病史 ” 除 询 问 年 龄 .结婚 年 龄 、 胎 产 次 .职业 ,住址 等 
外 ,要 推算 预产期 ， 其 算法 是 问 明 并 核对 末次 月 经 日 期 
按 末 次 月 经 第 一 日 算 起 ,月 份 减 3 或 加 9, 日 数 加 7 (280 
天 相当 于 9 个 月 零 7 天 )。 实 际 的 分 娩 日 期 与 推算 的 预 产 
期 可 以 相差 1~2 周 。 若 月 经 周期 不 规律 〈 以 28 一 30 天 
为 规律 月 经 周期 ) 或 记 不 清末 次 月 经 日 期 ,或 于 哺乳 期 沿 
无 月 经 来 潮 时 受孕 者 ,可 根据 早孕 反应 时 间 、 胎 动 开始 日 
期 . 子 官 大 小 、 宫 底 高 度 及 B 型 超声 波 测 出 的 胎儿 双 顶 骨 
经 线 加 以 估计 。 要 注意 本 次 妊娠 有 无 早孕 反应 ,发 热 , 感 
冒 、 病 毒 感染 、 用 药 史 及 其 他 不 适 ,既往 孕 产 史 , 末 次 妊娠 
或 流产 /分 娩 日 期 有 无 难产 史 ， 要 询问 前 几 胎 新 生 儿 出 
生 时 体重 ， 有 无 室 息 等 情况 。 询 同 有 无 高 血压 病 、 心 脏 
病 、 结 核 病 ,血液 病 . 肝 肾 疾 病史 ,做 过 何 种 手术 ， 有 无 药 
物 过 敏 史 。 了 解 配偶 情况 (如 有 无 肝炎 、 结 核 等 传染 病 )。 
家 族 中 有 无 双 胎 ,糖尿 病 ,高 血压 病 或 遗传 病 患 者 。 

全 身 检查 ”观察 发 育 营 养 状态 , 步 态 . 身 材 高 低 〈 身 
高 140cm 以 下 者 常 们 有 骨盆 狭窄 ) ,注意 有 无 染色 体 异 党 
的 征象 有 无 心脏 及 肾脏 异常 .测量 体重 、 血 压 ,注意 有 无 
全 身 淋巴 结 肿 大 ,甲状 腺 、 心 . 肺 、 乳 房 是 否 正常 ， 腹 部 有 
无 其 他 包 块 , 肝 脾 情况 , 消 柱 四 肢 有 无 畸形 .水肿 。 

腹部 检查 ” 先 作 腹 部 检查 ， 注 意 腹 部 形态 、 脱 隆 程 
度 、 子 宫 底 高 度 〈 图 1、2), 而 后 用 四 步 触 诊 法 检查 胎位 


图 1 妊娠 各 月 份 
子 官 底 的 高 度 


(图 3)。 检 查 者 站 在 孕妇 右 侧 , 作 腹部 触 诊 ， 注 意 肌肉 的 
紧张 度 \ 有 无 腹 直 肌 分 离 ,羊水 多 少子 宫 肌 的 敏感 程度 ， 
而 后 检查 者 面向 孕妇 。 第 一 步 手 法 : 将 双手 置 于 子宫 底 
部 , 摸 子 宫 外 形 、 宫 底 高 度 ， 并 以 双手 指 相对 轻 推 宫 底部 
的 胎 体 , 若 为 胎 头 , 则 硬 而 贺 , 有 浮 球 感 , 若 为 胎 才 ， 则 较 
软 而 宽 ,形状 略 不 规则 ,并 易 变形 ,第 二 步 手法 两手 分 别 
置 于 腹部 两 侧 , 一 手 固定 , 另 一 手轻 轻 深 按 检查 ， 两 手 交 
普 , 可 分 辨 出 平坦 饱满 者 为 胎 背 ,高 低 不 平 为 胎 肢 体 。 根 
据 胎 背 在 孕妇 左 侧 或 右 侧 ,是 向 前 方 或 后 方 ,可 判定 胎儿 
在 宫 内 的 位 置 。 第 三 步 手法 :将 右手 置 于 耻骨 联合 上 方 ， 
拇指 与 其 余 四 指 分 开 , 握 住 先 露 部 ,再 次 辨 明 为 胎 头 抑 为 


第 = 步 第 四 步 
图 3 四 步 熊 诊 添 


胎 必 ,将 先 露 左右 推动 ， 以 判断 先 韦 是 否 衔接 ( 指 是 否 进 
入 孕妇 骨盆 入 口 )， 推 不 动 , 则 
表示 已 衔接 。 第 四 步 手法 ， 检 
查 者 面 对 孕 妇 足 端 ， 将 两 手 分 
别 置 于 先 露 部 两 侧 ， 在 骨盆 入 
口 方向 向 下 深 按 ， 再 次 核对 先 
露 部 并 确定 其 入 盆 程 度 (图 
3)。 用 四 步 触 诊 法 可 判明 胎儿 
位 置 ， 而 后 用 听诊 器 在 孕妇 用 
部 听 胎 心音 ， 靠 险 背 上 方 的 孚 
3 母 腹壁 上 胎 心音 听诊 清楚 。 先 
心音 听诊 位 是 。 圳 部 是 胎 头 则 胎 心 音 在 孕妇 脏 


图 二 县 
下 方 , 必 先 露 时 , 胎 心 音 在 脐 上 方 (图 4)。 


骨盆 测量 骨盆 是 胎儿 从 母体 绚 出 的 必 经 通道 ， 产 
前 检查 时 必须 仔细 测量 骨盆 大 小 ,骨盆 测量 分 两 部 分 。 
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示例 外 合生 测 孕 妇 @ 
髋 襄 间 径 (IS), 即 两 艇 前 上 
车 外 缘 的 距离 , 正常 值 23 一 
26 cm。@@ 散 晴 间 径 (IC) , 即 
两 驶 晴 外 缘 最 宽 的 距离 ， 正 
常 值 25~28cm。@ 峰 耻 外 
径 (EC), 第 五 腰椎 坷 突 下 四 
陷 处 至 耻骨 上 缘 中 点 的 距 
离 ,正常 值 18~20 cm。@ 出 
口 横 径 (TO), 即 坐 骨 结 节 间 
径 , 孕妇 仰卧 位 , 两 腿 弯 曲 、 
双手 抱 陵 ,使 坐骨 结 节 突出 ， 
测量 者 用 手指 摸 两 侧 坐骨 结 
节 内 侧 缘 后 , 测 其 间距 ,正常 
值 8cm (图 5)。 此 径 线 代表 
骨盆 出 口 的 大 小 , 若 径 线 
<7.5cm， 还 可 测 下 一 项 。 
轿 后 矢 状 径 〈 姐 尾 关节 至 出 
口 横 径 中 点 的 距离 )。@ 耻 骨 
己 角度 ,孕妇 姿势 同上 , 测 者 
用 两 拇指 沿 耻骨 降 支 ， 拇 指 
尖 向 上 ， 两 拇指 延长 线形 成 
的 角度 即 是 ,正常 值 85 一 90” 
(图 6)。 

盐 金 内 测量 ” 骨 给 外 测 
是 虽 较 简单 ， 但 只 能 从 形态 
作 间 接 的 判断 ， 而 内 测量 能 
较 准确 地 测 出 骨盆 入 口 、 中 
骨盆 的 真正 大 小 ， 常 在 产科 
初诊 时 进行 。 孕 妇 取 截 石 位 ， 


图 5 测量 出 口 横 径 


图 6 耿 民 妃 角度 的 测量 


图 7 测量 获 耻 内 径 


若 妊娠 已 36 周 以 上 , 则 需 
消毒 外 阴 ， 在 无 菌 操作 下 
测量 .主要 测 两 个 径 线 :@ 
颖 耻 内 径 ， 所 测 得 的 实 为 
妖 耻 斜 径 , 亦 称 对 角 径 
(D C)， 即 耻骨 联合 下 缘 
至 县 病 上 绿 中 点 的 距离 。 
正常 值 12 cm, 减 去 1.5 cm 
即 为 妖 耻 内 径 。 代 表 表 盆 
入 口 的 前 后 径 (图 7)。@ 


图 8 测量 坐骨 机 间 径 


坐骨 未 间 径 ,两 侧 坐骨 棘 间 的 距离 ,正常 值 10cm 左 右 , 测 
者 将 食 . 中 指 放 阴道 内 ， 触 两 侧 坐骨 末 是 否 明显 突出 , 粗 
佑 间距。 并 估计 自 坐骨 棘 至 钱 骨 间 的 坐骨 切 迹 的 弧度 大 
小 ,以 估计 骨盆 中 腔 形状 (图 8)。 

化 验 检查 ”常规 查 血 常规 .血型 、 尿 常规 、 肝 功能 、 乙 
型 肝炎 病毒 表面 抗原 , 作 胸 部 透视 ,有 条 件 则 早孕 时 应 查 
有 无 风疹 病毒 .巨细 胞 病毒 .单纯 疱疹 病毒 及 弓形 虫 的 特 
异 免疫 抗体 球 蛋 白 (ISEM)。 

B 型 超声 检查 ”这 种 手段 已 成 为 产科 检查 常规 。 于 
妊娠 4.5 个 月 时 作 一 次 B 型 超声 检查 ,了 解 胎儿 头 径 、 胎 
盘 , 羊 水 并 除外 胎儿 畸形 。 妊 娠 36 周 后 作 B 型 超声 检查 
可 复核 胎位 ,除外 前 置 胎盘 ,估计 胎儿 成 熟 情况 。 有 羊水 
过 多 或 过 少 者 更 应 及 时 作 B 型 超声 检查 ， 注 意 有 无 胎儿 
神经 管 畸形 ,食管 闭锁 , 肾 缺 如 等 。 有 血型 不 合 或 地 中 海 
贫血 可 疑 时 , 测 胎儿 有 无 腹水 .水 种 。 有 官 内 生长 迟缓 时 
可 随 查 胎 头 双 顶 径 增长 速度 作为 治疗 效果 的 指标 。 此 外 
还 可 测 胎儿 生物 物理 指标 以 估计 胎儿 有 无 宫 内 容 迫 。 

产科 复诊 目的 是 复核 初诊 检查 的 结果 ， 追 随 妊娠 
过 程 的 进展 ， 及 早 发 现 异常 ， 及 时 处 理 以 预防 严重 并 发 
症 的 出 现 ， 指 导 孕 妇 认识 分 娩 预 兆 及 发 展 过 程 。 间 了 时 
间 ， 第 一 次 复诊 为 初诊 后 两 周 ， 妊 娠 28 周 前 每 4 周一 
次 , 28 周 以 后 每 2 周一 次 , 36 周 后 每 周一 次 。 复 诊 时 
根据 初诊 情况 询问 前 次 检查 后 有 无 特殊 情况 ;测量 体重 、 
血压 、 子 官 底 高 度 、 腹 围 ,检查 胎位 , 胎 心 ,估计 胎儿 大 小 、 
胎 先 露 .入 盆 情 况 . 羊 水 多 少 ， 注 意 有 无 水 种， 检查 尿 蛋 
白 , 尿 糖 ,定期 随 查 血 色素 和 作 BB 型 超声 检查 。 妊 娠 36 周 
时 要 对 妊娠 过 程 及 分 铬 方式 再 次 小 结 ， 作 出 估计 ,提出 
注意 点 。 

自我 监护 ”28 周 后 指导 孕妇 自我 监护 , 每 天 计数 胎 
动 ， 每 小 时 少 于 3 次 提示 胎儿 可 能 有 宫 内 异常 。 还 可 教 
其 丈夫 每 天 监听 胎 心 ， 正 常 胎 心率 120~160 次 /分 。 坚 
持 进行 自我 监护 可 及 早 发 现 迹象 ,提高 围 产 儿 成 活 率 。 

高 危 妊 娠 门诊 ”妊娠 期 有 内 外 各 科 并 发 症 、 产 科 并 
发 症 .估计 分 娩 有 困难 的 孕妇 ， 应 在 高 危 妊 娠 门诊 检查 ， 
根据 具体 情况 紧密 随 诊 ， 必 要 时 作 一 些 特殊 检查 。 合 并 
心 往 病 的 孕妇 要 注意 心率 ,预防 感冒 ,提早 休息 ， 有 慢性 
高 血压 的 要 检查 肾 功能 :有 前 次 前 宫 史 、 难 产 史 的 孕妇 ， 
要 详细 询问 以 往 分 娩 经 过 、 子 宫 及 腹壁 切口 愈合 情况 .有 
无 产 福 感染 ;本 次 血压 高 于 130/90mmHg 的 孕妇 要 查 尿 
蛋白 及 水 肿 情况 ,注意 有 无 头痛 、 恶 心 . 头 量 等 ,并 及 时 治 
疗 ， 胎 儿 小 于 孕 龄 者 要 找 原因 ， 注 意 监测 胎儿 情况 并 给 
予 治疗 。 

遗传 咨询 门诊 ” 凡 本 次 妊娠 可 能 胎儿 有 苦 形 或 先天 
性 病 者 (包括 染色 体 病 和 先天 性 代谢 病 ) 应 至 遗传 咨询 门 
诊 就 诊 ,根据 情况 作 以 下 特殊 检查 ，@ 妊 45 一 80 天 取 绒 
毛 检查 胎儿 染色 体 有 无 异常 ,或 取 绒毛 提取 DNA 作 基因 
检查 以 诊断 胚胎 有 无 遗传 病 。@@ 妊 16 周 时 测 母 血清 甲 
胎 蛋 白 值 ,车 数值 过 高 或 过 低 ,应 进一步 作 羊 腊 腔 穿刺 检 
查 羊水 甲 胎 蛋 白 值 。@ 姓 16~18 周 时 抽取 羊水 作 细 胞 


培养 ,检查 胎儿 染色 体 , 亦 可 作 酶 测定 ， 诊 断 有 无 先天 性 
代谢 病 。 四 检查 羊水 上 清 液 内 其 他 生化 物质 以 诊断 相应 
疾病 。@ 作 B 型 超声 波 诊断 胎儿 有 无 畸形 。@@ 作 胎儿 镜 
检查 取 胎 儿 血 标 本 。 

其 他 特殊 检查 根据 具体 情况 还 可 作 下 述 试验 ， 如 
测 羊水 内 孵 磷脂 / 蒜 磷 脂 比 值 ， 大 于 2 则 提示 胎 肺 成 熟 ， 
羊水 内 肌 栈 值 大 于 2mg% , 示 胎 肾 功能 成 熟 ! 羊 水 脂肪 细 
胸 出 现 率 在 20 多 以 上 示 胎 儿 皮 肤 成 熟 。 还 可 用 电子 仪器 
监测 胎 心 跳动 规律 性 与 胎动 的 关系 及 基底 线 变 异 程度 以 
观察 胎儿 的 储备 功能 ( 称 无 激 若 试验 )。 亦 可 用 少量 催产 
素 点 滴 观 察 胎 心 有 无 变化 ( 称 为 催产 素 试验 )。 

( 孙 念 帖 ) 

chanru ganron 
产 福 感 染 (puerpural infection) ” 产 福 期 ( 胎 
儿 娆 出 后 42 天 内 ) 细 菌 侵 入 产妇 产道 而 引起 的 局 部 或 全 
身 性 感染 。 是 产 福 期 的 重要 并 发 症 之 一 ， 严 重 者 可 危及 
产妇 生命 , 若 能 注意 个 人 卫生 、 产 福 期 卫生 ， 做 到 科学 接 
生 和 无 菌 操作 , 产 袜 感 染 可 以 降低 到 很 低 的 限度 。 

发 病 机 理 “ 产 福 期 生殖 道 变化 的 特殊 性 是 发 生产 福 
感染 的 病理 生理 基础 。 产 裤 早 期 子宫 颈 口 张 开 ， 与 外 界 
相通 ;子宫 辟 内 面 暴露 ,有 胎盘 到 离 的 创面 ， 不 时 有 血性 
分 泌 物 排出 ,血液 又 是 细菌 繁殖 的 良好 培养 基 。 正 常 妇女 
的 生殖 道内 可 有 致 病 细菌 存在 ， 但 因 有 天 然 保护 机 制 细 
菌 不 能 致 病 。 产 福 期 天 然 保 护 机 制 暂 时 性 破坏 ， 老 产妇 
体质 因 种 种 原因 下 降 , 正 常 寄居 产道 的 细菌 ,常见 的 如 天 
氧 链球 菌 、 溶 血性 链球 蓝 、 葡 萄 球菌 ,大肠 杆菌 、 克 莱 布 斯 
氏 菌 、 变 形 杆菌 等 便 从 创口 侵入 ,有 时 几 种 细菌 同时 侵入 
造成 混合 感染 。 除 上 述 自身 感染 外 ,还 有 外 源 性 感染 , 系 
因 分 娆 处 理 时 所 用 器 械 、 数 料 不 洁 ,或 因 消毒 及 无 菌 操作 
不 严密 ,将 细菌 带 入 生殖 道 而 引起 , 致 病菌 种 同 前 。 妊 娠 
后 期 性 交 、 胎 膜 早 破 、 多 次 阴道 操作 ,产道 损伤 \ 灌 产 、 产 
妇 健 康 状 况 差 ,营养 不 良 、 贫 血 等 都 是 招致 感染 的 诱因 。 
细菌 侵入 引起 类 性 反应 ,局 部 组 织 红 、 肿 、 热 , 痛 ， 坏 死 组 
织 与 血液 混合 形成 脓 液 。 感 染 可 直接 蔓延 或 经 淋巴 管 、 
血管 扩散 至 生殖 器 的 其 他 部 分 或 其 周围 甚至 于 全 身 。 

临床 表现 。 因 受 染 的 部 位 、 致 病菌 种 及 病情 轻重 而 
异 。 一 般 均 有 不 同 程度 的 发 热 . 下 腹痛 ,子宫 复 旧 差 、 局 
部 压痛 , 阴道 黑 血 性 分 泌 物 , 有 时 出 现 炎 性 盆腔 包 块 , 精 
神 疫 乱 、 食 欲 不 振 ,严重 者 可 出 现 神志 烦躁 甚至 曹 迷 、 休 
克 等 。 产 福 感 染 有 产道 切口 感染 、 子 宫 内 膜 炎 、 子 宫 肌 
炎 、 急 性 子宫 旁 结缔 组 织 炎 ( 急 性 盆 器 类 )、 输 匈 管 类 、 匈 
巢 炎 、 血 栓 性 静脉 类 .盆腔 脓 种 ,也 可 扩散 为 盆腔 腹膜 炎 、 
腹膜炎 、 肪 考 血 症 .败血症 等 。 病 变局 限 ， 病 情 较 轻 的 往 
往 病 程 短 ， 如 子宫 内 膜 类 多 于 产后 3 一 4 天 开始 ,经 治疗 
一 周 左 右 可 念 。 腹 膜 类 、 胺 毒 血 症 或 败血症 则 病情 凶险 ， 
持续 时 间 长 ,不 易 控制 ,可 延续 达 产后 1 个 月 或 更 长 。 败 
血 症 的 局 部 症状 ,体征 可 不 明显 ,而 迅速 出 现 高 热 ,烦躁 、 
划 迷 、 休 克 等 。 若 治疗 不 当 或 不 及 时 可 危及 生命 。 

诊断 “诊断 依据 为 感染 病史 和 发 热 等 临床 表现 及 周 
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围 血液 中 白细胞 升 高 。 

预防 ” 产 福 感 染 可 以 预防 ， 预 防 应 从 以 下 两 方面 着 
手 ,首先 应 加 强 孕 期 保健 及 卫生 宣教 , 注意 个 人 卫生 , 加 
强 营养 以 增强 体质 。 临 产 前 工 个 月 勿 性 交 , 不 用 盆 浴 , 注 
意 避 免 胎 膜 早 破 。 其 次 是 产程 中 医务 人 员 应 加 强 无 菌 概 
念 ,严格 消毒 及 无 菌 操作 ,正确 处 理 产程 ,进行 科学 接生 ， 
减少 产 时 、 产 后 出 血 及 产道 损伤 ,必要 时 给 予 消炎 药物 以 
控制 感染 于 早期 。 此 外 ， 局 部 恰当 的 产后 护理 是 很 必要 
的 。 

治疗 一 旦 感染 出 现 应 及 时 处 理 。 要 促进 类 性 分 泌 
物 的 引流 ， 并 根据 病情 有 针对 性 地 给 予 抗生素 类 。 有 中 
毒性 休克 现象 应 及 时 抢救 .输液 输血、 静脉 点 滴 抗 生 素 
等 (根据 细菌 培养 及 药物 敏感 试验 选用 抗生素 )。 甲 硝 哇 
唑 治疗 厌 氧 性 细菌 造成 的 产 福 感 染 效果 良好 。 

( 美 梅 ) 

chonruql welsheng 
产 福 期 卫生 (health care during puerpurium) 
从 胎盘 娩出 到 生殖 器 官 恢 复原 状 的 一 段 时 间 ( 约 6~8 
周 ), 称 为 产 福 期 。 产 福 期 内 母体 各 系统 的 解剖 和 生理 改 
变 很 大 。 子 官 内 尚 有 巨大 创面 ,乳房 分 泌 功 能 旺盛 ,机 体 
抵抗 力 低 , 易 发 生 感染 。 在 产 神 期 产妇 应 该 很 好 休息 。 医 
务 人 员 应 仔细 观察 产 裤 期 的 改变 ,进行 卫生 指导 ,并 及 时 
发 现 和 处 理 异常 情况 。 

活动 和 休息 ” 因 分 娩 时 用 力 ， 产 后 疲 备 思 睡 ， 故 产 
后 24 小 时 内 应 卧床 休息 ,之 后 宜 在 室内 活动 。 早 期 活动 
可 促进 恶露 畅 流 , 有 利于 子宫 复原 和 大 小 便 畅 通 ,并 可 防 
止 盆腔 或 下 腔 静 脉 血 栓 形 成 。 可 做 健身 体操 ， 包 括 抬 腿 
运动 ,仰卧 起 坐 以 增强 腹 直 肌 张力 , 缩 肛 运动 以 锻炼 贫 底 
肌肉 。 保 证 充分 的 休息 和 睡眠 ， 不 能 进行 体力 劳动 以 避 
免 子 宫 脱 委 。 

处 食 “产后 第 一 天 吃 清淡 易 消化 的 食物 ， 以 后 饮食 
以 富 于 营养 、 保 持 足够 热量 为 原则 , 不 应 偏食 ， 哺 乳母 
亲 更 应 多 吃 高 蛋白 质 和 汤 汗 的 食物 ， 并 适当 补充 维生素 
和 铁 剂 。 

大 小 便 ”产后 尿 量 增多 ， 应 尽早 自 解 小 便 以 免 胀 大 
的 膀胱 妨碍 子宫 收缩 ,鼓励 和 帮助 产 福 妇 下 床 排尿 。 若 产 
程 过 长 ,可 留置 尿 管 1 一 2 天 ,并 给 予 抗生素 预防 感染 . 产 
后 因 卧 床 休息 , 肠 曙 动 减弱 加 以 会 阴部 伤口 疼痛 ,故常 有 
便秘 , 老 产 后 两 天 无 大 便 可 服 缓 泻 药 或 用 开 塞 露 , 或 肥 鱼 
水 灌肠 。 

外 阴 ”每 日 可 用 温 开水 .1:5 000 高 锰 酸 钾 溶 液 或 
1:2 000 新 洁 尔 灭 溶液 冲洗 会 阴部 2 一 3 次 。 平 时 尽量 保 
持 会 阴部 清洁 干燥 。 局 部 红外 线 照射 可 促进 会 阴部 清洁 
干燥 、 伤口 愈合 ， 减 轻 会 阴部 疼痛 。 一 般 可 在 产后 4 一 5 
天 拆除 会 阴部 颖 线 ， 切 口感 染 者 应 提前 拆 线 引 流 或 行 扩 
创 处 理 。 

观察 子宫 复原 情况 ”每 日 同一 时 期 测 宫 底 高 度 ， 观 
察 子 官 复原 情况 , 恶 赴 量 ,颜色 及 气味 。 恶 露 有 腐 臭 气味 
时 ,应 予 抗生素 治疗 。 
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乳房 的 护理 ”产后 8 一 12 小 时 开始 哺乳 。 乳 头 乳晕 若 
有 折 辣 ,用 肥皂 水 及 清水 洗 净 , 以 后 每 次 哺乳 前 均 用 温 毛 
巾 擦洗 乳头 和 乳房 。 乳 汁 过 多 婴儿 不 能 吸 空 时 ， 应 将 余 
乳 挤 出 ， 以 促进 乳房 充分 分 族 乳 计 。 产 后 3 天 乳房 开始 
分 泌乳 计 , 此 时 乳 计 分 泌 尚 少 ,外 流 不 轧 ， 静 脉 充盈 和 间 
质 水 肿 ,乳房 出 现 胀 满 . 硬 种 和 疼痛 ， 产 后 7 天 乳汁 畅 流 
后 硬 肿 多 能 消退 。 预 防 和 治疗 乳房 胀 痛 的 方法 为 产后 尽 
早 提前 哺乳 ， 婴 儿 吸 哎 能 力 不 足 时 ,可 借助 吸 奶 器 吸引 。 
正确 处 理 乳汁 洪 积 很 重要 ,否则 诱发 乳腺 感染 。 

性 生活 与 计划 生育 产 福 期 禁 性 交 。 产 后 6 周 即 可 
采取 避孕 措施 ， 不 哺乳 者 服 避 孕 药 ， 哺 乳 者 宜 用 工具 避 
孕 。 . ( 郑 饭 动 ) 


chongdao bingdu gonran 

肠 道 病毒 感染 (enterovirus infection) 肠 
道 病毒 属 病毒 引起 的 传染 病 。 临 床 表现 轻 者 只 有 倦怠 、 
过 力 、 低 热 等 ， 重 者 可 全 身 感染 ， 脑 、 脊 笨 、 心 、 肝 等 
重要 器 官 受 损 ， 预 后 较 差 ， 并 可 遗留 后 遗 症 或 造成 死 
亡 。 本 类 疾病 分 布 于 世界 各 地 ， 在 热带 和 亚热带 全 年 都 
有 ， 在 温带 夏季 多 见 ， 在 温暖, 潮湿 .卫生 条 件 差 、 人 群 
拥挤 的 地 区 发 病 率 高 。 成 人 和 儿童 均 可 发 病 ， 儿 童 较 多 
见 。 有 些 病毒 的 感染 常 发 生 流行 ， 不 同年 份 的 流行 可 由 
不 同 种 型 的 病毒 引起 ,有 些 病毒 感染 的 流行 有 周期 性 。 

痪 原 体 肠 道 病毒 包括 消 贿 灰质 炎 病 毒 、 库 克 萨 基 
病毒 和 在 人 类 肠 道 致 细胞 病变 的 孤儿 病毒 (ECHO 病 
毒 ).1970 年 国际 病毒 命名 委员 会 将 这 些 病 毒 归 属于 微小 
核糖 核酸 病毒 科 的 肠 道 病毒 属 。 在 上 述 已 命名 的 3 种 肠 
道 病毒 的 67 个 型 别 以 后 发 现 的 肠 道 病毒 ,都 按 肠 道 病 毒 
序数 编号 命名 , 即 68.69.70、71、72 型 肠 道 病毒 等 。 

肠 道 病毒 颗粒 小 , 呈 20 面体 ,直径 24 一 30nm， 不 含 
类 脂 体 ,核心 有 单 链 核糖 核酸 , 耐 乙醚 和 其 他 脂 溶剂 ， 耐 
酸 ,对 各 种 抗生素 、 抗 病毒 药 ,去 污 剂 有 抵抗 作用 。 多 数 病 
毒 在 细胞 培养 中 产生 细胞 病变 。 

肠 道 病毒 通常 寄生 于 肠 道 , 仅 于 少数 情况 下 ,进入 血 
流 或 神经 组 织 。 正 常 的 病毒 携带 者 不 多 见 ， 隐 性 感染 其 
为 普遍 ， 人 受 染 后 出 现 临床 症状 的 也 是 少数 。 

流行 情况 ”1969 一 1973 年 ,70 型 肠 道 病毒 引起 的 急 
性 出 血性 结 戏 炎 在 世界 很 多 地 区 发 生 ， 首 先 在 非洲 加 纳 
开始 ,以 后 波及 非洲 其 他 地 区 。1970 年 在 东南 亚 、 印 度 、 
日 本 、 新 加 坡 等 地 多 次 发 生 大 流行 ,涉及 百 万 人 。1971 年 
在 欧洲 的 南斯拉夫 和 法 国 等 地 有 几 次 小 暴发 流行 。1981 
年 再 度 在 亚洲 和 非洲 流行 ,并 蔓延 到 加 勒 比 海地 区 .南美 
洲 北 部 .中 美洲 和 美国 迈阿密 等 地 。 1980 年 代 , 中 国 也 发 
生 几 次 流行 。 

传播 途径 人 是 人 肠 道 病毒 的 唯一 自然 寄主 ， 病 毒 
通过 入 与 人 之 间 的 密切 接触 (通过 手指 .餐具 和 食物 ) 传 
播 扩 散 .感染 者 的 咽 部 和 肠 中 有 病毒 存在 ,从 类 中 排 病 毒 
的 时 间 较 长 ,可 持续 几 周 类 - 口 是 主 要 的 传播 途径 。 偶 然 
也 可 以 通过 飞 沫 传播 。 病 毒 在 污水 中 存活 的 时 间 甚 长。 


发 病 及 临床 表现 ”人 食 入 病毒 后 ,经 过 7 一 14 日 , 存 
在 于 咽 部 和 肠 道 麻 巴 样 组 织 的 病毒 ， 经 血 流 进入 单 核 吞 
噬 细 胞 中 增殖 ， 最 后 达到 绝 器 官 (如 冰 髓 、 脑 脑膜、 心 、 
肝 、 皮 肤 等 ), 在 不 同 的 器 官 中 引起 相应 的 临床 症状 。 

70 型 肠 道 病 毒 引起 的 急性 出 血性 结膜 炎 多 突然 发 
病 ,有 严重 的 眼 痛 、 县 光 、 视 力 模糊 .结膜 下 出 血 ， 出 血 程 
度 从 小 的 出 血 点 到 大 块 出 血 。 10 日 内 完全 恢复 。 可 以 伴 
发 一 种 少见 的 神经 系统 并 发 症 一 一 急性 腰 脊 项 背 神 经 根 
病 ,该 病 多 见于 成 年 男性 ,在 眼病 几 周 后 发 生 。 主 要 症状 
类 似 脊 傅 灰 质 炎 , 可 导致 竣 交 和 肌 萎 缩 等 后 遗 症 。 另 外 一 
种 并 发 症 是 面神经 闪 帮 。71 型 肠 道 病毒 主要 引起 手 - 足 - 
口 病 及 无 菌 性 脑膜 炎 , 72 型 肠 道 病毒 可 引起 甲 型 肝炎 。 

诊断 ”依赖 于 检测 病原 和 抗体 。 这 些 病毒 可 以 存在 
于 类 .血液 , 脑 消 液 . 峭 髓 . 眼 结膜 分 小物 以 及 啊 部 . 脑 、 心 、 
肝 和 皮肤 或 粘膜 的 病变 部 位 。 可 用 组 织 培养 法 或 动物 接 
种 法 分 离 病毒 ， 然 后 用 相应 的 抗 血清 鉴定 。 检 测 抗原 的 
快速 和 灵敏 的 方法 有 免疫 荧光 法 、 酶 联 免疫 吸附 检测 法 
和 核酸 杂交 法 等 .检测 急性 期 和 恢复 期 血清 的 抗体 滴 度 ， 
车 有 4 倍 以 上 升 高 , 即 可 以 确诊 ;方法 有 中 和 试验 、 补 体 
结合 试验 和 血 凝 抑制 试验 等 。 

治疗 尚 无 特效 的 治疗 药物 ,采用 对 症 治疗 ,大 部 分 
病人 可 以 恢复 。 

预防 ” 冰 髓 灰质 炎 疫 苗 预 防 效果 甚 佳 。 但 是 对 其 他 
肠 道 病毒 感染 尚 缺 少 特异 的 控制 方法 。 婴 幼儿 应 避免 与 
急性 发 热 的 病人 密切 接触 ,注射 Y- 球 蛋白 或 胎盘 球 蛋白 
也 可 以 起 到 一 定 的 预防 作用 。 ( 刘 现 昌 瑟 福 禧 ) 


changdao jire zonghezheng 
肠 道 激 著 综 合 征 (irritable bowel syndrome) 
胃 肠 道 最 常见 的 功能 性 疾病 ， 其 特点 是 肠 壁 无 结构 上 的 
炎症 病理 改变 ， 但 整个 肠 道 对 各 种 刺激 的 生理 反应 有 反 
常 的 现象 ， 临 床 表现 为 腹痛 腹胀 便秘、 腹泻 及 腹泻 与 
便秘 交替 ， 有 时 类 便 中 含有 大 量 粘液 。 本 病 虽然 不 属于 
肠 道 器 质 性 病变 ， 但 在 严重 时 可 以 影响 病人 的 生活 和 工 
作 ,一 般 不 危及 生命 。 由 于 本 病 无 特征 性 的 病理 改变 , 缺 
乏 客 观 的 检查 指标 ,因此 ,发 病 率 无 可 靠 的 统计 。 一 般 多 
见于 成 人 ,在 20~50 岁 之 间 发 病 , 50 岁 以 后 首次 发 病 极 
少 。 男 性 略 多 于 女性 。 经 综合 性 的 治疗 ， 大 部 分 病例 可 
以 缓解 ,但 仍 可 复发 。 

病因 和 发 病 机 理 ”尚未 完全 明确 。 精 神 因 素 在 本 病 
的 发 生 和 发 展 中 起 重要 作用 ， 病 人 精神 状态 的 变化 往往 
引起 疾病 的 发 作 或 加 重 , 如 过 度 劳累 情绪 紧张 、 家 庭 纠 
纷 、 生 活 和 工作 上 的 困难 等 均 可 干扰 高 级 神经 的 正常 活 
动 ,影响 植物 神经 功能 ,引起 肠 道 的 功能 素 乱 。 此 外 ， 饮 
食 不 节 、 食 物 过 敏 ,气候 变化 、 肠 道 感染 .外 科 手 术 等 均 可 
构成 本 病 的 不 良 刺 激 因素 ,起 到 诱发 或 加 重症 状 的 作用 ， 
这 可 能 是 由 于 上 述 刺 激 改变 了 肠 道 的 反应 性 所 致 。 

临床 表现 ”本 病 的 病程 呈 慢 性 或 反复 性 发 作 。 其 中 
以 结肠 运动 功能 障碍 为 主 但 功能 障碍 可 能 不 限于 结肠 ， 


也 有 小 肠 功 能 障碍 。 病 人 表现 阵 发 性 肠 绞 痛 。 腹 痛 的 发 作 
和 持续 时 间 常 不 规则 ， 一 般 多 在 进食 后 或 冷饮 后 发 作 或 
加 重 ,排便 、 排 气 或 腹部 热 甫 后 缓解 。 腹 痛 在 夜间 热 睡 时 
极 少 发 作 。 疼 痛 部 位 主要 在 右 下 腹 ， 少 数位 于 脐 旁 或 其 
他 部 位 。 结 肠 痉 率 时 , 肠 推进 性 蠕动 减弱 ， 多 引起 便秘 ， 
同时 伴 有 腹胀 及 频繁 的 排 气 。 少 数 病人 由 于 结肠 分 泌 功 
能 障碍 引起 经 常 或 间 歌 地 腹泻 , 便 意 很 急 , 多 在 早晚 餐 前 
后 发 生 ,夜间 少见 。 闫 呈 棚 状 ,含有 大 量 粘液 。 若 结肠 的 
运动 功能 及 分 泌 功能 均 发 生 障碍 时 ， 便 秘 和 腹泻 不 规则 
地 间 葡 交 圭 。 此 外 ,患者 常 有 上 腹部 饱满 ,厌食 、 恶 心 等 
消化 不 良 的 症状 和 心跳 ,气短 、 胸 问 、 面 红 、 手 足 多 汗 等 植 
物 神经 调节 不 平衡 的 表现 。 虽 然 腹痛 和 腹泻 等 症状 严重 
地 影响 劳动 与 生活 ， 但 病人 一 般 并 无 体重 减轻 和 脱水 现 
象 。 

诊断 ” 肠 道 激 惹 综合 征 是 由 肠 道 功能 失调 和 全 身 表 
现 构 成 的 一 系列 临床 综合 征 ,临床 表现 比较 复杂 ,但 没有 
特异 性 ， 缺 乏 可 靠 的 检查 诊断 指标 ,因此 ,在 没有 充分 排 
除 肠 道 器 质 性 疾病 之 前 诊断 比较 困难 ,应 该 十 分 慎重 , 切 
忆 草 率 武 断 。 要 详尽 地 听取 和 分 析 病 人 对 疾病 的 诉 述 , 仔 
细 地 进行 体格 检查 ,根据 病情 , 选 做 美 便 化验 、 肠 道 XX 射 
线 .内 窒 镜 等 检查 ,在 确实 排除 了 肠 道 各 种 器 质 性 疾病 之 
后 ， 方 可 考虑 有 肠 道 激 惹 综合 征 的 可 能 性 。 在 拟 诊 本 病 
之 后 ,还 应 密切 随访 、 复 查 , 经 过 一 段 时 间 的 观察 后 才能 
肯定 诊断 。 在 诊断 本 病 的 过 程 中 应 注意 与 以 下 器 质 性 疾 
病 鉴 别 , 如 溃疡 性 结肠 炎 、 节 段 性 回肠 炎 , 肠 道 肿瘤 , 肠 道 
息肉 症 、 肠 道 歼 室 、 小 肠 吸收 不 良 综合 征 、 胆 道 及 胰腺 疾 
病 . 慢 性 铝 中 毒 等 。 

治疗 ”本 病 是 一 种 功能 性 疾病 ， 不 能 单纯 依赖 药物 
或 其 他 某 种 方法 达到 治愈 的 目的 ， 应 采取 综合 性 的 治疗 
措施 。 让 病人 了 解 本 病 的 基本 知识 ， 消 除 思 想 顾 虑 和 丽 
惧 心 理 ， 提 高 对 疾病 治愈 的 信心 。 鼓 励 病 人 参加 适当 的 
体育 运动 ,培养 良好 的 饮食 习惯 ,增强 体质 。 在 药物 治疗 
上 ， 可 以 针对 不 同 的 临床 症状 ， 给予 对 症 治疗 。 

( 刘 新 光 》 

changdoo jibing 
肠 道 疾病 (intestinal diseases) ” 肠 道 包括 小 肠 
和 大 肠 。 小 肠 又 分 为 十 二 指 肠 、 空 肠 和 回肠 3 部 分 ,起 自 
胃 的 哟 门口 ,下 至 回肠 末端 的 回 盲 部 。 大 肠 分 为 盲肠 , 结 
肠 和 直肠 3 部 分 ,上 接 回肠 末端 ,下 至 肛门 。 肠 道 是 一 盘 
曲 于 腹腔 内 的 消化 管 ,其 长 度 有 较 大 的 个 体 差异 ,平均 小 
肠 约 3m, 大 肠 约 1.5m。 

肠 道 疾病 十 分 常见 , 它 不 仅 原 发 于 肠 道 ,也 可 继 发 于 
其 他 系统 的 疾病 中 。 有 人 统计 成 人 胃 肠 道 疾 病 约 占 各 种 
疾病 的 10% ,因此 对 人 体 的 健康 影响 很 大 。 

种 类 ”主要 的 肠 道 疾病 见 表 。 

有 一 些 其 他 系统 的 疾病 也 可 并 发 肠 道 疾病 ， 例 如 甲 
状 腺 功能 亢进 可 有 持续 性 腹泻 ， 尿 毒 症 可 引起 肠 道 粘膜 
糜烂 或 溃疡 而 并 发 消化 道 出 血 。 长 期 右 心 衰竭 可 导致 小 
肠 淋 巴 管 扩 张 而 出 现 肠 道 蛋白 丢失 症 ， 硬 皮 病 可 使 肠 道 


111 


主要 的 肠 道 疾病 


病 因 疾病 常见 度 
急性 或 慢性 肠炎 多 见 
感染 细 认 性 责 疾 多 见 
伤 较 少见 
阿 米 巴 独 疾 较 常 见 
茵 虫 痪 很 多 见 
寄生 虫 病 | 的 由 寅 不 多 见 
作 虫 病 不 多 见 
梨 形 入 毛 由 病 不 多 见 
肠 结 核 常见 
特异 性 类 症 “| 克 罗 思 氏 痪 不 多 见 
溃疡 性 结 所 炎 不 多 见 
急性 出 血 坏死 性 小 肠炎 少见 
平滑 肌 净 较 常见 
良性 肿 桨 | 脂肪 交 少见 
血管 交 少见 
腺 区 很 少见 
平滑 肌 内 痪 不 常见 
淋巴 交 较 多 见 
殉 性 肿瘤 。 | 结 扬 剖 较 多 见 
类 冶 少见 
小 所 腺 高 很 少见 
-| 
解 章 异常 。。 | 万 道 到 室 病 多 见 
并 | 纲 
功能 障碍 。 | 神经 症 常见 
万 道 激 芳 综 合 征 常见 
其 他 乳 麻 再 较 少 见 
选择 性 吸收 不 良 少见 
一 


运动 功能 障碍 和 吸收 不 良 ， 贝 赫 切 特 氏 病 可 并 发 消化 道 
出 血 等 。 

临床 表现 ”比较 常见 的 有 下 列 几 方 面 ， 

@ 食欲 不 振 。 其 原因 可 能 由 于 肠 道 的 消化 、 吸 收 或 
运动 功能 发 生 障碍 的 缘故 。 不 过 ， 引 起 食欲 减退 的 原因 
很 多 ,除了 角 肠 道 疾病 外 ， 也 可 因 精神 因素 ,药物 反应 或 
其 他 脏 器 疾病 所 致 。 

@ 恶心、 呕吐 。 高 位 肠 梗阻 或 肠 运动 功能 异常 时 ， 
常 有 呕吐 。 但 恶心 呕吐 症状 也 可 发 生 于 多 种 不 同 的 疾病 。 

@ 腹痛 。 肠 道 炎症 、 肠 梗阻 、. 肠 穿孔 、 肠 襟 缺 血 等 均 
可 出 现 急性 腹痛 。 肠 道 肿瘤 或 慢性 炎 性 病变 则 常 有 持续 
性 腹痛 。 

@ 腹泻 。 急 性 腹 沪 多 因 肠 道 细菌 感染 、 细 菌 毒 素 或 
其 他 有 害 物质 损伤 肠 粘膜 的 结果 。 慢 性 腹泻 则 可 见于 各 
种 原因 引起 的 吸收 功能 障碍 ,慢性 炎症 、 肠 道 运动 过 速 等 
疾病 。 小 肠 疾病 所 致 的 慢性 腹泻 常 伴 有 吸收 不 良 ， 结 肠 
疾病 引起 的 腹泻 多 见于 慢性 炎症 或 结肠 运动 过 如 。 
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加 便秘 。 肠 道 运动 减弱 ， 肠 壁 肌 层 张力 降低 ,或 结 
忆 , 直 肠 因 炎症 ,肿瘤 而 致 肠 腔 狭窄 时 ,可 引起 大 便秘 结 。 
便秘 也 可 由 药物 、 生 活 规律 的 改变 ,饮食 过 少 过 精 、 食 物 
中 的 纤维 含量 过 少 所 引起 。 所 以 便秘 不 一 定 是 肠 道 有 器 
质 性 病变 的 表现 。 

@ 消化 道 出 血 。 技 出 血 的 部 位 可 分 为 上 消化 道 出 
血 和 下 消化 道 出 血 。 前 者 表现 为 哎 血 或 柏油 样 黑 便 ， 这 
是 因为 血红 蛋白 所 含 的 铁 经 肠 道 细菌 作用 变 成 硫化 铁 而 
使 凑 便 变 黑 , 但 是 上 消化 道 急性 大 量 出血 时 ,大 便 也 可 县 
暗 红色 。 下 消化 道 出 血 表现 为 血便 , 凡 出 血 部 位 越 低 ,出 
血 量 越 多 ,在 肠 道内 停留 的 时 间 越 短 , 则 烘 便 所 含 的 血 越 
鲜红 。 若 消化 道 出 血 量 少 于 10 ml， 烘 便 颜 色 可 无 异常 ， 
须 用 潜 血 试验 来 测 知 。 

诊断 除 询问 病史 和 体格 检查 外 ， 主 要 有 下 列 诊断 
方法 : 

类 便 化 验 ”包括 肉眼 和 显微镜 下 观察 .寄生 虫 检查 、 
潜 血 试验 。 肠 道 感染 或 炎 性 病变 时 ， 类 便 内 常 有 红细胞 
和 /或 白细胞 。 有 消化 道 出 血 时 ,粪便 潜 血 阳性 。 但 是 目 
前 常用 的 愈 创 木 潜 血 试验 在 口服 铁 剂 ,进食 动物 血 、 瘦 内 
或 大 量 绿叶 蔬菜 时 ,可 出 现 假 阳性 反应 。 

XX 射线 胃 肠 道 检查 ”是 当前 诊断 胃 肠 疾病 常用 而 重 
要 的 方法 。 包 括 下 列 几 种 检查 方法 ，@ 腹 部 平 片 。 肠 梗 
阻 时 ， 常 显示 肠 襟 胀气 并 有 液 面 。 肠 穿孔 时 显示 横 甩 下 
有 游离 气体 。@ 钒 餐 胃 肠 造 影 。 应 用 刍 剂 和 空气 进行 
双重 对 比方 法 ,可 以 显示 肠 道 粘膜 和 病变 ,在 透视 下 也 可 
观察 肠 道 的 运动 状态 。 这 一 检查 方法 对 判断 小 肠 器 质 性 
或 功能 性 病变 均 有 重要 意义 。@ 钠 剂 灌肠 。 依 次 应 用 
岛 剂 充 到 结肠 , 钢 剂 排 空 和 注入 空气 作对 比 造影 ,可 以 显 
示 结 肠 、 回 讶 部 的 形态 ， 发 现 异常 的 征象 。@ 选择 性 腹 
部 动脉 造影 从 股 动脉 逆行 插入 导管 ， 根 据 临 床 的 要 求 ， 
选择 性 地 在 腹部 动脉 、 肠 系 膜 上 动脉 或 肠系膜 下 动脉 内 
注入 泛 影 葡 胺 ,快速 连续 摄 片 ,对 于 判断 消化 道 出 血 的 部 
位 和 显示 含 血 管 丰 富 的 肿瘤 有 较 大 的 帮助 。 

小 肠 吸 收 功能 试验 ”包括 粪便 脂肪 测定 、 右 旋 木 糖 
吸收 试验 ,维生素 Bi: 吸收 试验 等 ,对 确定 小 肠 吸收 功能 
有 重要 意义 。 

小 肠 粘 膜 活检 ”可 以 观察 小 肠 粘膜 的 组 织 学 变化 。 

治疗 因 病 而 异 。 原 则 上 包括 去 除 病因 (如 消炎 . 灭 
菌 . 驱 虫 )、 补 充 营养 、 注 意 水 和 电解 质 的 平衡 ,对 症 治疗 
《如 止痛 、 止 泻 、 通 便 等 ) 以 及 手术 等 。 


参考 书目 
江 绍 基 主编 : “临床 胃 肠 病 学 w, 上 海 科学 技术 出 版 社 ,上 海 ， 
1981。 
《 陈 寿 坡 ) 
chongdao junqun shitlao 
肠 道 菌 群 失调 (enteric dysbacteriosis) 肠 


道 蓝 群 的 数量 和 比例 失调 。 正 常人 肠 道中 的 菌 群 ， 主 要 
为 大 氧 菌 ,少数 为 需 氧 菌 ,前 者 约 为 后 者 的 100 倍 。 存 在 
于 肠 道 的 正常 菌 群 为 类 杆菌 、 乳 杆菌 ,大 肠 杆菌 和 肠 球 菌 


等 , 尚 有 少数 过 路 菌 , 如 人 金黄 色 葡萄 球菌 、 绿 肪 杆菌 、 副 大 
肠 杆菌 、 产 气 杆菌 .变形 杆菌 . 产 气 美 膜 杆 菌 、 白 色 念珠 菌 
等 。 在 正常 情况 下 ,这 些微 生物 互相 依存 ， 互 相 制约 , 维 
持平 衡 ， 保 持 一 定 的 数量 和 比例 。 在 人 体 抵抗 力 降低 的 
情况 下 ， 如 瘦弱 婴 幼 儿 ， 年 老 体 弱 和 患 急 、 慢 性 疾病 者 ， 
以 及 长 期 .大量 使 用 广 谱 抗生素 、 免 疫 抑制 剂 、 肾 上 了 腺 皮 
质 激素 、 抗 肿瘤 药物 和 放射 治疗 者 ， 尤 其 是 应 用 广 谱 抗 
生 素 者 ， 可 使 肠 道 正 常 菌 群 被 抑制 而 数量 减少 ， 耐 药 的 
过 路 菌 过 量 繁殖 ， 造 成 肠 道 菌 群 失调 。 出 现 临床 症状 
者 ， 称 为 肠 道 菌 群 失调 症 。 这 种 感染 ， 以 金黄 色 葡萄 球 
菌 和 白色 念珠 菌 引起 者 最 为 常见 。 其 次 为 难 辨 棱 状 芽 
胞 杆菌 . 绿 脓 杆菌 和 变形 杆菌 所 引起 。 

临床 常见 类 型 有 以 下 几 类 : 

@ 定位 转移 。 因 人 体 抵抗 力 降低 、 肠 道 菌 群 失调 等 
原因 , 肠 道 细菌 可 由 肠 道 转 移 到 其 他 部 位 或 器 官 而 发 生 
感染 如 寄生 在 肠 道 的 大 肠 杆 菌 可 转移 到 呼吸 道 ,发 生 支 
气管 炎 和 肺炎 。 又 如 拟 杆 菌 可 从 下 消化 道 转移 至 上 消化 
道 , 分 解 胆 半 中 的 胆 盐 ,影响 脂肪 吸收 ,引起 脂肪 泻 。 

@ 自身 感染 。 因 各 种 原因 人 体 抵抗 力 明显 下 降 时 ， 
肠 道 菌 群 失 调 引 起 自身 感染 。 如 时 三 变 时 ， 肠 道中 大 肠 
杆菌 可 引起 原 发 性 腹膜 炎 和 败血症 。 

@ 比例 失调 。 按 其 严重 程度 可 分 为 3 度 : 第 1 度 , 肠 
道 正 常 菌 群 如 大 肠 杆菌 及 肠 球菌 可 以 减少 ， 但 为 暂时 性 
和 可 逆 性 , 一 旦 菌 群 失调 的 病因 去 除 后 可 自然 恢复 第 2 
度 , 肠 道 正 常 菌 群 显著 减 少 ,过 路 菌 过 量 繁殖 ， 引 起 菌 群 
失调 的 症状 。 第 3 度 , 肠 道 正常 菌 群 被 抑制 而 消失 ,被 过 
路 蓝 替代, 引起 感染 症状 , 即 菌 群 交 蔡 症 。 如 抗生素 应 用 
后 引起 难 辨 梭 状 芽 胞 杆菌 所 致 的 伪 腊 性 肠炎 。 

临床 表现 有 发 热 , 腹 污 ( 稀 水 便 或 粘液 便 ， 有 时 带 
脓 血 )、 腹 胀 , 腹 鸣 等 。 抗 生 素 治疗 后 , 先 有 症状 好 转 ， 继 
而 恶化 , 常 为 本 病 的 重要 临床 特征 。 

诊断 “主要 靠 大 便 细菌 学 检查 ， 包 括 涂 片 镜 检 和 培 
养 , 作 细菌 的 定性 和 定量 检查 ， 尤 其 是 多 次 动态 观察 表 
现 为 正常 菌 群 减少 或 消失 ,过 路 菌 过 量 繁殖 , 大便 中 的 细 
菌 失去 正常 的 数量 比例 ,而 出 现 以 耐 药 的 过 路 菌 如 金黄 
色 葡 萄 球菌 真菌, 难 辨 梭 状 芽 胞 杆菌 等 为 主 的 异常 细菌 
组 合 。 检 测 类 便 中 的 细菌 毒素 ， 如 难 辨 校 状 芽 胞 杆菌 的 
毒素 ,也 有 助 于 诊断 。 

防治 ”严格 掌握 抗生素 和 肾上腺 皮质 激素 的 适应 
症 , 切 幼 洲 用 。 在 抗生素 使 用 过 程 中 , 作 大 便 的 细菌 学 检 
查 ,监测 大 便 中 菌 群 的 变迁 ， 一 旦 发 现 异 常 的 细菌 组 合 ， 
及 时 停 用 抗生素 。 此 外 ,提高 病人 的 抵抗 力 如 增强 营养 、 
注射 Y 球 蛋 白 等 也 很 重要 。 治 疗 应 注意 早期 发 现 和 诊 
断 ， 及 时 停 用 抗生素 。 根 据 大 便 菌 群 的 分 析 和 药物 敏感 
试验 结果 ,选用 敏感 的 抗菌 药 ， 抑 制 过 度 繁殖 的 细菌 ,如 
白色 念珠 菌 可 选 制 雪 菌 素 口 服 ， 难 辩 梭 状 芽 胞 杆菌 可 用 
万 古老 素 。 同 时 ， 可 用 乳酸 杆菌 制剂 如 乳 酶 生 ( 表 飞 鸣 ) 
等 或 正常 人 类 便 灌肠 治疗 。 也 可 采用 促进 乳酸 杆菌 生长 
的 制剂 如 半 乳 酶 武 -果糖 ,可 以 扶植 肠 道 的 正常 菌 群 。 此 


外 ,应 加 强 全 身 支持 疗法 ,增强 人 体 抵抗 力 如 补充 营养 及 
维生素 、 少 量 而 多 次 地 输血 等 。 

临床 较 常见 的 菌 群 失调 症 有 以 下 几 种 ， 

四 金黄 色 葡萄 球菌 肠炎 。 多 发 生 于 患 有 急 、 慢 性 疾病 
的 人 ,同时 ,长 期 和 大 量 应 用 广 谱 抗 生 素 抑制 了 肠 道 的 正 
常 菌 群 ,使 耐 药 的 金黄 色 葡萄 球菌 大 量 繁殖 ,产生 肠 毒素 
引起 肠炎 。 主 要 的 临床 表现 有 高 热 ,腹泻 .大量 稀 水 便 或 
蛋 花 样 便 、 腹 胀 . 腹 鸣 、 脱 水 和 休克 ,腹痛 常 不 明显 。 大 便 
涂 片 革 兰 氏 染 色 可 见 成 堆 的 阳性 球菌 。 大 便 培养 主要 为 
金黄 色 葡萄 球菌 ， 无 正常 肠 道 菌 群 如 大 肠 杆 菌 等 或 很 少 
见 到 。 也 可 用 免疫 琼脂 扩散 法 、 血 凝 抑制 试 验 、 酶 联 免疫 
吸附 法 和 放射 免疫 法 测定 类 便 中 金黄 色 葡萄 球菌 肠 毒 
素 . 由 于 本 病 多 侵犯 小 肠 和 结肠 , 乙 状 肠 镜 检 查 可 见 典 型 
坏死 的 肠 粘膜, 在 脱落 的 细胞 和 附着 于 肠 粘 膜 的 伪 膜 中 ， 
培养 有 大 量 金黄 色 葡 萄 球菌 。 以 上 的 检查 方法 可 以 协助 
诊断 。 治 疗 上 应 立即 停 用 抗生素 , 轻 者 常 可 自 愈 , 重 者 则 
需 根 据 药物 敏感 试验 结果 选用 敏感 的 抗生素 治疗 ， 抑 制 
金黄 色 葡萄 球菌 生长 。 并 可 用 正常 人 类 便 灌肠 治疗 及 补 
充 液体 和 电解 质 ,纠正 酸 中 毒 。 

@@ 真菌 性 肠炎 。 多 发 生 于 瘦弱 的 婴 幼儿 年 老 体 弱 
或 有 慢性 病 的 人 ,以 及 长 期 和 大 量 应 用 广 谱 抗生素 、 肾 上 
腺 皮质 激素 及 抗 肿瘤 药物 的 病人 。 常 见 的 病原 菌 为 自 色 
念珠 菌 . 放 线 菌 .新 型 隐 球 菌 和 毛竹 菌 等 。 本 病 的 病变 主 
要 为 胃 肠 道 粘膜 的 炎症 、 出 血 、 坏 死 或 伪 膜 形成 。 临 床 
表现 有 慢性 顽固 性 腹泻 ， 呈 水 样 便 或 粘液 便 , 可 带 脓 血 ， 
族 痛 不 明显 ,抗生素 治疗 后 常 使 症状 加 剧 。 骨 肠 道 真菌 感 
染 可 伴 有 全 身 播 散 ， 使 症状 加 剧 。 若 为 白色 念珠 菌 引起 
者 , 常 伴 有 热 口 疮 。 诊 断 依靠 大 便 涂 片 镜 检 ,可 见 真 菌 菌 
体 、 菌 丝 和 孢子 。 大 便 培养 可 见 :正常 肠 道 细菌 明显 减少 
或 消失 ,而 有 大 量 的 真菌 。 治 疗 时 , 除 停 用 有 关 的 抗生素 
外 ,可 应 用 制 等 苗 素 、 酮 康 唑 和 克 每 唑 等 。 有 全 身 播 散 性 
感染 者 ,可 用 二 性 霉 素 B。 

@ 难 辩 棱 状 芽 胞 杆菌 肠炎 。 由 应 用 抗生素 引起 , 主 
要 为 青霉素 类 、 林 可 每 素 、 氧 林 可 霉 素 、 头 孢 菌 素 类 等 搞 
生 素 。 难 辨 梭 状 芽 胞 杆菌 是 抗生素 引起 的 伪 膜 性 肠炎 的 
主要 病因 , 占 70 一 95 多 ,容易 造成 医院 内 感染 和 传播 。 该 
菌 能 分 泌 细胞 毒素 和 肠 毒素 , 引起 结肠 粘膜 炎症 , 伪 膜 形 
成 和 出 血 。 临 床 表现 为 ,在 抗生素 治疗 后 ,出 现 发 热 、 腹 
泻 ( 稀 水 便 及 血便 )、 腹 胀 和 腹 鸣 等 。 大 便 培养 及 应 用 醋 
联 免 疫 吸附 法 检查 大 便 中 该 菌 的 肠 毒 素 和 细胞 毒素 可 以 
诊断 。 治 疗 应 立即 停 用 有 关 的 抗生素 ! 口服 万 古 每 素 疗 
效 最 好 。 也 可 应 用 甲 确 叶 奎 ( 灭 滴 灵 ) 治 疗 ， 并 须 注意 补 


充 液体 和 电解 质 ,纠正 酸 中 毒 。 (斯 索 文 ) 
chongdoo xirou 
肠 道 息肉 (polyp of intestine) 粘膜 慢性 炎 


症 引 起 局 部 粘膜 增生 肥厚 而 形成 的 粘膜 隆起 样 病变 ， 也 
可 以 是 腺 瘤 或 错 构 瘤 。 主 要 见于 大 肠 (结肠 和 直肠 ), 而 
小 肠 ( 十 二 指 肠 、 空 肠 和 回肠 ) 比 较 少见 。 大 肠 息 肉 可 以 
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chang 肠 


是 单个 发 生 , 也 可 以 是 几 个 、 几 十 个 或 者 更 多 发 生 ， 多 数 
有 蒂 ， 少 数 是 广 基 的 。 大 多 数 病例 常常 没有 引 人 注 意 的 
症状 , 仅 在 因 其 他 疾病 做 肠 道 X 射 线 造 影 检查 、 纤 维 内 窥 
镜 检查 或 在 尸体 解剖 时 偶然 发 现 。 肠 道 息肉 比较 常见 
其 发 生 率 可 随 年 龄 增加 而 上 升 。 多 见于 40 岁 以 上 的 成 
人 ,男性 稍 多 于 女性 。 部 分 病人 可 有 便血 ,腹痛 、 腹 泻 等 
临床 表现 。 息 肉 大 部 分 为 良性 ， 外 科 手术 切除 或 经 纤维 
内 罕 镜 高 频 电 切 后 ,预后 良好 ,但 应 注意 尚 可 复发 ， 部 分 
息肉 可 以 恶变 ,应 及 早 做 局 部 肠 段 切除 。 

常见 的 大 肠 息 肉 有 增生 性 息肉 、 炎 性 息肉 ` 儿 童 性 息 
肉 、 腺 瘤 .乳头 状 腺 瘤 .此 外 ,也 常见 于 家 族 性 息肉 病 和 珀 
艾 - 杰 格 斯 二 氏 综合 征 等 。 

墙 生性 息肉 “在 大 肠 中 较为 常见 ,发 生 原因 不 明 , 多 
出 现在 中 年 以 后 , 在 尸 解 标本 中 可 有 25~80% 的 发 生 
率 。 绝 大 多 数 表现 为 在 粘膜 表面 上 呈 丘 状 或 半圆 形 隆 
起 , 一 般 较 小 ， 直 径 约 0.5cm 左右 。 常 为 多 个 。 病 理 结 
构 为 粘膜 肥厚 增生 。 临 床上 可 无 症状 ， 多 是 在 做 内 罕 镜 
检查 时 侦 然 发 现 。 这 种 息肉 不 会 癌变 , 故 不 需 处 理 。 

炎 性 息 向 又 称 假 性 息肉 。 是 大 肠 粘膜 的 溃疡 在 愈 
合 过 程 中 纤维 组 织 增生 及 溃疡 间 粘膜 下 水 肿 ， 使 正常 粘 
膜 表面 逐 渐 隆起 而 形成 。 常 见于 慢性 溃疡 性 结肠 类 、 阿 
米 巴 痢疾 、 血 吸虫 病 . 肠 结核 等 肠 道 疾病 。 息 肉 一 般 都 较 
小 , 细 长 弯曲 , 形状 不 规则 , 一 端 游离 或 两 端 附着 在 肠 辟 
上 而 中 间 悬 空 , 呈 桥 样 。 常 是 多 发 ,临床 上 表现 为 便血 或 
粘液 稀 便 ,结合 肠 道 炎症 性 疾病 的 历史 ,通过 纤维 结肠 镜 
或 X 射 线 钢 剂 灌肠 检查 ， 比 较 容易 诊断 。 治 疗 主要 是 控 
制 原 发 病变 ， 必 要 时 行 肠 段 切除 。 关 于 炎 性 息肉 是 否 会 
发 生 癌变 ， 目 前 尚 难 结论 ,但 在 临床 上 发 现 , 资 疡 性 结肠 
炎 病 人 并 发 大 肠 癌 的 可 能 性 远 远 超过 无 溃疡 性 结肠 炎 的 
病人 .病程 愈 长 , 癌 的 发 生 率 亦 愈 高 。 

儿童 型 息肉 ”主要 发 生 在 儿童 ， 多 数 在 10 岁 以 下 ， 
以 5 岁 左右 最 为 常见 ， 其 中 男孩 多 见 。 成 年 人 较 少见 。 
这 说 明 这 种 息肉 可 以 自行 脱落 。 息 肉 主 要 发 生 直肠 和 乙 
状 结肠 下 端 ,一 般 为 单 发 ， 若 为 多 发 , 亦 不 超过 3 一 4 个 。 
息肉 呈 球 形 , 直径 大 多 数 不 超 过 1cm。 病 理 上 为 错 钧 瘤 。 
由 于 息肉 质地 较 脆 ,富有 血管 ,所 以 大 便 带 血 或 便 后 滴 鲜 
血 是 本 病 的 主要 表现 ,这 种 息肉 不 会 癌变 ,在 治疗 上 可 以 
通过 内 罕 镜 电 灼 切除 或 待 其 自行 脱落 。 

腺 瘤 ” 见 肠 道 肿瘤。 

乳头 状 腺 瘤 ” 又 称 若 花 样 腺 瘤 或 绒毛 状 腺 瘤 。 比较 
少见 ， 但 容易 发 生 癌变 。 这 种 腺 瘤 约 占 大 肠 息 肉 的 4 一 
10% ,多 见于 老年 人 ,很 少 在 40 岁 以 下 发 生 , 平 均 年 龄 超 
过 60 岁 。 男 性 多 于 女性 ， 约 90 多 的 病例 发 生 在 直肠 和 
乙状结肠 。 瘤 体 较 大 ,大 多 数 为 广 基 ,表面 呈 紫 色 绒毛 或 
丝绒 状 。 一 般 只 有 1 个， 偶而 可 有 几 个 。 主 要 症状 是 腹 
泻 和 出 血 ,因为 瘤 体 大 ， 刺 激 肠 蜂 动 而 发 生 腹 泻 ;由 于 大 
量 水 分 、 盐 类 和 蛋白 质 的 丢失 ,还 可 出 现 无 力 .体重 下 降 
甚至 电解 质 素 乱 。 通 过 乙状结肠 镜 或 纤维 结肠 镜 及 X 射 
线 钢 剂 灌肠 检查 ， 比 较 容易 被 发 现 。 治 疗 上 一 般 主 张 手 
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术 摘 除 。 若 有 恶变 ,应 及 早 做 局 部 肠 自 切除 。 

家 疼 性 急 内 病 ”又 称 家 族 性 腺 瘤 病 ， 遗 传 性 多 发 性 
息肉 。 一 种 较为 少见 的 遗传 性 疾病 ， 呈 常 染色 体 显 性 遗 
传 ,受累 者 的 子女 有 50 钨 可 能 同样 得 病 。 性 别 差别 不 大 。 
息肉 常 在 10 岁 以 后 出 现 ,一 般 不 会 超过 40 岁 。 息 肉 的 发 
生 仅 局 限于 结肠 和 直肠 。 呈 多 发 性 。 为 肿瘤 样 息 内 ,最终 
将 发 生 癌变 .临床 表现 为 便血 ,腹泻 、 消 瘦 等 症状 治疗 主 
要 采取 手术 切除 病变 的 结肠 及 直肠 。 

尚 有 一 种 本 病 的 变种 ， 特 点 是 结肠 多 发 性 息肉 合并 
有 小 肠 、 胃 、 骨 和 皮肤 肿瘤 ， 这 种 疾病 称 为 加 德 纳 氏 综 
合 征 。 

天 英 - 杰 格 斯 二 氏 综合 征 ” 又 称 黑色 素 班 - 骨 肠 多 发 
性 息肉 综合 征 。 一 种 与 遗传 有 关 的 少见 病 性 别 上 无 明显 
差异 。 除 在 胃 肠 道 有 广泛 分 布 的 息肉 以 外 ,在 口 周 、 唇 、 颊 
粘膜 ,手足 等 部 位 可 有 褐色 、 蓝 色 或 黑色 色素 沉着 班 ， 色 
素 班 在 出 生 后 即 可 出 现 , 息 肉 大 多 在 成 年 后 出 现 ,累及 全 
骨 肠 道 , 以 骨 及 小 肠 更 为 多 见 。 息 肉 属 错 构 净 。 临 床上 可 
无 任何 症状 ,部 分 病例 可 有 腹痛 、 腹 演出 血 等 表现 ,有 时 
可 引起 肠 梗阻 , 若 无 合 并 症 , 一 般 不 需 手术 治疗 。 本 综合 
征 极 少 癌变 ,最 近 发 现 有 2 一 3 多 发 生 胃 肠 道 癌 的 危险 性 ， 
常 涉及 十 二 指 肠 。 ( 刘 新 光 ) 


changdao xueguon jlbing 
肠 道 血管 疾病 (intestinal vascular diseases) 
主要 发 生 在 肠系膜 上 动脉 下 动脉 和 肠系膜 静脉 的 疾患。 
肠 道 血循环 丰富 , 侧 支 很 多 , 若 大 的 血管 发 生病 变 ， 将 会 
阻塞 血管 而 影响 肠 道 的 血 运 。 根 据 血管 阻塞 的 部 位 、 范 
围 、 程 度 ,特别 是 缓急 ,可 有 不 同 的 临床 表现 。 肠 道 动脉 疾 
患 均 表现 为 血 运 性 肠 梧 阻 的 症状 , 因 肠 管 缺 血 或 瘀 血 ,所 
以 , 较 一 般 梗阻 严重 .肠系膜 静脉 栓塞 症状 稍 轻 。 严 重 者 
可 发 生 广泛 肠 坏 死 而 致死 亡 ， 轻 者 可 致 吸收 不 良 及 慢性 
腹痛 等 症状 。 肠 道 的 大 血管 疾患 包 括 动脉 强 样 不 化 ,动脉 
栓塞 .动脉 或 静脉 血栓 形成 等 ， 这 些 多 见于 60 岁 以 上 的 
老年 人 ,男性 较 女 性 的 发 病 约 高 出 一 倍 , 因 男性 心血 管 疾 
病 的 发 生 率 较 高 。 肠 道 的 小 血管 和 末梢 血管 的 病变 也 可 
影响 血 运 ,这 见于 结 费 组 织 病 ， 如 结 节 性 动脉 周围 炎 、 红 
班 牙 冶 等 ,也 可 缕 发 于 肠管 的 非特 异性 炎症 ,如 局 限 性 肠 
天 和 清 痛 性 结肠 炎 等 。 这 种 小 血管 和 末 稍 血管 的 病变 很 
少 引 起 急性 肠 坏 死 , 只 占 血管 疾患 引 起 肠 坏 死 的 3%。 有 
时 肠 道 手术 没 能 保留 足够 的 系 腊 血 管 弓 ， 未 造成 肠 坏死 
而 导致 慢性 供血 不 全 。 

腹腔 动脉 分 布 于 胃 和 十 二 指 肠 , 侧 支 循环 极为 丰富 ， 
故 胃 和 十 二 指 肠 的 缺 血性 疾患 十 分 少见 。 肠 系 膜 上 动脉 
属于 终 末 动脉 ,一 旦 阻塞 极 易 造 成 小 肠 的 缺 血性 损害 ,是 
比较 常见 的 一 种 。 肠 系 膜 下 动脉 供应 左 半 结肠 ， 侧 支 较 
少 ,只 有 骨 内 动脉 供应 一 些 侧 支 ,所 以 阻塞 后 也 易 发 生 缺 
血 。 肠 系 膜 静脉 栓塞 , 若 发 病 较 急 , 侧 支 来 不 及 建立 ,对 肠 
道 血循环 也 会 产生 严重 影响 。 据 1 500 例 肠系膜 血管 阻 
塞 的 统计 资料 ,62%% 为 动脉 阻塞 ,33% 是 静脉 阻塞 ,5% 是 


动脉 和 静脉 同时 阻塞 。 

急性 肠系膜 动脉 阻塞 ”以 急性 栓塞 为 最 常见 的 阻塞 
原因 。 栓 子 来 源 于 心房 纤维 性 额 动 患者 的 左 心房 壁 附着 
的 血栓 脱落 ,或 者 心 内 膜 炎 患者 左 心 辩 异 上 的 将 生 物 陪 
落 ， 以 及 主动 脉 粥 样 硬化 的 斑 块 内 膜 脱 落 。 阻 塞 也 可 以 
是 急性 血栓 形成 所 致 ,大 多 是 在 动脉 本 身 已 有 病变 (如 动 
脉 硬化 弦 样 变 、 血 栓 闭塞 性 动脉 类 等 ) 的 基础 上 发 生 。 此 
外 ， 主 动脉 夹层 动脉 瘤 和 主动 脉 的 兹 样 病变 也 可 草 延 至 
肠系膜 上 动脉 开口 处 造成 急性 阻塞 。 在 栓 子 嵌入 动脉 
后 ,在 阻塞 的 远近 端 血 管 中 很 快 就 有 血栓 形成 ,所 以 在 病 
理 上 很 难 分 清二 者 的 因果 关系 。 急 性 阻塞 还 偶 见 于 肠 系 
膜 上 动脉 的 动脉 瘤 自发 破裂 。 有 些 病人 员 然 有 急性 肠 缺 
血 的 表现 ,但 并 无 肠系膜 上 动脉 的 阻塞 ,这 称 为 非 阻塞 性 
小 肠 缺 血 , 见 于 长 期 充血 性 心力 衰竭, 严重 心律 不 齐 或 肠 
系 膜 上 动脉 硬化 的 患者 ,在 肠 供 血 已 有 不 足 的 基础 上 ,一 
县 发 生 休克 ,失血 或 心肌 损害 ,都 可 使 肠 系 腊 动脉 供血 进 
一 步 减少 而 致 急性 缺 血 。 

因 肠系膜 上 动脉 由 主动 脉 分 出 后 很 快 即 分 又 ， 故 栓 
子 多 停留 在 距 出 口 处 2~3cm 的 主干 内 , 致使 全 部 小 肠 
及 右 半 结肠 的 血 运 均 受 阻 。 偶 尔 小 栓 子 栓塞 一 段 肠 襟 的 
分 支 , 若 侧 支 循环 良好 ,不 一 定 发 生 缺 血 。 

急性 阻塞 后 ,首先 是 肠 粘膜 发 生出 血 、 溃 疡 及 坏死 ， 
随后 细菌 侵入 ,感染 加 快 坏死 的 进展 ,最 早 6 小 时 即 可 发 
生 肠 壁 全 层 坏 死 。 

临床 表现 为 突然 发 作 全 腹 持续 性 剧烈 疼痛 ， 件 有 恶 
心 和 呕吐 。 早 期 腹部 体征 不 明显 ， 但 不 久 即 出 现 腹膜 炎 
征 , 并 迅速 发 生 休克 ,选择 性 肠系膜 动脉 造影 对 早期 诊断 
有 帮助 。 手 术 是 唯一 可 能 治愈 的 方法 ,但 死亡 率 极 高 , 若 
发 病 12 小 时 内 手术 ， 死 亡 率 仍 达 50% 左 右 。 若 手术 时 
肠管 坏死 已 超过 全 小 肠 的 1/2, 则 死亡 率 在 85 锡 以 上 。 手 
术 取 出 血栓 很 难 奏效 ， 只 能 广泛 切除 小 肠 。 预 后 不 良 。 

急性 肠系膜 静脉 栓塞 ”原因 是 急性 血栓 形成 ， 多 继 
发 于 腹腔 感染 、 肝 硬 变 、 肿 瘤 压迫 和 导致 血液 高 凝 状 态 的 
疾病 ,如 红细胞 增多 症 和 抗 凝 血 素 了 缺乏 ,也 见于 脾 切 除 
后 脾 静 脉 血栓 蔓延 ,以 及 术 中 损伤 门静脉 或 肠系膜 静脉 。 

临床 表现 较 动脉 急性 栓塞 为 轻 ， 发 展 也 较 慢 。 多 数 
有 腹部 不 适 、 便 秘 或 腹泻 等 前 驱 症 状 。 数 日 甚至 数 周 后 
突然 发 作 剧烈 腹痛 、 频 繁 呕吐 和 腹胀 ,选择 性 腹腔 动脉 造 
影 的 静脉 期 可 显示 静脉 受阻 。 治 疗 只 能 依 靠 手术 ， 术 后 
应 使 用 抗 凝 药 3 个 月 ,以 免 再 发 生 血 栓 。 

热血 性 结肠 炎 ”结肠 粘膜 缺 血 引起 的 溃疡 和 感 染 。 
一 般 表现 为 腹痛 ,腹泻 、 血 便 或 梗阻 。 患 者 多 为 60 岁 以 
上 的 老年 人 ， 可 和 急性 发 作 也 可 呈 慢 性 表现 。 肠 系 膜 下 动 
脉 的 栓塞 和 血栓 形成 可 引起 左 半 结 肠 的 缺 血 ， 手 术 损伤 
或 结扎 肠系膜 下 动脉 而 肠管 切除 量 不 足 ， 也 是 造成 剩余 
肠管 缺 血 的 原因 。 乙 状 结肠 和 直肠 另 有 艇 内 动脉 的 侧 支 
供应 , 常 可 代 偿 ,而 结肠 脾 曲 部 侧 支 最 少 ， 是 最 易 发 生 缺 
血 的 部 位 。 

动脉 硬化 和 动脉 粥 样 变 有 时 使 结肠 血 流 灌注 减少 , 


肠 chang 


尚未 完全 阻塞 ,但 老年 人 常 有 习惯 性 便秘 ， 使 结肠 扩张 ， 
压迫 肠 壁 内 的 血管 ,造成 缺 血性 病变 。 有 时 腹泻 为 血性 ， 
甚至 有 严重 的 下 消化 道 出 血 。 若 缺 血 改善 ,症状 可 好 转 ， 
但 可 复发 。 反 复发 作 或 长 期 慢性 缺 血 可 使 受累 的 肠 妃 发 
生 狭 窗 对 病情 较 轻 的 病人 可 采用 非 手术 治疗 ,包括 广 谱 
抗生素 和 血管 扩张 药 等 。 病 情 严重 或 有 狭窄 或 坏死 时 ， 
应 切除 病变 肠管 , 常 需 近 端 做 暂时 性 造 瘘 ,以 免 血 循环 不 
良 , 吻 合 口 发 生 漏 。 

慢性 肠 道 缺 血 综合 征 ”发 生 原因 与 急性 肠系膜 血管 
阻塞 相同 ,只 是 阻塞 不 完全 , 血 流 灌注 减少 。 也 有 报告 横 
脑 的 中 间 弓 形 韧 带 压 迫 腹 腔 动 脉 而 影响 血 流 ， 多 见于 瘦 
弱 女 性 。 

平时 无 明显 症状 ， 一旦 对 供血 需求 增多 时 则 出 现 腹 
痛 。 一 般 是 开始 进食 后 15~30 分 钟 即 有 腹痛 ,持续 1 小 
时 以 上 。 为 上 腹部 隐痛 ， 可 轻 可 重 。 有 时 窒 上 上 腹部 可 听 
到 血管 杂音 。 腹 腔 动 脉 造影 有 助 于 诊断 。 若 扩张 血管 药 


物 治疗 无 效 ,可 手术 治疗 。 ( 黄 范 许 7 
changdao zhongliu 
肠 道 肿瘤 (tumors of intestine) ”发 生 于 小 


肠 和 大 肠 的 良性 、 恶 性 肿瘤 。 临 床 表现 因 肿 瘤 发 生 的 性 
质 和 部 位 而 异 。 一 般 来 说 ， 良 性 肿瘤 可 无 症状 或 症状 很 
轻 。 有 的 恶性 肿瘤 早期 也 无 明显 症状 ,从 而 影响 诊断 、 治 
疗 和 预后 。 肠 道 肿瘤 中 ,小 肠 肿瘤 的 发 病 率 较 食管 . 胃 和 
大 肠 等 部 位 为 低 。 通 过 X 射 线 造影 、 消 化 道内 容 镜 检查 
和 活 组 织 检查 等 方法 可 确诊 。 治 疗 宜 手术 切除 。 良 性 肿 
痛 预 后 好 。 

小 肠 肿瘤 发 生 在 十 二 指 肠 、 空 肠 和 回肠 等 部 位 的 
肿瘤 。 发 生 率 约 占 胃 肠 道 肿 瘤 3 一 6% ， 占 全 身 肿瘤 的 
0.2 多 左右。 发 病 率 低 可 能 与 以 下 因素 有 关 ，@ 小 肠 内 
容 物 是 液体 状态 ,可 以 减低 进入 小 肠 的 致癌 物质 的 浓度 
@@ 小 肠 排 空 速度 快 ， 减 少 了 致癌 物质 与 小 肠 的 接触 时 
间 ; 回 小 肠 内 含有 保护 性 酸 及 高 浓度 的 免疫 球 蛋白 IgA， 
可 能 对 致癌 物 有 溶解 作用 ， 人 图 小 肠 可 能 有 一 种 类 似 脾脏 
的 特殊 保护 系统 ， 起 到 防御 肿瘤 的 作用 。 小 肠 肿 瘤 可 以 
发 生 在 任何 年 龄 ,一 般 见于 中 老年 人 ， 以 50 一 70 岁 为 多 
见 , 男 女 发 病 率 大 致 相等 。 

在 小 肠 肿 瘤 中 ,恶性 肿瘤 多 于 良性 肿瘤 ,良性 肿瘤 较 
常见 的 有 平滑 肌 瘤 ,脂肪 瘤 和 腺 瘤 ,血管 瘤 比 较 少 见 ， 而 “ 
神经 纤维 瘤 ,纤维 瘤 ,纤维 肌 瘤 等 更 为 军 见 ， 恶 性 肿瘤 中 
以 恶性 淋巴 瘤 、 腺 癌 , 平 滑 肌肉 瘤 等 较为 多 见 。 肿 瘤 可 以 
发 生 于 小 肠 的 任何 部 位 ， 其 中 腺 瘤 和 类 冯 多 见于 十 二 指 
肠 ， 其 他 肿瘤 则 多 见于 回肠 和 空肠 。 肿 瘤 多 为 单 发， 但 
也 可 多 发 ， 恶 性 肿瘤 多 发 性 病变 常 为 肠 外 原 发 病灶 转移 
所 致 。 

临床 表现 原 发 性 小 肠 肿瘤 表现 轻重 不 等 的 腹痛 、 
肠 道 出 血 . 肠 梗阻 腹部 肿块 及 体重 减轻 等 。 恶 性 肿瘤 的 
症状 较 多 、 较 重 ,良性 肿瘤 的 症状 较 轻 或 根本 无 症状 。 由 
于 小 跌 肿 瘤 缺 乏 特异 性 症状 和 体征 ， 因 此 ， 很 难 早期 诊 
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断 。 小 肠 X 射 线 气 钒 双重 对 比 造影 \ 纤 维 小 肠 镜 、 肠 系 膜 
上 动脉 造影 .CT 等 检查 方法 ,对 小 肠 肿瘤 的 诊断 有 帮助 。 
必要 时 可 以 剖腹 探查 以 获得 最 后 诊断 。 

治疗 ”早期 外 科 手术 切除 肿瘤 是 治疗 小 肠 肿 瘤 的 理 
想 方 法 。 良 性 肿瘤 中 平滑 肌 瘤 、 腺 瘤 及 纤维 瘤 都 有 发 生 
恶变 的 可 能 ,尤其 是 腺 瘤 ,目前 被 认为 是 癌 前 病变 ， 所 以 
应 该 及 早 切除 。 良 性 肿瘤 若 无 严 重 并 发 症 ,. 手术 切除 后 
预后 良好 。 恶 性 肿瘤 常 因 难以 获得 早期 诊断 ， 当 明确 诊 
断 时 多 数 病人 已 有 转移 ， 因 此 预后 较 差 。 小 肠 恶 性 肿瘤 
采用 放射 治疗 或 化 学 治疗 作为 辅助 治疗 ， 可 能 会 收 到 一 
定 疗效 。 

大 肠 良 性 肿瘤 ”发 生 在 言 肠 ( 包 括 阑尾 )、 结 肠 和 直 
肠 等 部 位 的 良性 肿瘤 。 临 床上 较 小 肠 良性 肿瘤 更 为 多 
见 。 从 组 织 学 上 分 类 较为 常见 的 有 腺 瘤 , 脂 肪 瘤 ,平滑 肌 
瘤 , 错 构 瘤 和 炎 性 息肉 。 肿 瘤 可 旺 单个 发 生 , 也 可 呈 多 发 
性 ( 见 表 )。 


大 肠 良性 肿瘤 的 组 织 学 分 类 


单纯 性 腺 净 

乳头 状 腺 瘤 

混合 型 乳头 状 腺 瘤 

遗传 性 多 发 性 息肉: 
1. 只 累及 结肠 直肠 (如 家 族 性 多 发 性 息肉 ) 
3， 伴 有 肠 道 外 肿瘤 (如 甘 德 尔 氏 综合 征 ) 


淋巴 样 息肉 

脂肪 瘤 

平滑 肌 瘤 

神经 纤维 瘤 

血管 瘤 

淋巴 管 瘤 

青少年 型 息肉 

珀 芯 - 杰 格 斯 二 氏 综 合 征 
肠子 宫 内 腊 异 位 


PS 


非 上 皮 细 胞 
交 


错 构 净 


炎 性 息肉 


腺 瘤 ”或 称 为 息 内 状 腺 瘤 , 腺 瘤 性 息肉 ,是 大 肠 内 最 
常见 的 良性 肿瘤 。 发 病 年 龄 以 20 岁 以 前 者 少见 ， 以 50 
岁 以 后 者 为 多 ， 发 病 率 随 年 龄 而 增长 。 男 女 发 病 大 致 相 
仿 。 乙 状 结肠 和 直肠 是 腺 瘤 的 好 发 部 位 。 常 为 多 发 、 有 
蒂 。 对 大 肠 腺 瘤 是 否 为 癌 的 前 期 病变 ,意见 有 分 歧 , 但 总 
的 认为 :大 肠 腺 瘤 且 一 种 瘤 前 期 病变 。 直 径 小 于 lcm 的 腺 
瘤 ,发 生 癌变 的 可 能 性 很 小 ,癌变 的 可 能 性 随 着 腺 瘤 的 增 
大 而 增加 ; 带 蒂 的 腺 瘤 发 生 癌 变 后 ,很 少 侵入 蒂 部 。 大 肠 
腺 瘤 一 般 无 临床 症状 ， 半 数 以 上 是 在 检查 中 被 无 意 发 现 
的 。 有 些 病人 可 以 表现 为 小 量 便血 、 腹 演 或 俐 泻 与 便秘 
交替 ， 少 数 病 人 可 有 了 腹痛。 通过 X 射 线 钠 剂 灌肠 造影 及 
纤维 结肠 镜 或 乙状结肠 镜 检查 可 以 获得 诊断 。 腺 瘤 切除 
是 治疗 的 根本 措施 ， 常 通过 纤维 结肠 镜 进行 高 频 电流 切 
除 ,但 对 直径 大 于 4cm、 蒂 宽 的 腺 瘤 或 已 明确 有 癌变 的 腺 
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瘤 应 以 外 科 手 术 切除 为 安全 有 效 。 

乳头 状 了 交 ”比较 少见 。 瘤 体 较 大 ,容易 发 生 癌变 。 
常 需 早 期 手术 切除 。 

天 性 息肉 ”又 称 假 息 肉 。 是 肠 粘 膜 的 溃疡 在 愈合 的 
过 程 中 ， 纤 维 组 织 增生 使 正常 粘膜 表面 逐渐 隆起 而 形成 
的 息肉 。 多 见于 溃疡 性 结肠 炎 ,慢性 血吸虫 病 , 阿 米 巴 痢 
疾 及 肠 结核 等 的 病变 肠 道中 。 常 为 多 发 性 ,体积 较 小 , 直 
径 多 在 lem 以 下 ,外 形 不 规则 ,有 时 呈 桥 状 ， 两 端 附着 于 
粘膜 ,中 间 游 离 。 容 易 引 起 腹泻 。 炎 性 息肉 能 否 癌变 , 目 
前 意见 尚 不 一 致 ,但 病程 长 者 ,发 生 癌变 的 可 能 性 大 些 。 

错 构 瘤 ”主要 见于 珀 芯 - 杰 格 斯 二 氏 综合 征 ,是 一 种 
与 遗传 有 关 的 少见 病 。 本 综合 征 除 在 胃 肠 道 有 广泛 分 布 
的 息肉 外 ， 在 口 周 . 唇 、 手 足 等 部 位 可 有 色素 沉着 。 息 肉 
的 组 织 结构 为 错 构 净 。 极 少 发 生 癌变 ,一 般 无 临床 症状 ， 
故 主张 趋 于 保守 治疗 。 

大 肠 恶 性 肿瘤 ”其 组 织 学 分 类 如 下 : 腺 痛 , 鳞 状 上 皮 
癌 , 类 癌 \ 肉 瘤 (平滑 肌肉 瘤 .纤维 肉瘤, 脂肪 肉瘤 ,血管 内 
瘤 ,淋巴 管 肉瘤 .恶性 淋巴 瘤 )、. 恶 性 黑色 素 瘤 。 其 中 以 结 
肠 直 肠 卫 冶 最 为 多 见 。 

平滑 肌肉 瘤 主要 发 生 在 直肠 ,临床 表现 为 便血 ,或 由 
于 部 分 梗阻 所 造成 的 排便 困难 ,治疗 以 根治 手术 为 宜 ; 恶 
性 淋巴 瘤 比较 少见 ,可 原 发 于 结肠 或 直肠 , 亦 可 为 全 身 恶 
性 淋巴 瘤 的 一 部 分 ， 好 发 于 言 肠 ， 其 次 为 升 结肠 。 常 见 
的 临床 表现 有 腹部 肿块 ,大 便 习 惯 改变 、 腹 痛 、 发 热 . 贫 血 
和 消瘦 等 。 预 后 较 差 。 常 采取 手术 切除 、 放 射 治疗 或 化 
学 药物 等 综合 治疗 。 恶 性 黑色 素 瘤 较 为 罕见 。 

《 刘 新 光 ) 

chonggengzu 

肠 梗 阻 (intestinal obstruction) 自 空肠 起 
点 至 直肠 之 间 任何 一 段 肠管 的 肠 内 容 物 运 行 受阻 。 表 现 
为 受阻 部 位 以 上 的 肠管 扩张 、 肠 内 容 物 积存 和 蠕动 功能 
紊乱 ,出 现 腊 痛 、 腹 胀 . 哎 吐 不 能 排 气 和 排便 等 症状 。 肠 
樟 阻 的 发 病 有 缓急 之 分 。 急 性 肠 梗 阻 很 常见 ,发 病 率 仅 
次 于 急性 闪 尽 天 ,病情 发 展 较 快 ,可 引起 死亡 ， 所 以 早期 
诊断 和 治疗 十 分 重要 。 慢 性 肠 梗阻 也 不 少见 ， 虽 然 发 病 
较 缓慢 ， 但 也 需 及 时 诊断 和 处 理 原 发 疾病 。 病 情 的 缓急 
与 梗阻 的 程度 有 关 ,急性 肠 梗阻 均 为 完全 性 肠 梗阻 , 若 肠 
管内 腔 只 部 分 受阻 , 则 表现 为 烛 性 或 间 软 性 发 作 。 慢 性 肠 
梗阻 常 由 肿瘤 ,粘连 ,结核 和 非特 异性 炎 性 狭窄 引起 。 根 
据 中 国 7 355 例 资 料 ， 急 性 肠 梗阻 常见 的 发 病原 因 依 次 
为 ， 消 化 道外 疝 、 腹 腔 内 粘连 、 肠 套 释 、 肠 担 转 、 肠 姻 虫 、 
肠 道 先天 性 畸形 、 肠 道 肿瘤 、 肠 道 结核 , 肠 道 狭窄 消化 道 
内 疝 、 肠 管内 异物 、 肠 系 膜 血管 梗阻 ， 其 他 及 不 详 者 占 
5%。 

分 类 ” 见 表 。 机 械 性 肠 梗阻 最 为 常见 ， 在 临床 上 鉴 
别 单纯 性 和 绞 窜 性 有 重要 意义 ， 单 纯 性 肠 梗阻 短 时 间 内 
尚 不 致 危及 生命 ,而 绞 宗 性 肠 梗阻 若 不 及 时 手术 治疗 , 则 
肠管 必然 发 生 坏死 ， 造 成 死亡 。 闭 赚 性 肠 模 阻 由 于 常 伴 
有 系 膜 血管 的 阻塞 同时 闭 裕 内 渗 出 的 液体 和 产生 的 气 


基本 发 病原 理 


机 械 性 可 作用 国信 语 内 者 下 


闭 漳 性 肠 
区 和 宙 忆 和 息 人 


后 芝 间 二 和 引 加 区 二 本 信 迷 
神经 反射 性 肠 壁 肌肉 里 性 肠 梗阻 ; 毛管 蠕动 消失 
动 功能 失调 机 


动力 性 


肠系膜 血管 栓塞 或 血栓 | 交 失 血 运 的 肠 段 蠕动 消失 ， 并 
形成 发 展 为 肠管 坏死 


体 不 断 增多 ,不 能 由 上 消化 道 排出 ,压力 迅速 增高 而 发 展 
为 绞 窄 性 。 完 全 性 结肠 梗阻 因 近 端 有 回 盲 状 存在 ,应 视 为 
闭 襟 性 肠 梗阻 。 

病理 生理 肠管 保持 通畅 , 肠 内 容 物 运 行 无 阻 ,是 保 
证 胃 肠 道 充分 消化 食物 、 吸 收 水 分 和 各 种 营养 物质 的 首 
要 条 件 。 肠 管 一 旦 发 生 梗阻 ， 则 梗阻 部 位 以 上 或 受累 的 
肠管 即 出 现 明显 的 病理 变化 ,全 身 也 受到 严重 影响 。 

肠管 扩张 ”梗阻 部 位 以 上 的 肠管 扩张 ， 以 下 的 肠管 
姜 陷 。 扩 张 程度 取决 于 梗阻 的 部 位 和 时 间 的 长 短 ， 部 位 
越 低 , 时 间 越 长 , 则 肠管 扩张 越 严 重 。 消 化 道 每 天 分 泌 消 
化 液 7 000ml 以 上 ,包括 胃 肠 液 . 胆 汗 和 胰 液 。 肠 内 气体 
主要 来 自 吞咽 的 空气 ， 食 入 的 碳水 化 合 物 的 分 解 也 产生 
气体 ， 此 外 血液 中 的 氮 还 可 弥散 至 肠 腔 内 。 肠 腔 内 因 液 
体 和 气体 大 量 积存 ,压力 不 断 增高 , 肠 壁 毛细 血管 受到 挤 
压 ，, 供 血 减少 ,最 终 发 生 肠 壁 缺 血性 坏死 。 血 运 性 和 动力 
性 肠 梗 阻 时 ,肠管 失去 蠕动 功能 ,同样 会 因 气体 和 液体 的 
积存 而 扩张 。 慢 性 肠 神 阻 一 般 均 为 不 完全 性 的 机 械 性 肠 
梗阻 ,肠管 也 有 扩张 ,但 肠 壁 肌 层 均 增 厚 。 

体液 去 失 及 酸 碱 失 衡 ”主要 见于 急性 肠 梗阻 ， 除 哎 
吐 的 显 性 丢失 以 外 ,大 量 消化 液 积存 于 肠 腔 内 不 能 利用 ， 
实际 上 等 于 丢失 。 同 时 , 肠 壁 血循环 受阻 后 ,首先 是 静脉 
回流 障碍 ， 造 成 肠 壁 水肿 和 渗 出 。 高 位 肠 梗阻 时 哎 吐 频 
繁 ,低位 肠 醒 阻 时 肠 腔 内 积存 的 液体 和 渗 出 更 多 ,这 些 均 
可 使 体液 严重 丢失 而 继 发 脱水 。 随 同 液体 丢失 的 还 有 胃 
肠 液 中 的 大 量 电解 质 ,主要 是 钠 、 钾 和 氧化 物 。 肠 液 一 般 
为 碱 性 ， 肠 液 的 丢失 以 及 因 脱 水 所 致 的 酸性 代谢 产物 的 
滞留 ， 均 可 导致 严重 的 代谢 性 酸 中 毒 。 绞 窗 性 肠 梗阻 时 
肠 必 出 血 和 腹腔 内 的 血性 渗 出 ,可 造成 失血 。 绞 窄 的 肠 奶 
越 长 ,失血 越 多 。 

毒素 吸收 ” 肠 腔 内 平时 有 大 量 细菌 寄存 , 肠 内 容 物 
停滞, 更 有 利于 细菌 的 繁殖 ,产生 多 种 有 害 的 毒素 ， 若 肠 
管 已 发 生 绞 窄 , 则 肠 壁 坏死 组 织 的 分 解 产 物 也 具有 毒性 ， 
这 些 毒 素 渗 出 至 腹腔 ， 被 腹膜 吸收 造成 毒 血 症 和 中 毒性 
休克 。 


慢性 肠 梗阻 不 会 产生 明显 的 脱水 和 电解 质 丢失 ， 也 
无 毒素 吸收 问题 ,但 病人 经 常 不 能 正常 进食 ,消化 和 吸收 
能 力也 均 严重 受 损 ,久之 将 导致 营养 不 良 。 

临床 表现 不 同 种 类 的 肠 梗 阻 临 床 表现 不 同 。 

急性 单刀 性 肠 梗 阻 一 般 有 四 种 主要 的 临床 表现 。 
@ 腹痛 。 机 械 性 肠 梗阻 因 梗阻 部 位 以 上 的 肠管 强烈 蠕 
动 而 出 现 阵 发 性 绞 痛 ， 发 作 时 可 伴 有 腹 鸣 ， 听 诊 可 闻 高 
调 的 肠 鸣 音 或 气 过 水 音 ， 视 诊 在 腹 败 上 有 时 能 看 到 肠 型 
或 蠕动 波 。 麻 靖 性 肠 梗阻 无 阵 发 性 腹痛 ， 但 有 了 胀 痛 及 全 
用 不 适 ， 肠 鸣 音 消失 。@@ 哎 吐 。 高 位 肠 梗阻 早期 即 出 现 
频繁 呕吐 ， 吐 出 物 为 胃液 及 胆汁 。 低 位 肠 模 阻 哎 吐 出 现 
较 晚 ,早期 哎 吐 为 反射 性 ,晚期 为 溢出 性 ， 最 后 可 哎 出 类 
样 液体 。 结 肠 梗阻 时 因 有 回 盲 狼 阻 止 反 流 ， 哎 吐 多 为 反 
射 性 。@ 腹 胀 .梗阻 的 部 位 越 低 ,时 间 越 长 ,腹胀 越 严重 。 
高 位 小 肠 梗阻 时 腹胀 多 不 明显 。 结 肠 梗 阻 的 腹胀 以 腹部 
周围 较 重 。 麻 靖 性 肠 梗阻 的 腹胀 为 全 腹 性 。@@ 停 止 排便 
排 气 。 完 全 性 肠 梗阻 一 般 无 排 气 或 排便 。 早 期 特别 是 高 
位 肠 梗阻 ,梗阻 部 位 以 下 积存 的 粪便 或 气体 仍 可 排出 ,但 
不 久 排 类 排 气 即 停止。 

绞 谷 性 肠 梗 阳 ”临床 表现 更 为 严重 ， 腹 痛 变 为 持续 
性 , 缺 血 部 位 以 上 的 肠管 仍 有 强烈 蠕动 , 故 腹痛 伴 有 阵 发 
性 加 剧 。 腹 腔 内 有 血性 渗 出 时 ， 腹 障 受 到 刺激 也 是 腹部 
持续 疼痛 的 一 个 原因 。 腹 部 有 腹膜 炎 表现 ,压痛 广泛 , 肌 
紧张 ,并 有 反 跳 痛 。 若 有 闭 襟 存在 , 则 腹胀 不 对 称 ， 在 隆 
起 明显 处 可 摸 到 一 段 肠 襟 。 有 时 呕吐 血性 或 咖啡 样 肠 内 
容 物 。 一 般 情况 也 严重 , 除 脱水 表现 外 ， 并 有 体温 升 高 ， 
脉 捕 加 快 ,甚至 发 生 休克 ,白细胞 计数 也 明显 增高 。 血 运 
性 扬 梗阻 的 表现 与 绞 窗 性 肠 梗阻 的 表现 相似 。 

诊断 根据 其 临床 表现 、 体 征 和 XX 射线 检查 诊断 并 
不 困难 .腹部 X 射 线 检查 是 诊断 肠 梗阻 的 重要 方法 ,正常 
情况 下 小 肠 内 无 可 显示 的 气体 ， 若 有 气体 时 则 腹部 平 片 
显示 腹腔 内 有 液 平面 。 根 据 液 平面 的 多 少 来 估计 肠 梗阻 
的 部 位 。 若 液 平面 较 多 , 呈 阶 梯 状 ,为 低位 梗阻 。 上 腹部 
有 1 一 2 个 液 平 面 , 则 多 为 高 位 梗阻 。 结 肠 高 度 充气 为 结 
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肠 梗阻 的 表现 。 在 闭 浴 型 肠 梗阻 有 时 可 看 到 位 置 较 固定 
的 肠 凑 ， 液 平面 及 充气 更 为 明显 。 急 性 肠 梗 阻 时 不 宜 做 
钢 餐 造影 检查 ， 以 免 加 重 肠 醒 阻 。 慢 性 肠 梗阻 时 负 餐 检 
查 亦 应 慎重 ， 因 有 时 会 诱发 急性 肠 梗 阻 。 若 怀疑 结肠 模 
阻 ,如 乙状结肠 扭转 , 回 盲 部 套 秋 时 ， 钠 灌肠 造影 对 诊断 
很 有 帮助 。 

慢性 肠 梗阻 有 同 歌 性 发 作 的 腹部 绞 痛 , 伴 有 广 鸣 ,经 
常 性 腹胀 , 排 气 或 排便 后 症状 缓解 。 因 肠 辟 肥厚， 腹部 党 
可 见 到 肠 型 , 钢 餐 或 钠 灌肠 检查 可 提示 梗阻 的 部 位 .急性 
肠 梗阻 需 与 其 他 急 腹 症 如 急性 立 尾 炎 、 急 性 肠炎 \ 急 性 庚 
腺 炎 \ 腹 型 紫 闻 , 肠 量 虫 症 等 病 鉴别 。 注 意 急性 肠炎 和 急 
性 胰腺 炎 有 时 因 局 部 肠 淤 张 而 出 现 液 平面 ,但 仅 限于 1 一 
2 个 。 确立 急性 肠 梗阻 的 诊断 后 ,更 为 重要 的 是 鉴别 单纯 
性 还 是 绞 窄 性 ,是 高 位 还 是 低位 ,是 否 为 结肠 梗阻 。 最 后 
尚 需 考虑 造成 肠 梗阻 的 原因 。 有 腹部 手术 或 炎症 病史 者 ， 
粘连 引起 的 可 能 性 最 大 。 在 老年 人 应 想到 肿瘤 。 对 于 乙 
状 结肠 梗阻 的 老年 病人 还 应 考虑 习惯 性 便秘 引起 的 美 首 
堵塞 ， 此 时 肛门 指 诊 往往 有 助 于 诊断 。 代 顿 性 消化 道外 
疝 是 急性 肠 梗阻 的 常见 原因 ,不 要 忽略 腹股沟 部 的 检查 。 
新 生 儿 肠 梗阻 以 先天 性 畸形 最 为 多 见 。2 岁 以 内 的 小 儿 
有 可 能 是 套 盔 。 儿 童 应 除外 姻 虫 所 致 的 肠 梗 阻 。 

治疗 单纯 性 急性 肠 梗阻 明确 诊断 后 ， 一 般 先 采用 
非 手术 治疗 ， 包 括 胃 肠 减 压 、 静 脉 输液 以 补充 水 和 电解 
质 ,适当 给 些 解 痉 药 。 某 些 机 械 性 肠 梗阻 (如 粘连 引起 的 
肠 扭 折 , 或 狭窄 处 伴 有 炎 性 水 肿 , 以 及 轻 度 的 肠 扭转 和 肠 
套 肥 等 ), 醒 阻 部 位 以 上 的 肠管 越 扩 张 , 则 越 加 重 梗阻 ,经 
胃 肠 减 压 后 ,梗阻 部 位 以 上 的 肠管 扩张 得 以 减轻 或 消除 ， 
肠 扭 折 被 理 顺 ,狭窄 处 的 类 性 水 肿 减轻 , 肠 扭 转 或 肠 套 丰 
复位 , 肠 梗阻 都 可 自行 缓解 ,病人 恢复 排便 和 排 气 。 若 单 
纯 性 肠 梗阻 经 非 手术 治疗 后 24~48 小 时 仍 不 缓解 , 则 不 
应 延迟 手术 治疗 。 术 前 可 适当 给 予 抗生素 以 防止 腹腔 渗 
出 液 合并 细菌 感染 。 开 腹 后 首先 寻找 梗阻 的 部 位 ， 扩 张 
的 肠管 与 姜 陷 肠管 的 交界 处 即 为 梗阻 部 位 。 然 后 针对 醒 
阻 的 原因 子 以 解除 , 饮 复 肠管 的 通畅 。 若 肠管 已 有 坏死 或 
可 疑 坏死 ， 应 将 该 眉 肠 管 切除 。 结 肠 急性 梗阻 除非 是 类 
块 堵塞 所 致 ,一 般 应 及 早 手术 。 因 结肠 内 细菌 很 多 ,未 经 
抗生素 肠 道 准备 而 行 切除 手术 ， 吻 合 口 容易 感染 而 发 生 
漏 ,所 以 除非 结肠 内 凑 便 不 多 ,污染 不 重 ， 否 则 应 先行 结 
肠 造 疤 以 缓解 梗阻, 以 后 再 根据 情况 进行 2 期 手术 .慢性 
肠 醒 阻 一 般 需 手术 治疗 以 去 除 梗阻 的 原因 。 

预后 急性 肠 梗 阻 死亡 率 的 高 低 与 发 病原 因 、 病 理 
类 型 ,病人 的 全 身 状况 ， 特 别 是 就 诊 的 早晚 有 密切 关系 。 
由 于 治疗 方法 的 进步 ， 单 纯 性 肠 梗阻 的 死亡 率 已 降低 至 
3 多 以 下 。 死 亡者 多 为 老年 病人 和 就 诊 过 晚 者 。 绞 窄 性 肠 
梗阻 死亡 率 在 10 锡 左右 , 死亡 率 的 高 低 与 手术 是 否 及 时 
有 关 。 所 以 急性 肠 梗阻 ,特别 是 绞 罕 性 肠 梗阻 ,应 早期 就 
医 . 早 期 治疗 。 有 手术 适应 症 时 不 应 延误 手术 ,这 对 提高 
生存 率 极为 重要 。 血 运 性 肠 梗阻 因 发 病 急 剧 ， 病 人 又 多 
有 严重 的 心血 管 或 其 他 慢性 病 ,即使 在 发 病 后 12 小 时 内 
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手术 ， 死 亡 率 仍 在 50% 左 右 。 麻痹 性 肠 梗 阻 的 预后 取决 
于 原 发 病 能 否 治愈 ， 例 如 继 发 于 弥漫 性 腹膜 类 的 麻痹 性 
肠 梗 阻 ,腹膜 炎 被 控制 后 肠 梗阻 自然 缓解 急性 肠 梗阻 的 
死亡 原因 主要 是 腹膜 炎 、 感 染 中 毒性 休克 及 心肺 并 发 症 。 
( 黄 茵 庭 ) 

changjiehe 

肠 结 核 (tuberculosis of intestine) 结核 杆 
菌 侵 犯 肠 道 引起 的 慢性 特异 性 感染 。 肠 壁 上 形成 结核 性 
溃疡 或 干 酷 性 肉芽 肿 。 可 表现 低热 ,盗汗 、 消 瘦 等 结核 毒 
血 症 和 腹痛 、 排 类 习惯 改变 ,腹部 肿块 、 食 欲 不 振 等 一 系 
列 胃 肠 道 症 状 。 本 病 多 发 于 青少年 及 壮年 ， 女 性 略 多 于 
男性 。 在 中 国 , 过 去 比较 多 见 ， 中 华人 民 共 和 国 成 立 后 ， 
随 着 卫生 保健 事业 的 发 展 , 本 病 也 相应 地 有 所 减少 。 肠 结 
核 一 般 由 人 型 结核 杆菌 引起 ， 如 饮用 未 经 消毒 的 带菌 牛 
奶 或 乳 制品 ,也 可 因 感染 牛 型 结核 杆菌 而 致 病 ,但 在 中 国 
并 不 多 见 。 绝 大 多 数 病例 继 发 于 肠 外 结核 病 〈 主 要 是 肺 
结核 ), 称 继 发 性 肠 结核 ;无 肠 外 结核 病灶 者 称 原 发 性 肠 
结核 ， 约 占 肠 结 核 的 10% 以 下 。 用 抗 结核 药物 治疗 肠 结 
核 ,疗效 较 好 。 在 肠 结 核 的 慢性 演变 过 程 中 ,少数 病例 可 
以 出 现 肠 机 得 、 肠 穿孔 等 并 发 症 。 

发 病 机 理 ”结核 杆菌 侵犯 肠 道 的 主要 途径 是 胃 肠 感 
染 ,这 是 由 于 病人 原来 有 开放 性 肺结核 ,经 常 吞 咽 含有 结 
核 杆菌 的 自体 痰 液 而 引起 发 病 ， 经 常 与 开放 性 肺结核 病 
人 共和 餐 , 忽 视 餐具 隔离 消毒 ,也 可 引起 本 病 。 此 外 ， 血 行 
播 散 也 是 肠 结核 的 一 个 感染 途径 ， 票 粒 型 肺结核 或 其 他 
肠 外 结核 病灶 的 结核 杆菌 可 以 通过 血液 循环 播 散 而 侵犯 
肠 道 。 女 性 生殖 器 结核 可 以 直接 播 散 ,引起 肠 结核 ,结核 
杆菌 被 知 入 胃 以 后 ,不 被 消化 , 当 到 达 肠 道中 内 容 物 停留 
较 久 的 部 位 时 , 便 居 于 粘膜 腺 体 的 深部 ， 引 起 炎症 反应 。 
结核 杆菌 被 巨 噬 细 胞 带 到 粘膜 下 层 ， 在 肠 壁 的 集合 淋巴 
组 织 和 孤立 淋巴 小 泡 中 形成 特异 性 病变 。 结 核 病 的 发 生 
是 人 体 与 结核 杆菌 相互 作用 的 结果 。 经 各 种 感染 途径 获 
得 感染 ,仅仅 是 致 病 的 条 件 , 而 不 一 定 引 起 发 病 。 只 有 当 
入 侵 的 结核 杆菌 数量 较 多 、 毒 力 较 大 ,并 且 机 体 的 免疫 过 
程 异 常 及 肠 功 能 素 乱 引起 局 部 抵抗 力 削 弱 时 ， 才 能 引起 
发 病 。 

肠 结核 好 发 于 回 盲 部 ， 主 要 是 由 于 肠 内 容 物 在 回 盲 
部 停留 时 间 较 长 ,结核 杆菌 与 肠 内 粘膜 接触 时 间 也 长 , 回 
盲 部 淋巴 组 织 丰富 ,而 结核 杆菌 又 容易 侵犯 淋巴 组 织 , 因 
此 ， 回 言 部 即 成 为 肠 结核 的 好 发 部 位 。 其 他 发 生 部 位 依 
次 见于 升 结肠 ,回肠 、 空 肠 横 结肠 、 降 结肠 ,十 二 指 肠 、 乙 
状 结肠 等 。 辣 尾 结核 并 不 罕见 ， 胃 结核 和 直肠 结核 尚 属 
少见 。 

病理 变化 ”随机 体 对 结核 杆菌 感染 反应 性 的 不 同 而 
分 为 溃疡 型 肠 结核 和 增生 性 肠 结 核 两 型 。 在 临床 上 ， 兼 
有 溃疡 和 增生 两 种 病变 者 并 不 少见 ， 称 为 混合 型 或 溃疡 
增生 型 肠 结核 。 

览 床 表现 ”病人 常常 出 现 腹痛 和 大 便 习 惯 改变 。 最 
常见 的 症状 是 腹痛 ,由 于 肠 结核 好 发 于 回 盲 部 ,所 以 疼痛 


部 位 主要 在 右 下 腹 , 有 时 由 于 病变 引起 的 放射 性 疼痛 ,可 
以 有 中 上 腹 或 脐 周围 疼痛 。 疼 痛 一 般 为 隐痛 或 钝 痛 。 增 
生 型 肠 结核 合并 肠 梗阻 时 ,可 为 绞 痛 ,同时 可 有 腹胀 、 哎 
吐 。 由 于 肠 内 容 物 不 易 顺 利通 过 ， 常 见 到 有 肠 型 或 肠 蠕 
动 波 。 每 当 进餐 或 进餐 后 , 常 可 诱发 腹痛 ,这 是 因为 回肠 
和 结肠 运动 增强 的 结果 。 腹 痛 可 因 排 便 而 缓解 。 体 格 检 
查 时 , 右 下 腹部 有 压痛 ,可 听 到 肠 鸣 音 亢进 。 患 溃疡 性 肠 
结核 时 ,由 于 炎症 的 病理 改变 ,使 肠 蠕动 增强 和 肠 道 吸收 
不 良 , 因 而 引起 腹泻 。 关 便 呈 糊 状 或 水 样 ,不 含 粘液 和 肪 
血 。 每 日 排便 次 数 增多 ,多 者 可 达 10 余 次 。 肠 结核 常 可 
引起 功能 紊乱 ， 大 约 有 不 足 1% 的 病人 可 以 在 腹泻 期 间 
出 现 便秘 ,类 便 呈 羊 类 样 , 隔 数 日 后 再 次 出 现 腹 泻 ， 这 种 
现象 称 为 腹泻 便 秘 交 替 。 增 生 型 肠 结核 则 多 以 便秘 为 主 
要 表现 。 

当 机 体 的 过 敏 反 应 较 高 时 ,病变 则 以 渗 出 性 为 主 , 表 
现 粘 腊 充血、 水肿, 进一步 发 展 为 干酪 样 坏死 ， 当 这 些 干 
酪 样 物质 脱落 时 , 则 形成 小 的 溃疡 ,这 就 是 病理 上 的 溃疡 
性 肠 结核 。 在 溃疡 的 愈合 过 程 中 ， 大 量 纤维 组 织 增生 和 
瘦 痕 形成 ,使 肠 段 收 缩 畸 形 , 肠 腔 呈 环形 狭窄 ， 但 较 少 产 
生 肠 梗阻 。 由 于 溃疡 形成 过 程 缓慢 ， 局 部 浆 膜 渗 出 纤维 
蛋白 ,病变 的 肠 曲 常 与 附近 肠 外 组 织 紧密 相连 ， 引 起 粘 
连 , 故 很 少 发 生 急性 肠 穿孔 而 引起 弥漫 性 腹膜 炎 。 若 慢性 
穿孔 则 多 形成 肠 瘘 或 腹腔 脓肿 ， 溃 疡 边缘 及 基底 的 动脉 
多 有 闭塞 性 内 膜 炎 , 管 腔 被 堵塞 , 故 不 易 引起 出 血 。 

当 机 体 免疫 力 较 高 、 人 体 免疫 状况 良好 、 感 染 较 轻 
时 ,病变 表现 为 肉芽 组 织 增生 , 主要 在 粘膜 下 层 ， 但 也 可 
在 其 他 各 层 ,粘膜 层 一 般 完 整 。 粘 膜 下 组 织 的 大 量 增 生 ， 
形成 大 小 不 等 的 结 节 , 严 重 者 呈 瘤 样 肿 块 突 向 肠 腔 , 形 成 
肠 腔 狭 窗 , 甚 至 导致 肠 梗阻 。 在 右 下 腹部 可 触 到 肿块 , 质 
地 较 硬 、 有 压痛 ， 表 面 不 光滑 ， 但 比较 固定 。 少 数 溃疡 
型 肠 结核 因 病 变 与 周围 组 织 粘连 而 在 右 下 腹部 亦 可 触 到 
肿块 。 

结核 病变 还 可 以 通过 淋巴 管 进 入 肠系膜 淋巴 结 ， 引 
起 增生 ,干酪 化 钙化 ,淋巴 梗阻 ,导致 肠系膜 增 厚 ,形成 结 
核 性 肿块 ,引起 腹痛 、 腹 部 肿块 。 

肠 结核 起 病 缓慢 ,病程 长 ,早期 症状 不 明显 。 常 常 由 
于 伴 有 活动 性 肠 外 结核 ， 因 此 出 现 程 度 不 等 的 结核 毒 血 
症 ,表现 为 低热 .盗汗 .乏力 食欲 不 振 等 症状 。 由 于 食量 
减少 , 肠 道 菌 群 失调 ,干扰 了 食物 的 消化 与 吸收 ， 引 起 体 
重 下 降 、 贫 血 等 一 系列 营养 障碍 的 表现 。 检 查 红细胞 沉 
降 率 明显 增高 ,结核 菌 素 试验 阳性 。 

诊断 根据 病史 、 典 型 临床 表现 及 X 射 线 领 剂 灌肠 
或 钒 餐 造 影 检 查 ,一 般 诊断 无 困难 。X 射 线 钒 剂 灌肠 或 刍 
餐 造 影 检查 对 肠 结核 诊断 具有 重要 意义 。 对 有 肠 梗阻 的 
病人 ,应 首选 钒 剂 灌肠 检查 ,不 宜 作 伎 餐 造 影 ， 否 则 易 加 
重 肠 梗阻 。 纤 维 结肠 镜 检查 可 直接 观察 病灶 ， 并 可 进行 
摄影 ， 及 取 活 体 组 织 做 病理 检查 。 做 活体 组 织 病理 学 检 
查 时 ,典型 表现 是 结核 肉芽 肿 结构 中 心 为 干酪 坏死 ,但 实 
际 上 ， 肠 壁 的 病灶 往往 缺乏 典型 的 干 栈 坏 死 表 现 。 早 期 


往往 症状 不 明显 ，X 射 线 征象 也 并 非 叭 有 本 病 才 具备 的 
特异 性 表现 ,因而 诊断 比较 困难 , 若 不 能 肯定 诊断 ,可 进 
行 试验 治疗 ,用 抗 结核 药 治 疗 4 周 或 更 长 ， 若 明显 有 效 ， 
则 有 利于 本 病 的 诊断 。 

肠 结 核 应 注意 与 以 下 疾病 鉴别 ，@ 以 右 下 腹 肿 块 表 
现 为 主 者 ,应 与 局 限 性 肠炎 、 右 半 结 肠 癌 、 阿 米 巴 或 血 吸 
虫 肉 芽 肿 等 鉴别 ，@ 以 腹泻 表现 为 主 者 ， 应 与 溃疡 性 结 
肠炎 和 鉴别; @ 以 腹痛 表现 为 主 者 ,急性 腹痛 与 急性 闲 尾 
类 鉴别, 慢性 腹痛 与 消化 性 溃疡 ,慢性 胆囊 炎 鉴 别 。 

治疗 ”目的 不 仅 在 于 消除 症状 ,改善 全 身 情 况 , 还 应 
该 积极 促使 病灶 请 合 ,防止 并 发 症 的 发 生 。 肠 结核 的 早期 
病变 是 可 递 的 ,因而 应 特别 重视 早期 诊断 早期 治疗 ， 甚 
至 采取 边 诊断 、 边 治疗 的 措施 。 治 疗 原则 应 强调 采取 综 
合 措施 。 给 予 合理 的 休息 和 营养 ， 以 利于 加 强 机 体 的 抵 
抗力 合理 的 选用 抗 结核 药物 ,保证 充分 剂量 、 足 够 疗程 
是 决定 预后 的 关键 。 抗 结核 药物 ,如 链 每 素 . 异 烟 腹 、 对 
氨基 水 杨 酸 钠 . 乙 胺 丁 醇 . 利 福 平 的 应 用 ， 可 以 获得 显著 
的 效果 。 疗 程 应 达到 半年 ~1 年 , 采用 两 种 或 两 种 以 上 药 
物 联 合 应 用 。 也 有 采用 抗 结核 间 歌 治疗 者 ， 即 每 周 2 次 
间 欢 给 药 ,效果 良好 ,毒性 小 。 腹 痛 时 可 给 予 其 茄 、 阿 托 
品 等 药物 对 症 治疗 ; 因 腹 泻 引起 脱水 者 ,应 给 予 输液 ， 保 
证 水 、 电 解 质 平衡 ; 若 有 肠 梗阻 . 肠 穿孔 并 形成 肠 瘘 者 , 治 
疗 较 肠 结核 本 身 更 为 困难 ,对 其 预后 有 着 严重 的 影响 , 常 
常 需要 进行 外 科 手 术 治 疗 。 

预防 ”主要 是 针对 肠 外 结核 ;特别 是 肺结核 的 预防 ， 
对 于 肺结核 应 早期 诊断 ,早期 治疗 ,肺结核 病人 不 要 吞咽 
痪 液 。 加 强 防治 结核 病 的 卫生 宣传 教育 ， 牛 奶 要 经 过 灭 
芯 消 毒 ,提倡 分 餐 制 ,切实 做 好 卫生 监督 。 

《 刘 新 光 ) 

changlou 
肠 瘘 (intestinal fistula) 肠管 在 通 向 体外 以 
前 出 现 的 异常 漏 口 。 此 时 肠 内 容 物 溢出 至 肠管 外 。 无 论 
是 急性 还 是 慢性 瘘管 形成 ， 瘘 管 的 另 一 端 必须 与 男 一 空 
间 相 通 。 若 另 一 端 开 口 于 腹壁 , 则 称 为 外 瘘 ， 若 通 向 另 一 
段 肠管 或 其 他 空 腔 脏 器 , 则 称 为 内 瘘 。 外 瘘 较 内 瘘 多 见 。 
外 瘘 表现 为 下 部 伤口 或 罕 道 有 肠 内 容 物 溢出 。 若 瘘 口 位 
于 上 部 肠管 ,大 量 消化 液 流失 并 影响 消化 吸收 功能 ,可 导 
致 严重 的 脱水 和 电解 质 失衡 ， 病 人 可 能 因 营养 不 良 消耗 
而 死亡 。 位 于 下 部 消化 道 的 外 瘘 ， 如 回肠 末端 或 结肠 的 
外 瘘 , 虽 有 美 便 样 液体 流出 ,但 不 致 引起 死亡 。 内 痿 的 症 
状 往往 不 明显 ,也 可 因 内 瘘 的 部 位 而 出 现 不 同 的 症状 。 

肠管 外 妆 形成 原因 有 以 下 几 种 ，Q@ 腹 部 手术 是 最 
常见 的 原因 . 肠 吻 合 手术 后 若 欧 合 口 血循环 欠 佳 或 感染 ， 
会 因 全 合 不 良 而 发 生 痿 。 手 术 分 离 肠 粘连 ， 造 成 肠 壁 损 
伤 ,或 虽 经 修补 破 口 或 创面 ,但 因 肠 管 局 部 组 织 不 健康 而 
未 能 愈合 。 肠 内 容 物 由 瘘 口 溢出 后 ,经 过 腹膜 炎 阶 段 , 感 
染 逐 渐 限 局 ， 肠 管 半 口 沿 原 引流 通道 或 自行 穿 破 腹壁 切 
口 与 体外 相通 ,形成 外 瘘 。@ 闭 合 性 或 开放 性 腹部 损伤 ， 
均 可 伤 及 肠管 , 虽 经 手术 缝合 , 因 污 染 严重 ， 有 发 生 癌 的 
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可 能 。@ 各 种 原因 引起 腹腔 感染 或 脓肿 形成 ,经 引流 后 ， 
虽然 当时 并 无 肠 瘘 ,但 在 以 后 的 换 药 或 扩 创 的 过 程 中 , 肠 
管 因 感 染 或 损伤 甚至 引流 管 的 压迫 而 造成 痿 。@ 肠 管 本 
身 有 病变 ,如 结核 ,肿瘤 ,局限 性 肠炎 、 放 线 菌 病 等 ， 可 以 
自行 形成 肠 癌 。@ 永 久 性 肠 造 痿 术 如 结肠 造 痿 或 回肠 造 
瘘 不 属于 此 处 所 讲 的 外 瘘 ， 但 某 些 暂 时 性 的 肠 造 痿 如 空 
肠 或 回肠 吊 置 造 瘘 ,目的 是 治 饲 营养 液 或 威 压 ,拔除 后 应 
能 自行 愈合 , 若 长 期 不 愈 ,也 应 视 为 肠 外 疤 。 

外 瘘 形成 后 ,多 数 可 在 半年 内 愈合 , 若 经 久 不 盒 ， 可 
能 存在 以 下 原因 ，@ 瘘 口 较 大 , 肠 粘 膜 外 翻 成 为 唇 状 , 则 
无 愈合 的 可 能 。@@ 疤 口 的 远 侧 肠管 有 梗阻 ， 瘘 口 成 为 梗 
阻 近 侧 肠 管 的 引流 和 减 压 的 通道 ， 势 必 不 能 愈合 。@ 痿 
口 处 的 肠管 有 病变 ,如 结核 ,肿瘤 ,非特 异性 炎症 等 , 则 很 
难 意 合 。@@ 瘘 管 过 长 并 有 曲折 ， 或 与 胀 腔 相通 而 引流 不 
畅 ,以 及 瘘管 附近 有 异物 存留 ,都 会 影响 外 瘘 的 愈合 。 

肠管 外 瘘 可 发 生 于 肠管 任何 部 位 ， 瘘 管内 口 和 外 口 
一 般 各 有 一 个 , 偶 有 多 个 瘘 口 存在 ,而 且 内 口 和 外 口 的 数 
目 也 不 一 定 相等 。 痿 口 位 置 越 高 ,危害 性 就 越 大 ,十 二 指 
肠 癌 和 高 位 空肠 疗 有 大 量 肠 液 外 流 ， 造 成 严重 的 水 分 和 
电解 质 丢失 ,使 病人 很 快 发 生 衰竭 ,同时 漏出 的 肠 液 中 含 
有 各 种 消化 酶 ， 对 竣 管 周围 的 组 织 和 皮肤 有 消化 和 腐蚀 
作用 ， 使 瘘管 和 外 口 逐 渐 扩 大 ,并 容易 造成 感染 扩散 。 若 
瘘管 靠近 较 大 的 血管 或 术 中 结扎 的 血管 断 端 ， 还 可 导致 
大 出 血 。 低 位 肠 瘘 ,特别 是 回肠 末端 或 结肠 的 外 瘘 ,对 全 
身 和 局 部 影响 较 小 ,但 粪便 不 时 外 溢 , 也 给 病人 带 来 痛苦 
和 不 便 。 

刍 餐 全 消化 道 造影 或 经 痿 口 注 入 造影 剂 有 助 于 了 解 
肠管 外 瘘 的 具体 部 位 。 

对 肠管 外 瘘 均 应 争取 其 自行 愈合 。 对 高 位 肠 瘘 除了 
保持 局 部 引流 通畅 或 使 用 持续 负 压 吸引 外 ， 还 应 注意 维 
持 水 和 电解 质 平衡 ， 给 予 全 胃 肠 道外 营养 。 因 病人 常 不 
具备 手术 条 件 ,处 理 很 困难 ,死亡 率 较 高 。 病 情 稳定 的 高 
位 肠 瘘 或 一 般 低位 肠 瘘 。 也 可 试行 用 乳 蒋 片 或 沙漏 形 气 
于 堵塞 ,促使 疤 管 愈合 。 经 久 不 愈 的 外 疤 需 手术 治疗 , 修 
补 肠管 的 痿 口 或 将 受累 肠管 切除 。 

肠管 内 疤 ”发生 原 因 和 外 瘘 相同 ， 只 是 肠管 的 阅 口 
直接 或 经 过 一 段 瘘管 与 另 一 段 肠管 或 其 他 邻近 的 空 腔 脏 
器 如 阴道 , 胆 春 膀 腕 等 相通 。 有 时 胆 曾 或 胆 总 管 结石 也 
可 穿 破 十 二 指 肠 形 成 内 瘘 。 肠 管 之 间 的 内 瘘 较 多 见 ， 若 
其 则 的 肠 裕 较 短 ， 常 无 症状 。 若 形成 瘘 的 两 朋 肠 管 相距 
很 远 时 ， 例 如 空肠 与 回肠 未 端 之 间或 近 端 回肠 与 结肠 之 
间 发 生 内 瘘 , 则 近 侧 肠 管内 容 物 经 短路 进入 下 段 肠管 , 导 
致 腹泻 、 营 养 不 良 或 体重 减轻 。 肠 管 与 其 他 空 腔 脏 器 相 
通 时 ,一 般 都 会 引起 感染 的 症状 如 胆道 感染 泌尿 系 感染 
等 ， 或 者 由 阴道 排出 肠 内 容 物 。 有 症状 的 肠管 内 瘘 (除非 
是 晚期 肿瘤 ) 均 可 考虑 手术 治疗 。 内 痿 的 术 前 定位 较 困 
难 ， 也 因 常 有 严重 粘连 而 增加 了 手术 的 难度 。 手 术 原则 
仍然 是 切除 病 损 的 肠 明 或 封闭 各 自 的 瘘 口 。 若 其 他 空 腔 
脏 器 受累 则 应 充分 引流 。 《黄道 庭 ) 
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肠 扭 转 (intestinal volvulus) 一 豚 肠 襟 沿 其 
系 膜 的 长 轴 旋 转 半 周 以 上 ， 该 段 肠 襟 扭 结 梗阻 所 产生 的 
立 病 。 肠 管 一 侧 沿 其 纵 轴 方 向 附着 于 系 膜 ， 系 膜 中 有 血 
管 逐 级 分 支 分 布 于 肠 壁 ,以 维持 肠管 的 血循环 , 系 膜 并 有 
悬 吊 和 固定 肠管 的 作用 。 由 于 肠管 有 系 膜 附着 ， 不 易 发 
生 沿 本 身 纵 轴 的 扭转 ， 但 可 能 发 生 以 其 系 膜 为 轴 心 的 扭 
转 。 若 扭转 小 于 180", 不 足以 构成 病态 ， 且 能 随 肠 管 的 
蠕动 而 恢复 正常 位 置 。 因 系 膜 和 肠 襟 扭转 而 产生 机 械 性 
肠 梗 阻 或 影响 系 膜 供血 时 , 扭转 常 超过 180*, 甚至 360" 
以 上 。 肠 扭转 一 般 表 现 为 急性 肠 梗阻 ， 是 急性 肠 梗阻 常 
见 的 发 病原 因 。 肠 系 膜 血 运 受 阻 ,导致 肠 道 缺 血 , 患 者 有 
剧烈 的 持续 性 腹痛 , 伴 有 阵 发 性 加 重 , 若 不 及 时 治疗 ， 可 
发 生 肠 坏死 而 危及 生命 。 小 肠 和 乙状结肠 完全 游离 ， 最 
容易 发 生 扭转 。 

小 肠 担 转 小 肠 为 完全 游离 的 管道 器 官 ， 本 身 就 存 
在 扭转 的 解剖 条 件 , 此 外 ,还 有 一 些 容易 诱发 扭转 的 其 他 
条 件 , 如 :@ 小 肠系膜 过 短 , 系 膜 处 于 被 牵 拉 状态 , 易 成 为 
扭转 的 轴 心 。@ 因 各 种 原因 发 生 的 腹腔 粘连 ， 小 肠 对 系 
膜 缘 的 肠 壁 某 一 点 与 腹膜 或 其 他 较 固 定 的 部 位 之 间 有 粘 
连 的 索 条 相连 ,成 为 悬 索 , 该 段 小 肠 襟 极 易 发 生 扭 转 。@ 
先天 性 小 肠 旋 转 不 全 ， 多 为 小 儿 急 性 肠 扭 转 的 原因 。@ 
腹腔 内 有 解剖 畸形 ,如 十 二 指 肠 旁 有 隐 窜 存在 ,小 肠 的 一 
股 肠 襟 可 钻 入 而 扭转 。 又 如 梅 克 尔 氏 各 室 或 其 他 小 肠 乱 
室 所 在 的 肠 裕 也 较 易 发 生 扭 转 。@ 小 肠 原 有 轻 度 的 不 全 
梗阻 , 当 肠 管 强烈 蠕动 时 , 可 诱发 梗阻 部 位 以 上 的 扭转 。 

小 肠 扭转 多 为 顺 时 针 方向 。 各 种 年 龄 均 可 发 生 ， 万 
多 见于 青 壮年 。 特 别 是 饱餐 后 ,肠管 内 容 物 大 量 积存 , 当 
做 剧烈 活动 或 体位 突然 变动 时 ,可 发 生 小 肠 急性 扭转 。 

小 肠 纽 转 必然 连同 系 膜 一 并 扭转 ,扭转 度数 越 多 , 症 
状 越 严重 。 超 过 360" 的 扭转 ， 系 膜 血管 因 扭曲 而 阻塞 ， 
成 为 绞 窗 性 肠 梗 阻 。 病 人 突然 发 作 剧 烈 的 腹部 绞 痛 ， 持 
续 性 、 阵 发 性 加 重 ,多 在 脐 周围 ， 因 系 膜 根部 附着 于 后 腹 
腊 ， 故常 牵 涉 到 后 腰 背 部 靖 。 呕 吐 频 繁 。 体 检 时 腹胀 不 
一 定 很 显著 ,但 可 见 脱 胀 的 肠 裤 , 并 有 压痛 ， 肠 鸣 音 往往 
亢进 。 若 有 肠 坏死 则 有 腹膜 炎 表 现 。 如 果 是 大 段 小 肠 扭 
转 ,很 快 即 出 现 休 克 。 腹 部 X 射 线 检查 ， 扭 转 肠 襟 充气 ， 
可 呈 "“ 获 啡 豆 "影像 。 如 果 是 小 肠 全 部 扭转 ， 则 常 无 小 肠 
积 气 和 液 平面 存在 。 小 肠 扭转 需 与 肠系膜 血管 阻塞 、 腹 
内 疝 \ 急 性 胰腺 炎 、 溃 疡 病 急性 穿孔 等 相 鉴别 。 

小 肠 扭 转 一 经 确诊 , 切 勿 延误 治疗 ,应 尽快 手术 ， 将 
小 肠 复位 。 若 有 诱发 解剖 条 件 , 应 相应 作出 妥善 处 理 。 小 
肠 复位 后 ,车 肠管 仍 不 能 恢复 生机 , 则 应 切除 。 全 小 肠 扭 
转 一 旦 发 生 坏 死 ,不 得 不 行 广泛 小 肠 切 除 ,但 术 后 难以 维 
持 营养 ,这 说 明 早期 手术 的 重要 性 。 

结肠 担 转 ”95%% 为 乙状结肠 扭转 。 多 见于 老年 人 ， 
特别 是 有 习惯 性 便秘 者 , 因 积 存 的 类 便 有 一 定 重量 , 易 使 
游离 的 乙状结肠 发 生 扭转 。 乙 状 结肠 下 端 与 固定 的 直肠 
相连 ， 故 近 侧 侦 乙状结肠 按 顺 时 针 方向 在 远 侧 奶 的 前 方 


绕 过 时 , 因 远 侧 段 活动 度 小 ,一 般 不 会 超过 180", 也 不 至 
产生 症状 ; 若 按 逆 时 针 方向 扭转 , 因 近 侧 段 很 游离 ,扭转 
常 超过 180", 远 侧 段 肠管 也 随 之 发 生 沿 肠管 纵 轴 的 扭 
转 , 形 成 团 简 型 肠 梗阻 。 若 着 时 针 扭转 达到 360" 时 ， 系 
膜 的 血 运 也 会 受阻 ,成 为 狭窄 性 肠 醒 阻 。 乙 状 结肠 扭转 ， 
能 自行 恢复 ,但 可 反复 发 作 。 

乙状结肠 扭转 除 有 一 般 的 急性 肠 梗 阻 症状 外 ， 因 肠 
管 粗 大 胀气 ,腹部 可 看 到 脱 胀 号 起 的 肠 型 ( 见 图 ) , 钠 灌 肠 
- 检查 可 在 直肠 与 乙 
状 结肠 交界 处 看 到 
钠 剂 受阻 后 显示 的 
“ 鸟 呢 " 状 影像 ， 为 
其 特点 。 

横 结 肠 长 或 合 
并 肿瘤 或 粘连 ， 盲 
肠 为 先天 性 游离 讶 
肠 或 远 侧 部 位 有 不 
全 梗阻 时 ， 也 都 有 
发 生 扭 转 的 可 能 。 

结肠 扭转 若 发 
生 绞 窜 ， 死 亡 率 为 
15 一 40 匈 ， 故 应 早 
期 手术 ， 将 扭转 的 
乙状结肠 复位 ， 并 了 予以 固定 。 如 已 发 生 肠 坏死 ， 则 需 切 
除 ,根据 情况 行 一 期 吻合 ,或 先 造 瘘 ,以 后 二 期 修复 。 

( 黄 茵 庭 ) 


结肠 扭转 示意 


changpengchu 
肠 脱出 (enterocele) 。 一 种 女性 生殖 系统 损伤 ， 
子宫 直肠 陷 凹 (腹膜 在 子宫 直肠 之 间 形 成 的 陷 凹 ) 向 阴道 
直肠 陷 凹 星 疝 状 膨 出 。 疝 囊 内 具有 肠 曲 者 称 肠 疝 ， 无 肠 
曲 者 则 称 为 子宫 直肠 陷 凹 疝 。 两 者 均 可 伴 有 直肠 脱出 。 

肠 疝 有 先天 性 及 后 天 性 两 类 。 先 天 性 的 很 少见 ， 偶 
于 阴道 手术 时 发 现 。 后 天 性 者 较为 常见 ， 多 发 生 于 绝经 
期 或 绝经 后 产妇 。 主 要 病因 为 产 伤 、 巨 大 盆腔 肿块 、 腹 
水 、 慢 性 支气管 炎 或 其 他 可 增加 腹 压 的 因素 均 有 可 能 引 
起 肠 疝 。 子 宫 脱 垂 可 并 发 此 证 。 

肠 用 出 的 症状 多 无 特异 ， 有 下 腹部 不 适 、 阴 道 胀 满 
和 /或 压迫 感 ,几乎 无 骨 肠 道 症 状 。 多 数 疝 囊 内 的 小 肠 不 
粘 附 于 疝 壁 , 亦 不 发 生 嵌 顿 ,但 在 子宫 全 切除 术 后 阴道 顶 
部 脱 垂 的 病例 中 ,常见 小 肠 与 脱 重奏 壁 粘连 ,甚或 产生 肠 
梗阻 症状 。 

阴道 扩张 后 , 见 后 窟 窗 呈 球形 脱出 ， 即 可 作出 诊断 。 
车 伴 有 直肠 脱出 , 则 可 见 两 个 凸 出 球面 ,一 个 来 自明 道 后 
壁 ， 另 一 个 来 自 后 容 你 。 检 查 者 可 用 手指 播 进 肛门 内 直 
抵 阴 道 顶 , 指 尖 不 能 伸 入 脱出 的 袋 内 者 为 肠 影 出 。 

一 般 采 用 手术 疗法 。 多 经 阴道 游离 及 切除 疝 囊 ， 然 
后 将 两 侧 子 宫 钱 骨 拥 带 相互 缝合 。 但 此 类 患者 常 并 发 膀 
胱 ,直肠 脱出 和 /或 子宫 脱 垂 , 故 应 同时 处 理 此 类 并 发 症 。 

( 潘 家 又? 


changtaodie 
肠 套 又 (intussusception) 。 一 段 肠管 顺 行 或 着 
行 套 入 与 其 相连 的 肠管 的 外 科 病 。 在 各 种 急性 肠 梗 香 的 
原因 中 占 20 多 左右 ， 占 绞 罕 性 肠 梗阻 原因 的 40% 。 是 婴 
幼儿 跌 梗 阻 的 主要 原因 。 套 盘 多 与 肠 蠕 动 的 方向 一致， 
即 近 侧 肠管 突入 远 侧 肠 管 的 腔 内 ,这 称 顺 行 套 番 , 此 时 近 
侧 肠 管 称 为 套 入 部 , 呈 袖 状 折 得 而 成 为 两 层 , 远 侧 肠 管 则 
包 绕 套 入 部 肠管 ， 称 为 鞘 部 。 逆 行 套 盘 因 强 烈 的 道 蠕动 
造成 ,少见 , 仅 占 0.5 多 左右 ， 此 时 近 侧 肠 管 成 为 精 部 ,由 
于 套 入 部 的 肠 壁 形成 折 释 ,血液 循环 容易 受到 影响 ,有 坏 
死 的 可 能 ,也 必然 造成 套 秋 以 上 部 位 的 完全 性 肠 梗阻 , 产 
生 急 性 肠 梗 阻 的 症状 。 早 期 诊治 (灌肠 或 手术 复位 ) 则 预 
后 好 。 

病因 “可 分 原 发 性 和 继 发 性 两 种 ， 原 发 性 肠 套 王 发 
生 于 无 病理 变化 的 肠管 ， 多 发 生 于 小 儿 。 小 儿 肠 蠕动 活 
跃 ,在 涿 加 辅食 的 年 龄 ， 可 因 肠 里 动 素 乱 而 发 生 肠 套 番 。 
此 外 ,小 儿 的 上 呼吸 道 或 胃 肠 道 感染 , 常 合并 肠系膜 淋巴 
结 的 肿 大 ,也 可 能 影响 肠管 的 正常 蠕动 而 致 肠 套 得 成 人 
的 肠 套 友 多 发 生 在 有 病变 的 肠管 ,如 良性 或 恶性 肿 净 、 息 
肉 .结核 ,粘连 以 及 梅 克 尔 氏 部室， 可 影响 肠管 的 正常 蜂 
动 ,成 为 肠 套 盈 的 诱发 因素 。 有 时 肠 姻 虫 症 ,痉挛 性 肠 梗 
阻 也 是 发 病因 素 。 

病变 部 位 轩 肠 
道 的 任何 部 位 均 可 发 
生 肠 套 秋 ,根据 套 肥 
的 部 分 可 以 分 为 空肠 
套 空肠 、 空 肠 套 回肠 、 
回肠 套 回 肠 、 回 肠 套 
盲肠 、 回 肠 套 结肠 ( 见 
图 )、 结 肠 套 结肠 ( 偶 
见 乙状结肠 套 入 直 
肠 ) 等 ,其 中 以 回肠 套 
盲肠 ， 即 回 盲 型 最 常 
见 ; 小 肠 套 小 肠 即 小 
肠 型 较 少见 ， 结 肠 套 结肠 或 称 结肠 型 很 少见 。 空 肠 上 端 
逆行 套 入 胃 内 ,更 为 罕见 。 

临床 表现 ”急性 肠 套 租 的 临床 表现 典型 ， 有 腹部 绞 
痛 、 呕 吐 及 腹胀 等 症状 ,与 一 般 肠 梗阻 的 表现 相同 ， 但 又 
有 其 特点 。 套 入 部 的 肠管 因 血 运 受阻 而 有 水 肿 、 充 血 及 
血性 渗 出 , 故 可 出 现 血便 ,特别 是 右 回 言 部 套 释 ， 腹 痛 发 
作 后 数 小 时 即 有 粘液 血便 排出 ， 12 小 时 后 可 有 果 桨 样 血 
便 。 即 或 无 血便 ， 肛 门 指 诊 时 指 套 上 也 会 沾染 粘液 和 血 
液 , 若 发 病 后 病人 曾 有 过 排便 ， 则 指 套 上 无 类 便 及 臭 味 ， 
只 有 血 和 粘液 。60% 以 上 的 病人 ， 在 肠 套 看 部 位 可 触及 
索 状 肿 块 ,腹痛 发 作 时 , 因 套 番 处 肠管 痉挛 ,肿块 变 硬 , 绞 
痛 过 后 又 恢复 原状 。 回 肠 、 盲 肠 套 入 结肠 者 , 右 下 腹 触 诊 
有 空 庶 感 。 套 在 部 位 以 上 的 肠管 强烈 蠕动 ， 往 往 使 套 入 
部 越 套 越 深 , 肠 系 噶 也 被 带 入 ， 最 终 肠 壁 的 血管 被 阻 断 ， 
加 速 套 入 部 肠管 的 坏死 。 因 肠管 坏死 主要 发 生 于 套 入 
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回肠 结肠 型 肠 认 得 


chang 肠 


部 ,所 以 即 或 发 生 坏死 ,也 不 一 定 有 腹膜 炎 表 现 ，, 但 肿块 
会 有 明显 压痛 ， 并 伴 有 全 身 感染 中 毒 症状 。 慢 性 肠 套 又 
见于 成 人 ,可 反复 急性 发 作 , 也 可 表现 为 部 分 肠 梗阻 ， 鞘 
部 变 为 粗大 , 套 入 部 也 增 厚 , 反 而 不 易 发 生 绞 秦 ， 发 作 时 
因 套 秋 处 肠管 肥厚 ， 肿 块 较为 明显 。 若 套 入 肠管 自行 复 
位 ,症状 即 完全 消失 。 腹 部 X 射线 检查 有 肠管 充气 和 液 
平面 等 急性 肠 梗阻 表现 ， 空 气 或 钠 剂 灌肠 造影 有 助 于 回 
言 部 套 释 的 诊断 ， 可 看 到 空气 或 钒 剂 至 套 入 部 肠管 的 远 
侧 顶 端 即 受阻 , 呈 “ 杯 口 " 状 影像 ,为 其 特点 。 

诊断 ”表现 典型 者 易 诊断 ,临床 诊断 根据 为 腹痛 、 血 
便 及 肿块 ,X 射 线 有 助 于 诊断 。 不 典型 的 病例 需 与 痢疾 、 
过 敏 性 紫 闻 ,急性 闲 尾 炎 等 鉴别 。 

治疗 ” 回 盲 部 套 三 早期 可 试行 在 透视 下 用 稀 钢 加 压 
灌肠 ,使 套 入 部 肠管 复位 ,压力 不 得 超过 100cm 水 柱 ; 更 
为 简便 有 效 的 方法 是 空气 加 压 灌肠 ， 压 力 保持 在 80~ 
100mmHg。 小 儿 的 急性 回 盲 部 套 肥 ,复位 成 功率 达 
90%。 若 加 压 灌肠 无 效 ,或 发 病 已 24 小 时 以 上 ， 特 别 是 
不 能 排除 绞 窄 时 ,应 及 早 手术 ,将 肠管 复位 或 切除 坏死 的 
肠管 。 急 性 肠 套 释 有 5 一 10 狗 的 死亡 率 , 故 应 早期 治疗 。 
成 人 肠 套 肥 若 自行 绥 解 ,以 后 仍 应 进一步 检查 ,以 便 及 时 
发 现 原 发 病变 ,进行 相应 的 手术 治疗 。 ( 黄 苞 庭 ) 


chongximo jibing 
肠系膜 疾病 (mesenteric diseases) 。 肠 系 模 
是 将 肠管 匡 吊 于 后 腹壁 的 腹膜 。 肠 系 膜 疾病 在 临床 上 并 
不 多 见 。 
解 剂 ” 腹 腊 是 构成 腹腔 的 浆 膜 ,为 封 团 的 囊 状 结构 ， 
春 壁 即 腹膜 , 春 腔 即 腹膜 膝 ( 统 称 腹 腔 )。 胚 胎 时 期 全 部 腹 
腔 内 脏 器 均 在 腹膜 后 ， 在 发 育 过 程 中 中 肠 和 部 分 后 肠 向 
前 方 移动 ,逐渐 被 后 腹膜 完全 包 襄 歼 盖 , 进 而 延伸 成 为 肠 
系 膜 。 肠系膜 实 为 两 层 ,将 肠管 系 于 腹腔 后 壁 ,该 附着 部 
分 称 为 系 膜 根部 ,肠系膜 中 最 主要 的 是 小 肠系膜 ,此 外 尚 
有 阑尾 系 膜 、 横 结肠 系 膜 . 乙 状 结肠 系 膜 等 。 升 结肠 、 降 结 
肠 一 般 无 系 膜 ， 仅 其 前 及 侧 壁 由 后 腹膜 乾 盖 而 附着 于 腹 
后 壁 。 在 两 层 系 膜 之 间 有 血管 .神经 ,淋巴 管 、 淋 巴结 和 
为 量 不 等 的 脂肪 存在 ， 肠 系 膜 的 长 度 为 根部 至 肠管 附着 
缘 的 距离 ,由 于 所 有 肠管 的 系 膜 均 附 着 于 根部 , 故 铺 开 后 
系 膜 呈 扇形 。 肠 系 膜 的 长 度 和 所 系 肠管 的 长 度 应 有 一 定 
比例 , 若 系 膜 的 长 度 过 短 , 则 容易 发 生 肠 管 扭 转 。 小 肠 系 
刚 根 ,从 十 二 指 肠 空肠 曲 斜 向 右 下 至 右 骸骨 关节 处 , 系 膜 
根 的 宽度 仅 15cm, 而 系 膜 所 系 的 肠管 长 6 一 7?m， 但 由 于 
小 肠 的 系 膜 很 长 ， 小 肠 可 在 肠系膜 长 度 所 允许 的 范围 内 
作 任 何方 向 的 自由 活动 ， 如 果 小 肠系膜 因 先天 性 异常 或 
类 性 粘连 而 过 短 , 特 别 是 肠管 充盈 时 ,体位 突然 改变 ， 可 
发 生 一 段 肠 襟 甚至 全 部 小 肠 的 扭转 。 降 结肠 和 升 结肠 特 
， 别 是 言 肠 偶 有 系 膜 存在 ， 但 均 较 短 。 阑 尾 系 膜 是 羡 尾 与 
小 肠系膜 下 端 之 间 的 双 层 三 角形 腹膜 皱 辟 ， 附 着 于 阑尾 
全 长 。 乙 状 结肠 系 膜 较 长 , 因 结 肠 缘 长 而 系 膜 根 很 窄 ,也 
是 肠 扭转 的 好 发 部 位 。 横 结肠 为 腹膜 内 器 官 ， 活 动 度 其 
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大 。 横 结肠 系 膜 甚 宽 ， 但 横 结肠 与 骨 大 这 间 又 有 胃 结 肠 
萎 带 相连 , 故 横 结肠 极 少 发 生 扭转 。 

肠系膜 疾病 ”临床 上 并 不 多 见 ,有 以 下 几 种 ; 

@ 急性 非特 异性 肠系膜 淋巴 结 炎 。 是 小 儿 及 青少年 
急性 腹痛 的 常见 原因 之 一 。 多 发 生 于 回 盲 部 的 肠系膜 淋 
巴结 ,这 与 回 结 肠 区 肠系膜 淋巴 结 多 、 末 有 段 回肠 淋巴 引流 
十 分 丰富 有 关 , 且 因 肠 内 容 物 常 在 回肠 未 段 停留 ,毒素 或 
细菌 产物 易 在 该 处 被 吸收 而 使 淋巴 结 产生 反应 。 此 时 可 
见 到 回肠 末端 系 膜 的 淋巴 结 肿 大 、 硬 韧 ， 旦 灰白 色 , 系 膜 
血管 有 轻 度 充血 ， 腹 内 可 有 少量 清 液 渗 出 ， 肠 管 本 身 正 
常 。 临 床 表现 为 程度 不 等 的 腹痛 ， 随 后 疼痛 局 限于 右 下 
看 。 发 病 前 可 有 上 呼吸 道 感染 史 。 应 与 急性 阑尾 炎 鉴 别 。 
急性 肠系膜 淋巴 结 炎 常 是 先 发 热 后 腹痛 ， 其 腹痛 范围 较 
广 ,不 很 局 限 ,与 阅 尾 炎 病 人 能 确切 指出 腹痛 最 重 的 部 位 
不 同 。 检 查 时 其 压痛 点 比 效 尾 炎 靠 内 上 ,并 向 脐 部 延伸 ， 
有 肌 抵抗 而 少 有 肌 强 直 , 很 少 能 触 到 肿 大 的 淋巴 结 。 预 后 
良好 ， 不 需 特殊 处 理 也 可 疼 依 。 与 急性 阑尾 炎 鉴 别 困难 
时 ， 应 手术 探查 ,诊断 明确 后 无 需 切 除 淋巴 结 , 术 后 淋巴 
结 炎症 常 可 顺利 消退 。 

@ 肠系膜 脂 腊 类 ,又 称 肠系膜 脂肪 代谢 障碍 、 收 缩 
性 肠系膜 类 等 。 病 因 不 明 , 罕 见 。 肠 系 膜 广泛 增 厚 变 硬 ， 
正常 的 脂肪 分 叶 消失 ,有 不 规则 的 色泽 改变 显微镜 下 可 
见 慢性 脂肪 斥 死 ( 见 脂 膜 炎 )。 临 床 无 特异 表现 ,可 有 反复 
发 作 的 腹痛 , 常 在 腹 右 侧 。 伴 低热 乏力 或 恶心 呕吐 ,迟早 
出 现 腹 内 肿块 。 钢 餐 造影 , 肠 系 噶 血管 造影 、CT 可 帮助 
确定 病变 部 位 。 必 须 手术 探查 才能 明确 诊断 ， 常 需 作 活 
体 组 织 检查 以 与 肿瘤 鉴别 。 无 需 手 术 切 除 病变 ， 皮 质 激 
素 治 疗 有 效 ,无 特异 治疗 。 多 数 病例 可 自行 缓解 ,很 少 产 
生 严 重合 并 症 。 

@ 肠系膜 肿 净 ,有 于 性 、 实 性 之 分 ， 临 床上 均 较 少 
见 。 发 生 部 位 多 在 小 肠系膜 ,尤其 是 回肠 系 膜 , 横 结肠 或 
乙状结肠 系 膜 少见 。 

肠系膜 肿瘤 多 为 良性 ,临床 症状 与 肿 物 大 小 、 位 置 、 
活动 度 是 否 压迫 周围 器 官 ,有 无 扭转 、 出 血 坏死 \ 感 染 、 梗 
阻 等 合并 症 有 关 。 由 于 肠系膜 可 活动 ， 病 初 起 时 大 都 无 
症状 ,肿瘤 长 大 后 ,可 触及 无 痛 的 腹 内 肿 物 。 肿 物 软 硬 不 
等 ,一 般 可 活动 , 侧 向 活动 度 大 ,上 下 方向 活动 度 小 。 恶 性 
者 常 伴 有 腹痛 、 消 瘦 无 力 等 症状 。B 型 超声 波 、 钠 餐 造 
影 \CT 等 检查 可 协助 诊断 ,确诊 常 需 靠 剖腹 探查 。 

手术 切除 为 唯一 的 治疗 ,可 行 摘除 术 或 局 部 切除 术 。 
必要 时 ,可 连同 部 分 小 肠 一 并 切除 。 若 切除 不 彻底 ,良性 
肿瘤 亦 可 复发 或 恶变 。 恶 性 肿瘤 根治 切除 率 低 ， 预 后 不 
佳 , 术 后 可 根据 肿瘤 的 病理 , 辅 以 化 学 治疗 或 放射 治疗 。 

《 才 文 新 ) 
chongyan 
肠炎 (enteritis) 由 细菌 病毒、 真菌 和 寄生 中 等 
引起 的 胃 肠 炎 、 小 肠炎 和 结肠 炎 。 临 床 表现 有 恶心 、 哎 
吐 .腹痛 、 腹 泻 . 稀 水 便 或 粘液 及 血便。 部 分 病人 可 有 发 
热 及 里 急 后 重 感觉 , 故 亦 称 感 染 性 腹泻 肠炎 按 病 程 长 短 


不 同 ,分 为 急性 和 慢性 两 类 。 慢 性 肠 类 病程 一 般 在 两 个 月 
以 上 ， 临 床 常见 的 有 慢性 细菌 性 痢疾 、 慢 性 阿 米 巴 痢疾 、 
血 吸 尿 病 ,非特 异性 清 疡 性 结肠 区 和 限 局 性 肠 夫 等 肠炎 
极为 普遍 ,全 世界 每 年 发 病 约 30~50 亿 人 次 ， 尤 以 发 展 
中 国家 发 病 率 和 病死 率 为 高 ， 特 别 是 儿童 。 根 据 世 界 卫 
生 组 织 统计 ,在 发 展 中 国家 中 ,感染 性 腹泻 是 儿童 发 病 率 
最 高 的 传染 病 , 病 死 率 约 为 20% , 仅 在 亚 , 非 \ 拉 地 区 , 每 
年 就 要 夺 去 约 460 万 婴 幼 儿 的 生命 。 

病原 ”以 细菌 和 病毒 引起 者 最 为 常见 。 少 数 肠炎 病 
因 不 明 。 肠 类 的 病原 分 类 见 表 。 细 菌 性 肠炎 的 致 病菌 以 
痢疾 杆菌 最 常见 ,其 次 为 空肠 弯曲 菌 和 沙门 氏 菌 。 在 病毒 
性 胃 肠 炎 中 , 轮 状 病毒 是 婴 幼 儿 腹泻 的 主要 病因 ,而 诺 瓦 
克 病 毒 是 成 人 和 大 龄 儿童 流行 性 病毒 性 骨 肠 炎 的 主要 病 
因 。 寄 生 虫 引起 的 肠炎 以 溶 组 织 内 阿 米 巴 较为 常见 。 真 
菌 性 肠炎 以 白色 念珠 菌 引起 的 最 多 。 

分 类 常见 以 下 几 种 ， 

@ 细菌 性 肠炎 。 发 病 机 理 较为 复杂 , 致 病菌 借 菌 毛 
粘 附 于 肠 粘 膜 上 皮 细 胞 ,使 细菌 能 在 肠 对 生长 繁殖 ,成 为 
致 病 的 先决 条 件 。 细 菌 性 肠炎 的 病原 菌 可 分 产 肠 毒素 性 
和 侵袭 性 两 大 类 。 不 同 病 原 菌 引起 的 肠炎 ， 有 不 同 的 发 
病 机 理 和 临床 表现 。 


肠 毒 素性 细菌 性 肠炎 。 如 霍乱 ， 发 病 机 理 是 致 病菌 


粘 附 而 不 侵入 肠 粘 膜 ， 在 细菌 生长 繁殖 过 程 中 分 小肠 毒 
素 ， 和 小 肠 粘膜 的 上 皮 细 胞 膜 受 体 结合 ， 激 活 细 胞 戏 上 
的 腺 背 酸 环 化 酶 ,在 该 酶 的 催化 下 ,使 细胞 内 的 三 砚 酸 腺 
(ATP) 转 化 成 环 磷酸 腺 背 (cAMP)。 当 细胞 内 cAMP 
的 水 平 升 高 时 ,通过 一 系列 的 酶 反应 ,使 小 肠 粘 蓝 大 量 分 
说 水 和 电解 质 ,小 留 在 肠 腔 内 引起 水 泻 ， 称 为 “分 泌 性 腹 
泻 "。 此 类 病人 除 小 肠 粘膜 上 皮 细 胞 有 分 泌 亢 进 外 , 肠 道 
的 病理 改变 往往 没有 或 者 很 经。 病原 体 主要 感染 小 肠 ， 
因此 基本 临床 表现 是 腹泻 次 数 较 多 ,为 大 量 水 样 便 , 无 脓 
血 , 一 般 无 腹痛 ,无 里 急 后 重 感 , 常 伴 有 呕吐 ,容易 发 生 脱 
水 ,电解 质 率 乱 及 酸 中 毒 ,全 身 中 毒 症 状 较 轻 。 大 便 镜 检 
常 无 红 ,白细胞 或 极 少 。 

侵袭 性 细菌 性 肠炎 。 如 细菌 性 痢疾 ， 致 病菌 粘 附 并 
侵入 肠 粘 膜 和 粘膜 下 层 ， 引 起 明显 的 炎症 。 不 同 的 病原 
菌 侵 犯 肠 的 部 位 不 同 , 有 的 侵犯 小 肠 为 主 , 有 的 侵犯 结肠 


肠 chang 


为 主 ， 有 的 引起 小 肠 和 结肠 炎症 。 此 类 肠炎 的 基本 临床 
表现 是 : 全身 毒 血 症 明显 ,有 高 热 ,重症 病人 可 发 生 感染 
性 休克 。 大 便 可 呈 粘 液 脓 血 便 , 便 量 少 , 便 次 多 。 腹 痛 明 
显 , 呈 阵 发 性 绞 痛 。 若 病变 侵 及 下 部 结肠 特别 是 直肠 ,可 
出 现 里 急 后 重 感 。 乙 状 结 电 镜 检查 ， 可 见 弥 漫 性 炎症 及 
溃疡 。 若 仅 侵 效 小 肠 或 上 部 结肠 , 则 大 便 含 水 量 较 多 ,不 
伴 里 急 后 重 。 大 便 镜 检 有 多 数 白细胞 ， 尤 其 是 下 部 结肠 
炎 时 更 为 明显 。 

@ 病毒 性 骨 肠 炎 。 见 病毒 性 胃 肠 类 。 

回 寄生 虫 性 肠炎 。 由 原虫 和 血吸虫 引起 较为 多 见 。 
原虫 性 肠炎 中 以 阿 米 巴 痢 疾 较 多 。 雅 尔 氏 虫 和 滴 虫 均 可 
引起 肠炎 。 血 吸虫 病 在 流行 地 区 较为 常见 ， 可 以 表现 急 
性 和 慢性 腹泻 稀 便 或 粘液 及 血便。 

@ 真菌 性 肠炎 。 见 肠 道 菌 群 失调 。 

诊断 ” 因 病 原 不 同 而 异 。 一 般 应 根据 流行 学 史 和 临 
床 表现 初步 加 以 判断 。 进 一 步 确诊 需 依赖 实验 室 检查 。 
细菌 性 肠炎 可 作呕 吐 物 及 大 便 培养 ， 获 得 病原 菌 即 可 确 
诊 。 有 些 病原 菌 如 沙门 氏 菌 感 染 可 作 血 培养 。 病 毒性 骨 
肠炎 可 用 电子 显微镜 、 免 疫 电 镜 、 免 疫 荧光 及 血清 学 检查 
如 补体 结合 试验 、 酶 联 免疫 吸附 法 及 放射 免疫 法 等 检查 
病毒 的 抗原 和 抗体 。 也 可 用 组 织 培养 法 分 离 病 毒 。 寄 生 
虫 性 肠炎 可 直接 镜 检 , 寻 找 病原 体 及 其 虫 孵 ,真菌 性 肠炎 
可 从 大 便 中 直接 涂 片 ， 在 显微镜 下 检查 真菌 或 作 大 便 真 
菌 培养 。 

治疗 主要 有 以 下 几 方 面 

@ 病原 治疗 。 病 毒性 肠炎 一 般 不 需 病原 治疗 ,可 自 
念 。 肠 毒素 性 细菌 性 肠炎 一 般 也 不 应 用 抗菌 药 。 侵 袭 性 细 
菌 性 肠炎 ,最 好 根据 细菌 药物 敏感 试验 结果 选用 抗菌 药 。 
患 细菌 性 痢疾 时 , 因 痢 疾 杆菌 对 常用 抗菌 药 广泛 耐 药 ,一 
般 可 选用 复方 磺胺 甲 基 异 咀 唑 (复方 新 诺 明 )、 吡 哌 酸 庆 
大 霉 素 、 丁 胶 卡 那 霉 素 等 。 空 肠 弯曲 菌 肠炎 可 用 红 稚 素 、 
庆 大 短 素 、 氧 每 素 等 治疗 。 陡 尔 森 氏 小 肠 结 肠炎 杆菌 肠 
炎 一 般 应 用 庆 大 霉 素 、 卡 那 委 素 ,复方 确 胶 甲 基 异 吐 哗 、 
四 环 素 、 氧 疏 素 等 。 沙 门 氏 菌 肠 炎 轻 型 病人 可 不 用 抗菌 
药 ,重型 病人 可 用 氢 老 素 或 复方 磺胺 甲 基 异 吗 哗 。 侵 袭 性 
大 肠 杆 菌 性 肠炎 用 新 等 素 、 粘 菌 素 和 庆 大 符 素 等 治疗 ,可 
获 良 好 效果 。 阿 米 巴 痢疾 、 雅 尔 氏 雁 毛 虫 和 滴 虫 引起 的 


肠炎 的 病原 分 类 


病毒 类 轮 状 病毒 、 诺 瓦 克 病毒 、 腺 病毒 、 肠 道 病毒 .冠状 病毒 . 油 小 呼 所 病毒 、. 苯 状 病毒 . 星 芒 病毒 

nan | 
eh 侵 费 性 细菌 rh 8) el 耶 尔 森 氏 小 肠 结肠 类 杆菌 .C 型 产 气 蔷 膜 杆菌 、 
寄生 虫 类 | 六 组 织 内 阿 米 巴 、 渍 贝 牙 尔 氏 ( 旧 译 村 第 ) 贝 .血吸虫 
真菌 类 白色 念珠 菌 , 组 织 胞 羔 菌 , 曲 菌 、 藻 菌 、 放 线 菌 
病因 不 明 类 | 出 血 坏死 性 肠炎 、 限 局 性 肠炎 ( 克 罗 思 氏 病 )、 非 特异 性 溃疡 性 结肠 类 
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肠炎 ,可 用 甲 硝 哇 唑 ( 灭 滴 灵 ) 治 疗 。 血 吸虫 病 可 用 吡 座 柄 
治疗 。 白 色 念 珠 菌 肠 炎 以 制 每 菌 素 口服 ,疗效 较 好 。 伴 有 
全 身 性 真菌 感染 者 , 则 需 应 用 二 性 霉 素 也 治疗。 

@@ 补充 液体 及 纠正 电解 质 和 酸 中 毒 。 轻 度 脱水 而 且 
呕吐 不 重 者 , 可 口服 补液 ，WHO 推荐 的 口服 液 配方 为 
氧化 钠 3.5g， 碳 酸 氢 钠 2.5g, 氧 化 钾 1.5g8， 葡 荀 糖 20g 
或 蔗糖 40g, 加 水 1000ml。 脱 水 或 呕吐 较 重 者 ， 可 静脉 
输入 生理 盐水 ,等 渗 碳酸 气 钠 和 所 化 钾 溶 液 以 及 葡萄 糖 。 

@ 减少 肠 道 蠕动 和 分 滋 性 药物 。 可 小 量 应 用 阿 托 
品 、 基 茄 \ 普 鲁 本 辛 以 碱 轻 肠 道 蠕动 ,可 止痛 及 止 泻 .也 可 
应 用 毛 丙 嗪 ,有 镇 静 作用 ,并 可 抑制 肠 毒 素 引起 的 肠 粘 膜 
过 度 分 泌 ,使 大 便 次 数 及 便 量 减少 。 《斯 崇文 ) 


chaolu 

超 滤 (ultrafiltration》 ”选择 性 地 将 分 子 量 小 于 
某 一 范围 的 极 小 颗粒 或 大 分 子 , 通 过 一 定 孔 径 的 小 膜 ,从 
溶液 中 分 离 出 来 的 过 程 。 分 离 的 决定 因素 主要 是 分 子 的 
大 小 ,也 与 分 子 的 形状 及 荷 电 有 关 。 超 滤 膜 的 孔径 均匀 ， 
接 其 截留 分 子 量 的 大 小 不 同 ,通常 可 分 成 分 子 量 自 5 百 
至 1 百 万 的 不 同 规格 。 因 油膜 孔径 极 小 ， 滤 过 率 慢 , 可 
在 滤 膜 上 方 通 以 高 压 氮气 以 加 压 ， 也 可 在 滤 膜 下 方 施 以 
真空 负 压 减 压 抽 滤 。 影 响 超 滤 效 率 的 因素 主要 是 浓度 极 
化 ， 即 在 膜 上 积聚 一 层 大 分 子 胶 层 ， 阻 碍 了 滤 过 性 。 为 
提高 超 滤 效 率 , 可 加 悬 吊 式 电磁 搅拌 ,或 将 速 液 加 泵 以 循 
环 之 ,循环 液体 通过 螺旋 式 细 沟 从 膜 流 过 ,使 膜 上 不 出 现 
浓度 极 化 , 液 面 得 以 不 断 更 新 。 中 空 纤维 超 滤 系 统 可 大 大 
增加 膜 的 面积 ,使 涉 过 速度 达到 每 分 钟 数 百 至 数 干 毫升 。 
超 滤 法 可 在 冷 室 进行 ,实验 过 程 温和 ,使 生物 大 分 子 在 处 
理 过 程 中 不 致 失 活 。 其 用 途 很 广 ， 尤 适用 于 生物 大 分 子 
的 快速 浓缩 ， 也 是 分 离 和 纯化 一 定 分 子 量 物质 的 有 效 方 
法 ,还 可 用 作 透 析 和 脱盐 。 尤 其 当 样 品 体积 很 大 时 , 超 滤 
法 常 属 首选 步 又 。 人 工 肾 透析 ， 就 是 利用 超 沥 法 以 排除 
体内 毒性 小 分 子 。 《 杜 国光 ) 


chaosheng llaofoa 
超声 疗法 (ultrasonic therapy) ”利用 超声 
波 作用 于 人 体 来 治疗 疾病 的 方法 。 所 用 超声 波 频率 多 在 
800 一 1 000kHz 之 间 。 人 体 组 织 结构 不 同 , 声 阻 各 异 ， 并 
在 不 同 组 织 间 构 成 许多 界面 。 超 声波 在 均匀 的 人 体 组 织 
中 的 传播 路 径 呈 直线 ,但 遇 上 界面 则 发 生 折射 或 反射 传 
播 过 程 中 ,超声 波 对 组 织 产生 明显 的 机 械 作用 和 热 作 用 ， 
在 体内 引起 一 系列 理化 变化 , 故 能 调整 人 体 功能 ,改善 或 
消除 病理 过 程 ,促进 病 损 组 织 恢复 。 超 声波 可 用 多 种 方式 
进入 人 体 ， 人 体 对 超声 波 反应 的 大 小 取决 于 超声 波 的 能 
量 大 小 和 人 体 的 功能 状态 。 

超声 治疗 还 可 以 与 其 他 物理 因子 治疗 方法 合用 ,如 
与 其 他 同时 应 用 〈 如 超声 间 动 电疗 法 、 超 声 中 频 电 疗 
法 ), 或 配合 应 用 (如 先行 超声 疗法 ,随后 进行 体育 疗法 )， 
以 提高 疗效 。 超 声 药物 透 入 疗法 和 超声 田 化 吸入 疗法 ， 
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临床 上 应 用 效果 良好 。 超 声 加 温 治 痛 、 超 声 碎 石 超声 手 
术 ( 利 用 超声 的 振动 能 和 局 部 转换 的 热能 切割 组 织 , 见 手 
术 ) 也 属 超声 治疗 范围 。 

超声 对 人 体 组 织 的 作用 ”超声 对 人 体 作用 主要 有 ， 
@ 机 械 作用 为 超声 对 人 体 的 基本 作用 。 超 声 在 组 织 中 直 
线 传播 并 无 反射 时 称 为 行 波 ， 它 使 介质 中 的 质点 交 蔡 地 
压缩 和 伸张 ,产生 巨大 加 速度 或 碱 速度 。 超 声 在 人 体 组 织 
中 传播 遇 界 面 则 产生 反射 ， 若 超声 发 生 器 晶片 与 反射 界 
面 的 距离 为 1/2 该 长 的 倍数 ， 则 直射 波 与 反射 波 相遇 形 
成 驻 波 , 其 最 大 振幅 为 二 波 振幅 之 和 ,最 小 振幅 为 二 波 振 
幅 之 差 。 它 使 介质 中 的 不 同 质点 受到 不 同 大 小 的 压力 和 
张力 ,从 而 使 受 力 质点 发 生 不 同 速度 的 运动 ,具有 不 同 速 
度 的 质点 间 将 产生 摩擦 力 。 上 述 两 种 机 械 作用 对 细胞 产 
生 细微 的 按摩 ， 增 强 了 细胞 膜 的 透 性 ， 促 进 细胞 内 胞 质 
的 流动 ,改善 组 织 的 代谢 功能 ， 有 利于 病理 变化 的 恢复 。 
@ 热 作用 。 超 声 使 组 织 生 热 ， 这 是 声 能 转换 为 热能 的 结 
果 。 影 响 这 种 能 量 转换 的 因素 有 超声 的 强度 、 作 用 于 人 
体 的 方式 ,组 织 的 密度 和 粘 稠度 ,组 织 声 阻 差 的 大 小 ， 以 
及 局 部 组 织 血液 循环 状态 等 。 实 验证 明 超 声波 作用 下 神 
经 组 织 最 易 生 热 ,肌肉 次 之 ,脂肪 组 织 生 热 最 少 。 骨 与 其 
周围 组 织 的 声 阻 相 差 很 大 ， 故 在 其 界面 上 生 热 较 多 。@ 
其 他 理化 作用 。 超 声 的 机 械 和 热 作 用 可 以 进一步 促进 或 
诱发 组 织 内 其 他 理化 变化 。 超 声 有 弥散 作用 ， 能 改变 膜 
系统 的 透 性 ,使 局 部 组 织 内 物质 的 构成 比例 发 生变 化 ,从 
而 改变 离子 浓度 和 细胞 膜 内 外 的 电位 。 超 声 对 高 分 子 化 
合 物 有 分 解 聚合 作用 ,使 较 大 分 子 分 解 为 较 小 分 子 , 改 变 
分 子 的 作用 , ,影响 理化 过 程 。 超 声 亦 可 破坏 一 些 物质 的 
化 合 键 ,形成 活性 较 大 的 自由 基 , 而 引起 聚合 反应 。 超 声 
可 使 体内 凝 胶 转化 为 溶胶 状态 , 故 可 治疗 肌肉 、 肌 腿 和 韦 
带 的 退行 性 变化 ,改善 其 脱水 状态 ,增强 其 弹性 。 一 般 组 
织 液 在 超声 作用 下 pH 值 升 高 , 呈 碱 性 , 故 可 减轻 炎症 所 
致 的 局 部 酸 中 毒 反 应 。 

起 声 的 主要 治疗 作用 ”超声 的 主要 治疗 作用 如下。 
@ 镇 痛 、 解 痉挛 。 在 超声 作用 下 神经 传导 受 抑制 ,肌肉 兴 
奋 性 下 降 ， 从 而 收 到 镇 痛 与 解 次 挛 的 效果 。@@ 软 化 和 消 
除 疗 痕 组 织 。 超 声 能 软化 和 消除 疗 痕 组 织 ， 故 常用 于 松 
解 粘连 ,治疗 增生 性 疗 痕 、 关 节 挛 缩 、 外 伤 或 手术 后 的 粘 
连 \ 肌 妥 和 腿 精 炎 性 增 厚 等 。@@ 加 速 局 部 血 流 。 增 加 膜 的 
透 性 ,促进 物质 交换 ,提高 代谢 过 程 。 故 可 促进 病 损 组 织 
的 再 生 和 修复 ,消退 炎症 引起 的 水 肿 , 加 速 外 伤 或 术 后 血 
肿 的 吸收 。 由 于 超声 能 改善 局 部 血 运 ， 超 声 应 用 于 心 前 
区 可 治疗 冠 心病 ,应 用 于 颅 部 可 治疗 脑 血管 意外 后 遗 症 。 
图 使 局 部 组 织 温 度 升 高 。 恶 性 肿瘤 瘤 体内 血 流量 低 于 周 
围 正常 组 织 ,采用 超声 使 肿瘤 内 热量 积 曹 ,温度 升 高 ， 达 
到 杀伤 恶性 肿瘤 细胞 的 目的 。@@ 超 声 与 间 动 电 同时 应 
用 ,可 以 明显 提高 单一 治疗 的 作用 ,利用 超声 可 将 药物 透 
人 完整 的 粘 弄 和 皮肤 ， 效 果 良 好 ;超声 还 能 把 药 液 雾 化 ， 
经 呼吸 道 吸入 ,治疗 呼吸 道 疾病 。 

超声 波 对 人 体 作 用 的 大 小 与 所 用 超声 剂量 关系 密 


的 光 点 显示 于 荧光 有 屏 上 。 慢 
扫描 电路 的 水 平 偏转 板 使 纵 


向 排列 的 光 点 在 示 波 屏 上 从 
左 向 右 扫 描 ， 呈 现 连 续 波动 


， 超 声 的 剂量 等 级 
投 用 方法 定 法 移动 法 
莉 量 等 级 | 导 强 
Ge 1.5~a.0 


切 ,剂量 大 小 则 取决 于 仪器 输出 的 超声 强度 以 W/cm* 
计 )、 作 用 时 间 和 使 用 方法 (固定 法 大 于 移动 法 )。 临 床 应 
用 剂量 见 表 。 
超声 强度 大 于 2.0W/cm 对 皮肤 有 刺 痛感 ， 临 床 除 
治疗 恶性 肿瘤 外 较 少 应 用 。 脉 冲 超声 波 的 平均 功率 小 于 
连续 超声 波 ， 故 脉冲 超声 波 治疗 较 连续 超声 波 治 疗 易于 
耐 受 , 使 用 时 前 者 剂量 可 略 大 于 后 者 。 
临床 治疗 的 适应 羡 和 禁 总 羡 临床 治 疗 的 适应 症 
有 ， 软 组 织 损伤 血肿、 关节 李 缩 .关节 周围 炎 、 滑 可 炎 、 
肌 腿 及 腿 精 炎 、 乳 汁 淤积 幻 肢 痛 、 疗 痕 及 粘连 、 脑 血管 
病 . 周 缘 神 经 损伤 及 炎症 、 血 栓 闭 塞 性 脉 管 类 等 。 超 强 剂 
量 的 超声 波 可 用 于 局 部 加 温 治 疗 恶性 肿瘤。 
禁忌 症 主要 有 ， 重 症 心力 衰竭 、 恶 病 质 、 高 热 、 出 血 
性 疾病 ,急性 化 脓 性 炎症 、 局 部 严重 循环 障碍 等 。 
参考 书目 
郭 万 学 主编 :“ 理 疗 学 >», 人 民 卫 生出 版 社 ,北京 ,1984。 
中 国 康复 研究 会 主编 :康复 医学 ,人 民 卫 生出 版 社 ,北京 ， 


1994。 

〔〈 徐 绍 仅 ) 
chaosheng xindongtu 
超声 心动 图 (echocardiogram) 用 超声 波 检 
查 心脏 和 大 血管 的 解剖 结构 及 活动 状态 的 无 创 性 技术 。 
1954 年 首次 应 用 超声 诊断 心脏 病 。 目 前 已 有 四 种 方法 ， 
M 型 ,二 维 , 造 影 和 多 普 勒 超声 心动 图 。 四 种 方法 各 有 优 
缺点 ,临床 上 以 二 维 超声 检查 为 主 ,根据 需要 可 结合 其 他 
三 种 方法 。 


超声 心动 图 检查 的 原理 
探头 发 出 超声 东 , 通 过 心脏 各 层 组 织 ,反射 的 回 波 在 
探头 发 射 超声 波 的 间 阶 被 接收 ， 通 过 正 压 电 效 应 转交 为 
电能 ,再 经 检 波 ,放大 ， 在 荧光 屏 上 显示 为 强 弱 不 同 的 光 
点 ， 超 声波 脉冲 不 断 穿 透 组 织 及 产生 回 波 。 不 同时 间 反 
射 回 来 的 声波 ， 依 反射 界面 的 先后 而 呈 一 系列 纵向 排列 


图 1 超声 心动 图 原理 示意 图 


的 曲线 及 图 形 〈 图 1)。 横 坐 
标 为 时 间 ， 心 脏 各 层 结构 反 
射 的 光 点 随时 间 而 展开 ， 即 
形成 一 幅 显 示 距离 、 时 间 、 幅度 及 光 点 强 弱 的 位 置 、 时 间 
曲线 图 ， 此 即 M 型 超声 心动 图 。 二 维 超声 心动 图 的 原理 
与 M 型 相似 ,不 同 之 处 是 探头 产生 的 声 束 进 入 胸壁 后 呈 
扇形 扫描 ,根据 探头 的 部 位 和 角度 不 同 , 可 得 不 同 层次 和 
方位 的 切面 图 。 此 法 能 在 透 声 窗 较 窄 的 情况 下 ， 避 开 胸 
骨 和 肋骨 的 阻挡 ， 显 示 较 大 范围 的 心 内 各 结构 的 空间 方 
位 ,图 像 比较 清晰 ,是 目前 主要 的 检查 法 。 造 影 超声 心动 
图 是 通过 静脉 或 心 导管 注射 声学 造影 剂 ， 使 心 腔 内 均匀 
的 血液 产生 较 大 的 声 阻 差 ， 超 声 束 通过 时 产生 密集 的 云 
雾 状 回声 ,与 正常 时 心 膝 的 暗 区 形成 鲜明 的 对 比 ,此 法 对 
心 内 分 流 性 疾患 和 三 尖 瓣 关闭 不 全 的 诊断 帮助 较 大 。 多 
普 惑 超声 心动 图 是 在 二 维 及 M 型 超声 技术 的 基础 上 ， 利 
用 多 普 勒 原理 检测 心脏 及 大 血管 内 血 流 的 一 种 新 技术 。 


超声 心动 图 的 种 类 
超声 心动 图 可 分 为 以 下 四 类 。 
M 型 超声 心动 图 患者 平 卧 或 左 侧 卧 位 ,平静 呼吸 。 
探头 置 于 胸骨 左 缘 第 3 或 第 4 肋 间 ， 涂 网 合剂 后 进行 定 


图 2 超声 心动 图 探测 区 


点 ， 或 探头 作 弧 形 转动 扫 查 。 从 心底 
部 扫 查 到 心 尖 部 ， 必 要 时 在 剑 突 下 或 
胸骨 上 窝 探 查 (图 2)。 

正常 波 群 一 般 划分 为 四 区 。 

@ 4 区 。 又 称心 底 波 群 , 是 声 束 
通过 图 2 第 4 条 线 ， 自 前 至 后 分 别 穿 
透 胸壁 右 室 流出 道 、 主 动脉 根部 及 左 
房 ， 其 回 波 在 相对 应 的 部 位 显示 在 荧 
光 屏 上 ， 分 别 代表 各 层 组 织 回声 的 强 
弱 和 运动 状态 。 
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@@ 3 区 。 探 头 从 4 区 略 向 下 转 即 移行 为 3 区 .。 声 束 
通过 图 2 第 3 条 线 。 自 前 至 后 可 分 别 见 到 胸壁 . 右 室 、 室 
间隔 , 左 室 流出 道 、 二 尖 甸 前 叶 、 左 房 或 房 室 交 界 处 的 回 
声 。 并 可 见 到 主动 脉 前 壁 延 续 为 室 间隔 ， 主 动脉 后 壁 与 
二 尖 钴 前 叶 相 接 。 一 般 在 此 区 测量 左 室 流出 道 。 

图 2(b) 区 。 又 称 二 尖 因 波 群 。 探 头 稍 向 下 指 , 声 束 
即 通过 图 2 中 2b 线 , 分 别 穿 透 胸壁 、 右 室 , 室 间隔 , 左 室 
流出 道 .二 尖 辩 前 后 叶 及 左 室 后 壁 。 

四 2(a) 区 。 又 称心 室 波 群 ,探头 置 于 胸骨 左 缘 第 
肋 间 , 声 束 通过 2a 线 。 回 声 所 代表 的 解剖 ， 
结构 自前 至 后 为 胸壁 、 右 室 前 壁 、 右 室 、 室 
间隔 \ 左 室 及 左 室 后 壁 。 一 般 心室 的 内 径 、 

室 间 隔 及 左 室 后 妊 的 厚度 均 在 此 区 测量 。 

@@ 1 区 。 声 束 指向 心 尖 部 ， 即 可 见 1 
区 。 此 处 心 腔 内 径 较 小 ， 左 室 后 壁 之 前 可 ~ 
见 乳头 肌 等 结构 。 

M 型 超声 心动 图 与 心电图 、 心 音 图 、 心 
尖 搜 动 图 及 颈 动脉 搜 动 图 同步 找 记 ， 可 以 
研究 其 间 的 相互 关系 。 

二 维 超声 心动 图 患者 采 平 卧 位 或 左 侧 卧 位 ， 探 头 
放置 部 位 与 M 型 相同 。 二 维 超声 心动 图 采用 三 个 直角 相 
交 的 平面 束 观察 心脏 (图 3)。 长 轴 切 面 指 纵 切 心脏 的 探 
测 平面 ,与 前 胸壁 体 表 垂 直 , 平行 于 心脏 长 轴 , 相当 于 患 


| 一 四 腔 平 面 
pd 


同一 长 铀 平面 
图 3 心脏 长 四、 短 轴 及 四 应 平面 示意 图 


者 平 卧 ， 由 左 向 右 观察 。 扇 尖 为 前 胸壁 ， 扇 弧 为 心脏 后 
部 ,图 右 为 头 侧 ,图 左 为 脚 侧 。 短 轴 切 面 即 横断 心脏 的 扫 
查 平面 , 与 前 胸 体 表 及 长 轴 相 垂直 , 相当 于 患者 平 卧 , 检 
查 者 由 脚 侧 向 头 侧 观察 心脏 横断 面 。 图 像 的 上 下 端 分 别 
为 心脏 的 前 后 侧 , 图 左 为 心脏 右 侧 , 图 右 为 心脏 左 侧 。 
腔 切 面 即 探测 平面 与 心脏 长 轴 及 短 轴 垂直 ， 而 与 前 胸壁 
体 表 近 于 平行 , 扇 尖 为 心 尖 部 , 扇 弧 为 心底 部 , 图 左 为 心 
脏 右 侧 , 图 右 为 心脏 左 侧 。 心 脏 体积 较 大 , 结构 复杂 , 探 
头 随意 置 于 心 前 区 , 即 能 获得 一 种 图 像 。 常 用 的 有 10 种 
基本 图 像 。 

超声 图 上 常 采用 的 英文 缩 略 语 如 下 : 

人 :前 侧 ;P: 后 侧 ;R: 右 侧 ; 工 : 左 侧 ;RVOT: 右 室 流出 
道 !RA: 右 房 !TV; 三 尖 瓣 PV: 肺 动脉 辨 ;1AV: 主 动脉 辩 ; 
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LA: 左 房 ; LCC, 左 冠状 动脉 锥 ; RCC， 右 冠状 动脉 辩 ; 
NCC', 无 冠状 动脉 瓣 ! RV: 右 室 ;IVS: 室 间 隔 ;TAS, 房间 
隔 ; AML, 二 尖 状 前 叶 ; PML: 二 尖 瓣 后 叶 ;MVO， 
口 ;PW 后 壁 ;DAO; 降 主动 脉 ，AO, 主 动脉 ,LV; 左 室 ， 
APEX, 心 尖 部 ;BASE, 基底 部 ;ATL, 三 尖 姑 前 叶 ; STL， 
三 尖 逢 及 叶 ;PPM: 后 乳头 肌 ;SV :取样 容 积 。 

@ 左 室 长 轴 图 。 探头 置 于 胸骨 左 绿 第 3 或 4 肋 间 ， 
声 东 与 长 轴 平行 ， 即 得 左 室 长 轴 图 。 显 示 右 室 、 室 间隔 、 
左 室 , 左 房 、 主 动脉 根部 及 主动 脉 辩 和 二 尖 辩 (图 4)。 


图 4 左 室 长 轴 切 面 图 


加 主动 脉 根 
部 短 轴 图 。 显 示 主 
动脉 根部 、 右 室 流 
出 道 、 主 动脉 辩 , 左 
房 房 间隔 ,部 分 右 
房 、 右 室 及 三 尖 瓣 
了 丽 叶 (图 5)。 

@ 二 尖 拓 水 
平 短 灿 图 。 可 显示 
左右 室 , 室 间 隔 与 
二 类 短 口 ， 左 室 侧 
壁 及 后 壁 等 (图 6)。 

@@ 乳头 肌 水 
平 短 轴 图 。 显 示 左 
室 、 左 室 乳头 肌 和 
部 分 右 心室 。 

加 心 尖 四 腔 
图 。 探 头 置 于 心 尖 
搏动 处 ， 指 向 右 侧 
胸 锁 关 节 。 图 上 室 oA 
间隔 起 于 扇 尖 ， 向 图 6 二 尖 状 水平 短 灿 图 
远 端 伸延 , 接 房间 隔 及 心房 容 座 。 十 字 交 叉 位 于 中 心 
两 侧 伸 出 二 尖 瓣 及 三 尖 狼 隔 叶 ,并 可 清楚 地 看 到 二 
辩 口 。 由 于 室 间隔 房间 陋 连 线 与 二 、 三 尖 辩 连 线 成 十 字 
交叉 , 故 将 左 、 右 心 划分 为 4 个 陀 室 (图 7)。 探 头 稍 向 上 
倾斜 ,扫描 平面 经 过 主动 脉 根部 ,使 四 腔 间 又 出 现 一 环形 
的 主动 脉 腔 , 即 所 谓 心 尖 五 腔 图 。 

@@ 心 尖 部 二 腔 图 ,探头 位 置 同 前 , 逆 时 钟 转 位 ,使 扫 
措 平 面 不 通过 室 间 隔 ， 即 可 获得 心 尖 二 腔 图 。 着 重 显示 
左 房 , 左 室 . 左 室 流入 道 及 流出 道 。 


图 5 主动 脉 根部 短 灿 图 
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图 7 心 尖 部 四 胸 图 


@ 剑 突 下 四 腔 图 。 仰 卧 , 下 肢 届 曲 , 使 腹部 松弛 , 探 
头 置 于 剑 突 下 ,指向 左 衣 ,接近 冠状 切面 。 在 图 上 扇 尖 处 
可 见 肝 实质 反射 , 再 为 右 室 、 左 室 、 右 房 . 左 房 ,此 切面 声 


图 8 剑 突 下 四 
腔 图 


柬 与 房间 隔 垂直 , 房间 隔 完整 , 一 般 无 假 性 回声 脱 失 ( 图 
8)。 

@@ 下 腔 静 脉 长 轴 图 。 探头 置 于 剑 突 下 ,扫描 平面 与 
下 腔 静脉 平行 ,图 像 显 示 右 房 、 下 腔 静 脉 及 肝 静 脉 (图 9)。 


图 9 下 及 家 及 
长 轴 图 


加 主动 脉 弓 长 轴 图 。 仰 卧 位 , 头 部 尽量 后 仰 ,探头 置 
于 胸骨 上 窝 , 使 声 束 与 左肩、 右 乳头 连 线 平行 扫 查 。 图 形 
显示 升 主动 脉 .主动 脉 弓 . 头 车 血管 起 源 及 降 主 动脉 等 。 

@ 主动 脉 弓 短 灿 图 。 探 头 位 置 同上 ,转动 99", 横 切 
主动 脉 弓 , 除 显示 主动 脉 横 切面 处 , 尚 可 见 肺动脉 干 分 又 
处 及 右 肺动脉 ,有 时 可 见 上 用 静脉 。 

造影 超声 心动 图 在 二 维 图 像 或 M 型 超声 监视 下 ， 
由 静脉 注射 声学 造影 剂 。 中 国 常用 3 多 过 氧化 拨 或 碳酸 
氢 钠 酷 酸 混合 液 ,造影 剂 与 血液 混合 后 含有 微小 气泡 (可 
吸收 ), 在 右 侧 心 腔 产生 云雾 状 回 声 ,根据 显影 的 部 位 . 扩 
散 范围 , 光 点 密度 、 运 行 方向 等 ， 可 确定 心 内 有 无 右 向 左 
的 分 流 及 其 分 流水 平 (图 10)。 对 左 向 右 分 流 患 者 , 右 侧 


心 腔 可 有 负 性 造影 区 。 对 右 心 负 荷 过 重 者 ,可 借助 造影 判 
定 右 室 前 壁 有 无 增 厚 , 右 室 是 否 扩 大 ,， 亦 可 判 电 室 间隔 有 
无 增 厚 。 根 据 因 口 处 造 
影 剂 有 无 来 回 穿梭 现 
象 ， 可 以 了 解 有 无 三 尖 
养 关闭 不 全 。 可 测量 静 
脉 注射 声学 造影 剂 到 心 
前 区 出 现 造 影 剂 的 时 
间 , 即 营 心 循环 时 间 ( 正 
常人 一 般 在 10 秒 左 右 ， 
心力 衰竭 者 >15 秒 )。 根 


据 M 型 超声 心动 图 上 造 ”图 10 室 间隔 水 平 由 右 向 左 分 演 
影 剂 流 线 的 倾斜 度 ， 可 造影 剂 先 出 现 于 右 房 ， 后 进 
计算 该 区 的 血 流速 度 。 入 右 宇 ， 经 室 间 也 到达 左 室 


本 法 对 主动 脉 锥 、 二 尖 逢 关闭 不 全 和 左 向 右 分 流 的 诊断 
有 一 定 的 意义 。 一 种 与 超声 造影 心肌 灌注 显影 增强 检查 
法 对 冠 心 病 的 诊断 上 有 意义 。 

多 普 勒 超声 心动 图 血液 内 有 很 多 红细胞 ， 它 能 反 
射 和 散射 超声 ， 可 以 认为 是 微小 的 声 源 。 探 头 置 于 肋 间 
腺 不 动 而 发 射 超声 波 , 红 细胞 在 心脏 或 大 血管 流动 时 , 红 
细胞 散射 的 声 频 发 生 改 变 。 红 细胞 朝向 探头 运动 时 ， 反 
射 的 声 频 增加 ， 反 之 则 降低 。 这 种 红细胞 与 探头 作 相对 
运动 时 所 产生 声 频 的 差 值 称 为 多 普 勒 频 移 。 它 可 以 显示 
血 流 的 速度 、 方 向 和 血 流 的 性 质 。 多 普 勒 超声 心动 图 又 
分 为 脉冲 多 普 勒 超声 心动 图 连续 波多 普 勒 超声 心动 图 、 
彩色 多 普 勒 超声 心动 图 。 应 用 最 多 的 是 脉冲 多 普 勒 超声 
心动 图 , 它 可 以 在 二 维 图 像 监视 定位 情况 下 ,描记 出 心 内 
任何 一 点 血 流 的 实时 多 普 勒 频谱 图 。 

脉冲 多 普 勒 超声 心动 图 在 二 维 或 M 型 图 像 监视 定 
位 下 ,利用 多 普 勒 原理 , 采用 距离 选 通 技术 , 将 取样 容积 
放 在 心脏 或 大 血管 内 一 定 部 位 , 取 一 定 容 积 的 血 流 信息 ， 
经 快速 傅立叶 变换 ， 实 时 地 以 频谱 的 方式 显示 某 点 的 血 
流速 度 ,方向 和 性 质 。 据 此 可 以 判断 各 养 膜 口 有 无 狭 罕 、 
返 流 ,了 解 心 内 有 无 分 流 , 并 且 计 算 心 排 血 量 和 跨 狼 口 的 
压力 阶 差 。 

血液 在 正常 人 心脏 和 大 血管 内 流动 时 ， 其 血 流 方向 
相同 ,但 其 横 截面 上 各 点 的 流速 不 同 。 研 究 证 明 , 流 经 各 
短 口 的 血 流 为 层 流 , 其 频谱 特点 为 频谱 窗 、 光 点 密集 ,中 
则 空虚 ， 音 频 输 出 可 听 到 柔和 平滑 的 多 普 勤 声 。 当 血 流 
经 过 狭窄 的 辩 膜 或 管用 时 , 血 流速 度 增加 , 血 流 方向 和 速 
度 均 不 相同 ,产生 庙 流 ,其 特点 是 频谱 宽 , 光 点 分 散 ,中 间 
充填 ， 可 听 到 粗粮 刺耳 的 血 流 声 。 血 流 过 快 测量 将 受 限 
制 。 

频谱 图 的 纵 坐标 反映 血 流 的 方向 和 速度 ， 血 流 朝向 
探头 流动 即 产生 向 上 的 频 移 ,反之 则 产生 向 下 的 血 流 图 ， 
频 移 幅 值 代表 血 流速 度 的 高 低 ! 横 坐标 代表 时 间 。 

连续 波多 普 勒 超声 心动 图 ”可 以 测量 过 高 的 血 流速 
度 ,但 不 能 明确 最 高 流速 的 具体 位 置 ,一 般 只 用 于 瓣膜 或 
血管 狭窄 远 端 血 流 速度 的 测定 。 
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朝 色 多 普 勒 血 流 显 像 ”以 彩色 的 亮度 表示 血 流速 
度 , 出 现 涡流 时 , 由 于 血 流 方向 不 同 , 出 现 红 蓝 相 混 的 杂 
色 。1980 年 代 发 展 的 新 技术 将 血 流 显 色 , 重 径 于 黑白 的 二 
维 或 M 型 心动 图 上 ， 可 更 清楚 地 显示 结构 异常 和 血液 动 
力学 异常 的 关系 ， 这 即 是 彩色 多 普 勤 血 流 显 像 。 用 自 相 
关 技 术 和 彩色 编码 处 理 ， 一 般 将 血 流 朝向 探头 的 显示 为 
红色 , 背 向 探头 的 血 流 显示 为 蓝 色 ,以 色彩 的 亮度 表示 血 
流速 度 , 出 现 涡流 时 , 由 于 血 流 方向 不 同 , 出 现 红 蓝 相 混 
的 杂 色 。 这 样 便 可 以 观测 心脏 或 大 血管 内 血 流 的 方向 、 途 
径 , 血 流 性 质 , 有 无 异常 血 流 束 等 , 可 以 诊断 因 腊 有 无 狭 
窄 、 返 流 ， 有 无 异常 的 分 流 等 ( 彩 图 )。 本 法 主要 优点 为 : 
@ 快 速 第 选 正常 和 异常 血 流 ， 尤 其 是 检测 异常 的 分 流 和 
返 流 ，@ 区 别 发 生 在 相同 心动 周期 ， 来 自 不 同 部 位 而 方 
向 相似 的 血 流 ， 如 联合 着 膜 病变 的 和 多 发 性 分 流 ，@ 通 
过 射流 方位 的 显示 ,指导 连续 波 或 脉冲 多 普 勒 探测 ,提高 
定量 分 析 心 排 血 量 及 压 差 的 准确 性 ，@ 对 返 流 和 分 流 病 
变 ， 可 提供 简便 的 半 定 量 诊 断 方法 。 不 足 之 处 是 二 维 结 
构 显 象 的 质量 因 帧 数 碱 少 而 降低 。 

超声 心动 图 的 临床 应 用 ”应 用 范围 很 广 ， 已 成 为 心 
血管 病 不 可 缺少 的 一 种 检查 技术 ， 用 于 锋 腊 病 、 心 肌 病 、 
心包 病 ,先天 性 心脏 病 、 高 血压 病 、 冠 心病 、 肺 心病 等 
种 检查 方法 ,各 有 其 优 缺 点 ， 对 各 种 疾病 的 价值 亦 不 同 。 
超声 对 各 种 疾病 的 诊断 价值 大 致 可 分 为 三 类 ，Q@@ 有 确诊 
意义 ， 即 超声 所 见 有 特异 性 ， 比 较 准确 可 靠 ， 据 此 能 确 
诊 。@ 为 重要 依据 ,超声 表现 有 重要 价值 ,结合 临床 资料 
可 明确 诊断 者 。@@ 为 “一般 参考 ", 超 声 检查 虽 有 异常 ,但 
无 特异 性 , 仅 供 临 床 参考 ( 见 表 )。 亦 可 利用 超声 测定 心脏 
功能 ,对 判断 心 功能 ,指导 临床 治疗 、 观 察 药物 疗效 及 判 
断 预后 均 很 重要 。 


超声 心动 图 的 诊断 价值 
一 般 参考 
短 讶 病 
心肌 病 肥厚 心肌 病 | 扩张 型 心肌 病 | 限制 性 心肌 病 
心包 疾病 。 ”| 心包 积 洲 。 “| 包 表 性 积 液 | 缩 认 性 心包 炎 
心肌 梗死 , 室 | 早期 冠 心病 ， 
冠 心病 忒 着 形成 ”| 高 血压 靖 
肺 心病 晚期 肺 心病 。 | 早期 肺 心病 
动脉 交 实 层 动 及 交 
如 旺 租 
房间 隔 缺 损 ，| 大 型 
先天 心脏 病 | 人“ 室 同 隔 缺 损 | 大 动脉 转 位 本 攻关 东安 
| | 形 引流 
必 可 上 位 狂 病 | 必 放 粘液 窒 。 | 心酸 内 血栓 形 
-一 一 


超声 心动 图 在 测定 心脏 功能 方面 可 用 于 测定 心 排 血 
量 、 射 血 分 数 (EF)、 平 均 左 室 周 径 向 心 缩短 率 (mVCF)、 
左 室 舒 末 压 力 (LVEDP) 测 定 , 左 室 心肌 重量 (LVMW ) 测 
定 等 。 对 可 疑 冠 心病 患者 进行 运动 负荷 试验 ， 在 平板 运 
动 后 立即 进行 二 维 超声 检查 或 在 仰卧 只 车 中 检查 ， 可 能 
查 出 暂时 性 心肌 缺 血 区 ， 提 高 诊断 冠状 动脉 疾病 诊断 的 
敏感 性 。 实 时 二 维 超声 心动 图 可 检测 胎 心 的 位 置 、 内 部 
结构 以 及 胎儿 心律 失常 。 此 外 超声 心动 图 与 心音 图 、 心 
机 械 图 等 同步 描记 ， 对 心音 的 研究 和 心律 失常 的 诊断 均 
有 较 重要 的 价值 、 又 可 用 脉冲 式 或 连续 多 普 勒 检查 周转 
血管 , 研究 较 多 者 为 颈 总 动脉 , 颈 内 及 颈 外 动脉 , 主要 了 
解 颈 动脉 的 血 流量 和 有 无 狭窄 或 阻塞 ,测定 门静脉 血 流 ， 
可 了 解 有 无 门静脉 高 压 , 慢 性 肝炎 、 肝 硬 变 患 者 血 流速 度 
明显 下 降 。 对 肝 、 脾 、 肾 血 流 的 检查 ， 可 以 了 解 脏 器 功能 
及 治疗 效果 。 用 多 普 勒 对 胎儿 血 流 进行 测定 ， 对 判断 胎 
儿 有 无 先天 性 畸形 有 一 定 帮助 。 应 用 超声 对 心肌 组 织 的 
研究 ， 特 别 是 运用 彩色 编码 技术 对 心肌 区 段 进行 彩色 分 
级 ,将 回声 强度 及 其 分 布 组 成 简单 系列 ,可 提高 二 维 图 像 
的 分 辩 能力 ， 直 接 观 察 组 织 断面 的 变化 。 由 电子 计算 机 
控制 的 二 维 超声 技术 ， 有 效 地 进行 病理 组 织 学 诊断 。 

( 张 树 彬 ) 

chaosheng ylxue 
超声 医学 (ultrasonic medicine) 从 医学 角 
度 研究 超声 对 人 体 的 效应 及 临床 应 用 。 涉 及 超声 生理 效 
应 、 仪 器 设备 ,临床 应 用 以 及 有 关 的 理论 ,技术 等 。 

超声 医学 的 发 展 虽然 人 类 早已 观察 到 不 少 动物 
(如 蝙蝠、 鲸 、 海 豚 等 ) 能 发 生 及 感受 超声 ， 但 压 电 效应 发 
现 后 人 类 才 可 能 制造 适 于 医学 应 用 的 超声 波 。 超 声 治疗 
机 和 更 为 复杂 的 超声 诊断 仪 的 发 明 均 基于 科学 技术 的 发 
展 。 如 “A 型 "超声 诊断 是 以 曲线 的 幅度 来 反映 反射 回声 
的 强 弱 ,这 必须 用 阴极 射线 示波器 来 实现 ,而 “B 型 "超声 
诊断 则 除了 扫描 技术 外 ,更 需 灰 阶 调制 ,实时 成 像 .聚焦 、 
图 像 的 预 处 理 及 后 处 理 等 技术 及 装备 的 发 展 以 及 电子 计 
算 机 技术 的 介入 。1927 年 出 现 关于 超声 波 生物 学 效应 的 
文章 后 ,次 年 就 有 人 将 超声 波 试用 于 慢性 耳 玖 的 治疗 .以 
后 超声 波 治疗 不 断 发 展 , 1950 年 代 超声 治疗 工作 已 经 成 
熟 。 但 超声 诊断 工作 对 仪器 要 求 更 高 , 故 发 展 较 慢 。 直 至 
1950 年 随 着 电子 科学 技术 的 发 展 , 超声 脉冲 反射 技术 和 
阴极 射线 示波器 的 采用 ， 幅 度 调 制 型 (Amplitude Mode， 
A 型 ) 超声 诊断 才 得 以 用 于 临床 。 在 辉 度 调制 型 
(Brightness Mode，B 型 ) 超声 诊断 中 ,运动 型 或 时 间 - 运 
动 型 (M 型 或 T-M 型 ) 出 现 较 早 , 此 即日 后 称 为 超声 心动 
图 的 心脏 诊断 技术 。 二 维 声 像 图 则 需要 更 高 级 、 更 尖端 


-的 技术 , 故 出 现 更 晚 。 


超声 的 生物 、 生 理 效应 及 医学 实验 研究 ”超声波 对 
人 体 可 以 产生 热 的 作用 ， 这 种 热 作用 在 很 长 一 段 时 间 内 
被 当 作 超声 治疗 的 主要 机 理 。 此 后 又 发 现 超声 振动 会 引 
起 组 织 内 微细 的 按摩 作用 (又 称 细胞 按摩 )， 虽 人 体 不 能 
感觉 ,但 它 却 是 治疗 作用 的 基础 ,其 他 的 理论 效应 以 及 执 


作用 均 源 于 此 。 

超声 能 改变 神经 系统 (中 枢 和 周围 神经 系统 ) 的 兴奋 
性 ,传导 功能 和 动作 电位 等 ,甚至 引起 结构 ,形态 的 变化 。 
神经 系统 对 超声 远 较 其 他 组 织 敏感 ， 神 经 细胞 的 敏感 性 
又 高 于 胶 质 细胞 ， 而 神经 细胞 体高 于 神经 纤维 。 超 声 可 
引起 肌 张 力 变化 、 肌 原 纤维 皮 集 ,其 中 出 现 空 泡 ,变性 ,可 
引起 消化 液 增加 , 角 肠 蠕动 增强 、 水 肿 , 渗 出 , 瘀 血 ,甚至 
出 血 。 小 剂量 (安全 量 ) 超 声波 对 生殖 、 说 尿 、 内 分 说 、 骨 
铬 .心血 管 等 系统 有 促进 功能 的 作用 ,但 大 剂量 (损害 量 ) 
则 造成 组 织 不 可 逆 的 损伤 超声 对 人 体 组 织 有 选择 作用 ， 
如 超声 只 去 除 坚硬 的 牙 垢 而 不 损伤 柔软 的 牙 银 ， 故 超声 
洁 齿 有 不 出 血 操作 的 美称 。 体 外 震波 ( 压 电 效应 震波 ) 对 
结石 的 粉碎 作用 远大 于 对 周围 组 织 的 破坏 。 超 声 对 某 种 
细胞 有 特殊 的 “亲和力 ”, 或 某 些 细胞 对 超声 特别 敏感 ,在 
一 定 条 件 的 超声 波 作用 下 , 一 些 细胞 破坏 、 死亡 , 而 夹杂 
其 间 的 其 他 细胞 却 安然 无 状 。 如 脑 垂 体 直 射 治疗 能 选择 
性 地 破坏 肿瘤 细胞 而 不 波及 其 他 细胞 ， 是 一 种 治疗 肢 闹 
肥大 症 的 安全 方法 。 超 声 节育 也 是 基于 一 定 条 件 的 超声 
波 只 影响 生 精细 胞 的 生长 而 不 损害 亩 丸 的 间 质 细胞 。 

超声 治疗 时 要 控制 剂量 ,超声 诊断 时 要 求 更 为 严格 ， 
尤其 在 产科 应 用 时 必需 考虑 到 超声 对 三 胎 的 影响 。 另 一 
方面 ,为 了 有 意 地 破坏 组 织 ,将 聚焦 产生 强大 能 量 的 超声 
波 用 于 颅 内 手术 和 体外 震波 碎 石 。 

超声 可 用 于 细胞 或 亚 细 胞 水 平 的 研究 。 超 声 照射 血 
液 后 可 发 现 红细胞 聚集 成 缉 钱 状 排列 的 假 血栓 、 异 型 及 
大 小 不 等 的 红细胞 增加 ， 而 淋巴 细胞 及 嗜 酸性 粒 细胞 减 
少 。 在 各 种 血细胞 中 淋巴 细胞 及 单 核 细胞 对 超声 抵抗 能 
力 最 大 ， 哮 酸性 粒 细胞 则 敏感 ， 各 种 细胞 对 超声 的 抵抗 
能 力 又 受 饮 食 、 睡眠 、 内 分 刻 、 劳 动 、 疾 病 、 年 龄 等 的 影 
响 。 超 声 作 用 下 血红 蛋白 、 和 氢 离 子 浓度 、 血 糖 胆 固 醇 . 乳 
酸 ,出 血 时 间 、 凝 血 时 间 也 有 变化 。 超 声波 还 用 于 胚胎 发 
育 研 究 。 

超声 在 分 子 水 平 的 生物 学 效应 包括 对 DNA 的 解 聚 
作用 等 。 超 声 可 以 分 裂 各 种 多 糖 和 单 糟 \ 核 酸 ,使 淀粉 转 
变 为 糊 精 ， 使 氨基 酸 脱氧 (NH:) 和 分 裂 NH 键 等 。 超 声 
能 改变 维生素 、 酶 .激素 的 活力 及 功能 等 。 

超声 的 临床 应 用 ”超声 在 临床 上 的 应 用 可 分 为 超声 
诊断 和 超声 疗法 。 超 声 诊断 无 损伤 性 ,检查 方便 ,图 像 直 
观 , 诊 断 快 速 , 故 应 用 广泛 。 

超声 检测 技术 除 用 于 疾病 诊断 及 动态 观察 病情 变化 
外 ， 还 用 于 许多 反映 机 体 及 其 组 织 生理 、 病 理 状态 的 测 
量 工作 ， 如 测量 眼 轴 和 晶状体 曲 度 以 诊断 及 矫正 届 光 不 
正 ;测量 脂肪 厚度 以 了 解 肥胖 与 否 及 脂肪 分 布 ;测量 骨 质 
密度 以 诊断 骨 质 稀疏 与 否 及 观察 骨 质 状态 等 等 。 

超声 疗法 包括 传统 超声 波 疗法 .小声 头 局 部 治疗 , 超 
声 针灸 ,还 有 用 大 直径 声 头 的 大 面积 治疗 ( 透 声 疗法 ) ,应 
用 超声 波 把 药物 推 人 人 体内 的 超声 药物 透 入 疗法 〈 声 透 
疗法 )。 超 声波 治疗 与 其 他 治疗 的 复合 应 用 也 极 多。 超声 
波 的 特殊 治疗 目前 已 有 超声 波 接 触 性 碎 石 与 非 接触 性 


《聚焦 ) 碎 石 , 白内障 的 超声 乳化 , 根 管 治疗 , 去 除 金属 牙 
玩 等 。 超 声 颅 脑 手 术 、 超 声 治疗 癌症 也 在 研究 中 。 

( 张 入 山 ) 
chaosheng zol fuchorke de yingyong 
超声 在 妇 产科 的 应 用 (ultrasonography in gy- 
necology and obstetrics) 超声 显 像 已 成 为 妇 
产科 临床 不 可 缺少 的 首选 检查 方法 。 妇 女 盆腔 内 有 透 声 
性 能 良好 的 膀胱 ,妊娠 子宫 内 有 羊水 的 衬托 ,这 些 都 有 利 
于 清晰 地 显示 超声 图 像 。 妇 产科 常用 的 超声 探头 频率 为 
3~3.5MHz。 过 度 肥胖 者 可 用 2.5MHz， 小 儿 则 用 5MHz。 
检查 时 一 般 取 仰卧 位 ,在 膀胱 充盈 下 经 腹部 进行 纵 、 横 、 
斜 向 的 全 面 检查 。 妊 娠 3 个 月 后 则 不 需 充盈 膀胱 。 

正常 子宫 及 卵 集 “在 膀胱 适度 充 总 的 条 件 下 ， 经 腹 
部 纵向 扫 查 时 ， 在 膀胱 后 方 可 显示 子宫 。 超 声 能 查 明子 
宫 的 大 小 、 形 态 及 明确 其 位 置 。 宫 内 呈 实 性 低 回 声 ,并 可 
见 线 状 居中 的 稍 强 的 宫 腔 回声 ， 可 显示 内 膜 薄 厚 的 周期 
变化 。 横 向 扫 查 可 显示 子宫 的 最 大 横断 面 。 

在 膀 胶 高 度 充 双 的 条 件 下 ,在 子宫 两 侧 外 上 方 或 后 
方 的 左右 侧 可 显示 扁 椭 圆 形 的 卵巢 , 旦 不 均 的 低 回声 ,并 
可 见 秦 性 增 大 的 贺 形 卵泡 。 

正常 妊娠 及 孕 龄 的 测定 ”超声 显 像 能 把 胎儿 在 母体 
内 的 形成 、 发 育 、 成 长 以 至 分 娩 过 程 生动 形象 地 描绘 出 
来 ,应 用 超声 检查 获得 胎 心 的 信息 , 比 临床 检查 提早 两 个 
多 月 ,因此 可 较 早 地 获知 胎儿 是 否 存 活 。 还 能 较 早 地 与 葡 
荀 胎 和 异 位 妊娠 等 鉴别 。 超 声 显 像 仪 及 多 普 勒 超声 仪 对 
胎儿 的 多 指标 监测 ,可 以 较 准确 地 确定 孕 龄 ,胎儿 发 育 情 
况 和 胎盘 的 成 热度。 以便 发 现 胎儿 发 育 迟 缓和 胎儿 宫 内 
缺 氧 等 情况 ， 伸 得 及 时 治疗 ， 使 真正 过 期 妊娠 的 过 熟 胎 
儿 及 时 娩出 。 

早期 手 刀 ”在 妊娠 的 不 同 孕 局 ， 超 声 显示 不 同 的 妊 
娠 特征 。 妊 娠 子宫 的 长 、 宽 、 厚 三 个 径 线 随 妊娠 周 数 的 增 
长 而 加 大 。 最 早 在 妊娠 4 一 5 周 时 ， 增 大 的 子宫 内 显示 四 
形 的 妊娠 厅 图 像 ,直径 约 0.5cm。6 一 6.5 周 时 ,妊娠 可 内 
可 见 点 状 或 小 团 状 的 胎 菠 回 声 。6 一 7 周 时 开始 出 现 有 节 
律 的 原始 心 管 搏动 。 早 期 妊娠 的 胎 心 频率 平均 为 168 士 
8.7 次 /分 。7 一 8 周 时 出 现 胎动 。9 一 10 周 妊娠 囊 周 边 的 
一 侧 显 示 密 集 点 状 回声 区 ， 此 为 早期 胎盘 形成 的 部 位 。 
11 一 12 周 可 显示 稍 强 的 圆 形 的 胎 头 回声 。 

根据 妊娠 于 预测 孕 龄 有 一 定 的 误差 。 胎 芽 出 现 后 即 
可 测量 其 最 大 长 度 即 头 顶 至 必 部 的 最 大 长 径 。 公 式 为 

孕 周 顶峰 径 (cm)+6.5 

中 期 和 量 期 妊 媒 ”妊娠 20 周 时 ,由 于 胎儿 尚 小 而 羊 
水 充分 ,胎儿 整体 及 其 内 部 结构 显示 得 比较 清楚 。 在 此 时 
容易 发 现 胎儿 的 异常 和 胎盘 附着 的 部 位 。 妊 娠 晚期 胎儿 
较 大 羊水 占据 的 范围 较 少 ,这 都 影响 对 胎儿 的 检查 。 

@ 胎 头 。 孕 12 周 后 ， 胎 头 为 圆 或 椭 贺 形 强 回声 。 
13 一 14 周 后 ， 在 辆 形 的 胎 头 中 央 可 见 到 线 状 的 脑 中 线 回 
声 。 在 中 线 的 两 侧 为 对 称 的 线 状 侧 脑 室 的 外 侧 壁 回声 。 在 
正常 情况 下 ， 侧 脑室 中 部 外 侧 壁 至 脑 中 线 的 距离 与 该 侧 
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脑 中 线 至 颅骨 内 缘 距 离 的 比率 不 超过 0.5。 孕 15 周 后 ,在 
侧 脑室 水 平 偏 下 ,于 脑 中 线 的 两 侧 能 状 认 出 对 称 近 椭圆 
形 的 低 回声 区 ,此 为 丘脑 ,其 稍 前 正中 可 显示 一 裂隙 似 小 
等 号 样 ,此 为 第 三 脑室 。 再 前 方 有 稍 大 的 等 号 样 回声 ,此 
为 透明 隔 。 胎 儿 的 颜面 部 如 眼眶 、 鼻梁 、 唇 、 下 后、 耳 麻 
等 均 可 清楚 地 显示 出 来 。 观 察 胎 头 时 ， 最 经 常 测量 的 径 
线 是 胎 头 的 双 顶 则 径 和 枕 额 径 。 测 量 平面 应 取 胎 头 外 形 
旦 椭 贺 对 称 时 ， 脑 中 线 居中 , 呈 断 续 状 , 可 见 丘 脑 和 第 三 
脑室 或 透明 隔 的 水 平 断面 。 公 式 为 
头 围 = ( 双 顶 径 十 枕 额 径 ) x1.57 

加 背 柱 。 孕 12 周 后 ,尤其 在 15 一 20 周 时 胎儿 的 脊 
柱 弯 度 小 ， 超 声 检 查 可 观察 到 自 胎儿 头 部 至 髓 尾部 呈 两 
行 并 列 捉 珠 样 规则 排列 的 完整 冰 柱 的 强 回 声 图 像 。 

图 胸部 。 在 胎儿 的 胸部 两 侧 可 显示 肋骨 的 规则 串 
珠 样 强 回声 。 孕 12 周 后 可 显示 心脏 瓣膜 活动 。 孕 15 周 
后 可 显示 四 腔 心 。 孕 中 期 ， 胎 心 频率 平均 为 159 土 8.8 
次 /分 ， 晚 期 为 146 土 6.8 次 /分 。 在 心脏 周围 较 均匀 的 
中 等 回声 为 肺 组 织 。 

@ 腹部 。 胃 为 加 或 椭 贺 形 的 无 回声 区 ,肝脏 呈 致密 
的 点 状 回声 。 其 下 方 为 琉 密 不 均 的 肠管 回声 ， 并 可 显示 
脐 静 脉 和 搏动 的 主动 脉 。 在 消 柱 两 侧 偏 后 为 椭圆 形 的 肾 
脏 。 腹 部 最 下 方 为 贺 形 的 无 回声 的 膀 胸 。 在 男性 胎儿 ， 
膀胱 的 下 端 、 在 羊水 的 衬托 下 ， 可 识别 对 称 的 贺 形 凸 起 
弱 回 声 的 阴 剖 , 梭 状 中 等 回声 的 阴茎 。 若 为 女性 ,可 显示 
三 条 短线 状 回声 。 有 时 可 见 到 较 凸 的 大 阴唇 ， 经 验 不 足 
者 易 误 为 男性 。 

用 超声 可 测量 腹 径 。 选 择 肝脏 水 平 的 横断 面 ,此 处 可 
显示 致密 的 肝脏 及 一 段 无 回声 管状 结构 的 静脉 导管 。 以 
及 部 分 无 回声 的 胃 泡 。 测 其 前 后 径 及 左右 径 的 最 外 缘 。 
公式 为 


腹 围 ~ (前 后 径 十 左右 径 ) x1.57 

图 四 肢 。 四 肢 的 长 骨 呈 较 粗 大 的 强 回声 并 有 声 影 。 
能 辨认 上 肢 的 肪 骨 、 尺 骨 及 梯 骨 以 及 下 肢 的 股骨 、 肥 骨 和 
腓骨 。 一 般 测 量 股骨 的 长 度 以 预测 孕 龄 。 

如 果 能 结合 多 项 指标 ,例如 双 顶 径 、 头 围 . 腹 图 .股骨 
长 度 等 则 预测 孕 龄 较 准 。 

胎位 ”妊娠 28 周 后 ,胎位 相对 稳定 ， 此 时 超声 检查 
容易 显示 较 强 的 环 状 有 抬头 图 像 的 位 置 ， 从 而 借 此 确定 胎 
位 。 

羊水 在 妊娠 全 过 程 中 ， 正 常 羊水 的 深度 (前 后 径 ) 
均 为 4 一 6cm。3cm 以 下 为 羊水 过 少 。 超 过 8 一 9cm 为 羊水 
较 多 或 过 多 。 

胎 查 ”妊娠 中 期 ， 胎 盘面 积 较 大 ， 约 占 宫 腔 面 积 的 
1/2。 其 下 界 的 位 置 也 常 较 低 。 妊 娠 晚期 则 占 宫 腔 面积 
的 1/3。 在 妊娠 过 程 中 ， 可 根据 胎盘 胎儿 面 的 绒毛 板 、 胎 
盘 附 着 在 官 壁 母 面 的 基底 层 和 胎盘 实质 三 项 的 发 展 和 变 
化 ， 将 胎盘 的 成 熟 度 分 为 "~ 人 4 级 。 下 级 胎盘 应 出 现在 孕 
38 周 后 。 如 果 出 现在 37 周 前 ， 则 胎儿 有 发 言 迟 缓 的 可 
能 。 妊 娠 高 血压 综合 征 时 较 早出 现下 级 胎盘 。 在 过 期 妊 
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娠 ,如 果 胎 盘 已 达 下 级 且 羊 水 过 少 , 则 应 考虑 及 时 终止 妊 
娠 。 

双 胎 和 多 胎 妊娠 ” 探 到 两 个 或 两 个 以 上 胎 头 、 胎 体 
和 胎 心 即 可 作出 双 胎 或 多 胎 的 诊断 。 一 般 在 7~8 周 即 可 
发 现 双 胎 或 多 胎 的 征象 。 

异常 妊娠 ”超声 检查 能 发 现 多 种 异常 妊娠 情况 。 

早期 妊 姑 ”早期 妊娠 最 常见 的 异常 情况 是 阴道 出 
血 。 此 时 ,胎儿 情况 有 三 种 可 能 , 即 活 胎 、 死 胎 及 葡萄 胎 。 
超声 对 这 三 种 情况 都 能 迅速 作出 比较 明确 的 鉴别 。 临 床 
诊断 主要 靠 阴道 检查 和 妊娠 试验 。 但 某 些 患者 因 有 流产 
史 或 在 出 血 期 间 不 宜 作 阴 道 检查 ， 此 时 往往 只 能 狗 妊 召 
试验 及 随 诊 观 察 ,这 就 需要 一 段 保 胎 治疗 的 时 间 。 若 遇 葡 
萄 胎 ,由 于 未 能 及 早 作出 诊断 则 延误 处 理 。 子 宫 大 于 孕期 
者 也 不 都 是 葡萄 胎 ,妊娠 试验 阳性 仍 不 能 判断 胎儿 死活 。 
而 超声 检查 对 葡萄 胎 的 诊断 有 较 高 的 准确 性 。 超 声 检查 
胎 心 搏动 具有 特异 性 。 正 常 妊娠 7~8 周 肯定 可 见 胎 心 捕 
动 。 

妇 产 科 急 羡 ” 妇 产科 急症 多 能 危及 胎儿 或 孕妇 的 生 
命 安 全 ,需要 尽早 或 及 时 作出 诊断 ,超声 显 像 可 迅速 作出 
判断 。 

@ 异 位 妊娠 。 异 位 妊娠 早期 常 无 明显 症状 ,所 以 很 
少 能 早期 诊断 。 偶 尔 在 人 工 流产 时 发 现 吸 空 ， 送 来 作 超 
声 检查 才 得 诊断 。 超 声 检 查 可 发 现 子 官 内 无 妊娠 的 特征 
及 子宫 周围 出 现 包 块 ， 结 合 病史 、 临 床 、 生 物化 学 检查 
等 ,多 可 明确 诊断 。 如 果 出 血 不 多 即 形成 包 块 ,或 为 陈旧 
性 宫外孕 ， 临 床 表现 不 典型 ， 超 声 检查 需 与 盆腔 炎 性 包 
块 或 子宫 内 膜 异 位 性 包 块 鉴别 。 

@@ 葡萄 胎 ( 水 泡 状 胎 块 )。 超 声 检查 显示 众多 的 水 泡 
界面 , 呈 蜂 窜 状 的 特征 性 图 像 .若水 泡 极 小 或 泡 样 组 织 较 
少 , 大 部 为 积 血 时 ,图 像 常 不 很 典型 ， 易 与 不 全 流产 或 过 
期 流产 等 情况 混淆. 但 由 于 超声 检查 未 见 到 活 胎 妊娠 , 仍 
可 借 此 作出 及 时 处 理 。 

图 流产 。 超 声 检查 可 及 时 而 迅速 地 发 现 宫 腔 内 是 
否 有 完整 的 妊娠 于 和 胎 心 胎动 特征 ,以 便 及 时 处 理 。 

@ 前 置 胎盘 。 超 声 检查 可 明确 显示 胎盘 附着 的 部 位 
及 其 与 官 颈 内 口 的 相对 关系 。 若 在 孕 中 期 发 现 胎盘 附着 
部 位 异常 , 则 胎盘 随 妊娠 的 增 大 仍 可 有 上 移 的 变化 , 若 胎 
盘 已 完全 覆盖 宫颈 内 口 即 须 定 其 观察， 以 便 一 旦 发 生 阴 
道 出 血 时 及 时 作出 必要 的 处 理 。 妊 娠 晚期 胎儿 较 大 ,附着 
在 子宫 后 壁 的 胎盘 被 胎 头 放 盖 ， 这 常 给 超声 诊断 带 来 一 
定 的 困难 。 

@@ 胎盘 早期 剥离 。 超 声 检查 可 观察 到 胎盘 与 宫 壁 
间 是 否 有 血肿 的 异常 回声 。 若 同时 又 检测 到 胎儿 已 死亡 ， 
则 更 易 确定 胎盘 早期 剥离 的 诊断 ,但 在 妊娠 晚期 ,附着 在 
子 官 后 整 的 胎盘 情况 常 被 胎儿 遮盖 ， 使 诊断 发 生 困难 。 

加 妊娠 合并 盆腔 肿 物 。 肿 物 除 可 能 发 生 扭 转 、 破 列 
造成 急 腹 症 外 , 尚 可 阻碍 产道 影响 分 娩 。 超 声 检查 在 妊娠 
子宫 的 上 方 、 侧 面 或 后 方 可 显示 出 囊 性 、 实 性 或 混合 性 肿 
物 的 回声 。 超 声 检查 虽 不 一 定 能 判断 肿 物 是 否 扭转 ， 但 


能 指出 肿 物 存在 部 位 与 腹痛 部 位 的 关系 , 亦 有 助 于 诊断 。 
临产 后 ,超声 检查 能 发 现 肿 物 是 否 被 挤 向 先 露 的 前 方 , 亦 
可 借 此 及 早 确定 分 娩 方 式 。 

@ 其 他 病理 情况 。 子 宫 破裂 时 ,超声 可 提示 胎儿 在 
宫 内 或 宫 外 的 位 置 。 产 后 发 生 阴 道 大 量 出 血 时 超声 可 协 
助 观察 是 否 有 胎盘 组 织 残留 在 官 腔 内 。 对 腹痛 逐 月 加 剧 
的 未 婚 妇女 ,超声 检查 有 助 于 明确 处 女 膜 闭 镇 阴道 闭锁 
等 生殖 系统 畸形 。 放 置 节育 器 或 人 工 流产 操作 时 超声 也 
可 协助 诊断 急性 腹痛 的 原因 。 

胎儿 只 形 和 异常 ” 孕 20 周 左右 ,羊水 比较 充分 ， 这 
有 利于 胎儿 外 形 和 内 脏 结构 的 显示 。 北 京 妇 产 医院 于 
1980 一 1985 年 应 用 超声 于 宫 内 胎儿 诊断 中 共 检 出 各 类 崎 
形 513 例 ,准确 率 达 99.8% ,一 次 准确 率 为 97%。 目 前 超 
声 可 检查 出 胎儿 异常 的 类 别 已 达 30 余 种 ,从 而 有 助 于 尽 
早 发 现 先天 畸形 ,终止 妊娠 。 

@ 神经 系统 异常 。 无 脑 畸 形 是 最 多 见 的 畸形 胎儿 。 
正常 胎儿 在 孕 12 周 后 用 超声 检查 便 可 辨认 出 环 状 的 胎 
头 回声 。 如 果 多 方向 探查 不 到 贺 形 的 胎 头 即 可 能 为 无 脑 
畸形 。 北 京 妇 产 医院 诊断 无 脑 畸 形 时 间 最 早 的 一 例 为 孕 
11 周 时 作出 诊断 。 孕 15 周 后 能 清楚 显示 颅 内 结构 , 此 
时 颅 裂 畸形 致 脑 腊 、 脑 脱出 容易 鉴别 。 孕 18 周 后 ， 超 声 
测量 发 现 侧 脑 室外 侧 壁 至 脑 中 线 的 距离 与 脑 中 线 至 颅骨 
板 之 间距 离 的 比率 超过 0.5 时 ,有 脑 积 水 的 可 能 。 头 颅 明 
显 较 小 ,与 胸围. 腹 围 、 股 骨 等 明显 不 相称 ， 亦 可 异 此 作 
出 小 头 畸 形 的 诊断 。 

超声 检查 时 显示 冰 柱 失去 正常 形态 ， 椎 管 后 方 出 现 
缺口 并 常 合 并 冰 腊 脱出 时 可 诊断 为 消 柱 裂 。 

@ 消化 系统 异常 。 超 声 仪器 性 能 好 ,胎儿 面部 朝 前 
或 侧 位 时 ,根据 上 蜂 或 上 层 的 不 完整 可 诊断 唇裂 或 额 裂 。 
如 果 经 过 两 次 以 上 的 检查 仍 不 见 无 回声 的 胃 泡 ， 则 有 食 
管 闭锁 的 可 能 。 当 腹腔 内 出 现 管状 或 加 形 的 囊 性 回声 并 
伴 有 蠕动 时 则 诊断 为 肠 闭锁 。 

@ 泌尿 系统 异常 超声 检查 不 到 正常 的 肾脏 并 伴 有 
羊水 过 少时 常 为 肾 未 发 育 。 若 肾脏 增 大 并 有 大 小 不 等 的 
囊 腔 ,为 多 囊 肾 。 尿道 闭锁 时 脑 胱 的 无 回声 区 异常 增 大 ， 
且 不 见 排尿 后 缩小 的 现象 。 

@ 胸 腹腔 异常 。 应 用 B 型 超声 结合 M 型 超声 仪 可 显 
示 胎 儿 心律 异常 。 根 据 心脏 与 胸廓 比值 及 左右 心室 的 比 
率 失常 可 判断 心脏 扩大 或 心室 扩大 。 超 声 亦 可 显示 心包 
积 液 。 应 用 多 普 勒 超声 心动 图 对 胎儿 心脏 可 进行 血液 动 
力学 的 定量 分 析 。 

在 胎儿 心脏 周围 肺 区 ， 显 示 单 个 或 多 发 性 的 春 性 回 
声 , 即 为 肺 囊肿 或 多 囊 肺 。 

当 有 及 疝 时 ,超声 常见 腹腔 脏 器 ( 胃 、 肠 ， 亦 可 有 肝 
脏 ) 通 过 横 属 缺损 处 上 升 到 胸腔 ,使 胸 腹 腔 内 失去 正常 结 
构 。 例 如 左 侧 太 疝 , 表 现 心脏 右 移 , 左 胸腔 内 出 现 无 回声 
区 的 胃 泡 或 结构 不 均 的 肠管 。 

在 正常 胎儿 ,超声 显示 腹壁 周 界 清晰 * 有 腹 裂 致 内 脏 
脱出 或 外 翻 时 ,超声 可 见 由 腹壁 向 外 膨 出 的 脏 器 如 肠管 、 


肝 、 心 脏 等 在 羊水 中 浮动 。 超 声 还 可 检查 内 脏 从 脐 部 
月 出 。 

当 有 胸腔 或 腹腔 积 液 时 , 胸 腹壁 与 胸 腹 腔 脏 器 之 间 ， 
超声 检查 出 现 无 回声 区 ,内 脏 在 无 回声 区 中 加 浮 。 

图 肢体 和 骨骼 异常 。 成 骨 发 育 不 全 时 ,头颅 及 肢体 
骨骼 回声 减弱 ,长 骨 成 角 或 短 而 粗 。 _ 

软骨 发 育 不 全 时 ,超声 显示 胎儿 头 型 增 大 ,皮下 软 组 
织 增 厚 、 水 肿 或 合并 有 脑 积 水 、 否 柱 变形 、 钟 形 胸 、 肢 体 短 
小 、 肢 端 粗大 、 下 肢 弯 曲 不 能 伸 直 等 。 

@@ 联 体 和 寄生 胎 超 声 检查 可 根据 双 胎 不 能 分 离 及 
不 同形 态 的 特点 而 作出 不 同 部 位 的 联 体 的 诊断 。 若 发 现 
带 有 长 骨 的 团 块 与 一 个 正常 胎儿 不 能 分 离 时 则 诊断 为 寄 
生 胎 。 

超声 在 妇科 的 应 用 ”超声 虽 不 能 观察 细胞 的 病理 变 
化 ,但 因 其 对 软组织 有 很 好 的 分 辩 力 ,所 以 在 诊断 盆腔 肿 
物 的 存在 大小、 结构 及 与 周围 组 织 的 解剖 关系 上 仍 有 其 
优越 性 。 对 部 分 肿 物 可 根据 其 大 体 结构 的 异常 提出 良性 
或 恶性 的 可 能 性 。 超 声 也 能 检查 官 内 节育 器 的 位 置 及 是 
否 合并 妊娠 。 可 以 在 超声 监护 下 ， 经 阴道 进行 官 腔 手术 
和 在 超声 引导 下 进行 羊膜 腔 穿刺 、 脐 血管 穿刺 (获取 胎儿 
血 标本 ) 及 输卵管 声学 造影 。 阴 道 超声 技术 的 发 展 为 介 
入 性 超声 开辟 了 新 途径 。 超 声 检测 卵泡 发 育 和 在 超声 引 
导 下 取 卵 ,使 女性 不 孕 症 的 治疗 和 试管 婴儿 成 为 可 能 ,在 
胎儿 官 内 治疗 等 方面 也 有 着 广阔 的 应 用 前 景 。 

宫 内 节育 器 的 检查 ”以 前 检查 宫 内 节育 器 经 常 采用 
射线 。 但 这 只 能 大 体 了 解 节育 器 在 盆腔 内 左右 、 高 低 
的 位 置 。 而 且 非 金属 的 节育 器 在 X 射 线 下 不 能 显影 。 而 
超声 检查 对 质地 不 同 的 节育 器 均 可 显示 出 较 强 的 回声 ， 
并 能 明确 节育 器 在 子宫 腔 内 的 具体 位 置 。 合 并 妊娠 时 , 超 
声 能 显示 节育 器 与 妊娠 春 的 关系 。 超 声 已 成 为 计划 生育 
工作 中 简便 、 准 确 而 且 安全 的 检查 方法 。 

爹 腔 肿 物 ”超声 检查 可 诊断 生殖 系统 发 育 异 常 ， 如 
根据 阴道 和 宫 腔 积 血 ,诊断 处 女 膜 或 阴道 闭锁 。 

超声 还 可 诊断 双子 宫 \ 双 宫颈 , 双 角 子宫 ,子宫 纵隔 、 
子宫 缺 如 或 子宫 发 育 不 全 等 子 官 畸形 。 超 声 还 能 诊断 子 
宫 肌 瘤 ,子宫 肌 腺 症 。 亦 可 提示 某 些 子宫 恶性 肿瘤 .恶性 
葡萄 胎 .绒毛 膜 癌 , 子 宫 内 膜 性 增生 ， 子 宫 内 膜 息肉 等 的 
可 能 性 。 超 声 能 辨别 卵巢 良性 肿瘤 ,如 囊 性 肿瘤 \ 春 性 畸 
胎 瘤 、 实 性 肿瘤 及 是 否 多 可 卵巢 。 超 声 亦 可 提示 部 分 卵巢 
恶性 肿瘤 的 可 能 性 。 超 声 能 检查 子宫 内 膜 异 位 性 囊 种 和 
盆腔 炎 性 肿块 等 。 超 声 检查 盆腔 肿 物 时 首先 确定 子宫 的 
位 置 .大 小 .形态 及 回声 特点 。 再 测定 肿块 的 位 置 、. 大 小 、 
回声 特点， 子宫 与 周围 组 织 的 关系 ， 是 否 合并 有 胸水 或 
腹水 , 若 有 胸水 或 腹水 ， 了 解 其 分 布 的 部 位 和 量 的 多 少 。 
而 后 确定 肿块 的 物理 性 质 。 

@ 囊 性 肿块 。 内 部 为 透 声 良好 的 液体 ,因此 周 界 光 
清 清 晰 ， 内 部 无 回声 ， 如 卵巢 囊肿 等 。 若 囊肿 内 有 均匀 
苏 漫 的 细微 点 状 回声 ,多 为 官 腔 或 阴道 内 积 血 ,子宫 内 膜 
异 位 性 囊肿 (巧克力 囊肿 )、 卵 巢 粘 液 性 囊 腺 瘤 等 。 若 有 
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房 隔 , 则 可 显示 长 短 不 等 的 ， 或 弯曲 的 带 状 回声 ,如 卵巢 
多 房 性 囊肿 等 。 

@ 实质 性 肿块 。 肿 块 内 回声 分 布 均匀 , 则 为 均 质 性 
肿 物 。 若 内 部 回声 强 弱 不 等 、 形 态 不 规则 、 分 布 不 均匀 ， 
则 为 实 性 不 均 质 肿 块 ,如 子宫 肌 瘤 ,卵巢 实 性 瘤 、 子 宫 或 
卵巢 恶性 肿瘤 。 

图 混合 性 肿块 。 即 部 分 囊 性 部 分 实 性 的 肿 物 。 回 声 
无 一 定 的 规律 ,有 液 性 无 回声 区 ,也 有 强 弱 不 等 的 点 状 或 
团 块 状 回声 ,或 有 弥漫 均匀 的 弱 回 声 ， 如 讼 性 畸 胎 瘤 、 卵 
巢 恶 性 肿瘤 ,子宫 肌 瘤 囊 性 变 等 。 
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chaosheng zol minlao xitong de yingyong 

超声 在 泌尿 系统 的 应 用 (ultrasonography in 
urinary System) 。 超声 在 说 尿 系统 疾病 中 的 应 用 
常 将 肾上腺 及 男性 生殖 器 (器 丸 、 精 于 及 前 列 腺 ) 的 应 用 
包括 在 内 。1979 年 以 来 超声 在 肾上腺 肾脏 输尿管 、 膀 
胱 、 尿 道 及 男性 生殖 系统 疾病 的 诊断 及 移植 肾 的 监测 方 
面 成 果 显 著 。 体 外 震波 碎 石 的 超声 技术 又 为 这 一 学 科 开 
拓 了 新 领域 。 

B 型 超声 诊断 泌尿 系统 疾病 有 利 的 条 件 是 ，@ 肾 
脏 、 膀 脱 、 前 列 腺 等 脏 器 ,易于 从 腹壁 或 直肠 内 进行 检查 ; 
睾丸 及 附 符 是 浅 表 器 官 ， 更 易 检查 。@@ 尿 液 是 最 好 的 透 
声 介质 ,因此 , 尿 路 充盈 时 肾 备 对 比 度 好 ， 输 尿 管 及 膀胱 
等 器 官 的 病变 更 易 显示 。@ 无 创伤 .无 痛苦 、 简 便 、 易 行 ， 
可 以 反复 检查 。 

四 内 党 性 疾病 的 诊断 及 处 理 ”超声 对 于 直径 约 5mm 
的 小 囊肿 即 可 作出 诊断 。 在 超声 引导 下 用 穿刺 针 准 确 刺 
入 囊 内 ,抽出 囊 液 并 注入 冰 醋 酸 、 四 环 素 或 酒精 等 ， 使 囊 
肿 消除 ， 防 止 复发 ， 这 是 一 种 对 较 大 春 肿 的 非 手术 疗 
法 。 

法 尿 路 要 阻 的 超声 检查 ” 声 像 图 中 肾 竺 、 肾 坊 和 周 
围 的 血管 淋巴 .神经 ,脂肪 等 组 织 结构 ,形成 回声 增强 的 
肾 窦 回 声 。 一 旦 肾 孟 腔 中 含有 尿 液 ， 便 可 出 现 液 性 回声 
的 间 阶 ， 超 声 声 像 图 上 称 为 肾 窦 分 离 。 肾 再 积 水 声 像 图 
上 因 病 情 程度 不 同 ,可 表现 条 状 无 回声 的 轻 度 肾 窦 分 离 、 
圆 形 或 卵 加 形 的 肾 备 扩张 ， 继 而 因 肾 瘟 受 累 出 现 花 条 状 
或 手套 状 的 腔 道 融合 ,或 各 党 扩张 形成 调 色 碟 形 图 像 , 肾 
也 可 形成 多 房 性 囊 状 ,最 后 积 水 压 迫 可 使 肾 实 质 非 薄 , 整 
个 肾脏 形成 巨大 圳 状 物 ， 声 像 图 中 全 无 正常 肾脏 的 组 织 
结构 。 输 尿 管 近 端 的 梗阻 使 积 水 扩 张 的 肾 盏 输尿管 纵 切 
面 图 像 呈 烟斗 状 , 远 端 梗阻 则 引起 整个 输尿管 扩张 。 轻 中 
度 的 输尿管 扩张 呈 条 状 无 回声 透 声带 ,重度 者 因 扩展 、 迁 
曲 , 输 尿 管 切面 的 暗 区 有 光 带 分 隔 , 呈 多 房 性 琳 状 物 。 宣 
阻 发 生 在 膀胱 以 下 , 则 出 现 膀胱 残余 尿 , 尿 注 留 ， 双 侧 输 
尿 管 扩张 ， 双 肾 孟 积 水 。 用 超声 检查 可 以 判断 醒 旧 的 部 
位 .原因 ,以 及 梗阻 程度 。 
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沁 原 系统 肿瘤 的 超声 诊断 和 治疗 ”现代 超声 诊断 仪 
器 ， 可 发 现 lcm 的 实 性 肿 物 ， 具 有 回声 增强 特征 性 的 错 
构 瘤 ， 小 至 5~6mm 即 可 为 超声 查 出 。 可 在 超声 引导 下 
进行 穿刺 ， 选 择 性 地 吸取 病变 组 织 ， 进 行 病理 学 检查 确 
诊 肿瘤 的 性 质 和 种 类 。 超 声 引 导 下 穿刺 也 可 用 于 药物 灌 
注 的 肿瘤 治疗 。 超 声 探查 肾 备 肿瘤 有 一 定 困难 ， 原 因 是 
瘤 体 与 周围 肾 窦 结构 的 组 织 回声 性 质 相近 。 如 果 伴 有 肾 
备 积 水 ,形成 对 肿 物 的 衬托 , 便 易 于 发 现 。 同 样 输尿管 肿 
瘤 积 液 也 可 用 超声 查 出 。 作 膀胱 内 肿瘤 超声 检查 时 应 嘱 
病人 充盈 膀胱 ( 贡 尿 ), 在 尿 液 的 衬托 下 ,膀胱 中 很 小 的 肿 
瘤 也 能 发 现 , 尤 其 是 后 . 侧 壁 的 肿 物 。 

采用 腔 内 超声 的 方法 〔 即 经 尿道 的 膀胱 内 超声 检 
查 ), 可 对 膀胱 肿瘤 的 病变 程度 进行 分 期 。 其 方法 是 将 一 
个 直径 7~8mm 细 的 管状 探头 ,经 尿道 插入 膀胱 内 进行 检 
查 ， 探 头 的 顶端 装 有 1 一 3 个 不 同 倾斜 角度 的 晶片 ， 在 探 
头 转动 时 ,可 以 由 外 面 开关 控制 ， 取 得 膀胱 各 处 的 切面 。 
这 种 扫描 的 图 像 ， 可 以 使 膀胱 各 种 组 织 层次 清晰 地 显示 
出 。 在 有 肿瘤 的 部 位 能 看 到 病变 侵入 的 深度 ， 因 此 可 在 
术 前 明确 了 解 肿瘤 侵犯 的 程度 。 

沁 屎 系统 结石 的 超声 诊断 及 处 理 ”结石 在 超声 图 像 
上 有 着 明确 的 特征 (回声 极 强 , 并 有 声 影 ), 极 易 检 出 。 洲 
尿 系统 结石 造成 梗阻 时 ,出 现 管 腔 的 积 尿 与 扩张 ,液体 存 
留 使 结石 回声 的 图 像 一 目 了 然 , 没 有 积 水 的 肾 结石 , 因 混 
杂 在 肾 塞 的 回声 之 中 , 亦 呈 强 回声 反射 , 稍 难 发 现 。 输 尿 
管 腹 肌 、 盆 段 的 结石 , 因 周围 肠 腔 内 容 物 (主要 为 气体 ) 的 
干扰 ,同样 不 易 诊 出 。 虽 然 , 肾 与 输尿管 的 结石 超声 检 出 
效果 较 胆 结石 为 低 , 略 还 于 XX 射线 检 查 , 但 因 超声 使 用 方 
便 ,经 济 ,尤其 在 肾脏 受 损 、 尿 路 梗阻 .无 功能 肾 等 不 便 造 
影 等 情况 下 , 仍 不 失 为 首选 的 方法 。 

为 防止 泌尿 系统 结石 手术 出 血 , 避 开 大 血管 ,以 免 千 
成 出 血 及 组 织 损伤 ,确定 进 路 ,可 用 小 探头 多 普 勤 超声 仪 
在 肾 表面 探查 ,寻找 确定 血管 的 位 置 、 走 向 和 径路 。 另 有 
一 种 很 小 的 仪器 ,可 在 结石 处 发 出 音响 信号 ,在 手术 暴露 
的 肾脏 上 找 出 结石 的 具体 位 置 。 

超声 碎 石 在 50 年 代 即 有 报道 。1956 年 有 人 用 25kHz 
频率 的 超声 波 对 尸体 输尿管 中 的 结石 进行 粉碎 实验 ， 及 
肾 结 石 . 胆 结石 粉碎 的 试验 ,直接 接触 碎 石 的 方法 已 可 通 
过 膀胱 镜 、 输 尿 管 镜 及 肾 镜 应 用 于 临床 。 但 它 是 一 种 侵 
入 性 的 治疗 方法 ， 操 作 繁 难 ,会 损伤 机 体 , 令 病 人 痛苦 。 

非 接触 超声 碎 石 是 采用 多 声 东 聚集 方法 ， 使 焦点 的 
声 能 聚集 有 强大 功率 以 破碎 结石 。 体 外 超声 震波 碎 石 机 ， 
使 结石 粉碎 成 微小 颗粒 , 随 尿 液 排出 体外 。 

演 屎 系统 炎症 的 起 声 诊断 80 年 代 后 超声 也 用 于 弥 
慢性 肾 损 害 的 肾脏 病 ,如 肾 小 球 肾炎 、 脂 性 肾病 、 肾 功能 
衰竭 无 功能 肾 ,这 都 已 成 为 超声 诊断 的 适应 症 ,狼疮 肾 、 
痛风 肾 的 声 像 图 均 有 特点 。 对 获得 性 免疫 缺陷 综合 征 时 
出 现 的 肾 实质 增强 的 声 像 图 改变 亦 多 有 报道 。 慢 性 膀胱 
炎 时 声 像 图 亦 有 明显 的 改变 。 

肾上腺 的 超声 诊断 ”肾上腺 体积 小 而 薄 ， 影 像 学 诊 


断 不 易 发 现 。 但 超声 二 维 图 像 在 多 方位 ， 采 取 多 切面 扫 
描 , 检 出 率 较 高 。 三 维 切面 图 像 在 取得 图 像 后 ,可 以 存储 
再 现 ， 任 意 地 逐 层 选取 纵 、 横 、 额 各 种 切面 ， 仔 细 探 索 、 
分 析 。 

泌尿 系统 介入 超声 及 造 彩 ”80 年代 后 介入 超声 方法 
在 滋 尿 系统 疾病 的 应 用 上 极为 广泛 。 前 述 的 结石 术 中 探 
测 , 以 及 经 尿道 的 膀胱 腔 内 探查 也 应 属于 这 一 范畴 ,此 外 
还 有 肾 肿瘤 的 术 中 定位 、 肾 肿 痛 超声 引导 下 穿刺 进行 细 
胞 学 检查 及 活体 组 织 学 检查 ， 以 及 在 超声 引导 下 造 痿 与 
肿瘤 灌注 疗法 、 春 肿 的 穿刺 治疗 均 属 此 类 。 

超声 造影 检查 ,可 用 于 泌尿 系 功能 检查 。 最 简单 的 方 
法 是 饮水 500 一 700ml 后 ,加 用 速 尿 ,同时 压迫 腹部 ， 阻 上 
输尿管 排尿 ,使 肾 盏 充盈 扩张 ， 人 工地 造成 肾 孟 “ 积 水 ”， 
此 时 超声 检查 ,能 更 清楚 地 观察 捅 天 内 的 病变 ， 如 肿瘤、 
结石 等 。 这 对 射线 造影 剂 过 敏 的 病人 ， 开 创 了 一 种 安 
全 的 新 技术 。 比 较 少 用 的 方法 是 用 微 泡 剂 ， 加 一 定 压力 
注入 膀胱, 患 有 膀胱 输尿管 返 流 时 ,可 在 肾 孟 腔 中 发 现 含 
有 微 泡 的 液体 。 尿 道 的 超声 造影 是 封 培 尿道 上 口 ， 注 入 
无 菌 液体 以 检查 有 无 尿道 融 室 。 

沁 尿 系统 多 普 勒 超声 检查 ”彩色 多 普 勒 超声 已 广泛 
用 于 肾 血 流 的 研究 及 占 位 性 疾病 的 诊断 研究 ， 多 普 勒 技 
术 可 应 用 于 尿 的 动力 学 观察 。 泌 尿 系统 功能 最 简单 的 二 
维 超声 功能 检查 ， 是 根据 平 卧 位 深呼吸 时 尿道 内 口上 下 
移动 范围 的 数值 ,判断 膀胱 支持 组 织 的 弹性 及 张力 ,以 确 
定 是 否 为 真性 张力 性 尿 失禁 。 

男性 生殖 系统 疾病 的 超声 治疗 ”如 用 于 阴茎 硬结 的 


治疗 。 ( 张 层 山 张 乡 巾 ) 
chaosheng zol nanxlng shengzhl xltong de yingyong 
超声 在 男性 生殖 系统 的 应 用 。 “(ultrasonogra- 
phy in male genital system) 超声 技术 在 男性 


生殖 器 官 疾病 的 诊断 治疗, 以 及 有 关 生 殖 腺 功能 的 监测 
和 生育 控制 处 理 方面 都 有 应 用 价值 。 

健 丸 的 超声 检查 ”早期 因 爱 超声 诊断 仪器 的 限制 ， 
须 加 用 水 囊 作 接触 物 ， 方 可 进行 摆 丸 检查 。5MHz 高 频 
电子 线 扫 探 头 的 采用 ,使 睾丸 探测 已 变 得 轻而易举 。 

急性 睾丸 炎 在 超声 图 像 上 表现 为 弥漫 性 增 大 ， 边 缘 
不 清晰 ,睾丸 实 性 回声 减弱 ,但 分 布 均匀 。 慢 性 或 亚 急性 
尘 丸 炎 , 则 病灶 局 限 , 声 像 图 上 表现 为 一 局 限 低 回声 、 边 
缘 不 清晰 的 团 块 。 

肿瘤 在 超声 图 像 上 一 般 表现 为 正常 组 织 中 的 一 团 限 
局 实 性 结构 。 因 睾丸 肿瘤 中 多 为 精 原 细胞 瘤 ,超声 图 上 表 
现 为 振 丸 增 大 ， 病 变 与 睾丸 实质 性 质 相似 ， 病 变 均 匀 一 
致 ,但 畸 胎 瘤 则 表现 为 回声 不 均匀 ,有 不 规则 的 液 性 区 出 
现 。 乍 丸 肿 瘤 在 临床 上 突出 的 表现 是 睾丸 增 大 ， 阴 囊 亦 
肿 大 , 阴 厢 肿 大 时 经 常 采用 超声 检查 辨别 原因 ,可 以 从 声 
像 图 上 睾丸 的 图 像 是 否 正常 ,排除 有 无 睾丸 肿瘤 的 存在 。 
进一步 根据 图 像 可 以 确定 阴囊 肿 大 的 原因 是 由 于 阴囊 软 
组 织 水 肿 ( 常 见 淋 巴 回流 受 限 的 淋巴 水 肿 )， 还 是 由 于 蒜 


膜 积 液 (此 时 阴囊 皮肤 软组织 及 睾丸 均 正常 ,只 是 辅 膜 间 
隙 有 大 量 液体 清 留 ), 这 对 于 制定 治疗 方案 、 愈 后 判断 有 
重大 意义 。 另 一 些 睾 丸 扭转 和 因 外 伤 而 致 的 阴 圳 内 血肿 
等 亦 在 声 像 图 中 各 有 特征 可 供 辨别 。 

附睾 的 慢性 炎症 可 表现 为 形态 不 规则 的 回声 增强 ， 
精液 囊肿 则 表现 为 小 的 圆 形 无 回声 区 。 

隐 音 症 也 常用 超声 探查 ， 可 根据 规则 的 卵 形 睾丸 图 
像 作出 诊断 ， 但 着 扶 丸 位 置 较 深 , 受 肠 气 干扰 或 发 育 不 
好 ,体积 小 , 则 检 出 困难 。 超 声 检查 睾丸 的 存在 对 两 性 叶 
形 病人 的 性 别 鉴定 上 也 有 应 用 。 

超声 多 普 惑 检查 对 睾丸 疾病 的 诊断 很 有 价值 ， 应 用 
此 方法 检查 精 索 血管 ,可 根据 血 流 情况 鉴别 睾丸 肿 大 ,有 
无 扭转 ,已 应 用 彩色 超声 检查 研究 上 睾丸 的 血液 供应 。 

超声 节育 1970 年 发 现 超声 波 能 抑制 精子 生成 , 在 
39'C 的 温度 环境 中 效应 最 强 ， 优 于 60 习 的 热 水 浴 、 红 外 
线 照射 及 微波 透 热 等 热 作用 。 动 物 实验 表明 超声 波 的 作 
用 并 非 直接 破坏 细胞 膜 , 而 是 改变 细胞 膜 的 渗透 性 ,引起 
离子 平衡 失调 ， 精 子 发 生 过 程 退化 。 目 前 超声 同 其 他 物 
理 方法 一 样 尚未 成 为 避孕 或 节育 的 措施 ， 但 由 于 超声 的 
频率 、 强 度 ,作用 时 间 等 调节 因素 多 ,并 且 方便 、 无 痛苦 、 
无 损伤 ,是 有 发 展 前 途 的 。 

前 列 腺 疾病 的 诊断 ”前列腺 位 于 膀胱 颈 下 侧 ， 深 央 
盆腔 底 , 前 有 耻骨 遮蔽 ,所 以 传统 的 医学 检查 方法 主要 为 
经 直肠 的 肛门 指 诊 。 这 种 触 诊 只 能 了 解 徘 近 直肠 壁 的 前 
列 腺 后 侧 表面 部 分 ， 诊 断 的 效果 有 限 。 经 直肠 的 体腔 超 
声 探测 在 前 列 腺 疾病 的 应 用 日 益 增多 ,诊断 效果 也 显著 。 
1958 年 即 发 明 经 直肠 检查 的 机 械 转动 式 直 肠 探头 , 这 种 
方法 当时 是 为 检查 直肠 疾病 目的 而 设计 ， 却 对 以 后 经 直 
肠 探查 前 列 腺 的 研究 有 着 决定 性 的 影响 ， 今 日 采用 的 经 
直肠 设备 即 基于 这 一 锥 型 产生 ， 端 扫 式 及 多 平面 探头 更 
适 于 引导 穿刺 活检 。 

在 超声 图 像 中 可 以 清晰 地 看 出 前 列 腺 癌 的 病灶 及 破 
坏 改变 了 的 前 列 腺 ， 可 据 此 诊断 。 同 时 可 根据 被 膜 损坏 
的 情况 、 病 变 对 周围 组 织 器 官 的 侵害 及 前 列 腺 本 身 破坏 
的 情况 判断 疾病 的 严重 程度 。 对 较 小 的 (如 小 于 lem) 局 
限 性 病灶 ， 还 应 进行 病理 组 织 学 检查 始 能 确诊 。 在 超声 
引导 下 进行 前 列 腺 穿刺 采取 活体 组 织 检查 标本 ， 可 以 如 
免 言 目 性 ， 准 确 地 取得 病变 组 织 。 在 诊断 的 准确 与 精细 
的 程度 方面 ， 超 声 检查 可 与 磁 共振 相 媳 美 。 这 种 方法 又 
简单 、 经济， 在 推广 应 用 上 为 磁 共振 所 不 及 。70 年 代 末 
期 ,日 本 已 有 专用 的 前 列 腺 普 检 ( 集 体检 查 ) 卡 车 ,车 内 装 
有 超声 检查 仪器 , 可 在 各 地 巡回 检查 ,以 期 对 前 列 腺 癌 早 
期 诊断 ， 及 早 处 理 。 目 前 用 腔 内 超声 检查 仪 完 成 一 次 经 
直肠 对 前 列 腺 的 检查 ,包括 准备 探头 .记录 ,整理 全 过 程 ， 
只 需 7~10 分 钟 ， 坐 椅 式 检查 设备 尤 适 于 大 数量 的 检查 
操作 ,迅速 而 又 准确 。 

欧美 多 采用 放射 性 核 素 :*I 来 “ 杀 死 " 癌 细 胞 ， 在 超 
声 监视 下 ， 将 ”'I 粒 准确 无 误 地 放置 在 前 列 腺 的 病变 部 
位 。 
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中 老年 人 前 列 腺 增生 更 为 常见 。 超 声 检查 可 以 确定 
前 列 腺 增生 病变 的 位 置 及 增生 的 程度 。 前 列 腺 手术 前 要 
估算 体积 ,超声 腔 内 测量 最 准确 ,最 理想 ， 尤 其 是 双 焦点 
多 平面 经 直肠 探头 ， 可 以 在 直肠 内 同时 取得 前 列 腺 的 纵 
横 切 面 。 

腔 内 超声 对 前 列 腺 检查 的 优点 为 : 图 像 质量 优 
异 , 组 织 结构 显示 细 有 虐 , 层次 丰富 。 如 前 列 腺 内 部 结构 ， 
前 列 腺 结石 ， 膀 胱 壁 的 结构 ， 肿 物 浸 层 次 等 均 可 清晰 显 
示 。 形 态 的 表现 全 面 、 真 实 。 测 量 标准 ,精确 。 

其 他 一 些 前 列 腺 疾病 ,如 前 列 腺 炎 、 前 列 腺 结石 ， 前 
列 腺 囊肿 等 在 超声 图 像 中 均 各 有 表现 。 

精 费 的 超声 检查 ” 精 夺 只 有 在 充 到 情 况 下 才 得 以 为 
超声 所 显示 ,所 以 检查 时 要 求 病人 10 日 内 未 有 射精 。 充 
到 的 精 强 在 超声 图 像 中 为 形态 规则 、 左 右 对 称 的 宫 性 结 
构 , 若 有 肿瘤 或 粘连 、 狭 窄 、 或 囊肿 均 可 发 现 . 对 有 血 精 的 
患者 超声 检查 是 必 查 的 项 目 ,一 般 须 采 用 经 膝 内 检查 。 这 
一 方法 除 用 于 精囊 炎 、 细 精 管 发 育 不 全 、 精 囊肿 物 等 精囊 
本 身 疾病 的 诊断 之 外 ， 精 囊 的 改变 可 有 助 于 前 列 腺 炎 的 
诊断 。 也 可 利用 这 一 方法 进行 射精 时 精囊 和 前 列 腺 的 形 
态 学 改变 ,以 了 解 精囊 与 前 列 腺 的 生理 功能 和 病理 表现 。 

用 多 普 勒 超声 检测 阴茎 动脉 及 精 案 静 脉 的 血 流 ， 可 
鉴别 阳 鞭 是 否 由 精 索 静 脉 曲 张 所 致 

超声 检查 胎儿 外 生殖 器 的 形态 可 以 进行 性 别 鉴定 ， 
成 功率 达 80 一 90% ，I989 年 后 胎 龄 4 一 20 周 内 即 可 诊 
断 。 胎 儿 的 精 膜 积 液 . 巨 尿道 畸 型 等 的 诊断 亦 有 报告 。 

《 张 层 山 ) 

chaosheng zal shenjing xitong de yingyong 

超声 在 神经 系统 的 应 用 (ultrasonography in 
nervous system) 。 超声 在 神经 系统 的 诊断 和 治疗 
中 早 有 应 用 。 因 超声 不 易 穿 授 颅骨， 在 颅 脑 疾病 的 诊断 
中 ,BB 型 超声 诊断 仪 主 用 于 向 门 未 闭 的 婴儿 , 而 A 型 超声 
仪 检测 脑 中 线 有 无 偏 移 至 今 仍 有 其 实用 价值 。 颅 内 多 普 
勤 技术 和 颅 脑 术 中 超声 诊断 的 应 用 也 日 渐 推广 ， 尤 其 是 
三 维 多 普 惑 颅 脑 诊断 。 在 治疗 方面 ， 聚 焦 强力 超声 破坏 
脑 组 织 以 代 答 手术 的 方法 ,也 早 有 研究 和 应 用 。 

颅 脑 疾病 的 早期 超声 诊断 ”1942 年, K. P. 迪 西 克 
将 两 个 探头 对 应 地 放 在 标 部 两 侧 ,一 个 发 射 超声 东 , 另 一 
个 接受 经 过 颅 脑 组 织 穿 透 过 来 的 声波 ， 两 个 探头 作 相同 
对 应 的 移动 ,再 把 接受 的 各 部 位 的 超声 波 强 弱 变化 ,记录 
描绘 成 图 ， 以 期 得 到 脑室 的 图 形 。 由 于 当时 技术 的 条 件 
无 法 获得 清晰 的 图 像 。 这 种 穿 透 式 颅 脑 超声 诊断 未 能 发 
展 。1956 年 L. 勒 克 塞 尔 将 脉 中 反射 式 超声 用 于 颅 脑 检 
查 , 亦 即 人 型 超声 诊断 ， 这 种 超声 检查 所 用 频率 为 1~ 
1.25MHz， 可 以 穿 透 颅骨 。 而 B 型 超声 检查 一 般 所 用 的 
频率 为 3 一 3.5MHz, 较 难 穿 适 。 因 此 也 型 超声 难以 在 成 
人 颅 脑 检查 中 取得 理想 图 像 。 故 迄今 人 型 超声 检查 仍 不 
失 为 成 人 颅 脑 检 查 的 有 力 工具 。 大 脑 两 半球 正常 时 左右 
对 称 ,中 间隔 以 大 脑 帘 。 若 在 一 侧 矣 部 放置 探头 ,超声 射 
束 穿 人 颅骨 经 脑 实 质 到 达 左右 大 脑 半 球 的 中 间 ， 中 线 结 
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构 与 脑 实质 构成 的 界面 造成 反射 回 波 ,形成 脑 中 线 波 。 正 
常 时 中 线 波 应 居中 (图 1)。 此 外 还 可 以 在 其 附近 及 前 后 
侧 探 出 脑室 壁 界面 形成 
的 侧 脑室 波 ， 但 此 波 远 
较 中 线 波 为 低 弱 。 中 线 
波 两 侧 应 无 明显 回声 出 
现 ,一 旦 出 现 , 即 表 明 该 
处 发 生 足以 影响 回声 改 
变 的 病理 变化 。 脑 内 发 
生 占 位 病变 如 肿瘤 、 血 
肿 等 ， 则 病变 侧 空间 增 
大 ,向 对 侧 压 迫 ,使 居中 
的 脑 中 线 结构 向 对 侧 偏 
移 ， 此 时 在 人 型 超声 波 
诊断 仪 的 示 波 屏 上 ， 中 
线 波 的 位 置 向 健 侧 偏 移 
(图 2)。 通 常 偏 移 大 于 
0.3cm 有 临床 意义 。 此 
法 简便 ， 又 无 痛苦 ， 为 
脑 内 占 位 病变 的 首选 方 
法 。 若 肿瘤 过 小 ， 位 于 图 1 正常 脑 问 声 图 小型 

额 顶 、 矢 状 赛 旁 及 小 脑 帘 以 下 ,或 双 侧 大 脑 均 出 现 占 位 病 
变 , 则 中 线 结构 均 无 明显 一 侧 推 移 ,此 时 人 型 超声 检查 可 


| 


血肿 波 
图 2 颅 内 血 台 的 超声 泪 型 


为 假 明 性 。A 型 超声 检查 还 可 以 根据 进 颅 波 与 出 颅 波 的 
波形 变化 诊断 脑室 扩张 , 脑 肿瘤 \ 脑 血肿 等 。 从 皮肤 进 波 
与 颅骨 回 波 的 间 阶 改变 可 诊断 颅 外 血肿 或 肿 物 。 除 经 对 
部 探测 以 外 , 亦 可 经 额 部 探查 额 叶 、 视 交 又 及 后 颅 窜 ， 从 
口 膝 探测 后 颅 窝 及 小 脑 脑 桥 角 ， 从 眼窝 探测 后 颅 窝 等 。 
侧 脑 室 波 亦 为 重要 的 颅 脑 A 型 超声 诊断 指标 ， 正 常 的 侧 
脑室 波 位 于 探测 一 侧 的 进 波 与 中 线 波 之 间 近 中 线 波 1/4 
处 。 脑 积 水 时 侧 脑 室 波 移 向 进 颅 波 ， 可 由 前 移 的 位 置 估 
计 脑 积 水 的 程度 ,如 距 中 线 1/3 处 为 轻 度 脑 积 水 , 1/2 处 
为 重度 脑 积 水 。 

BB 型 声 像 图 的 颅 脑 诊断 。” 因 颅骨 的 阻 障 及 所 用 成 像 
频率 的 限制 ， 二 维 (B 型 超声 无 法 经 颅骨 取得 颅 内 脑 组 
织 结构 的 清晰 图 像 ， 故 主要 用 在 颅骨 前 向 未 闭 的 婴儿 进 
行 检 查 。 用 扇 扫 探头 通过 向 门 扫 查 ， 可 取得 多 个 矢 状 和 
额 状 切面 ,了 解 脑室 及 大 脑 、 脑 干 :丘脑 小 脑 等 脑 实质 及 
其 周围 组 织 纵 、 横 切 位 的 情况 ,发 现 病变 ,诊断 疾病 。 新 生 
儿 颅 内 出 血 后 病灶 区 在 二 维 超声 图 像 上 有 典型 的 回声 增 
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强 表现 。 超 声 图 像 不 仅 可 发 现 很 小 的 出 血 灶 (小 至 3~ 
4mm) ,也 可 以 明确 判断 发 病 部 位 ,只 于 蛛网 膜 下 腔 出 血 、 
硬 膜 外 出 血 等 情况 易 有 玻 漏 ,诊断 效果 可 与 CT 媲美 , 但 
其 方便 ,经 济 、 可 于 床 边 多 次 重复 检查 等 优点 又 为 CT 所 
不 及 。 

经 前 向 门 作 颅 内 超声 检查 可 诊断 脑 内 多 种 疾病 ， 如 
脑 实质 软化 灶 、 感 染病 灶 . 钙 化 灶 、 脑 肿瘤 . 错 构 瘤 、 动 静 
脉 畸形 、 软 脑膜 多 发 性 血管 瘤 , 脉 络 膜 囊肿 及 化 肪 性 脑膜 
炎 等 。 可 显示 脑室 结构 的 各 个 部 位 诊断 有 无 脑 积 水 。 

颅 脑 手术 中 及 寺 窗 超声 检查 ”办 门 的 关闭 也 封闭 了 
二 维 超声 诊断 在 颅 脑 应 用 的 通路 。 为 达到 形成 清晰 图 像 
的 要 求 , 需 用 频率 较 高 的 超声 波 ,而 频率 高 的 超声 波 对 骨 
缺乏 足够 的 穿 透 能 力 ， 这 一 矛盾 限制 了 二 维 声 像 图 在 成 
人 颅 内 检查 作用 的 发 挥 。 颅 脑 超声 诊断 对 成 人 只 在 特殊 
情况 下 得 以 应 用 。 一 种 情况 是 开 颅 手术 中 ， 应 用 超声 波 
作 硬 脑膜 外 探测 ,检查 脑 内 占 位 病灶 (如 肿瘤 囊肿、 或 血 
肿 ) 的 形态 .大 小 、 准 确 位 置 及 病变 与 周围 的 关系 ,以 便于 
手术 准确 进行 。 超 声 木 中 检查 也 应 用 于 背 笨 肿瘤 及 冰 备 
空洞 症 之 类 的 消 赃 疾病 。 另 一 种 应 用 是 对 颅骨 钻 孔 或 开 
窗 的 病例 作 手 术 后 的 病情 监视 或 追踪 。 

颅 脑 超声 多 普 勒 检查 ”多 普 勤 检查 不 能 直接 获得 脑 
疾病 的 直接 信息 ， 而 是 由 脑 内 血液 循环 的 功能 改变 了 解 
颅 内 血管 疾病 ,超声 多 普 勒 检查 通过 了 解 颈 部 血管 ( 颈 动 
脉 和 椎 动脉 ) 血 流 的 最 大 速度 、 最 小 速度 、 血 管 管 径 、 血 流 
量 及 阻力 指数 等 ， 作 为 诊断 的 根据 。 彩 色 超声 多 普 勒 颈 
部 血管 探测 可 根据 颜色 的 种 类 及 色泽 的 深浅 辨别 血 流 方 
向 , 强 弱 和 有 无 受阻 。 除 椎 动脉 和 颈 内 动脉 外 ;还 可 观察 
虑 动脉 、 瞪 动脉 和 额 动脉 的 血 流 。 减 低 超声 的 频率 由 
5MHz 减 至 2MHz), 增 大 其 穿 透 能 力 ， 通 过 颅骨 检查 脑 
血管 的 方法 ,是 一 种 新 的 超声 多 普 勒 颅 内 血管 检测 技术 ， 
它 可 以 直接 反映 大 脑 内 某 一 血管 如 大 脑 前 动脉 、 大 脑 中 
动脉 ,大 脑 后 动脉 ,基底 动脉 的 具体 情况 。 采 用 这 种 方法 
已 经 获得 了 正常 人 脑 血管 各 段 血 流 的 正常 数值 ， 作 为 研 
究 判 断 脑 血管 状态 的 根据 。 诊 断 脑 动脉 狭窄 、 脑 血栓 、 脑 
血管 痉挛 、 脑 动脉 畸形 等 疾病 监测 颅 压 增高 ,对 术 中 监护 
及 判断 脑 死亡 均 有 意义 。 

超声 周围 神经 的 检查 ”1984 年 JI.P. 加 夫 里 洛 夫 报 
道 了 一 种 超声 检测 神经 系统 的 方法 ， 即 用 聚焦 超声 刺激 
神经 结构 ， 观 察 其 反应 ， 以 了 解 神经 功能 。70 年 代 初 人 
们 就 用 以 毫秒 为 波 宽 的 聚焦 超声 刺激 各 种 人 体 末梢 感受 
器 , 70 年 代 中 期 以 后 更 用 来 研究 人 及 动物 的 听 神 经 及 内 
耳 迷 路 感受 器 。 加 夫 里 洛 夫 全 面 报道 这 一 工作 。 此 法 可 
不 损害 人 体 而 深 达 体内 ,深度 可 以 调节 ,刺激 的 条 件 也 可 
精确 地 人 工控 制 。 可 用 于 皮肤 和 组 织 间 的 痛 、 温 、 冷 、 触 
等 感觉 末梢 的 检测 ， 有 希望 使 当前 临床 采用 的 传统 感觉 
检查 的 落后 手段 得 以 改观 。 

神经 系统 的 传统 超声 治疗 ”用 安全 的 对 组 织 无 损害 
作用 的 剂量 ,一 般 强 度 在 1~2W/cm? 以 下 , 时 间 为 10 一 
20 分 钟 , 此 即 医院 中 理疗 科 常 用 的 方法 。 发 射 的 超声 波 


可 以 是 连续 性 的 ,也 有 脉冲 式 的 。 可 作用 于 疾病 部 位 ,也 
可 以 作用 于 神经 干 .神经 从 、 神 经 经 路 ， 以 至 经 络 穴位 而 
达到 治疗 目的 。 刘 可 与 红外 线 、 泥 疗 、 直 流 电疗 、 低 频 肪 
冲 电 疗 、 微 波 等 疗法 合并 应 用 。 采 用 超声 波 还 可 把 药物 
(如 烟 酸 、 可 的 松 、 乙酰 胆 碱 、 安 乃 近 、 利 多 卡 因 等 止痛 
药 、 麻 醉 药 ,磺胺 ,抗生素 及 丹参 、 红 花 、 赤 芍 等 中 草药 ) 通 
过 完整 皮肤 送 入 体内 治疗 神经 系统 疾病 。 

超声 治疗 早期 多 用 于 神经 痛 、 神 经 炎 等 周围 神经 疾 
病 、 消 仿 灰 质 炎 、 消 血 蜂 蛛 腊 炎 及 粘连 、 消 态 炎 、 冰 赃 损 
伤 .雷诺 氏 病 等 。 中 国 70 年 代 把 超声 治疗 应 用 于 脑 血管 
疾病 .痴呆 、 癫 痛 等 。 

和 神经 系统 大 功率 超声 治疗 实际 上 是 采用 高 强度 超 
声 选 择 性 地 破坏 人 体 组 织 ， 代 蔡 手 术 的 治疗 方法 ， 由 于 
这 种 方法 可 能 完全 或 部 分 地 避免 对 健康 组 织 的 不 必要 损 
害 ， 所 以 在 神经 系统 的 应 用 上 更 有 其 优异 之 处 。 由 形式 
上 可 分 为 直接 的 及 聚焦 的 两 种 。 

超声 直射 术 是 用 调幅 杆 超声 探头 金属 传导 超声 的 
声 头 ) ,把 高 强度 超声 直接 作用 在 治疗 部 位 。 脑 下 垂体 的 
超声 直射 术 早 于 50 年 代 即 进行 研究 .实验 证 明 超声 波 对 
生体 组 织 的 损害 有 选择 性 。 主 要 损害 叶酸 细胞 及 哮 碱 细 
胞 ， 而 垂体 中 叶 及 神经 叶 改 变 既 轻 又 短暂 。 目 前 在 X 射 
线 监视 下 ， 把 治疗 声 头 经 鼻 放 于 蝶 较 部 抵达 生体 ， 频 率 
3MHz, 强 度 为 32W/cm*， 作 用 20~30 分 钟 治疗 垂体 功 
能 亢进 等 。 

聚焦 超声 是 用 叫 面 声 透镜 的 声 头 ， 把 大 面积 超声 发 
射 源 的 声 束 聚焦 ,在 焦点 产生 数 倍 、 数 十 倍 或 更 强 的 超声 
能 ,如 果 焦点 的 超声 能 量 达 到 破坏 组 织 的 强度 ,就 可 用 以 
选择 性 地 破坏 某 一 部 位 的 小 范围 组 织 结构 ， 而 代 蔡 手 术 
破坏 (图 3)。 此 法 优点 一 是 部 位 可 以 选择 ;二 是 破坏 区 可 
以 非常 细小 (以 毫米 计 ); 三 是 甚 少 (几乎 没有 ) 周 围 健康 
组 织 的 损伤 ,四 是 无 需 手术 切 开 , 不 出 血 ， 五 是 破坏 过 程 
极 快速 (不 及 1 秒 )。 聚 焦 超声 操作 在 颅 外 或 体外 进行 ,在 


图 3 人 脑 的 双 集 超声 治疗 


实验 生理 学 上 可 用 于 研究 神经 功能 定位 ， 在 临床 上 可 代 
著 开 颅 术 , 治 疗 用 于 由 金森 氏 病 的 制 动 ,精神 运动 型 癫 病 
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等 精神 病人 和 狂 暴行 为 制止 ， 无 法 医治 的 剧 痛 病人 兰 但 后 
根 的 切断 等 。 ( 张 层 山 ) 


chaosheng zol xloohua xitong de yingyong 
超声 在 消化 系统 的 应 用 。 (ultrasonography in 
digestive system) ”主要 是 利用 超声 扫描 〈B 型 超 
声 ) 显 示 消化 系统 器 官 病变 的 影像 诊断 方法 。 超 声 已 广泛 
用 于 肝脏 ,胆道 系统 ,号 腺 、 胃 肠 等 器 官 疾病 的 诊断 ,而 且 
常 作为 临床 上 首选 的 影像 诊断 方法 和 肿瘤 的 普 
查 手段 。 骨 肠 超声 检查 易 受气 体 干扰 ， 其 应 用 
受 一 定 限制 ， 必 要 时 可 先 饮 水 、 饮 料 或 淀粉 糊 
等 ,或 者 采用 保留 灌肠 ,这 些 胃 肠 声学 造影 方法 
的 应 用 ， 开 拓 了 胃 肠 超声 的 领域 。 超 声 检查 对 
消化 系统 急症 有 十 分 重要 的 诊断 价值 ， 如 胃 肠 
穿孔 \ 急 性 胆囊 炎 、 胆 石 症 ,胆道 量 虫 病 ,急性 胰 
腺 炎 及 其 合并 证、 急性 立 尾 炎 、 早 期 和 射线 图 
像 不 典型 的 肠 醒 阻 、 肠 套 得 、 各 种 腹腔 脓肿 包括 
鲁尼 周围 脓肿 ,及 下 脓肿 、 术 后 脓肿 以 及 腹部 多 
种 闭合 性 损伤 如 肝 、 脾 、 胰 腺 顿挫 伤 . 据 裂 伤 和 
内 脏 破裂 等 。20 世纪 末 , 介入 性 超声 有 许多 重 
要 进展 , 即 利用 超声 导向 穿刺 进行 诊断 和 处 理 。 
超声 导向 穿刺 有 手动 活检 和 自动 活检 (细胞 学 
和 组 织 学 检查 ) , 抽 吸 液 检查 (常规 化 验 、 生 物化 
学 和 细菌 检查 ) ,它们 有 助 于 对 许多 疾病 作出 进 
一 步 的 诊断 和 鉴别 诊断 ,借助 于 超声 导向 穿刺 ， 
还 可 对 囊肿 、 肽 肿 等 进行 抽 吸 和 置 管 引流 , 注 药 造影 或 注 
药 治疗 ,进行 经 皮 肝 胆管 造影 (PTC) 和 置 管 引流 (PTCD) 
等 。 本 文 重点 介绍 肝 、 胆 、 胰 疾病 的 超声 诊断 。 

消化 系统 疾病 超声 检查 的 适应 症 ”主要 用 于 下 述 器 
官 的 检查 。 

肝脏 “主要 用 于 肝 囊 肿 (单纯 性 囊肿 多 囊 肝 、 包 虫 
囊肿 )、 脓 肿 、 肿 瘤 ,损伤 ( 肝 实质 血肿 , 肝 包 膜 下 血肿 )、 肝 
硬 变 和 门 脉 高 压 、 脂 肪 肝 、 瘀 血 肝 。 

胆道 系统 ”用 于 急性 胆囊 炎 、 慢 性 胆囊 炎 、 胆 囊 结 
石 . 肝 内 胆管 结石 、 肝 外 胆管 结石 .胆道 曙 虫 病 、 胆 硒 肿 
瘤 ,胆囊 息 内 样 病变 ,胆管 肿瘤, 胆道 出 血 先 天 性 胆管 扩 
张 症 ,阻塞 性 黄 益 的 诊断 和 鉴别 诊断 。 

暑 腺 ”用 于 急性 胰腺 炎 、 慢 性 胰腺 炎 、 胰 腺 村 肿 、 并 
腺 肿瘤 ,胰腺 外 伤 血肿 的 诊断 。 

胃 肠 及 其 他 用 于 胃 肠 穿孔 、 胃 肠 肿瘤, 肠 梗阻 、 肠 
套 委 、 病 尾 类 、 腹 腔 脓 肿 . 太 下 脓肿、 闲 尾 周围 肪 肿 等 。 

肝脏 疾病 的 超声 检查 ”超声 在 显示 肝 内 占 位 性 病变 
如 于 肿 .肿瘤 .脓肿 .血肿 等 方面 效果 很 好 ,因为 它们 具有 
明显 的 声 阻 差 ( 声 阻 = 组 织 密度 x 声速 ) 和 界面 改变 (图 
1D。 超 声 显示 肝 实质 弥漫 性 病变 (如 肝炎 ) 则 不 够 敏感 ， 
仅 少数 疾病 如 肝 硬 变 .脂肪 肝 、 凉 血 肝 等 有 某 些 特殊 的 有 
助 于 诊断 的 超声 征象 。 在 声 像 图 上 ， 正 常 肝脏 包 膜 整齐 
光滑 , 呈 细 线 样 回声 。 脱 面 常 似 弧 形 , 肝 边缘 锐利 。 肝 实 
质 内 为 均匀 弥漫 的 点 状 回声 ,中 等 强度 。 肝 内 血管 ( 指 肝 
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正常 肝 肚 和 肝 内 静脉 


静脉 , 门 脉 在 肝 内 的 分 支管 壁 回声 清晰 ,分 布 自 然 。 

肝 和 鲁 肿 ” 肝 内 出 现 圆 形 或 椭圆 形 孤 立 的 无 回声 区 ， 
囊 豆 清 晰 ,光滑 ,后 壁 回声 增强 ( 透 声 性 )。 这 些 特 征 对 诊 
断 吉 性 肿 物 十 分 有 用 ， 而 且 可 借 此 与 肝 内 实 性 肿 物 如 肝 
癌 等 鉴别 。 多 秦 肝 以 肝 内 许多 大 小 不 等 的 可 泡 样 结构 为 
特征 , 肝 体 积 往往 增 大 ,表面 不 规则 。 包 虫 囊肿 可 呈 单 房 
性 和 多 房 性 囊 性 病变 (后 者 有 多 数 分 隔 或 呈 蜂 窝 状 结构 ， 
代表 子囊 )。 包 虫 囊 肿 壁 通常 较 厚 ， 细 看 可 分 内 外 两 层 。 


ee 


单纯 性 肝 春 肿 


多 数 性 肝 囊 肿 


外 伤 肝 实质 内 
和 入 让 和》 
图 1 正常 肝 胜 和 几 种 含 液 病变 超声 图 像 


变性 的 包 虫 春 肿 常 表 现 为 襄 卡 内 层 塌陷 、 琳 液 混浊 “分 
壤 变 厚 "、 内 部 结构 模糊 不 清 ， 壁 可 有 钙化 强 回声 和 声 
影 。 

肝 肘 肿 ” 表 现 与 肝 冲 肿 不 完全 一 致 ，@ 肝 内 出 现 无 
回声 或 弱 回 声 病变 !@ 病 变 的 边缘 常 不 整齐 或 比较 模糊 ， 
@ 后 壁 回声 可 有 不 同 程度 的 增强 。 此 外 ,可 能 伴随 甩 肌 
运动 受 限 和 右 侧 胸腔 积 液 征象 。 超 声 检查 能 显示 脓肿 的 
数目 .大 小 及 其 位 置 。 超 声 引导 脓肿 穿刺 既 准 确 又 安全 ， 
还 有 助 于 脓肿 的 病因 诊断 、 脉 腔 灌 洗 和 置 管 引流 。 

肝 外 伤 性 血肿 ”有 两 类 不 同 的 表现 ，@ 肝 实质 内 血 
肿 ， 在 肝 内 出 现 边界 不 十 分 规则 的 无 回声 区 或 低 水 平 回 
声 区 ,充满 新 鲜血 块 的 血肿 回声 较 强 , 病 变 周围 肝 实质 回 
声 素 乱 。@ 包 膜 下 血肿 , 呈 梭 形 低 水 平 或 无 回声 区 ,位 于 
肝脏 表面 , 尤 多 见于 脐 面 值得 注意 的 是 超声 能 够 显示 肝 
破裂 引起 的 肝 周 围 血肿 和 腹腔 游离 积 液 〈 血 液 和 胆汁)。 
破裂 处 的 肝脏 包 膜 回声 不 规则 ， 但 肝脏 裂口 的 大 小 及 深 
度 难以 完全 确定 ,也 可 能 出 现 假 阴 性 。 所 以 , 肝 外 伤 的 间 
接 征象 对 于 提示 诊断 有 重要 意义 。 

肝 有 种 瘤 。 有 原 发 性 (良性 、 恶 性 ) 和 转移 性 两 类 ,它们 
的 病理 组 织 学 类 型 多 种 多 样 ， 不 同 病 期 及 病理 过 程 的 相 
应 超声 表现 亦 各 异 。 肝 肿瘤 结 节 有 多 种 声 像 图 表现 〈 图 
2)。 超 声 诊断 肝 肿瘤 主要 依据 为 ，@ 肝 内 出 现 结 节 状 或 
团 块 状 局 部 回声 异常 (增强 .减弱 或 回声 紊乱 ) ,其 边缘 清 
晰 或 模糊 .不 规则 ， 无 增强 的 右 壁 回声 , 肿 物 后 方 回声 常 


显著 增强 轻 度 增强 
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。 回声 增强 型 回声 减弱 性 二 


GAIA 


可 性 变型 
TE 肝 肿 瘤 结 节 的 多 种 声 像 图 


减弱 ( 声 衰减 )。@@ 肿 瘤 的 边缘 征象 ， 如 无 回声 晤 和 边缘 
血管 征 ( 位 于 肿瘤 表面 的 血管 断面 )。 在 恶性 肿瘤 ， 其 周 
围 血管 压迫 、 温 润 和 绕 行 等 间接 征象 显著 。@ 肝 脏 体积 
增 大 ,形态 失常 , 肝 边缘 变 印 , 出 现 局 部 隆起 如 驼峰 征 等 。 
@ 区 漫 漫 词 型 于 肿 瘤 除 表现 显著 肝 大 、 形 态 失常 外 ， 同 
时 伴 有 肝 实 质 回声 素 乱 如 虫 蚀 样 ,深部 组 织 回声 减弱 ( 声 
衰减 )、 肝 内 血管 回声 威 少 和 分 布 率 乱 等 。 

原 发 性 肝 细胞 癌 可 有 肿块 型 (包括 巨 块 型 )、 结 节 型 、 
弥漫 型 等 多 种 超声 表现 (图 3)。 其 中 以 肿块 型 (>5cm) 内 
部 回声 增强 者 居多 数 ， 这 是 因为 患者 就 诊 时 大 多 已 届 中 
晚期 ,超声 检查 普遍 应 用 后 ,早期 小 肝癌 的 病例 报告 增多 ， 
它们 的 超声 表现 多 为 弱 回 声 型 结 节 ， 但 也 可 以 呈 等 回声 
型 .回声 增强 型 和 靶 型 ,少数 有 包 膜 回声 。 典 型 的 转移 性 
肝癌 的 声 像 图 为 肝 内 多 数 大 小 相近 的 孤立 散在 的 结 节 ， 
境界 比较 清楚 。 来 自 结肠 粘液 性 腺 癌 的 转移 性 病变 ， 常 
以 回声 显著 增强 为 特征 。 然 而 ， 单 纯 根据 超声 表现 区 分 
原 发 性 和 转移 性 肝 肿瘤 有 困难 者 , 仍然 占 30~40%。 超 
声 引导 下 穿刺 组 织 学 或 细胞 学 检查 有 助 于 鉴别 。 

由 于 彩色 多 普 勒 超声 显 像 技术 的 发 展 ， 肝 癌 声 像 图 
止 可 同时 显示 出 肿瘤 所 致 多 种 血管 ( 血 流 ) 异 党 变化， 从 


巨 所 


弥漫 浸润 
图 3 肝 肿 瘤 的 声 像 图 类 型 


而 提高 了 肝癌 超声 诊断 水 平 。 但 是 ， 确 定 诊 断 仍 需 依靠 
止 述 组 织 学 .细胞 学 检查 。 
肝 血管 净 。 属 良性 肿瘤 ， 无 恶性 变 倾向 。 在 常规 时 


脏 超声 检查 和 健康 人 超声 普查 中 常 能 遇 到 ， 应 与 恶性 肿 
瘤 区 别 。 血 管 瘤 的 瘤 体 可 以 很 小 , 呈 回 声 增强 的 结 节 ; 也 
可 以 很 大 , 呈 巨 块 状 。 体 积 愈 大 , 瘤 体内 部 回声 依 趋 减少 
而 且 强 弱 不 均 , 常 伴 多 个 不 规则 的 无 回声 区 ,个 别 肿瘤 似 
于 性 肿 物 。 血 管 瘤 的 边缘 一 般 较 清晰 ,回声 较 强 ,多 数 有 
可 压缩 性 本 病 与 肝脏 恶性 肿瘤 在 声 像 图 上 有 许多 差别 ， 
但 确诊 仍 有 赖 于 选择 性 肝 动 脉 造影 或 其 他 无 创 性 影像 检 
查 如 CT、 放 射 性 核 素 血 池 扫描 等 ， 彩 色 多 普 惑 超声 也 有 
助 于 鉴别 诊断 。 

肝 奈 变 早期 声 像 图 改变 不 太 明显 ， 晚 期 可 能 出 现 
体积 缩小 ， 包 膜 似 细 波 纹 状 不 规则 ， 实 质 回声 普遍 性 素 
乱 , 肝 静 脉 变 细 。 血 吸虫 病 性 肝 损害 的 特征 表现 为 ， 肝 实 
质 内 呈 网 眼 状 回声 异常 ( 粗 网 眼 和 细 网 眼 两 型 ), 点 状 、 素 
条 状 回声 增多 。 此 外 ， 超 声 检查 还 能 发 现 一 系列 门 脉 高 
压 征象 如 脾 肿 大 、 脾 静脉 和 门静脉 增 宽 、 门 脉 侧枝 循环 
(开放 脐 静 脉 、 骨 冠状 静脉 曲张 . 胃 左 静脉 扩张 ) 和 腹水 征 
等 。 

脂肪 肝 ” 肝 体 积 普遍 性 增 大 , 包 膜 光滑 ,有 时 内 出 现 弥 
温 性 细 点 状 回 声 ,其 强度 随 肝 脏 厚度 递减 ( 声 衰 减 ), 肝 内 
血管 壁 回声 减弱 。 脂 肪 时 病变 不 一 定 星 均匀 弥漫 性 分 布 ， 
脂肪 温润 部 位 回声 增强 。 本 病 应 与 肝 肿 痛 鉴 别 。 脂 肪 肝 
无 占 位 病变 的 声 像 图 特点 如 继 发 性 血管 改变 。 确 诊 有 惠 
于 超声 引导 下 肝脏 活 组 织 检查 ，CT (可 见 病变 部 位 旺 低 
密度 区 ) 也 有 助 于 诊断 。 


胆道 系统 疾病 ”空腹 情况 下 胆 塞 纵 断 图 旺 梨 形 或 长 
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匣 形 ,于 壁 薄 而 光滑 , 癌 腔 内 为 无 回声 区 ,后 壁 回声 增强 。 
超声 还 能 够 显示 肝 外 胆管 ， 包 括 肝 门 附近 的 左 \ 右 肝 管 ， 
肝 总 管 和 胆 总 管 ， 并 可 分 别 进行 管 径 测量 (图 4)。 超 声 脂 
餐 试 验 有 助 于 判断 胆囊 收缩 功能 和 决定 有 无 胆道 阻塞 。 

胆石 羡 ”秦腔 出 现 单个 或 多 个 点 状 或 团 块 状 强 回 
声 ,其 后 伴 有 声 影 ,可 随 体 位 变动 而 移 位 。 根 据 这 三 项 标 
准 , 能 够 准确 地 诊断 胆囊 结石 。 超 声 可 以 发 现 小 至 2 一 
3mm 的 结石 ,准确 率 高 达 96% 以 上 , 它 优 于 X 射 线 胆 可 
造影 。 超 声 对 于 肝 内 外 胆管 内 结石 的 诊断 也 有 不 同 程度 
的 帮助 ,它们 往往 伴 有 胆管 扩张 表现 。 由 于 肠 气 影响 , 胆 
总 管 下 段 结石 较 难 发 现 , 故 阳性 率 较 低 〈 约 50~80% )。 
饮水 后 或 脂 餐 后 复查 ,可 以 提高 阳性 率 。 

急性 胆 鲁 类 胆 厅 表现 肿胀 , 径 线 异常 增加 (长 径 > 
8.5cm, 前 后 径 >3.5cm)。 胆 囊 壁 可 以 增 厚 并 出 现 双边 现 
象 ， 双 边 中 间 的 弱 回声 代表 炎 性 水 种。 胆囊 探 区 局 部 压 
痛 , 亦 称 超声 吧 菲 氏 征 。 胆 囊 腔 内 可 以 是 无 回声 区 ,也 可 
因 炎 性 渗 出 呈现 弥漫 性 弱 回声 或 右 胆囊 低位 部 分 有 沉淀 
样 分 层 的 不 规则 回声 。 胆 囊 周 围 的 局 限 性 无 回声 区 ， 代 
表 局 部 积 液 或 积 受 , 还 应 警惕 胆囊 穿 孔 的 可 能 性 。 

慢性 肥 烛 炎 ” 伴 有 壁 增 厚 时 ， 超 声 检查 有 相应 的 
表现 (厚度 >3mm)。 超 声 还 能 发 现 剖 腔 缩小 和 厢 膝 内 结 
石 (单个 .多 个 或 充满 结石 ) 征 象 。 超 声 脂 餐 试验 ( 脂 餐 前 
后 进行 超声 测量 并 比较 其 径 线 或 纵 断 面积 改变 ) 常 显示 
收缩 功能 减退 。 

胆 间 肿瘤 ”以 腺 癌 最 多 见 。 其 超声 表现 有 实 块 型 . 厚 
壁 型 , 草 块 型 .阻塞 型 等 多 种 类 型 。 早 期 胆 哥 癌 可 呈 单 发 
性 息肉 样 或 小 隆起 病变 ， 这 些 征象 可 能 被 伴 有 厚 壁 和 结 
石 的 慢性 胆囊 炎 征 象 所 掩盖 (隐匿 型 癌 ), 故 值得 警惕 。 

胆 迷 外 内 样 病变 ”位 于 胆囊 奎 上 的 结 节 状 或 小 隆起 
病变 ,由 多 种 病因 ( 非 肿 瘤 和 肿瘤 ) 引 起 ,超声 表现 也 多 种 
多 样 。 多 发 性 细 颗 粒状 (直径 仅 数 毫米 ) 小 结 节 为 局 限 性 
胆固醇 沉着 症 的 特点 ， 常 与 慢性 胆囊 炎 合 并 存在 。 单 发 
性 息肉 样 病变 , 除 炎 性 息肉 、 腺 肌 瘤 样 增生 、 突 入 胆囊 的 
小 淋巴 结 外 , 尚 有 新 生物 ( 腺 瘤 .早期 腺 癌 ) 的 可 能 性 。 

胆道 细 出 病 ”典型 超声 表现 为 轻 度 胆管 扩张 ， 并 有 
“内 管 征 "( 亦 称 空心 面 征 ,代表 姻 虫 虫 体 )。 实 时 超声 能 显 
示 姻 虫 及 其 数目 ,判断 其 死活 ,准确 的 超声 定位 有 助 于 确 
定 治疗 方法 。 超 声 检查 还 可 协助 诊断 姻 虫 引起 的 合并 症 
如 胆道 梗阻 (由 映 虫 残 体 、 胆 泥 、 结 石 引起 )、 肝 腑 种 等 。 

超声 诊断 对 阻塞 性 黄 让 的 诊断 和 鉴别 诊断 有 广泛 应 
用 价值 ， 准 确 率 达 95% 以上。 超声 对 确定 阻塞 性 黄 盖 的 
梗阻 水 平和 提示 梗阻 的 病因 , 亦 有 不 同 程度 的 帮助 .超声 
还 用 于 某 些 先天 性 胆道 畸形 如 先天 性 胆管 扩张 症 〈 先 天 
性 胆 总 管 囊 肿 和 先天 性 肝 内 胆管 扩张 ) 双 胆囊 等 诊断 。 

胰腺 疾病 ”超声 检查 的 适应 范围 包括 胰腺 炎 、 胰 腺 
囊肿 、 肿 瘤 和 外 伤 等 (图 5)。 检 查 需 在 空腹 条 件 下 进行 ， 
通常 在 上 腹部 作 横 断 扫 描 ( 可 稍 倾斜 与 斌 腺 长 轴 一 致 ) 和 
纵 断 扫描 胰腺 长 轴 断 面 表现 为 一 略 弯曲 的 条 带 状 结构 ， 
位 于 脊 柱 前 大 血管 的 腹 侧 、 肝 和 胃 的 深 方 。 正 常 胰腺 边 
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缘 清晰 ,可 分 辩 其 头 体 尾 各 部 ,其 内 部 回声 在 成 人 较 肝 实 
质 稍 强 或 相似 (儿童 庶 腺 回声 较 弱 , 老 年 人 则 增强 ) 。 


图 5 及 且 声 依 图 


慢性 胰腺 炎 


胰腺 痛 ( 胰 头 部 ) 


胰腺 炎 急性 水 肿 性 胰腺 炎 表现 为 胰腺 普遍 性 增 
大 , 呈 腊 肠 样 ,内 部 回声 减弱 ,并 可 伴 有 邻近 血管 受 压 。 出 
血性 胰腺 炎 时 胰腺 肿胀 表现 更 为 突出 ， 内 部 回声 不 均 甚 
至 出 现 小 片 无 回声 区 。 超 声 能 发 现 胰腺 周围 、 邻 近 血 管 
局 围 .网 膜 于 和 腹腔 的 渗 出 和 积 液 ,超声 检查 对 血清 或 尿 
淀粉 酶 未 见 增高 而 临床 表现 又 不 典型 的 胰腺 炎 诊 断 价值 
较 高 。 慢 性 胰腺 类 超声 诊断 的 敏感 性 较 差 。 只 当 出 现 胰 
腺 实质 萎缩 变 薄 、 其 表面 不 规则 、 内 部 有 强 回声 或 伴 有 声 
影 以 及 胰 管 不 规则 性 扩张 、 胰 管 结石 等 典型 征象 时 , 方 能 
作出 比较 肯定 的 诊断 。 

肤 腺 得 肿 ”胰腺 的 真性 囊肿 比较 少见 ， 超 声 诊断 无 
困难 。 假 性 硒 肿 或 脓肿 多 位 于 胰腺 附近 ， 呈 无 回声 性 或 
弱 回声 性 肿 物 ,其 中 可 有 不 规则 的 沉渣 样 回声 , 包 膜 可 以 
不 太 光滑 ,但 边界 清楚 ,超声 引导 下 穿刺 准确 ,可 靠 ,有 助 
于 抽 液 引流 ,常规 实验 室 检验 和 酶 学 .细菌 学 检查 ， 对 本 
病 诊 断 和 处 理 极 有 帮助 。 

里 腺 肿瘤 胰腺 癌 多 数 呈 局 限 性 胰腺 肿 大 ， 边 缘 不 
规则 ， 常 有 伪 足 状 突起 ， 肿 物 内 部 回声 一 般 较 弱 而 不 均 
色 ， 常 引起 邻近 血管 或 其 他 结构 压迫 性 移 位 。 胰 头 癌 还 
常 伴 有 胰 管 扩张 或 胰 管 - 胆 总 管 双 管 扩张 。 超 声 检查 可 
以 发 现 胰腺 癌 的 肝 内 转移 和 主动 脉 旁 淋巴 结 转移 、 腹 水 
等 晚期 征象 。 胰 腺 的 良性 肿瘤 如 胰岛 B 细 胞 瘤 多 呈 限 局 
性 的 圆 形 肿块 ， 境 界 清楚 ， 边 缘 整 齐 ， 内 部 回声 较 弱 而 
均匀 ,与 胰腺 恶性 肿瘤 有 所 区 别 。 胰 腺 肿瘤 超声 检查 易 受 . 
角 肠 气体 和 腹壁 肥厚 因素 影响 ,采取 坐位 ,饮水 同时 变更 
体位 、 用 适当 聚焦 的 凸 阵 或 扇 扫 式 超声 可 能 使 图 像 清 晰 
度 得 到 改善 。 少 数 检查 仍 有 困难 者 ， 有 赖 于 逆行 胰 胆 管 
造影 和 XX 射线 、CT 等 其 他 检查 。 
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( 张 式 ) 
choosheng zal yanke de yingyong 
超声 在 眼科 的 应 用 (ultrasonography in oph- 
thalmology) 。 超声 在 眼科 医学 范围 中 ,可 用 于 生理 
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声 对 人 眼 组 织 作用 的 影响 ， 此 后 许多 学 者 对 超声 波 对 眼 
的 作用 作 了 研究 。 由 于 超声 技术 的 发 展 ， 超 声 在 眼科 学 
中 的 应 用 也 日 益 广泛 。 

眼科 疾病 的 超声 诊断 ”眼球 内 大 部 分 由 含水 99 多 的 
玻璃 体 构成 ,缺乏 产生 超声 反射 的 界面 ,因此 声 像 图 中 除 
眼球 壁 及 晶状体 表面 的 反射 回 波 以 外 ， 大 部 为 黑色 透 声 
区 所 占据 ,形成 一 个 有 明确 轮廓 ,形态 规则 的 图 像 。 眼 球 
切面 及 眼球 内 的 细致 情况 一 目 了 然 。 在 届 光 间 质 〈 晶 状 
体 、 玻 璃 体 ) 不 透明 时 (白内障 、 玻 璃 体 混浊 ), 当 前 眼科 的 
光学 检查 均 已 无 能 为 力 ,只 有 超声 、CT 和 磁 共振 可 了 解 
眼 内 情况 ,而 超声 远 较 另 二 者 更 为 方便 ,经 济 。 

二 维 声 像 图 可 用 于 眼 内 、 眼 外 疾病 的 诊断 。 眼 内 若 有 
肿瘤 ， 在 规则 的 正常 眼球 结构 中 会 有 向 内 突入 的 肿瘤 组 
织 所 产生 的 回声 光 团 ,确定 其 部 位 大 小 .形态 ,并 根据 异 
常 回声 的 性 状 ,可 了 解 是 否 合并 出 血 、 组 织 脱落 ,坏死 \ 钙 
化 等 情况 , 依 此 可 对 肿瘤 作 进 一 步 判 断 。 如 好 发 于 婴 幼 儿 
的 视网膜 母 细 胞 瘤 ， 声 像 图 上 表现 为 眼球 内 表面 不 平 的 
贺 形 或 不 规则 形 光 团 , 内 部 不 均匀 ,多 有 钙化 表现 ， 若 肿 
净 沿 视神经 向 眼 内 、 颅 内 蔓延 , 则 超声 检查 亦 可 发 现 后 壁 
有 相应 表现 。 脉 络 膜 黑 素 瘤 是 成 人 常见 的 恶性 肿瘤 ,对 此 
病 传 统 检 查 方法 约 有 20% 假 阳性 和 10% 假 阴性 ,而 超声 
不 受 届 光 间 质 透明 与 否 的 影响 ,诊断 的 符合 率 可 达 97%。 
此 种 肿瘤 在 声 像 图 上 呈 半 贺 形 或 茧 菇 形 ,向 眼球 内 突起 ， 
边缘 平滑 ， 瘤 体 回声 有 远 场 衰减 等 特征 。 脉 络 膜 血 管 奖 
在 声 像 图 上 隆起 很 低 ,回声 强 而 均匀 ,无 衰减 ， 无 脉络 腊 
包 陷 。 脉 络 膜 转移 癌 则 基底 宽 ,内 部 回声 强 弱 分 布 不 均 。 
视网膜 脱离 、 脉络膜 脱离 和 色素 膜 渗 漏 综合 征 等 均 能 被 
超声 检查 所 发 现 ,并 可 借 此 鉴别 脱离 的 部 位 、 范 围 .形态 、 
层次 。 玻 璃 体积 血 、 玻 璃 体 机 化 物 等 亦 可 用 超声 检查 发 
现 ,尤其 是 伴 有 晶状体 或 玻璃 体 透 光 不 佳 时 ,超声 的 作用 
为 其 他 光学 检查 方法 无 法 取代 。 超 声 检查 可 确定 眼球 内 
有 无 异物 存在 ,可 确定 异物 的 位 置 ,与 眼球 壁 的 距离 ， 异 
物 的 大 小 及 形状 等 (这 有 助 于 处 理 方法 的 决定 )， 异 物 能 
否 活动 ,是 否 合并 有 视网膜 脱离 ,玻璃 体 混浊 ， 又 可 在 超 
声 监视 下 确定 异物 是 否 磁性 物质 。 在 病人 伴 有 届 光 介质 
不 透明 ， 异 物 X 射 线 不 显影 及 X 射 线 难以 判断 异物 在 壁 
内 或 壁 外 时 ， 超 声 检查 更 有 价值 。 对 异物 的 大 小 及 其 与 
某 一 组 织 结构 之 间 的 距离 ,超声 测量 的 结果 甚 准确 ,误差 
不 超过 1~2mm。 超 声 对 玻璃 体 以 外 的 异物 ,如 眼球 壁 的 
视网膜 下 异物 ,岁入 巩膜 的 异物 亦 可 查 出 ， 甚 至 眼球 外 、 
眼眶 中 的 异物 也 可 用 超声 诊断 。 但 超声 检查 对 体积 极 小 
或 声 阻 较 低 的 异物 ,显示 欠 清 。 - 

眼球 外 伤 (如 破裂 ,出血 , 眼 内 容 物 脱出 )， 眼 球 萎缩 
及 眼眶 的 肿瘤 (海绵 状 血管 瘤 \ 泪 腺 混合 瘤 、 视 神经 精 瘤 、 
皮 样 囊肿 、 视 神经 脑膜 瘤 ,视神经 胶 质 瘤 及 小 儿 好 发 的 横 
纹 肌肉 瘤 等 ) ,眼眶 的 炎症 ,脓肿 ,泪腺 炎 , 春 虫 病 , 眼 攻 的 
血管 病 (如 眶 静脉 曲张 ， 颈 动脉 -海绵 窦 瘘 等 均 可 用 超声 
检查 。 

超声 的 生物 活体 测量 在 眼科 的 应 用 应 用 超声 波 可 


进行 的 眼科 生物 测量 有 眼球 轴 径 的 测量 ， 前 房 深 度 的 测 
量 ,角膜 ,晶状体 厚度 的 测量 ,玻璃 体 长 度 的 测量 ,眼球 壁 
厚度 的 测量 , 眼 直 肌 厚 度 的 测量 , 球 后 软组织 厚度 的 测量 
等 ， 并 可 根据 测量 数值 计算 晶状体 的 曲 度 。 此 外 可 进行 
疾病 组 织 结构 的 测量 ,如 肿瘤 大 小 ,视网膜 剥离 的 范围 及 
距离 .异物 的 定位 及 视神经 乳头 水 肿 的 厚度 等 ,可 用 以 了 
解 病情 ,估计 预后 ,这 种 测量 对 屈 光 不 正 的 诊断 和 研究 也 
有 很 大 的 临床 意义 。 在 人 工 晶状体 移植 中 ， 能 按照 病人 
角膜 前 面 曲率 半径 、 眼 轴 长 度 、 角 膜 前 面 顶 端 至 眼 内 晶 状 
体 的 距离 及 屈 光 指数 等 参数 求 出 人 工 晶状体 在 房 水 或 玻 
璃 体 中 的 届 光 度 ， 根 据 屈 光度 可 移植 度数 适合 的 人 工 晶 
状 体 给 病人 。 

眼科 的 传统 超声 治疗 ”虽然 眼 的 各 部 分 组 织 对 超声 
的 反应 不 同 ,但 就 整体 来 讲 是 非常 敏感 的 , 易 为 超声 所 损 
害 ， 所 以 长 时 间 内 眼 的 超声 治疗 处 于 保守 状态 。 长 时 间 
大 剂量 的 超声 辐射 ， 如 2.5 一 3W /cm? 的 超声 只 需 30 秒 
即 可 造成 眼球 组 织 的 不 可 恢复 的 损伤 ， 甚 至 影响 到 视 神 
经 ,这 种 剂量 远 低 于 一 般 组 织 的 耐 受 程度 。 实 验证 明 , 超 
声 强度 2.5 一 3W /cm? 时 ,投射 5 分 钟 , 眼 所 受到 的 损害 
是 不 可 递 的， 强度 在 1.5~2W/cm?* 时 病理 改变 可 以 恢 
复 ,而 当 强 度 威 少 至 0.25~1W/cm* 时 即 对 眼 无 损害 .所 
以 准确 掌握 剂量 即 可 用 超声 波 进行 安全 的 治疗 。 目 前 临 
床 应 用 超声 治疗 眼科 疾病 时 一 般 强 度 不 超过 0.5W /cm?， 
时 间 不 超过 5 分钟 。 

适度 的 超声 剂量 可 改善 眼 的 体液 循环 ( 房 水 的 引 
流 ), 提 高 渗透 性 ,促进 吸收 作用 ,增进 代谢 ， 有 利于 炎症 
的 消散 吸收 ， 促 进 恢复 过 程 。 超 声 治疗 在 眼科 疾病 的 治 
疗 应 用 很 广 。 对 了 瞪 缘 炎 ， 尤 其 是 反复 发 作 的 溃疡 性 险 缘 
炎 , 超 声 不 仅 有 助 于 溃疡 的 愈合 ,而 且 对 反复 发 病 所 致 的 
疗 痕 组 织 也 有 软化 作用 。 泪 闪 炎 ， 泪 管 粘连 均 可 采用 超 
声 治疗 。 汗 疡 性 、 结 核 性 及 神经 营养 性 变化 所 致 的 角膜 
炎 , 均 可 用 超声 波 治疗 以 促进 上 皮 的 修复 、 炎 性 温润 的 吸 
收 和 前 房 渗 出 的 消散 。 角 膜 混浊 、 角 膜 疗 痕 可 用 超声 治疗 
改善 视力 。 角 膜 外 伤 术 后 采用 超声 ， 有 加 速 再 生 与 修复 
的 作用 。 超声 对 外 伤 性 虹膜 睫 状 体 炎 及 外 伤 性 白内障 亦 
有 良 效 。1970 年 代 中 , 中 国 对 大 量 视 为 眼科 绝症 或 难于 
改善 的 眼底 疾病 如 视神经 萎缩 、 中 心性 视网膜 炎 等 进行 
超声 治疗 ,结果 似 有 可 取 之 处 。 

眼科 超声 治疗 有 多 种 方法 ,如 经 眼 瞪 直接 接触 法 、 经 
水 于 间接 接触 法 ,最 好 采用 水 浴 法 ,此 法 系 把 治疗 声 头 装 
于 特制 的 眼 浴 权 底部 , 槽 内 放 入 无 刺激 性 的 驱 气 水 ,角膜 
于 治疗 前 用 丁 卡 因 等 表面 麻醉 ， 治 疗 宜 采 用 脉冲 超声 以 
消除 热 积累 效应 ,功率 在 0.2~0.5W/cm?，, 作用 5 一 6 分 
钟 。 

白内障 的 超声 乳化 ”可 用 微小 的 超声 探头 ， 产 生 超 
声波 使 白内障 的 晶状体 硬 核 变 软 ,乳化 成 溶胶 状 ,然后 用 
吸引 器 抽出 。 这 种 方法 对 组 织 的 损害 极 小 ， 只 需 作 一 个 
2mm 切口 , 放 入 探头 即 可 ,因此 其 愈合 效果 极 佳 ,恢复 远 
较 一 般 手 术 为 快 。 ( 张 层 山 ) 
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chaosheng zhenduan 
超声 诊断 (ultrasonic diagnosis) 利用 超声 
在 人 体 各 种 组 织 内 的 传播 特性 不 同 而 形成 的 影像 ， 根 据 
图 像 的 特征 对 生理 、 病 理 情况 作出 判别 的 诊断 方法 。 

超声 诊断 无 损伤 性 ,检查 方便 ,图 像 直 观 ,诊断 快速 ， 
故 深 受 临床 医生 和 病人 的 欢迎 。1980 年 代 , 超声 显 像 技 
术 以 惊人 的 速度 发 展 ， 成 为 现代 化 医院 中 必 不 可 少 的 诊 
断 手段 。 它 与 X 射 线 、 电 子 计算 机 断层 成 像 、 放 射 性 核 
素 扫描 和 磁 共 振 成 像 被 认为 现代 医学 的 四 大 影像 诊断 技 
术 ( 见 医学 彩 像 学 )。 

超声 诊断 所 用 的 频率 一 般 为 1 一 10MHz。 小 于 1MHz 
的 超声 波 ,其 波长 较 长 ,分 辩 率 较 差 , 不 能 用 于 诊断 。 从 理 
论 上 讲 , 频 率 越 高 ,波长 愈 短 , 分 辩 率 念 好 ,对 疾病 诊断 更 
有 利 。 但 由 于 频率 愈 高 ,超声 在 组 织 内 衰减 依 大 ,不 利于 
作 深 部 组 织 检查 。 此 外 ,发 射频 率 由 探头 晶体 厚度 决定 ， 
频率 念 高 ， 唱 体 愈 薄 ， 以 目前 普遍 采用 的 压 电 陶瓷 作 晶 
体 ， 很 难 做 出 超过 10MHz 的 探头 。 实 际 上 ， 超 声 诊断 
常用 频率 只 有 2.25MHz、3MHz、3.5MHz、5MHz、 
7.5MHz 等 几 种 ， 此 时 在 人 体 软组织 中 超声 的 波长 约 为 
0.2~0.7mm。 

超声 在 介质 中 传播 时 本 身 携带 能 量 。 声 强 的 大 小 对 
超声 诊断 极为 重要 。 只 有 当 超声 强度 很 小 时 ， 超 声 对 人 
体 才 是 安全 的 ; 当 超声 强度 超过 一 定 限度 时 , 它 对 人 体 组 
织 也 会 产生 损害 。 目 前 国际 上 对 超声 诊断 的 安全 阁 值 剂 
量 尚 未 获得 一 致 的 认识 ,但 一 般 认 为 小 于 10mW/em* 的 
诊断 超声 强度 对 人 体 是 安全 的 。 

超声 诊断 原理 ”可 从 其 物理 原理 及 成 相 原理 两 方面 
探讨 。 

超声 诊断 的 物理 原理 ”超声 在 介质 中 传播 时 ， 会 发 
生 反 射 \ 折 射 \ 散 射 、 绕 射 \ 衰 减 和 多 普 勒 效应 等 。 这 些 特 
性 不 仅 与 介质 性 质 有 关 ， 而 且 与 记 作 用 的 物体 的 界面 大 
小 有 关 。 设 物体 直径 为 4, 超 声波 长 为 , 则 在 大 界面 (d> 
和 ) 上 发 生 反射 和 折射 ， 在 小 界面 上 发 生 绕 射 (4 一 X) 和 散 
射 (d<>x)。 

超声 在 大 界面 上 的 反射 和 折射 定律 与 光学 是 一 样 
的 , 即 入 射 角 6 等 于 反射 角 9 (0 一 %)， 入 射 角 的 正弦 


图 1 超声 的 反射 和 折射 
Pi、Pr、 Ps 分 别 为 入 射流 、 
反射 波 和 折射 波 ,Pt\pPa 分 
别 是 介质 工 和 介质 贡 的 密 
度 ，cavcs 是 介质 I 和 介质 
开 中 的 声速 ,Z 是 声 图 抗 率 


与 折射 角 (0,) 的 正弦 之 比 等 于 两 种 界 质 中 的 声速 (c) 之 
比 ， 即 (法 8- 一生 )( 如 图 1)。 

在 委 直 入 射 时 ， 超 声 在 两 种 介质 交界 面 上 的 声 强 反射 系 
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数 wrr 取决 于 界面 两 边 介质 的 声 阻 抗 (Z) 差 ,公式 为 
2 20): 
Es [ea 
式 中 Z 和 2 分别 为 介质 I 和 介质 工 的 声 特性 阻抗 。 可 
见 声 阻 抗 差 大 则 反射 回声 强 , 声 阻 抗 差 小 反射 回声 弱 ,如 
果 两 种 声 阻抗 相等 ， 则 界面 上 没有 回声 。 超 声 的 散射 强 
度 则 与 入射 超声 频率 的 四 次 方 成 正比 。 

各 种 超声 诊断 仪 正 是 利用 这 些 特性 研制 而 成 。 如 人 A 
型 和 了 型 超声 诊断 仪 利用 组 织 的 反射 和 散射 ，D 型 超声 
诊断 仪 利用 红细胞 对 超声 的 散射 等 。 

超声 成 停 原理 ”超声 诊断 依赖 于 超声 设备 。 只 有 把 
反射 和 散射 的 回声 信号 接收 、 处 理 并 在 显 像 屏 上 显示 出 
来 , 才 可 用 于 临床 诊断 。 设 备 的 好 坏 和 图 像 的 质量 ,对 临 
床 诊断 正确 率 起 着 关键 作用 。 从 原理 上 说 ， 超 声 成 像 可 
以 有 反射 成 像 ,也 可 以 透射 成 像 ,但 目前 临床 应 用 的 都 是 
反射 成 像 仪器 , 故 这 里 介绍 反射 成 像 的 主要 技术 。 

@ 腾冲 回声 检测 技术 。 在 超声 显 像 仪 中 ,脉冲 超声 
的 发 射 和 接收 都 是 通过 同一 压 电 晶体 完成 ， 发 射 超声 利 
用 逆 压 电 效应 〈 电 - 声 转换 )， 接 收 超声 利用 正 压 电 效应 
( 声 - 电 转 换 )。 压 电 换 能 器 在 电子 开关 控制 下 ， 尊 循 这 
样 的 工作 过 程 :振荡 器 不 断 产生 电 脉冲 ,激励 压 电 换 能 器 
产生 超声 脉冲 , 换 能 器 发 射 第 一 个 超声 脉冲 后 ,立即 处 于 
接收 状态 ,入 射 超声 穿 过 各 层 组 织 时 产生 一 系列 回声 ,被 
换 能 器 接收 后 又 产生 一 系列 电 脉冲 ， 经 主机 处 理 后 送 显 
示 器 显示 ， 第 二 个 电 脉冲 来 时 , 换 能 器 停止 接收 ,处 于 发 
射 状态 , 竺 发射 第 二 个 超声 脉冲 后 ,又 处 于 接收 状态 …… 
依次 类 推 

候 定 换 能 器 与 被 测 物体 之 间距 离 为 <, 换 能 器 发 出 的 
超声 脉冲 在 人 体 软组织 中 传播 速度 为 c, 超 声 从 发 出 经 过 
界面 反射 又 到 达 换 能 器 的 时 间 为 *, 则 公式 为 

2x 


em 


c 
显然 ,只 要 测量 出 回 波 出 现 与 起 始 超声 脉冲 的 间隔 时 间 ， 
即 可 求 得 换 能 器 与 物体 之 间 的 距离 x (图 2)。 亦 即 可 测 
出 物体 的 深度 。 由 于 正常 组 织 的 声 阻抗 与 病变 组 织 不 同 ， 
病变 组 织 有 可 能 在 被 测 物体 内 形成 异常 回声 ， 从 而 帮助 


s | 本 


图 2 回族 测 不 示意 图 


O r=2x 
一 ~ 


检查 者 识别 病灶 的 区 域 及 性 质 。 

@ B 型 扫 描 技 术 。 换 能 器 每 发 射 一 个 超声 脉冲 后 就 
处 于 接收 状态 ， 它 把 接收 到 的 人 体内 的 回声 转变 为 电信 
号 ， 经 过 放大 、 检 波 、 滤 波 ,时 间 增益 补偿 等 环节 处 理 后 ， 
在 显示 器 上 显示 一 条 超声 信息 线 。 但 一 条 信息 线 不 能 形 
成 图 像 ,必须 使 超声 束 沿 人 体 表面 扫描 , 即 超声 束 按照 一 
定 规律 改变 探测 部 位 ,以 获得 相应 位 置 的 超声 信息 线 , 若 
和 干 条 超声 信息 线 的 组 合 就 形成 一 幅 二 维 超声 图 像 。 

B 型 扫描 图 像 的 基本 特点 是 ， 其 中 一 维 ( 纵 轴 ) 表 示 
由 组 织 反射 的 回 波 信号 经 直线 路 径 到 达 换 能 器 的 时 间 ， 
它 反映 组 织 的 深度 。 另 一 维 ( 横 轴 ) 表 示 超声 束 在 扫 查 方 
向 上 的 位 置 ， 它 反映 断层 图 像 的 宽度 。 显 示 器 上 每 一 条 
扫描 线 与 超声 束 在 组 织 内 的 传播 ， 两 者 具有 严格 的 对 应 
关系 ， 因 此 显示 的 图 像 能 很 好 地 反映 被 测 组 织 的 二 维 空 
间 分 布 (图 3)。 


体 表 


图 3 人 型 和 B 型 起 声 检查 的 图 像 特点 


超声 沿 人 体 表面 扫描 的 常用 方法 有 三 种 :一 为 线性 
扫描 ,其 扫描 方向 沿 着 一 条 直线 运动 ,此 法 适用 于 腹部 检 
查 。 二 为 扁 型 扫描 ,探头 位 置 在 体 表 保持 不 变 , 换 能 器 通 
过 机 械 方 式 〈 摆 动 或 旋转 ) 或 电子 相 控 方式 进行 扇形 扫 
描 , 此 法 适用 于 心脏 检查 。 三 为 弧 型 扫描 ,又 称 手动 复合 
扫描 ,探头 沿 着 一 个 圆 的 弧 线 扫 查 ,适用 于 腹部 大 范围 的 
检查 。 

图 灰 阶 显示 技术 。 组 织 内 部 的 回声 大 小 差异 甚大 ， 
浅 表 部 位 回声 强 ,深部 回声 弱 ; 反射 回声 强 ， 散 射 回声 弱 
等 ,大 小 信号 可 差别 100 dB。 早 期 的 了 B 型 显 像 仪 对 返回 的 
超声 信息 设置 一 个 阔 值 ， 高 于 此 值 的 回声 在 显 像 屏 上 显 
示 一 个 亮点 , 低 于 此 值 的 回声 在 显 像 屏 上 显示 暗 点 (不 显 
示 ) ,这 就 是 双 稳 态 图 像 。 由 于 脏 器 内 部 细小 组 织 的 散射 
回声 幅度 较 低 ,都 不 显示 ,只 有 大 界面 上 反射 的 强 回声 才 
能 显示 出 来 , 故 这 种 仪器 只 能 显示 脏 器 的 大 界面 和 轮廓 ， 
不 能 显示 脏 器 的 内 部 病变 。 所 谓 灰 阶 ， 就 是 把 幅度 范围 
很 大 的 组 织 回声 ,经 过 一 定 处 理 , 如 对 大 界面 的 反射 回声 
给 予 压缩 ,对 脏 器 内 部 的 散射 回声 给 巴 放 大 等 ,使 其 以 不 


同 的 亮度 等 级 在 显 像 异 上 显示 。 灰 阶 显 示 技术 大 大 丰富 
了 超声 图 像 的 信息 ,增加 了 层次 ,使 临床 医生 能 通过 超声 
图 像 观察 胜 器 内 部 结构 及 较 小 的 病变 。 

@ 聚焦 技术 。 分 辩 率 是 衡量 超声 显 像 仪 质量 好 坏 的 
最 重要 的 指标 。 分 辩 率 高 的 仪器 图 像 才 清晰 ， 能 显示 及 
器 的 细小 结构 ， 利 于 病变 的 早期 发 现 。 提 高 分 辩 率 的 主 
要 手段 就 是 通过 机 械 的 方法 或 电子 的 方法 ， 使 声 束 实 现 
聚焦 。 

线 阵 或 相近 阵 探 头 的 换 能 器 是 一 块 长 方形 晶体 ， 一 
般 在 短 雪 方 向 采用 声 适 镜 聚 焦 ,以 改善 厚度 分 辩 宇 ;在 长 


图 么 ”电子 动 
栾 聚焦 (5 点 ) 
示意 图 


轴 方 向 上 采用 电子 聚焦 或 电子 动态 聚焦 ， 以 改善 横向 分 
准 率 。 电 子 聚焦 的 焦点 是 固定 的 ,因此 在 焦 区 声 束 较 细 ， 
横向 分 辩 率 较 好 ,但 在 近 场 和 远 场 声 束 还 是 较 宽 , 分 辩 率 
仍然 较 差 。 所 以 , 现代 B 型 超声 显 像 仪 一 般 都 采用 3~8 
点 电子 动态 聚焦 ， 以 获得 从 近 距 离 到 远 距离 横向 分 辩 率 
都 较 高 的 动态 聚焦 图 像 ( 图 4)。 

电子 动态 聚焦 较 好 地 解决 了 长 轴 方向 上 波束 集中 的 
问题 ,但 短 轴 方 向 上 的 声 束 宽度 仍 不 能 根本 改善 。 为 此 ， 
发 展 了 环 阵 探头 技术 。 环 阵 探头 的 晶片 是 由 多 个 同心 贺 
环 组 成 , 它 的 声 束 呈 柱状 ， 长 轴 和 短 轴 方 向 宽度 均 相同 。 
对 环 阵 探头 作 电子 动态 聚焦 时 ,不 仅 聚焦 区 长 ,可 在 探查 
区 域 实现 全 程 聚焦 ， 而 且 可 在 每 个 方向 上 最 大 限度 地 压 
缩 超声 波束 的 宽度 ,从 而 获得 最 佳 的 图 像 分 辩 率 。 

超声 诊断 仪 分 类 ”超声 诊断 仪 型 号 很 多 ， 但 基本 可 
以 分 为 A 型 .M 型 .B 型 和 DD 型 四 种 。 

全 型 起 声 诊断 仪 。 是 最 早 的 超声 诊断 仪 ，1960 年 代 
初 已 在 中 国 普及 。 用 单 晶片 探头 产生 一 条 超声 信息 线 , 回 
声 信号 的 强度 通过 幅度 (amplitude) 调 制 显示 , 并 根据 回 
波幅 度 、 波 数 以 及 波 的 形态 等 特征 对 疾病 进行 诊断 (图 
3)。70 年 代 以 来 , A 型 超声 诊断 仪 基本 上 被 B 型 超声 显 
像 仪 取代 ,但 它 在 某 些 疾病 如 脑 中 线 探测 、 浆 膜 腔 积 液 的 
穿刺 定位 、 肝 脏 脓肿 的 穿刺 引流 定位 等 的 诊断 中 仍 有 实 
用 价值 。 

BB 型 起 声 诊 断 仪 ”是 目前 临床 应 用 最 普遍 的 超声 诊 
断 仪 。 是 在 人 型 超声 诊断 仪 的 基础 上 发 展 起 来 的 ， 其 工 
作 原 理 与 人 型 有 许多 相同 之 处 ,如 采用 脉冲 回声 技术 等 。 
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不 同 之 处 主要 有 三 点 : DB 型 将 A 型 的 幅度 调制 显示 改 
为 辉 度 (brightness) 调 制 显示 , 它 将 放大 后 的 回声 脉冲 电 
信号 送 到 显示 器 的 阴极 上 ， 使 显示 的 亮度 随 着 回声 信号 
的 大 小 而 变化 。@B 型 为 单 晶 片 或 多 晶片 ， 采 用 扫描 技 
术 , 产 生 若 干 条 超声 信息 线 ， 以 构成 一 幅 二 维 切面 图 像 。 
图 医生 根据 切面 图 像 的 特征 ,如 图 像 形态 . 灰 度 、 组 织 结 
构 , 边 界 回声 ,回声 总 体 分 布 、 脏 器 后 方 情况 及 周围 组 织 
表现 等 作出 综合 判断 。B 型 扇 扫 图 像 用 于 心脏 疾病 诊断 
时 ,得 到 一 幅 实 时 的 运动 的 心脏 切面 图 像 , 即 二 维 超声 心 
动 图 。B 型 超声 诊断 仪 在 临床 应 用 范围 广泛 ， 几 乎 涉及 
到 临床 所 有 学 科 , 用 于 肝 、 脾 、 胆 、 胰 、 骨 肠 、 肾 ,肾上腺 、 膀 
胱 .前 列 腺 、 女 性 生殖 系统 、 腹 腔 和 腹膜 后 肿瘤 等 腹部 脏 
器 疾病 的 诊断 ! 颅 脑 . 眼 及 眼眶 、 颌 面 、 颈 部 、 甲 状 腺 、 咽 
喉 、 乳 腺 纵隔、 胸膜, 肺 等 头 、 颈 胸部 疾病 的 诊断 ， 先 天 
性 心脏 病 、 风 湿性 心脏 病 、 冠 状 动脉 硬化 性 心脏 病 、 心 肌 
病 ,血管 病 等 心血 管 疾病 的 诊断 。 

M 型 起 声 诊断 仪 。 是 在 人 A 型 的 基础 上 改造 而 成 的 一 
种 用 于 诊断 活动 器 官 的 超声 诊断 仪 。 用 单 晶 片 探头 ， 回 
声 以 辉 度 调制 显示 。M 型 显示 中 , 横 轴 代表 时 间 , 纵 轴 代 
表 组 织 活动 的 幅度 ， 于 是 得 到 了 组 织 运动 随时 间 展 开 的 
曲线 (motion-time curve)， 又 称 M 型 超声 心动 图 。M 型 
超声 诊断 仪 根据 不 同 探查 部 位 的 波 群 特征 对 心脏 疾病 作 
诊断 ,60 年 代 开 始 应 用 于 临床 ,70 年 代 初 在 临床 普及 ,对 
各 种 心 胜 疾病 尤其 是 瓣膜 病 具 有 重要 的 临床 诊断 价值 。 
在 二 维 超声 心动 图 广泛 普及 的 今天 ， 它 仍 在 临床 应 用 中 
起 重要 作用 。 

DD 型 超声 诊断 仪 是 各 种 超声 多 普 勒 诊断 仪 的 总 
称 ,都 利用 多 普 勒 效应 (Doppler effect) ,对 运动 胜 器 和 血 
流 进行 探测 。 目 前 有 连续 波多 普 勒 、 脉 冲 波多 普 勒 和 彩 
色 多 普 勒 血 流 显 像 仪 3 种 。 

当 声 源 和 接收 器 之 间 发 生 相对 运动 时 ， 接 收 器 接收 


图 5 人体 至 流 
的 多 普 勒 效应 


到 的 声音 频率 与 声 源 发 射频 率 之 间 存 在 一 个 频率 的 信 
移 , 简 称 频 移 ,这 种 现象 称 为 多 普 勒 效应 。 在 对 人 体 作 超 
声 检查 时 ,超声 多 普 勒 效应 可 用 下 式 表示 
2vcosg 
9. 
式 中 为 血 流速 度 , 了 为 发 射 超声 频率 ，c 为 血液 中 的 声 
迷 (c~1540m/s) ,六 为 频 移 ， 9 为 声 束 轴 线 与 血 流速 度 撩 
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量 之 间 的 夹 角 。“ 士 "号 为 血 流 方向 ，+ 号 表示 血 流 朝 向 
换 能 器 时 产生 正 性 频 移 ， 即 频 移 向 上 ， 血 流 背 离 换 能 器 
而 去 时 ,产生 负 性 频 移 , 频 移 向 下 。 这 就 是 各 种 了 型 诊断 
仪 的 基本 原理 (图 5)。 

@ 连续 波多 普 勒 是 一 种 最 简单 的 超声 多 普 勒 诊断 
仪 , 它 早 在 50 年 代 就 已 问世 并 在 临床 应 用 。 仪 器 简单 ,使 
用 方便 价格 便宜 。 由 于 它 发 射 的 是 连续 波 超声 ,因此 只 
能 接收 声 束 通道 上 多 种 血 流 的 混合 信号 ， 不 能 对 血 流 作 
定点 检测 ,这 一 缺点 极 大 地 限制 了 它 的 临床 使 用 范围 , 主 
要 应 用 于 胎 心 监护 和 浅 表 血管 测量 。 但 连续 波多 普 勒 仪 
的 速度 分 辨 力 强 ， 在 对 多 普 勒 血 流 信号 作 频 谱 分 析 和 频 
谱 显 示 时 ， 显 示 频 谱 的 高 度 不 受 血 流速 度 的 限制 因此， 
目前 在 对 血 流 作 定量 测定 时 ， 常 用 它 测量 狭窄 辩 口 的 高 
速 血 流 。 

@@ 脉冲 波多 普 勒 。 于 60 年 代 末 问世 , 70 年 代 末 在 
临床 广泛 应 用 ， 目 前 已 是 临床 使 用 最 普遍 的 心血 管 疾病 
检测 手段 。 发 射 的 是 脉冲 波 , 采 用 距离 选 通 接收 器 ,可 获 
得 心血 管内 部 任意 一 点 的 回声 信息 ， 经 过 快速 传 里 叶 变 
换 (FFT) 处 理 后 ,以 频谱 形式 显示 (图 6)。 频 谱 横 轴 代表 
时 间 , 纵 轴 代表 频 移 ( 即 血 流速 度 ), 它 实时 记录 了 心动 周 


多 普 勒 信号 
EA 
移 


时 间 


FT 频谱 
忆 > 输出 
模 一 数 转换 器 


图 6 多 普 勒 信号 的 FFT 处 理 


期 内 流 过 取样 容积 的 血 流 的 速度 分 布 ， 故 又 称 为 脉冲 多 
普 勒 超声 心动 图 。 频 谱 为 临床 提供 许多 有 用 的 血 流动 力 
学 资料 , 如 血 流速 度 、 血 流 流向 、 血 流 流动 性 质 、 射 血 时 
间 、 血 流 加 速度 和 减速 度 等 ,根据 频谱 所 提供 的 资料 可 对 
各 种 心血 管 疾病 作出 诊断 。 脉 串 多 普 勒 仪 总 是 与 B 型 显 
像 仪 结合 在 一 起 ,这 称 为 双 功 显 像 仪 ,两 者 结合 使 用 ， 可 
进一步 提高 诊断 准确 率 。 脉 串 多 普 勒 的 主要 缺点 是 不 能 
测量 高 速 血 流 , 当 流速 较 快 ,多 普 勒 频 移 超过 奈 奎 斯 特 极 
限 频 率 时 ,频谱 将 出 现 混 秋 , 因 此 不 能 用 于 高 速 血 流 的 定 
量 分 析 。 此 外 , 它 测定 的 是 一 个 点 的 血 流 ,难以 判别 血 流 
的 空间 分 布 。 

@ 彩色 多 普 勤 血 流 显 像 仪 (CDFI)。 是 80 年 代 中 期 
发 展 起 来 的 最 新 型 的 超声 多 普 勒 诊断 仪 ,最 大 特点 在 于 ， 
探头 在 扫描 时 ， 不 断 从 每 条 声 束 线 的 多 个 水 平 提取 多 普 
勤 频 移 信息 ,经 过 彩色 编码 处 理 ,在 显示 器 上 显示 二 维 彩 
色 多 普 勒 血 流 图 像 。 因 此 ， 它 可 实时 显示 血 流 信号 的 空 
间 信 息 ， 对 于 奇异 方向 和 多 个 部 位 的 血 流 异常 具有 独特 
的 诊断 能 力 。 进 行 彩色 多 普 勒 血 流 显 像 检查 时 ， 借 助 二 
维 超声 图 像 可 观察 心脏 解剖 结构 ,了 解 腔 室 大 小 ,血管 走 
向 ,各 腊 形态 及 连续 关系 等 ,通过 彩色 多 普 勒 图 像 可 观察 
心 内 血 流 的 方向 、 速 度 、 有 无 返 流 与 分 流 等 ， 两 者 互相 结 


合 ,图 像 直观 ,检查 快速 易 行 ,结果 比较 可 靠 ,其 准确 率 其 
至 可 高 于 心 导管 检查 。 其 主要 缺点 也 是 不 能 测量 高 速 血 
流 , 当 流 速 较 快 . 多 普 惑 频 移 超过 奈 奎 斯 特 极限 频率 时 将 
出 现 混 番 ,此 时 ,显示 的 血 流 彩色 失真 ， 给 定量 诊断 带 来 
困难 。 

除 上 述 四 种 超声 诊断 仪 外 ， 还 有 超声 电子 计算 机 体 
层 成 像 、 超 声 显微镜 和 超声 全 息 照 像 等 多 种 新 的 超声 成 
像 设备 正在 研制 或 发 展 过 程 中 ， 但 目前 均 未 在 临床 正式 
投入 试用 。 ( 金 元 ) 


chenfel 
尘肺 (pneumoconiosis) 长 期 吸入 粉尘 所 致 的 
以 肺 组 织 纤维 性 病变 为 主 的 疾病 。 还 有 人 认为 尘肺 是 粉 
尘 在 肺 内 的 蓄积 和 引起 的 组 织 反应 。 前 一 种 定义 只 将 粉 
尘 引 起 的 肺 反应 达到 组 织 纤维 性 病变 程度 者 列 入 尘肺 ， 
符合 此 条 件 的 尘肺 种 类 有 限 ,对 患者 的 健康 影响 较 大 。 而 
后 一 定义 中 的 肺 反应 不 限于 组 织 纤维 性 病变 ， 该 定义 的 
外 延 较 广 。 目 前 ， 中 国 及 世界 大 多 数 国家 政府 定 为 法 定 
职业 病 的 尘肺 ,是 采用 前 一 种 定义 。 

尘肺 仍 是 不 少 国家 目前 最 重要 的 一 种 职业 病 ， 特 别 
在 发 展 中 国家 更 是 如 此 。 可 能 发 生 尘肺 的 主要 工种 有 各 
种 矿山 的 据 进 工 、 风 钻 工 、 采 矿工, 爆破 工 、 支 柱 工 、 搬 运 
工 等 ;耐火 材料 、 玻璃 、 陶 次 ,建筑 材 料 工业 的 粉碎 工 、 得 
粉 工 , 配 粉 工 , 搬 运 工 、 包 装 工 等 ;以 及 其 他 生产 过 程 中 接 
触 各 种 粉尘 的 工人 。 

病因 和 发 病 机 理 ”尘肺 的 病因 是 吸入 致 尘肺 的 粉 
尘 ， 但 吸入 这 类 粉尘 并 不 一 定 会 导致 本 肺 的 发 生 。 人 体 
呼吸 器 官 本 身 就 有 很 强 的 防御 粉尘 进入 和 沉积 体内 的 功 
能 ,吸入 空气 中 的 粉尘 首先 经 过 鼻 毛 格 构 的 阻 滤 ， 继 而 
受到 鼻 咽 及 解剖 结构 的 影响 ,气流 方向 和 速度 改变 ,在 泪 
腔 及 咽 部 形成 涡流 , 尘 粒 受 惯性 作用 ,大 于 10 km 的 易 挤 
击 而 附着 于 上 呼吸 道 壁 上 ， 这 样 一 般 可 阻 滤 豚 入 空气 中 
30 一 50 多 的 粉尘 。 气 流 进入 下 部 呼吸 道 , 随 气管 ,支气管 
的 逐 级 分 支 ,气流 速度 更 加 减 慢 ,气流 方向 改变 ， 气 流 中 
的 尘 粒 沉降 附着 于 管 壁 的 粘液 腊 上 ， 粘 液 膜 下 纤毛 细胞 
的 摆动 将 粘液 推 向 喉 部 , 随 痰 排出 体外 ,此 部 分 阻 留 的 粉 
尘 多 在 2~10hm 大 小 。 能 进入 肺泡 的 尘 粒 ,多 数 小 于 2pm， 
大 部 分 被 肺 内 吞噬 细胞 吞噬 ， 通 过 覆盖 在 肺泡 表面 的 
一 层 表面 活性 物质 和 肺泡 的 张弛 活动 ， 移 送 到 具有 纤毛 
细胞 的 支气管 粘膜 表面 再 被 移送 出 去 。 进 入 肺泡 的 尘 粒 
只 有 很 小 一 部 分 被 尘 细胞 (吞噬 有 粉尘 的 吞 星 细胞 ) 带 入 
肺泡 间 现 ， 经 淋巴 或 血液 循环 而 到 达 肺 及 人 体 的 其 他 组 
织 ,引起 生理 病理 作用 。 故 吸入 的 粉尘 在 肺 内 沉积 ,只 发 
生 于 吸入 粉尘 量 过 大 ， 人 体 呼 吸 器 官 的 防御 功能 不 能 将 
其 过 滤 、 附 着 . 阻 留 ， 或 粉尘 沉积 于 肺泡 又 不 能 完全 清除 
时 。 因 此 ,保持 呼吸 器 官 的 良好 自 御 功 能 有 重要 的 意义 。 

进入 肺泡 不 能 被 清除 的 粉尘 ， 因 其 本 身 的 理化 性 质 
和 生物 学 作用 的 不 同 ， 引 起 不 同 的 组 织 反应 。 通 常 将 吸 
入 粉尘 引起 的 肺 组 织 反应 概括 分 为 纤维 性 变 和 非 纤 维 性 


变 两 种 类 型 ， 前 者 除 可 形成 一 般 粉 侍 引起 的 尘 灶 和 人 尘 细 
胞 灶 外 ,以 细胞 纤维 性 灶 、 纤 维 细胞 灶 、 纤 维 灶 ,以 及 灶 的 
增 大 ,融合 ,甚而 形成 团 块 样 病变 为 特征 。 因 此 类 病变 有 
大 量 纤维 组 织 增生 ， 可 使 肺 及 毛细 血管 等 组 织 破 坏 而 形 
成 闻 痕 ,产生 肺 气 肿 或 肺 不 张 ,使 肺 组 织 结构 变形 ， 这 些 
改变 一 般 不 可 逆 。 非 纤维 性 变 类 型 (或 称 肺 粉尘 沉着 症 ) 
不 形成 疗 痕 组 织 ,不 破坏 肺泡 和 肺 的 组 织 结构 ,一 般 是 可 
逆 性 损害 。 由 于 生产 中 的 粉尘 多 是 混合 存在 ， 影 响 粉尘 
的 生物 学 作用 因素 较 多 ,因此 ,粉尘 引起 的 这 两 种 肺 组 织 
反应 并 非 绝 然 分 开 。 

分 类 ” 按 尘 肺 发 病 时 间 可 分 为 快 型 . 慢 型 、 晚 发 型 ， 
按 病理 改变 分 为 胶原 纤维 化 型 , 间 质 纤维 化 型 ， 结 节 型 ， 
不 规则 型 ,弥散 型 ， 型 按 粉 尘 来 源 分 为 矿物 性 与 非 
矿物 性 等 。 在 中 国 按 病 因 将 尘肺 分 为 五 类 ( 见 表 )。 

尘肺 分 类 表 


分 类 | 引起 尘肺 的 粉尘 | 主要 病理 改变 | 严重 性 | 尘肺 举例 


合 游 离 二 氧化 硅 | 肿 组 织 胶原 绎 
建 肺 。 |” 效 高 的 粉 生 | 维 化 为 主 。” | 严重 ”| 硅 及 


省 
冰 本 


硅 酸 盐 肺 | 含 硅 酸 盐 粉 全 “| 及 


志 导 


纤 | 严重 或 滑石 尘肺 
较 严重 


语 队 
信 


汪 肺 “| 谋 , 石 量 . 丰 轩 | 尘 及 尘 
而 尘肺 | 活性 发 和 
交 呈 

小 | 含 游离 二 氧化 妹 
混合 竹 生 | 和 其 全 物质 的 | 入 名 
混合 性 检 尘 | 风机 
及 同 


临床 表现 尘肺 病变 的 发 生 和 发 展 是 一 个 渐进 过 
程 ,只 有 当 病 变 发 展 到 一 定 程度 时 , 才 会 被 人 们 发 现 。 因 . 
粉尘 的 致 病 性 及 其 浓度 不 同 ， 从 开始 接 尘 到 发 现 临床 尘 
肺 ， 一 般 要 十 数 年 或 更 长 的 时 间 。 初 期 尘肺 常 在 进行 X 
射线 胸 片 检查 时 才 被 发 现 ,此 时 患者 可 无 明显 临床 症状 。 
病程 进展 或 有 合并 症 时 ， 可 出 现 气短 、 胸 问 、 胸 痛 、 呼 吸 
困难 ， 咳 嗽 及 咯 痰 等 症状 以 及 心肺 功能 、 化 验 指标 等 的 
改变 。 
诊断 ”主要 依据 确切 可 靠 的 粉尘 作业 史 及 质量 良好 
的 胸部 XX 射线 片上 符合 尘肺 诊断 标准 的 改变 ， 并 排除 其 
他 疾病 的 可 能 。 在 中 国 诊断 尘肺 由 各 级 卫生 主管 部 门 授 
权 的 尘肺 诊断 小 组 进行 .中 国 尘 肺 X 射 线 诊断 标准 如 下 。 
中 国 尘 肺 X 射 线 诊断 标准 (1986》 
无 尘肺 (代号 0) 
0: 无 尘肺 的 X 射 线 表现 
0*:X 射线 表现 尚 不 够 诊断 为 "IT" 者 
一 期 尘肺 (代号 I) 
I: 有 密集 度 1 级 的 类 加 型 小 阴影 , 分 布 范围 至 
少 在 两 个 肺 区 内 各 有 一 处 ,每 处 直径 不 小 于 2cmy 或 有 密 
143 


[cw # | 


集 度 1 级 的 不 规则 形 小 阴影 ， 其 分 布 范围 不 少 于 两 个 肺 
区 。 
I*， 小 阴影 明显 增多 ,但 密集 度 与 分 布 范围 中 
有 一 项 尚 不 够 定 为 “I" 者 。 
二 期 尘肺 (代号 I) 
I, 有 密集 度 2 级 的 类 圆 形 或 不 规则 形 的 阴影 ， 
分 布 范围 超过 四 个 肺 区 ;或 密集 度 3 级 的 小 阴影 ,分 布 范 
围 达到 四 个 肺 区 。 
I*， 有 密集 度 为 3 级 的 小 阴影 , 分 布 范围 超过 
四 个 肺 区 或 有 大 阴影 尚 不 够 定 为 "下 "者 。 
三 期 尘肺 (代号 互 ) 
焉 :有 大 阴影 出 现 ,其 长 径 不 小 于 2 cm, 宽 径 不 
小 于 1cm。 
下 +, 单个 大 阴影 的 面积 ， 或 多 个 大 阴影 面积 的 
总 和 超过 右上 肺 区 面积 者 。 
X 射 线 有 照片 质量 要 求 分 为 优 (a)、 良 (b), 差 (c)、 废 
《中 四 级 ,d 级 不 能 用 于 尘肺 诊断 。 
治疗 ”目前 尚 无 满意 的 特异 疗法 ， 尘 肺 诊断 后 应 及 
时 调 离 粉 侍 作业 ， 采 取 积 极 的 对 症 及 饮 复 功能 的 综合 治 
疗 ， 目 的 是 恢复 功能 ， 减 轻 痛 苦 ， 延 缓 病情 进展 ， 延 长 
者 命 。 
,预防 “根本 办 法 是 做 好 防 尘 和 降尘 工作 ， 使 作业 环 
境 空气 中 粉尘 浓度 符合 生产 环境 空气 粉尘 卫生 标准 的 
要 求 。 《名 了 世 梁 ) 


Chen Kehul 

陈 克 恢 (Chen, Ko Kuei1898~1988) ”中 国药 
理学 家 ,中 药 药理 研究 的 创始 人 。1898 年 2 月 26 日 生 于 
上 海 郊 区 农村 ，1988 年 12 月 12 日 因 脑 出 血 合并 感染 在 美 
国 旧金山 逝世 。1916 年 考 入 清 
华 学 堂 (清华 大 学 前 身 ) 留 美 预 
备 班 ，1918 年 入 美国 威斯康星 
大 学 ,1920 年 毕业 。 导 师 将 他 的 
毕业 论文 “桂皮 油 的 研究 ”用 
Ko Kuei Chen 的 署名 发 表 。 后 来 
他 发 表 的 论文 都 以 此 署名 。 毕 
业 后 即 进入 该 校医 学 院 ， 两 年 
后 获 生理 学 博士 学 位 。 1923 年 
回国 ,在 北京 协和 医学 院 药理 
系 任教 .1925 年 又 去 美国 ,1927 年 获 约翰 斯 ' 霍 普 金 斯 大 
学 医学 博士 学 位 。1929 年 任 礼 来 药 厂 药理 研究 部 主任 ， 
1937 年 兼任 印第安 那 大 学 医学 院 教授 。1963 年 从 礼 来 药 
厂 退 休 ,1968 年 从 印 地 安 那 大 学 退休 。 

他 在 协和 医学 院 工作 时 , 1924 年 从 中 药 麻黄 分 离 出 
左旋 麻黄 碱 (当时 仅 知 它 有 扩 瞳 作用 )。 他 与 导师 C. F. 施 
密 特 发 现 麻 黄 碱 能 收缩 血管 ， 兴 奋 心脏 ， 使 心 收缩 力 加 
强 ,增加 心 输出 量 , 升 高 血压 ,兴奋 中 枢 ,松弛 支气管 平滑 
肌 , 而 且 口 服 有 效 。 此 药 很 快 用 于 治疗 支气管 哮喘 .干草 
热 和 其 他 过 敏 性 疾患 ， 也 用 于 冰 椎 麻醉 。 从 此 他 们 合成 
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一 系列 结构 与 麻黄 碱 相似 的 化 合 物 ， 发 现 很 多 新 药 。 这 
项 研究 是 从 天 然 产物 寻找 先导 化 合 物 ,进行 改造 ,开发 新 
药 的 范例 。 他 又 发 现 亚 硝酸 钠 和 硫 代 硫酸 钠 静脉 注射 可 
解救 氰 化 物 中 毒 。 他 研究 中 药 先后 达 30 多 年 ,第 二 次 世 
界 大 战 后 ,他 从 德国 缴获 的 美 散 痛 开 发 成 麻醉 镇 痛 药 , 继 
而 又 开发 了 丙 氧 芬 ,此 药 成 瘾 性 小 , 曾 畅销 近 20 年 ,后 列 
为 麻醉 镇 痛 药 。50 年 代 前 后 他 与 同事 在 磺胺 、 麦 角 、 维 生 
素 、 瞧 激素 \ 降 血糖 药 \ 抗 甲状 腺 药 和 多 种 抗生素 (如 红 每 
素 , 万 古 雪 素 . 环 丝氨酸 ) 方 面 做 了 大 量 工作 。 他 发 表 过 论 
文 和 综述 约 350 余 篇 。 加 入 过 中 国药 学 会 、 中 国生 理学 
会 和 中 华 医学 会 ,1948 年 被 选 为 中 国 中 央 研 究 院 院士 .是 
美国 很 多 专业 学 会 的 会 员 ， 曾 被 选 为 国际 药理 联合 会 

誉 主席 ， 中 国 台湾 药理 学 会 名 誉 会 员 。 多 次 荣获 国际 学 


术 界 的 荣誉 奖 。 ( 宋 振 王 ) 
Chen Zhongwel 
陈 中 伟 (1929~ ”) 中国 矫形 外 科 和 显 微 外 


科 专 家 , 断 肢 再 植 手术 的 莫 基 人 之 一 。1929 年 10 月 1 日 
生 于 浙江 宁波 。1954 年 毕业 于 上 海 第 二 医学 院 医疗 系 , 历 
任 上 海 市 第 六 人 民 医院 住院 医师 、 主 治 医师 ,主任 医师 ， 
并 曾 担任 科 主任 、 副 院 长 等 职 。 
1981 年 被 选 为 中 国 科学 院 生物 
学 部 委员 。1982 年 调 到 上 海 医 
科大 学 附属 中 山 医 院 任 骨 科 主 
任 , 1986 年 任 上 海 医科 大 学 教 
授 。1985 一 1988 年 任 第 八 届 国 
际 显 微 重 建 外 科学 会 主席 。 
1986 年 起 任 第 三 世界 科学 院 院 
士 。1963 年 他 与 钱 允 庆 等 为 工 
人 王 存 柏 全 断 的 右手 施行 再 植 
手术 获得 成 功 ， 开 创 了 再 植 外 科 。 同 时 又 把 显 微 外 科技 
术 应 用 于 再 植 和 移植 手术 , 使 断 手 指 再 植 成 功率 从 50% 
提高 到 95% 。 他 把 科研 与 临床 相 结合 , 开展 了 肿瘤 段 切 
除 远 端 肢体 再 植 ; 游 离 腓 骨 移 植 治 疗 先天 性 肥 骨 假 关节 ; 
大 块 肌肉 移植 治疗 前 警 届 肌 挛 缩 症 和 拇指 甲 短 移 植 再 造 
拇指 等 项 目 。 他 长 期 致力 于 显 微 外 科 的 开拓 和 教育 工 
作 , 培 养 了 一 批 显 微 外 科 医 师 。 ( 范 其 杷 ) 


chengren huxi jiongpo zonghezheng 
成 人 呼吸 窘迫 综合 征 (adult respiratory dis- 
tress syndrome, ARDS) 多 种 病因 引起 的 一 组 
临床 综合 征 。 患 者 多 是 体 健 的 青 壮年 ,临床 表现 为 进行 性 
加 重 的 呼吸 困难 和 用 一 般 供 氧 方法 治疗 不 能 纠正 的 低 氧 
血 症 。 本 综合 征 起 病 急 到 病情 凶险 ， 病 死 率 高 达 50% 
左右 。 

概述 ”1967 年 美国 阿 什 博 夫 等 三 人 首次 报道 了 12 
名 具有 相同 临床 特点 的 急性 呼吸 衰 竟 患者 , 即 呼吸 浅 速 、 
呼吸 困难 、 以 一 般 氧 疗法 难以 纠正 的 紫绀 、 肺 顺应 性 下 降 
和 胸部 有 射线 检查 显示 弥漫 性 肺泡 温润 阴影 等 。 当 时 认 


为 和 新 生 儿 呼吸 容 迫 综合 征 颇 为 相似 ， 故 提出 成 人 呼吸 
窘迫 综合 征 这 一 名 称 。 实 际 上 早 在 40 年 代 已 有 创伤 后 湿 
肺 的 报道 , 1950 年 又 有 以 “充血 性 肺 不 张 "为 名 描述 与 本 
征 类 似 的 外 伤 引起 的 呼吸 衰竭,1960 年 以 来 , 由 于 创伤 、 
失血 性 休克 等 治疗 条 件 的 改善 ， 伤 者 常 能 沪 过 休克 的 难 
关 ， 但 最 终 因 呼吸 衰竭 而 死亡 。 于 是 “休克 肺 "的 问题 重 
新 被 重视 和 研究 。 目前 ARDS 的 名 称 已 被 各 国学 者 所 接 
受 。 

病因 ”有 的 直接 作用 于 肺 ,如 创伤 毒物 吸入 、 肺 部 
感染 、 放 射 性 损伤 等 。 有些 则 间接 影响 肺 实质 ， 如 败 血 
症 ,休克 ,、 肺 外 创伤 ,药物 中 毒 ,输血 ,坏死 性 胰腺 炎 等 。 

发 病 机 理 ”肺泡 上 皮 和 毛细 血管 内 皮 细 胞 〈 或 称 肺 
泡 毛 细 血 管 腊 ) 受 损伤 ， 增 加 了 肺泡 毛细 血管 腊 的 通 透 
性 ,使 大 量 富 含 蛋白 质 的 组 织 液 渗 漏 入 肺 胞 间 和 肺泡 内 ， 
引起 了 非 心 源 性 肺 水 肿 。 

根据 临床 和 实验 室 资料 ， 嗜 中 性 白细胞 很 可 能 是 一 
重要 的 介 导 细胞 。 因 为 在 肺 损伤 早期 均 可 见 到 中 性 多 形 
核 和 细胞 聚集 于 肺 毛细 血管 中 。 中 性 白细胞 激活 后 能 释 
放 蛋 白梅 直接 破坏 弹性 硬 蛋白 和 胶原 蛋白 ， 同 时 生成 和 
释放 游离 氧 基 ， 它 们 对 肺 实质 也 有 强力 的 损伤 作用 。, 而 
中 性 白细胞 的 活化 则 与 补体 系统 的 激活 有 关 。 

死 于 ARDS 患者 的 肺 中 可 见 到 血小板 聚集 ,形成 微 
栓 , 并 有 纤维 蛋白 的 沉着 。 休 克 患 者 血 中 纤维 蛋白 降解 产 
物 增加 ， 甚 至 有 人 用 纤维 蛋白 降解 产物 碎片 卫 输 入 动物 
中 可 以 诱发 类 似 ARDS 的 表现 。 因此 推测 血小板 聚集 、 
凝血 和 抗 纤 溶 系统 等 均 可 能 参与 ARDS 的 发 病 。 

介 导 细胞 除 中 性 多 形 核 白 细胞 外 ， 肺 泡 巨 噬 细 胸 和 
淋巴 细胞 也 都 可 能 在 发 病 过 程 中 起 一 定 的 作用 。 

急性 肺 损伤 早期 的 肺动脉 压 升 高 可 能 与 血栓 素 Ax 
和 前 列 环 素 这 对 强力 的 血管 活性 物质 作用 失衡 有 关 。 而 
在 损伤 后 期 肺 间 质 和 肺泡 内 大 量 富 于 蛋白 的 水 肿 液 的 渗 
漏 则 可 能 与 前 列 腺 素 代谢 中 脂 氧化 梅 途径 的 产物 如 白 三 
燃 有 关 。 其 他 生物 活性 物质 如 血管 紧张 素 、 血 管 活性 肠 
肽 .纤维 联接 蛋白 等 在 发 病 中 的 作用 也 正在 研究 中 。 

病理 ”肺脏 的 主要 改变 是 充血 、 出 血 和 实 变 。 在 显 
微 镜 下 观察 可 分 为 ，@ 渗 出 期 (发 病 后 24 一 96 小 时 ) , 间 
质 和 肺泡 水 肿 , 毛细 血管 内 充血 .白细胞 聚集 ， 间 质 中 有 
多 形 核 白 细胞 、 单 核 细胞 和 红细胞 漫 润 。I 型 肺泡 上 皮 
细胞 坏 变 、 脱 落 、 基 底 膜 裸露 。I 型 肺泡 上 皮 细 胞 也 呈 退 
行 性 改变 。 肺 泡 内 可 见 水 肿 液 、 纤 维 素 和 炎 性 细胞 。 透 
明 膜 形 成 是 重要 的 异常 发 现 。@@ 增 生 期 (发 病 后 3 一 10 
天 ),I 型 肺泡 上 皮 增生 。 肺 泡 间 隔 因 细胞 浸润 及 水 肿 而 
增 宽 。 回 纤维 化 期 (发 病 7 天 以 后 )， 间 质 中 纤维 组 织 沉 
着 , 肺 实质 纤维 化 。 

肺泡 毛细 血管 膜 损伤 后 大量 组 织 液 渗 漏 进入 肺泡 
间隔 和 肺泡 内 ,于 是 肺 变 硬 , 肺 的 顺应 性 下 降 。 又 因 肺泡 
上 皮 细胞 的 损伤 ,使 肺泡 表面 活性 物质 的 生成 障碍 ,肺泡 
表面 张力 降低 ,肺泡 变 得 不 稳定 而 容易 塌陷 ,于 是 产生 许 
多 微小 肺 不 张 区 域 , 肺 顺 应 性 更 加 下 降 , 肺 的 弹性 回力 增 


加 , 肺 更 易 塌陷 。 

肺泡 和 肺 间 质 的 水 肿 ,肺泡 塌陷 ,使 肺 通气 和 血 流 灌 
注 区间 严 重 失衡 , 低 通气 而 血 流 灌注 区 域 大 量 存在 , 肺 内 
分 流量 显著 增加 ,导致 严重 低 氧 血 症 。 

临床 表现 在 原 发 病 病情 相对 稳定 的 短暂 时 期 后 
(如 休克 患者 血压 上 升 ,一 般 情 况 好 转 ) ,出 现 呼吸 困难 等 
呼吸 衰竭 的 临床 症状 。 此 相对 稳定 期 又 称 为 潜伏 期 ， 约 
为 24 一 48 小 时 。 有 的 病人 起 病 急 弛 ,迅速 出 现 严重 呼吸 
衰 竟 ,无 明显 潜伏 期 。 极 少数 患者 起 病 比较 隐匿。 

主要 的 临床 表现 是 严重 的 呼吸 困难 ， 呼 吸 频率 常 增 
加 到 30 一 40 次 /分 以 上 ， 明 显 楷 绀 。 听 诊 两 肺 呼吸 音 增 
强 , 偶 可 闻 哮 鸣 音 或 少量 湿性 哆 音 。 早 期 除 心率 增 速 外 ， 
多 无 其 他 心血 管 系统 改变 。 

早期 病人 胸部 射线 仅见 肺 纹理 增 粗 。 随 病情 进展 
可 迅速 出 现 双 肺 弥散 性 浸润 阴影 ,提示 肺 水 肿 的 存在 。 

诊断 ”具有 发 生 ARDS 致 病因 于 的 患者 中 , 出 现 明 
显 呼吸 困难 和 紫绀 等 临床 症状 , 应 当 警惕 发 生 ARDS 的 
可 能 。 经 过 胸部 XX 射线 检查 和 血液 气体 分 析 ， 并 与 其 他 
可 能 引起 急性 呼吸 衰竭 的 疾病 如 重症 肺炎 、 急 性 心肌 梗 
死 或 急性 肺 栓塞 等 相 鉴别 , 常 能 作出 正确 诊断 。 

由 于 诊断 依据 主要 依靠 临床 表现 ， 当 诊断 明确 时 已 
属 疾病 晚期 ,治疗 效果 不 佳 。 故 早期 发 现 病人 ,是 目前 临 
床 和 基础 研究 的 重要 课题 之 一 。 

动脉 血气 体 分 析 是 重要 的 诊断 依据 。 动 脉 血 氧 分 压 
显著 下 降 , 在 吸入 浓度 >50% 的 高 浓度 氧气 后 ,动脉 血 氧 
分 压 仍 低 于 8.0kPa(60mmHg)。 动 脉 血 二 氧化 碳 分 压 常 
降低 或 正常 ， 到 病程 晚期 二 氧化 碳 分 压 才 上 升 。 由 于 通 
气 / 血 流 比值 失常 和 肺 内 分 流 显著 增加 ， 使 肺泡 气 -动脉 
血 氧 分 压 差 明显 增 大 。 

在 应 用 机 械 通气 机 进行 治疗 时 ， 能 测 得 每 分 钟 通气 
量 的 增加 和 肺 顺应 性 下 降 。 当 患者 被 放置 静脉 潭 浮 导 管 
行 血 流动 力学 监测 时 ,也 可 观察 到 肺 血管 阻力 增加 , 肺 动 
脉 压 上 升 ,而 肺 毛细 血管 模压 仍 保持 正常 。 

治疗 首先 治疗 原 发 病 , 对 ARDS 的 治疗 措施 主要 
是 支持 疗法 ， 以 保证 机 体 合宜 的 氧 合 功能 和 足够 的 心 排 
血 量 能 维持 脑 , 皮 、 肝 等 重要 器 官 的 作用 , 渡 过 危险 期 ,使 
损伤 的 肺 实质 得 以 修复 。 

随 着 人 工 通气 机 的 性 能 改善 ,依靠 机 械 通气 ,尤其 是 
呼 气 末 正 压 通气 等 新 的 通气 方式 的 应 用 ， 使 大 部 分 患者 
能 维持 必要 的 血 氧 分 压 水 平 ， 加 上 心血 管 功 能 的 监测 与 
维持 ,严重 感染 的 控制 ， 纠 正体 液 电 解 质 和 酸 碱 平衡 等 ， 
可 以 抢救 不 少 患 者 的 生命 。 但 仍 有 约 半数 的 患者 因 多 脏 
器 功能 衰竭 而 死亡 。 (未 元 还 ) 


chengxlang gulhua weisheng 

城乡 规划 卫生 (hygienic principles in city 
and country planning) ”卫生 部 门 从 保持 城乡 自 
然 生 态 平衡 ,保护 居民 身心 健康 ， 为 居民 创造 美丽 舒适 ， 
有 益 健康 的 生活 居住 环境 的 目的 出 发 ， 结 合 当地 自然 条 
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件 、 经 济 水 平 . 居 民 健 康 状况 城乡 性 质 和 规模 ， 对 新 建 、 
改造 或 扩建 的 城乡 总 体 规划 和 建设 规划 进行 卫生 审查 的 
一 种 预防 性 卫生 监督 工作 。 

城市 规划 卫生 “是 城市 规划 和 环境 科学 中 的 重要 组 
成 部 分 。 

城市 规划 的 基本 原则 包括 :人 控制 城市 规模 。 城 
市 规划 不 宜 过 大 ， 不 然 将 会 带 来 严重 的 环境 污染 和 居民 


生活 条 件 的 了 恶化。 四 明确 规定 城市 的 性 质 ， 以 作为 城市 - 


规划 布局 和 发 展 的 依据 。@@ 远 期 规划 和 近期 规划 及 总 体 
规划 和 建设 规划 相 结合 。 近 期 规划 一 般 以 5 年 为 限 ， 远 
期 规划 一 般 以 20 年 为 限 , 两 种 规划 要 相互 配合 并 要 留 有 
足够 的 备用 地 。@@ 妥 普 考虑 环境 卫生 要 求 。 

城市 规划 中 与 卫生 有 关 的 主要 问题 ”主要 有 ， 

@ 总 体 规划 的 审查 .城市 环境 卫生 问题 的 产生 主要 
来 自 城市 建设 、 经 济 建设 与 环境 建设 的 不 协调 。 因 此 ,新 
城市 建设 要 重视 这 三 方面 的 协调 ,强调 做 到 “三 同步 "。 老 
城市 改造 和 发 展 也 要 在 制定 城市 改造 规划 和 城市 经 济 发 
展 规划 的 同时 ,制定 城市 环境 规划 ,使 之 协调 同步 。 

@ 用 地 选择 卫生 。 选 择 城市 工业 用 地 的 同时 ,就 应 
考虑 生活 居住 用 地 和 卫星 城 的 规划 。 生 活 居住 区 应 位 于 
最 健康 最 好 的 地 侦 ， 有 水 量 丰富 ， 水 质 良好 的 饮用 水 水 
源 ,避免 主要 交通 干线 (铁路 和 公路 ) 穿 越 生活 居住 区 ,有 
足够 的 用 地 适应 发 展 需要 ， 避 免 建筑 密度 和 人 口 密度 过 
高 而 使 绿化 面积 减少 。 

@ 功能 分 区 卫生 。 按 当地 常年 风向 频率 图 合理 布置 
生活 居住 区 ,工业 区 ,交通 运输 仓库 区 、 商 业 区 和 文教 卫 
生 区 等 。 

生活 居住 区 要 选用 最 好 的 地 段 ,地 势 要 高 燥 , 有 一 定 
坡度 (0.50~2.0%) 便 于 排水 ， 环 境 安静 山 美 ,配置 有 商 
店 ,文化 ,教育 等 服务 机 构 和 广场 .绿地 ,土壤 清洁 适 于 绿 
化 ,空气 新 鲜 不 受 上 风向 污染 源 的 影响 。 

工业 区 应 位 于 生活 居住 区 主导 风向 的 下 风向 或 居住 
区 夏季 最 小 风向 频率 的 上 风向 ， 以 减少 工业 烟尘 及 有 害 
气体 对 居民 区 的 污染 和 危害 。 工 业 区 位 于 生活 饮用 水 的 
水 源 下 游 。 工 业 区 与 生活 居住 区 间 ， 根 据 企业 生产 的 性 
质 ,规模 、 危 害 和 技术 条 件 ， 应 设置 一 定 宽度 的 卫生 防护 
距离 。 

交通 运输 仓库 区 包括 火车 站 、 长 途 汽 车 站 ,码头 .机 
场 及 城市 对 外 交通 服务 的 各 种 设施 建筑 物 和 仓库 用 地 ， 
其 主要 危害 有 烟尘 有害 气体 噪声 和 交通 事故 等 。 交 通 
运输 和 仓库 宜 布置 在 城市 外 围 。 有 噪声 的 车 站 (火车 站 和 
长 途 汽车 站 )、 码 头 应 设 在 生活 居住 区 最 小 风向 频率 的 上 
风向 或 市 区 主导 风向 的 下 风向 或 侧 风 向 。 铁 路 和 航线 不 
应 穿越 市 区 ,机 场 应 远离 城区 ,电台 和 电视 台 与 居民 区 间 
应 有 一 定 的 卫生 防护 地 带 ， 带 内 可 设置 公共 建筑 。 

郊区 不 仅 是 城市 农 副产品 的 生产 供应 基地 而 且 为 公 
用 事业 .对 外 交通 、 游 息 疗养 、 特 殊 工 业 等 事业 的 发 展 提 
供用 地 。 各 种 需要 远离 市 中 心 区 的 一 些 公用 设施 ， 如 集 
中 式 给 水 水 源 . 污 水 处 理 场 , 污 灌区 、 垃 圾 类 便 卫 生 处 理 
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区 、 火 莫 场 等 都 在 郊区 。 此 外 ,郊区 建设 对 改善 城市 环境 
的 调节 微小 气候 ,防止 大 风 袭 击 也 有 很 大 作用 。 

” @ 充分 利用 当地 自然 因素 (气候 ,地形 ,水 文 、 土 壤 
和 绿化 等 )， 创 造 自然 环境 与 人 工 环境 相 统一 的 生活 环 
境 。 合 理 布置 居住 建筑 物 ,可 获得 良好 的 日 照 和 通风 ,为 
保证 居民 区 内 有 良好 的 微小 气候 ,在 配置 住宅 时 ,在 南方 
要 加 强 通风 和 防暑 ,北方 要 注意 保温 取暖。 

城市 水 体 不 仅 可 供 生产 ,生活 需要 的 用 水 ,并 可 调节 
微小 气候 ,美化 环境 ,因此 应 尽 可 能 地 把 地 面 水 体 组 织 到 
城市 用 地 之 内 ,但 要 避免 把 居民 区 设 在 沼泽 低洼 地 区 。 

居民 区 的 土壤 应 疏松 干燥 ， 利 用 土壤 中 的 细菌 和 缝 
隙 内 的 空气 使 有 机 物 好 氧 分 解 达到 无 机 化 。 受 到 有 机 物 
严重 污染 (如 坟 地 ) 和 曾 用 于 堆放 有 毒 污染 物 的 地 区 ， 均 
不 宜 作 居住 区 和 粮 革 耕 作 区 用 地 。 

城市 规划 不 仅 要 注意 有 集中 的 大 面积 绿化 ， 更 应 要 
注意 增加 分 散 的 绿化 ， 特 别 是 在 居民 区 内 ， 绿 化 尤为 
重要 。 

城市 生活 居住 区 规划 卫生 ”城市 生活 居住 区 常 分 成 
几 个 居住 区 ， 每 个 居住 区 又 分 为 若干 人 口 规模 1 万 左右 
的 居住 小 区 。 居 住 区 和 居住 小 区 的 用 地 由 居住 用 地 、 公 
共 建 筑 用 地 、 公 共 绿 化 用 地 、 道 路 广场 用 地 等 组 成 。 对 居 
住 区 的 规划 卫生 要 求 是 ， 

@ 适当 的 建筑 密度 。 这 对 保证 住宅 有 良好 的 通风 、 
日 照 、 足 够 的 卫生 间距 、 绿 化 面积 和 活动 场地 等 极为 重 
要 。 建 筑 密度 有 居住 建筑 密度 和 总 建筑 密度 之 分 。 前 者 
指 居住 建筑 基底 面积 与 居住 建筑 用 地 总 面积 的 百分比 
后 者 指 居住 建筑 和 公共 建筑 占 地 面积 与 小 区 或 街坊 总 面 
积 的 百分比 。 低 层 建筑 物 (4 层 以 下 ) 的 建筑 密度 应 小 于 
30%， 高 层 (5 层 以 上 ) 建筑 物 的 建筑 密度 以 20~25% 
为 宜 。 

@ 适当 的 人 口 密度 。 人 口 密度 是 居住 区 规划 卫生 中 
的 重要 指标 ,对 保证 住宅 区 内 有 足够 的 绿化 面积 ,有 良好 
的 居住 条 件 和 生活 环境 极为 重要 。 人 口 密度 过 高 ， 表 明 
居住 拥挤 ,人 口 密集 , 易 传播 疾病 ,绿化 面积 减少 ， 通 风 、 
日 照 受 影响 ,不 易 保持 安静 。 居 住 系数 指 居住 面积 与 居住 
建筑 总 面积 之 比 , 平房 的 居住 系数 可 采用 0.6 一 0.7， 楼 
房 的 可 采用 0.5 一 0.6。 

@ 住宅 的 朝向 ,这 能 影响 对 室内 日 照 通 风 、 微 小 气 
候 和 自然 采光 。 选 择 住宅 朝向 的 原则 为 ， 在 节约 用 地 的 
原则 下 ,保证 卧室 冬季 获得 尽量 多 的 日 照 ,夏季 又 能 避免 
过 热 和 有 利于 自然 通风 。 中 国 地 处 北纬 45* 以 南 ， 因 此 
在 中 国 多 数 地 区 条 件 下 ， 最 适宜 的 居室 朝向 应 是 南 向 或 
东南 向 。 在 比较 炎热 的 地 区 ， 夏 季 住宅 的 自然 通风 极为 
重要 ,为 此 住宅 建筑 的 长 轴 应 与 炎热 季节 的 主导 风向 ( 同 
时 也 应 考虑 风速 较 大 的 风向 ) 垂 直 ! 在 寒冷 地 区 寒 风 方向 
则 应 与 居住 建筑 的 长 轴 成 小 于 45° 角 。 选 择 朝向 时 ， 一 
般 中 国 北方 以 考虑 日 照 为 主 ,南方 以 通风 为 主 。 

@ 住宅 卫生 间距 。 指 居住 建筑 物 至 前 面 最 高 建筑 物 
局 的 距离 与 前 面 最 高 建筑 物 高 度 之 比 。 为 了 不 使 前 排 建 


筑 物 影响 后 排 居住 建筑 物 内 的 日 照 ` 通 风 和 采光 , 按 冬 季 
中 午 室 内 有 3 小 时 左右 的 日 照 时 间 和 夏季 能 通风 的 要 求 
来 确定 卫生 间距 。 此 比值 一 般 在 中 国 北方 不 应 小 于 2.0， 
南方 不 应 小 于 1.5。 在 住宅 建筑 群 内 ,使 建筑 物 长 轴 与 主 
导 风 向 形成 60" 角 时 ,更 有 利于 下 风向 各 排 房屋 的 通风 。 

村 镇 规划 卫生 “是 以 集镇 为 中 心 ， 包 括 全 乡 中 心 村 
和 基层 村 在 内 的 规划 。 其 目的 和 作用 是 防止 农村 环境 恶 
化 ,保持 自然 生态 平衡 。 

村 针 总 体 规划 中 的 卫生 问题 ”村 镇 总 体 规划 应 着 重 
考虑 的 主要 问题 有 ;村 镇 道路 规划 建设 ,村 镇 供水 规划 设 
计 ,医疗 .卫生 、 保 健 网 的 分 布 规划 等 。 

村 镇 建设 规划 中 的 卫生 问题 即 总 体 规划 指导 下 一 
个 集镇 、 中 心 村 或 基层 村 的 内 部 规划 ， 主 要 卫生 问题 
如 下 ， 

@ 村 镇 用 地 选择 。 基 本 卫生 要 求 是 ,向 阳 、 通 风 、 地 
势 较 高 ;地 下 水 位 较 低 (1.5 米 以 下 )， 水 量 充足 , 水 质 良 
好 ,符合 卫生 要 求 ,或 经 过 处 理 能 达到 国家 饮用 水 卫生 标 
准 ; 土壤 无 污染 ,地 势 平坦 , 略 有 一 定 坡度 (一 般 不 小 于 
2%%) ,不 受 洪水 淹没 和 潮汐 侵 效 尽 可 能 选择 靠近 地 面 水 
体 的 地 段 , 以 利 微小 气候 调节 ,美化 环境 ,方便 交通 ,又 有 
利于 发 展 。 

村 镇 用 地 应 避 开 地 方 病 (如 地 方 性 甲状 腺 肿 、 地 方 性 
和 氰 中毒 . 克 汀 病 、 克 山 病 及 大 骨节 病 ) 的 高 发 区 和 自然 疫 
源 地 (如 鼠疫 ,森林 脑 炎 、 流 行 性 出 血 热 的 自然 疫 源 地 ); 
避 开 铁路 ,公路 、 高 压 输电 线路 ， 避 开幕 地 ,牲畜 掩埋 场 、 
沼泽 地 带 ， 禁止 将 村 镇 建 在 用 有 机 垃圾 及 有 毒 废弃 物 填 


中 国 村 镇 住宅 区 与 产生 有 害 因素 的 企业 
和 场所 间 的 卫生 防护 带 的 宽度 
产生 有 害 因 素 的 企业 和 场所 卫生 防护 距离 ( 米 ) 

养 鸡 场 (2 000~10 000 只 ) 100~200 
养 鸡 场 (10 000~200 000 只 ) 200~600 
状 猪 场 (500~10 000 头 ) 200~800 

养 猪 场 (10 000~25 000 头 ) 800~1 000 
小 型 肉 类 加 工厂 (1 500 吨 /年 ) 100 
小 型 排 氧化 工厂 (用 氧 600 吨 /年 ) 300 
小 型 磷肥 厂 (40 000 吨 /年 ) 600 
小 型 氮肥 厂 (25 000 吨 /年 ) 800 
小 型 钢铁 厂 (10 000 吨 /年 ) 300 
小 型 铅 冶 炼 厂 (3 000 吨 /年 ) 800 
铁路 100 
交通 干线 (过 境 公路 ) 100 
镇 级 公路 50 
镇 ( 乡 ) 医 院 , 卫 生 院 100 
农贸 市 场 50 
垃圾 美 便 处 理 场 500 
垃圾 堆肥 场 300 
垃 级 卫生 填 埋 场 300 
化 美 池 集中 设置 场 30 
格 化 美 池 30 


平 的 地 基 上 ， 村 镇 和 污染 源 之 间 没 有 一 定 距离 的 卫生 防 
护 带 。 卫 生 防护 带 的 距离 指 产生 有 害 因 素 的 企业 和 场所 
的 污染 源 至 村 镇 住宅 区 边界 的 最 小 距离 。 中 国 村 镇 住宅 
区 与 产生 有 害 因素 的 企业 和 场所 间 的 卫生 防护 带 的 宽度 
如 表 。 

@ 村 镇 功能 分 区 。 功 能 分 区 合适 可 以 把 有 害 因素 限 
制 在 最 小 范围 内 ; 较 大 的 村 镇 往往 有 下 列 各 功能 区 。 

生活 居住 区 是 功能 分 区 的 重点 ， 应 布置 在 自然 环境 
和 卫生 条 件 较 好 的 地 方 ,大 气 污染 源 的 上 风向 ,河流 污染 
排放 点 的 上 游 ,与 产生 嗓 声 ,有 害 废气 、 记 水 、 废 酒 的 工 副 
业 保持 一 定 卫生 防护 距离 ;要 适 于 绿化 ,美化 和 埋设 各 种 
卫生 设施 及 管线 在 山区 丘陵 地 带 要 选 向 阳 背 风 坡 股 , 避 
免 产 生 逆 温 、 烟 雪 停 尘 的 山谷 地 段 ， 北方 寒 冷 地 区 要 避 
开 风 口 , 以 防 冬季 寒 风 袭击 。 有 关 建筑 密度 、 人 口 密度 、 
住宅 朝向 和 卫生 间距， 可 参见 城市 生活 居住 区 规划 卫生 
部 分 。 

工 , 副 业 区 是 污染 区 ,产生 有 害 三 度 和 噪声 的 工 、 副 
业 及 拖拉 机 站 , 均 要 布置 在 独立 的 工 .副业 区 内 。 该 区 应 
设 在 常年 主导 风向 的 下 风向 和 河流 下 游 ， 与 生活 居住 区 . 
有 一 定 的 卫生 防护 距离 ,防护 带 内 布置 109~30 米 的 绿化 
带 ， 以 减少 污染 ， 污染 严重 的 化 工厂 更 要 远离 生活 居住 
区 ; 易 顽 易 爆 的 生产 场所 要 安置 在 村 镇 外 独立 地 段 , 以 确 
保安 全 。 

公共 建筑 区 包括 行政 机 构 和 文化 服务 设施 等 建筑 ， 
如 办 公 楼 、 学 校 , 托 幼 机 构 、 文 艺 场所 敬老 院 .影剧院 、 运 
动 场 以 及 卫生 院 等 。 该 区 应 是 人 流 少 \ 噪 声 小 \ 不 受 污 染 
和 干扰 的 地 豚 ， 具 有 安静 的 休息 环境 。 学 校 周 围 的 环境 
要 安静 ， 以 保证 上 课时 教室 内 噪声 强度 不 超过 50 分 由 
(A 声 级 ) ,学校 要 离 主 要 街道 15 米 以 上 。 学 校 用 地 面积 
一 般 按 小 学 为 每 人 15~20 米 *:， 中 学 为 每 人 20~25 米 * 
计算 。 小 学 的 服务 半径 不 宜 超过 1.5 公里 ， 中 学 不 宜 超 
过 2.5 公里 。 卫 生 院 或 医院 用 地 应 与 居民 区 有 一 定 的 卫 
生 防 护 距 高 (至 少 .100 米 ), . 避 开 噪声 干扰 和 有 害 物质 的 
污染 ,位 于 村 镇 外 具有 良好 自然 环境 ,有 足够 的 绿化 面积 
和 卫生 间距 ， 并 应 有 防止 环境 污染 的 污水 处 理 和 排放 及 
污 物 无 害 化 处 理 设施 。 

、 饲养 区 应 设 在 夏季 最 大 风向 频率 的 下 风向 ， 位 于 村 
镇 边缘 ,远离 饮用 水 源 的 独立 地 段 ,周围 尽量 绿化 。 要 同 
时 规划 排水 系统 和 姜 便 处 理 场所 。 饲 养 区 与 生活 居住 区 
间 , 视 其 规模 大 小 要 有 不 小 于 100 米 的 绿化 卫生 防护 带 。 

农业 生产 区 包括 打 谷 场 . 菜 地 树林、 果园 卫生 防护 
林带 、 地 面 水 .饮用 水 的 水 库 、 污 水 灌溉 场地 ,垃圾 和 类 便 
综合 处 理 利用 场 以 及 污水 处 理 场 等 . 菜 地 ,树林 .果园 、 卫 
生 防 护林 带 、 水 面 对 村 镇 的 微小 气候 和 防风 具有 良好 作 
用 。 打 谷 场 应 选 村 镇 夏秋 季 主导 风向 的 下 风向 ， 与 生活 
居住 区 有 一 定 卫生 防护 距离 耳 场 药 止 用 柏油 地 面 , 因 柏 
油 地 面 受 裂 日 点 晒 后 ,沥青 中 的 鞋 并 龙 会 污染 粮食 。 

商业 服务 场所 一 般配 置 在 村 镇 中 心服 务 半径 均衡 的 
地 段 。 农 贸 市 场 一 般 应 设 在 当地 主导 风向 的 下 风向 和 村 
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镇 边缘 的 地 人 ， 与 居住 区 保持 一 定 距 离 并 孜 以 绿化 防护 
带 。 按 经 营 商品 的 类 别 布置 经 营地 段 ， 将 有 碍 卫生 的 性 
畜 、 家 禽 . 柴 草 等 经 营 项 目 和 有 了 唉 声 ,烟尘 ,不 良 气味 的 行 
业 安 排 在 市 场 的 最 边缘 地 眉 , 以 防 污染 市 场 环 境 。 按 农贸 
市 场 最 高 峰 人 流量 设计 安排 农贸 市 场 内 公共 而 所、 垃圾 
箱 等 卫生 设施 。 
参考 书目 

姚 志 蛮 等 主编 : “环境 卫生 学 ?, 第 2 版 ， 人 民 卫 生出 版 社 , 北 
京 ,1987。 

K. MH. Axynos, K.A.Bymryess, Kowwynanvnan tuiuena, 


Memanuma, Mocxsa, 1986. 
(王冠 群 ) 


chidol 
痴呆 (dementia) 一 种 器 质 性 精神 障碍 综合 
征 。 从 前 “痴呆 ”一 词 用 作 严 重 精神 疾病 的 同义词 , 20 
世纪 以 来 ,使 用 范围 逐渐 减 小 ,目前 仅 指 在 智能 已 经 获得 
充分 发 育 之 后 ， 由 于 脑 部 器 质 性 病变 引起 的 严重 智能 障 
碍 ,表现 为 在 意识 清晰 的 背景 上 智能 全 面 减退 ,达到 影响 
生活 、 工 作 和 /或 社交 能 力 的 程度 。 不 包括 脑 发 育 障碍 引 
起 的 智能 障碍 。 国 外 有 人 将 痴呆 视 作 老年 性 痴呆 的 同 义 
词 。 一 般 急性 感染 、 中 毒 . 缺 氧 、 外 伤 等 引起 的 脑病 ,急性 
期 后 意识 新 清晰 时 却 出 现 明显 的 智能 障碍 ， 但 一 段 时 间 
后 可 显著 好 转 , 这 称 为 急性 痴呆 。 少 数 急性 病症 也 可 能 造 
成 脑 部 的 严重 损伤 ,遗留 不 可 逆 的 智能 障碍 。 不 过 更 常见 
的 还 是 慢性 痴呆 ,为 慢性 脑病 引起 。 

痴呆 可 发 生 于 各 个 年 龄 阶段 ， 但 以 老年 最 多 见 。 西 
方 工业 化 社会 中 65 岁 以 上 的 人 群 中 , 患 有 不 同 程度 痴呆 
者 达 10%。 以 前 认为 痴呆 一 经 发 生 ， 必 然 是 不 可 逆 的 进 
行 性 过 程 。 目 前 认为 ,只 要 基础 疾病 能 得 到 及 时 有 效 的 治 
疗 ,痴呆 可 以 停止 发 展 或 得 到 不 同 程度 的 恢复 。 这 种 情 
况 称 为 可 逆 性 痴呆 , 占 痴呆 病例 的 5~15%。 

病因 ”可 以 引起 痴呆 的 疾病 很 多 ,比较 常见 的 有 :@ 
中 枢 神经 系统 变性 疾病 ， 如 阿尔 茨 海 默 氏 病 , 皮 克 氏 病 、 
帕 人 金森 氏 病 、 肝 豆 状 核 变性 及 亨廷顿 氏 舞 蹈 病 等 ; @ 脑 
血管 疾病 ,如 多 发 梗塞 性 痴呆 ; @ 颅 内 肿瘤 ; @ 严 重 的 颅 
脑 外 伤 ,慢性 硬 脑膜 下 血肿 :加 各 种 脑 炎 .脑膜 炎 ; @ 癫 
痛 ! @ 脑 缺 氧 ，@ 正 压 脑 积 水 ，@@ 内 脏 疾 病 所 引起 的 脑 
病 ， 如 肝 性 脑病 、 肾 性 脑病 、 肺 脑 综合 征 ， 加 内分泌 系 统 
疾病 ， 如 垂体 前 叶 功能 减退 .甲状 腺 功能 减退 .甲状 旁 腺 
功能 亢进 或 威 退 , 艾 迪 生 氏 病 、 胰 原 性 低 血 糖 等 ，@ 维 生 
素 缺 乏 , 书 尼克 - 科 尔 萨 科 夫 二 氏 综 合 征 , 烟 酸 缺 乏 、 维 生 
素 Bus 缺乏 等 ; 四 各 类 中 毒 ,如 酒精 中 毒 、 二 硫化 碳 中 毒 
以 及 东 、 铅 , 砷 * 欠 等 重金 属 中 毒 。 

临床 表现 ”痴呆 的 早期 表现 一 般 不 甚 明显 。 处 于 这 
一 阶段 的 患者 往往 只 是 感到 思维 不 如 以 前 敏捷 ， 用 脑 后 
容易 感到 疲劳 ， 对 于 不 熟悉 的 业务 或 内 容 比较 复杂 的 任 
务 感到 吃力 ,对 于 有 时 间 限制 要 按期 完成 的 作业 更 是 沉 
得 力不从心 。 除 此 之 外 ,并 无 其 他 异常 ,对 于 早已 习 以 为 
常 的 任务 ,一 般 仍 能 应 付 ,不 显 困难 。 到 症状 充分 发 展 的 
阶段 , 便 会 出 现 以 下 几 个 方面 的 改变 : 
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@ 记忆 障碍 ,多 数 患 者 对 此 有 自 知 之 明 ， 往 往 采取 
记 笔 记 之 类 的 方法 来 弥补 记忆 缺陷 ， 或 者 通过 否认 与 虚 
构 来 掩饰 自己 的 健忘 。 记 忆 障碍 开始 时 主要 影响 近 事 记 
忆 , 和 久而久之 ,远近 记忆 都 有 明显 减退 。 

@ 抽象 思维 及 判断 障碍 , 既 不 能 综合 与 概括 ， 也 不 
会 演绎 和 推论 ， 不 能 找 出 不 同 的 事物 与 概念 之 间 的 异同 
之 点 ,对 于 谚语 或 成 语 常 作 表面 化 ,具体 化 的 解释 ， 不 能 
理解 其 抽象 涵义 。 

@ 其 他 大 脑 皮质 高 级 功能 障碍 ,如 失语 、 失 用 、 失 认 
或 空间 结构 障碍 等 。 

@ 人 格 改 变 ， 表 现 为 原 有 性 格 特征 的 突出 与 强化 ， 
例如 由 原先 的 精打细算 变 为 吝 冀 刻薄 、 锚 铁 必 较 ! 或 表 
现 为 原 有 个 性 的 转变 ， 例 如 由 原先 的 循规蹈矩 变 为 轻率 
放荡 。 

以 上 这 些 症状 ,有 的 是 脑 部 病 损 的 直接 反映 ,因此 称 
为 原 发 症状 。 还 有 一 些 表现 则 是 出 于 对 原 发 症状 的 心理 
反应 , 称 为 继 发 症状 。 原 发 症状 比较 一 致 , 继 发 症状 则 常 
因 人 而 异 。 有 的 人 可 出 现 明显 的 抑郁 和 /或 焦虑 ;有 的 人 
把 脑子 不 好 归 谷 于 内 脏 疾病 ,表现 为 疑 病 症状 ;还 有 的 人 
则 将 智能 减退 所 带 来 的 生活 与 工作 缺陷 归 和 谷 于 他 人 ， 甚 
至 可 发 展 成 迫害 妄想 或 娘 妒 妄想 有 时 , 继 发 症状 表现 很 
突出 ,掩盖 基本 的 智能 缺陷 ,容易 造成 误诊 。 

诊断 ”包括 两 个 步骤 ,首先 是 根据 病史 及 检查 ,确定 
有 无 痴呆 存在 ;其 次 是 通过 病史 、 体 格 检查 及 实验 室 检查 
来 查 明 痴呆 的 病因 ,也 就 是 查 明 原 发 性 疾病 。 

鉴 列 诊断 ”应 与 以 下 几 种 情况 鉴别 ， 

@ 精神 发 育 迟 游 ,这 种 患者 的 智能 从 未 得 到 过 充分 
的 发 育 ,痴呆 患者 的 智力 原先 已 有 适当 的 发 育 , 一 般 两 者 
不 难 鉴 别 。 有 的 学 者 认为 ,人 类 的 智商 到 3 一 4 岁 时 便 渐 
趋 稳定 ,但 智能 发 展 要 到 18 岁 时 才 完 全 停止 。 在 3~18 
岁 之 间 如 果 径 患 脑 部 疾患 ,使 原 已 获得 的 智能 发 生 缺 损 ， 
则 应 同时 下 精神 发 育 迟 游 和 痴呆 两 个 诊断 。 

@ 衰老 化 带 来 的 智能 减退 ,正常 衰老 过 程 中 会 出 现 
某 些 智能 减退 ,但 程度 一 般 较 轻 , 不 会 给 生活 和 社交 带 来 
明显 影响 ， 不 能 算是 痴 果 。 只 有 当 老 年 期 的 智能 退化 达 
到 了 影响 生活 工作 与 社交 适应 的 程度 时 ,才能 下 痴呆 的 
诊断 。 

加 论 妄 , 这 时 也 可 出 现 全 面 的 认识 功能 障碍 , 但 同 
时 有 意识 模糊 ,与 痴呆 时 的 意识 清晰 不 同 ;此 外 ， 褒 妄 起 
病 较 急 ,症状 呈 波 动 性 变化 ,入 夜 加 重 ,病程 较 短促 等 ,都 
足以 与 痴呆 鉴别 。 值 得 注意 的 是 ， 诡 妄 与 痴呆 有 时 可 重 
看 存在 。 

@ 假 性 辣 呆 ， 有 些 非 器 质 性 精神 障碍 ,可 出 现 智能 
活动 暂时 失常 ， 临 床 表现 类 似 痴呆 ， 但 得 到 有 效 治 疗 之 
后 ,原来 的 “痴呆 "表现 可 完全 消失 ,这 称 为 假 性 痴呆 。 可 
引起 假 性 病 呆 的 精神 障碍 有 抑郁 症 , 癌 病 、 精 神 分 裂 症 及 
躁 狂 症 ,其 中 以 抑郁 性 假 性 痴呆 较为 常见 , 有 关 的 研究 也 
较 多 。 有 一 类 假 性 痴呆 发 生 和 消失 都 较 快 ,维持 时 间 短 ， 
但 表现 出 的 智能 缺陷 程度 比 真性 痴呆 还 严重 ， 主 要 有 甘 


县 尔 氏 综 合 征 ( 对 很 简单 的 问题 作出 近似 而 错误 的 回答 ， 
如 问 2+2= ?回答 等 于 3 或 等 于 5, 给 人 以 故意 做 作 的 印 
象 ,但 病人 能 解决 比 这 复杂 得 多 的 问题 ,如 下 棋 ,打牌 , 生 
活 也 能 自理 ,见于 监狱 性 精神 病 , 癌 病 ) 和 童 样 痴呆 (精神 
活动 好 像 回 到 童年 时 代 , 带 有 明显 的 稚气 ,见于 韶 病 )。 

抑郁 性 假 性 痴呆 与 痴呆 的 鉴别 要 点 如 下 : 假 性 痴呆 
患者 过 去 常 有 抑郁 症 发 作 的 病史 。 假 性 痴呆 的 起 病 常 较 
痴呆 为 急 。 假 性 痴呆 时 常 先 出 现 抑郁 症状 ， 然 后 才 有 认 、 
识 功能 障碍 ， 痴 呆 则 反之 。 假 性 痴呆 患者 常 专 大 自己 的 
记忆 及 智能 缺陷 ,而 痴呆 患者 则 掩饰 与 否认 自己 的 缺陷 。 
假 性 痴呆 患者 往往 表情 抑郁 ,言语 及 动作 缓慢 , 虽 自 诉 记 
忆 及 智能 减退 ， 但 一 般 行为 却 没有 因此 而 出 现 明显 的 缺 
陷 。 痴 呆 患 者 衣着 不 整洁 ,情绪 不 稳定 ,行为 缺陷 与 智能 
减退 的 程度 相称 。 智 力 测验 时 假 性 痴呆 患者 常 回答 “不 
知道 ”而 痴呆 患者 一 般 总 是 认真 思考 ， 努 力 想 把 问题 答 
好 ,但 却 苦于 力不从心 。 假 性 痴呆 患者 的 智力 测验 成 绩 
往往 有 矛盾 与 破绽 之 处 ， 例 如 同一 次 测验 中 有 的 分 测验 
成 绩 很 好 而 有 的 分 测验 成 绩 极 差 ， 重 复 测 验 时 前 后 两 次 
的 成 绩 往往 差异 悬殊 。 真 性 痴呆 患者 的 智力 测验 往往 各 
个 方面 都 不 好 ,而 且 前 后 一 致 ,说 明智 能 障碍 是 全 面 而 恒 
定 的 。 

治疗 ”痴呆 已 发 展 到 严重 阶段 者 一 般 无 特效 治疗 ， 
有 些 对 症 治疗 或 可 延缓 其 恶化 的 程度 ， 良 好 的 监护 可 预 
防 发 生 合并 症 并 减少 意外 。 ( 左 成 业 徐 柱 因 ) 


chongxue 
充血 (congestion) 机体 某 部 分 组 织 或 器 官 小 
血管 过 度 扩张 内 含 血液 量 增多 的 现象 。 有 动脉 性 充血 和 
静脉 性 充血 之 分 。 一 般 而 言 ,动脉 性 充血 的 时 间 短 暂 , 对 
机 体 有 利 。 长 期 的 静脉 性 充血 后 往往 发 生 水 有 种， .器 官 肿 
大 ， 甚 或 发 生 缺 氧 ， 致 器 官 主 质 细胞 变性 或 坏死 及 纤维 
化 。 如 右 心 衰 竟 时 肝 长 期 静脉 性 充血 ,可 致 肝 小 叶 中 央 区 
肝 细胞 坏死 及 纤维 化 ,这 称 为 心脏 病 性 肝 硬 变 。 

动脉 性 充血 又 称 主动 充血 ， 简 称 充血 。 主 要 是 由 于 
小 动脉 扩张 致 血液 流入 组 织 中 的 量 增多 。 可 见于 生理 情 
况 下 ,如 洗 热 水 浴 后 皮肤 充血 , 饭 后 胃 粘 膜 的 充血 ,运动 
时 骨骼 肌 的 充血 等 。 病 理性 动脉 性 充血 见于 炎症 性 充血 
及 侧 支 性 充血 ( 某 一 动脉 阻塞 ,该 动脉 吻合 支 扩张 充血 )。 
小 动脉 的 扩张 和 收缩 受 植物 神经 控制 。 交 感 神经 肾上腺 
素 能 的 缩 血 管 纤维 作用 于 小 动脉 环行 平滑 肌 ， 以 保持 小 
动脉 的 张力 。 分 布 于 骨骼 肌 血 管 的 交感 神经 还 有 和 舒 血 管 
纤维 ,如 运动 等 时 ,骨骼 肌 内 小 动脉 扩张 ,血压 增高 , 血 流 
速度 加 快 ， 而 毛细 血管 由 于 基底 膜 的 限制 不 能 呈 同 样 程 
度 的 扩张 ,但 有 血液 流通 的 毛细 血管 数目 增多 ,结果 肢体 
肌肉 中 含 血 量 增 多 。 

静脉 性 充血 又 称 被 动 性 充血 或 瘀 血 ， 指 静脉 从 组 织 
引流 出 的 血液 减少 ,血液 瘀 积 在 小 静脉 和 毛细 血管 内 .有 
局 部 性 及 全 身 性 之 分 。 局 部 静脉 性 充血 是 由 局 部 静脉 血 
回流 受阻 (如 下 肢 静 脉 血栓 或 肿瘤 压迫 等 ) 所 致 ， 此 时 表 


面 呈 暗 红色 ,后 变 紫 蓝 色 , 还 可 见 下 肢 水 肿 。 全 身 性 静脉 
充血 常 因 心脏 排 血 量 减少 所 致 ， 在 心肌 梗死 .高 血压 ,二 
尖 辩 狭 罕 等 引起 心力 衰 竟 时 , 肺 部 发 生 慢 性 静脉 性 充血 ， 
肺泡 壁 毛细 血管 内 血压 可 高 达 25~30mmHg (正常 为 
6 一 9mmHg)。 管 腔 扩 张 迁 曲 , 管 壁 通 透 性 增高 ， 红 细胞 
漏出 , 巨 噶 细 胞 吞噬 漏出 的 红细胞 , 胞 浆 中 释 出 含 铁血 黄 
素 ,此 即 心力 衰竭 细胞 。 肺 泡 中 出 现 水 肿 液 。 长 期 充血 ， 
肺泡 壁 可 发 生 纤维 组 织 增生 。 患 肺 原 性 心脏 病 、 肺 动脉 
短 锋 窄 出 现 右 心 衰竭 时 ， 肝 、 脾 、 肾 等 下 腔 静 脉 引流 的 器 
官 发 生 慢 性 静脉 性 充血 ,以 及 腹水 、 双 下 肢 水 肿 等 。 慢 性 
静脉 性 充血 的 肝 主 要 表现 为 中 央 静 脉 及 其 周围 的 肝 窦 扩 
张 充血 ， 充 血 的 小 叶 中 央 部 肝 细 胞 常 有 萎缩 ,甚或 消失 。 
小 叶 边 缘 的 肝 细 胞 由 于 缺 氧 发 生 脂 肪 变性 。 肉 眼 观察 脂 
肪 变性 的 肝 细 胞 区 呈 淡 黄色 ,而 中 央 充血 区 呈 暗 红色 , 形 
似 槟 帮 , 故 称 槟 构 肝 。 郑 心力 衰竭 反复 多 次 发 生 , 则 在 小 
叶 中 央 区 可 出 现代 偿 性 纤维 细胞 增生 (纤维 化 )。 慢 性 静 
脉 性 充血 的 脾 主 要 表现 红 茜 的 窦 扩张 充血 , 呈 瞳 红色 、 罕 
壁 增 厚 纤 维 化 ， 伴 新 鲜 及 陈旧 出 血 灶 。 白 赃 马 氏 小 体 可 
见 , 脾 明 显 肿 大 。 慢 性 静脉 性 出 血 的 肾 ,在 切面 上 可 见 赃 
质 暗 红色 ， 皮 质 血管 扩张 充血 呈 条 索 状 ， 由 表面 指向 链 
质 。 严 重 的 肾 充血 引起 肾 血 流量 减少 及 缺 气 ， 并 产生 以 
下 结果 ，@ 刺 激 交 感 神经 并 启动 肯 素 -血管 紧张 素 系统 , 
致 肾 小 动脉 收缩 , 肾 小 球 血 流量 进一步 减少 ,血液 尿素 氮 
从 肾 排 出 量 减少 ， 发 生 肾 前 氢 质 血 症 。@@ 血 管 紧张 素 工 
刺激 肾上腺 皮质 球状 带 产生 醛固酮 ， 致 肾 小 球 泌尿 量 减 
少 \ 肾 曲 管 再 吸收 加 强 ， 乃 发 生 水 肿 及 钠 在 体内 储 留 (水 
肿 )。 

通过 肝脏 的 门静脉 分 支 受 压 ( 如 肝 古 变 、 门 脉 血栓 、 
先天 性 门静脉 狭窄 等 ) 时 发 生 门静脉 瘀 血 ,门静脉 血 通过 
与 体 静脉 间 的 交通 支流 入 腔 静脉 。 这 时 食管 下 端 和 胃 底 
的 静脉 以 及 阁 静 脉 等 扩张 ， 腹壁 静脉 曲张 隆起 迁 曲 于 皮 
下 如 索 状 (海蛇 头 )。 这 些 侧 支 血行 是 机 体 代 偿 的 表现 ， 
但 有 时 会 引起 出 血 ,可 导致 严重 后 果 。 ( 王 他 修 ) 


chouyang 
抽样 〈sampling) ”从 研究 对 象 的 全 体 (统计 学 
上 称 为 总 体 ) 中 随机 抽取 一 部 分 (统计 学 上 称 为 样本 ) 进 
行 研究 ， 并 据 以 论断 总 体 特征 的 统计 学 方法 。 在 医学 中 
广泛 采用 。 例 如 ， 为 了 制订 中 国 少年 儿童 生长 发 育 时 身 
体 的 正常 值 ,中 国 3 亿 少年 儿童 就 是 研究 的 总 体 ,在 用 抽 
样 方法 进行 研究 时 , 只 需 从 总 体 中 抽取 一 个 样本 〈 如 10 
万 人 ) 进 行 身体 测量 ， 最 后 以 此 10 万 人 的 测量 结果 来 推 
论 全 国 少年 儿童 身体 生长 发 育 的 正常 值 。 用 样本 来 推论 
总 体 是 有 条 件 的 ， 并 不 是 从 总 体 中 抽取 的 任何 一 部 分 样 
本 都 可 用 来 推论 总 体 ,只 有 在 解决 了 样本 的 代表 性 、 可 比 
性 的 前 提 下 ,掌握 了 抽样 误差 的 大 小 及 发 生 概率 时 ,才能 
用 样本 来 推论 总 体 。 此 即 抽样 研究 中 的 四 性 (代表 性 、 可 
靠 性、 可比 性 .显著 性 )。 

样本 的 代表 性 ”一 个 有 代表 性 的 样本 ， 必 须 是 总 体 
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的 一 个 具体 而 微 的 缩影 ,也 就 是 说 ,样本 除了 比 总 体 小 以 
外 ,在 组 成 .变异 等 特征 方面 , 均 应 与 总 体 相同 。 上 例 中 ， 
中 国 的 3 亿 少 年 儿童 是 由 地 理 区 域 、 民 族 、 家 庭 经 济 状 
况 、 文化 背景 各 不 相同 的 少年 儿童 组 成 。 从 中 抽取 的 10 
万 人 的 样本 ,也 必须 包括 地 理 区 域 .民族 家 庭 经 济 状况 、 
文化 背景 各 不 相同 的 少年 儿童 ， 而 且 各 特征 的 内 部 构成 
必须 与 总 体 基本 一 致 .如果 只 抽 南 方 儿童 , 某 个 测量 指标 
将 偏 低 , 如 果 只 抽 北 方 儿童 ,此 测量 指标 必然 偏 高 又 如 ， 
欲 了 解 某 药 对 急性 细菌 性 痢疾 的 疗效 ， 如 果 只 抽取 在 传 
染病 院 住院 的 急性 菌 痢 病人 为 样本 ， 那 么 它 对 总 体 来 说 
就 没有 代表 性 ,因为 急性 菌 阐 有 轻 有 重 , 而 病情 的 轻重 是 


影响 疗效 的 重要 因素 ,住院 者 多 为 重症 , 故 其 疗效 实际 是 - 


对 重症 急性 菌 痢 的 疗效 ， 而 不 能 代表 全 部 急性 菌 痢 的 疗 
效 。 为 了 保证 样本 具有 代表 性 ， 首 先 要 对 研究 的 总 体 有 
十 分 明确 的 认识 ,例如 ,为 了 研究 某 药 对 细菌 性 痢疾 的 疗 
效 ， 研 究 总 体 就 应 包括 急性 慢性、 不 同年 龄 不 同 病 情 不 
同 菌 型 的 患者 的 全 体 。 具 有 代表 性 的 样本 就 必须 包括 上 
述 各 种 类 型 的 病人 。 又 如 为 了 研究 某 药 对 儿童 急性 普通 
型 菌 痢 的 疗效 , 则 研究 总 体 就 是 15 岁 以 下 ， 不 合并 中 毒 
性 休克 的 急性 菌 痢 患者 的 全 体 。 此 时 抽样 只 需 包括 15 岁 
以 下 , 无 中 毒性 休克 的 急性 菌 痢 病 人 。. 上 述 第 一 种 情况 
中 ,总 体 范围 太 大 ,样本 数量 必然 很 大 ,而 实际 工作 中 , 往 
往 不 能 达到 如 此 大 的 样本 。 后 一 种 情况 中 ， 由 于 总 体 范 
围 较 小 ,抽样 容易 得 多 ， 但 其 结论 也 只 能 推论 14 岁 以 下 
普通 型 急性 菌 痢 的 疗效 ， 而 不 能 推广 至 各 种 类 型 的 菌 痢 
患者 。 另 外 , 当 研 究 总 体 不 够 明确 .具体 时 ， 往 往 易 导致 
系统 误差 。 例 如 ,要 研究 3 岁 儿 童 的 身高 ,就 必须 明确 规 
定 出 生年 月 的 范围 (如 1986 年 满 3 周岁 的 儿童 应 为 1983 
年 1 月 1 日 至 1983 年 12 月 31 日 出 生 的 儿童 ), 否则 由 
于 各 地 计算 年 龄 的 方法 不 同 ， 则 很 可 能 将 不 到 3 岁 的 孩 
子 误 抽 为 样本 ,这 样 必然 影响 研究 结果 的 准确 性 。 

为 了 保证 样本 具有 代表 性 ， 抽 样 时 还 应 当 遵守 随机 
的 原则 ， 即 要 保证 总 体 中 ， 每 个 个 体 都 有 同等 机 会 被 抽 
到 。 例 如 ,要 在 某 工 厂 内 观察 某 中 药 对 某 病 的 疗效 , 除 对 
影响 该 病 的 因素 (如 病程 、 病 情 等 ) 要 作 明 确 具体 的 规定 
外 ,还 要 使 在 规定 范围 内 的 全 体 病人 中 ,每 个 人 都 有 同等 
的 被 抽取 为 观察 对 象 的 机 会 。 如 可 按 病 人 的 工作 证 号 编 
码 抽样 ,也 可 按 车 间 班 组 抽样 ,而 不 能 由 医务 室 提供 受 试 
者 名 单 ,因为 这 样 提供 的 名 单 往往 是 病程 长 ,病情 重 或 经 
其 他 药物 治疗 无 效 者 的 名 单 。 同 样 ， 也 不 能 让 患者 自愿 
报名 受 试 。 因 为 一 般 中 药 服用 较 麻 烦 , 且 味 苦 , 故 多 数 患 
者 往往 先 选择 服用 简便 的 药物 ,如 果 让 患者 自愿 报名 , 则 
多 数 受 试 者 ， 必 然 是 疗程 过 长 或 其 他 药物 治疗 无 效 者 。 

样本 的 可 靠 性 ”一 个 有 代表 性 的 样本 ， 不 一 定 就 可 
以 用 来 推论 总 体 , 这 是 因为 从 有 变异 的 总 体 中 抽取 样本 ， 
即使 遵循 了 随机 化 的 原则 ， 偶 然 的 抽样 机 遇 也 会 使 样本 
与 总 体 之 间 有 一 定 的 差异 。 例 如 ， 在 某 地 正常 成 年 人 的 
总 体 中 , 随机 抽取 1 000 人 ， 测 定 血清 谷 氨 酸 - 丙 氨 酸 转 
氢 梅 (GPT) 的 平均 值 为 85 单位 。 在 同样 条 件 下 (抽样 方 
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法 、 检 测 技术 、 仪 器 试 药 均 相同 ) 再 抽取 1 000 人 进行 测 
定 , 则 平均 值 不 一 定 仍 是 85 单位 , 而 可 能 是 75、80 或 90 
单位 等 。 如 果 由 于 偶然 的 机 会 , 多 抽取 了 一 些 GPT 高 的 
人 ， 所 得 平均 值 就 偏 高 。 多 抽取 了 一 些 GPT 低 的 人 , 平 
均值 就 偏 低 。 这 种 偶然 的 抽样 机 会 导致 的 误差 ， 在 统计 
学 上 称 为 抽样 误差 ,抽样 误差 在 抽样 调查 中 客观 存在 ,不 
可 避免 。 因 此 ， 在 用 样本 推论 总 体 时 ， 必 须 考虑 抽样 误 
差 的 大 小 及 其 发 生 规律 ， 从 而 借 此 确定 用 样本 推论 总 体 
的 可 信 程 度 。 

标准 误 ”用 来 表示 抽样 误差 大 小 的 指标 ， 实 蒜 是 均 
数 的 标准 差 ( 见 平均 数 、 变 出 度 )。 在 统计 学 中 标准 差 是 
反映 事物 变异 程度 的 指标 。 例 如 20 岁 左右 女 青年 的 身 
高 可 以 1.5 米 至 1.9 米 ， 但 若 分 别 测量 两 组 同年 龄 的 女 
青年 (宾馆 服务 员 和 大 学 生 ) 的 身高 并 计算 其 标准 差 ， 则 
结果 必然 是 大 学 生 组 的 标准 差 大 于 宾馆 服务 员 组 。 这 是 
因为 招收 宾馆 服务 员 时 身高 有 一 定 的 要 求 ， 过 矮 过 高 的 
都 不 录取 ， 故 她 们 的 身高 变异 程度 小 ， 或 者 说 身高 较 整 
齐 , 而 大 学 生 的 身高 并 非 录 取 条 件 , 故 她 们 的 身高 参差 不 
齐 ,或 者 说 变异 程度 大 。 设 有 一 研究 总 体 ,总 体 均 数 为 4， 
在 此 总 体 中 ,多 次 重复 抽样 ,每 次 抽样 均 可 得 到 一 个 样本 
均 数 ,这 些 样本 均 数 必然 有 的 比 4“ 大 ,有 的 比 4 小 ， 有 的 
距离 x 较 近 ， 有 的 距离 上 很 远 。 这 些 样本 均 数 也 有 一 个 
变异 程度 ， 用 来 表示 这 种 变异 程度 的 指标 就 是 均 数 的 标 
准 差 ,或 称 为 标准 误 。 

测量 资料 (平均 数 ) 的 标准 误 的 计算 公式 为 

Ss—S/Nn 

式 中 Sz 为 标准 误 ,S 为 标准 差 ,mn 为 样本 数 。 

计数 资料 (比例 数 ) 的 标准 误 计算 公式 为 
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式 中 $。 为 比例 数 的 标准 误 ，? 为 样本 的 比例 数 ( 如 治愈 
率 等 ),n 为 样本 数 。 

由 以 上 计算 公式 可 以 看 出 ， 标 准 误 (抽样 误差 ) 的 大 
小 与 该 事物 的 变异 程度 成 正比 (从 变异 大 的 总 体 中 抽样 ， 
抽样 误差 大 ,反之 抽样 误差 小 ) ， 与 样本 数 的 平方 根 成 反 
比 (样本 数 依 大 ,抽样 误差 仿 小 )。 

可 信 限 也 称 可 信 区 间 。 样 本 统计 值 与 总 体 统计 值 
之 间 ,由 于 偶然 的 抽样 机 遇 总 会 存在 一 定 的 差异 。 因 此 ， 
用 样本 推论 总 体 时 ,只 能 推论 总 体 所 在 的 范围 ,及 在 此 范 
围 内 的 概率 ,而 不 可 能 确切 推论 总 体 的 统计 值 .这 种 用 样 
本 推论 总 体 所 在 的 范围 ， 即 称 为 可 信 限 , 常用 的 有 95% 
及 99 多 的 可 信 限 。 以 下 简 述 其 原理 及 计算 方法 。 

假设 某 地 区 全 部 正常 成 年 人 的 血清 胆固醇 的 总 平均 
值 为 180mg/100ml ,在 此 总 体内 重复 抽样 1 000 次 , 则 可 
得 1000 个 样本 均 数 。 可 以 看 到 这 些 样本 均 数 有 的 比 160 
大 ,有 的 比 160 小 ,但 与 160 接近 的 最 多 ， 距 离 160 往 两 
端 愈 远 的 傅 少 。 如 果 把 这 些 样本 均 数 的 分 布 用 直方 图 表 
示 ， 即 可 得 图 1。 图 中 横 轴 为 均 数 的 组 段 (血清 胆固醇 )， 
雏 轴 为 样本 数 。 若 抽样 次 数 再 增加 ， 组 再 分 细 ， 则 可 得 


。 当 抽样 次 数 增加 到 无 限 多 , 直方 图 的 锯齿 消失 ,成 
一 条 光滑 的 曲线 , 即 图 3, 此 曲线 与 统计 学 中 的 正 态 曲 
线 极为 近似 。 因 此 可 以 借用 正 态 曲线 的 规律 来 推论 总 体 
所 在 的 范围 。 


t 


次 计 其 


图 1 1000 个 样 
本 均 数 的 分 布 
70 110 150 190 230 270 
血清 胆固醇 (mg/100m1) 


图 2 10 万 个 样 
本 均 数 的 分 布 


洗 讨 菲 


洗 讨 莫 


图 3 无 限 多 个 
样本 均 数 的 分 布 


A 

正太 曲线 ”以 总 体 均 数 为 中 心 (最 高 点 )， 往 两 端 逐 
渐 降 低 但 与 横 轴 永 不 相交 ,两 侧 完全 对 称 的 钟 形 曲线 (图 
4)。 着 以 此 曲线 下 的 总 面积 为 100% ， 以 上 表示 总 体 均 


图 4 正 态 曲线 下 淘 面 积 


数 ,cz 表示 总 体 标准 误 ， 则 曲线 下 各 部 分 的 面积 有 如 下 
分 布 规律 ， 

4 土 05 的 面积 占 曲线 下 总 面积 的 68.27% 

4 士 1.960z 的 面积 占 曲线 下 总 面积 的 95.00 匈 

4 士 2.580z 的 面积 占 曲 线 下 总 面积 的 99.00% 
总 体 标准 误 vs 是 说 明 样本 均 数 围绕 总 体 均 数 变异 程度 
的 指标 ,在 实际 工作 中 常用 样本 标准 误 5s 来 代替 .4 土 Sz 
的 面积 占 总 面积 的 68 多 的 含义 是 : 若 从 同一 总 体 中 重复 
抽取 100 个 样本 , 则 这 100 个 样本 均 数 有 68 个 在 x 土 Ss 


的 范围 内 , 比 上 一 S5 小 的 和 比 n+ Ss 大 的 样本 均 数 各 有 
16 个 。 换 一 个 角度 来 说 ，68 殉 就 是 一 个 样本 均 数落 在 
4 一 Ss 至 4 二 Ss 范围 内 的 概率 。 

同 理 ,p 士 1.96Ss 的 面积 占 总 面积 的 95%% ,这 说 明 一 
个 样本 均 数 落 在 4 一 1.96Ss 至 +1.96Sz 范围 内 的 可 能 
性 是 95 驳 ,而 比 上 一 1.96Sz 小 的 和 比 4+1.96Ss 大 的 可 
能 性 各 有 2.5%。k 土 2.58Sz 的 面积 , 占 总 面积 的 99% ,这 
说 明 一 个 样本 均 数落 在 4 一 2.58Ss 至 x+2.58S5 范围 内 
的 可 能 性 是 99% ,在 此 范围 以 外 的 可 能 性 只 有 1。 

以 上 规律 是 样本 均 数 (x) ,距离 总 体 均 数 (x) 的 规律 ， 
但 也 可 把 它 视 为 总 体 均 数 离开 样本 均 数 的 规律 ， 因 为 在 
实际 工作 中 ,可 以 得 到 的 是 样本 均 数 ,要 推论 的 是 总 体 均 
数 。 既 然 样本 均 数 与 总 体 均 数 相差 土 Ss 的 概率 是 68% ， 
相差 土 1.96Sz 的 概率 是 95% ; 那么 总 体 均 数 与 样本 均 
数 相差 士 Ss 的 概率 当然 也 是 68% ,总 体 均 数 与 样本 均 数 
相差 土 1.965s 的 概率 也 是 95 多。 因此 所 谓 丈 士 1.96Sz 即 
95 多 的 可 信 限 。 它 的 含意 是 : 总 体 均 数 在 丈 士 1.96Sz 范 
围 内 的 概率 是 95%。 或 者 说 总 体 均 数 在 邓 士 1.96Sz 范围 
内 的 可 信 程度 是 95%。 所 谓 丈 士 2.58Sz 即 99% 的 可 信 
限 , 它 的 含意 是 ,总 体 均 数 在 元 士 2.58Sz 范围 内 的 概率 是 
99% ， 或 者 说 总 体 均 数 在 过 证 2.58Ss 范围 内 的 可 信 程 度 
为 99%。 

例如 ,为 了 了 解 某 地 正常 成 年 人 血清 胆固醇 的 平均 
值 ,随机 抽取 500 人 , 测 得 样本 均值 3 一 165.0mg/100ml， 
标准 差 S=52.0mg/ml, 并 由 n=500 求 得 Ss=2.33mg/ 
100ml， 则 95% 的 可 信 限 为 ，165 土 1.96 x2.33， 即 
160.43~169.57mg/100ml。 这 说 明 该 地 区 正常 成 年 人 血 
清 胆 固 醇 的 平均 值 在 160.43~169.57mg/100ml 范围 内 
的 概率 为 95 驳 。 

样本 的 可 比 性 ”在 医学 研究 中 ， 常 常 需要 判断 某 种 
治疗 或 预防 措施 的 效果 ， 也 常 需要 分 析 研 究 影响 疾病 发 


. 生 及 转 归 的 因素 。 在 解决 这 两 类 问题 时 ， 往 往 要 同时 抽 


取 两 个 或 两 个 以 上 的 样本 进行 对 比分 析 ， 因 为 许多 疾病 
可 能 自 念 或 自然 缓解 ， 没 有 对 比分 析 就 很 难 下 结论 。 例 
如 ， 有 人 用 柳树 叶 治 疗 急 性 黄 关 型 肝炎 〈 以 下 简称 急 黄 
肝 )120 例 ,10 周 后 基本 治愈 者 93 例 , 治愈 率 为 ?7.5% 。 
于 是 下 结论 :“ 柳 叶 治疗 急 黄 肝 疗效 好 "。 这 样 的 结论 是 
不 科学 的 。 实 际 上 ， 急 黄 肝 只 要 注意 休息 ,营养 ,不 给 任 
何 特殊 治疗 , 10 周 后 也 必然 会 有 一 部 分 人 自 愈 。 如 有 人 
曾 对 与 上 述 病 人 相同 的 70 例 急 黄 肝 进行 观察 , 除 维生素 
B、C 及 酵母 外 , 不 给 其 他 任何 药物 , 10 周 后 基本 治 意 的 
49 例 ,治愈 率 70% ， 这 说 明 急 黄 肝 不 给 特殊 治疗 ， 也 有 
70 匈 自 愈 , 所 谓 77.5 多 的 柳树 叶 疗 效 实际 上 是 虚假 的 。 

在 对 比分 析 研 究 时 ， 最 重要 的 前 提 是 对 比 组 之 间 必 
须 具 有 可 比 性 。 样 本 间 的 可 比 性 指 相互 比较 的 样本 之 
间 , 除 了 要 比较 的 因素 (如 不 同 药物 ) 以 外 ,其 他 影响 研究 
结果 的 主要 因素 要 控制 得 基本 相同 。 例 如 ， 要 比较 不 同 
治疗 方法 对 高 血压 病 的 疗效 时 ， 比 较 组 间 除 治疗 方法 不 
同 以 外 ,其 他 影响 治疗 效果 的 主要 因素 ， 如 病情 病人 的 
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年 龄 等 均 应 控制 得 基本 相同 。 

表 1、 表 2 为 不 同方 剂 对 高 血压 病 疗效 的 资料 。 不 能 
根据 表 2 就 得 出 结论 :小 方剂 的 疗效 比 大 方剂 好 ,因为 从 
表 1 可 以 看 出 两 组 病人 的 病情 相差 很 大 。 大 方剂 组 中 工 


表 1 不 同治 疗 组 高 血压 病人 基本 情况 


项 目 
性 | 男 
别 | 女 
| 
年 <40 16 18.3 5 14.7 
龄 |40~ 和 9 23 26.4 10 29.4 
多 |50~59 35 40.2 12 35.3 
|60 及 以 上 13 14.9 7 20.6 
病 I 25 28.8 19 55.9 
1 35 40.2 13 38.2 
其 亚 27 31.0 2 5.9 
表 2 两 种 方剂 对 高 血压 病 的 疗效 比较 
组 别 观察 数 显效 数 显效 率 ( 务 ) 
大 方剂 组 87 48 55.2 
小 方剂 组 34 30 88.2 


期 病人 占 28.8%， 其余 为 I、 下 期 病人 ;而 小 方剂 组 中 I 
期 病人 占 55.9% ,其 余 为 工 .下 期 病人 。 这 说明 大 方剂 组 
病人 病情 重 得 多 。 这 组 病人 的 疗效 不 好 是 因为 治疗 方法 
不 好 (方剂 过 大 ) 还 是 病情 较 重 , 据 此 资料 是 不 能 断定 的 。 

控制 样本 间 的 可 比 性 ,实际 是 去 除 混杂 因素 的 干扰 。 
表 3、 表 4 为 高 血压 流行 学 调查 报告 的 资料 。 研 究 者 分 析 
了 高 血压 的 患 病 率 与 吸烟 和 年 龄 的 关系 ， 经 显著 性 检验 

表 3 高 血压 患 病 率 与 吸烟 的 关系 


组 别 受 检 人 数 患 病人 数 患 病 率 ( 狗 ) 
吸烟 411 32 7.78 
不 吸烟 723 35 4.85 
合计 1133 67 5.91 
注 : 概率 p<0.05 
表 4 高 血压 患 病 率 与 年 龄 的 关系 

年 龄 ( 岁 ) 受 检 人 数 患 病 人 数 患 病 率 (和 %) 
lM~ 268 3 1.12 
20~ 297 4 1.35 
30~ 173 2 1.16 
40~ 181 16 8.83 
50~ 122 17 13.93 
60~ 92 25 27.17 
合计 1133 67 5.91 
注 : 概率 p<0.05 


后 ,认为 这 两 个 因素 均 影响 高 血压 的 患 病 率 。 两 个 表 的 观 
察 总 数 均 为 1133, 但 表 3 在 吸烟 组 与 不 吸烟 组 中 ， 并 未 
控制 年 龄 基本 相同 ;而 表 4 未 控制 各 年 龄 组 中 ,吸烟 者 的 
比重 基本 一 致 , 故 上 述 结论 是 站 不 住 脚 的 。 正 确 的 做 法 应 
该 将 两 个 因素 放 在 一 起 来 考虑 ,如 表 5 所 示 , 表 中 纵向 看 
为 吸烟 的 和 不 吸烟 的 不 同年 龄 组 的 患 病 率 ， 横 向 看 则 为 
在 同一 年 龄 组 中 ( 即 控制 年 龄 相同 ) 吸 烟 者 和 不 吸烟 者 的 
患 病 率 。 表 5 表明 高 血压 的 患 病 率 与 病人 的 年 龄 有 关 ( 随 
年 龄 升 高 而 升 高 ), 而 与 吸烟 无 关 。 应 该 指出 表 5 这 样 的 
组 合 表 的 分 析 , 只 适用 于 因素 较 少 的 情况 (一 般 3 一 4 个 
因素 )。 因 素 过 多 时 ,分 组 过 多 ， 每 个 格子 内 的 数据 就 少 ， 
而 样本 往往 达 不 到 足够 分 析 的 数量 ,因素 较 多 时 ,一 般 用 
多 元 分 析 的 方法 处 理 ( 见 多 变量 统计 分 析 )。 


表 5 高 血压 患 病 率 与 年 龄 及 吸烟 的 关系 


患 病 | 患 病 率 | 受 检 | 患 病 | 患 病 率 
人数 | (%%) 


0 213| 3 


0 
20~ 97 | 2 | 2.06| 200| 2 | 1.00 | p>0.70 
30~ 83 | 1 | 1.20| 9| 1 |1.1 | p>0.95 
40~ 79 | 7 |8.6 | 102| 9 | 8.82 | p>0.99 
50~ 54 | 10 |18.51| 68| 7 |10.29 | p>0.10 
60 及 以 上 | 43 |12 |27.91 | 49|13 |26.53 | p>0.90 
显著 性 p<0.05 p<0.05 


样本 的 显著 性 ”车 同时 抽取 多 个 样本 进行 研究 ， 则 
同样 也 存在 抽样 误差 问题 。 大 量 实践 证 明 ， 黄 连 素 治疗 
急性 普通 型 细菌 性 痢疾 的 疗效 为 0% 。 设 某 中 草药 治疗 
同类 痢疾 的 总 有 效率 为 70% 。 若 从 黄连 素 治疗 的 急性 菌 
独 总 体 中 抽样 , 由 于 抽样 机 遇 完 全 可 能 得 到 Pi 及 巴 的 
样本 (图 5), 当 然 , 也 可 以 得 到 其 他 数值 的 样本 。 同 理 ,在 


=85% Ps=15% 


图 5 样本 问 差异 的 来 源 


用 中 草药 治疗 的 急性 菌 痢 总 体 中 抽样 ， 也 完全 可 能 得 到 
Ds 及 p 的 样本 。pi 和 pz 来 自 同一 总 体 ,它们 之 间 有 10 多 
的 差异 ,这 是 由 于 抽样 的 偶然 机 遇 所 致 。p; 与 ps 之 间 也 
有 10 匈 的 差异 ,但 它们 来 自 不 同 的 总 体 ,这 种 差异 是 本 质 
因素 (本 例 为 治疗 药物 不 同 ) 不 同 所 致 。 由 此 可 见 : 当 两 样 
本 (或 多 样本 ) 间 有 差异 时 ,其 来 源 有 两 种 可 能 性 ,一 是 两 
样本 间 本 来 没有 什么 差异 ,它们 来 自 同 一 总 体 ,它们 之 间 


的 差异 是 偶然 的 抽样 机 遇 所 致 ,是 没有 意义 的 ; 另 一 种 情 
况 是 两 样本 来 自 本 质 不 同 的 两 个 总 体 ， 它 们 之 间 的 差异 
不 能 用 偶然 的 抽样 机 遇 来 解释 ,是 有 意义 的 。 统 计 学 中 的 
显著 性 检验 , 即 用 以 检验 这 两 类 差异 中 , 哪 一 类 发 生 的 可 
能 性 大 。 显 著 性 检验 的 方法 很 多 ,但 无 论 哪 一 种 方法 ,其 
基本 原理 都 是 先 假设 两 样本 来 自 同一 总 体 ， 即 先 假设 两 
样本 之 间 的 差异 是 偶然 的 抽样 机 遇 所 致 ， 是 没有 意义 的 
《这 一 假设 在 统计 学 上 , 称 为 检验 假设 或 无 效 假设 )。 然 后 
根据 一 定 的 公式 计算 ， 获 得 两 样本 之 差 由 偶然 的 抽样 机 
遇 所 致 的 概率 P 值 。 若 Pp 值 大 ， 说 明 两 样本 之 间 的 差异 
由 偶然 的 抽样 机 遇 所 致 的 机 会 大 ,符合 原 假设 ,不 能 推翻 
原 假设 ,也 即 两 样本 之 间 , 无 本 质 差别 ,或 差异 无 意义 (无 
显著 性 )。 若 P 值 小 ， 说 明 两 样本 之 间 的 差异 由 偶然 的 抽 
样机 遇 所 致 的 机 会 小 , 故 可 以 推翻 原 假设 ,也 即 两 样本 之 
间 的 差异 是 由 某 些 本 质 因素 不 同 所 致 ,是 有 意义 的 (有 显 
著 性 )。 统 计 学 上 人 为 规定 显著 性 的 界限 如 下 ，p<0.05 
为 有 显著 性 ，p>0.05 为 无 显著 性 ，p<0.01 为 有 极 (高 
度 ) 显 著 性 。 应 当 强调 的 是 , p 值 的 大 小 与 样本 间 差 异 的 
大 小 是 两 回 事 ，? 值 说 明 的 是 样本 间 的 差异 由 偶然 抽样 
机 遇 所 致 的 概率 大 小 ,而 不 是 样本 间 的 差异 大 小 。 另 外 ， 
只 有 在 样本 具有 可 比 性 的 前 提 下 ， 进 行 显著 性 检验 才 有 
意义 ,否则 Pp 值 再 小 ,也 不 能 反映 样本 间 的 差异 有 意义 。 
( 李 天 守 ) 
chouchong 
奥 虫 〈bed bug) 。 半 起 目 臭虫 科 昆 虫 。 又 称 床 到 。 
体内 有 奥 腺 ,能 分 泌 奥 液 , 故 名 。 虫 体 背 腹 扁平 ， 适 于 在 
缝隙 中 息 行 。 长 约 4 一 5mm, 宽 3mm, 呈 红 褐色 ,人 遍 体 有 
细毛 ， 无 起。 吸 人 血 的 臭虫 有 两 种 ， 温带 臭虫 和 热带 臭 
虫 。 它 们 也 吸 鼠 、 免 、 鸡 等 的 血 。 前 者 主要 分 布 于 温带 地 
区 ,在 中 国 常见 于 东北 、 西 北 、 华 北 、 华 中 和 江南 某 些 地 
区 ;后 者 分 布 于 热带 或 亚热带 ， 如 中 国 华南 的 许多 省 份 ， 
且 多 见于 城市 。 臭 虫 群居 于 床 栅 \ 木 器 家 具 ,天 花 板 、 地 
板 、 墙 壁 等 的 缝隙 中 。 可 从 屋顶 或 蚊帐 上 掉 落 于 人 体 吸 
血 。 通常 夜间 活动 ,白天 则 潜伏 在 上 述 场所 ,消化 血液 及 
产 孵 。 常 藏匿 在 衣物 、 行 李 、 舟 车 、 飞 机 内 ， 随 之 散布 各 
处 。 发 育 过 程 为 不 完全 变态 ,生活 史 分 卵 ,若虫 和 成 虫 3 
期 。 卵 黄白 色 , 长 贺 形 , 卵 达 有 网 状 纹 ， 前 端 有 盖 。 约 经 
6 一 7 天 , 若虫 由 孵 盖 处 钻 出 ,形似 成 虫 而 较 小 , 虹 皮 5 次 
后 变 为 成 虫 。 在 适宜 温度 (35~37'C) 时 ， 由 孵 发 育 至 成 
虫 约 需 1 个 月 左右 。 气 侯 温暖 处 ,1 年 至 少 可 有 5、6 代 。 
若虫 及 肉 雄 成 虫 都 及 血 ,主要 吸 人 血 ， 也 豚鼠 类 、 免 等 的 
血液 吸血 量 可 超过 虫 体重 量 1 一 2 倍 。 冬 季 停止 吸血 和 
产 即 。 成 虫 耐 饥 力 强 ， 可 1 年 不 吸血 。 臭 虫 对 人 体 的 危 
害 主要 是 夜间 叮咬 吸血 , 扰 人 睡眠 。 叮 咬 时 ,其 唾液 注入 
皮 内 ,中 含 异 性 蛋白 质 ,可 致 局 部 红肿 , 奇 痒 难 忍 . 若 长 期 
被 较 多 臭虫 叮咬 ,可 产生 贫血 (尤其 是 营养 不 良 者 )、 神 经 
过 敏 及 失眠 ， 严 重 影响 健康 。 员 然 在 实验 室内 臭虫 可 传 
播 回 归 热 螺旋 体 、 鼠 疫 杆菌 等 病原 体 , 但 尚未 证 实在 自然 
状态 下 奥 虫 能 传播 疾病 。 


除 经 常 洗 王 甲 具 、 床 朴 及 消除 墙壁 终 队 外 ,还 可 用 
学 或 物理 方法 杀 灭 扯 虫 。50% 马 拉 硫 磷 乳 油 、90% 敌 百 
虫 等 各 以 水 稀释 100 倍 , 或 以 50% 敌 敌 长 乳油 配 200 倍 
水 喷 酒 或 涂 刷 于 其 活动 与 栖息 场所 ,可 杀 死 成 虫 和 若虫 
也 可 用 沸水 直接 浇灌 其 隐 存 的 终 内 ,将 其 温 死 。 

〔 陈 佩 囊 ) 
chouhanzheng 
奥 汗 症 (bromhidrosis) 。 汗液 中 具有 特殊 臭 味 
的 现象 。 有 全 身 性 及 局 部 性 两 型 。 常 合并 多 汗 症 。 其 发 
生 与 种 族 ,年 龄 ,遗传 等 因素 有 关 。 

全 身 性 臭 汗 症 见于 有 卫生 习惯 不 良 、 不 注意 清洁 或 
摄 入 某 些 有 特殊 臭 味 食物 者 。 这 类 食物 如 大 荐 洋葱、 闪 
子 等 ,还 有 一 些 药物 如 砷 剂 \ 麻 香 ， 可 随 小 汗腺 分 泌 的 汗 
液 排出 体外 ,并 散发 出 臭 味 。 

局 部 性 臭 汗 症 以 肪 臭 和 足 臭 为 常见 .腋臭 又 称 狐臭 ， 
是 发 生 于 腋窝 部 的 特殊 臭 味 ， 其 分 泌 物 为 乳白 色 的 奶 状 
液 ,内 含 蛋 白质 、 脂 质 等 ,本 身 没有 气味 ,到 达 皮 表 后 ， 被 
局 部 的 寄生 菌 ,特别 是 棒状 杆菌 所 分 解 ,产生 不 饱和 脂肪 
酸 而 发 出 臭 味 。 大 汗腺 的 发 育 程度 和 分 泌 功能 与 种 族 、 遗 
传 及 年 龄 有 关 。 黄 种 人 比 白人 黑人 的 分 泌 量 少 , 故 发 病 
率 低 。 青 春 期 大 汗腺 受 内 分 泌 的 影响 开始 发 育 ， 到 老年 
又 源 渐 减退 ， 故 腔 自 常 在 青春 期 发 病 ， 进 入 老年 可 自然 
减轻 。 除 腑 部 外 ,外 阴部 .肛门 、 脐 部 和 乳晕 处 也 有 大 汗 
腺 ,因此 这 些 部 位 亦 可 发 生 同 样 的 臭 味 。 足 臭 是 足 底 、 趾 
间 受 汗液 浸渍 后 ,角质 层 软化 发 白 , 再 经 过 自 细 著 分 解 而 
放出 臭 味 。 

治疗 关键 是 ， 保 持 皮 肤 清洁 卫生 ， 经 常 清洗 腋 部 和 
足 部 ,保持 干燥 , 勤 换 衣服 、 鞋 补 。 局 部 可 用 抑制 汗液 的 
药物 如 三 氧化 铝 、 抑 菌 药物 如 六 氧 酚 . 新 洁 尔 灭 .新 和 素 、 
甲 醚 等 和 除 臭 剂 。 严 重 的 腋臭 可 考虑 用 激光 、 高 频 电 或 
手术 来 破坏 或 切除 大 汗腺 组 织 。 ( 王 定 拖 ) 


chuxuexlng jibing 
出 血性 疾病 (hemorrhagic disease) 由 于 止 
血 功能 失常 而 又 不 能 以 局 部 因素 来 解释 的 异常 出 血 。 临 
床 表现 为 自发 性 出 血 ;创伤 后 继 发 出 血 ,其 出 血 与 创伤 程 
度 不 相符 合 ， 出 血 不 易 被 控制 。 轻 度 的 止血 异常 多 在 外 
伤 或 局 部 病变 时 才 显露 出 来 ,静脉 穿刺 部 位 的 持续 活血 、 
压 人 迫 部 位 的 广泛 紫 疗 ,引流 管 的 持续 失血 , 月 经 过 多 , 产 
程 出 血 , 均 提示 患者 的 止血 机 能 可 能 发 生 异常 。 

分 类 ”出 血性 疾病 分 为 血管 性 、 血 小 板 性 和 凝血 障 
碍 性 三 类 ， 也 可 是 复合 因素 。 又 分 先天 性 或 后 天 获得 性 
( 表 1)。 


表 1 出 血性 疾病 分 类 
血管 缺陷 
遗传 性 
遗传 性 出 血性 毛细 血管 扩张 症 
获得 性 
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过 敏 性 紫 疗 
非 过 敏 性 、 让 析 必 人 帘 Gi 
繁 疗 , 体 位 性 紫 疗 ,异常 重 白 质 血 症 
C 缺乏 症 、 半 短 光村 党 总 性 条 
暴发 性 紫 疗 
自体 红细胞 过 敏 症 
DNA 致 敏 性 些 疗 

血小板 疾病 

血小板 减少 
原 发 性 
特 发 性 血小板 减少 
周期 性 血小板 减少 
继 发 性 
药物 性 血小板 减少 症 
电离 辐射 或 化 学 性 毒物 所 致 血小板 减少 症 


过 家 有 统 实 关 信康 休 牧 桨 少 大 ( 咎 由、 再 生 障碍 性 
贫血 、 巨 幼 细胞 性 贫血 、 阵 发 性 睡 眼 性 血红 蛋白 
本 、 多 发 性 肯 笨 瘤 、 站 从 恶 


病毒 感染 (麻疹 、 登 革 热 ) 所 致 血小板 威 少 
脾 功 能 亢进 
弥漫 性 血管 内 凝血 
血栓 性 血小板 减少 性 革 首 及 溶血 性 尿毒 症 
巨大 海绵 赛 状 血管 瘤 所 致 血小板 减少 
输血 后 紫 疗 
新 生 儿 血小板 减少 症 
血小板 功能 异常 
先天 性 
巨 血小板 综合 征 
血小板 无 力 症 
贮存 池 病 
血小板 释放 功能 缺陷 ( 阿 斯 匹 林 样 缺陷 ) 
获得 性 
骨髓 增生 性 疾病 
药物 诱发 血小板 功能 异常 
其 他 疾病 所 致 血小板 功能 缺陷 (尿毒 症 、 肝 病 、 系 统 
性 红 班 狼疮 等 ) 


凝血 缺陷 

通 传 性 
血 友 病 甲 ( 血 友 病 A) 
血 友 病 乙 ( 血 友 病 B) 
血管 性 假 血 友 病 (VWD, 冯 . 维 勒 布 兰 德 氏 病 ) 
凝血 因子 缺乏 性 疾病 

获得 性 
维生素 K 缺 乏 
肝病 所 致 凝 血 障碍 
抗 凝 药物 治疗 
弥漫 性 血管 内 凝血 
急性 原 发 性 纤维 蛋白 溶解 
大 量 输 入 库 血 后 
循环 中 凝血 因子 抑制 物 存在 


诊断 ”完整 的 病史 可 提供 重要 的 诊断 线 素 ， 尤 其 是 
个 人 史 和 家 族 史 。 男 性 具 阳 性 家 族 史 者 95% 可 能 是 先天 
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性 凝血 缺陷 。 从 病史 上 可 提供 诊断 线索 的 出 血性 疾病 见 
表 2。 出 血 部 位 、 病 损 性 质 、 损伤 和 病 损 出 现 的 时 间 顺 序 
均 可 提示 缺陷 的 性 质 。 仔 细 地 检查 包括 皮肤 和 粘膜 的 辣 
点 、 繁 疗 或 其 他 出 血 的 特征 , 肝 、 脾 、 淋 巴结 有 无 肿 大 ， 


表 2 出 血性 疾病 的 临床 线索 


临床 线索 疾 病 
先天 性 凝血 障碍 (因子 缺乏 症 ) 
自 幼 或 终身 的 出 血 倾向 , 易 青 肿 | 血管 性 假 血 友 病 
男性 伴 出 血 家 族 史 血 友 病 甲 或 忆 
因子 页 缺 乏 症 
出 血 家 族 史 ,男女 均 累 及 jm 管 性 假 血 友 病 
凝血 因子 缺乏 证 
手术 时 过 度 出 血 血管 性 假 血 友 病 
血小板 减少 症 
服用 药物 (如 阿 斯 匹 林 等 ) 
获得 性 出 血 倾向 , 易 青 肿 血小板 减少 症 
损伤 或 手术 后 迟 发 出 血 凝血 因子 缺乏 ,因子 再 缺乏 
找 牙 后 出 血 阴性 病史 , 则 不 支持 出 血性 疾病 
服用 药物 
出 血 或 青 肿 伴 其 他 疾病 血小板 减少 症 
获得 性 抗 凝 物质 存在 


眼底 ,神经 系统 、 骨 、 关 节 等 有 无 异常 发 现 。 血 小 板 疾病 
所 致 的 出 血 倾向 常 是 反复 的 、 短 暂 的 皮肤 粘膜 出 血 ( 鼻 
外 、 瘀 点 \ 瘀 斑 ) ,伤口 在 损伤 后 立即 渗 血 、 局 部 压 人 迫 可 见 
效 。 疗 点 、 瘀 斑 提 示 皮 肤 微血管 出 血 ,加 压力 可 加 重点 状 
出 血 ， 病 损 以 下 肢 多 见 或 见于 长 期 围 床 者 的 恬 部 等 流体 
静 压 增加 的 部 位 。 紫 癫 ( 融 合 的 瘀 点 和 准 班 ) 也 是 血小板 
减少 时 常见 的 症状 。 自 发 性 或 高 出 皮 面 的 大 片 瘀 血 班 ( 血 
肿 )、 关 节 腔 内 出 血 ， 则 提示 血浆 凝血 因子 缺陷 ， 如 血 友 
病 。 肝 肿 大 提示 肝病 , 脾 肿 大 则 可 伴 血 小 板 增多 症 、 免 疫 
性 疾病 或 血液 系统 恶性 疾病 等 。 通 过 病史 和 体格 检查 ,对 
出 血 的 性 质 \ 止 血 缺 陷 的 可 能 环节 (血管 、 血 小 板 或 凝血 
缺陷 ) 得 出 初步 印象 ,然后 进行 一 系列 筛选 试验 。 

实验 室 筛 查 试验 ,依靠 一 些 简单 的 试验 将 出 血性 疾 
病 归 类 ,对 病情 的 严重 程度 ,治疗 效果 和 预后 可 作 初步 评 
价 。 常 用 的 第 查 试验 有 :出血 时 间 、 血 小 板 计数 ， 血 块 收 
缩 时 间 、 毛 细 血 管 脆性 试验 .凝血 时 间 、 部 分 凝血 活 酶 时 
间 、 凝 血 酶 原 时 间 、 凝 血 酶 时 间 、 纤 维 蛋白 降解 产物 测 
定 等 。 

出 血 时 间 (BT), 出 血 时 间 ( 平 板 法 ) 延 长 反映 了 血 小 
板 形成 初期 止血 栓 的 能 力 或 毛细 血管 收缩 能 力 的 不 足 。 
见于 血小板 量 (减少 或 增多 ) 或 质 的 缺陷 ， 和 先天 性 血管 
壁 异常 ,如 遗传 性 出 血性 毛细 血管 扩张 症 。 

血小板 计数 ， 正 常 初期 止血 功能 需要 外 周 血 的 血 小 
板 计 数 > 100 000/mms (> 100 x10*/L) 以 及 正常 的 血 小 
板 功能 。 血 小 板 减 少 <100 000/mms (<100 x10*/L) 是 


引起 出 血 的 常见 原因 。 

血块 收缩 时 间 ， 血 液 凝 固 后 ， 血 小 板 肌 动 蛋 白 的 收 
缩 促 使 血小板 和 与 其 相连 接 的 纤维 蛋白 多 聚 体 发 生 收 
缩 。 血 小 板 膜 糖 蛋白 Ia/ 了 。 (纤维 蛋 白 原 受 体 ) ,血小板 
粘 附 蛋 白 ( 又 名 血管 性 假 血 友 病因 子 , VWF 结合 于 膜 糖 
蛋白 Iw， 并 和 纤维 蛋白 粘 附 )， 因 子 亚 * 均 参与 血块 收 
缩 。 血 小 板 质 和 量 发 生 异 常 时 ,血块 收缩 不 良 。 由 于 纤维 
蛋白 原 和 红细胞 比 积 改变 会 影响 血块 收缩 程度 。 因 此 严 
重 凝 血 因子 缺乏 、 纤 维 蛋白 原 显著 增多 以 及 红细胞 增多 
症 的 血块 收缩 也 不 良 。 

毛细 血管 脆性 试验 ， 血 管 壁 受 损 或 血小板 有 质 和 量 
的 异常 ,毛细 血管 脆性 增加 ,脆性 试验 阳性 。 常 采用 束 敬 
试验 ,以 出 血 点 的 数量 来 反映 功能 变化 。 

纤维 蛋白 原 ， 血 桨 纤维 蛋白 原 的 水 平 ， 在 出 血 素质 
病人 中 应 作 常规 测定 并 动态 观察。 正常 范围 为 250 圭 
50mg, 抽 。 少 于 100mg/dl 会 使 纤维 蛋白 形成 显著 减少 ， 
而 影响 所 有 的 凝血 相 的 检查 结果 ， 因 所 有 的 筛选 试验 的 
终点 均 基于 使 纤维 蛋白 原 转化 成 纤维 蛋白 。 值 得 注意 的 
是 血 标本 的 部 分 凝血 将 使 纤维 蛋白 原 量 假 性 减少 。 

凝血 酶 时 间 (TT)， 在 患者 血浆 中 加 入 标准 化 的 外 源 
性 凝血 梅 , 使 纤维 蛋白 原 转化 成 纤维 蛋白 在 此 反应 中 凝 
血 酶 起 酶 的 作用 并 且 是 此 反应 的 限制 性 因素 而 不 是 底 
物 。 正 常 值 10 一 15 秒 。 凝 血 酶 时 间 延 长 见于 肝素 或 肝素 
样 物质 存在 时 、 纤 维 蛋白 裂解 产物 增多 、 先 天 或 获得 性 异 
常 纤维 蛋白 原 血 症 和 严重 的 低 纤维 蛋白 原 血 症 。 常 用 于 
溶解 血栓 治疗 时 的 监测 。 

疾 血 时 间 〈CT)， 静 脉 血 在 试管 内 凝固 所 需要 的 时 
间 。 内 源 性 凝血 系 有 缺陷 或 抗 概 物 质 (如 肝素 ) 增 多 时 可 
延长 。 但 此 试验 不 其 敏感 ， 故 其 应 用 价值 不 如 部 分 凝血 
活 酶 时 间 。 

杉 血 酶 原 时 间 (PT), 外 源 性 凝血 系 的 第 查 试验 ， 因 
组 织 因 子 通常 被 认为 是 血管 外 的 物质 。 正 常 值 为 12 一 14 
秒 ,因子 页 或 共同 通路 的 凝血 因子 (X、Y 、 工 .I) 减 少时 ， 
凝血 酶 原 时 间 延 长 。 凝 血 相 试验 中 仅 凝 血 酶 原 时 间 单 项 
延长 ， 见 于 因子 多 缺乏 症 ， 少见。 此 试验 常用 以 监测 口 
服 抗 凝 剂 的 治疗 ， 并 可 反映 严重 肝病 时 的 凝血 因子 合成 
减少 。 

部 分 凝血 活 酶 时 间 (PTT)， 是 内 源 性 凝血 系 及 共同 
通路 的 凝血 因子 的 往 查 试验 ， 又 名 白 陶 士 脑 磷脂 血浆 复 
钙 时 间 (KPTT), 或 活化 的 部 分 凝血 活 酶 时 间 (APTT)。 
名 称 来 自 加 入 的 是 磷脂 而 不 是 组 织 因 子 。 砚 脂 不 能 纠正 
血 友 病 的 缺陷 故 仅 是 部 分 凝血 活 酶 。 正 常 值 35 一 42s。 若 
延长 则 反映 内 源 性 楷 血 系 某 一 凝血 因子 水 平 小 于 正常 的 
30%。 另 一 简单 的 试验 是 血浆 复 钙 时 间 。 当 循环 中 存在 
抗 频 物 质 (抑制 物 ) 或 先天 性 凝血 因子 缺乏 时 ， 此 两 种 内 
源 性 凝血 系 试验 均 延长 。 若 1:1 混合 患者 血浆 及 正常 人 
血浆 , 即 能 纠正 延长 的 APTT, 表示 非 抗 凝 物质 存在 ， 而 
是 由 于 凝血 因子 的 缺陷 。 若 不 能 纠正 ， 则 表示 抗 雍 物 质 
存在 。 内 源 性 凝血 系 试验 可 作为 肝素 抗 凝 治疗 的 监测 。 
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因子 亚 得 查 ， 是 纤维 蛋白 稳定 因子 ， 作 用 在 纤维 性 
白 多 聚 体形 成 之 后 ， 使 可 溶性 纤维 蛋白 凝 块 变 成 不 溶性 
纤维 蛋白 凝 抉 ， 而 使 血液 完全 雍 固 。 因 子 机 有 单独 的 第 
查 试验 。 因 子 至 缺乏 时 ， 因 可 溶性 纤维 蛋白 凝 块 很 不 牢 
固 , 极 易 溶解 于 逐 素 溶液 而 得 以 检 出 。 

纤维 蛋白 降解 产物 (FDP)， 常 以 玻 片 凝 集 试验 作 半 
定量 测定 。 正 常人 亦 有 弱 阳性 ,肝病 弥漫 性 血管 内 凝血 
(DIC) 时 呈现 强 阳性 反应 。 

采用 上 述 简易 实验 检查 ， 对 出 血性 疾病 初步 诊断 后 
( 表 3), 还 需 进 一 步 做 特殊 试验 来 明确 诊断 。 如 血小板 
功能 异常 时 血小板 数 正常 而 出 血 时 间 显著 延长 ， 多 见于 
获得 性 出 血 病 ， 常 可 逆 。 先 天 性 血小板 功能 异常 的 确诊 
需要 一 系列 的 试验 ,包括 ;血小板 诊 集 (ADP、 胶 原 、 肾 上 


表 3 出 血性 疾病 的 筛选 试验 


试 鉴 | 测试 的 | 正常 人 疾 病 
址 Vitk 的 诅 血 因子 
夏 血 隆 原 时 | 外 源 构 血 系 全 之 


则 (PT) | 和 共同 通路 


服 抗 凝 治疗 

血 友 病 、 血 管 性 假 血 友 
病 肝素 治疗 ,DIC, 因 
子 双 及 缺乏 ， 抗 凝 物 
质 存在 


活化 部 分 凝 
血 活 酶 时 间 
(APTT) 


内 源 凝血 系 
和 共同 通路 


夏 血 ， 抗 凝 物 质 ，DIC， 
时 的 全 生 夫 妆 让 洒 


血小板 功能 异常 ,VWD， 
血小板 减少 


纤维 蛋白 原 
-纤维 蛋白 
的 转化 


初期 止血 
血小板 功能 


凝血 隋 时 间 
(TT) 


出 血 时 间 
(BT) 


腺 素 、 凝 血 酶 . 瑞 丝 托 等 素 ), 因 子 便 :C， 血 管 性 假 血 友 病 
因子 抗原 《VWFAg)， 血 小 板 促 北 活性， 致密 体 ADP、 
ATP 释放 ,a 颗粒 内 容 物 ,， 血小板 因子 4 (PF-4) 和 有 - 血 
小 板 球 蛋白 (8-TG) 含 量 ,电镜 检查 。 凝 血 异常 采用 纤维 
蛋白 原 转化 成 纤维 蛋白 ,内 源 性 凝血 系 (APTT) 和 外 源 性 
凝血 系 (PT) 这 三 种 重 友 性 筛 查 试验 来 测试 总 的 凝血 过 
程 中 有 无 缺陷 。 簿 查 试验 呈现 明显 异常 或 临床 高 度 人 怀疑 
某 一 特定 秦 血 因子 缺乏 时 , 需 进 行 特 异 的 凝血 因子 试验 。 
凝血 因子 测定 是 基于 外 凝 系 或 内 凝 系 (PT 或 PTT) 试 验 。 
稀释 的 患者 血浆 加 入 已 知 为 某 一 因子 缺乏 的 基质 血浆 
(来 自 严重 缺乏 的 患者 )， 被 测 的 患者 血浆 纠正 基质 血浆 
凝血 时 间 的 能 力 与 同样 稀释 度 的 正常 血浆 相 比 。 结 果 以 
百分数 正常 值 或 以 其 相当 的 u/ 电 来 表示 患者 血浆 中 此 因 
子 的 水 平 。 

预防 “先天 性 凝血 因子 缺乏 的 患者 须 注意 避免 外 
伤 。 严 格 掌握 手术 指针 ， 对 必须 手术 的 患者 最 好 能 测定 
所 缺乏 因子 在 体内 的 半衰期 以 便 充分 输入 补给 、 输 注 新 
鲜血 液 或 血浆 。 

治疗 “针对 出 血性 疾病 的 不 同 病 因 进行 积极 治疗 。 

对 血管 因素 引起 的 出 血 ,应 治疗 病因 ,减低 血管 壁 脆 
性 和 通 透 性 .过 敏 性 楷 疗 患者 可 用 肾上腺 皮质 激素 治疗 。 

由 血小板 因素 引起 的 出 血 :急性 免疫 性 血小板 减少 , 
除 立 即 停止 影响 血小板 功能 的 药物 外 , 尚 需 特殊 治疗 。 若 
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血小板 数 之 10 000/mms (10 x 10”/L) 或 临床 有 出 血 症 ， 
一 般 采用 短程 肾上腺 皮质 激素 治疗 , 10 一 21 天 内 一 旦 血 
小 板 回升 就 逐渐 递减 剂量 。 慢 性 特 发 性 血小板 减少 可 用 
强 的 松 40 一 100mg/d，2 一 4 周 内 若 血小板 数 上 升 到 
100 000/mms (100 x10*/L)， 维 持 一 个 月 后 减 量 到 
40mg/d, 以 后 每 周 减 5mg。 若 威 量 后 不 能 维持 , 则 用 小 剂 
量 激素 维持 治疗 (血小板 >50 000/mm:, 强 的 松 15mg/ 
d, 每 周 服用 5 一 6 天 )。 其 他 免疫 抑制 剂 ， 促 血小板 生成 
药物 ,输入 新 鲜血 液 \ 血 小 板 浓缩 血浆 等 均 可 和 皮质 激素 
同 用 。 对 用 皮质 激素 治疗 无 效 的 患者 则 考虑 脾 切 除 。 严 
重出 血 的 患者 也 可 急诊 作 脾 切 除 木 以 挽救 生命 。 

血小板 功能 异常 可 用 降低 毛细 血管 通 透 性 药物 ， 输 
新 鲜血 ,禁用 影响 血小板 功能 的 药物 ,如 阿司匹林 、 消 炎 
痛 、 潘 生 丁 等 。 

缺乏 凝血 因子 引起 的 出 血 , 若 为 先天 性 可 输 新 鲜血 、 
血浆 及 有 关 因子 的 浓缩 制剂 。 无 效 时 可 试用 免疫 抑制 剂 
治疗 。 若 为 获得 性 则 以 治疗 病因 为 主 ， 如 维生素 KK 缺乏 
者 可 给 以 补充 。 

纤维 蛋白 溶解 过 盛 ， 原 发 性 纤维 蛋白 溶解 用 纤 溶 抑 
制剂 ,发 生 DIC 应 积极 进行 病因 治疗 。 高 凝 期 应 补充 凝 
血 因子 .肝素 、 抗 血 小 析 聚集 药物 ， 在 低 凝 期 ， 补 充 凝血 
因子 ,肝素 , 纤 溶 抑制 剂 。 

有 抗 凝 物质 存在 可 输 新 鲜血 、 血 桨 因子 、 免 疫 抑制 
剂 、 肾 上 腺 皮质 激素 ， 肝素 过 量 时 可 用 鱼 精 蛋 白 作对 抗 
治疗 。 

参考 书目 

M. M. Wintrobe, et al., Clinical Hematology, 8th ed., 
Lea & Febiger, Philadelphia, 1931. 

( 潘 家 琦 ) 

chudlon 
触电 (electric shock) ”电流 通过 人 体 所 造成 的 
结构 破坏 或 功能 素 乱 。 又 称 电 损伤 .雷击 也 是 一 种 触电 。 
在 开 闭 电 亲 ,尤其 是 高 压 电 阔 时 进发 的 火花 可 绕 伤 人 体 ， 
但 车 人 体 无 电流 通过 , 则 不 能 称 为 触电 ,只 是 一 种 特殊 的 
烧伤 。 触 电 造 成 的 结构 破坏 是 电流 通路 上 的 组 织 烧 伤 。 
触电 造成 的 功能 紊乱 ， 轻 者 仅 有 触电 部 位 的 麻木 刺 痛感 
或 肌肉 收缩 、 烟 动 ) 重 者 则 呼吸 ,心跳 停 止 乃至 死亡 ,宣传 
和 普及 安全 用 电 知 识 以 及 对 触电 的 抢救 方法 ， 可 减少 触 
电 事故 和 雷击 灾害 在 触电 事故 发 生 后 ,也 可 使 伤员 得 到 
及 时 ,正确 的 救护 。 

病因 和 发 病 机 理 ”电流 通过 人 体 时 产 热 ， 使 其 通路 
上 的 组 织 被 烧伤 。 皮 肤 的 电阻 最 大 ， 产 热 最 多 ， 可 被 烧 
焦炭 化 。 骨 骼 肌 、 心 肌 、 周 围 神经 等 可 凝固 断裂。 血管 
内 可 形成 血栓 ,血管 壁 变 脆 , 可 破裂 而 继 发 出 血 。 骨 骼 可 
坏死 ， 脑 组 织 可 以 发 生 软 化 。 上 述 结构 破坏 必 伴 功能 交 
失 或 素 乱 。 尚 不 足以 引起 烧伤 的 较 弱 电流 ， 也 可 以 使 细 
胞 膜 内 外 的 离子 平衡 发 生变 化 ， 产 生 电 泳 、 电 渗 等 效应 ， 
从 而 影响 神经 、 肌 肉 的 功能 活动 。 若 影响 到 延 请 的 呼吸 
中 枢 可 使 之 抑制 或 麻痹 ,导致 呼吸 停止 .全身 缺 氧 .最 终 ， 
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心跳 也 会 因 缺 氧 而 停止 。 影 响 到 心脏 时 可 产生 心室 纤维 
性 烙 动 (简称 心室 纤 额 )， 甚 至 心 胱 停止 。 心 室 纤 晤 是 一 
种 不 规则 而 且 无 力 的 心肌 每 缩 活 动 ， 它 不 能 推动 血液 循 
环 。 因 此 ,存在 心室 纤 额 时 ,呼吸 行为 虽 仍 存在 ， 却 无 血 
流 把 氧 送 往 全 身 。 数 分 钟 后 ， 呼 吸 中 枢 和 心脏 本 身 也 会 
因 缺 氧 而 停止 工作 。 可 见 ， 无 论 是 呼吸 中 枢 麻 痹 还 是 心 
室 纤 疾 , 最 终 都 因 全 身 缺 氧 而 导致 死亡 。 病 理解 剖 可 见 到 
全 身 组 织 缺 氧 的 变化 ,如 出 血 、 注 点 .水 肿 、 变 性 等 。 因 此 ， 
尽早 开始 并 持续 进行 有 效 的 人 工 呼吸 和 心脏 按摩 《用 手 
法 有 规律 地 挤 压 心脏 以 维持 血液 循环 ), 是 对 触电 者 进行 
急救 的 有 效 措施 。 

触电 后 ， 伤 害 的 严重 程度 取决 于 以 下 因素 ，@ 电 流 
的 种 类 和 强 弱 :交流 电 引 起 的 功能 素 乱 比 直流 电 严重 。 其 
中 又 以 频率 为 50 一 60 赫 的 交流 电 最 危险 。 频率 达到 
2 000 赫 以 上 则 危险 减 小 。 频 率 为 10 万 赫 的 高 频 电流 被 
用 于 理疗 ,通过 人 体 的 电流 越 强 , 损 害 也 越 重 ( 见 表 )。@ 
电压 和 皮肤 电阻 ,电流 强度 I( 单 位 ;安培 ) 与 电压 E( 单 
位 ;伏特 ) 和 电阻 R( 单 位 ;欧姆 ) 的 关系 为 ; I=E/R。 因 
此 ,电压 越 高 ,接触 电源 处 皮肤 的 电阻 越 小 ， 通 过 人 体 的 
电流 就 越 强 ， 危 险 性 也 就 越 大。 干燥 皮肤 的 电阻 可 达 
5 一 100 万 欧姆 ， 潮 湿 的 皮肤 可 降 至 1 000 一 1 500 欧姆。 


不 同 电流 强度 的 50~60 耕 交 流 电 对 人 体 的 影响 


电流 (mA) 作 用 
0.6~1.5 手指 麻木 刺 感 

2~3 手指 强烈 麻 刺 

5~7 手 的 肌肉 痉 窑 

8~10 手 已 难以 摆脱 电源 


20~25 
50~80 
90~100 


手 不 能 摆脱 电源 ,呼吸 困难 
呼吸 麻痹 ,心室 纤维 性 显 动 
呼吸 麻痹 、 心 室 纤 烟 然 后 心脏 停 捧 


图 电流 在 人 体内 的 通路 ,通过 脑 、 延 笨 、 或 心脏 的 电流 ( 例 
如 从 头顶 至 足 底 或 左手 至 右手 ), 虽 强度 较 弱 亦 可 立即 致 
死 。 只 流 过 肌肉 、 皮 肤 、 骨 等 组 织 的 电流 例如 从 一 足 至 
另 一 足 ), 即 使 较 强 而 造成 严重 的 烧伤 ， 也 不 一 定 有 生命 
危险 。 加 电流 通过 人 体 的 时 间 : 时 间 越 长 ,损害 越 重 。 

临床 表现 瞬时 接触 低 电压 、 弱 电流 , 仅 在 触电 部 位 
有 麻木 刺 痛 感 ， 迅 即 恢复 正常 。 较 重 触 电 的 全 身 反应 是 
神志 立 失 。 有 的 可 很 快 恢 复 正常 ， 有 的 则 呼吸 停止 而 仍 
有 心 捕 ( 呼 吸 中 枢 麻 痹 ); 有 的 脉搏 消失 , 昕 不 见 心音 ， 但 
呼吸 仍 存 ( 心 室 纤 额 )。 对 后 两 种 情况 若 不 及 时 处 理 ， 数 
分 钟 内 呼吸 和 心跳 都 会 完全 停止 。 

电流 进出 人 体 处 的 皮肤 可 被 烧伤 。 其 边界 清楚 ， 大 
部 为 贺 形 或 椭圆 形 ， 直 径 数 毫米 至 数 厘米 不 等 ， 呈 灰色 
或 黄 褐色 , 伤 区 皮肤 干燥 , 变 硬 ,罕见 水 泡 , 毛发 仍 存 。 深 
部 组 织 被 烧伤 的 范围 比 皮 肤 烧伤 更 广 。 

处 理 ”急救 的 第 一 步 是 迅速 使 触电 者 脱离 电源 。 可 
根据 现场 情况 ,或 关闭 电 门 ,或 用 绝缘 的 棍棒 使 伤 者 与 电 
源 分 开 。 切 勿 直接 用 手 去 拉 触电 人 ， 否 则 援 教 人 员 也 会 


被 累及 。 

伤 者 脱离 电源 后 ,如 果 呼 吸 不 规则 或 停止 ,或 测 不 到 
脉搏, 心音 ,都 应 立即 开始 口 对 口 人 工 呼吸 和 胸 外 心脏 按 
摩 ( 见 心 肺 脑 复 苏 )。 二 者 同时 进行 并 一 直 坚持 到 呼吸 心 
跳 恢 复 或 出 现 明显 的 死亡 根据 为 止 。 四 肢 僵硬 ( 尸 伪 ) 或 
身体 下 在 部 位 皮下 出 现 多 数 紫 班 ( 尸 班 ) 为 死亡 的 证 据 。 

对 触电 所 致 烧伤 的 局 部 治疗 原则 与 一 般 烧 伤 者 相 
同 。 唯 需 注 意 其 特点 , 即 皮肤 烧伤 面积 较 小 ,而 深部 组 织 
的 烧伤 较 广 , 较 深 , 且 有 继 发 出 血 的 可 能 。 

( 周 孝 思 ) 

Chuonqishibing 

川崎 氏 病 (Kawasaki disease) 一 种 原因 不 
明 的 发 热 性 出 疹 性 疾病 。 又 名 皮肤 粘 腊 淋巴 结 综合 征 
《MCLS)。1967 年 首先 由 日 本 川崎 富 报告 ,以 后 全 日 本 的 
报告 日 益 增多 , 近 10 多 年 来 世界 各 地 均 有 报告 。 中 国 自 
1979 年 北京 、 上海 首先 报告 以 后 ， 各 地 病例 有 逐年 增加 
趋势 。 发 病 季节 相对 集中 于 4 一 5 月 ,以 春 夏季 多 见 。 发 
病 年 龄 自 2 个 月 一 9 岁 ， 特别 多 见 婴 幼儿 。 大 部 分 病例 为 
散发 病例 , 亦 有 人 报告 有 区 域 性 或 家 族 性 特点 。 病 程 一 般 
为 2~4 周 ,大 部 分 预后 良好 。 有 的 国家 报告 ， 病 死 率 为 
1~2% ,中 国 亦 有 死亡 病例 报告 ,死亡 原因 多 为 心脏 严重 
损害 , 有 1 一 2 多 病例 可 能 有 复发 。 

病因 ”不明 ,早期 曾 怀疑 与 病毒 细菌 、 立 克 次 氏 体 、 
旺 等 感染 有 关 。 但 多 数 病例 未 获 病原 学 阳性 结果 , 80 年 
代 末 研究 认为 与 EB 病毒 感染 引起 变态 反应 有 关 ， 认 为 
是 免疫 复合 物 沉 积 于 血管 台 ， 损 伤 血管 内 皮 系 统 ， 引 起 
凝血 异常 和 全 身 性 血管 炎 。 

临床 表现 和 诊断 标准 ”主要 表现 ，@ 持 续 发 热 4 天 
以 上 ，@ 四 肢 末端 出 现 红斑 和 手足 硬性 水 肿 。 饮 复 期 甲 
床 与 皮肤 交界 处 有 膜 状 脱皮 ，@@ 两 眼球 结膜 水 种 ，@ 躯 
干部 有 多 形 性 红斑 ; @@ 口 唇 潮红 \ 发 裂 , 有 草莓 舌 ，@ 颈 

. 淋巴结 肿胀 等 。 症 状 中 符合 其 中 包括 第 一 项 在 内 的 4 一 
5 项 即 可 确诊 , 70% 病 人 有 心脏 损害 , 表现 为 全 心 炎 。 最 
严重 的 并 发 症 为 冠状 动脉 瘤 ,引起 血栓 性 梗塞 .狭窄 ， 导 
致 心肌 梗死 。 冠 状 动脉 瘤 发 生 率 为 ?一 40 锡 。 约 5 一 10 多 
患者 后 遗 缺 血 性 心脏 病 。 冠 状 动脉 扩张 至 形成 动脉 瘤 ， 
多 出 现在 发 病 第 2 一 4 周 , 是 导致 小 儿 锤 死 的 原因 。 也 有 
人 报告 有 肺 部 病变 、 关 节 肿 痛 、 轻 度 黄 盖 以 及 无 菌 性 脑膜 
炎 等 多 系统 合并 症 。 亦 有 报告 有 腹泻 ,呕吐 及 肾脏 损害 。 
实验 室 检查 有 轻 度 贫血 ,白细胞 增多 、 血 沉 增 快 、C 反应 
蛋白 和 a, 球 蛋 白 增加 等 。X 射线 胸 片 、 心 电 图 及 超声 心 
动 图 检查 有 半数 病人 有 心血 管 系统 异常 。 

治疗 ” 尚 无 特异 疗法 。 治 疗 重点 是 及 早 控制 动脉 类 ， 
防止 形成 动脉 瘤 及 血栓 性 梗塞 。 故 急性 期 主要 应 用 抗 血 
栓 形 成 、 抗 炎症 药物 。 阿 司 匹 林 通过 抑制 环 氧 合 酶 ， 减 
少 前 列 腺 素 生成 ， 从 而 阻 断 血小板 产生 血栓 素 A:, 故 有 
抗 炎 和 抗 覆 作 用 ， 为 首选 药物 。 阿 司 匹 林 的 初始 用 量 有 
分 歧 意 见 ， 日 本 学 者 主张 用 小 量 ， 而 欧美 学 者 提倡 抗 炎 
量 ,以 达到 有 效 血 浓度 。 热 运 后 无 并 发 症 可 减 量 , 有 人 主 
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张 用 到 发 病 第 10 周 。 如 有 和 冠状 动脉 病变 则 加 用 潘 生 丁 ， 
亦 有 的 选用 肝素 、 尿 激酶 等 抗 紫 治 疗 。 肾 上 腺 皮质 激素 可 
促使 冠状 动脉 瘤 形 成 及 血小板 增多 ,一 般 主张 不 用 。 近 年 
报告 早期 应 用 大 剂量 丙种 球 蛋白 静脉 注射 ， 同 时 联合 口 
服 阿 司 匹 林 , 可 缩短 病程 及 防止 形成 动脉 瘤 。 但 丙种 球 蛋 
白药 源 困难 ,价格 昂贵 ,其 效果 也 待 进一步 观察 。 

对 冠状 动脉 高 度 狭窄 或 已 形成 冠状 动脉 瘤 者 ， 若 心 
功能 良好 可 进行 外 科 手术 治疗 。 日 本 、 美 国 等 国 已 有 报 
告 进行 主动 脉 冠状 动脉 旁 路 搭桥 木 和 瓣膜 置换 等 成 功 
病例 。 

由 于 本 综合 征 可 在 恢复 期 狐 死 ， 应 注意 对 患 儿 的 生 
活 制度 、 活 动 限制 及 学 校 保健 等 方面 进行 全 面 管理 ， 并 
应 定期 复查 心电图 及 超声 心动 图 ， 随 时 监测 心脏 功能 。 

( 胡 仪 吉 》 
chuoncl 
穿刺 〈puncture) 一 种 诊疗 技术 ,将 穿刺 针 刺 入 
体 膝 抽取 分 泌 物 做 化 验 ， 向 体腔 注入 气体 或 造影 剂 做 造 
影 检查 ,或 向 体腔 内 注入 药物 。 常 用 穿刺 术 有 以 下 几 种 。 

脑 或 用 钱 腔 穿刺 术 用 于 诊断 或 治疗 ,有 以 下 几 种 ， 
@ 硬 脑膜 下 腔 穿刺 。 常 于 婴 幼儿 。 当 前 向 未 闭合 或 冠状 
缝 扩 大 时 ,用 腰 穿 针 从 前 向 侧 角 或 从 冠状 缝 穿 人 硬 膜 下 ， 
抽出 外 伤 性 慢性 神 膜 下 血肿 和 化 肪 性 脑 腊 炎 时 的 硬 腊 下 
积 液 ， 然 后 注入 适量 抗生素 。@ 脑 室 穿刺 术 。 可 分 为 前 
角 穿刺 、 侧 角 穿刺 和 后 角 穿刺 三 种 。 最 简便 的 方法 是 用 
颅 锥 在 前 发 际 后 2cm, 中 线 旁 2.5cm 快速 钻 通 据 骨 ， 然 


”后 用 腰 穿 针 或 脑室 引流 管 穿 入 侧 脑室 前 角 。 当 脑 压 过 高 、 


病人 异 迷 .瞳孔 开 大 、 呼 吸 浅 表 、 有 脑 疝 形成 时 ,进行 快速 
脑室 穿刺 放出 脑室 液 ， 脑 疝 可 立即 缓解 。 亦 可 测定 脑室 
压 , 或 接 上 引流 瓶 做 脑室 持续 引流 , 取 脑室 液化 验 , 也 可 
注入 美 蓝 ， 以 了 解 脑脊液 循环 情况 。 还 可 从 穿刺 针 注 入 
空气 、 氧 .造影 剂 ， 如 碘 茉 栈 .60 饮 碘 本 葡 胺 ( 康 瑞 )、 甲 泛 
葡 胺 做 脑室 造影 ， 用 于 诊断 颅 内 占 位 病变 和 脑室 系统 梗 
阻 。 碘 过 敏 者 已 做 造影 。 脑 室 液 放 液 过 快 ， 偶 致 硬 膜 外 
和 硬 膜 下 血肿 。@ 脑 血管 穿刺 术 。 大 脑 半 球 由 颈 内 动脉 
供血 ,小 脑 及 脑 干 由 椎 动脉 供血 。 可 穿刺 颈 总 动脉 或 椎 
动脉 ,注入 造影 剂 进行 脑 血管 造影 术 , 颈 总 动脉 造影 可 显 
示 大 脑 半 球 血 管 。 方 法 是 平 甲状 软骨 上 缘 ， 胸 锁 乳 突 肌 
内 缘 用 血管 造影 针 穿刺 颈 总 动脉 ,然后 注入 造影 剂 ,如 甲 
泛 葡 胺 、60 驳 碘 栈 葡 胶 ( 康 瑞 ) 、 优 唯 显 。 椎 动脉 造影 可 
显示 幕 下 血管 ， 方 法 为 在 气管 旁 平 第 3 一 4 或 第 4 一 5 颈 
椎 间 阶 ,用 血管 造影 针 穿刺 椎 动脉 ,注入 上 述 药 造影 。@ 
历 椎 穿刺 术 。 用 历 穿 针 穿刺 虱 着 笨 师 网 膜 下 腔 ， 是 神经 
科 重要 的 临床 辅助 检查 方法 。 可 以 用 以 测量 脑 压 ， 收 集 
脑 积 液 做 常规 ,生物 化 学 和 细菌 学 检查 肿瘤 细胞 和 梅 学 
检查 ， 为 颅 内 炎症 肿瘤 ,出血 和 脑 白质 脱 血 精 疾 病 的 诊 
断 提 供 依据 。 但 是 当 颅 压 过 高 时 , 腰 穿 要 小 心 谦 慎 , 放 液 
必须 缓慢 ,最 好 不 放 液 ,只 用 联结 脑 压 表 胶管 中 的 脑 珍 液 
化 化 验 ,以 免 发 生 脑 疝 。 也 可 将 造影 剂 如 碘 葵 酯 .60% 碳 
酌 荀 胺 ( 康 瑞 )、Dimer X、Amipague, 甲 泛 葡 胺 注入 蛛网 
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膜 下 腔 行 下 行 或 上 行 造 影 。 也 可 将 空气 (或 氧 ) 注 入 蛛网 
膜 下 腔 , 定 向 流动 到 颅 内 , 做 椎 管内 病变 造影 、 脑室 气 脑 
造影 和 脑 池 造 影 。 

胸部 体腔 穿 村 术 ”有 以 下 几 种 ，@ 胸膜 腑 穿刺 术 。 
用 胸 穿 针 穿刺 胸膜 腔 。 穿 刺 点 在 肩 腥 下 7 一 9 助 间或 腋 中 
线 相当 6 一 7 肋 间 。 穿 刺 胸 腊 腔 后 可 以 抽出 气体 治疗 气 
网 ,也 可 抽出 胸膜 腔 内 炎 性 渗 出 液 ,或 注入 药物 以 治疗 胸 
膜 炎 , 解 除 呼吸 容 迫 症状 抽出 液体 可 作 化 验 、 细 菌 培养 
诊断 性 抽 液 抽出 50 一 100ml 即 可 。 外 伤 所 致 气胸 第 一 次 
抽 气 不 宜 超过 600ml。 也 可 做 胸腔 闭 式 持续 引流 来 抽出 
液体 和 气体 。 如 果 病 人 出 现 面色 苍白 、 出 汗 、 心 导 、 局 部 
剧 痛 等 虚脱 症状 , 立即 停止 放 液 放 气 , 并 注入 1:1000 肾 
上 腺 0.3 一 0.5ml, 并 令 其 平 卧 。@ 心 包 穿刺 术 。 用 胸 穿 
针 从 左 锁骨 中 线 第 5 一 6 肋 间 ， 心 这 音 界外 穿刺 心包 腔 。 
抽出 炎 性 液体 ， 解 除 对 心脏 压迫 。 第 一 次 抽 液 不 宜 超过 
300ml。 在 操作 中 更 换 针管 时 ， 应 钳 闭 接管 ， 避 免 空 气 进 
入 。 亦 可 往 心包 内 注入 抗生素 进行 治疗 。 

瞩 部 体腔 和 脏 器 穿 村 包括 以 下 几 种 ，@ 腹 腔 穿 刺 
术 。 用 穿刺 针 ， 在 脐 到 耻骨 连 线 中 点 上 1cem， 旁 开 ] 一 
1.5cm 穿刺 腹腔 。 用 于 诊断 原因 不 明 的 腹水 和 放出 腹水 
解除 呼吸 困难 。 也 可 往 腹 腔 内 注 药 。 初 次 放 液 不 超过 
3 000ml, 必要 时 可 做 持续 闭 式 引流 。 但 若 病人 出 现 虚 脱 ， 
应 立即 停止 放 液 并 平 甲 ， 静 脉 注入 高 渗 葡 萄 糖 。@ 肝 脏 
穿刺 术 。 可 用 于 活体 组 织 检查 〔 见 肝 穿 刺 活 组 织 检查 )。 
加 肾脏 穿刺 术 。 用 9 一 10 号 历 穿 针 ,在 第 十 二 肋 下 缘 , 背 
中 线 旁 6~6.5cm 处 进行 穿刺 肾脏 , 取 活 体 组 织 送 检 。 用 
于 不 明确 的 原 发 肾 小 球 肾炎 、 肾 竺 肾炎 、 肾病 综合 征 、 多 
发 骨骼 瘤 累及 肾脏 、 肾 肿瘤 、 肾 硬化 等 患者 有 出 血 倾向 、 
高 血压 以 及 肾 周围 脓肿 、 肾 结核 者 忌 穿 刺 。@ 膀 胱 穿刺 
术 。 在 耻骨 中 点 上 方 穿刺 膀胱 ,用 于 因 前 列 腺 肥大 、 导 尿 
失败 的 尿 注 留 病人 。@@ 子 宫 穿刺 术 。 在 耻骨 上 方 穿刺 子 
宫 ,取出 羊水 测定 卵 磷 脂 / 硝 磷脂 比率 (L/s), 有 助 于 判断 
胎儿 肺 成 熟 度 ， 生 后 是 否 患 透 明 膜 病 以 及 预测 妊娠 最 佳 
时 间 和 妊娠 最 佳 方式 。 

骨 备 穿 村 术 ”有 髋 蜡 穿 利 、 消 椎 坏 突 穿刺 和 胸骨 穿 
刺 。 用 于 血液 病 、 某 些 寄生 虫 病 如 果 热 病 的 诊断 。 有 出 
血 倾向 者 禁止 做 骨 赃 穿刺 。 

淋巴 结 穿 村 术 ”用 于 穿刺 原因 不 明 的 浅 表 淋 巴结 ， 
抽出 液 可 做 化 验 和 病理 检查 。 但 恶性 淋巴 肿瘤 和 深 在 淋 
巴结 不 应 穿刺 检查 。 

关节 腔 穿 村 ”有 肩 关节 腔 、 肘 关节 腔 、 腕 关节 腔 ， 夏 
关节 腔 , 膝 关节 腔 和 躁 关节 腔 穿刺 。 穿 刺 后 可 抽 液 化 验 ， 
也 可 注入 空气 造影 和 注入 药物 治疗 。 关 节 腔 穿刺 要 求 严 
格 无 菌 ,严防 感染 。 适 用 于 原因 不 明 的 关节 病 ,关节 腔 肿 
瘤 等 。 

血管 穿 机 术 ”常见 的 如 股 动脉 穿刺 、 股 静脉 穿刺 和 
锁骨 下 静脉 穿刺 。 目 的 是 抽 血 化 验 、 输血 、 输液 (包括 置 
入 导管 保留 输液 ) 以 及 置 入 导管 做 血管 造影 。 三 处 血管 
均 可 穿刺 抽 血 。 锁 骨 下 静脉 可 穿刺 后 置 入 导管 保留 ， 做 


158 


静脉 高 营养 治疗 。 穿 刺 股 动脉 置 入 导管 可 做 心 、 脑 血管 
造影 。@ 脑 血管 造影 穿刺 股 动脉 ,用 塞 尔 丁 格 氏 法 将 导 
管 在 电视 屏 下 送 到 主动 脉 弓 、 颈 总 动脉 或 椎 动脉 开口 附 
近 , 加 压 注入 造影 剂 , 用 快速 换 片 机 摄取 动脉 期 、 毛细 血 
管 期 和 静脉 期 脑 血 管 影 相 ， 来 诊断 幕 上 下 肿瘤 和 血管 病 
变 。@ 彰 条 血 管 造 影 术 。 用 塞 尔 丁 格 氏 法 将 导管 插入 股 
动脉 ,在 X 射 线 视屏 下 , 送 到 椎 动脉 或 贿 体 根 动脉 做 颈 笨 
和 上 胸 脆 消 捕 动脉 造影 .将 导管 送 到 第 4 一 7 肋 间 动 脉 的 
根 动脉 做 中 胸 段 脊 艇 动脉 造影 。 将 导管 送 到 第 9~12 肋 
间 动 脉 和 第 1 一 2 楼 动脉 的 根 动脉 , 行 下 胸 段 或 大 段 脊 体 
动脉 造影 。 用 于 诊断 脊 傅 血管 畸形 、 笨 内 肿瘤 ,闭塞 性 销 
笛 血 管 病 等 一 般 很 安全 ,很 少 发 生 并 发 症 。 轿 左 心 和 冠 
状 动脉 造影 .从 股 动脉 穿刺 , 送 入 导管 达 主动 脉 号 , 行 左 
心动 脉 造 影 或 用 Juakin 氏 法 将 导管 送 入 左右 冠状 动脉 
开口 ,注入 造影 剂 , 行 冠 状 动脉 造影 。 适 用 于 先天 性 心脏 
病 、 冠 状 动脉 梗塞 、 风 湿性 心 瓣 腊 病 、 梅毒 性 主动 脉 瓣 病 
变 、 心 肌 炎 、 心 内 膜 炎 、 完 全 性 左 束 技 传导 阻 沿 、 心 力 衰 
竟 、 肺 动脉 高 压 。, 碘 过 敏 者 禁忌 .@ 静 脉 导 管 造影 ,从 股 静 
脉 穿刺 , 送 入 导管 ,经 散 外 静脉 骼 静脉 注入 造影 剂 35 一 
40ml, 连 续 拍片 ,做 冰 崩 静脉 造影 , 用 于 诊断 脊 备 静脉 畸 
形 . 冰 髓 肿瘤 和 外 侧 型 椎间盘 突出 。 还 可 穿刺 颈 总 静脉 ， 
送 入 导管 ， 送 达 上 腔 静 脉 . 右 心房 . 右 心室 、 肺 动脉 , 行 右 
心 导管 造影 ,用 于 诊断 先天 性 心脏 病 如 房 或 室 间隔 缺损 、 
动脉 导管 未 闭 、 法 阁 氏 四 联 症 、 肺动脉 交锋 窄 、 风 湿性 辩 
膜 病 等 。 禁 忌 症 同 左 心 造影 。 ( 张 福 明 李 德 才 ) 


chuanchu shenjing zuoyong yao 

传 出 神经 作用 药 (efferent nerve-acting drugs) 
作用 于 植物 神经 和 运动 神经 的 药物 。 植 物 神经 主要 支配 
心脏 .平滑 肌 和 腺 体 等 内 脏 器 官 的 活动 ， 又 称 内 胜 神经 ， 
分 交感 神经 和 副交感 神经 。 运 动 神经 主要 支配 骨 用 肌 活 
动 ， 又 称 躯 体 神经 。 本 类 药物 主要 有 两 大 类 ， 一 是 拟 肾 
上 腺 素 或 乙酰 胆 碱 的 药物 ， 二 是 抗 肾 上 腺 或 乙酰 胆 碱 的 
药物 。 传 出 神经 按 神 经 冲动 化 学 传导 物质 的 不 同 分 为 胆 
碱 能 神经 (其 末梢 释放 乙酰 胆 碱 ) 与 肾上腺 素 能 神经 (其 
末梢 释放 去 甲 肾 上 腺 素 及 少量 的 肾上腺 素 )。 全 部 植物 神 
经 节 前 纤维 、 副 交感 神经 的 节 后 纤维 、 小 部 分 交感 神经 
节 后 纤维 和 运动 神经 都 属于 胆 碱 能 神经 ， 大 多 数 的 交感 
神经 节 后 纤维 则 属于 肾上腺 素 能 神经 。 能 与 乙酰 胆 碱 结 
合 的 受 体 , 称 胆 碱 受 体 ,又 分 两 种 。 副 交感 神经 节 后 纤维 
支配 的 效应 器 上 的 胆 碱 受 体 ， 对 以 毒 曹 碱 为 代表 的 一 些 
药物 较为 敏感 ， 称 为 毒 草 碱 敏感 型 胆 碱 受 体 〈(M 胆 碱 受 
体 )。 神 经 节 细 胞 及 骨骼 肌 细胞 上 的 胆 碱 受 体 ， 对 烟 碱 较 
为 敏感 , 称 为 烟 碱 敏感 型 胆 碱 受 体 (N 胆 碱 受 体 )。 能 与 肾 
上 腺 素 或 去 甲 肾 上 腺 素 结合 的 受 体 称 肾 上 腺 素 受 体 。 又 
分 为 a 型 肾上腺 素 受 体 (a 受 体 ) 及 8 型 肾上腺 素 受 体 (B 
受 体 )。 8 受 体 又 分 为 B (见于 心脏 ) 及 Bp, (见于 支气管 及 
血管 平滑 肌 ) 2 种 。a 受 体 也 分 为 2 亚 型 ，a 受 体 仅 存 
在 于 突 触 前 , a 则 在 突 触 前 后 均 有 。 在 血管 , 若 wm 受 体 


兴奋 则 血管 收缩 , m 受 体 阻 灌 则 血管 扩张 。 受 体 对 交 
感 神经 末梢 释放 去 甲 肾上腺 素 有 调节 作用 ，m 受 体 
受 去 甲 肾 上 腺 素 刺激 后 可 反馈 地 抑制 去 甲 肾 上 腺 素 的 酸 
放 ， 若 阻 断 m 受 体 则 作用 相反 。 凡 能 引起 类 似 胆 碱 能 
神经 兴奋 效果 的 药物 ， 即 能 激动 胆 碱 能 受 体 的 药物 称 为 
拟 胆 碱 药 ， 凡 能 引起 类 似 肾上腺 素 能 神经 兴奋 效果 的 药 
物 , 即 激动 肾上腺 素 能 受 体 的 药物 , 称 拟 肾 上 腺 素 药 。 此 
外 ,还 有 一 些 药物 ,其 本 身 虽 不 直接 激动 胆 碱 能 受 体 或 肾 
上 腺 素 能 受 体 ,但 能 加 强 乙 酰 胆 碱 与 肾上腺 素 的 作用 ,也 
属于 拟 胆 碱 药 和 拟 肾 上 腺 素 药 。 阻 澡 胆 碱 能 受 体 和 肾 上 
, 腺 素 能 受 体 的 药物 称 抗 胆 碱 药 与 抗 友 上 腺 素 药 。 

拟 胆 碱 药 与 乙酰 胆 碱 作用 相似 ， 按 作用 机 理 不 同 
可 分 为 以 下 两 类 。 

直接 作用 于 胆 碱 受 体 的 药 “又 分 为 ; @ 完 全 拟 胆 碱 
药 。 作 用 完全 与 乙酰 胆 碱 相似 ， 既 作用 于 M 胆 碱 受 体 
也 作用 于 N 胆 碱 受 体 , 如 氨 甲 酰 胆 碱 。@@ 节 后 拟 胆 碱 药 。 
作用 只 限于 节 后 胆 碱 能 神经 所 支配 的 效应 器 内 的 M 胆 碱 
受 体 ,如 毛 果 芸 香 碱 。 

抗 胆 破 酯 酶 药 能 抑制 乙酰 胆 碱 的 分 解 梅 ， 使 之 减 
少 破坏 而 使 乙酰 胆 碱 累 积 ， 从 而 延长 乙酰 胆 碱 的 作用 时 
间 , 与 完全 拟 胆 碱 药 相似 ， 如 毒 扁豆 碱 及 新 斯 的 明 等 本 
类 药物 吸收 后 一 般 能 使 心率 碱 慢 、 瞳孔 缩小 、 血管 扩张 、 
胃 肠 蠕动 .分 泌 增 加 ， 因 而 临床 上 用 于 青光眼 、 肠 麻痹 和 
血管 痉挛 性 疾病 等 。 常 用 的 拟 胆 碱 药 见 表 1。 

抗 胆 碱 药 ”能 与 胆 碱 受 体 结合 而 本 身 不 产生 或 极 少 
产生 拟 胆 碱 作用 ， 却 能 妨碍 胆 碱 能 神经 递 质 或 外 源 性 拟 
胆 碱 药 与 受 体 的 结合 ,从 而 产生 抗 胆 碱 作用 ,表现 为 胆 碱 
能 神经 功能 被 抑制 的 种 种 效应 。 按 照 药物 所 阻 断 的 胆 碱 
受 体 和 部 位 的 不 同 , 又 可 分 为 以 下 几 类 。 


阻 断 节 后 胆 碱 能 神经 所 支配 效应 器 上 的 M 胆 碱 受 体 ， 因 
此 能 对 抗 乙酰 胆 碱 和 各 种 拟 胆 碱 药 的 毒 草 碱 样 作 用 ， 表 
现 为 多 种 平滑 肌 松弛 、 心 率 加 速 . 瞳 孔 散 大 等 。 

时 胆 碱 受 体 得 断 药 根据 作用 部 位 不 同 又 可 分 为 两 
类 :， @ 神 经 节 阻 断 药 。 如 六 烃 季 猎 、 美 加 明 等 ， 能 阻 断 
神经 节 内 的 N, 胆 碱 受 体 , 表现 为 降 压 , 但 由 于 不 良 反应 
较 多 ,已 极 少 用 。 回 骨 艇 肌 松弛 药 。 如 简 箭 毒 碱 、 琥 珀 
胆 碱 等 。 能 选择 性 地 阻 断 骨骼 肌 运动 终 板 内 的 N; 受 体 ， 
表现 为 骨骼 肌 松弛 ， 临 床上 主要 用 作 手 术 麻 醉 时 的 辅助 
用 药 。 

中 杠 抗 胆 碱 药 以 安 坦 为 代表 ， 能 选择 性 地 对 抗 中 
枢 神经 系统 黑 质 纹 状 体 通路 的 兴奋 介质 乙酰 胆 碱 的 作 
用 。 临 床 用 为 抗震 业 麻 痹 的 辅助 用 药 。 常 用 的 抗 胆 碱 药 
见 表 2。 

拟 肾 上 腺 素 药 激动 肾上腺 素 能 受 体 的 药物 。 是 与 
肾上腺 素 化 学 结构 相似 的 胺 类 ， 其 作用 与 交感 神经 兴奋 
效应 相似 ， 故 又 称 拆 交感 胺 。 其 化 学 结构 都 具有 一 个 儿 
茶 酚 结构 ， 故 又 称 为 儿 杀 酚 胺 类 。 本 类 药物 的 作用 是 通 
过 兴奋 (激动 ) 肾 上 腺 素 a 和 8 受 体 而 实现 的 。 根 据 其 对 
各 受 体 的 选择 性 ， 又 可 分 为 ，@ 主 要 作用 于 a 受 体 的 拟 
肾上腺 素 药 , 如 去 甲 肾 上 腺 素 、 间 宏 胺 、 甲 氧 胺 等 。@ 作 
用 于 a 受 体 和 B 受 体 的 拟 肾 上 腺 素 药 ,如 肾上腺 素 、 麻 黄 
素 等 。@ 主 要 作用 于 6 受 体 的 拟 肾 上 腺 素 药 ， 如 异 丙 肾 
上 腺 素 及 B, 受 体 激动 剂 如 千 喘 宁 、 间 羟 舒 喘 宁 等 。@ 其 
他 , 如 多 巴 胺 , 既 可 兴奋 5 和 8 受 体 , 又 有 兴奋 多 巴 胺 受 
体 的 作用 。 这 类 药物 的 主要 作用 为 收缩 血管 . 升 高 血压 、 
散 大 瞳孔 .舒张 支气管 弛 组 胃 肠 肌 、 加 速 心 率 、 加 强 心肌 
收缩 力 等 。 临 床 主要 用 于 升 压 、 平 喘 , 治 鼻 充 血 等 。 常 用 
的 拟 肾上腺 素 药 见 表 3。 


M 肥 碱 受 体 阻 断 药 以 阿托品 为 代表 ， 能 选择 性 地 抗 肾上腺 素 药 又 称 肾上腺 素 受 体 阻 潜 药 。 能 与 和 

表 1 党 用 的 拟 胆 碱 欧 

药 名 作 用 与 用 途 用 法 注 着 

所 果 苦 香 碳 | 有 上 哆 样 作 用 ,增加 休 全 记 和 增加 水 光 | 让 流 每 

全 入 天 性 | U 器 条 骨 天 3~6 次 最 天: 

作用 5. 调节 性 们 视 “4. 解 冰 天 匣 类 中 毒 。 | 攻 前 一 次 
及 昌 珊 宙 隐 人 用, 闪 奉 骨 了 作用 县 强 : 革 虹 
i de I | 习 帝 、 病 . 轩 员 .机柜 检 瑟 查禁 用 


全 加 先入 友 末 所 名 和 


有 抗 胆 碱 酯 酶 作用 ,用 于 重症 肌 无 力 ,作用 比 新 


4— 


吡 喀 斯 的 明 | “斯 的 明 弱 , 但 较 振 久 , 亦 用 于 术 后 旗 气 胀 \ 尿 | 口服 同上 
Ce 山 
为 胆 碱 本 本 抑制 药 ， 作 用 与 新 斯 的 明 相当 而 维 
美 斯 的 明 ( 隆 | 为 台 骸 入 制 背 人 内 总 新 格物 四 想 类 表 华 | D 友 后 法 果 江 全 轨 交 公 娄 六 于 和 和 呈 闪 人 多 
YY 重症 肌 无 力 和 腹 气 中 。 不 能 和 其 他 氢 胆 成 短 合用 
有 抗 胆 硫 本 禾 作用 ,并 可 改善 神经 肌 内 的 传导 。 : 3 S 
加 兰 他 敏 梅 床 用 于 重症 肌 先 力 ,进行 性 肌 营养 不 度 ,小 | 口服 或 肌 注 | 心绞痛 , 韦 病 \ 运 动 亢进 ,哮喘 ,心动 过 缓 者 禁用 
儿 麻 说 后 遗 症 及 多 发 福 神经 类 
拟 胆 丰 药 ， 可 使 血压 下 降 ,心率 减 慢 、 肠 道 平滑 
氨 甲 本 朋 破 。 | ， 肌 收缩 * 主 要 用 于 手术 司 的 肠 及 膀 训 无力 , 亦 | 皮下 或 肌 注 ”| 急性 心计 甲亢 、 骨 肠 演 疡 及 哇 喘 病人 禁用 


可 用 于 早期 高 血压 , 阵 发 性 心动 过 速 等 
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表 2 常用 的 抗 胆 碱 药 
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芭 民权 芭 得 | Pe 一 | 可 下 
ww a | 和 Pa 二 | 内 | 瑟 | 是 
晶 更 写 
Er Ee 加 贡 闪 如 类 | 鸯 k 
了 二 | 区 Eo | | 半 | 2 
箱 | 。 区 中 “| 党 a Ei 冉 办 | 者 下 二 。 | 甘 水 
拓 隐 大 | 二 汪 攻 开水 和 , 心 相 “| 柯 征 直 
| | | | | 
ke 局 | 出 兴 与 是 有 PR 
机 | 。 加 所 米 长 。 哈 二 长 出 关 | 以 册 = 羡 | 展开 K 
EE 站 证 性 罗 中 芭 忆 Ebel 放 祈 所 祖 计 | 婴 基 史 
人 | 如 m3 | ee | | Sy 
二 到 EE 有 LS | 是 KK | 是 是 | 下 
Ee 加 | 时 | Er 讽 攻 ”| 入 时 帮 | 想 丰 | 关 丫 氏 
六 此 划 | 六 窒 型 Es 要 水 | 长生 壕 | 长 | 党 
舞 大 | 本 K 时 权 本 本 | 所 
所 
5 -你 攻 本 “| 区 ”| 号 左 涯 由 息 。 | 其 东 志 相 c 寺 区 上 站 
起 | 后 轨 村 型 克 | 侣 | 树 耻 蝇 ww。 | 党 。。 | 尖 信 天内 可 芝 尖 |。 洒 呈 
疡 杰 着 。 -一 | 机 。 | 小 趣味 廊下 | 夫 起 三 赫 屋 供 履 冰 志 gs | 
基层 条 妇 邑 下 | 屋 | 里 - 5 名 名 | 发 尿 趾 地。 所 可 上 洒 从 太 蝶 世 柚 
四 | 党 庆 里 民 册 寄 | “| .- 共 世 扰 虹 | 。 里 恬 检 岩 人 想 锭 志 全 后 
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严 | 人 可 。 | 由 | 蕉 本 生生 | 长 电 要 坚 败 起 册 民 | 并 入 ,由 长 | 党 尖 由 | 闻 要 可 
屋 国 长。 | 加 上 | 并 案 避 娄 | 缔 区 修 加 | 。 过 在 区 芯 益 写 。| 区 区 闫 区 | 挫 检 下 。 | 辽 芝 中 上 
加 | 可 站。 | 并 室 当 | 臣下 二 | 邓 术 正当 党 | 医 站 时 证 究 中 | 业 宫 入 司 各 | 开 蜂 溢 。 | 拉 导 本 内 
=| jin | SE et Se Sd Es < 人 
0: i ~- 扶 区 车 ~ = 
二 | 着 f . 册 | 加 型 | 区 入 坟 全 | 这 昭 世 旭 时 | 。 二 要 志 系 各 开 基 | 芭 东 福全 是 | 名 水 于 | 系 要 号 中 
惟信 粮 息 。 | 出 呈 入 | 底 闵 昱 长 | 号 相连 负 世 | 。 下 想必 -家 | 半 包 失忆 | 迪 剖 上 | 起 禄 区 
。 痪 卫 姑 | 芝 案 三 | 叫 妆 交 由 | 说 柜 汉 类 江东 下 六 中 岂 安 | 送 开 下 器 | 富生 关头 .凡夫 
横 ,全 则 | 入 外 姊 | 名 二 也 由 | 医 己基 中 陛 | 。 世 树 < 鱼 拓 末 雪 | 出 县 多 主 二 | 下流 半 | 站 风 名 祁 
尝 瞄 二 匡 。 | 党 如 划 | 出 属于 下 | 世 下 疗 旺 各 | 。 到 扣 避 中 Ct 全 将 其 漠 避 | 严 波 以 。 | 了 镁 赔 
型 袖 坏 镶 。 | 加 次 各 | 系 于 上 刁 | 型 医 区 岗 | 。 本 受 扣 外 S 湛 共 柚 | 避 忆 喇 亿 十 | 医 国 可 小 | 所 屿 必 共 
闪 ”| 所 二 时 二 ”| 诈 宙 次 站 六 
起 人 匡 疙 起 全 区 | 如 | 是、| 罚 图 所 所 
起 | 之 汪 模式 一 本 总 | 旺 | 3 展 | | 二 此 举人 
入 人 | 党 导 坟 吗 电 4 | | xs | -~e | # | 过 局 
哈 帘 品 | 执 宁 | 党 轴 ~、 ES 亦 | 滑 < | 闪 4 | 当 帘 业 权 闲 。 | 点 竹 
要 | 出 柜台 | 杷 区 全 | 妆 亲 得 中 入 EE | 名 全 | 天 和 | 其 站 | J 灾 | 私信 | 区 才 
到 习 | 长 要 到 汕 | 于 | 沪 本 坚 长 味 
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续 表 


3 上 短 ， 于 所 苞 
汞 | 如 | 对 KR | 和 |2 才 | 车 二 | 二 时 
全 5 时 晤 刀 | 况 关 i 和 | 这 和 
= | 村 z 岗 “| 考 江 站 | 时 到 
要 区 | a 区 时 
i 人 i 
淋 . 3 翰 
| 人 | 路 | 闪 | 让 a FE 
十 | 六 上 | 居 入 着 | 5 旺 | < 全 | 全。 压 宰 祁 | 以 本 
全 内 | 全 当 EF 二 二 | 
EE 生 5 宫 | 划 3 | 尖 出 了 :者 
x | | 家 时 | | | 汉 要 医 | 这 要 
En | 2 3 ea 分 各 | 训 和 |。 区 你 EE 坚 | zi 野史 
县 遇 | 羡 昌 | 下 尖 | 时 负 | | 可 EE | 族 Et 
和 中 | | 入 站 Ep -EE | 时 性 起 | 部 | 
要 | 于 委 | 只 六 | 组 | 部 | 。| 纪 
在 | 碍 由 | 狂 划 5 六 | 划 口 申 | 划 皇 癌 | 。 贡 | 计时 
芷 拆 紧 | 瑟瑟 Ek 全 | 5 呈 | 让 如 | 可 | | 于 
而 攻 | 未 四 | 区 攻 词 以 区 | 过 根 畦 | 型 中 本 
尿 证 K 要 证 把 |K 二 - 
类 Ee 痪 志 | 韦 
FE ET 号 当 | 让 | 内 
Ee | |”| 替 多 | 二 多 | | 开 雪 | 对 | 号 
| Es le i i | | 
到 | 要 | 器 R 多 中 | | 名 wiia 疾 | 痢 和 s | 从 二 央 | 对 | 村 | 甘 
网 
尝 想 | 说 概 医 | 其 | 六 | 导 本 | 虹 < 
此 内 要。 | 当归 | 汪 到 | 全 由 里 | 总 | 县 | 遇 宏 | 汉 
罗 至 | | | 蜂 关 | 如 | 有 | | 
jk 长 襄 . 友 | 袜 
导 人 | | 可 | 和 | 站 | | | 
全 a 办 | 各 | 尖 区 | 旺 雪 窟 | 州 茹 | 于 沿 由 
六 时 仿 交 - 太 抽 本 | 己 寻 站 直 全 | 要 
| 
| 香 妆 归 N | 屋内 | 并 答 提 江 时 | 霹 晤 生 
Ee 了 | 量 才 | 芭 | 是 目 | 虽 村 拉 愉 | 避 | 呈 时 | 这 内 是 | 夫 
了 本 Ey 下 | 中 尖 才 es Ea 四 Ee 人 Ey Ea 省 所 
| 疾 Ee 夸 训 映 。| 芝 加 5 | 兰 E5 | 兴 下 党 站 | 全 SS | 了 本 册 尺 | 大 时 | -有 | 世 - 眉 划 
| 了 和 和 | 冯 尖 本。 | 二 | 宏基 | 过 局 于 | 要 下旬 由 | 全 均 | 二 匡 | 并 类 | 和 
的 站 ES 训 | a 二 是。 | 二 丰富 人 | 和 Ee 当 
上 | 名 :所 调 | 可 耻 | 2 
EE | 本 并 罗 区 是 | 站 号 计生 | 严 局 | 甘 罗 | 当世 六 | 县 
二 拉 呈 | 攻击 | 起 如 | 生生 天 
bd Ci 苹 苦 ”| 时 生 局 林 闪 | 共 | 源 | 器 
并 寂 党 刘 
内 二 | 星 | 蕊 本 | Se 四 | 下 本 wR 
lh 二 区 ER | se* | $a ke 入 Ee 二 | 用 | 生 | 3 
省 可 占 信 | 外 型 过 a 呈 | 要 2 | 妆 
S Ee a En Ee 路 三 所 2 a 号 | 者 


上 腺 素 能 神经 递 质 争 夺 受 体 ， 阻 止 肾 上 腺 素 能 神经 条 放 
的 递 质 与 其 受 体 结合 产生 效应 。 根 据 与 <.6 受 体 结合 | 

不 同 ,又 可 分 为 a 肾上腺 素 受 体 阻 灌 药 (简称 4 受 体 阻 灌 
药 ) 和 8 肾上腺 素 受 体 阻 灌 药 (简称 6 受 体 阻 灌 药 ) 两 类 
( 表 4 、 表 5)。 前 者 具有 阻 断 < 受 体 效应 (如 皮肤 粘膜 
血管 收缩 等 ) 的 作用 ， 后 者 呈现 阻 断 8 受 体 效 应 (如 心率 


加 速 . 支 气管 平滑 肌 舒张 等 ) 的 作用 。 ( 谢 种 民 ) 
chuandao relioo 
传导 热 疗 (conductive heat therapy) 利用 


各 种 热源 作为 介 体 ， 接 触 体 表 将 热 直 接 传输 给 机 体 以 治 
疗 疾病 的 方法 。 为 古代 流传 下 的 各 种 疗法 中 应 用 较 广泛 
的 一 种 。 传 导热 疗 的 热源 即 用 以 传导 热 的 物体 ， 一 般 是 
热 容量 大 、 导热 性 小 的 物体 , 要 求 保温 时 间 长 , 又 不 致 酌 
伤 皮肤 。 传 导热 疗 的 热源 有 热 的 水 、 泥 、 石蜡 * 地 蜡 \ 砂 、 
燕 汽 , 坎 离 砂 、 酒 以 及 化 学 热钱 等 ,其 中 某 些 介 体 如 海 泥 、 
石蜡 ,地 蜡 等 除 温 热 作用 外 ,还 有 机 械 和 化 学 刺激 等 综合 
作用 。 温 热 疗法 的 特点 是 设备 简单 ， 操 作 容 易 ， 应 用 方 
便 ,疗效 较 高 ,可 在 各 种 医疗 机 构 或 家 庭 中 进行 。 

温 热 作用 机 制 ” 温 热 不 但 作用 于 人 体 局 部 ， 并 影响 
全 身 的 功能 。 

对 皮肤 的 作用 ”皮肤 为 温 热 治疗 首先 作用 的 部位。 
皮肤 的 血管 丰富 ,对 机 体 血液 分 布 影响 较 大 , 热 作 用 于 皮 
肤 ,使 局 部 皮肤 的 血管 扩张 ,充血 , 辣 时 刺激 神经 系统 ,使 
远 隔 部 位 血管 扩张 ,皮肤 血液 循环 增加 ,局 部 营养 得 到 改 
善 , 代谢 增强 , 分 泌 和 排 港 功能 提高 , 修复 与 生长 能 力 增 
强 ,免疫 功能 提高 。 

对 心脏 和 血管 的 影响 皮肤 血管 和 内 脏 血管 对 温 热 
反应 不 同 ， 受 热 时 皮肤 血管 收缩 而 内 脏 血 管 扩 张 。 温 热 
对 心脏 的 作用 表现 为 心率 增加 ,收缩 率 增强 ,而 温度 较 高 
作用 时 间 又 较 长 , 则 引起 为 心率 增加 而 收缩 力 降低 。 

对 神经 系统 的 作用 ”局 部 短 时 间 的 温 热 作用 可 使 神 
经 感应 性 提高 ;作用 较 久 神经 感应 性 减低 ; 若 作用 时 间 较 
长 热量 又 高 , 则 神经 感应 性 被 阻 抑 。 温 热 作用 于 局 部 , 通 
过 反射 又 作用 于 全 身 ,这 在 温 热 治疗 中 很 重要 。 

对 肌肉 系统 的 作用 适当 量 的 温 热能 松弛 肌肉 ， 改 
普 血 液 循环 ,促进 代谢 产物 的 排泄 ,对 肌肉 (包括 平滑 肌 ) 
有 解 痉 作用 。 

对 血液 的 作用 一 般 情况 下 热 作用 能 增加 血液 中 的 
抗 毒 素 、 溶 菌 素 及 其 他 抗体 。 若 出 汗 较 多 可 能 影响 血液 
浓度 。 

对 呼吸 条 统 的 作用 ” 短 时 间 弱 热 刺激 后 ， 开 始 呼吸 
加 深 , 继 之 呼吸 加 深 加 快 。 若 热 刺激 量 大 而 且 作用 时 间 
又 长 , 则 呼吸 变 浅 。 

对 代谢 作用 ” 热 作用 于 局 部 ,使 组 织 温度 增高 ,在 一 
定 范围 内 组 织 细胞 的 生命 活动 变 得 活跃 ， 化 学 反应 过 程 
加 速 , 氧 化 过 程 增加 ,血管 扩张 , 血 流 加 速 ,代谢 旺盛 。 若 
高 温 作用 时 间 过 长 ,使 血液 循环 的 调节 功能 丧失 ,局 部 组 
织 发 生 代谢 障碍 甚 致 引起 组 织 破坏 。 
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对 排泄 功能 的 作用 ” 热 作用 于 人 体 后 出 汗 增多 ， 增 
加 代谢 产物 的 排 港 ,适量 的 温 热 可 使 排尿 量 增加 。 

传导 热 疗 的 适应 症 与 禁忌 症 ”适应 症 如 风湿 性 关节 
类 ,各 种 肌肉 、 肌肤 和 韦 带 的 扭伤 和 挫伤 ,外伤 性 关节 疾 
病 , 手术 后 粘连 疤痕 和 疤痕 挛缩 , 新 鲜 创面 , 慢性 炎症 和 
溃疡 、 冻伤 、 神 经 炎 、 神 经痛、 慢性 盆腔 类 等 。 但 有 高 热 、 
化 肤 性 炎症 、 结 核 性 疾病 , 心 肾 功能 不 全 和 出 血 倾向 者 则 
禁忌 。 

温 热 疗法 的 各 种 方式 温 热 疗法 可 按 所 用 传 热 介 体 
分 类 。 

热水袋 治疗 ”在 医疗 机 构 或 家 庭 中 常用 ， 主 要 以 热 
水 袋 盛 热 水 。 操 作 简单 ， 应 用 方便 。 除 炎症 性 局 部 疼痛 
疾患 外 ， 一 般 性 疼痛 均 可 应 用 热水袋 进行 止痛 与 作 局 部 
治疗 ,治疗 时 间 10 一 20 分 钟 ,水 温 45 一 55"C ,以 皮肤 能 耐 
受 为 宜 。 皮 肤 感觉 降低 时 ， 老 人 小 儿 、 氏 迷 患 者 ， 不 宜 

石 堪 疗法 ”石蜡 是 高 分 子 碳 氢 化合物 ,不溶 于 水 , 微 
溶 于 酒精 , 易 溶 于 汽油 乙醚 、 毛 仿 及 一 些 易 挥发 性 油 类 。 
医用 石蜡 为 白色 半 透 明 无 水 的 固体 、 无 臭 、 无 味 , 呈 中 性 
反应 , 比重 0.9 ,熔点 50~60'C ,沸点 110 一 120\C , 热 容 
量 大 , 导热 系数 小 , 故 应 用 60 一 70\C 的 石 螨 也 不 致 站 伤 
皮肤 。 加 热 的 石蜡 冷却 时 放出 大 量 的 热能 。 石 蜡 热 容量 
大 ,导热 差 ,又 因 石 蜡 冷 却 后 体积 可 缩小 10~20%, 紧 贴 
于 皮肤 ,产生 机 械 压 迫 作用 ,使 皮肤 表面 毛细 血管 轻 度 受 
压 , 促 使 温 热 作 用 达到 深部 组 织 , 加 深 温 热效应 , 使 皮肤 
保持 柔软 和 弹性 ,提高 皮肤 的 紧张 度 ,减轻 因 疤痕 挛缩 而 
引起 的 疼痛 。 石 蜡 疗 法 尤 适用 于 肌肉 、 肌 腿 、 韧 带 扭伤 和 
挫伤 , 疗 痕 形成 ,手术 后 粘连 ,冻伤 ,烧伤 ,神经 炎 等 。 

地 蜡 疗 法 ”利用 加 热 溶化 的 地 蜡 作 为 温 热 介 体 ， 接 
触 体 表 ， 将 热能 传 至 机 体 以 治疗 疾病 的 方法 。 地 蜡 呈 棕 
色 或 黑色 ,经 日 空 和 空气 作用 后 可 氧化 使 黑色 加 深 。 为 石 
油 矿 藏 或 石油 、 石 蜡 沉 淀 物 中 的 矿物 蜡 ， 具 有 良好 的 可 
塑性 , 冷却 比 固 后 体积 可 缩小 15 多， 可 产生 机 械 压 迫 作 
用 。 地 蜡 中 含 乙酰 胆 碱 样 物质 ， 能 降低 血压 \ 减 慢 心率 ， 
又 含 肉 激素 样 物质 ， 可 用 于 治疗 月 经 失调 和 卵巢 功能 障 
碍 。 其 用 途 同 石蜡 疗法 , 尤 常用 于 治疗 皮肤 病 。 

砂 浴 疗法 ”用 大 小 均匀 的 洁净 砂粒 为 介 体 的 温 热 疗 
法 。 广 泛 应 用 于 海 演 和 有 砂粒 资源 的 地 方 。 有 温 热 及 机 
械 作 用 ， 分 全 部 及 局 部 疗法 。 局 部 又 分 砂 袋 法 和 局 部 砂 
浴 法 , 砂 绕 法 即 把 加 热 好 的 细 砂 粒 装 入 布袋 里 扎 紧 绕 口 ， 
数 于 患部 ,其 温 热 程度 以 患者 感 舒适 为 限 。 局 部 砂 浴 法 即 
把 加 热 好 的 细 砂 粒 倒 入 浴盆 或 木 桶 里 ， 然 后 将 要 治疗 的 
足 . 手 .前 警 和 腿 部 浸入 热 砂 中 ,温度 以 患者 能 耐 受 为 宜 。 
屡 部 砂 疗 可 让 患者 卧 于 铺 在 床上 的 砂 上 。 全 身 砂 浴 可 去 
海滨 ,河岸 .日 光 浴 场 的 砂 浴场 中 进行 ， 病 人 铺 在 地 面 的 
砂 上 , 身上 又 覆盖 热 砂 , 亦 可 向 在 箱 中 , 再 往 身 上 撤 以 热 
砂 。 砂 浴 后 以 温水 (38Y) 清 洗 皮 肤 。 一 般 每 日 治疗 一 次 ， 
每 次 治疗 时 间 为 20 一 30 分 钟 , 10 一 20 次 为 一 个 疗程 。 

适应 症 为 慢性 关节 炎 , 肌 肉 风 湿 痛 , 肌 痉 挛 , 肌 肉 、 关 


节 、 韧 带 劳 损 ， 神 经 炎 和 神经 痛 等 。 禁 总 症 同 其 他 温 热 
疗法 。 

坎 离 砂 疗法 ”利用 氧化 铁 加 醋 后 生成 醋酸 铁 放 出 的 
热能 而 达到 治疗 作用 。 此 法 简便 易 行 ， 有 一 定 效果 。 制 
作 坎 离 砂 应 用 铁 未 、 防 风 、 当 归 、 川 车 、 透 骨 草 。 亦 可 
单 用 净 铁 末 仆 烧 ， 而 不 用 中 药 。 治 疗 时 将 坎 离 砂 与 醋 拌 
匀 , 装 入 布线 用 毛巾 、 毛 秘 包 好 ， 待 温度 上 升 到 60'C 即 
可 应 用 。 坎 离 砂 疗法 主要 作用 是 温 热 及 机 械 压迫 作用 。 其 
特点 是 温度 先 逐 渐 升 高 ， 达 最 高 点 后 又 逐渐 下 降 ， 温 热 
作用 时 间 长 达 1 一 2 小 时 以 上 。 主 要 用 于 风湿 痛 、 肌 炎 、 恨 
精 炎 、 腿 蒜 襄 肿 、 慢 性 风湿 性 及 类 风湿 性 关节 炎 、 慢 性 
创伤 性 关节 炎 、 肩 关节 | 、 慢 性 气管 炎 ， 慢 性 骨 肠 炎 
等 疾病 。 禁 忌 症 同 其 他 温 热 疗法 。 

泥 疗 法 ”以 各 种 记 类 物质 加 热 后 作为 介 体 ， 涂 数 在 
身体 某 部 位 上 ,使 之 将 热 传 至 人 体 起 到 温 热 治疗 作用 。 泥 
资源 甚 广 ,中 国 大 连 ,青岛 汤 岗子 和 塘沽 等 地 都 蕴藏 有 大 
量 优质 泥 源 , 能 用 于 治疗 的 泥 类 有 淤泥 、 泥 煤 、 腐 植 土 、 粘 
土 和 人 工 泥土 等 。 

泥 的 成 分 为 ，@D 结 晶体 ， 占 泥 重 的 49 一 92%， 主要 
为 硫酸 钙 、 磷 酸 钙 、 碳 酸 钙 、 磷 酸 镁 、 碳 酸 镁 碳酸 铁 和 直 
径 大 于 0.001mm 的 硅 酸 盐 块 ， 颗 粒 傅 小 记 质 例 好 。@ 
胶体 部 分 ,在 淤泥 中 占 4~20%% ,腐植 土 中 可 达 80%。 其 成 
分 有 无 机 物质 和 有 机 物质 。 胶 体 部 分 是 构成 治疗 泥 可 塑 
性 , 粘 沿 性 和 温 热 物质 的 基础 。 泥 中 胶体 成 份 念 多 , 可塑 
性 和 粘 滞 性 就 愈 大 , 就 易 紧 贴 皮肤 ; 热 容量 越 高 , 导热 系 
数 越 低 ,保温 能 力 越 高 。@ 泥 效 , 占 泥 重 的 35 一 97 多 ,由 
矿物 盐 类 、 胶 体 部 分 和 有 机 物质 的 水 溶液 和 溶解 于 其 中 
的 气体 构成 。@@ 微 生物 ， 与 治疗 泥 形 成 有 关 的 微生物 有 
100 多 种 ,其 种 类 \ 数 量 与 泥土 的 种 类 ,环境 条 件 有 关 。 

泥 疗 具有 温 热 作用 ,机 械 作 用 、 化 学 作用 。 分 全 身 泥 
滩 和 局 部 泥 疗 。 全 身 泥 疗 是 患者 全 身 混入 记 中 达 胸 部 乳 
头 高 度 , 有 时 在 前 额 或 心 区 放置 冷 湿布 。 温度 34 一 37C ， 
时 间 15 一 20 分 钟 ， 隔 1 一 2 天 治疗 一 次 ， 每 疗程 10 一 15 
次 。 局 部 记 疗 用 于 四 肢 、 腰 、 腹 、 关 节 、 颜 面 、 颈 、 胸 等 处 。 
将 调 好 的 泥 放 在 粗 亚麻 布 床单 上 与 身体 对 应 的 部 位 ， 做 
成 泥 饼 , 泥 饼 面积 应 稍 大 于 治疗 部 位 ,温度 37~45°C , 患 
者 秽 在 记 饼 上 , 于 治疗 部 位 数 泥 , 并 包 衰 保温, 治疗 时 间 
20~30 分 钟 , 每 日 或 隔日 治疗 一 次 , 20 次 为 一 疗程 。 此 
外 还 有 手腕 部 集体 泥 疗 、 局 部 记 治 、 局 部 记 竹 包 等 方法 。 
全 身 和 局 部 泥 疗 后 用 温水 冲洗 并 卧床 休息 30 一 40 分 钟 。 
体腔 泥 疗 所 用 的 泥 要 除去 大 颗粒 ,并 要 消毒 ,包括 阴道 泥 
疗 和 直肠 泥 疗 。 

泥 疗 适应 症 和 禁忌 症 同 其 他 温 热 疗法 。 

湿热 教 法 ”用 热 水 浸 透 某 些 吸水 性 较 强 的 物质 〈 如 
毛巾 粗布 等 ) 后 直接 数 于 患部 。 为 了 保持 一 定 的 温度 ， 
每 3 一 5 分钟 更 换 一 次 散布 ， 一 般 治疗 时 间 为 20~30 分 
钟 ;每 日 1~3 次 ,进行 10 一 20 次 为 一 疗程 。 一 般 适 用 于 
神经 炎 , 神 经 痛 , 风湿 痛 , 关节 扭 、 挫伤 , 肌 且 炎 , 腿 精 炎 ， 
妥 精 于 肿 , 骨 折 后 遗 症 ,注射 后 吸收 不 良 等 .化 驴 性 炎症 、 


出 血 、 发 热 患 者 禁用 。 湿 热 数 比 干 热 数 舒服 ,有 时 可 先 数 
上 湿热 毛巾 ,再 加 上 热 水 伐 ,以 使 湿热 毛巾 维持 一 定 的 温 
度 , 这 比 单纯 热水袋 治疗 舒服 。 

条 那 浴 ”或 称 芬兰 式 蒸气 浴 ， 特 点 为 全 身 性 的 冷 热 
交替 刺激 。 传 统 方式 为 于 密闭 的 小 室内 往 烧 红 的 小 石上 
谭 水 形成 大 量 的 蒸气 ,室内 放置 阶梯 式 长 木 些 ,全 高 处 气 
温 愈 高 , 病人 入 浴 后 可 自己 选择 高 度 。 室 内 温度 达 ?70 一 
100YC , 治疗 时 间 5 一 15 分 钟 , 出 浴 后 立即 中 入 冷水 好 中 
游泳 。 现 在 的 治疗 设备 要 求 可 调节 温度 ， 在 热 室 中 坐 或 
卧 位 停留 5 一 12 分 钟 然后 用 淋浴 方式 降温 。 视 个 体 条 件 
可 重复 进行 2 一 3 次 ,每 周一 次 ，20 一 30 次 为 一 个 疗程 。 

适应 症 为 慢性 风湿 性 疾病 、 高 血压 病 、 肝 炎 、 肥 胖 症 、 
周围 血管 系统 和 运动 系统 疾病 ,又 可 用 以 预防 感冒 ,锻炼 
植物 神经 系统 功能 ， 促 进 肌肉 松弛 等 。 禁 鼠 症 为 恶性 肿 
瘤 、 癫 病 、 急 性 炎症 ,心肺 功能 不 全 。 

干 热 空气 浴 疗 法 ”用 热源 将 治疗 部 位 周围 的 空气 加 
热 ,以 热 空气 为 介 体 ,将 热能 传 到 机 体 的 治疗 方式 。 在 干 
热 空气 中 人 体能 耐 受 70~80'C 的 温 热 作用 ,有 全 身 及 局 
部 干 热 空气 浴 疗法 ,适用 于 关节 炎 、 肌 炎 、 神经 炎 、 盆 腔 
炎 等 。 《 徐 绍 仅 ) 


chuondoo wenluan 
传导 紊乱 (conduction disturbance) 激动 
在 传导 途径 某 一 部 位 不 同 程度 受阻 或 经 过 异常 途径 传导 
的 现象 。 传 导 素 乱 可 为 暂时 性 或 永久 性 ， 永 久 性 者 多 意 
味 着 心肌 内 有 器 质 性 病变 。 

心脏 的 传导 系统 心脏 内 由 特殊 的 心肌 纤维 组 成 传 
导 系统 ,具有 传导 及 起 搏 功能 。 由 上 到 下 包括 赛 房 结 . 结 
间 束 、 房 室 结 、 希 斯 氏 束 , 束 支 及 普尔 基 涅 氏 纤维 等 六 个 
部 分 。 

赛 房 结 长 约 20mm, 宽 5mm, 位 于 右 心房 上 方 ,上 
腔 静 脉 开口 处 。 赛 房 结 有 起 搏 功能 ， 正 常 心脏 的 自律 性 
搜 动 由 窦 房 结 所 控制 。 

结 间 来 在 赛 房 结 与 房 室 结 之 间 有 三 条 传导 束 相 
连 , 称 为 前 中 、 后 结 则 束 。 前 结 间 束 起 于 突 房 结 前 缘 , 经 
上 腔 静 脉 前 方向 左 分 为 两 支 ， 一 支 沿 右 房 上 部 进入 左 房 
《巴赫 曼 氏 纤维 ), 另 一 支 向 下 经 房间 隔 达 房 室 结 上 方 。 中 
结 间 束 起 于 窦 房 结 后 缘 , 绕 上 腔 静 脉 右 侧 下 行 ,经 房间 隔 
与 前 结 间 束 会 合 ， 达 房 室 结 上 方 。 后 结 间 束 起 自 窦 房 结 
后 缘 , 经 上 腔 静 脉 右 侧 沿 右 房 下行 , 止 于 房 室 结 后 缘 。 有 
时 一 部 分 纤维 可 止 于 房 室 结 下 部 (詹姆斯 氏 束 )， 激 动 有 
时 不 通过 房 室 结 而 经 此 束 预 激 部 分 心室 肌 。 后 结 间 束 的 
传导 速度 较 慢 , 故 赛 房 结 的 兴奋 通常 经 前 ,中 结 间 束 传 至 
房 室 结 ,三 条 结 间 束 既 将 窦 房 结 激动 传人 左 房 使 之 除 极 ， 
又 在 沿途 将 激动 传 入 右 心房 使 之 除 极 。 它 们 通过 心房 后 
便 将 罕 房 结 的 激动 先后 传 入 房 室 间 的 不 同 部 位 。 

房 定 结 约 为 6x3x2mm 大 小 ,位 于 房间 隔 下 部 右 
侧 , 相 当 于 冠状 赛 开 口 处 的 前 方 及 三 尖 因 间 隔 叶 的 上 方 。 
房 室 结 内 呈 网 状 结构 ,具有 比较 复杂 的 电 生理 功能 。 


163 


chuan 传 


希 斯 扩 束 ” 即 总 房 室 束 , 起 于 房 室 结 。 长 约 15mm， 
直径 约 3mm, 肌 纤维 呈 束 状 排列 , 向 下 穿 过 室 间 隔膜 部 ， 
至 肌 部 上 方 分 成 左 、 右 两 支 。 

来 支 ， 希 斯 氏 东 下 行 分 为 左 、 右 东 支 ， 右 束 支 较 细 
长 , 沿 室 间隔 右 侧 下 行 至 前 乳头 肌 后 分 成 多 支 ,与 右 室内 
膜 普尔 基 涅 氏 纤维 相连 接 。 左 束 支 较 粗 且 短 ， 在 室 间 隔 
肌 部 上 方 分 成 两 支 ， 左 前 分 支 分 布 于 左 室 前 乳头 肌 及 左 
室 前 上 部 分 ， 左 后 分 支 分 布 于 左 室 后 乳头 肌 及 左 室 后 下 
部 分 ,各 与 左 室内 膜 下 普尔 基 涅 氏 纤维 相连 接 。 左 束 支 沿 
有 一 部 分 纤维 进入 室 间隔 , 有 人 将 其 称 为 间隔 支 。 

普尔 基 涅 氏 纤维 东 支 末端 分 支 形 成 的 纤维 从 ， 纤 
维 终端 在 心室 内 与 心肌 纤维 垂直 相连 。 

心脏 传导 系统 各 个 部 分 的 传导 速度 取决 于 各 部 分 动 
作 电 位 上 升 的 快慢 ， 动 作 电 位 上 升 速 度 较 快 ， 则 该 部 分 
传导 速度 也 快 。 其 中 房 室 结 的 传导 速度 最 慢 ， 约 为 
200 mmy/sec， 普 尔 基 涅 氏 纤维 的 传导 速度 最 快 ， 约 为 
400mm/sec。 希 斯 氏 束 电 图 研究 ， 正 常 心脏 兴奋 自 窦 房 
结 至 心房 下 部 的 传导 时 间 (P-A 间 期 ) 为 5 一 45 毫秒 ; 兴 
奋 通过 房 室 结 的 时 间 (A- 孔 间 期 ) 为 50 一 120 毫秒 ， 通过 
希 斯 氏 束 的 时 间 (H 间 期 ) 为 15~20 毫秒 ! 自 希 斯 氏 束 至 
普尔 基 涅 氏 纤 维 末 端的 传导 时 间 (H-V 间 期 ) 为 35~45 
毫秒 。 窦 房 结 、 房 室 结 、 希 斯 氏 束 及 束 支 均 有 神经 纤维 
(交感 及 副交感 神经 ) 分 布 ， 交 感 神经 兴奋 时 使 起 搏 功能 
加 强 (心跳 加 快 ) ,传导 加 速 , 副 交感 神经 (迷走 神经 ) 兴 奋 
时 , 则 起 搏 功 能 降低 (心跳 变 慢 ) ， 传 导 减 慢 , 甚 至 发 生 传 
导 阻 浅 。 

在 正常 心脏 ， 当 一 个 激动 经 传导 系统 某 一 部 位 的 组 
织 (如 房 室 结 ) 下 传 后 ， 在 一 定 的 时 间 内 心房 的 另 一 次 激 
动 不 能 再 传人 心室 ， 这 一 段 时 间 称 为 房 室 结 的 有 效 不 应 
期 ! 在 其 后 的 一 小 朋 时 间 内 心房 激动 虽 可 下 传 ,但 速度 明 
显 变 慢 ， 称 为 房 室 结 的 相对 不 应 期 。 所 以 当心 房 率 过 快 
或 房 性 期 前 收缩 的 配对 时 间 〈 房 性 期 前 收缩 与 前 一 次 赛 
性 P 波 之 间 的 时 间 ) 过 短 时 ,一 个 传导 功能 完全 正常 的 心 
脏 也 会 出 现 传导 变 慢 或 完全 不 能 下 传 。 此 种 现象 是 心脏 
的 正常 保护 功能 ,并 非 传 导 阻 灌 。 

心脏 传导 素 乱 激动 在 心脏 各 部 分 之 间 传导 的 速度 
过 慢 或 过 快 即 为 传导 素 乱 。 心 脏 传导 异常 在 电 生 理 上 可 
有 多 种 多 样 的 表现 ， 许 多 心律 失常 与 传导 素 乱 有 关 。 但 
在 临床 上 心脏 传导 异常 主要 表现 为 传导 阻 法 及 旁 路 传 
导 ,后 者 多 表现 为 预 激 及 阵 发 性 心动 过 速 。 

赛 房 传导 得 淆 ” 窦 房 结 的 激动 需 经 其 周围 心肌 组 织 
传 入 心房 ,传导 速度 减 慢 ,甚至 不 能 传人 心房 即 称 为 窦 房 
传导 阻 测 。 此 种 现象 多 见于 洋 地 黄 中 毒 . 冠 心病 ,心肌 病 
及 迷走 神经 功能 亢进 。 按 传导 障碍 的 程度 可 分 为 三 度 。 

@ I 度 窦 房 传导 阻 灌 。 主 要 表现 为 窦 房 传导 时 间 延 
长 ,在 一 般 心电图 上 不 能 识别 。 窦 房 传导 时 间 的 测量 有 直 
接 法 及 间接 法 两 种 ,测量 时 均 需 将 电极 插入 右 房 内 , 故 仅 
适用 于 作 电 生理 研究 ,临床 上 难以 普遍 应 用 。 

@ I 萎 突 房 传导 阻 洪 。 主 要 表现 为 部 分 罕 房 结 激动 
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不 能 下 传 至 心房 , 可 分 为 两 型 。 莫 比 蒋 氏 I 型 , 又 称 文 克 
巴赫 氏 现 象 , 赛 房 传导 时 间 逐 个 延长 ,最 后 激动 不 能 下 传 
而 造成 一 次 P 波 陪 失 。 心 电 图 上 表现 为 P-P 间 期 逐渐 缩 
短 , 最 后 出 现 一 个 长 的 P-P 间 期 (图 1)。 
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图 1 本 度 衬 房 传导 阻 潜 ( 莫 比 英 氏 工 型 ) 


固定 型 ( 莫 比 茨 氏 I 型 ),P-R 间 期 无 逐渐 延长 现象 , 而 是 
一 次 心房 冲动 突然 不 能 下 传 ， 在 窦 房 性 心律 中 脱 失 一 个 
或 数 个 窦 性 P 波 ( 窦 房 结 激动 未 能 下 传 ), 脱 失 前 后 的 P-P 
间 期 是 窦 性 周期 的 一 们 或 数 倍 。I 度 窦 房 阻 滑 时 心音 及 
脉搏 多 不 规则 , 若 合 并 塞 房 结 功能 低下 则 心率 慢 而 不 齐 。 

@ 页 度 窦 房 阻 江 。 窦 房 结 的 激动 完全 受阻 不 能 传 入 
心房 ,心脏 搏动 由 心房 .交界 组 织 或 心室 激动 来 维持 ， 心 
电 图 表现 为 在 较 长 时 间 内 罕 性 P 波 消失 ,可 出 现房 性 、 交 
界 性 或 室 性 多 捕 及 异 位 心律 。 心 率 缓慢 , 且 不 规则 。 

由 迷走 神经 功能 亢进 引起 的 窦 房 传导 阻 滑 ， 可 用 节 
后 抗 胆 碱 药 阿托品 治疗 ， 但 长 期 疗效 不 佳 。 由 器 质 性 病 
变 引 起 者 , 病情 可 缓慢 进展 , 重 者 可 引起 心 源 性 昏 腊 ( 亚 
当 斯 -斯 托 克 斯 二 久 综 合 征 ) 或 知 死 ， 应 及 时 安装 人 工 心 
脏 起 搏 器 。 

心房 内 传导 阻 灌 ”心房 内 兴奋 系 通过 结 间 东 及 心房 
肌 传 导 ， 心 房 病变 可 引起 心房 内 传导 阻 洪 。 这 时 激动 在 
心房 内 的 传导 时 间 延 长 。 主 要 见于 风湿 性 心脏 病 二 尖 辩 
病变 引起 左 房 扩 大 , 偶 见于 冠 心 病 、 高 血压 性 心脏 病 、 缩 
窄 性 心包 炎 、 先 天 性 心脏 病房 间隔 缺损 等 。 由 于 左 房 扩 
大 及 房 内 存在 纤维 化 病灶 ， 心 房 内 传导 时 间 延 长 。 心 电 
图 表现 为 P 波 增 宽 达 0.11 秒 以 上 ,P 波 顶峰 有 切 迹 ， 切 
迹 宽度 可 达 30 毫秒 , P 波 略 高 , 在 、 页 导 联 上 常 最 明 
显 。V, 导 联 了 波 常 双向 。 因 此 种 改变 最 常见 于 二 尖 辩 病 
变 , 故 又 称 为 二 尖 瓣 P 波 。 

房 宣传 导 阻 沼 临床 常见 。 激 动 自 心房 传 至 心室 的 
过 程 中 ， 因 受阻 碍 而 速度 过 慢 ， 或 完全 不 能 通过 。 见于 
心脏 病变 (如 心肌 炎 、 冠 心病 、 风 湿性 心脏 病 、 心 肌 病 、 先 
天 性 心脏 病 )\ 药 物 ( 洋 地 黄 、 诸 尼 丁 、 乙 腕 碘 呐 酮 等 ) 中 
毒 ,心脏 手术 及 迷走 神经 紧张 度 过 高 时 。 房 室 传导 阻 滞 按 
严重 程度 可 分 为 三 度 。 

@@ I 度 房 室 传导 阻 灌 。 每 个 心房 激动 均 能 下 传 , 但 
下 传 速度 明显 减 慢 。 在 心电图 上 表现 为 P-R 间 期 延长 。 
P-R 同期 的 正常 值 为 0.12~0.20 秒 ,但 随 年 龄 及 心率 而 
略 有 变动 ， 故 在 判断 工 度 房 室 传导 阻 滞 时 必须 先 作 这 方 
面 的 校正 。1 度 房 室 传导 阻 灌 时 第 一 心音 减弱 ， 音 质 低 
纯 ,心律 并 无 改变 。 

@ I 度 房 室 传导 阻 灌 。 部 分 激动 不 能 经 房 室 结 传 至 
心室 。 又 可 分 为 两 型 。 莫 比 蒋 氏 I 型 最 常见 ， 表 现 为 房 
室 传导 时 间 逐 次 延长 ， 最 后 发 生 心 室 漏 捕 ， 如 此 周 而 复 


始 , 称 为 房 室 结 的 文 克 巴 赫 氏 现象 (图 2)。 心 电 图 上 P-R 
间 期 逐渐 延长 ,最 后 一 个 P 波 后 没有 QRS 波 群 。P-R 间 
期 延长 的 时 间 差 距 逐 跳 缩小 , 故 R-R 间距 逐 跳 缩 短 。 心 
室 脱 漏 前 后 的 R-R 间距 最 长 ,但 小 于 最 短 R-R 间 距 的 两 
倍 .P 波 与 QRS 波 的 数目 没有 固定 比率 ,心室 率 不 规则 。 
可 用 数字 表示 P 波 与 QRS 波 的 比率 , 此 比率 可 固定 或 多 
变 ,多 数 为 3:2 或 4:3, 若 为 2:1 则 难 与 莫 比 茨 氏 工 型 区 

别 。 希 斯 氏 东 电 图 研究 证 实 莫 氏 I 型 病变 多 在 房 室 结 。 莫 
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图 2 工 度 房 室 传导 四 洪 


比 茨 氏 工 型 较 I 型 少见 ， 表 现 为 部 分 心房 激动 不 能 下 传 
至 心室 ， 每 隔 一 次 或 数 次 了 波 后 有 一 次 心室 脱 漏 。P-R 
间 期 多 属 正常 , 房 室 传导 比例 为 2:1、3:2、4:3 或 5:4。 希 
氏 束 电 图 研究 证 明 莫 氏 工 型 病变 多 在 希 氏 束 以 下 ， 较 易 
转变 为 完全 房 室 传导 阻 滑 。 有 时 房 室 传导 比率 呈 3:1、 
4:1,5:1 或 更 多 ,这 称 为 高 度 房 室 传导 阻 洲 。 若 大 部 分 卫 
波 均 不 能 下 传 而 只 有 少数 偶尔 下 传 ， 则 称 为 几乎 完全 房 
室 传导 阻 滞 。 

@ 丰 度 房 室 传导 阻 灌 。 亦 称 完全 房 室 传导 阻 满 , 心 
房 激动 完全 不 能 下 传 到 心室 ， 心 室 由 结 性 或 室 性 起 捕 点 
控制 。 心 房 与 心室 以 各 自 的 节律 激动 , 故 P-R 间 期 不 固 
定 ,心率 常 低 于 40 次 /分 且 规则 。 若 心室 起 捕 点 在 希 氏 束 
分 支部 以 上 则 QRS 波形 态 与 窦 性 时 相同 (图 3)。 若 在 分 
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波 倒 置 ,ST 轻 度 下 移 ,Vs、Ve、I.aVL 导 联 T 波 直立 ,ST 轻 
度 抬 高 (图 4)。 不 完全 性 右 柬 支 传导 阻 吾 的 心电图 改变 
aVR  aVL aVF 
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图 和 4 完全 性 右 束 支 传导 阻 滞 心 电 图 

与 完全 性 者 基本 相同 ,QRS 波 宽度 约 为 0.09 一 0.11s, 肢 
体 导 联 的 改变 常 较 轻微 ,ST-T 改变 多 不 明显 。 目前 认为 
此 种 不 完全 性 右 束 支 传导 阻 滞 并 不 反映 着 右 束 支 的 部 分 
受 损 ,而 是 由 于 右 宣 舒 张 期 负荷 过 重 或 室 上 蜡 肥 大 所 致 ， 
故 多 见于 先天 性 心脏 病 (如 房间 隔 缺 损 ) 及 风湿 性 心脏 病 
二 尖 辩 病变 时 ,但 有 时 亦 可 见于 正常 人 。 

轿 左 东 支 传导 阻 灌 。 主 要 见于 冠 心病 、 高 血压 性 心 
脏 病 、 主 动脉 养病 变 等 ， 也 可 见于 左 室 明显 肥厚 的 病例 。 
阻 灌 的 部 位 可 在 左 束 支 的 主干 ， 有 了 时 前 后 二 分 支 同 时 受 
阻 。 此 时 来 自 房 室 结 的 激动 沿 右 束 支 下 传 至 室 间 隔 及 右 
室 壁 , 室 间隔 的 激动 则 自 右 侧 向 左 侧 进行 (正常 时 自 左 向 
右 ), 然 后 扩 延 至 左 室 壁 。 左 束 支 传导 阻 滑 的 心电图 特征 
为 ; QRS 波 明显 增 宽 达 0.12 秒 或 以 上 Vi、V: 及 工 \ 贡 、 
aVF、aVR 导 联 呈 TS 或 QS 型 , Vs.V* 导 联 9 波 消失 , 呈 
宽 印 的 R 波 ,R 波 顶 峰 常 有 切 迹 , I、aVL 导 联 改变 与 Vs、 
V 相似， 多数 也 无 9 波 ， 电 轴 可 轻 度 左 偏 ， 但 不 超过 
一 30°。Vi、V: 导 联 ST 段 可 抬 高 , T 波多 高 答 , Vs, V。 导 
联 ST 段 可 压低 ，T 波 倒置 (图 5)。 某 些 病例 员 有 上 述 
QRS 波形 的 改变 ,但 其 宽度 在 0.10~0.11 秒 间 , R 波 粗 
负 程 度 较 轻 ， 称 为 不 完全 性 左 东 支 传导 阻 洪 。 此 型 与 上 
述 完全 性 左 束 支 传导 阻 浅 有 同样 的 病理 意义 。 
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图 3 王 度 房 室 传导 图 滞 


支部 以 下 则 QRS 增 宽 , 心 室 率 也 较 慢 。 豆 诬 房 室 传导 阻 
清 时 容易 并 发 心室 停 扰 或 室 性 心动 过 速 ， 特 别 是 扭转 性 
室 性 心动 过 速 等 心律 失常 ， 此 时 可 出 现 亚当 斯 -斯 托 克 
斯 二 氏 综合 征 或 骤 死 。 

心 宣 内 传导 阻 滞 ” 指 发 生 在 希 氏 束 分 支 以 下 的 传导 
阻 滞 。 可 分 为 三 类 。Q@@ 右 束 支 传导 阻 洲 。 多 见于 风湿 性 
心脏 病 、 肺 心病 、 房 间隔 缺损 及 冠 心病 等 时 。 较 左 东 支 阻 
沸 多 见 , 因 右 东 支 较 细 长 ,容易 受 损 。 右 束 支 阻 灌 时 心房 
激动 由 左 东 支 下 传 , 达 室 间隔 及 左 室 壁 ,而 右 室 壁 则 由 室 
间隔 激动 后 再 传递 。 心 电 图 上 可 分 为 完全 性 及 不 完全 性 
右 东 支 传导 阻 浅 两 型 。 完 全 性 右 东 支 传导 阻 灌 的 特征 为 ， 
QRS 增 宽 达 0.12 秒 或 以 上 ; QRS 波 的 起 始 部 正常 ， 在 
ViV: 导 中 , 呈 RS 型 , 其 后 出 现 一 宽大 的 R' 波 ; 在 Vs、 
Vs 导 中 呈 qR 型 ,其 后 出 现 一 宽 的 S 波 。 在 II 及 AVL 
导 联 出 现 宽 S 波 ，aVR 导 联 呈 qR 型 。 电 轴 可 轻 度 左 偏 
或 右 偏 ， 但 不 超过 一 30" 一 +110"。ViV: 及 aVR 导 联 T 
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图 5 完全 性 左 东 支 传导 盟 洪 心电图 


@ 左 分 支 阻 灌 , 左 束 支 在 起 始 部 不 远 处 分 为 前 上 和 
后 下 两 分 支 ,有 人 将 分 布 至 室 间隔 的 分 支 称 为 左 间隔 支 。 
左前 分 支 较 细 而 长 , 易 受 损害 ; 左 后 分 支 较 短 而 粗 ， 其 损 
害 多 伴 发 于 其 他 束 支 损害 ,单独 左 后 分 支 阻 浇 者 较 少 见 。 
左前 分 支 由 左 冠 状 动脉 前 降 支 供血 ， 位 置 在 左 室 流出 道 
部 位 ， 故 冠状 动脉 前 降 支 病 变 或 伴 有 左 室 流出 道 负荷 过 
重 的 各 种 病变 均 可 引起 左前 分 支 阻 滞 。 左 前 分 支 阻 灌 时 
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兴奋 沿 左 后 分 支 下 传达 普尔 基 涅 氏 纤维 后 再 折 向 左 室 前 
上 方 , 传 入 左前 分 支 分 布 区 域 。 心 电 图 特征 为 :QRS 波 轻 
度 增 宽 达 0.09~0.11 秒 ;I.aVR 导 联 呈 9R 型 ,I、 夺 、aVF 
旺 rS 型 ,Sm 深 于 Sz; 电 轴 左 偏 在 一 30* 一 一 90° 之 间 。 左 
后 分 支 由 左 、 右 冠状 动脉 双重 供血 ， 且 位 于 左 室 流入 道 ， 
受 血 流 冲 击 较 轻 , 其 阻 灌 发 生 率 较 低 ,主要 见于 左 室 广泛 
性 病变 时 ,此 时 激动 沿 左前 分 支 下 传 , 达 普尔 基 涅 氏 纤维 
后 折 向 左下 至 左 室 后 隔 面 。 心 电 图 特征 为 : QRS 波 轻 度 
增 宽 达 0.09 一 0.11 秒 ;I 开 \aVF 导 联 旺 qR 型 ,I .aVL 
导 联 旺 rS 型 ， 电 轴 右 偏 达 + 110" 一 十 120"。 

单独 的 间隔 支 阻 灌 甚 为 少见 ,心电图 表现 为 Vi 一 Ve 
导 联 R 增高 ,Vs、V。 导 联 9 波 消失 , QRS 一般 不 增 宽 。 

束 支 阻 灌 有 时 不 只 限于 1 个 束 支 ， 而 同时 波及 2 或 
3 个 束 支 。 此 外 束 支 阻 灌 的 程度 也 可 分 为 工 度 , 工 度 及 下 
度 ,因此 在 不 同 的 病例 可 组 合成 各 种 复杂 的 图 形 , 此 时 判 
断 比 较 困难 ,有 时 需 结合 希 斯 氏 束 电 图 才能 作出 诊断 。 

预 流 综 合 征 ”在 某 些 病人 除 房 室 结 外 尚 有 一 条 或 数 
条 附加 的 组 织 沟通 房 室 之 间 的 兴奋 传导 ， 此 种 额外 的 通 
道 称 为 房 室 旁 路 ,如 詹姆斯 氏 束 \ 肯 特 氏 束 。 兴 奋 经 旁 路 
的 传导 速度 较 房 室 结 为 快 ， 故 窦 房 结 或 心房 的 兴奋 可 经 
旁 路 提前 到 达 心 室 ， 使 部 分 心室 肌 提前 激动 ， 这 称 为 预 
激 。 旁 路 产生 的 原因 ,部 分 是 先天 畸形 ,部 分 则 发 生 于 心 
肌 梗死、 心肌 炎 及 心肌 病 等 时 。 按 旁 路 联接 部 位 的 不 同 
可 分 为 三 种 基本 类 型 ，@ 沃 尔 夫 - 帕 金 森 - 怀 特 三 氏 综 合 
征 (WPW 综 合 征 )。 是 典型 的 预 激 综 合 征 , 在 房 室 沟 水 
平 或 室 间隔 上 部 存在 着 沟通 房 室 心肌 的 附加 纤维 ， 称 为 
肯特 氏 束 。 此 种 附加 束 多 为 一 条 ， 亦 可 是 多 条 。 窦 房 的 
激动 可 以 经 肯特 氏 东 下 达 心室 ， 有 时 肯特 氏 东 可 成 为 折 
返 的 途径 的 一 部 分 (前 传 或 递 传 )。 形 成 房 室 折返 性 心动 
过 速 ,WPW 综 合 征 的 心电图 特征 为 ,:P-R 间 期 短 于 0.12 
秒 ;QRS 波 的 起 始 部 出 现 一 个 低 钝 的 波形 ， 称 为 预 激 波 
(3 波 ), 持续 约 0.04~0.06 秒 ， 是 心室 内 部 分 心肌 提前 
激动 所 产生 ， 预 激 波 的 方向 取决 于 旁 路 的 部 位 (图 6)。 
@ 劳 思 -加农 - 莱 文 三 氏 (LGL) 综合 征 。 可 能 是 罕 、 房 
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图 6 沃 尔 夫 - 帕 金 森 - 怀 特 三 氏 综合 征 (A 型 ) 
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激动 经 全 姆 斯 氏 束 绕 过 房 室 结 而 直接 进入 房 室 结 下 部 或 
希 氏 束 内 ， 也 可 因 激 动 经 房 室 结 内 旁 道 下 传 所 致 。 心 电 
图 表现 为 :P-R 间 期 短 于 0.12 秒 ; QRS 波 型 正常 。 可 发 
生 房 室 折返 性 心动 过 速 。@ 马 海 姆 氏 纤维 所 致 的 预 激 。 
此 型 其 少见 。 马 海 姆 氏 纤 维 指 希 斯 氏 束 或 束 支 的 起 始 部 
分 与 室 间隔 或 心室 壁 之 间 存在 的 附加 纤维 束 。 经 房 室 结 
下 传 的 激动 可 由 希 斯 氏 束 直接 传 入 部 分 心室 肌 而 使 之 提 
前 激动 。 心 电 图 表现 为 :P-R 间 期 正常 :QRS 增 宽 , 其 起 
始 部 有 5 波 ;8 波 的 方向 取决 于 附加 束 的 部 位 。 马 海 姆 氏 
纤维 的 数目 可 以 不 止 一 条 ,部 位 有 许多 变异 , 故 这 种 预 激 
的 心电图 型 比较 复杂 。 若 与 詹姆斯 氏 东 并 存 , 则 与 WPW 
综合 征 较 难 区 别 。 希 斯 氏 束 电 图 对 预 激 综合 征 的 诊断 有 
重要 意义 ( 见 临床 电 生理 检查 )。 

预 激 综合 征 本 身 并 不 产生 任何 症状 及 体征 ， 其 临床 
意义 在 于 ，@ 易 并 发 阵 发 性 室 上 性 心动 过 速 。@ 易 并 发 
心房 纤 富 ,着 经 旁 道 下 传 , 则 心室 率 可 超过 200 次 /分 ,有 
时 可 激发 室 性 心动 过 速 或 心室 显 动 。@WPW 综 合 征 或 
存在 马 海 姆 氏 纤维 时 在 某 些 导 联 上 可 出 现 负 向 8 波 ， 甚 
至 Q@ 波 , 故 在 诊断 上 易 与 心肌 梗死 相 混淆 。 若 两 者 合并 存 
在 则 会 造成 诊断 上 的 困难 。@ 预 激 综合 征 时 影响 心室 去 
极 及 复 极 的 正常 程序 ， 并 同时 并 发 束 支 阻 洲 或 心室 肥厚 
伴 心肌 损害 时 ， 由 于 后 两 者 也 影响 心室 的 去 极 、 复 极 程 
序 , 故 会 出 现 复杂 的 心电图 波形 ,造成 诊断 上 的 困难 。 

( 倪 容 国 ) 

chuonranbing 

传染 病 (infectious diseases) 由 各 种 病原 体 
引起 的 能 在 人 与 人 、 动 物 与 动物 ,或 人 与 动物 之 间 相互 传 
播 的 一 类 疾病 。 病 原 体 中 大 部 分 是 微生物 ， 小 部 分 为 村 
生出 。 寄 生 虫 侵入 人 体 引 起 的 疾病 又 称 寄 生出 病 。 有 些 
传染 病 , 传 染 性 极 强 , 若 不 及 时 治疗 ,病死 率 很 高 , 称 为 烈 
性 传染 病 , 如 天 花 、 饼 疫 \ 答 乱 。 有 些 传染 病 , 防 疫 部 门 必 
须 及 时 掌握 其 发 病情 况 ， 采 取 对 策 ,发 现 后 ,应 按 规定 及 
时 向 当地 防疫 部 门 报告 ， 称 之 为 法 定 传染 病 。 各 个 国家 
及 各 个 地 区 可 根据 自己 的 情况 ， 规 定 某 些 传染 病 为 法 定 
传染 病 ， 故 法 定 传染 病 在 不 同时 期 、 不 同 地 区 内 可 有 不 
同 。 中 华人 民 共 和 国 传染 病 防治 法 规定 的 法 定 传染 病 (由 
第 7 届 全 国人 大 常委 会 第 6 次 会 议 通过 ，1989 年 9 月 1 
日 起 施行 ) 分 3 类 , 甲 类 是 鼠疫 、 答 乱 ， 乙 类 是 病毒 性 肝 
炎 、 细 菌 性 和 阿 米 巴 性 痢疾 ,伤寒 和 副 伤 寒 、 艾 滋 病 、 淋 
病 、 梅 毒 . 否 髓 灰质 炎 、 麻 疙 .百日咳 , 白 哈 ,流行 性 脑 消 髓 
膜 炎 、 猩 红 热 ,流行 性 出 血 热 , 狂 犬 病 、 钩 端 螺旋 体 病 、 布 
鲁 氏 菌 病 、 央 盖 , 流 行 性 和 地 方 性 斑 疹 伤寒 、 流 行 性 乙 型 
脑 炎 、 黑 热 病 、 症 疾 、 登 革 热 ， 丙 类 包括 肺结核 、 血 吸虫 
病 、 丝 虫 病 、 包 虫 病 、 麻 风 病 ,流行 性 感冒 .流行 性 腮腺 类 、 
风疹 、 新 生 儿 破 伤 风 \ 急 性 出 血性 结膜 炎 , 以 及 除 和 霍乱 , 痢 
疾 、 伤 寒 和 副 伤寒 以 外 的 感染 性 腹泻 病 。 并 规定 甲 类 传染 
病 和 乙 类 传染 病 中 的 艾滋 病 及 肺 炭 痊 病 人 、 病 原 携带 者 
或 疑似 病人 应 立即 报告 。 城 镇 最 迟 不 得 超过 4 小 时 ， 农 
村 不 得 超过 12 小 时 。 乙 类 传染 病 病人 及 疑似 病人 ,城镇 


应 于 12 小 时 内 、 农 村 应 于 24 小 时 内 报告 。 丙 类 传染 病 应 
根据 当地 卫生 防疫 部 门 规定 进行 报告 。 

传染 病 是 常见 病 和 多 发 病 ， 严 重 危 害 人 民 的 健康 。 
1980 年 世界 卫生 组 织 宣布 全 世界 已 经 消灭 了 天 花 , 但 仍 
有 不 少 传染 病 在 严重 流行 ， 而 且 有 些 新 的 传染 病 正在 被 
发 现 ,如 军团 病 、 艾 滋 病 (获得 性 免疫 缺陷 综合 征 ) 等 。 此 
外 ,由 于 人 类 寿命 的 逐渐 延长 ,老年 病人 逐渐 增多 ， 抑 制 
免疫 药物 的 应 用 ,使 人 体 免疫 功能 降低 , 极 易 引 起 各 种 感 
染 , 因 此 人 类 与 传染 病 的 斗争 是 长 期 而 艰巨 的 。 

发 病情 况 传染 病 在 各 个 国家 和 地 区 的 发 病情 况 基 
本 上 分 为 两 种 类 型 ，@ 在 发 达 国家 中 ,传染 性 比较 强 、 引 
起 流行 的 一 些 传染 病 的 发 病 率 已 明显 下 降 ， 或 基本 得 到 
控制 ,而 传染 性 不 太 强 的 一 些 感染 性 疾病 ,包括 一 些 条 件 
致 病菌 感染 、 抗 生 素 应 用 后 的 二 重 感染 以 及 医院 内 感染 
等 ,对 人 威胁 很 大 ,甚至 有 日 益 增多 的 趋势 。 性 传播 的 疾 
病 , 包 括 工 型 单纯 疱 疙 病毒 感染 十 分 普遍 。 获 得 性 免疫 缺 
陷 综合 征 的 出 现 和 流行 说 明 在 发 达 国 家 中 传染 病 仍 是 一 
个 严重 的 问题 ,@ 在 发 展 中 国家 ,许多 传染 性 很 强 的 传染 
病 仍 在 严重 的 流行 。 中 国 属于 发 展 中 国家 ， 除 了 天 花 早 
在 60 年 代 已 被 消灭 外 ,人 间 鼠 疫 也 基本 得 到 控制 。 其 他 
传染 病 如 冰 崩 灰质 炎 、 白 喉 、 伤 寒 , 班 疹 伤 寒 、 流 行 性 乙 型 
脑 炎 、 黑 热 病 、 丝 虫 病 等 的 发 病 率 也 大 大 威 少 。 但 有 些 传 
染病 ， 如 病毒 性 肝炎 ,流行 性 出 血 热 . 感 染 性 腹泻 等 仍 严 
重 流行 。 此 外 ,感染 性 疾病 ,包括 条 件 致 病菌 感染 、 二 重 
感染 及 医院 内 感染 也 开始 引起 人 们 的 重视 。 

特点 传染 病 的 最 大 特点 是 有 病原 体 。 由 此 也 产生 
了 其 他 特点 ,如 有 传染 性 ,流行 性 和 免疫 性 等 。 有些 病 原 
体 在 传播 过 程 中 需要 一 定 的 生物 性 媒介 ， 如 流行 性 乙 型 
脑 炎 病 毒 佑 六 传播 ， 日 本 血吸虫 佑 钉螺 传播 等 。 而 有 些 
生物 媒介 有 一 定 的 再 生 季节 (如 蚊 多 在 夏秋 策 殖 ) 和 地 区 
(如 钉螺 主要 见于 长 江 流域 )， 因 此 有 些 传染 病 表现 为 季 
节 性 或 地 方 性 发 病 。 由 于 传染 病 的 发 生发 展 与 人 体 和 病 
原 体 间 的 相互 斗争 有 关 ， 因 此 常 有 一 定 的 规律 性 。 许 多 
传染 病 有 一 定 的 潜伏 期 病原 体 进入 人 体 后 至 开始 发 病 
所 需 的 日 期 )， 有 的 表现 为 一 定 的 热 型 (如 间 日 疙 常 隔日 
发 热 一 次 ) 和 皮疹 (如 麻疹 、 猩 红 热 等 的 典型 皮疹 ) 等 。 掌 
提 了 这 些 特点 ,对 传染 病 的 诊断 很 有 帮助 。 

分 类 目前 还 没有 统一 标准 ， 常 用 的 分 类 方法 有 以 
下 两 种 ，@ 按 传播 途径 分 类 ， 分 为 消化 道 传染 病 (伤寒 、 
病毒 性 肝炎 ` 细 菌 性 痢疾 等 ). 呼 吸 道 传染 病 ( 麻 痕 、 狸 红 
热 、 白 喉 等 ). 虫 媒 传染 病 ( 流 行 性 乙 型 脑 炎 , 疙 疾 等 )、 动 
物 源 性 传染 病 ( 流 行 性 出 血 热 、 狂 厂 病 等 )。 这 种 分 类 方法 
的 优点 是 :同一 类 传染 病 的 预防 方法 基本 相似 ,如 消化 道 
传染 病 的 预防 主要 是 搞 好 类 便 和 水 源 的 管理 .饮食 卫生 、 
个 人 卫生 等 ,这 样 有 利于 预防 工作 的 开展 。 缺 点 是 ;有些 
传染 病 的 传播 途径 不 止 一 种 ， 如 背 昔 灰质 炎 既 可 通过 消 
化 道 传播 ,又 可 通过 呼吸 道 传播 ,这 就 给 分 类 带 来 很 大 困 
难 。 此 外 ,蠕虫 病 也 不 适合 于 上 述 分 类 ， 只 能 单列 一 类 。 
@ 按 病 原 体 分 类 ， 分 为 病毒 性 疾病 (病毒 性 肝炎 、 麻 疹 


等 )、 衣 原 体 疾病 ( 岗 热 热 等 )、 立 克 次 氏 体 病 ( 班 疹 伤 寒 、 
羔 虫 病 等 )、 菌 质 体 (支原体 ) 疾 病 ( 菌 质 体 肺炎 等 )、 细 菌 性 
疾病 (猩红热 .白喉 ,伤寒 等 )、 真 菌 性 疾病 ( 隐 球 菌 病 等 )、 
螺旋 体 病 (梅毒 .回归 热 等 )、 原 虫 病 ( 阿 米 巴 病 、 症 疾 等 )、 
蠕虫 病 (血吸虫 病 等 )。 这 种 分 类 方法 的 科学 性 比较 强 , 对 
指导 治疗 也 有 一 定 意义 ， 但 不 能 指导 预防 。 因 此 有 人 主 
张 将 两 种 分 类 方法 结合 起 来 。 

诊断 主要 根据 流行 学 史 、 临 床 表现 及 实验 室 检查 
三 个 方面 的 资料 ,在 实验 室 检查 方面 ,病原 体 (包括 抗原 ) 
和 特异 性 8M 抗体 的 检测 有 早期 诊断 的 价值 ,这 是 因为 
病原 体 和 特异 性 IgM 抗体 均 在 疾病 早期 出 现 。 一 般 抗体 
在 病程 中 出 现 4 倍 以 上 的 升 高 也 有 诊断 意义 。 实 验 室 技 
术 发 展 很 快 ， 很 多 先进 技术 包括 酶 标 技 术 、 放 射 免疫 技 
术 、 免 疫 荧 光 技术 ,分 子 生物 学 技术 (如 分 子 杂交 技术 、 核 
酸 分 析 技 术 ) 及 单 克隆 抗体 技术 等 都 开始 应 用 于 临床 ,这 
均 有 助 于 传染 病 的 早期 \ 正 确诊 断 。 其 他 检查 方法 ,如 超 
声波 ,肝脏 活体 组 织 检查 乙状结肠 镜 检查 等 有 辅助 诊断 
的 价值 。 

治疗 传染 病 的 治疗 原则 是 不 仅 应 治 全 病人 ， 而 且 
要 彻底 消灭 病原 体 携带 状态 有 些 人 外 表 健 康 又 无 症状 ， 
但 却 携带 及 排出 病原 体 , 称 为 "病原体 携 带 者 "带菌 、 带 
寄生 虫 . 带 病毒 ), 若 不 予 彻 底 治疗 ,可 以 将 病原 体 传染 别 
人 。 由 于 抗生素 和 化 学 疗法 的 迅速 发 展 ， 各 种 细菌 性 感 
染 多 能 控制 ， 一 些 寄生 虫 病 的 化 学 治疗 效果 也 很 好 。 但 
病毒 性 疾病 的 治疗 仍 是 一 个 急 待 解决 的 问题 ， 除 少数 几 
种 (如 流感 ,单纯 疱疹 病毒 感染 ) 外 ,多 数 病 毒性 疾病 还 缺 
乏 特效 治疗 。 随 着 抗生素 的 广泛 应 用 , 耐 药 菌株 、 二 重 感 
染 的 同 题 也 值得 重视 。 此 外 ， 洲 用 抗生素 的 现象 也 广泛 
存在 ,因此 传染 病 的 治疗 问题 还 需要 继续 研究 。 

预防 ”必须 使 经 常 性 的 预防 措施 与 疫情 出 现 后 的 防 
疫 措施 密切 结合 。 把 搞 好 爱国 卫生 运动 放 在 经 常 性 预防 
措施 的 首位 。 传 染病 的 传播 和 流行 必须 具备 3 个 环节 , 即 
传染 源 、 传 播 途径 及 易 感性 (被 传染 者 对 这 种 病原 体 无 锡 
疫 力 ), 若 能 消除 3 个 环节 中 的 一 个 即 可 防止 传染 病 的 发 
生 和 传播 。 因此， 应 力争 找 出 每 种 传染 病 流行 环节 中 的 
薄弱 环节 加 以 切断 ， 以 控制 传染 病 的 传播 和 流行 。 如 天 
花 的 预防 主要 是 通过 全 民 接 种 牛 癌 ， 降 低 人 群 对 天 花 的 
易 感 性 。 但 多 数 传染 病 的 消灭 并 不 太 容易 。 因 为 流行 的 
3 个 环节 均 很 难 完全 切断 。 以 细菌 性 痢疾 为 例 ,传染 源 除 
了 病人 之 外 ,还 有 带菌 者 ,而 带菌 者 又 不 易 被 发 现 ， 因 此 
很 难 用 控制 传染 源 的 办 法 控制 细菌 性 痢疾 。 它 的 传播 途 
径 主要 是 水 、 食 物 .苍蝇 和 手 ， 因 此 只 有 彻底 搞 好 环境 卫 
生 、 饮 食 卫生 和 个 人 卫生 才 有 可 能 控制 它 ,但 这 也 较 难 做 
到 。 此 外 ,细菌 性 痢疾 还 缺乏 非常 有 效 的 菌 苗 , 不 能 用 接 
种 菌 苗 来 控制 。 在 这 种 情况 下 ， 就 应 当 采取 针对 3 个 环 
节 的 综合 性 预防 措施 。 因 此 ,对 多 数 传染 病 的 预防 , 均 应 
采取 以 切断 主要 环节 为 主 的 综合 措施 。 在 控制 传染 源 方 
面 ,应 早期 .准确 地 诊断 、 治 疗 和 隔离 病人 ;搜索 、 治 疗 和 
管理 各 种 病原 携带 者 ， 发现、 治疗 和 捕杀 各 类 感染 动物 。 
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在 早期 诊断 方面 ,掌握 各 种 传染 病 的 潜伏 期 很 重要 ,例如 
麻疹 的 潜伏 期 常 为 10 日 左右 (6 一 21 日 ), 因此 若 易 感 者 
接触 麻疹 患 儿 后 10 日 左右 突然 发 热 ,就 应 考虑 是 患 了 麻 
疹 。 了 解 了 潜伏 期 还 可 以 决定 检疫 和 留 验 的 日 期 ， 传 染 
病 的 检疫 和 留 验 日 期 是 该 病 的 最 长 潜伏 期 ， 如 麻疹 的 检 
疫 留 验 日 期 是 21 天 〈 最 长 潜伏 期 )。 在 切断 传播 途径 方 
面 ,对 各 类 传染 病 有 不 同 的 阻 断 措施 。 对 消化 道 传染 病 ， 
着 重 管理 好 饮食 和 粪便、 保护 水 源 、 灭 蝇 、 消 毒 餐 具 、 加 强 
个 人 卫生 等 ;对 呼吸 道 传染 病 ,应 着 重 戴 口 曾 ， 保 持 室内 
空气 流通 ,必要 时 进行 空气 消毒 ,对 虫 媒 传染 病 ， 应 采取 
药物 或 其 他 措施 杀 虫 . 驱 虫 .防虫 在 提高 人 群 免疫 方面 ， 
最 主要 的 是 按期 进行 预防 接种 。 此 外 在 疾病 流行 期 可 以 
应 用 药物 预防 。 
参考 书目 
王 季 午 主编 ;< 传 染病 学 >*， 第 3 版 ， 人 民 卫 生出 版 社 ， 北 京 ， 


1985。 
( 田 刻 善 


chuanranblng chuanbo 
传染 病 传 播 (transmission of in fectious di- 
sease) 病原 体 从 已 感染 者 排出 ,经 过 一 定 的 传播 途 
径 , 传 入 易 感 者 而 形成 新 的 传染 的 全 部 过 程 传 染病 得 以 
在 某 一 人 群 中 发 生 和 传播 ,必须 具备 传染 产 ,传播 途径 和 
易 感 人 群 三 个 基本 环节 。 

传染 源 在 体内 有 病原 体 生长 繁殖 ， 并 可 将 病原 体 
排出 的 人 和 动物 , 即 患 传染 病 或 携带 病原 体 的 人 和 动物 。 
患 传染 病 的 病人 是 重要 的 传染 源 ， 其 体内 有 大 量 的 病原 
体 。 病 程 的 各 个 时 期 ,病人 的 传染 源 作用 不 同 ,这 主要 与 
病 种 、 排 出 病原 体 的 数量 和 病人 与 周围 人 群 接触 的 程度 
及 频率 有 关 。 如 多 数 传染 病 病 人 在 有 临床 症状 时 能 排出 
大 量 病原 体 ,威胁 周围 人 群 ,是 重要 的 传染 源 。 但 有 些 病 
人 如 百日咳 患者 ,在 卡 他 期 排出 病原 体 较 多 ,具有 很 强 的 
传染 性 ,而 在 痉 咳 期 排出 病原 体 的 数量 明显 减少 ,传染 性 
也 逐渐 减退 。 又 如 ， 乙 型 肝炎 病人 在 潜伏 期 末 才 具有 传 
染 性 。 

一 般 说 来 ,病人 在 恢复 期 不 再 是 传染 源 ,但 某 些 传染 
病 (伤寒 、 白 喉 ) 的 恢复 期 病人 仍 可 在 一 定时 间 内 排出 病 
原 体 ,继续 起 传染 源 的 作用 。 

病原 携带 者 指 已 无 任何 临床 症状 ， 但 能 排出 病原 体 
的 人 或 动物 。 携 带 者 有 病 后 携带 者 和 所 谓 健康 携带 者 两 
种 。 前 者 指 临床 症状 消失 、 机 体 功能 恢复 ， 但 继续 排出 
病原 体 的 个 体 。 这 种 携带 状态 一 般 持续 时 间 较 短 , 少 数 个 
体 携带 时 间 较 长 ， 个 别 的 可 延续 多 年 ， 如 慢性 伤寒 带菌 
者 。 所 谓 健康 携带 者 无 疾病 既往 史 ， 但 用 检验 方法 可 查 
明 其 排出 物 带 病原 体 。 这 种 人 携带 病原 体 的 时 间 一 般 是 
短暂 的 。 

病 动物 也 是 人 类 传染 病 的 传染 源 。 人 被 患 病 动物 (如 
狂 厂 病 、 鼠 咬 热 病 兽 ) 咬 伤 或 接触 病 动物 的 排泄 物 、 分 泌 
物 而 被 感染 。 y 

人 和 动物 可 患 同 一 种 病 , 但 病理 改变 ,临床 表现 和 作 
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为 传染 源 的 意义 不 相同 。 如 患 狂犬 病 的 狗 可 出 现 攻击 人 
和 其 他 动物 的 行为 ,成 为 该 病 的 传染 源 之 一 ,而 人 患 此 病 
后 临床 表现 为 恐 水 症 ,不 再 成 为 该 病 的 传染 源 。 

传播 途径 指 病原 体 自传 染 源 排出 后 ， 在 传染 给 另 
一 易 感 者 之 前 在 外 界 环境 中 所 行经 的 途径 。 一 种 传染 病 
的 传播 途径 可 以 是 单一 的 ,也 可 以 是 多 个 的 。 传 播 途径 可 
分 为 水 平 传播 和 垂直 传播 两 类 。 

水 平 传播 ”又 称 横向 传播 。 传 染病 病原 体 在 传染 源 
与 易 感 者 之 间 传 播 。 或 传染 病 在 人 群 中 群体 与 群体 之 间 
或 个 人 与 个 人 之 间 以 水 平 形式 平行 传播 有 介质 传播 \ 接 
触 传播 .媒介 节肢 动物 传播 等 方式 。 

@ 介质 传播 。 病 原 体 可 通过 空气 水、 食物 ,土壤 等 
介质 传播 。 

经 空气 传播 :病人 和 病原 携带 者 在 咳嗽 或 喷 别 时, 呼 
吸 道中 含有 病原 体 的 分 认 物 以 飞 沫 的 形式 排 到 空气 中 ， 
易 感 者 吸入 这 种 飞 沫 ， 即 可 被 传染 。 如 流感 即 经 此 途径 
传播 。 

经 水 传播 :饮用 污染 的 水 或 在 其 中 活动 (游泳 、 洗 澡 
等 ), 均 可 被 感染 。 客 筷 、 痢 疾 、 病 毒性 甲 型 计 炎 、 病 毒性 戊 
型 肝炎 、 钓 宣 病 等 均 可 经 水 传播 经 水 传播 的 传染 病 常 星 
现 流行 或 暴发 状态 ,传播 范围 的 大 小 和 发 病 率 的 高 低 ,与 
水 源 的 类 型 .供水 范围 、 水 被 污染 的 程度 和 频率 、 病原体 
的 种 类 、 居 民 的 卫生 习惯 , 以 及 对 水 源 采 取 的 净化 、 消毒 
措施 等 都 有 关系 。 

经 食物 传播 :多 数 肠 道 传染 病 、 一 些 肠 寄 生 虫 病 、 个 
别 的 呼吸 道 疾病 ,都 可 经 食物 传播 ,食物 原料 本 身 可 含有 
病原 体 ,如 生 牛 肉 .猪肉 可 带 有 毕 虫 包 闪 。 此 类 食物 制作 
时 若 加 工 不 完善 消毒 不 严格 ,就 可 传染 疾病 。 有 了 时 食物 
原料 虽 不 带 病原 体 ,但 在 加 工 、 运 输 、 贮 存 、 销 售 过 程 中 被 
污染 , 则 食物 仍 可 带 有 相当 量 的 病原 体 。 

经 土壤 传播 : 姻 虫 , 钓 虫 . 鞭 虫 等 寄生 虫 病 ,可 通过 土 
壤 传 播 。 土 壤 中 的 类 益 杆 菌 、 破 伤风 杆菌 等 的 芽 胞 可 长 期 
在 土 中 存活 ,长 期 保持 传染 性 。 

@ 接触 传播 .又 可 分 为 两 类 ， 一 是 易 感 者 与 传染 源 
直接 接触 而 被 感染 , 如 性 传播 疾病 、 狂 厂 病 等 即 属 此 类 。 
二 是 传染 源 的 排泄 物 , 分 泌 物 污染 日 常用 品 ,附着 于 其 上 
的 病原 体 经 手 或 通过 口 鼻 粘膜 皮肤 传染 易 感 者 ,如 污染 
的 公用 毛巾 、 衣 帽 、 玩 具 、 文 具 等 可 分 别传 播 沙眼 、 癣 、 疗 
疮 、 头 屯 和 白喉 等 。 由 这 种 途径 传播 的 传染 病 , 一 般 发 病 
旺 散 在 性 ,很 少 导致 流行 。 其 发 病 特点 与 病原 体 在 外 界 环 
境 中 的 抵抗 力 、 物 品 交 蔡 使 用 的 频率 、 消 毒 措施 是 否 完 
备 ,以 及 个 人 卫生 习惯 有 关 。 

@ 媒介 节肢 动物 传播 ,这 种 传播 途径 可 分 两 类 。 一 
为 机 械 性 传播 ， 即 病原 体 在 节肢 动物 体 表 或 体内 带 往 他 
处 , 却 不 繁殖 。 节 肢 动物 接触 食物 、 食 具 或 在 其 上 反 吐 、 排 
便 时 将 其 污染 ， 人 食 污染 食物 或 使 用 污染 的 食 具 时 即 可 
被 感染 。 如 家 蝇 之 传播 省 疾 。 二 为 生物 性 传播 ， 病 原 体 
进入 节肢 动物 体内 经 发 育 繁殖 方 能 感染 易 感 者 。 蚊 吸入 
传染 靳 的 血 后 ,病原 体 在 其 体内 发 育 ( 丝 虫 微 丝 鸯 )、 繁 殖 


《流行 性 乙 型 脑 炎 病毒 ) 或 既 发 育 又 繁殖 ( 疙 原虫 )。 有 的 
病原 体 可 经 内 性 媒介 节肢 动物 的 卵巢 传 到 下 一 代 〔 经 旷 
传播 ) ,然后 病原 体 经 吸血 节肢 动物 的 唾液 ( 症 原 虫 )、 呕 
吐 物 (鼠疫 杆菌 )、 类 便 ( 班 疹 伤寒 病原 体 ) 进入 易 感 者 
机 体 。 

由 这 种 途径 传播 的 传染 病 常 呈 地 方 性 和 季节 性 升 高 
现象 ,受气 温 、 湿 度 .日照 ,土壤 、 植被 等 自然 因素 的 影响 
较 大 。 且 有 生物 学 特异 性 ,一 定 种 类 的 病原 体 只 能 通过 一 
定 种 属 的 节肢 动物 传播 ,如 某 些 核 蚁 传播 症 疾 等 。 

医 产 性 传播 指 医务 人 员 对 病人 作 检查 、 治 疗 或 预防 
注射 等 过 程 中 造成 的 传染 病 传播 。 如 外 科 和 妇科 使 用 的 
器 械 消 毒 不 严格 可 造成 伤口 感染 或 传播 滴 虫 病 。 使 用 污 
染 的 针头 可 传播 获得 性 免疫 缺 陆 综 合 古 。 输 用 乙 型 肝炎 
表面 抗原 携带 者 的 血 可 传播 病毒 性 乙 型 肝炎 。 

重 直 传播 ”病原 体 从 上 一 代 向 下 一 代 的 传播 ， 指 孕 
妇 在 孕期 和 产 期 将 病原 体 传 给 子 代 。 又 包括 以 下 几 种 :经 
胎盘 传播 上行 性 传播 (病原 体 经 孕妇 阴道 、 子 宫颈 口 到 
达 绒 毛 膜 或 胎盘 引起 胎儿 感染 ) 和 分 娩 引 起 的 传播 。 

人 和 群 易 感 性 ” 指 人 群 对 某 种 传染 病 的 易 感 程度 。 人 
群 中 缺乏 某 种 传染 病 特异 免疫 力 的 人 数 多 ， 就 对 该 病 易 
感性 高 ,反之 则 称 易 感 性 低 。 人 群 对 某 种 病 的 易 感性 高 是 
该 病 在 人 群 中 流行 的 基础 ;车 易 感性 低 , 则 可 抑制 相应 传 
染病 的 流行 。 

人 群 中 新 生 儿 数 增高 , 则 人 群 免疫 力 下 降 , 使 人 群 易 
感性 升 高 。 免疫 接种 可 使 人 群 易 感 性 降低 。 

传染 病 的 传播 还 受 自 然 因素 和 社会 因素 的 影响 。 自 
然 因 素 如 温度 ,湿度 ,植被 ,土质 \ 降 雨量 等 能 影响 病原 体 
生存 繁殖 ， 促 进 或 抑制 动物 传染 源 与 媒介 节肢 动物 的 活 
动 ， 但 对 人 群 易 感 性 的 影响 不 明显 。 社 会 因素 如 文化 水 
平 \ 风 俗 习 惯 ,宗教 信仰 社会 制度 等 ,对 传染 病 传 播 的 影 
响 是 复杂 的 ， 某 些 因素 可 起 抑制 作用 ， 另 一 些 则 起 促进 
作用 。 

自然 因素 和 社会 因素 通过 传染 源 、 传 播 途 径 和 和 人群 
易 感 性 而 促进 或 抑制 传染 病 的 传播 ,在 这 两 类 因素 中 , 自 
素 变化 甚 小 ， 而 人 群 社会 生活 的 各 方面 则 不 断 地 改 
变 ， 所 以 社会 因素 对 传染 病 的 影响 更 为 明显 和 深刻 。 
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chuonranxing danhexlbao zengduozheng 

传染 性 单 核 细胞 增多 症 (infectious mononuc- 
leosis, IM) 爱 滩 斯 坦 -巴尔 病毒 (EBV) 引 起 的 伟 
染 性 疾病 。 又 称 腺 热 。M. A. 爱 小 斯 坦 及 Y. M. 巴尔 于 
1963 年 从 伯 基 特 氏 淋巴 瘤 细胞 培养 中 分 离 出 EBV， 并 
以 后 证 实 为 IM 的 病原 , 故 得 此 名 。 本 病 主要 表现 发 热 、 
咽炎 、 麻 巴结 肿 大 。 末 梢 血 淋 巴 细胞 增多 ,并 出 现 异常 淋 
巴 细胞 ， 血 清 哮 异 性 凝集 试验 阴性， 血清 中 出 现 特异 性 
EBV 抗体 。 发 病 多 呈 散 发 性 ,有 时 亦 可 发 生 局 部 流行 .年 
幼儿 童 感染 EBV 多 为 隐 性 感染 ,而 发 生 在 易 感 的 年 长 儿 


童 和 成 人 时 则 引起 IM。 发 病 年 龄 多 在 15~25 岁 。 预 后 良 
好 ,一 般 能 自 愈 。 在 发 达 国 家 如 英国 ,美国 的 发 病 率 较 高 。 
年 发 病 率 均 为 100/100 000。 而 在 发 展 中 国家 发 病 率 较 
低 ， 因 为 发 展 中 国家 的 年 幼儿 童 多 已 感染 EBV, 据 统计 
4~6 岁 儿 童 中 , EBV 抗体 阳性 率 可 达 90~~100% 。 而 发 
达 国 家 中 如 英国 和 美国 ,同年 龄 儿童 的 EBV 抗体 阳性 率 
仅 20~40%。 此 病 易 感 的 年 长 儿童 和 成 人 较 多 ,一旦 发 
生 EBV 感染 , 即 易 串 IM。 此 外 ， 愈 来 愈 多 的 研究 证 明 ， 
EBV 感染 与 伯 基 特 氏 淋巴 净 和 鼻 咽 癌 的 发 病 密切 相关 。 
病人 、 隐 性 感染 者 和 EBV 携带 者 为 本 病 传染 源 。 病 人 和 
隐 性 感染 者 中 , 以 隐 性 感染 者 较 多 。EBV 携带 者 有 恢复 
期 携带 者 ( 患 病 恢复 后 仍 携带 和 排出 EBV 者) 和 健康 携 
带 者 (携带 和 排出 EBV 而 无 症状 者 )。 健 康 人 的 咽喉 部 可 
携带 EBV, 不 断 从 唾液 排出 病毒 。 传 播 途径 主要 是 口 对 
口 密切 接触 如 接吻 等 。 含 有 EBV 的 唾液 污染 的 食品 、 食 
具 等 也 可 引起 间接 传播 ,输血 传播 不 常见 ,空气 飞 沫 传播 
有 可 能 但 尚 不 肯定 。 

病原 体 EBV 属 疱疹 病毒 科 , 形态 和 结构 与 其 他 疱 
疹 病 毒 相 同 , 但 抗原 性 不 同 ,EBV 为 哺 淋 巴 细胞 性 病毒 ， 
多 在 B 淋 巴 细胞 中 复制 增殖 ,含有 EBV 的 淋巴 细胞 可 转 
化 为 淋巴 母 细胞 ,并 持续 分 裂 增殖 。EBV 迄 今 只 能 在 EBV 
抗体 阴性 的 人 和 猴 的 淋巴 细胞 中 生长 。 

发 病 机 理 和 临床 表现 ”EBV 侵入 人 体 后 , 先 在 咽喉 
部 淋巴 组 织 ,腮腺 及 其 导管 上 皮 细 胞 中 生长 复制 ,以 后 侵 
入 血循环 ,感染 B 淋 巴 细胞 ,使 其 持续 分 化 ,增殖 ,产生 大 
量 各 种 抗体 如 特异 性 EBV 抗 体 \ 哮 异性 凝集 抗体 等 ,并 产 
生 一 系列 感染 症状 。 有 上 县 寒 ,发 热 , 呈 持续 高 热 或 不 规则 
热 。 咽 喉 部 发 生 炎症 ,表现 咽 痛 、 咽 充血 及 扁桃 体 肿 大 ,其 
上 覆盖 白色 或 灰白 色 渗 出 物 。 由 于 全 身 淋巴 组 织 增生 ,出 
现 全 身 淋巴 结 肿 大 ,以 颈 淋巴 结 肿 大 较 常见 ,肝脏 及 脾脏 
亦 肿 大 。 约 10% 病 人 可 出 现 麻疹 样 或 苯 麻 疹 样 皮疹 。 病 程 
一 般 为 2~3 周 ,长 的 可 达 数 月 ,一 般 可 自 愈 ,由 于 大 量 淋 
巴 细胞 分 化 增殖 使 全 身 许多 组 织 器 官 有 大 量 淋 包 细胞 温 
润 , 发 生 炎 症 ,所 以 并 发 症 很 多 ,常见 有 肝炎 ,表现 为 血清 
谷 - 丙 转氨酶 (SGPT) 升 高 ， 少 数 可 出 现 黄 辣 。 其 次 可 发 
生 心 肌 炎 、 脑 膜 炎 、 脑 炎 、 吉 兰 - 巴 雷 氏 综合 征 、 面神经 麻 
病 、 视 神经 炎 、 脾 破裂 ,溶血 性 贫血 肺炎 、 肾 炎 等 。 少 数 病 
人 可 发 生 脾 破裂 ,末梢 血 象 白细胞 增高 约 1 万 ~2 万 /出 ， 
由 于 T 及 B 淋 巴 细胞 大 量 分 化 增殖 ,淋巴 细胞 增高 至 
50% 以 上 ,出 现 异常 淋巴 细胞 在 10% 以 上 。IM 病人 血清 
中 存在 哮 异 性 凝集 抗体 ， 能 使 绵羊 和 马 红细胞 发 生 凝 集 
反应 , 故 称 嗜 异性 肇 集 反 应 。 血 清 中 出 现 特 异性 EBV 抗 
体 。 本 病 的 死因 多 为 脾 破 裂 ,脑膜 炎 或 脑 炎 引起 的 中 枢 性 
呼吸 衰竭 和 吉 兰 - 巴 雷 二 氏 综合 征 引 起 的 呼吸 肌 麻 兽 。 

诊断 ”根据 典型 临床 表现 、 典 型 血 象 及 血清 哮 异 性 
凝集 反应 阳性 即 可 诊断 。 由 于 正常 人 或 其 他 疾病 如 血清 
病 、 结 核 病 等 的 患者 血清 亦 有 嘲 异 性 凝集 抗体 ,但 可 被 豚 
鼠 皮 明 收 ,而 IM 病人 血清 嘻 异性 凝集 抗体 , 只 能 部 分 被 
吸收 ， 故 在 做 嘲 异 性 凝集 反应 前 ， 血 清 须 经 豚鼠 肾 吸收 
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后 ,如 仍 为 阳性 , 才 有 诊断 价值 有 条 件 可 做 抗 EBV 抗体 
测定 ,尤其 是 检测 EBV 特异 性 IGM 抗体 ,可 做 早期 和 现 
症 病人 的 诊断 ,但 因 其 侵犯 的 组 织 器 官 绞 多 ,临床 表现 比 
较 复杂 , 须 和 病毒 性 肝炎 、 巨 细胞 病毒 感染 、 急性 扁桃 体 
炎 、 和 白喉, 伤寒、 淋巴 瘤 、 淋巴 细胞 性 白血病 血液 病 和 其 
他 病毒 引起 的 中 枢 神 经 系统 感染 等 鉴别 ， 根 据 本 病 典 型 
临床 表现 、 特 殊 血 象 变化 、 血 清 哮 异性 凝集 反应 以 及 抗 
EBV 抗体 的 检测 ,可 以 鉴别 。 

治疗 无 特效 疗法 ， 以 支持 和 对 症 治疗 为 主 。 对 高 
热 持 续 不 退 、 严 重 黄姜 、 心肌 炎 、 中 枢 神 经 系统 合并 症 和 
上 呼吸 道 梗阻 等 ,可 应 用 肾上腺 皮质 激素 治疗 。 对 脾 破 裂 
病人 ,应 早期 诊断 ,及 时 手术 治疗 。 

预防 ”目前 尚 无 有 效 预防 措施 ， 对 急性 期 病人 应 隔 
离 治疗 , 鼻 咽 分 泌 物 注意 消毒 。 

参考 书目 

耿 人 贯 一 主编 :< 流行 病 学 ,下 肌 , 人 民 卫 生出 版 社 ,北京 ,1980。 
(斯 崇文 ) 

chuanranxing hongbon 
传染 性 红斑 (erythema infectiosum) 病毒 
感染 引起 的 红 班 性 皮肤 病 , 是 第 五 个 报道 的 发 疹 性 疾病 ， 
故 又 称 第 五 病 。 皮 疹 常 见于 面 及 几 部 。 病 原 可 能 为 肠 道 病 
毒 。 传 染 途径 未 明 。 本 病 不 多 见 , 预 后 良好 。 好 发 于 春 、 
夏 两 季 , 偶 有 流行 。 受 染 者 多 为 5 一 15 岁 儿 童 。 潜 伏 期 约 
5~10 天 ,平均 8 天 。 一 般 无 全 身 症状 , 偶 有 微 热 、 咽 痛 、 
头痛 .呕吐 以 及 淋巴 结 触 痛 。 皮 闪 常 见于 两 类 部 , 初 为 玫 
瑰 色 微 隆起 的 丘疹 ,后 融合 成 水 肿 性 红 班 , 边缘 清楚 , 外 
形似 蝶 翅 。 额 部 . 口 周 、 类 部 无 皮疹 。2~3 天 后 皮疹 蔓延 
至 四 肢 、 恬 部 ,发 生 对 称 性 水 肿 性 红斑 皮疹 。 一 般 无 自觉 
症状 或 仅 有 轻 度 痒 感 ,皮疹 时 隐 时 现 ,发 疹 时 可 有 全 身 淋 
巴结 轻 度 肿 大 。 化 验 检查 血 中 淋巴 细胞 及 哮 酸 性 细胞 增 
多 。 病 理 检查 可 见 表皮 细胞 内 水 肿 ， 真 皮 乳 头 层 血管 扩 
张 ， 内 皮 细 胞 肿胀 ， 在 血管 周围 有 以 淋巴 细胞 为 主 的 温 
润 。 约 经 5~10 天 后 , 皮疹 按 发 疹 次 序 , 先后 逐渐 消退 。 
退 后 不 留 痕迹 。 

患者 应 隔离 至 皮疹 完全 消退 为 止 。 与 患 儿 密 切 接触 
者 应 隔离 观察 两 周 。 本 病 无 特效 疗法 ,可 对 症 治疗 ,局 部 
可 外 用 炉 甘 石 洗 剂 ,瘙痒 时 内 服 抗 组 织 胶 药 。 必 要 时 也 可 
肌 注 维生素 Bis 或 板 兰 根 注射 液 。 ( 范 廉 洁 ) 


chuonronxing ruonyou 
传染 性 软 疣 (molluscum contagiosum) 传 
染 性 软 疣 病毒 引起 的 表皮 装 生 物 。 好 发 于 青少年 ,本 病 较 
常见 。 

传染 性 软 瑟 病毒 属 痊 类 病毒 , 呈 “ 砖 形 ", 在 光学 显 微 
镜 下 有 时 也 可 见 到 。 本 病 通过 直接 接触 传染 ， 潜 伏 期 约 
了 4 一 50 天 。 初 起 时 为 票 粒 大 半球 形 丘 疹 , 以 后 逐渐 增 大 
至 绿豆 或 驴 豆 大 。 表 面 有 蜡 样 光泽 , 呈 珍 珠 白色 ,中 心 町 
陷 如 脐 窒 ,数目 不 等 , 互 不 融合 ,好 发 于 庙 干 、 四 肢 、 肩 有 
等 处 。 一 般 经 过 数 月 可 消退 ,但 亦 有 持续 数 年 者 。 病 理 变 


170 


化 可 见 表皮 增生 , 谅 细胞 增 大 , 胞 核 固 缩 , 胞 浆 内 为 均 质 
贺 形 的 包涵 体 ( 软 乒 小 体 ) 所 占据 。 

治疗 方法 为 用 消毒 针 或 杀 子 挑 破 或 夹 破 软 疣 ， 挤 出 
其 中 的 乳酪 样 软 疣 小 体 ， 然 后 涂 以 2% 碘 醒 ,压迫 止血 
治疗 效果 较 好 。 预 防 的 方法 是 避免 直接 接触 患者 ,不 共用 


沐浴 器 具 ,及 早 治疗 患者 。 ( 范 廉洁 ) 
chuangshang 
创伤 〈trauma) 机械 因素 加 于 人 体 所 造成 的 组 


织 或 器 官 的 破坏 。 创 伤 一 词 的 外 延 不 如 损伤 一 词 广 。 损 伤 
指 加 于 人 体 的 任何 外 来 因素 还 包括 高 温 、 寒 冷 、 电 流 、 放 
射线 . 酸 、 碱 毒气、 毒 虫 、 蚊 咬 等 所 造成 的 结构 或 功能 方 
面 的 破坏 。 创 伤 极 为 常见 。 不 仅 可 以 大 量 发 生 在 战争 时 
期 ,也 可 发 生 在 和 平时 期 。 由 于 工业 ,农业 \ 交 通 业 及 体育 
事业 的 高 速 发 展 , 各 种 事故 所 造成 的 创伤 日 趋 增多 。 创 伤 
不 仅 发 生 率 高 ， 而 且 程度 差别 很 大 ， 伤 情 可 以 严重 而 复 
杂 , 甚 至 危及 伤员 的 生命 。 创 伤 同 心血 管 疾病 及 癌症 已 成 
为 目前 造成 死亡 的 三 大 原因 。 

分 类 ”创伤 可 以 根据 发 生地 点 、 受 伤 部 位 、 受 伤 组 
织 、 致 伤 因素 及 皮肤 完整 程度 进行 分 类 。 

按 发 生地 点 分 为 战争 伤 工 业 伤 、 农 业 伤 交通 伤 、 体 
育 伤 、 生 活 伤 等 ; 按 受 伤 部 位 分 为 颅 脑 创伤 胸部 创伤 , 腹 
部 创伤 .各 部 位 的 骨折 和 关节 脱位 、 手 部 伤 等 ， 按 受伤 类 
型 分 为 骨折 、 脱 位 、 脑 震荡 、 器 官 破裂 等 ; 相 邻 部 位 同时 受 
伤 者 称 为 联合 伤 (如 胸 腹 联合 伤 )， 按 受伤 的 组 织 或 器 官 
分 类 时 ,又 可 按 受 伤 组 织 的 深浅 分 为 软组织 创伤 、 骨 关节 
创伤 和 内 脏 创 伤 .软组织 创伤 指 皮肤 ,皮下 组 织 和 肌肉 的 
损伤 ,也 包括 行 于 其 中 的 血管 和 神经 。 单 纯 的 软组织 创伤 
一 般 较 轻 , 但 广泛 的 挤 压 伤 可 致 挤 压 综合 征 。 血 管 破裂 大 
出 血 亦 可 致命 。 骨 关节 创伤 包括 骨折 和 脱位 ,并 按 受伤 的 
骨 或 关节 进一步 分 类 并 命名 。 如 股骨 骨折 、 户 关节 脱位 
等 。 内 脏 创伤 又 可 按 受 伤 的 具体 内 脏 进行 分 类 和 命名 。 如 
脑 挫 裂 伤 、 肺 挫伤 . 肝 破 裂 等 。 同 一 致 伤 原因 引起 两 个 以 
上 部 位 或 器 官 的 创伤 ， 称 为 多 处 伤 或 多 发 伤 。 按 致 伤 因 
素 , 分 为 火器 伤 . 切 伤 刺 伤 撕 裂 伤 - 挤 压 伤 、 扭伤、 挫伤 
等 。 按 皮肤 完整 程度 ,分 为 闭合 性 创伤 .开放 性 创伤 等 。 

在 各 类 创伤 中 ， 生 活 伤 和 体育 伤 多 为 单一 部 位 的 组 
织 或 器 官 受 伤 , 伤 情 比 较 简 单 明确 ;而 在 战争 伤 、 工 业 伤 、 
农业 伤 及 交通 伤 中 ,由 于 致 伤 因素 是 枪 、 炮 炸弹, 笨重 机 
器 及 高 速 行驶 的 汽车 ， 因 此 造成 的 创伤 多 是 开放 性 创伤 
及 复合 创伤 , 伤 情 较 严重 而 复杂 。 即 以 目前 常见 的 交通 事 
故 为 例 ,伤员 可 同时 有 鼎 脑 伤 、 合 面 伤 .颈椎 骨折 脱位 、 胸 
部 伤 .腹部 伤 或 四 肢 骨 折 脱 位 等 , 伤 情 非常 复杂 危急 , 其 
至 在 急救 之 前 已 头 于 死亡 。 

闭合 性 创伤 ”皮肤 保持 完整 ,有 时 虽 有 伤痕 ,但 不 伴 
皮肤 破裂 及 外 出 血 , 可 有 皮肤 青紫 (皮下 出 血 , 又 称病 斑 
或 皮下 疗 血 ) 若 损伤 部 位 较 深 , 则 伤 后 数 日 方 见 青 柴 。@ 
挤 压 伤 。 由 重 物 较 长 时 间 挤 压 所 造成 的 严重 创伤 ,如 房屋 
倒塌 、 坑 道 记 土 陷 埋 .车辆 相 撞 等 原因 。 可 引起 受 压 部 位 


大 量 肌肉 缺 血 坏死 , 常 伴 有 严重 休克 ,并 可 导致 急性 肾 功 
能 衰 竟 ( 见 挤 压 综合 在 )。 创 伤 性 室 息 :一 种 特殊 的 胸部 挤 
压 伤 , 较 少 见 。 表 现 为 上 胸部 、 肩 部 头颈 部 的 皮下 组 织 ， 
眼 结膜 口 膝 粘膜 有 广泛 分 布 的 小 出 血 点 ( 凉 斑 )。 这 是 因 
为 在 胸部 受 挤 压 的 瞬间 , 伤 者 的 声 门 紧 闭 ,使 气管 和 肺 内 
的 空气 不 能 排出 ,造成 胸 内 压力 急剧 升 高 ,迫使 心脏 和 大 
静脉 内 的 血液 倒流 ， 引 起 上 半身 瘀 血 甚至 小 静脉 和 毛细 
血管 破裂 的 结果 。 创 伤 性 室 息 本 身 一 般 无 严重 后 果 ， 其 
结局 取决 于 伴随 的 肋骨 骨折 和 胸 内脏 器 的 伤 情 。@ 挫 
伤 。 由 钝 器 或 钝 性 暴力 所 造成 的 皮肤 或 皮下 诸 组 织 的 创 
伤 。 常 有 皮下 脂肪 ,小 血管 的 破裂 ,有 时 还 可 致 深部 脏 器 
的 破裂 。@ 扭 伤 。 是 关节 部 位 在 一 个 方向 受 暴 力 所 造 成 
的 韧带 肌肉 、 肌 腿 的 创伤 。 一 般 情况 下 扭伤 并 不 造成 关 
节 的 脱位 ， 但 却 可 引起 关节 附近 骨骼 的 骨 片 搓 脱 。@ 冲 
击 伤 。 又 称 爆 震 伤 , 强 烈 的 爆炸 (如 重型 炸弹 鱼雷 、 核 武 
器 等 爆炸 ) 产生 的 强烈 冲击 法 造成 的 创伤 。 体 表 可 无 伤 
痕 , 但 体内 的 器 官 却 道 受 严重 的 损伤 。 地 面 .空中 爆炸 的 
冲击 波多 引起 耳 和 胸部 损伤 ,表现 为 失 听 、 耳 痛 头 晕 、 平 
衡 失调 (由 于 鼓膜 穿孔 ,鼓室 出 血 ), 或 气胸 , 血 胸水 中 爆 
炸 者 多 伤 及 腹部 内 脏 ,出现 腹痛 、 腹部 压痛 、 腹膜 炎 的 表 
现 。 腹 腔 内 实质 性 脏 器 破裂 出 血 者 ,可 出 现 休克 。 脑 受伤 
时 ， 可 出 现 颅 内 压 增高 症状 。@ 闭 合 性 骨折 。 直 接 或 间 
接 外 来 暴力 造成 骨骼 的 连续 性 中 断 ， 但 皮肤 无 破裂 。 在 
骨折 发 生 的 同时 , 伴 有 附近 肌肉 、 血 管 及 神经 的 损伤 。@ 
脱位 。 是 关节 受 直接 或 间接 外 来 暴力 ,使 构成 关节 的 两 骨 
形 失 其 解剖 关系 。 同 时 有 关节 圳 破裂 ,也 可 有 骨 片 据 脱 。 

开放 性 创伤 ” 伴 有 皮肤 粘膜 破裂 及 外 出 血 。 细 菌 易 
从 创口 侵入 ,引起 感染 。 故 开放 性 创伤 必需 及 时 清 创 。@ 
火器 伤 。 由 枪弹 ,弹片 等 所 造成 的 创伤 。 不 仅 枪弹 、 弹 片 
可 在 弹道 造成 各 种 组 织 \ 器 官 的 直接 破坏 ,高 速 震荡 还 可 
造成 弹道 周围 组 织 、 器 官 的 创伤 , 弹片 可 将 泥土 、 衣 片 带 
入 伤口 ,造成 严重 的 污染 , 引起 化 脓 性 感染 、 破 伤风 或 气 
性 坏 姜 。@ 撕 裂 伤 。 钝 器 打击 造成 挫伤 的 同时 可 引起 皮 
肤 和 软组织 裂 开 。 创 口 边缘 不 整齐 ,周围 组 织 的 破坏 较 广 
泛 。 运 转 的 机 器 、 车 辆 将 皮肤 及 皮下 组 织 撕 脱 造成 撕 裂 
伤 ,有 时 还 可 将 肌肉 、 肌 腿 、 血 管 及 神经 措 脱 , 撕 弄 伤 常 引 
起 皮肤 坏死 及 感染 。 手 脏 部 撕 裂 伤 在 临床 上 最 常见 。@ 
刺 伤 。 由 细 长 .尖锐 的 致 伤 物 所 造成 。 伤 口 虽 不 大 ,但 深 
部 的 组 织 ,器 官 可 章 受 破坏 而 不 易 被 察觉 ,而 被 忽视 。 刺 
伤 易 引起 深部 感染 。@ 切 割 伤 。 由 锋利 的 致 伤 物 〈 如 刀 
刃 、 玻 璃 ) 造 成 。 伤 口 边缘 较 整齐 。 切 割 伤 深度 随 外 力 大 
小 而 异 。 腕 部 肘 部 深切 割 伤 同 时 有 肌 腿 、 血 管 .神经 的 断 
裂 。@ 擦 伤 ,皮肤 同 粗粮 致 伤 物 摩 擦 而 造成 的 表 浅 创伤 。 
受伤 部 位 仅 有 少量 出 血 及 渗 出 ,因而 伤 情 都 较 轻 。 

创伤 的 病理 生理 ”创伤 加 于 人 体 可 以 引起 几 方面 的 
改变 。 

内 分 汰 系统 的 改变 “内分泌 系 统 的 改变 有 三 种 : @ 
通过 下 丘脑 -垂体 -肾上腺 皮质 系统 的 活动 ， 分 泌 促 肾 上 
腺 皮质 激素 (ACTH) 、 抗 利尿 激素 〈ADH) 及 生长 激素 


〈GHD)。 促 肾上腺 皮质 激素 使 崩 上 腺 皮质 分 刻 皮质 醇 。 皮 
质 醇 参与 机 体能 源 的 动用 ， 促 进 葡萄 糖 异 生 ， 使 血糖 升 
高 ， 促 进 脂肪 分 解 ， 产 生 能 量 。 皮 质 醇 参 与 儿 茶 酚 胶 对 ' 
血管 功能 的 调节 ,帮助 维持 血压 。 皮 质 醇 还 能 抑制 炎 性 反 
应 ,减少 血管 渗 出 ,减轻 炎症 的 损害 作用 。 创 伤 后 ,增加 皮 
质 醉 的 分 泌 是 身体 必需 的 防御 反应 。 若 无 足够 量 的 皮质 
醇 可 发 生 循环 衰竭 而 死亡 。 抗 利尿 激素 可 减少 水 分 排泄 ， 
加 强 肾 远 曲 小 管 和 集合 小 管 对 水 分 的 重 吸收 ， 从 而 有 利 
于 维持 体液 容量 及 循环 血 量 。@ 创 伤 引起 交感 神经 - 肾 
上 腺 将 质 的 变化 ,分 泌 大 量 去 甲 肾 上 腺 素 和 肾上腺 素 ( 儿 
茶 酚 胺 )。 创 伤 后 的 儿 茶 酚 胺 分 泌 可 以 调节 心血 管 功能 ， 
保证 心 脑 等 重要 脏 器 的 血 供应 ， 可 促进 肝脏 和 肌肉 的 糖 
原 分 解 , 抑 制 胰岛 素 分 说 ,同时 增加 高 糖 素 ,使 血糖 升 高 ， 
可 以 激活 脂肪 酶 ,从 而 促进 贮存 脂肪 水 解 为 脂肪 酸 , 而 成 
为 主要 的 能 量 来 源 ， 同 时 还 使 肌肉 释放 氨基 酸 。@@ 创 伤 
所 致 的 失血 及 体液 减少 可 刺激 肾上腺 皮质 分 泌 醛 固 酮 。 
醛固酮 作用 于 肾脏 ,减少 碳酸 复 钠 的 排泄 ,增强 肾 小 管 对 
钠 离子 的 重 吸 收 ,从 而 保存 钠 离子 ,有 利于 维持 血浆 容量 
及 间 质 体液 容量 。 

自白 质 代谢 改变 及 细胞 质 久 失 在 创伤 发 生 以 后 ， 
有 机 体 细胞 原生 质 溶解 。 由 于 糖 皮质 类 固 醇 和 儿 茶 酚 胺 
的 作用 ， 机 体 蛋 白质 分 解 加 速 ， 其 中 耗损 最 大 的 是 骨骼 
肌 的 细胞 群 ,细胞 溶解 产物 被 释放 进 细胞 外 液 , 某 些 化 合 
物 转变 为 葡萄 糖 ,并 经 碳水 化 合 物 氧化 途径 而 燃烧 掉 , 绝 
大 部 分 氨 质 以 尿素 经 尿 排泄 。 血 \ 尿 中 的 肌 酸 及 肌 栈 量 增 
加 。 肌 肉体 积 明 显 减少 ,骨骼 肌 的 变化 可 因 肢体 的 固定 及 
禁 食 而 加 剧 。 细 胞 原生 质 溶解 产物 释放 进 细胞 外 液 以 及 
其 排泄 产生 了 负 氮 平衡 在 严重 创伤 伴 有 感染 时 ,肌肉 的 
50~60% 可 以 消耗 掉 , 中 度 创伤 时 ,肌肉 细胞 可 以 消耗 约 
30g 的 氮 〈 相 当 于 220g 蛋白 质 , 或 相当 于 约 1kg 的 瘦 
肉 )。 同 时 ,还 有 脂肪 的 丧失 ,创伤 以 后 肌肉 及 脂肪 消耗 对 
伤口 愈合 、 骨 折 修 复 、 蛋 白质 及 血红 蛋白 的 形成 并 无 影 
响 。 伤 后 约 在 第 10 天 起 , 机 体 进入 合成 代谢 期 , 蛋白 质 
代谢 开始 进入 正气 平衡 ， 直 至 完全 恢复 分 解 代谢 时 所 丢 
失 的 蛋白 质量 。 消 瘦 的 肌肉 只 要 维持 肌肉 神经 的 完整 性 ， 
就 可 以 完全 恢复 。 同 时 ,丢失 的 脂肪 也 得 到 恢复 ,伤员 的 
体重 常 可 超过 伤 前 。 

体液 代谢 改变 及 细胞 外 液 的 保存 ”创伤 后 尽管 有 细 
胞 原生 质 的 消耗 ,机 体 通过 各 种 机 制 得 以 保存 细胞 外 液 ， 
从 而 维持 血 及 血 桨 容量 。 醛 固 酮 和 抗 利尿 激素 分 刻 增加 ， 
尿 量 减少 ,减少 机 体 水 分 的 排泄 和 丧失 ,减少 尿 ,唾液 、. 汗 
液 内 钠 的 丧失 ,增加 空肠 内 钠 的 再 吸收 。 钠 离子 可 保持 细 
胞 外 液 中 的 水 分 , 即 可 保持 细胞 外 液 容量 。 

能 源 的 改变 及 脂肪 的 饼 化 ”在 创伤 后 ， 特 别 在 严重 
创伤 后 ,一 方面 伤员 无 法 进食 , 另 一 方面 虽然 机 体 的 糖 原 
可 在 伤 后 数 小 时 内 提供 能 量 ,但 贮存 的 糖 原 总 量 有 限 ,很 
快 就 可 消耗 至 尽 ,肌肉 蛋白 质 也 可 和 氧化 而 提供 一 些 能 量 ， 
但 所 需 的 能 量 主要 依靠 脂肪 提供 。 能 源 就 从 外 源 性 饮食 
转向 内 源 性 脂肪 氧化 。 贮 存 的 脂肪 水 解 变 为 脂肪 酸 及 甘 


171 


chudng 他 


油 。 脂 肪 酸 及 甘油 循环 至 不 同 组 织 , 肌 肉 可 直接 燃烧 脂肪 
酸 。 在 肝脏 内 脂肪 酸 降解 为 二 碳 分 妇 , 然 后 再 为 其 他 组 织 
所 利用 。 创 伤 后 能 源 的 改变 使 血浆 游离 脂肪 酸 含量 增高 。 

酸 碱 平衡 的 改变 “创伤 以 后 即刻 发 生 碱 中 毒 。 其 原 
因为 ，@ 创 伤 引起 的 醛固酮 增多 使 钠 离子 注 留 ， 钾 离 
子 和 氢 离 子 排出 ， 同 时 在 碱 性 尿 内 无 法 排泄 碳酸 气 钠 。 
加 急救 治疗 中 , 随 输血 进入 体内 的 构 检 酸 盐 , 经 氧化 而 
产生 碳酸 揽 钠 。@ 若 有 腹部 伤 而 需 进行 角 肠 减 压 ， 胃 管 
将 胃液 吸 除 , 使 氢 离 子 丧 失 。@ 若 伤员 换 气 过 度 , 大 量 呼 
出 二 氧化 碳 ,血浆 中 二 氧化 碳 分 压 下 降 , 气 离子 背 失 。 因 
而 ,创伤 以 后 伤员 可 以 发 生 代谢 性 及 呼吸 性 碱 中 毒 . 轻 度 
及 短暂 的 碱 中 毒 是 创伤 以 后 的 正常 反应 ,无 特殊 意义 ,也 
无 需 处 理 。 

肾 功 能 表 音 ”休克 时 , 血 容量 减少 , 血压 降低 , 肾 血 
管 总 挛 , 造 成 崩 缺 血 , 可 使 凤 小 球 恋 过 率 降低 ， 肾 小 管 上 
皮 坏死 ,前 者 使 原 尿 ( 滤 入 肾 小 球 囊 的 血浆 ) 生 成 减少 ,后 
者 使 生成 的 原 尿 在 流 经 坏死 的 肾 小 管 时 ， 逆 向 弥散 至 肾 
间 质 而 回 到 血液 中 。 这 些 都 使 尿 量 减少 并 加 重 肾 间 质 的 
水 肿 , 肾 间 质 因 水 肿 而 压力 增高 ， 又 进一步 阻碍 肾 血 流 ， 
加 重 肾 缺 血 ， 可 见 休克 严重 或 处 理 不 当 是 出 现 肾 功能 衰 
竟 的 重要 原因 。 此 外 ,广泛 挤 压 伤 的 伤员 , 除 因 广泛 的 组 
织 水 肿 使 血 容量 降低 引起 上 述 不 良 结果 外 ， 还 因 受 挤 压 
的 给 织 被 破坏 ,产生 的 肌 红 蛋 白 、 血红 蛋白 、 组 胺 和 缺 氧 
代谢 产物 (如 乳酸 、 丙 酮 酸 等 物质 ) 被 吸收 后 ， 还 使 肾 中 
毒 ,加 重 对 肾脏 的 损害 ,其 中 的 肌 红 蛋 白 形成 管 形 而 堵 塞 
肾 小 管 ,进一步 促成 少 尿 或 无 尿 。 若 广泛 的 挤 压 伤 后 出 现 
急性 肾 功 能 衰竭 , 伴 有 挤 压 解除 后 伤 肢 的 迅速 肿胀 , 尿 旦 
茶色 ( 肌 红 蛋白 尿 ), 酸 性 , 即 称 为 挤 压 综合 征 。 肌 肉 丰 富 
的 部 位 ， 如 大 腿 、 必 部 等 部 位 的 挤 压 伤 更 易 引 起 挤 压 综 
合 征 。 

临床 表现 ”在 闭合 性 创伤 ,受伤 局 部 疼痛 、 肿 胀 , 凉 
血 及 血肿 。 疼 痛 剧 烈 时 可 引起 晕 顾 或 休克 ; 若 受 伤 部 位 深 
组 织 或 器 官 同 时 有 破坏 ， 可 有 内 出 血 而 出 现 一 系列 休克 
的 症状 ,如 四 肢 湿 冷 ,呼吸 急促 而 浅 、 意 识 障碍 、 脉 捕 快 、 
血压 低 ` 尿 量 减少 等 。 若 有 骨折 或 脱位 , 则 受伤 部 位 出 现 
畸形 及 功能 障碍 。 在 开放 性 创伤 ,局 部 的 伤口 是 最 突出 的 
临床 表现 ,伤口 内 有 不 同 程度 的 外 出 血 ; 若 开放 伤口 深 及 
脏 器 或 深部 血管 ,可 有 内 出 血 。 休 克 常 是 严重 开放 性 创伤 
的 主要 临床 表现 。 此 外 伤员 常 有 发 热 (38C 左 右 ) ,为 局 部 
出 血 或 坏死 组 织 分 解 产 物 明 收 所 致 ， 体 温 升 高 即 应 注意 
有 无 感染 。 休 克 纠正 后 仍 无 尿 或 少 尿 则 可 能 是 急性 肾 功 
能 衰竭 。 成 人 24 小 时 尿 量 少 于 400 ml 称 为 少 尿 ， 不 足 
50ml 称 为 无 尿 。 有 时 可 见 急性 呼吸 容 迫 综合 征 : 虽 无 胸 
部 创伤 ,但 有 进行 性 的 呼吸 困难 , 呼吸 增 快 , 每 分 钟 超过 
40 次 。 一 般 的 鼻 导 管 吸 氧 不 能 使 之 缓解 。 动 脉 血 氧 分 压 
降低 ,最 终 可 致 卉 迷 、 死 亡 。 主 要 原因 是 休克 时 的 微 循环 
障碍 或 其 他 原因 (如 胃液 误 吸 入 肺 ) 引 起 的 肺 间 质 水 肿 和 
肺泡 群 的 获 陷 ， 致 使 流 经 肺 毛细 血管 的 血液 无 法 获得 充 
分 的 氧气 交换 以 满足 全 身 的 需要 。 严 重创 伤 伤员 经 早期 
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抢救 成 功 而 最 终 死亡 者 , 约 30 一 50 匈 死 于 此 综合 征 。 

诊断 ” 据 受 伤 史 、 局 部 症状 及 全 身 反 应 作出 诊断 , 医 
务 人 员 必 须 进一步 识别 这 些 创伤 所 引起 的 不 同 组 织 及 脏 
器 的 破坏 情况 ， 首 先 判断 并 排除 有 无 危及 生命 的 紧急 情 
况 (通气 功能 不 足 ， 循 环 功能 不 足 及 大 出 血 )。Q@ 要 求 医 
务 人 员 有 整体 观点 ， 不 要 被 局 部 的 伤 情 所 吸引 而 忽视 对 
身体 其 他 部 位 的 系统 的 、 仔 细 的 检查 。@@ 根 据 各 受伤 部 
位 的 解剖 、 逐 一 寻找 或 排除 局 部 可 能 存在 的 各 种 组 织 、 脏 
器 的 破坏 ,从 而 作出 准确 的 诊断 , 确定 伤 情 的 轻重 , 为 急 
救 和 治疗 提供 依据 。@@ 严 密 观 察 伤 情 的 变化 和 发 展 。@ 
应 用 各 种 化 验 检查 ，X 射线 摄 片 ， 计 算 机 断层 摄 片 等 检 
查 ,增加 诊断 的 正确 性 。 

创伤 的 处 理 ”首先 要 进行 急救 ， 再 进一步 作 相应 的 
处 理 。 

急救 ”在 受伤 现场 或 医院 ， 急 救 的 首要 目的 都 是 抢 
救 伤员 的 生命 。 应 根据 创伤 的 严重 性 及 需要 决定 抢救 的 
先后 顺序 ,分 别 轻重 缓急 , 子 以 抢救 。 

第 一 类 为 需 最 优先 考虑 并 立刻 抢救 的 有 ， 呼 吸 道 阻 
塞 引 起 室 息 ,心血 管 损害 及 严重 外 出 血 。 

第 二 类 为 需 优先 考虑 抢救 的 有 ;腹腔 及 腹膜 后 创伤 ， 
颅 脑 脊 策 创 伤 及 广泛 软组织 创伤 。 

第 三 类 需 抢 救 的 有 ， 下 泌尿 生殖 系统 创伤 ， 面 部 创 
伤 , 表 折 ,脱位 ,周围 血管 ,神经 、 肌 腿 创伤 , 软组织 创伤 。 

室 息 如 不 解救 可 以 即刻 致死 ， 对 有 头面 部 创伤 的 伤 
员 要 特别 注意 ， 可 用 鼻 咽 管 或 气管 内 插 管 维持 呼吸 道 通 
畅 。 胸 腔 开放 性 或 吸 气 性 伤口 应 立即 封 团 ,否则 也 可 因 严 
重 缺 氧 而 死亡 。 严 重 外 出 血 可 用 加 压 包 扎 , 止 血 带 或 抗 休 
克 裤 控制 ,应 用 止血 带 应 每 隔 1 小 时 放松 一 次 ,以 免 因 长 
时 期 缺 血 引起 组 织 坏死 .伤员 因 出 血 而 休克 ,可 先 输入 平 
衡 液 ,如 林 格 氏 乳酸 盐 溶液 ,以 纠正 低 血 容量 。 骨 折 或 严 
重 软组织 创伤 应 给 世 。 经 过 各 种 抢救 ， 伤 员 情况 得 
以 转危为安 或 保持 稳定 后 再 运送 ,运送 过 程 应 注意 安全 、 
平稳 .迅速 。 

医院 内 处 理 在 医院 内 ,经 过 进一步 检查 及 抢救 后 ， 
根据 不 同 伤 情 的 轻重 ,进行 相应 的 治疗 。 

对 软组织 的 闭合 性 创伤 , 宜 将 受伤 肢体 抬 高 . 热 甫 以 
利 静脉 回流 ,减轻 水 肿 或 疼痛 。 不 伴 有 内 脏 和 骨 关 节 创 伤 
的 软组织 创伤 ,一 般 都 能 顺利 痊愈 。 

对 于 开放 性 创伤 ,还 必须 进行 清 创 术 。 根 据 伤口 损伤 
程度 、 沾 染 情 况 及 受伤 后 时 间 , 可 以 将 伤口 分 为 三 类 进行 
清 创 。 

清洁 .整齐 的 伤口 ， 要 求 12 小 时 内 清 创 以 后 缝合 伤 
口 ,以 达到 一 期 愈合 。 沾 染 、 不 整齐 的 伤口 , 伤 后 时 间 不 
长 ， 也 要 求 在 清 创 以 后 缝合 ,争取 一 期 愈合 (伤口 直接 愈 
合 )。 若 清 创 离 受 伤 时 间 较 长 , 则 在 清 创 后 观察 伤口 2~3 
天 , 若 无 感 染 作 延 期 缝合 。 污 染 严 重 ,组 织 破坏 广泛 的 伤 
口 ， 在 清 创 以 后 , 畅 开 伤口 引流 ， 使 达到 二 期 愈合 (从 伤 
口 底部 及 两 侧 有 肉芽 形成 , 终 而 使 伤口 愈合 )。 

清 创 术 的 要 求 是: 


@ 反复 清洗 伤口 周围 皮肤 及 伤口 内 的 组 织 ,去 除 污 
物 及 异物 ,并 彻底 止血 。 检 查 伤口 内 的 损伤 范围 及 程度 。 
车 伤口 过 小 ， 则 应 扩大 伤口 ， 使 伤口 内 部 的 伤 情 充分 显 
露 。 将 伤 缘 皮 肤 切 整齐 ， 但 切忌 切除 过 多 。 

@ 肌肉 处 理 。 切 除 失 活 的 肌肉 , 凡 色 泽 暗 红 , 无 张 
力 ,不 收缩 ,不 出 血 的 肌肉 均 应 切除 。 

@ 血管 处 理 。 除 影响 远 端 血循环 的 断裂 血管 需 缝合 
或 修补 外 ,一 般 断 裂 血 管 均 可 结扎 。 

@ 神经 处 理 。 断 裂 神经 经 过 修整 残 端 后 ,在 无 张力 
下 对 齐 缝合 ; 若 污染 严重 , 可 切除 神经 精 , 将 二 残 端 缝合 
一 针 或 固定 于 附近 组 织 ,以 待 二 期 处 理 。 

@@ 肌 妥 处 理 。 破 坏 ,污染 严重 的 肌 妥 应 切除 。 污 染 较 
重 的 肌 妥 在 清 创 后 ， 可 将 二 残 端 固定 于 附近 组 织 ， 以 竺 
二 期 处 理 。 无 污染 或 污染 较 轻 的 肌 腿 ， 清 创 后 可 作 一 期 

合 。 

@@ 骨 处 理 。 清 洗 , 刊 除 或 用 咬 骨 钳 、 骨 英 去 除 骨 表面 
及 髓 腔 内 的 污 物 。 无 骨 外 膜 的 游离 小 骨 片 可 摘除 ,大 游离 
骨 片 应 在 清 创 后 放 回 原 处 , 以免 造 成 骨 缺 损 , 只 有 轻微 污 
染 或 无 污染 的 伤口 ,又 经 及 时 而 彻底 的 清 创 , 方 可 考虑 作 
骨折 内 固定 。 伤 后 超过 12 小 时 或 污染 严重 者 ,或 在 战争 
环境 , 清 创 后 不 予 缝合 ,而 用 消毒 数 料 引流 、 包 扎 。 

对 创伤 伤员 , 虽 经 急救 及 处 理 , 仍 可 发 生 并 发 症 。 最 
常见 的 并 发 症 有 伤口 感染 ,休克 和 多 系统 器 官 功能 衰竭。 
对 此 ,应 采取 有 效 的 措施 ,予以 预防 。Q@ 预 防 感染 。 开 放 
性 创伤 即使 经 过 清 创 ,也 存在 着 发 生 感染 的 机 会 ,特别 在 
污染 严重 , 失 活 组 织 较 多 的 伤口 , 腹部 、 会 阴部 及 口腔 颌 
面部 的 伤口 ,更 易 引 起 感染 。 因 此 ,应 结合 具体 情况 ,应 用 
抗生素 。 此 外 ,开放 性 创伤 病人 应 接受 破 伤风 抗 毒 血清 或 
类 毒素 治疗 以 预防 破 伤风 。@@ 预 防 休克 及 多 系统 器 官 功 
能 衰竭 。 严 重创 伤 常 可 引起 休克 ,早期 由 于 出 血 , 低 血 容 
量 所 致 。 后 期 可 因 严 重 感染 引起 。 此 外 严重 创伤 还 可 引起 
创伤 部 位 以 外 的 不 同系 统 . 各 种 器 官 功能 失常 .紊乱 和 衰 
竭 ,最 常见 的 有 肝 、 肾 、 肺 、 脑 功能 衰竭 。 这 种 多 器 官 功能 
衰竭 可 以 由 于 肌肉 组 织 的 破坏 分 解 产 物 、 休 克 、 感染 , 以 
及 治疗 措施 不 当 所 引起 , 常 加 重病 情 , 使 伤员 濒于 死亡 。 
故 对 严重 创伤 伤员 要 密切 观察 伤 情 , 若 有 变化 ,应 及 时 进 
行 相应 的 处 理 。 

发 生 急性 呼吸 窘迫 综合 征 时 ， 用 呼吸 器 加 压 给 氧 以 
支持 呼吸 是 最 重要 的 措施 。 为 此 需 行 气管 内 插 管 或 气管 
切 开 。 此 外 还 应 控制 入 水 量 ,使 用 利尿 药 以 减轻 肺 间 质 水 
肿 。 用 抗生素 预防 肺 部 感染 和 短期 使 用 肾上腺 皮质 激素 
类 药物 等 。 

创伤 的 意 合 “创伤 经 过 及 时 和 正确 的 治疗 以 后 ， 即 
可 修复 愈合 ,组 织 修复 愈合 是 一 个 连续 的 过 程 ,即使 在 创 
伤 后 的 分 解 代谢 时 期 , 即 已 开始 组 织 的 修复 。 

逆 合 性 创伤 的 修复 态 合 可 以 分 为 三 期 @ 炎 性 反 
应 期 。 受伤 部 位 的 炎 性 反应 使 局 部 毛细 血管 扩张 ， 有 血 
效 、 淋 巴 液 渗 出 ,连同 血液 一 起 ,充满 于 组 织 之 则 . 渗 出 液 
中 的 巨 只 细胞 将 坏死 的 组 织 及 细胞 吞噬 ,清扫 挤 ,为 组 织 


的 修复 铺 平 道路 这 一 时 期 持续 4 一 5 日 。 回 纤维 组 织 形 
成 期 .受伤 局 部 出 现 的 间 充 质 细胞 分 化 为 成 纤维 细胞 。 成 
纤维 细胞 大 量 增生 ,不 断 产生 胶原 , 充盈 于 受伤 部 位 恢 
复 局 部 组 织 的 强度 。 这 一 时 期 持续 6 一 14 日 。@ 疗 痕 形 
成 期 。 局 部 组 织 中 的 胶原 成 熟 后 ,经 收缩 成 为 疗 痕 。 搬 痕 
不 断 软化 。 经 过 较 长 的 时 期 ,受伤 的 组 织 重新 恢复 原来 的 
状态 。 

开放 性 创伤 的 修复 念 合 开放 性 创伤 的 愈合 有 2 
种 ，@ 一 期 愈合 。 即 伤口 经 过 清 创 缝合 以 后 ,伤口 的 各 层 
次 组 织 对 合 良好 ,并 能 在 无 感染 情况 下 愈合 这 种 愈合 同 
团 合 性 创伤 的 愈合 相仿 ,但 炎 性 反应 期 ,纤维 组 织 形成 期 
及 疗 痕 形成 期 都 程度 较 重 、 持 续 时 期 较 长 ,并 最 后 恢复 局 
部 组 织 的 强度 。 若 纤维 组 织 形成 过 多 ,可 产生 次 痕 疤 次 。 
@ 二 期 愈合 。 由 于 较 重 的 污染 及 组 织 破坏 ,伤口 无 法 一 
期 缝合 ,而 在 开放 的 情况 下 ,通过 肉芽 组 织 不 断 增生 达到 
便 合 。 炎 性 反应 期 及 纤维 组 织 形成 期 均 延长 。 伤 口内 成 
纤维 细胞 长 期 增生 ,产生 丰富 的 肉芽 组 织 充盈 伤口 一 旦 
肉芽 组 织 填 满 伤口 时 ,四 周 伤 缘 的 上 皮 细 胞 向 伤 面 生长 ， 
并 向 伤 面 履 盖 , 终 于 伤口 写 合 。 二 期 意 合 的 疗 痕 组 织 特别 
多 , 虽 经 长 期 的 塑 形 ,也 无 法 消失 。 疗 痕 组 织 不 仅 影响 局 
部 组 织 的 强度 ,而 且 还 可 因 收 缩 而 引起 畸形 。 

创伤 后 的 恢复 ”随同 创伤 局 部 的 修复 ， 伤 员 全 身 情 
况 也 不 断 得 到 改善 。 创 伤 后 的 全 身 恢复 虽 无 一 个 明确 的 
转折 点 ,但 在 临床 上 有 一 定 的 表现 。 伤 员 食欲 不 断 增加 ， 
对 周围 环境 及 人 物 感到 兴趣 ,并 愿 坐 起 或 下 地 活动 。 与 此 
同时 ,机 体 的 代谢 也 发 生 改 变 , 如 尿 氮 排出 减少 , 胰岛 素 
恢复 正常 水 平 ,高 血糖 素 活 性 降低 , 儿 茶 酚 胺 减少 , 醛 固 
酮 分 说 停止 ,体液 容量 恢复 正常 。 随 着 这 些 改 变 ,分 解 代 
谢 转 为 合成 代谢 。 伤 员 的 肌肉 蛋白 质 合成 迅速 。 肌 肉 逐 
渐变 得 有 力 、 丰 满 。 伤 员 可 以 行走 ,上 楼 。 体 重 也 逐渐 增 
加 .这 时 创伤 后 消耗 丧失 的 脂肪 也 不 断 恢复 ,脂肪 恢复 可 
持续 很 长 时 期 ,有 时 甚至 可 引起 肥胖 。 

创伤 的 预防 ”对 创伤 不 仅 要 做 好 救治 工作 ， 更 重要 
的 是 预防 。@ 宣 传 创伤 带 来 的 死亡 与 残废 的 严重 后 果 及 
其 预防 的 重要 意义 ， 引 起 人 们 的 广泛 注意 。@ 严 格 执行 
各 种 工 、 农 业 安 全 生产 制度 及 措施 ,防止 发 生生 产 上 的 人 
身 伤亡 事故 。@ 严 格 执行 交通 管理 制度 及 措施 ， 限 制 车 
辆 高 速 行驶 ,减少 以 至 杜绝 严重 事故 的 发 生 。 

( 业 本 甫 周 孝 思 ) 

chuongblan xueye jinghua 
床 边 血液 净化 〈bedside blood purification， 
BBP) 在 患者 床 边 即 可 进行 的 一 组 新 型 血液 净化 技 
术 ， 已 成 为 危重 急症 抢救 的 重要 辅助 手段。 血液 净化 是 
借助 机 械 装 置 和 药物 清除 患者 体液 中 过 多 的 有 害 物质 ， 
使 血液 理化 性 质 趋 于 正常 的 一 类 治疗 方法 ， 包 括 血 液 千 
新 (如 人 工 肾 )。 而 床 边 血液 净化 更 简便 易 行 ， 包 括 下 述 
四 种 ， 共 同 特点 为 设备 简单 ， 基 本 上 由 动 、 静 脉 管 路 及 
血 净化 器 两 部 分 组 成 。 血 净化 器 ( 除 血 灌流 外 ) 大 都 由 高 
滤 过 性 能 的 无 毒 高 分 子 材料 制 成 的 中 空 纤维 丝 组 成 。 不 
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同 用 途 的 血 净 化 器 ,其 中 空 纤维 丝 上 的 汗 孔 大 小 不 同 , 清 
除 的 溶质 颗粒 亦 不 同 。 血 液 靠 动脉 压 驱动 ， 循 行 于 血液 
管 路 及 血 净化 器 中 。 若 血压 不 稳定 或 心 功能 不 全 ， 可 在 
动脉 管 路 上 附加 血 泵 。 

20 世纪 中 叶 即 已 应 用 血液 透析 (人 工 肾 ) 治 疗 急 、 慢 
性 肾 功能 衰竭 ， 后 又 将 其 扩大 应 用 于 各 种 急性 药物 中 毒 
及 肝 功 能 衰竭 。 但 因 透 析 时 中 分 子 物质 清除 量 较 少 , 更 
不 能 清除 大 分 子 量 物质 及 与 蛋白 质 结合 的 物质 等 ， 这 都 
限制 了 它 的 应 用 范围 ,1970 年 代 ， 研 制 出 多 种 新 型 高 滤 
过 性 膜 材 ， 血 液 净 化 技术 获得 快速 发 展 ， 并 逐步 从 血液 
净化 室 进入 急诊 科 和 危重 症 加 强 监护 病房 ， 成 为 床 边 血 
液 净 化 。CAVH 能 快速 刻 除 血液 中 的 水 及 溶 于 水 中 的 溶 
质 ， 故 主要 用 于 水 负荷 过 多 ,急性 左 心 衰 间 , 肺 水 肿 及 为 
营养 治疗 提供 条 件 ，CAVHD 综合 血液 透析 和 血液 小 过 
两 种 作用 。 可 同时 有 效 地 清除 水 及 中 、 小 分 子 量 物质 。 24 
小 时 连续 CAVHD 的 尿素 清除 量 约 相当 于 隔日 进行 一 
次 ， 每 次 4 一 5 小 时 的 标准 血液 透析 。 故 可 用 于 急性 肾 功 
能 衰 竟 及 包括 肾 衰 的 多 系统 功能 表 间 (MSOF); CAVHP 
涉 除 血浆 ， 清 除 血浆 中 的 大 分 子 量 物 质 及 与 蛋白 质 结 
合 的 某 些 药物 ， 可 用 于 某 些 免疫 性 疾病 、 药 物 中 毒 及 
MSOF 等 CAVHP 利 用 包 腊 活性炭 、 树 脂 等 吸附 血液 
中 的 有 害 物质 ， 过 去 多 用 于 抢救 某 些 种 急性 药物 中 毒 。 
随 吸 附 剂 的 发 展 ， 相 继 研制 成 可 吸附 免疫 复合 物 、 胆 轿 
醇和 肌 栈 等 的 新 型 吸附 剂 ,扩大 了 血液 灌流 的 应 用 范围 。 
临床 上 可 根据 疾病 不 同 ， 治 疗 目的 不 同 ， 选 用 不 同 的 床 
边 血液 净化 ， 亦 可 将 数 种 方法 联合 应 用 。 中 , 国 1990 年 
报道 应 用 CAVH-CAVHD-CAVHP 序 贯 治疗 感染 性 
MSOF ,取得 满意 效果 。 

连续 动静 脉 血液 滤 过 (CAVH) 1977 年 由 克 雷 默 氏 
等 在 血液 滤 过 (HF) 的 基础 上 应 用 高 滤 过 性 能 血 滤器 创 
立 。CAVH 设备 基本 由 动 、 静 脉 管 路 及 血泪 器 两 部 分 组 
成 。 靠 患者 动脉 压 驱 动 血液 循 行 于 体外 滤 过 系统 。 动 脉 
压 过 低 时 ， 可 在 动脉 管 路 上 附加 血 泵 (图 1)。 血 滤器 腊 上 


的 孔径 可 截留 血液 有 形成 分 及 血浆 蛋白 质 。 溶 于 血浆 水 
中 的 中 、 小 分 子 量 物质 在 路 蓝 压 作用 下 ,通过 起 涛 (水 在 
压力 作用 下 的 跨 膜 移动) 及 对 流 (溶质 随 液 体 跨 漠 移动 带 
出 ) 两 种 机 制 随 水 的 滤 出 ， 一 起 排除 。 故 CAVH 的 作用 
机 制 相 当 于 肾 小 球 的 涉 过 功能 。 根 据 需要 补充 定量 的 置 
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换 液 。 即 可 持续 清除 有 韦 物质 。 血 泪 器 沾 液 量 的 乡 少 及 
对 溶质 清除 的 多 少 与 庄 席 材料、 面积 及 跨 腊 压 有 关 一 
艇 谍 液 量 在 12~241/24h 之 间 ， 尿 素 清除 率 可 达 9 一 10 
ml/min。 增 加 路 噶 压 可 增加 流出 量 。 因 CAVH 可 在 控制 条 
件 下 清除 定量 细胞 外 液 (血浆 中 水 ) 和 溶 于 其 中 的 有 害 物 
质 ， 且 对 机 体 心血 管 功能 及 内 环境 稳定 影响 较 小 ， 主 要 
用 于 危重 症 和 急症 的 抢 教 ， 而 较 少 用 于 慢性 尿毒 症 的 治 
疗 。 适 应 症 包括 威胁 生命 的 高 血 容量 血 症 ， 对 利尿 药 无 
反应 的 充血 性 心力 衰竭 、 肺 水 肿 ; 急性 肾 功能 衰 竟 ;已 
有 液体 过 负荷 ， 但 仍 需 接受 静脉 给 液 治疗 者 ;药物 (在 血 
染 中 不 与 或 较 少 与 蛋白 结合 者 ) 中 毒 ! 严重 酸 碱 平衡 失 
调 ， 感 染 性 休克 (清除 循环 中 的 部 分 有 害 介 质 ); 严重 全 
身 性 水 种 ( 需 与 一 时 性 补充 高 涝 液 相配 合 ) 及 慢性 尿毒 症 
《间断 应 用 ， 以 清除 中 分 子 量 物质 )。 应 用 时 间 自 十 数 小 
时 到 数 周 。 一 般 每 次 连续 治疗 以 3~5 天 为 宜 ,并 用 肝素 
抗 医 。 

连续 动静 脉 血液 透析 (CAVHD) 是 1984 年 格 罗 内 
妈 斯 氏 等 对 CAVH 的 一 项 发 展 。 即 在 进行 CAVH 时 ,用 
少量 无 菌 透析 液 以 与 血 流 方向 相反 
的 流向 持续 消 流 到 血泪 器 的 涉 腊 外 
腔 中 。 血 液 流 经 涉 膜 时 ， 其 中 的 溢 
质 除 按 CAVH 时 的 超 诺 ,对 流 机 制 
清除 外 ， 附 加 了 透析 作用 的 弥散 机 
制 (图 2)。 因 尿素 与 肌 栈 均 属 小 分 
子 量 物质 ， 所 以 它们 主要 通过 弥散 
机 制 清除 。 结 果 CAVHD 清除 小 分 
子 量 物质 的 能 力 明显 高 于 CAVH， 
可 以 有 效 地 使 急 慢性 肾 功能 衰竭 中 
者 的 血尿 素 氮 及 肌 栈 维 持 在 可 接受 
范围 内 。CAVHD 的 透析 液 量 与 清 
除 率 正 相关 。 适 应 症 大 致 与 CAVH 
相同 ,主要 用 于 急 慢性 肾 功能 衰 渴 。 上 
又 因 CAVHD 尚 可 清除 部 分 有 害 介 。 四 2 CAVHD 
质 ,如 血栓 素 (TXA:) 和 脂 质 过 氧化 全 
物 (LPO) 等 ， 故 已 成 为 抢 教 包括 急性 肾 功 能 衰竭 的 多 系 
统 脏 器 功能 衰竭 的 一 种 有 效 辅助 治疗 手段 

连续 动静 脉 血浆 换 出 (CAVP) ”血浆 换 出 或 血浆 去 
除 与 血浆 置换 同属 借 去 除 血 交 达到 清除 血浆 中 大 分 子 量 
有 害 物质 的 血液 净化 方法 。 前 者 每 次 治疗 换 出 的 血浆 少 
于 1000ml, 后 者 介 于 1000~10 000ml 之 间 。 考 换 出 的 
血浆 量 较 大 , 则 需 根据 情况 补充 一 定量 的 置换 液 。CAVP 
指 用 单个 中 空 纤维 膜 式 血浆 讶 出 器 在 病人 床 边 进 行 的 血 
娄 换 出 。 腊 的 小 孔 孔径 约 0.6hm， 可 截留 血细胞 ， 泪 出 
血浆 。 从 而 清除 存在 于 血浆 中 的 有 害 大 分 子 量 物质 。 

适应 症 为 :@ 急 性 与 血浆 蛋白 结合 的 药物 中 毒 ,如 安 
定 、 氧 两 听 等 ，@ 败 血 症 及 感染 性 多 系统 脏 器 功能 衰竭: 
清除 血浆 中 含有 的 多 种 有 害 物质 ， 如 细菌 内 毒素 和 其 他 
毒素 .激活 的 补体 、 白 细胞 介 素 -1、 心 肌 抑制 因子 、 肿 瘤 
坏死 因子 、 自 由 基 及 血栓 素 等 多 种 活性 介质 ，@ 代 谢 亲 


乱 性 疾病 (包括 家 族 性 高 胆固醇 血 症 、 甲 状 腺 危 象 .高 粘 
游 度 综合 征 及 急性 肝 衰 竟 等 )，@ 免 疫 性 疾病 。 

连续 动静 脉 血液 灌流 CAVHP) 血液 灌流 指 血 液 
在 体外 循环 过 程 中 , 流 经 特定 吸附 剂 ,其 中 的 某 些 内 源 性 
和 外 源 性 有 害 物质 被 吸附 去 除 的 治疗 技术 .CAVHP 是 将 
吸附 树脂 或 包 腊 活性炭 等 吸附 剂 装 在 聚 四 氟 乙 燃 或 聚 丙 
增 制 成 的 血 灌流 镶 中 ， 组 成 血 灌流 吸附 镶 。 以 与 CAVH 
相同 的 方式 进行 血液 体外 循环 。 不 同 处 仅 为 CAVH 用 血 
滤器 ,而 CAVHP 用 血 灌流 吸附 镶 。 CAVHP 用 于 不 需 同 
时 清除 水 而 仅 需 清除 有 害 物质 的 若干 情况 。 目 前 应 用 最 
广泛 、 效 果 也 最 确切 的 是 各 类 药物 中 毒 。 

参考 书目 

举 乃 杰 等 : 床 边 CAVH-CAVHD-CAVHP 序 贯 血液 净化 辅 
助 治 疗 感染 性 MSOF，< 危 重病 急救 医学 »，2:5,1990。 
《此 万 杰 ”部 大 任 ) 
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垂体 催乳 素 腺 瘤 (pituitary prolactinoma) 
一 种 最 常见 的 激素 分 刻 性 垂体 瘤 占 此 类 垂 体 瘤 的 30 一 
40 免 。 过 去 诊断 为 无 分 泌 功能 的 垂体 嫌 色 细胞 大 腺 瘤 中 
的 70 多 是 催乳 素 (PRL) 瘤 ,而 微 腺 瘤 中 40 多 为 PRL 瘤 。 
女性 患者 比 男性 多 5 倍 。2/3 女性 患者 是 微 腺 瘤 ， 多 在 
20~40 岁 间 ， 以 高 PRL 血 症 的 溢 乳 -闭经 -不 育 三 联 证 
就 诊 。 男 性 患者 90% 以 上 是 大 腺 瘤 ， 多 在 40~55 岁 间 
因 肿 瘤 压 迫 获 区 组 织 就 诊 ， 也 有 性 功能 低 减 及 不 育 。 综 
合 临床 表现 、 血 PRL 水 平 、PRL 分 泌 功 能 试验 及 影 象 
学 检查 可 获 诊断 。 近 年 来 主张 用 多 巴 胺 激动 剂 如 省 隐 亭 
来 降低 血 PRL 水 平 ， 使 症状 消失 ， 恢 复生 育 能 力 。 经 蝶 
途径 垂体 瘤 切 除 术 更 适用 于 微 腺 瘤 ,放射 治疗 已 较 少 用 。 

垂体 PRL 瘤 位 于 垂体 两 翼 , 是 上 皮 细 胞 组 成 的 实质 
腺 瘤 ， 分 说 过 量 的 PRL。1970 年 代 以 来 垂体 PRL 瘤 的 
患 病 率 增加 约 10 倍 ,这 是 由 于 ，@ 医 生 对 此 病 的 认识 提 
高 。 回 诊断 和 治疗 方法 进步 ,如 血清 PRL 水 平 的 放射 免 
疫 测定 、 蝶 装 CT 扫描 检查 ,多 巴 胺 (DA) 能 激动 剂 药物 
的 应 用 、 经 蝶 途 径 垂体 瘤 切除 术 等 。@@ 诱 发 因素 增加 。 

病因 ”由 于 兴奋 和 抑制 PRL 分 刻 的 因素 复杂 ,目前 
垂体 PRL 瘤 的 发 病 机 制 尚未 阐明 。 可 能 的 学 说 有 两 种 : 
@ 重 体 PRL 瘤 是 由 于 下 丘脑 分 泌 调节 PRL 激素 功能 的 
素 乱 。DA 是 张力 性 抑制 PRL 分泌 的 下 丘脑 激素 。 已 证 
实 患者 下 丘脑 DA 的 转换 率 是 增高 的 ， 这 不 支持 下 丘脑 
DA 抑制 功能 有 缺陷 。 有 些 学 者 发 现 垂体 瘤 患 者 垂体 门 
脉 结构 有 异常 ， 使 到 达 垂 体 的 DA 减少 ,抑制 PRL 分 泌 
的 力量 减弱 ， 致 PRL 细胞 增生 成 瘤 。@@ 垂 体 PRL 瘤 细 
胞 本 身 有 内 在 缺陷 ， 如 对 DA 抑制 的 敏感 性 减弱 .DA 受 
体 数目 和 /或 亲和力 异常 .DA 受 体 后 缺陷 等 。 至 于 寂静 
垂体 PRL 净 发 展 为 功能 异常 垂体 PRL 瘤 是 自然 发 生 ，, 
还 是 环境 诱发 ， 也 是 未 得 到 解决 的 问题 。 雌 二 醇 (E,) 能 
使 PRL 细胞 DNA 合成 及 mRNA 转录 加 速 ， 使 PRL 合 
成 及 分 刻 增加 ， 而 孕 酮 (P) 能 对 抗 E: 兴奋 PRL 分 说 的 
作用 。 口 服 避孕 药 妇女 的 血清 PRL 值 常 轻 度 升 高 ， 约 


1/10 可 有 溢 乳 ,因此 有 些 学 者 怀疑 口服 避孕 药 或 体内 E， 
及 P 间 不 平衡 是 妇女 垂体 PRL 痛 形 成 的 病因 或 为 腺 瘤 
临床 表现 的 诱因 ， 但 这 尚未 能 经 流行 病 学 调查 及 临床 研 
究 证 实 。 

临床 表现 。 有 三 大 症候 群 ，@ 垂 体 腺 受 压 症候 群 。 
表现 为 完全 性 或 部 分 性 垂体 前 叶 功能 减退 ，@@ 垂 体 局 围 
组 织 压迫 症候 群 。 视 被 压迫 的 组 织 不 同 而 有 头痛 、 视 力 
减退 、 视 时 缺损， 甚至 海绵 窦 综 合 征 及 下 丘脑 综合 征 ， 
@ 高 PRL 血 症 . 季 体 PRL 微 腺 痛 患 者 多 仅 有 高 PRL 血 
症 的 临床 表现 。 

高 PRL 血 症 所 致 的 内 分 泌 功 能 率 乱 的 临床 表现 可 
分 为 男性 和 女性 两 种 类 型 ， 

女性 笃 体 PRL 瘤 垂体 PRL 微 腺 瘤 中 90 鸡 是 女 
性 。 表 现 为 闭经- 溢 乳 -不 育 三 联 症 ，D 月 经 素 乱 。 生 理 
浓度 的 PRL 有 促 黄体 作用 ， 但 高 浓度 PRL 可 直接 或 通 
过 DA 间接 抑制 促 性 腺 激素 释放 激素 (GnRH) 的 脉冲 性 
释放 ， 致 促 黄体 素 (LH) 脉 冲 性 分 泌 减 少 或 消失 。PRL 还 
使 垂体 促 性 腺 激素 细胞 表面 的 GnRH 受 体 减 少 ,并 使 久 
巢 受 体 对 促进 腺 激素 产生 抵抗 , 致 血 中 峻 激素 水 平 降低 。 
给 高 PRL 血 症 患者 以 GnRH， 垂 体 立即 有 LH 和 促 卵泡 
素 (PSH) 的 分 泌 ， 说 明 患 者 功能 缺陷 部 位 不 在 垂体 而 在 
下 丘脑 。5~7%% 的 病人 在 青春 期 前 发 病 者 表现 为 原 发 闭 
经 ,在 青春 期 后 发 病 者 先 有 黄体 期 缩短 及 无 排卵 月 经 , 继 
而 月 经 稀少 ， 最 后 出 现 继 发 闭经 。 临 床上 继 发 闭经 的 女 
性 患者 (包括 停 避孕 药 者 ) 中 ， 约 1/3 是 有 垂体 PRL 瘤 ， 
PRL 痛 在 妊娠 期 长 大 ,15% 病人 在 产后 方 首次 得 到 诊断 。 
@ 溢 乳 。 约 1/3~1/2 患者 有 溢 乳 , 即 有 乳白 色 或 淡 黄 色 
液 斗 由 乳头 流溢 ,多 需 挤 压 乳房 时 才 有 少量 乳 溢 。 由 于 乳 
腺 的 发 育 及 乳汁 的 分 泌 依赖 于 催乳 素 、 肉 激素 、 孕 激素 、 
生长 激素 及 糖 皮 质 激素 的 综合 作用 , 故 部 分 高 PRL 血 症 
患者 可 无 溢 乳 。 仅 有 溢 乳 但 无 闭经 的 患者 中 ， 大 部 分 并 
无 高 PRL 血 症 。@ 不 月 。 高 PRL 血 症 抑制 峻 激素 正 反 
馈 所 致 的 LH 高 峰 及 排卵 , 导致 不 育 。 垂 体 PRL 瘤 患者 
的 流产 率 可 高 达 30% 。@@ 性 功能 障碍 。 患 者 血 峻 激素 水 
平 降低 , 约 60 旬 患者 有 性 欲 减 退 或 缺 如 ,性 感 背 失 , 性 高 
潮 缺 如 。 阴 道 粘 异 萎 缩 而 性 交 困 难 。@@ 其 他 。 约 1/4 患 
者 伴 有 多 宫 卵 巢 ,患者 体重 增加 ,有 汪 疮 及 多 毛 , 尿 17- 珊 
类 固 醇 及 去 所 异 雄 酮 硫酸 盐 排 量 中 度 增高 。 高 PRL 血 症 
导致 轻 度 男性 化 的 机 制 尚 不 完全 了 解 ， 药 物 所 致 的 高 
PRL 血 症 则 无 上 述 类 固 醇 的 改变 。 由 于 峻 激素 水 平 低 ， 
患者 可 有 骨 质 琉 松 。 有 些 患者 还 有 肥胖 水 注 留 \ 糖 耐量 
减低 等 代谢 障碍 。 

男性 高 PRL 血 症 垂体 PRL 大 腺 瘤 中 60% 是 男 
性 。 症 状 多 隐匿 垂体 PRL 微 腺 瘤 的 临床 表现 主要 来 自 
高 PRL 血 症 ， 但 垂体 PRL 大 腺 瘤 还 可 压迫 破坏 垂体 促 
性 腺 激素 分 泌 细胞 , 致 促 性 腺 激素 分 泌 过 少 , 血 摆 酮 水 平 
降低 。 患 者 有 性 功能 减退 、. 备 丸 较 小 .精液 缺乏 、 精 子 减 
少 、 不 育 。 少 数 患 者 有 男性 乳房 发 育 及 溢 乳 。 垂 体 PRL 
瘤 男 性 患者 应 用 睾酮 制剂 致 血 备 柄 水 平 上 升 后 ， 阳 姜 不 
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见 好 转 。 应 用 小 剂量 溴 隐 亭 使 血 PRL 水 平 下 降 后 ， 患 
者 血 LH 水 平 比 血 浆 皖 酮 水 平 先 升 高 , 阳 萎 消失 , 精子 计 
数 恢 复 正常 。 上 述 结果 说 明 高 PRL 血 症 主要 引起 下 丘脑 
GnRH 分 说 及 释放 障碍 。 

诊断 ”垂体 PRL 瘤 与 垂体 GH 瘤 、ACTH 痛 不 同 ， 
高 PRL 血 症 没有 特异 的 症状 和 体征 , 常 被 患者 及 医生 忽 
视 , 未 能 早期 诊断 。 实 验 室 检查 主要 依赖 于 血 PRL 水 平 
的 测定 和 垂体 影像 学 检查 ,垂体 PRL 分 泌 功 能 试验 也 可 
协助 诊断 。 

血 PRL 水 平 测定 ”垂体 PRL 瘤 的 分 泌 功能 主要 由 
血 PRL 水 平 表示 。 患 者 血 PRL 水 平 的 高 低 依赖 于 腺 瘤 
的 大 小 \ 瘤 细胞 的 分 泌 活性 及 肿瘤 的 侵袭 性 正常 妇女 血 
清 PRL 基础 值 二 25kg/L。 由 于 正常 人 PRL 分 泌 节律 是 翘 
后 其 水 平 逐 渐 升 高 ， 至 醒 前 1 小 时 左右 达 高 峰 ， 然 后 下 
降 。 为 避免 在 PRL 高 峰 下 降 过 程 及 应 激 时 取 血 ， 应 在 醒 
后 2 小 时 至 午餐 前 2 小 时 间 休息 90 分 钟 使 血 PRL 水 平 
波动 最 少时 取 血 。 正 常 妇女 在 卵泡 期 和 黄体 期 血清 PRL 
水 平 相差 不 明显 。 妇 女 在 妊娠 首 三 月 开始 ,血清 PRL 水 
平 即 开始 上 升 ， 至 妊娠 末 三 月 及 分 娩 后 可 高 达 100 一 
300kg/L。 分娩 后 若 不 哺乳 ， 血 清 PRL 水 平 在 产后 2 一 3 
月 时 下 降 至 妊娠 前 水 平 。 正常 男性 血 PRL 水 平 多 
<<20kg/L, 比 正常 女性 略 低 。 

测 得 血 PRL 水 平 升 高 后 应 鉴别 以 下 可 致 高 PRL 血 
症 的 疾病 ，@ 垂 休 PRL 瘤 。@ 应 用 影响 PRL 释放 或 作 
用 的 药物 ， 如 抗 精神 病 药物 吟 蛇 嗪 、 莱 丙 甲 酮 、 止 吧 灵 、 
硫 惹 ; 降 血压 药 甲 基 多 巴 , 利 血 平 ! 止 吐 药 胃 复 安西 咪 符 
丁 ( 甲 氰 号 肥 )， 阿 片 制剂 吗啡 .美沙酮 。@@ 峻 激素 增多 ， 
如 妊娠 口服 避孕 药 。@ 下 丘脑 疾病 或 重 体 门 脉 阻 断 , 如 
脑 类、 急性 紫 疗 症 ;类 肉 净 、 组 织 细胞 增多 症 ， 颅 咽 管 瘤 、 
星 形 细胞 瘤 ,外 伤 性 或 损伤 性 垂体 柄 切断 ; 非 PRL 细胞 
垂体 瘤 影响 垂体 门 脉 血 流 者 轰 区 放射 治疗 后 , 空 泡 蝶 鞍 
等 。@@ 其 他 内 分 泌 疾病 ， 如 甲状 腺 功能 减退 、 肾 上 腺 皮 
质 功能 减退 。@@ 神 经 性 疾病 ， 如 胸壁 感觉 神经 兴奋 反映 
至 乳腺 者 , 哆 乳 及 刺激 乳头 (PRL 短暂 升 高 )。 上 述 各 种 原 
因 引 起 的 血 PRL 水 平 升 高 ,一 般 都 不 超过 100ug/L。 药 物 
引起 的 血 PRL 水 平 升 高 , 多 在 停 药 后 恢复 ， 但 某 些 药物 
特别 是 抗 精神 病 药物 可 致 PRL 高 达 300kg/L 以 上 。 若 血 
了 PRL 水 平 >100hg/L, 应 想到 PRL 瘤 的 可 能 ,但 仍 须 结合 
其 他 检查 诊断 。 如 血 PRL 水 平 达 200ug/L 以 上 , 则 在 除 
外 妊娠 ,哺乳 或 服药 因素 后 ， 几 乎 仅见 于 PRL 瘤 。 垂 体 
了 PRL 瘤 患者 血清 PRL 水 平 范围 颇 大 , 可 从 50~10 000 以 
上 bg/ 工 不 等 ,早期 患者 可 仅 表现 为 夜间 是 眠 后 PRL 高 
峰 消 失 。 与 其 他 肽 类 激素 一 样 , PRL 细胞 分 泌 的 激素 分 
子 有 不 均一 性 , 目前 至 少 发 现 分 子 量 为 154 000、46 000 
及 24 000 三 种 分 子 ,小 PRL 分 子 生物 活性 最 高 。 若 PRL 
瘤 分 泌 小 PRL 分 子 比例 增加 ， 则 用 放射 免疫 法 测定 的 
PRL 免疫 活性 可 低 于 其 生物 活性 ， 而 与 临床 表现 有 些 
差别 。 

PRL 分 沁 功 能 试验 ”为 深入 了 解 垂 体 PRL 细 胞 的 
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分 泌 功 能 ,可 作 以 下 功能 试验 ,但 患者 对 试验 的 反应 个 体 
差异 较 大 , 故 其 鉴别 诊断 价值 受 限 。 

@ PRL 分 泌 兴奋 试验 。 常用 三 种 试验 方法 : 促 甲状 
腺 激素 释放 激素 (TRH) 兴 奋 试验 ， 静 脉 注射 TRH200 一 
400pg， 正 常 非 孕 妇女 、 正 常 产妇 及 垂体 PRL 瘤 患者 血 
PRL 水 平分 别 升 高 4、2 及 1 倍 左右 , PRL 峰值 前 者 为 
数 十 ,而 后 二 者 为 数 百 kg/L。 到达 峰值 时 间 前 二 者 90% 
以 上 在 注 药 20 分 后 ， 而 垂体 PRL 瘤 患者 2/3 在 兴奋 
60~180 分 后 。 因 此 全 面 分 析 上 三 指标 有 助 于 诊断 及 
鉴别 诊断 高 PRL 血 症 , 但 对 药物 引起 的 高 PRL 血 症 可 
能 帮助 不 大 ， 中 枢 多 巴 胺 通路 阻 断 试验 , 肌 注 骨 复 胺 
10mg 或 口服 氧 丙 唆 25mg, 正 常 妇女 血 PRL 水 平 升 高 2 
倍 以 上 ,而 PRL 瘤 患 者 无 反应 ， PRL 细胞 的 DA 受 体 阻 
断 试验 ,静脉 注射 哎 双 迷 酮 4mg, 正常 妇女 血 PRL 升 高 
2 倍 以 上 , PRL 瘤 患者 无 反应 。 

@ PRL 分 说 抑制 试验 口服 左旋 多 巴 0.58g 或 澳 隐 
亭 2.5mg, 血清 PRL 水 平 正常 妇女 及 多 数 垂体 PRL 瘤 
患者 下 降 50 匈 以 上 ， 约 10 多 对 省 隐 亭 治疗 抵抗 患者 血 
PRL 水 平 下 降 不 明显 。 溴 隐 亭 试验 可 用 于 预测 垂体 PRL 
瘤 患 者 对 溴 隐 亭 治疗 的 疗效 。 

生体 及 鞠 区 影像 学 检查 蝶 蒂 XX 射线 平 片 及 断层 相 
大 腺 瘤 表现 为 蝶 蒂 体积 增 大 ， 蒂 底下 陷 ， 较 背 坚 立 变 
薄 及 骨 质 吸收 , 微 腺 瘤 常 无 异常 表现 。 蒂 区 CT 扫描 , 万 
其 是 用 碘 造 影 剂 加 强 和 高 分 辨 力 扫描 ， 提 高 了 微 腺 瘤 检 
出 率 , 表现 为 局 灶 性 低 密 度 区 .生体 柄 移 位 、 腺 体 增 大 、 灶 
属 膨 隆 及 获 底 侵蚀 、 蒂 区 周围 组 织 受 侵 或 挤 压 等 现象 ,多 
数学 者 认为 垂体 内 局 灶 性 低 密度 区 最 具 诊断 意义 。 近 年 
来 更 有 核磁 共振 扫描 仪 的 检查 ， 但 影像 学 检查 必须 结合 
临床 表现 及 血 PRL 水 平 综合 诊断 。 

治疗 有 药物 治疗 和 手术 治疗 。 

药物 治疗 ”对 不 同 的 腺 瘤 治疗 方法 不 同 。 

@ 微 腺 瘤 的 治疗 。 主 张 用 溴 隐 亭 疗法 , 先 从 小 剂量 
开始 ,于 进餐 中 或 睡 前 口服 ,以 减少 恶心 .呕吐 无 力 、 鼻 
塞 , 位 置 性 低 血 压 等 反应 ,渐渐 加 大 剂量 , 继 用 2~6 月 串 
者 溢 乳 消失 ,月 经 恢复 正常 , 血 PRL 水 平 下 降 至 正常 , 腺 
瘤 缩小 , 且 能 受孕 生育 。 若 患者 确 已 妊娠 ,可 立即 停 用 省 
隐 亭 ,但 应 定期 追查 临床 表现 及 视野 ,观察 妊娠 有 无 使 腺 
瘤 生 长 。 现 认为 省 隐 亭 无 致 畸 胎 作用 。 一 般 分 娩 后 应 继 
续 用 药 ,但 1/6 垂体 PRL 微 腺 瘤 患 者 停 澳 隐 亭 后 血 PRL 
仍 维持 正常 水 平 ,文献 上 也 有 报告 用 其 他 DA 能 激动 剂 ， 
如 硫 丙 麦 角 林 及 麦角 乙 服 等 治疗 垂体 PRL 瘤 者 。 

@ 大 腺 瘤 的 治疗 对 无 严重 蝶 蒂 周围 组 织 受 压 患者 
亦 可 用 溴 隐 亭 治疗 。 患 者 妊娠 后 一 般 继 续 用 药 至 分 娩 。 若 
停 用 药物 必须 严密 观察 在 妊娠 过 程 中 肿瘤 有 无 增 大 。 长 
期 服用 溴 隐 亭 后 , 血 PRL 水 平 虽 明 显 下 降 , 但 未 至 正常 ， 
患者 仍 有 症状 ,用 药 量 可 减少 但 不 能 停 用 。 对 省 隐 亭 治疗 
无 效 的 PRL 大 腺 瘤 患者 可 能 对 雌 激素 拓 抗 剂 三 节 氧 胶 
部 分 有 效 。 

手术 治疗 若 肿 瘤 其 大 , 视 交 又 和 下 丘脑 压迫 明显 ， 


考 虚 垂体 放疗 ,甚至 手术 治疗 ,根据 临床 情况 选用 经 蝶 或 
经 额 途径 垂体 瘤 切 除 术 ， 目 前 经 蝶 手 术 对 侵袭 性 腺 瘤 的 
治愈 率 仅 达 50 狗 左右 。 学 者 认为 在 手术 前 应 用 溴 隐 亭 治 
疗 一 阶段 ,使 肿瘤 缩小 ,便于 手术 切除 。 对 希望 妊娠 的 大 
腺 瘤 患 者 ， 有 的 学 者 主张 先 给 一 疗程 垂体 放射 治疗 ， 仅 
为 手术 或 省 隐 亭 的 辅助 治疗 。 ( 妆 较 茜 ) 


chult! qianye gongneng jlontul 

垂体 前 叶 功 能 减退 (hypopituitarism) 。 垂 
体 前 叶 激 素 分 泌 过 少 引 起 的 疾病 。 任 何 病因 累及 垂体 前 
叶 细胞 分 泌 功 能 者 皆 可 引起 ， 临 床 表现 为 该 垂体 激素 及 
其 靶 腺 激素 作用 不 足 ( 见 生体 前 叶 疾 病 )。 


chult! qlanye jlbing 

垂体 前 叶 疾 病 (diseases of anterior pituitary) 
垂体 前 叶 各 种 激素 分 刻 细胞 病变 及 其 引起 的 功能 紊乱 。 
重 体 前 叶 激素 分 刻 过 多 的 疾病 称 为 垂体 前 叶 功 能 亢进 ， 
病因 为 垂体 腺 瘤 或 增生 。 临 床 表现 为 垂体 激素 分 泌 过 少 
的 疾病 称 为 垂体 前 叶 功能 减退 ， 任 何 病因 累及 垂体 前 叶 
细胞 分 泌 功 能 者 皆 可 引起 此 征 ， 临 床 表现 为 该 垂体 激素 
及 其 村 腺 激素 作用 不 足 。 诊 断 主 要 依据 临床 表现 、 血 激 
素 水 平 的 测定 、 激 素 动态 功能 试验 、 影 像 学 定位 检查 
等 。 垂体 功能 亢进 可 采用 手术 ,放疗 或 药物 治疗 ,垂体 功 
能 低 减 采用 垂体 或 寺 腺 激素 蔡 代 治疗 ,或 器 官 .组 织 及 细 
胞 的 移植 。 

垂体 前 叶 是 由 几 种 肽 能 激素 分 泌 腺 细胞 组 成 。 垂 体 
前 叶 功能 紊乱 可 仅 影响 某 一 种 前 叶 细 胞 ( 单 激素 性 )， 或 
同时 影响 数 种 前 叶 细 胞 (多 激素 性 )。 垂 体 功能 率 乱 的 病 
因 位 于 垂体 者 称 为 原 发 性 垂体 功能 素 乱 ， 位 于 下 丘脑 者 
称 为 继 发 性 垂体 功能 素 乱 。 临 床上 原 发 性 和 继 发 性 垂体 
功能 素 乱 可 同时 存在 ， 如 原 发 性 垂体 疾病 阻 断 或 影响 垂 
体 门 脉 血 运 ， 致 下 丘脑 分 泌 的 兴奋 或 抑制 生体 分 泌 的 激 
素 不 能 到 达 垂 体 前 叶 细 胞 而 引起 继 发 性 垂体 功能 率 乱 。 

病因 ”引起 垂体 激素 分 刻 功能 素 乱 的 疾病 有 以 下 种 
类 。 

生体 前 叶 功 能 亢进 ”激素 分 泌 人 性 垂体 腺 冯 。 目 前 
对 于 垂体 腺 瘤 是 来 自 下 丘脑 激素 分 沁 功 能 素 乱 ， 抑 或 是 
重 体 自发 性 肿瘤, 尚 无 定论 。 加 垂体 增生 .分 刻下 丘脑 释 
放 激素 的 异 位 肿瘤 ， 可 使 生体 有 弥漫 性 和 /或 结 节 样 增 
生 , 而 分 刻 过 多 的 垂体 激素 。 常 见 的 异 位 肿瘤 有 支气管 腺 
瘤 .肺癌 ,胸腺 癌 、 胰 岛 细胞 瘤 等 。 

生体 前 叶 功 能 减退 ”主要 由 以 下 原因 引起 ; 

@ 垂体 缺 血性 梗死 。 最 常见 的 是 分 娩 时 发 生 大 出 血 
引起 休克 所 致 的 希 恩 氏 综合 征 。 亦 见于 其 他 情况 :周围 循 
环 衰 竭 时 动脉 痉挛 ， 致 正中 隆起 和 垂体 柄 处 的 垂体 门 脉 
微血管 从 血 供 断绝 ;有 微血管 病变 的 长 期 糖尿 病 患 者 , 半 
数 发 生 在 妊娠 时 而 非 产 期 ， 并 不 伴 有 失血 ; 镶 状 细胞 贫 
血 、 坏 死 性 动脉 炎 及 高 血压 患者 也 偶 有 垂体 坏死 ! 据 脑 创 
伤 有 颅 底 骨 折 者 可 有 急性 垂体 前 叶 醒 死 。 


@@ 垂体 及 下 丘脑 肿瘤 直接 压迫 垂体 或 间接 阻 断 垂 
体 门 脉 血 运 引 起 垂体 前 叶 功能 减退 ， 常 见 者 有 成 人 无 功 
能 垂体 瘤 和 儿童 颅 咽 管 瘤 。 

回 垂体 和 下 丘脑 发 育 异 常 。 多 为 中 线 结构 发 育 不 
良 ,如 小 眼 及 小 视神经 ,透明 隔 缺 如 ,基底 膜 膨 出 、 胆 裂 、 
唇裂 及 其 他 面部 畸形 。 最 常见 的 是 GH 分 泌 缺 乏 。 性 幼 
稚 - 失 嗅 综合 征 (卡尔 曼 氏 综合 征 ) 患者 有 单一 性 促 性 腺 
激素 缺乏 及 噢 叶 发 育 不 全 的 临床 表现 。 逻 隔 缺 损 导致 的 
空 泡 蝶 鞍 可 压迫 垂体 ， 但 临床 及 实验 室 证 实 有 垂体 前 叶 
功能 低 减 者 很 少 。 

@ 自身 免疫 病 。 产 福 期 妇女 易 患 淋巴 性 垂体 炎 ， 表 
现 为 扩展 性 垂体 肿块 或 垂体 前 叶 功能 减退 ， 患 者 常 有 其 
他 自身 免疫 疾病 。 少 数 患者 血 中 有 抗 催乳 素 细胞 抗体 。 

图 感染 。 极 少 影响 垂体 。 病 毒性 脑 炎 可 影响 下 丘脑 
促 垂 体 激素 的 产生 及 向 垂体 的 输送 。 垂 体 脓肿 、 结 核 及 
梅毒 偶 可 直接 破坏 垂体 。 

@ 肉芽 肿 温润 . 非 感 染 性 肉芽 肿 可 浸润 下 丘脑 及 垂 
体 ,如 儿童 的 组 织 细胞 增多 症 及 成 人 的 类 癌 , 常 同时 有 了 尿 
月 症 及 垂体 前 叶 功能 减退 。 

@ 全 身 性 疾病 。 白 血 病 、 淋 巴 痢 .黄色 净 、 结 节 病 、 
血色 病 等 可 浸润 下 丘脑 和 垂体 。 

图 垂体 破坏 。 因 垂体 肿瘤 ,糖尿 病 视 网 膜 病变 、 转 
移 性 乳癌 等 作 治 疗 性 垂体 切除 木 者 可 发 生 垂体 前 叶 功能 
减退 。 垂 体 瘤 及 儿童 头面 肿瘤 经 放射 治疗 者 可 在 数 年 后 
逐渐 出 现 垂体 功能 低 减 。 

临床 表现 ”决定 于 起 病 年 龄 、 受 影响 激素 的 种 类 和 
受 损 程度 ,起 病 速度 和 原 发 疾病 的 性 质 。 早 期 临床 表现 较 
少 且 轻 ,发 展 到 症状 明显 时 表现 为 三 大 症候 和 群 。 

生体 本 身 破 坏 或 受 压 症候 群 垂体 促 激素 分 泌 减 
少 , 引 起 相应 靶 腺 功能 威 退 及 萎缩 。 生 长 激素 (GH) 分 小 
减少 时 儿童 表现 为 生长 发 育 障碍 、 身 材 矮 小 ,成 人 有 蛋白 
质 合成 降低 .肌肉 萎缩, 皮下 脂肪 丰富 、 空 腹 血 糖 偏 低 等 。 
促 性 腺 素 (GnH) 分 刻 减少 时 儿童 有 性 发 育 延迟 或 缺 如 ， 
成 年 患者 性 腺 萎缩 , 女性 有 月 经 稀少 或 闭经 ,性 欲 减 退 或 
消失 ， 男 性 有 第 二 性 征 消失 、 阳 获 、 精 子 生 成 减退 而 致 不 
育 。 促 甲状 腺 素 (TSH) 分 刻 减 少时 有 晨 寒 .淡漠 ,嗜睡 、 智 
力 碱 退 ,动作 缓慢 ,毛发 干燥 脱落 .面色 苍白 . 少 汗 、 粘 液 
水 肿 、 心 动 过 组 .便秘 等 甲状 腺 功能 低 减 的 表现 。 促 肾 上 
腺 皮质 激素 (ACTH) 分 说 减少 者 有 疲乏 无力、 头 昏 、 纳 
减 ,恶心 .消瘦 ,肤色 浅 淡 , 血压 偏 低位 置 性 低 血压 \ 应 激 
能 力 差 等 肾上腺 皮质 功能 减退 的 表现 。 催 乳 素 (PRL) 分 
洲 减少 者 产后 无 乳汁 分 泌 或 分 泌 量 减 少 。 一 般 认为 垂体 
前 叶 组 织 破坏 60% 以 上 才 出 现 症状 ，75% 以 上 症状 较 明 
显 ，95 匈 以 上 症状 严重 。 根 据 垂体 受累 程度 可 分 为 全 垂 
体 前 叶 功能 低下 和 部 分 性 垂体 前 叶 功能 低下 《〈 仅 选择 性 
地 损伤 1~2 个 垂体 激素 )， 一 般 GH 及 GnH 常 先 受累 ， 
TSH 及 ACTH 后 受累 垂体 功能 减退 时 机 体 对 外 界 变化 
的 适应 能 力 下 降 , 遇 有 过 劳 . 受 寒 、 饥 铬 . 吐 泻 \ 感 染 . 手 术 
或 服用 安眠 药 等 应 激情 况 ， 由 于 垂体 激素 储备 差 可 诱发 
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chui 


要 
垂体 前 叶 功 能 减退 危 象 ,表现 为 ，@ 低 血糖 雪 迷 。 多 于 空 
腹 或 禁 食 后 发 生 ,可 呈 疗 病 样 改作， 甚至 和 昏迷 。 旬 休克 、 
低 血 钠 脱水 。@@ 高 热 苷 迷 或 寒冷 时 低 体温 昏迷 。@ 对 镇 
静 药 物 敏感 。 一 般 常用 剂量 即 可 引起 长 时 间 昏 苞 或 得 迷 。 
垂体 前 叶 功能 减退 危 象 时 死亡 率 高 , 属 内 分 泌 急诊 ,应 积 
极 抢救 。 

要 体 前 叶 功 能 亢进 羡 候 群 GH 分 记过 多 成 人 表现 
为 肢 端 肥大 症 ， 儿 童 表现 为 巨人 症 ; PRL 分 泌 过 多 男性 
表现 为 性 功能 减退 及 不 育 ,女性 表现 为 闭经 溢 乳 症候 群 ; 
ACTH 分 泌 过 多 临床 表现 为 库 兴 氏 综合 征 及 纳尔逊 氏 综 
合 征 ; TSH 分 泌 过 多 临床 表现 为 甲状 腺 功能 亢进 ，GnH 
分 泌 过 多 时 儿童 有 性 早熟 ， 在 成 人 多 为 FSH 分泌 增多 ， 
LH 分 说 正常 或 威 少 ,女性 有 多 发 卵巢 春 有 种 , 男性 有 垂体 
无 功能 大 腺 瘤 及 男性 性 功能 低 减 。 

生体 周围 组 织 受 压 症候 群 ”可 出 现 以 下 症状 ，@ 头 
痛 。 系 茨 内 张力 增高 及 脑膜 神经 末梢 受 刺激 所 致 。@ 视 
力 减退 ,视野 缺损 ,视神经 萎缩 。 是 病变 扩 至 蒂 外 压迫 视 
神经 及 视 交叉 所 致 。@ 下 丘脑 症 群 。 病 变 向 上 扩展 影响 
下 丘 坑 功能 ,患者 有 嗜睡 、 不 规则 顽固 性 发 热 、 多 食 或 厌 
食 、 肥 胖 或 消瘦 、 尿 崩 症 、 性 功能 失常 等 。@ 海 绵 赛 综合 
征 。 病 变 向 外 侧 发 展 压迫 和 侵入 海绵 窦 累 及 第 五、 、 
对 颅 神经 ， 发 生病 变 侧 眼球 运动 障碍 和 突 眼 等 症 。 病 变 
影响 第 了 神经 时 ， 可 有 三 叉 神经 痛 或 面部 麻木 等 症状 。 
加 脑 消 液 鼻 谓 。 病 变 侵蚀 鞍 底 引起 。 

诊断 ”垂体 前 叶 细 胞 分 泌 功 能 的 判断 主要 依据 ，@ 
垂体 激素 分 泌 过 多 或 过 少 的 临床 表现 及 其 引起 的 水 盐 及 
物质 代谢 紊乱 。@@ 垂 体 靶 腺 (甲状 腺 ,肾上腺 皮质 性 腺 ) 
激素 血水 平 的 测定 及 动态 功能 试验 。@@ 垂 体 前 叶 激素 血 
水 平 的 测定 及 动态 功能 试验 。@ 影 像 学 (X 射线 .CT、 磁 
共振 ) 定位 检查 。@ 静 脉 导管 取 血 测 激 素 水 平 的 定位 检 
查 。 如 静脉 导管 插 至 下 岩 静 脉 取 血 测 ACTH 水 平 , 协助 
确定 ACTH 微 腺 瘤 位 于 左 侧 或 右 侧 。 

治疗 ”应 争取 作 病 因 治疗 。 

生体 前 叶 功 能 亢进 ”治疗 的 目的 是 ，@ 抑 制 或 去 除 
垂体 合成 和 /或 分 泌 过 量 的 垂体 激素 ,从 而 改善 过 多 垂体 
激素 引起 的 全 身 脏 器 功能 素 乱 及 代谢 失常 ， 防 止 或 减缓 
并 发 症 的 发 生 。@ 去 除 垂体 瘤 或 增生 组 织 ， 减 轻 其 对 垂 
体 和 /或 鞍 区 组 织 的 压迫 和 侵蚀 。 治 疗 方法 有 ，@ 垂 体 腺 
痢 或 增生 组 织 切 除 木 ， 一 般 采 用 经 蝶 途 径 显 微 外 科 垂 体 
瘤 切 除 木 ， 蒂 上 扩展 明显 者 可 用 经 额 途径 手术 。@@ 垂 体 
放射 治疗 ,多 用 外 放射 治疗 (深部 X 射 线 及 ”Co 射线 现 已 
少 用 ,多 用 加 速 粒子 或 质子 线 辐射 治疗 )， 垂 体内 植 入 放 
射 性 核 案 如 !**Au 或 "Yb, 因 植 入 不 易 , 且 难 控制 剂量 , 现 
已 少 用 。@ 神 经 内 分 泌 药 物 治疗 ， 改 变 下 丘脑 或 垂体 激 
素 结 构 , 制 成 其 激动 剂 或 拷 抗 剂 , 可 用 基因 工程 或 合成 多 
肽 下 丘脑 垂体 激素 ， 用 以 抑制 垂体 合成 和 /或 释放 激素 ， 
如 省 隐 享 治疗 高 PRL 血 症 , 赛 庚 啶 治疗 ACTH 瘤 及 纳 尔 
逊 氏 综合 征 ， 长 效 GnH 肢 放 激素 激动 剂 治 疗 中 枢 性 性 
早熟 。 
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生体 前 叶 功能 减退 ” 须 长 期 补充 蔡 代 生理 剂量 的 下 
丘脑 .生体 或 靶 腺 激素 。 若 同时 有 甲状 腺 及 肾上腺 皮质 功 
能 减退 ， 应 首先 或 至 少 与 甲状 腺 激素 同时 使 用 肾上腺 皮 
质 激素 ， 以 避免 基础 代谢 率 升 高 促使 月 上 腺 皮质 功能 更 
加 衰 昌 。 遇 有 应 激情 况 , 应 适当 增加 剂量 ， 此 外 尚 应 给 对 
症 支持 疗法 ， 尤 其 是 迅速 纠正 各 种 代谢 素 乱 。 理 想 的 蔡 
代 治 疗 是 移植 内 分 泌 腺 体 、 组 织 或 细胞 ， 这 尚 待 进一步 
研究 。 ( 史 较 禁 ) 


chulti xionliu 

垂体 腺 瘤 (pituitary adenoma) 起 源 于 垂体 
前 叶 细胞 的 腺 瘤 。 季 体 肿瘤 约 占 颅 内 肿瘤 的 10 免 。 多 见 
于 20 一 50 岁 之 间 。 

分 类 ”可 按 下 列 方法 分 类 。 

@ 肿瘤 大 小 。<10 mm 者 为 微 腺 瘤 ,>10mm 者 为 
大 腺 瘤 。 

@@ 细胞 的 染色 及 形态 。 分 为 哺 酸 性 、 哮 碱 性 、 嫌 色 
性 及 混合 性 腺 瘤 。 

@ 分 泌 激 素 的 功能 。 垂 体 瘤 中 多 数 无 激素 分 泌 活 
性 , 即 肿瘤 产生 激素 的 速度 不 足以 提高 血循环 激素 水 平 ， 
称 为 无 功能 垂体 腺 净 ， 此 种 种 净 多 为 嫌 色 细胞 瘤 。 少 数 
分 泌 激素 活跃 ， 即 肿瘤 产生 激素 的 速度 足够 使 血循环 激 
素 水 平 上 升 者 称 为 功能 性 垂体 腺 瘤 。 功 能 性 垂体 瘤 可 根 
据 电镜 及 免疫 细胞 化 学 染色 将 之 分 为 生长 激素 (GH)、 健 
乳 素 (PRL)、 促 肾上腺 皮质 激素 (ACTH)、 促 甲状 腺 激素 
(CTRH)、 促 性 腺 激素 (GnH) 及 混合 激素 分 泌 腺 瘤 .GH 痪 
男女 患 病 率 相等 ,ACTH 瘤 及 PRL 瘤 以 女性 为 多 。 

@ 肿瘤 的 行为 。 多 为 良性 腺 瘤 ,对 正常 垂体 及 其 周 
围 的 组 织 结构 如 下 丘脑 视 交叉 、 海 绵 赛 等 可 有 压迫 、 侵 
蚀 或 严重 破坏 ,一 般 不 能 转移 远 处 。 垂 体 瘤 为 实质 性 的 ， 
在 其 扩大 时 可 有 出 血栓 塞 ,坏死 或 囊 性 退化 。 少 数 为 对 
垂体 周围 组 织 有 侵 歼 的 腺 瘤 或 有 远 处 转移 的 腺 癌 。 

K. 科 瓦 奇 1982 年 总 结 手术 切除 垂体 腺 瘤 各 类 别 的 
发 生 率 如 下 :GH 细胞 瘤 18%; PRL 细胞 瘤 32%;GH 及 
PRL 混合 细胞 瘤 6% ， 哮 酸 干 细胞 瘤 (能 同时 分 泌 GH 
及 PRL)5%%;ACTH 痛 15% ;GnH 细胞 瘤 2%3TSH 细胞 
瘤 1%4 无 功能 细胞 瘤 17% ;不 能 分 类 垂体 腺 净 2%。 

病因 ” 尚 不 完全 清楚 ,学 说 有 二 ，@ 垂体 细胞 本 身 
缺陷 ,导致 生长 为 分 泌 功 能 自主 的 腺 瘤 。@ 下 丘脑 激素 
分 泌 功 能 素 乱 ， 可 原 发 于 下 丘脑 病变 引起 的 兴奋 性 下 丘 
脑 数 素 分 泌 过 多 ,或 抑制 性 下 丘脑 激素 分 泌 过 少 ;也 可 继 
发 于 长 期 妓 腺 功能 减退 所 致 的 代 偿 性 下 丘脑 垂体 功能 亢 
进 。 大 多 数 垂体 瘤 患 者 在 患 病 前 驱 期 找 不 到 下 丘脑 垂体 
激素 过 度 分 泌 的 表现 及 证 据 ， 但 未 治 艾 迪 生 氏 病 及 先天 
性 肾上腺 皮质 增生 患者 可 有 ACTH 瘤 ， 甲 状 腺 功能 减退 
患者 可 有 TSH 分 泌 瘤 , 性 功能 减退 患者 可 有 GnH 分 小 
瘤 . 少 见 的 异 位 GH 释放 激素 (GHRH) 瘤 引 起 的 肢 端 肥 
大 患者 的 垂体 中 可 见 GH 细胞 的 增生 与 腺 瘤 并 存 , 大 剂 
量 肉 激素 可 兴奋 PRL 分 泌 , 妇 女 妊 娠 及 口服 避孕 药 是 否 


增加 患 PRL 瘤 的 可 能 性 ,这 些 均 待 今后 继续 研究 证 实 。 

临床 表现 。 因 患者 的 性 别 、 年 龄 .肿瘤 大 小 和 生长 方 
向 及 分 泌 激素 类 型 而 表现 各 异 ,早期 患者 临床 表现 甚 少 ， 
尤其 是 微 腺 痛 ， 发 展 到 症状 明显 时 主要 表现 以 下 三 个 方 
面 。 

生体 本 身受 压 症候 群 ”由 于 腺 瘤 体积 增 大 ， 瘤 外 重 
体 组 织 受 压 ,造成 垂体 促 激素 减少 ,相应 靶 腺 功能 减退 及 
芋 缩 ,患者 受 影 响 的 垂体 促 激素 的 种 类 及 程度 因 人 而 异 ， 
一 般 首 先 影响 GH， 其 次 为 GnH, 最 后 为 ACTH 和 /或 
TSH, 故 周围 对 腺 功能 减退 的 临床 表现 及 功能 测定 可 呈 
现 一 个 或 多 个 腺 体 功能 低下 。 少 数 患 者 因 下 丘脑 -神经 
垂体 束 受 损 而 发 生 尿 崩 症 。 

生体 周围 组 织 受 压 症 候 群 ”垂体 肿瘤 对 垂体 附近 组 
织 和 结构 压迫 的 方向 和 程度 与 蝶 著 大 小 、 形 状 及 鞍 柄 完 
整 情况 有 关 。 蝶 鞍 浅 且 其 前 壁 分 化 不 健全 者 ,肿瘤 可 向 各 
方向 伸展 : 蝶 较 向 前 弯 者 肿瘤 易 向 前 上 扩展 ! 虑 鞍 深 其 前 
后 唇 缘 生 长 均 好 者 ,肿瘤 则 向 两 侧 海绵 窦 扩展 , 鞍 责 坚固 
者 肿瘤 易 向 前 或 两 侧 伸展 , 蝶 窦 很 大 , 塞 壁 很 薄 ， 肿 瘤 可 
侵入 蝶 罕 内。 此 组 症候 群 有 以 下 临床 表现 。 

@ 头痛 。 早 期 垂体 肿瘤 压 及 鞍 隔 , 硬 脑 膜 或 附近 大 
血管 上 的 神经 末梢 而 有 了 眼 后 ,前额 及 双 颈 部 头痛 。 晚 期 肿 
瘤 伸 向 后 上 方 果 及 第 三 脑室 和 室 间 孔 ， 影 响 脑 脊 液 循环 
致 颅 压 升 高 ， 可 有 全 头 剧烈 胀 痛 ,并 伴 有 恶心 .呕吐 、 视 
乳头 水 肿 等 。 

@ 视 功能 障碍 。 由 于 垂体 肿瘤 对 视神经 或 其 血管 
的 直接 压迫 ， 或 因 垂体 微 腺 瘤 血 运 茂 盛 ， 产 生 “ 偷 血 现 
象 ", 致 同时 供应 视 交 又 及 垂体 血 运 中 流向 视 交 叉 量 相对 
减少 而 有 视 功能 障碍 ,主要 表现 为 视力 下 降 , 先 发 生 于 一 
眼 , 继 则 另 一 眼 也 受 波及 ,病情 多 逐渐 加 重 ,甚至 失明 , 临 
床上 常 误诊 为 球 后 视神经 炎 ; 视 野 改 变 ,首发 视野 改变 为 
东 状 暗 点 ,一 东 束 暗 点 又 加 而 成 牟 侧 视野 缺损 及 偏 盲 ; 眼 
底 改 变 , 视 神经 纤维 持续 受 压 , 视 神经 乳头 可 星 现 色 浅 或 
至 苍白 ， 即 视神经 萎缩 。 单 独 存在 的 视 乳 头 水 肿 在 垂体 
腺 瘤 患者 中 很 少见 。 

@ 下 丘脑 症候 群 。 肿 瘤 影响 下 丘脑 结构 及 功能 时 
可 有 多 食 或 少食 ,肥胖 或 消瘦 ,睡眠 障碍 ,体温 调节 障碍 、 
尿 崩 症 、 性 功能 障碍 等 。 

@ 海绵 赛 症候 群 。 肿 净 向 外 侧 发 展 压迫 和 侵入 海 
绵 罕 ， 首 先 受 损 的 是 第 下 颅 神经 ,继而 累及 第 也、 责 及 了 
颅 神经 1,2 支 中 的 一 支 或 二 支 ， 临 床 表现 为 复 视 、 斜 视 、 
有 瞪 下垂 、 瞳 孔 获 大 或 光 反 应 迟钝 及 三 叉 神经 痛 。 

回 脑 次 液 鼻 漏 。 少 数 侵袭 性 肿瘤 破坏 葡 底 引起 。 

委 体 前 叶 功能 亢进 “分泌 不 同 垂体 激素 者 有 不 同 表 
现 ,@ GH 分 泌 瘤 。 在 骨 册 闭合 前 发 病 者 表现 为 巨人 症 ， 
在 骨 央 闭合 后 发 病 者 表现 为 肢 端 肥大 症 。@@ PRL 分 泌 
瘤 。 女 性 表现 为 溢 乳 -闭经 -不 育 三 联 征 ， 男 性 表现 为 性 
功能 减退 及 不 育 。@@ ACTH 分 刻 瘤 。 表 现 为 库 兴 氏 病 ， 
患者 作 肾 上 腺 切除 后 ACTH 瘤 反馈 性 增 大 者 为 纳尔逊 
氏 综合 征 。@ TSH 分 说 瘤 。 表 现 为 甲状 腺 功能 亢进 。@ 


hi | 


GnH 分 说 瘤 。 表 现 为 性 功能 减退 。 

诊断 ”综合 临床 表现 、 血 中 垂体 及 靶 腺 激素 水 平 的 
测定 ` 下 五 脑 -垂体 - 靶 腺 轴 动 态 功能 试验 , 影 象 学 及 视野 
检查 结果 进行 诊断 及 鉴别 诊断 。 

血 汶 素 水 平 的 测定 ”垂体 前 叶 激素 中 ,ACTH、TSH、 
LH 及 FSH 分 别 作用 于 其 周围 半 腺 肾上腺 皮质 、 甲 状 腺 及 
性 腺 ;GH 使 肝脏 产生 生长 介 素 促进 骨骼 生长 ，PRL 直 接 
作用 于 乳腺 刺激 乳汁 分 小。 同时 测定 血 垂体 及 友 腺 激素 
水 平 有 助 于 了 解 垂体 肿瘤 分 记过 多 激素 的 种 类 、 量 及 垂 
体 本 身受 压 的 情况 。 若 血 垂体 及 靶 腺 激素 水 平均 高 , 反 
映 垂体 此 激素 分 泌 功 能 亢进 ， 若 二 者 均 低 代 表 垂体 此 激 
素 分 泌 功 能 减退 , 若 垂体 激素 水 平 高 而 技 腺 激素 低 , 则 病 
变 在 靶 腺 ,垂体 有 代 偿 性 ,相关 激素 分 泌 增加 。 此 外 垂体 
激素 分 泌 有 其 各 自 的 节律 ， 取 血 测定 激素 水 平 应 选择 该 
激素 水 平 波动 范围 小 的 时 间 , 如 GH 及 ACTH 应 取 基 础 或 
休息 后 空腹 值 , PRL 在 上 午 ， 脉 冲 性 分 泌 的 LH 和 FSH 
最 好 每 小 时 取 血 1 次 , 共 2~3 次 , 取 其 均值 垂体 激 素 
分 泌 的 便 夜 节律 的 消失 是 垂体 腺 瘤 的 早期 表现 ， 但 由 于 
须 15~30 分 钟 取 血 1 次 ,不 能 作为 常规 临床 测定 。 

垂体 和 /或 对 腺 动态 功能 试验 ” 见 内 分 沁 功 能 试验 。 

视野 检查 ”对 疑 有 垂体 瘤 患者 应 仔细 检查 视力 和 视 
野 ,并 观察 其 动态 改变 ,视力 和 视野 的 检查 也 是 对 治疗 的 
追随 和 指导 。 

影像 学 检查 ”头颅 平 片 及 断层 片 显示 蝶 鞍 旦 球形 扩 
大 , 较 底 下 陷 呈 双边 影 , 蒂 背 变 薄 并 向 后 竖 起 ， 气 脑 造影 
可 显示 垂体 肿瘤 向 核 上 侵犯 的 程度 及 范围 ， 颈 内 动脉 造 
影 显 示 侵 犯 到 蒂 上 、 灶 旁 或 蒂 后 压迫 蝶 镑 周围 较 大 动脉 
的 垂体 瘤 ; CT 扫描 及 磁 共振 可 显示 蒂 内 肿瘤 的 密度 增高 
阴影 及 炉 上 肿瘤 的 生长 范围 。 

鉴别 诊断 须 与 垂体 腺 瘤 鉴别 的 疾病 有 :CD 空 泡 蝶 
鞍 。 多 见于 多 产妇 ,多 无 症状 ,是 因 和 鞍 隔 缺损 或 垂体 著 缩 ， 
蛛网 膜 下 腔 脑 脊 液 在 压力 冲压 下 突入 蒂 内 ,致使 六 扩大 ， 
少数 可 有 视神经 交叉 受 压 症状 和 轻 度 垂体 功能 低下 。X 
射线 片 显示 蝶 蒂 扩大 呈 球 形 ， 气 脑 造影 可 发 现 蛛网 膜 下 
腔 气体 进入 鞍 内 ， 或 见 第 三 脑室 之 视 隐 窝 或 漏斗 隐 窝 伸 
入 蒂 内 。CT 扫描 可 显示 扩大 的 垂体 窝 内 垂体 姜 缩 。@ 
由 于 技 腺 衰竭 引起 的 代 偿 性 垂体 增生 。 长 期 未 治 的 甲状 
腺 功能 低 减 患者 ,由 于 分 泌 TSH 的 细胞 代 偿 性 增生 , 蝶 蒂 
可 扩大 。 手 术 切 除 性 腺 及 原 发 性 性 腺 功能 低 减 患者 GnH 
细胞 增生 , 偶 可 产生 垂体 肿瘤 。 库 兴 氏 病 在 双 侧 肾 上 腺 皮 
质 切 除 后 , 原 有 致 病 的 小 垂体 ACTH 瘤 可 以 生长 而 致 录 
远 扩 大 ， 即 纳尔逊 氏 综合 征 。@ 下 丘脑 及 蒂 上 肿 净 。 如 
鞍 纸 节 脑 膜 瘤 、 颈 动脉 瘤 ,视神经 交叉 神经 质 瘤 等 。@@ 蝶 
鞍 内 其 他 肿瘤。 如 颅 咽 管 瘤 。@@ 颅 压 增 高 等 所 致 蝶 烤 改 
变 。 

治疗 ”根据 肿瘤 的 性 质 . 大 小 、 病 情 进展 速度 、 有 无 
向 鞍 外 扩展 、 视 力 视 野 有 无 影响 ,垂体 功能 及 病人 的 一 般 
情况 而 定 。 

治疗 目的 是 ，@ 抑 制 和 破坏 垂体 瘤 ， 减 轻 或 解除 垂 
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体 瘤 对 垂体 及 附近 组 织 尤其 是 视 交叉 的 压迫 和 侵蚀 。@ 
抑制 活动 性 垂体 瘤 合成 及 分 泌 过 量 的 垂体 数 素 ， 以 改善 
其 对 全 身 脏 器 和 代谢 的 不 良 影响 。@ 防止 垂体 瘤 患 者 
因 以 下 情况 影响 工作 能 力 和 寿命 ， 如 颅 内 肿瘤 扩展 、 失 
明 、 垂 体 功能 衰竭、 骨 关 节 炎 致 残 . 术 尿 病 、 高 血压 、 心 脑 
动脉 硬化 等 。 

方法 有 ;@ 手术 治疗 。 经 蝶 或 经 额 途径 选择 性 垂体 
瘤 切除 术 。@ 垂体 放射 治疗 。 外 照射 有 深度 X 射线 、 
“Co 射线 、 重 粒子 〈% 粒子 束 、 质 子 束 ) 放 射 。 内 照射 是 
将 核 素 如 Au、Yb 等 置 植 垂 体 窝 。 人 @@ 药 物 治疗 。 如 省 
隐 亭 等 多 巴 胺 激动 剂 治疗 生体 PRL 瘤 ,生长 抑 素 激动 剂 
治疗 肢 端 肥大 症 等 。 ( 史 软 全 ) 


chulti zuzhong 
垂体 卒中 (pituitary apoplexy) 。 垂体 腺 痪 
和 /或 垂体 的 梗死 .坏死 或 出 血 。 狭 义 上 指 垂体 前 叶 腺 瘤 
的 梗死 、 坏 死 或 出 血 ， 包括 GH、 PRL、ACTH 及 无 分 泌 
功能 的 垂体 腺 瘤 。 广 义 的 垂体 卒中 还 包括 正常 垂体 产后 
梗死 ,糖尿 病 性 垂体 梗死 , 抗 凝 治疗 所 致 垂体 出 血 、 位 于 
蒂 内 的 其 他 肿瘤 如 颅 咽 管 瘤 的 出 血 。 非 瘤 垂体 卒中 也 可 
称 之 为 垂体 血管 意外 。 临 床 表现 有 肿瘤 体积 扩大 产生 的 
压迫 症状 、 脑 膜 刺激 症状 及 垂体 瘤 和 /或 正常 垂体 组 织 破 
坏 所 致 内 分 小 功能 改变 。 根 据 临 床 发 病 分 为 暴发 型 及 农 
静 型 , 按 症 状 持续 时 限 分 为 急性 型 (1 天 一 1 周 )、 亚 急性 型 
(2~12 周 ) 及 慢性 型 (12 周 以 上 )。 根 据 卒 中 对 垂体 瘤 和 
垂体 的 破坏 程度 分 为 完全 破坏 型 和 部 分 破坏 型 。 暴 发 型 
的 诊断 主要 依据 典型 临床 表现 ;寂静 型 的 诊断 则 借助 于 
血 垂体 激素 水 平 的 下 降 及 CT 扫描 出 现 班 状 混 合 密度 
区 。 有 严重 视力 及 意识 障碍 者 应 急诊 手术 治疗 。 垂 体 功 
能 完全 破坏 者 应 补充 垂体 靶 腺 激素 ， 部 分 破坏 者 应 继续 
观察 病情 之 进展 而 决定 治疗 方案 。 

本 病 的 发 病 率 与 诊断 标准 有 关 。 一 般 垂 体 瘤 卒 中 发 
病 率 为 5~10% ,暴发 型 的 为 2~3%% , 若 将 病理 证 实 有 坏 
死 或 出 血 的 垂体 瘤 计 入 , 则 发 病 率 可 达 10~18%。 

病因 “垂体 瘤 发 生 卒中 的 病因 尚 不 完全 了 解 。 由 于 
无 功能 垂体 瘤 卒 中 多 发 生 于 有 蒋 上 扩展 者 ， 而 有 功能 垂 
体 腺 瘤 卒 中 多 见于 瘤 体 尚 无 蒂 上 扩展 者 。 可 以 推测 有 功 
能 腺 瘤 代 谢 旺盛 ,即使 瘤 体 较 小 . 仅 限 蒂 内 、 鞍 内 压力 不 
甚 高 ， 也 可 因 生 长 过 快 \ 血 液 供应 相对 不 足 而 发 生 卒中 。 
无 功能 腺 瘤 代谢 率 较 低 , 瘤 体 小 时 , 迁 内 压力 不 高 ， 不 易 
发 生 卒中 。 当 瘤 体 增 大 至 蒂 内 压力 增高 时 ,迫使 肿瘤 向 鞍 
上 扩展 ， 并 压迫 供应 垂体 的 垂体 下 动脉 ， 发 生 缺 血性 坏 
死 。 

垂体 卒中 大 多 为 自动 发 生 。 有 诱因 者 以 垂体 放射 治 
疗 后 发 生 率 最 高 ， 可 能 是 放疗 损伤 了 瘤 的 新 生 血 管 而 有 
出 血性 坏死 。 其 他 少见 的 诱因 有 颅 内 压 增高 . 气 脑 造影 、 
抗 凝 治疗 、 剧 咏 \ 妊 娠 及 使 用 口服 避孕 药 、 绒 毛 膜 促 性 腺 
激素 、 省 隐 训 等， 糖尿 病 酮 症 酸 中 毒 、 用 人 工 呼吸 器 等 也 
可 诱发 。 
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阁 床 表现 ” 因 垂 体 或 垂体 瘤 坏死 和 出 血 的 程度 和 范 
围 而 异 。 病 变 范围 广 、 出 血 量 多 的 病例 常 有 下 述 几 方面 
的 症状 ;@ 肿瘤 体积 迅速 扩大 产生 的 压迫 症状 ， 如 剧烈 
头痛 呕吐 、 视 神经 及 视 东 受 压 致 视力 急剧 减退 及 视野 缺 
损 。 大 脑 前 动脉 及 中 动脉 受 压 可 有 意识 障碍 。 下 丘脑 受 
压 可 有 意识 障碍 、 尿 崩 症 、 体 温 调 节 障碍 等 。@ 瘤 内 容 
物 或 血液 进入 蜘蛛 膜 下 腔 引 起 发 热 、 颈 强直 及 其 他 脑膜 
刺激 症状 。@) 垂体 瘤 分 泌 过 多 激素 所 致 的 临床 表现 缓 
解 或 消失 ,包括 ACTH 瘤 的 库 兴 氏 病 表现 、GH 瘤 的 肢 端 
肥大 症 .PRL 瘤 的 闭经 泌乳 及 不 育 等 。@@ 正 常 垂体 组 织 
严重 破坏 ,出 现 垂体 前 叶 功 能 低 减 。 

垂体 瘤 患者 卒中 后 应 综合 分 析 瘤 体 分 泌 激素 水 平 、 
垂体 其 他 激素 分 泌 功能 及 各 器 官 功能 及 代谢 情况 的 改 
变 , 来 决定 瘤 体 及 垂体 是 完全 破坏 ， 还 是 部 分 破坏 。 完 全 
破坏 者 垂体 瘤 分 泌 激素 水 平 降 至 正常 或 低 于 正常 ， 垂 体 
其 他 激素 分 泌 及 储备 降低 ， 垂 体 瘤 分 泌 过 多 激素 引起 的 
脏 器 改变 (如 高 血压 ) 和 代谢 改变 (如 糖尿 病 ) 明显 好 转 。 
部 分 破坏 者 ， 垂 体 瘤 分 泌 的 激素 虽 有 下 降 ， 但 仍 高 于 正 
常 ,垂体 其 他 激素 的 分 泌 功能 未 受 影响 ,垂体 分 刻 过 多 激 
素 引 起 的 脏 器 和 代谢 改变 仍 未 恢复 正常 。 

诊断 ”暴发 型 垂体 卒中 有 典型 临床 表现 ， 影 像 学 检 
查 若 显示 有 垂体 瘤 即 可 诊断 。 寂 静 型 垂体 卒中 多 无 明显 
临床 表现 的 改变 ， 但 前 后 两 次 测定 的 瘤 体 分 泌 激素 水 平 
明显 下 降 ,CT 检查 显示 班 状 混合 密度 区 或 空 泡 蝶 蒂 可 以 
诊断 。 有 的 学 者 以 CT 值 判断 出 血 发 生 的 久 暂 ,急性 出 血 
CT 值 为 40~80Hu, 亚 急性 出 血 为 20~40Hu， 慢 性 出 血 
为 8 一 24Hu。 

治疗 原则 为 :@ 垂体 卒中 后 ， 有 严重 视力 或 意识 
障碍 者 宜 及 早 手术 减 压 ,以 挽救 生命 及 保存 视力 。@ 重 
体 功能 完全 破坏 者 ,应 根据 垂体 激素 受 损 的 种 类 及 程度 ， 
给 予 长 期 补充 相应 的 激素 。@ 垂体 瘤 功能 部 分 破坏 者 
应 继续 观察 病情 ， 若 病情 仍 活动 可 考虑 手术 治疗 。 座 中 
后 发 生 坏死 的 垂体 瘤 ,放射 治疗 反应 差 ,而 且 放 疗 过 程 中 
易 出 血 ， 故 一 般 少 用 放疗 。 病 情 暂时 不 活动 者 应 继续 追 
查 腺 瘤 有 无 复发 。 ( 史 轶 禁 ) 


chunlle 

唇裂 (cleft lip) “面倒 发 育 过 程 中 形成 的 最 常见 
的 先天 畸形 之 一 ,表现 为 层 部 留 有 列队 ,俗称 免 唇 。 影 响 
美观 . 豚 哆 和 发 音 。 可 与 胆 裂 合并 发 生 。 手 术 治疗 有 效 。 

发 病 胚胎 第 4 周 时 , 口 区 周围 形成 一 个 中 鼻 突 ,两 
个 侧 鼻 突 和 来 自 第 一 鳞 弓 的 上 、 下 颌 突 。 以 后 ,两 侧 上 后 
突 与 中 鼻 突 融合 ,形成 上 唇 。 若 融合 障碍 则 形成 唇裂 , 若 
两 侧 均 未 融合 则 成 双 侧 唇 列 。 

发 病原 因 未 明 , 可 能 与 以 下 因素 有 关 :@ 营养 因素 。 
孕妇 呕吐 和 偏食 可 影响 营养 摄 入 ,造成 维生素 的 缺乏 ;@ 
遗传 因素 。 家 族 中 可 同时 出 现 多 例 病人 @ 感染 和 损 
伤 。 妇 女 在 妊娠 初期 (2 个 月 内 ) 受到 某 些 损伤 或 病毒 感 
染 ;@ 内 分 泌 影 响 。 生 理性 精神 性 及 损伤 性 等 因素 , 均 


可 使 妊娠 早期 的 孕妇 体内 肾上腺 皮质 激素 分 泌 增加 ， 从 
而 导致 胎儿 畸形 ，@ 药物 因素 。 孕 妇 服用 化 学 药物 ( 特 
别 是 某 些 安眠 药 ) 有 可 能 导致 胎儿 畸形 。 

临床 表现 层 裂 患者 大 部 留 有 裂 阶 , 单 侧 或 双 侧 , 常 
在 一 侧 鼻孔 中 央 的 直下 方 ,大 小 不 一 ， 大 者 可 达 丰 孔 内 ， 
并 常 伴 有 鼻翼 塌陷 。 除 影响 美观 外 ， 还 可 造成 吸 史 功 能 
障碍 , 切 牙 发 育 畸 形 、 突 出 ,前 牙牙 模 裂 开 等 。 

治疗 ”唇裂 早期 缝合 ， 可 恢复 上 唇 的 正常 形态 和 吸 
哆 功能 。 一 般 认 为 , 单 人 出 唇裂 修复 的 适当 年 龄 是 3~6 个 
月 。 若 同时 患 有 胆 裂 ， 则 上 层 修 复 后 唇 部 肌肉 的 运动 可 
以 产生 压迫 作用 ,促使 牙 模 消 的 裂隙 逐渐 靠 找 ,这样 , 也 
为 以 后 修复 肚 裂 创造 条 件 。 双 侧 唇 异 的 修复 术 较 单 侧 者 
复杂 ,手术 中 出 血 量 比较 多 ,手术 时 间 也 较 长 ， 一 般 宜 推 
迟到 患 儿 6 一 12 个 月 后 再 施行 。 唇 裂 修复 除 考虑 年 龄 因 
素 外 ,还 应 考虑 其 他 条 件 , 若 婴 儿 血 红 蛋 白 过 低 或 有 胸腺 
肥大 , 均 应 推迟 手术 时 间 。 冬 季 天 气 过 冷 , 易 患 上 呼吸 道 
感染 ,夏天 炎热 , 易 致 肌 儿 陪 水 与 创口 感染 ， 故 施行 手术 
以 春秋 两 季 为 宜 。 

修复 方法 ,在 唇裂 早期 ,裂隙 口 可 直线 缝合 ,但 术 后 
的 远 期 效果 差 ,由 于 痛 痕 收缩 ,上 层 终 合 处 变 短 。 自 采用 
三 角 儿 法 修复 方法 ,手术 效果 大 为 改观 ,目前 采用 最 广 的 
是 旋转 推进 法 〈 米 勒 德 氏 法 ) 及 下 三 角 名 法 ( 坦 尼 森 氏 
法 ) ,目的 是 在 缝合 处 插入 一 块 组 织 。 以 延长 唇 的 长 度 并 
避免 收缩 畸形 。 近 来 提出 把 口 轮 臣 肌 肌 纤维 复位 缝合 ， 
这 更 符合 其 生理 状态 。 

车 层 烈 患 儿 在 幼年 未 得 到 及 时 治疗 ， 成 年 后 也 可 以 
治疗 ,手术 在 局 部 麻醉 下 进行 , 层 部 可 恢复 外 形 ， 但 疗 痕 


比 幼年 时 手术 者 明显 。 《和 印 光 箱 ) 
clgongzhen chengxlang 

磁 共 振 成 像 ”(magnetic resonance imaging, 
MRI) 一 种 医学 影像 诊断 技术 , 亦 称 核磁 共振 成 像 


术 。 利 用 人 体 组 织 中 某 种 原子 核 的 核磁 共振 现象 ,将 所 得 
射频 信号 经 过 电子 计算 机 处 理 ， 重 建 出 人 体 某 一 层面 的 
图 像 ,并 据 此 作出 诊断 。 

历史 1924 年 W. 泡 利 为 了 解释 原子 光谱 的 某 些 结 
构 , 提出 原子 核 具 有 角 动 量 ( 即 自 旋 ) 的 假说 。1946 年 F. 
布 洛 赫 和 E. M. 珀 塞 尔 分 别 发 现 ,在 静 磁场 中 某 些 原子 核 
可 吸收 一 定 频率 的 射频 电磁 波 能 量 ， 并 产生 共振 ， 这 一 
现象 称 为 核磁 共振 (NMR)。 此 后 ， 核 磁 共 振 波谱 学 一 直 
广泛 应 用 于 物理 、 化 学 、 生 物 学 ,甚至 地 质 学 ,成 为 研究 物 
质 结构 ,化 学 分 析 的 有 力 工具 。1967 年 杰克 还 首次 在 活 
体 中 得 到 NMR 信号 。1971 年 R. 达 马 地 安 观 察 到 肿 瘤 
组 织 弛 珠 时 间 延 长 ， 提 出 NMR 可 能 成 为 诊断 肿瘤 的 工 
具 。60 年 代 末 电子 计算 机 断层 成 像 技术 (CT) 发 明 后 ， 
立即 有 人 研究 NMR 成 像 .1972 年 P. C. 劳 特 伯 用 梯度 磁 
场 法 得 到 一 个 水 模型 的 质子 NMR 二 维 图 像 ， 这 成 为 世 
界 上 第 一 个 核磁 共振 图 像 。 此 后 ,相继 得 到 植物 .动物 和 
人 体 的 图 像 ,技术 日 趋 成 熟 ,80 年 代 初始 用 于 临床 。1983 


年 美国 放射 协会 建议 使 用 磁 共振 成 像 命名 这 项 技术 。 

NMER 原理 ”原子核 由 质子 和 中 子 组 成 ,它们 均 以 自 
身 为 轴 作 高 速 旋转 ,这 称 为 自 旋 。 质 子 带 正 电荷 , 自 旋 时 
产生 磁场 ,也 称 磁 矩 。 中 子 虽 为 电荷 中 性 ,但 由 于 表面 电 
荷 分 布 不 均匀 ， 自 旋 时 也 产生 磁 短 。 原 子 核 中 质子 或 中 
子 的 磁 答 互相 僵 加 ， 表 现 为 原子 核 的 总 磁 短 ， 也 称 净 自 
旋 。 质 子 数 或 中 子 数 均 为 偶数 时 , 磁 矩 互相 抵消 。 因 此 ,只 
要 质子 数 和 中 子 数 并 非 同 时 是 偶数 ， 原 子 核 就 有 磁 答 或 
净 自 旋 。 人 体 组 织 中 这 类 原子 核 有 ! 玉 .*C、*Na、MP 等 
其 中 呈 的 含量 多 ,NMR 灵敏 度 高 ,信号 强 , 目前 用 来 成 
像 的 主要 是 'H。 氢 原子 核 中 只 含 一 个 质子 ， 下 面 即 以 质 
子 为 例 解释 NMR 现 象 。 

质子 的 磁化 ”一 般 情况 下 ,由 于 热 运动 , 质 子 指向 任 
意 方向 , 磁 矩 互相 抵消 ,宏观 磁 矩 M= 0。 如 果 将 质子 置 于 
静 磁 场 中 ,质子 将 按 一 定 方向 排列 ,显示 磁 矩 ， 情 况 与 将 
磁 棒 置 于 磁场 中 相似 。 这 称 为 磁化 。 磁 和 矩 为 一 矢量 ， 称 
磁化 矢量 ， 是 无 数 质子 共同 作用 的 效果 。 达 到 平衡 状态 
时 M= Me, 方向 与 静 磁场 方向 Z 轴 一 致 。M 可 分 解 为 与 
世 轴 平行 的 分 量 Mz (纵向 磁 矩 )， 和 与 Z 轴 垂 直 的 分 量 
Mxr( 横 向 磁 短 )。 平 衡 状态 时 ,Mz 一 M。,Mxy = 0。 

MM 的 激发 与 拉 莫 尔 频 率 ” 磁 矩 M 受 一 定 外 力 , 即 偏离 
乙 轴 ， 与 忆 轴 成 一 个 角度 6, 这 称 为 激发 。 此 外 力 是 一 个 
与 主 磁场 方向 垂直 的 旋转 磁场 ， 可 借 一 个 频率 一 定 的 射 
频 脉冲 来 实现 。8 的 大 小 由 脉冲 强度 和 宽度 决定 。 能 使 
M 偏 转 90 "或 180* 的 脉冲 即 分 别称 为 90° 或 180° 脉冲 。 
M 经 过 90" 脉 串 激发 , 则 M 位 于 XY 平面 上 , 此 时 Mzs=0， 
经 过 180° 脉 串 激发 ,M 与 磁场 方面 相反 ,此 时 Ms= 一 M。， 
Mzxr 一 0。 能 使 M 激 发 的 脉冲 ,其 频率 必须 符合 下 列 公 式 
《 即 拉 英 尔 公式 ): 

v=7B 
其 中 v 称 为 拉 莫 尔 频 率 , Bo 为 主 磁 场 强度 , y 为 旋 磁 比 。 
每 种 原子 核 均 有 特定 的 ? ， 如 气 原子 核 (质子 ) 的 ?为 
42.58 MHz/T, 当 磁场 强度 为 1T 时 , v=42.58MHz。 

MM 的 进 动 和 核磁 共振 现象 ”NM 受 激发 ,一 旦 偏离 Z 
轴 , 除 了 以 自身 为 轴 自 旋 外 ,还 以 拉 莫 尔 频 率 象 陀螺 一 样 
绕 乙 轴 转 动 ， 这 称 为 进 动 。 激 发 脉冲 停止 后 ，M 继 续 进 
动 ， 并 不 立即 回 到 平衡 状态 .M 进 动 时 ,横向 磁 矩 Mxy 切 
割 静 磁场 磁力 线 ,产生 频率 为 "的 电磁 波 。 综 上 所 述 , 用 
射频 脉冲 激发 一 个 处 于 静 磁场 中 的 核 系统 ， 核 系统 能 将 
所 吸收 的 能 量 同 样 以 射频 电磁 波形 式 释 放 ， 这 就 是 核磁 
共振 现象 。 

了 的 弛 御 ”激励 脉冲 停止 后 ， 核 系统 将 所 吸收 的 能 
量 释放 出 来 ,M 逐渐 回 到 平衡 状态 的 过 程 称 恢复 或 弛 珍 。 
这 一 过 程 分 别 由 M 的 两 个 分 量 Ms 和 Mxz 的 弛 珠 来 表述 。 

@ 纵向 弛 瑰 时 间 T,。M 被 90° 脉冲 激发 后 ,Mz 的 弛 
瑰 符 合 下 列 公式 : 

Maz= Mo (I 一 em) 
式 中 上 表示 脉冲 停止 后 经 过 的 时 间 ，T; 是 一 个 时 间 常 
数 。 当 t=Ti 时 ,Mz 一 Mo (1-er0)=0.63Mo。 因 此 ,可 
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以 定义 为 :构成 某 物质 的 某 种 原子 核 ,经 过 90" 脉冲 激发 
后 , 纵向 磁 矩 恢复 到 平衡 状态 磁 矩 的 63 多 时 ， 所 需 时 间 
为 该 物质 的 Ti， 也 称 纵向 弛 丈 时 间 。 同 一 种 原子 核 在 不 
同 的 物质 中 有 不 同 的 Ti, 这 是 因为 Ti 反映 自 旋 原 子 核 和 
周围 环境 的 能 量 转移 过 程 。 构 成 物质 的 原子 统称 为 昌 
格 , 故 Ti 亦 称 自 旋 - 晶 格 弛 殉 时 间 。 以 质子 为 例 ,T; 在 固 
体 中 最 长 ,可 达 数 分 钟 甚至 数 小 时 , 纯 水 为 3 秒 ， 含有 蛋 
白质 的 生物 体液 则 较 短 ， 脂 肪 最 短 。T 也 受 静 磁场 强度 
影响 , 场 强 较 高 时 ,Ti 亦 较 长 。 

@ 横向 弛 瑰 时 间 T;。Mzxy 的 弛 珍 用 下 列 公式 表示 ; 

Mxy=— Moe™'/™s 

式 中 宪 是 另 一 个 时 间 常 数 。 当 t 一 Ta 时 ,Mxr 一 Moe 一 一 
0.37Mo。 因 此 ，T, 可 以 定义 为 ， 构 成 某 物质 的 某 种 原子 
核 , 经 过 90" 脉 冲 激发 后 ,横向 磁 矩 减 小 到 最 大 值 的 37% 
时 , 所 需 时 间 为 该 物质 的 Ts， 也 称 横向 弛 耶 时 间 。T: 反 
映 自 旋 原 子 核 之 间 的 能 量 转移 过 程 , 亦 称 自 旋 - 自 旋 弛 珍 
时 间 。 以 质子 为 例 , 纯 水 T; 最 长 , 含 蛋白 质 的 水 较 短 , 脂 
肪 界 于 两 者 之 间 , 固体 T: 最 短 。 

NMR 信 号 的 产生 和 获取 ”在 静 磁场 内 核 系 统 的 适 
当 位 置 上 放置 一 个 线圈 ,作为 激发 脉冲 的 发 射线 图, 一般 
还 用 此 线 图 兼作 NMR 信号 的 接收 线圈 。 激 发 脉冲 停止 
后 ， 立 即 在 线圈 中 感应 出 一 个 强度 逐渐 衰减 的 NMR 信 
号 , 称 为 自由 感应 衰减 信号 (FID)。FID 的 起 始 强度 受 自 
旋 原子 核 密度 的 影响 ,也 就 是 说 参加 共振 的 原子 核 越 多 ， 
信号 越 强 。 如 果 按 照 一 定 间隔 连续 施加 90" 脉冲 ， 第 二 
次 以 后 的 FID 起 始 强度 还 决定 于 Mz 的 恢复 程度 ,Mz 恢 
复 越 多 ,信号 越 强 ; Mz 的 恢复 程度 决定 于 T,, 因 此 T, 越 
短 ,Ms 越 容易 恢复 ,信号 越 强 .FID 的 衰减 决定 于 TY,TY 
越 长 ,衰减 越 慢 。FID 的 包 络 曲线 即 以 T, 为 常数 的 指数 
曲线 。 FID 衰减 趋 于 零 后 ,这 时 再 施加 一 个 180 "脉冲 ,经 
过 一 段 时 间 , 可 获得 一 个 从 弱 而 强 再 变 弱 的 射频 信号 , 称 
为 回 波 。 若 重复 施加 180" 脉 冲 , 每 次 均 可 获得 一 个 回 波 ， 
只 是 回 波 的 峰值 逐渐 威 小 。 连 接 回 波峰 值 的 包 络 曲线 即 
以 T, 为 常数 的 指数 曲线 。T, 越 长 , 回 波峰 值 减 小 越 慢 。 

为 了 获取 NMR 信号 ,进行 各 种 分 析 或 常数 的 测定 ， 
按照 设 定 的 程序 对 核 系统 施加 激发 脉冲 ,并 取得 FID 或 
回 波 , 这 样 的 程序 称 为 脉冲 序列 。 常 用 的 脉冲 序列 有 : 

@ 部 分 恢复 序列 (PR 序列 )。 按 照 一 定 间隔 , 连续 
施加 90" 脉冲 ,并 收集 FID。 脉 冲 间隔 称 重复 时 间 (Ta)， 
信号 强度 受 质子 密度 和 T, 影响 ,与 7, 无关。 

@ 反 转 恢复 序列 (IR 序列 )。 先 施加 一 个 180* 脉 串 ， 
使 Mz= 一 Mo,Mzxr 一 0, 隔 一 定时 间 ( 称 为 反 转 时 间 Ts) 再 
施加 一 个 90° 脉冲 ,然后 收集 FID。 两 组 脉冲 的 间隔 仍 为 
Tn。 信号 强度 仍 决定 于 质子 密度 和 Ti, 与 7, 无关。 

图 自 旋回 波 序列 (SE 序列 )。 先 施加 一 个 90* 脉 
冲 , 隔 一 定时 间 再 施加 一 个 180* 脉 中 , 再 同一 定时 间 收 
集 出 现 的 回 波 。90* 脉 串 开始 到 回 波峰 值 这 段 时 间 称 回 
波 时 间 (Tz)。 回 波 信号 强度 除 受 质子 密度 影响 外 ， 还 受 
Ti 和 T;* 的 双重 影响 ， 但 影响 程度 随 Ta 和 Te 的 改变 而 
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改变 。Ts 越 短 、Ts 越 短 , 受 T, 影响 大 ;反之 , 则 受 T; 影 
响 大 。 

由 于 FID 的 收集 比较 困难 , 在 PR 和 IR 序列 实际 应 
用 时 ， 常 常 是 在 90° 脉冲 后 再 加 一 个 180" 脉冲 ， 然 后 
收集 其 回 波 。 这 样 的 PR 序列 同 短 Ts 的 SE 序列 是 一 
样 的 。 

磁 共振 成 像 技 术 磁 共 振 图 像 的 每 幅 图 像 都 由 多 个 
相同 大 小 的 最 小 单元 (像素 ) 组 成 。 每 个 像素 相当 于 人 体 
相对 应 部 位 一 定 体积 的 组 织 , 称 体 素 。 

成 像 的 条 件 形成 人 体 某 种 图 像 ， 首 先 要 测定 每 个 
体 素 相应 的 物理 或 化 学 常数 ， 此 常数 要 能 反映 出 人 体 生 
理 或 病理 变化 ;其 次 要 确定 每 个 数值 所 对 应 体 素 的 空间 
位 置 , 即 要 有 定位 信息 。 

梯度 厂 场 MRI 的 空间 信息 来 自 梯 度 磁场 。 梯 度 磁 
场 是 磁场 强度 在 某 一 方向 上 呈 线 性 改变 的 磁场 。 将 电流 
通 入 两 个 相反 设置 的 线圈 ,可 产生 两 个 极 性 相反 的 磁场 ， 
如 果 将 这 组 线圈 放 在 静 磁场 内 
一 个 梯度 磁场 .如 果 在 XY.、Z 三 个 互相 垂直 的 方向 上 各 
放置 一 组 梯度 线圈 ,形成 三 个 互相 垂直 的 梯度 磁场 ,分 别 
调节 各 组 线圈 的 电流 ， 即 可 按照 要 求 调节 空间 各 点 的 磁 
场 强度 。 由 于 共振 频率 与 质子 所 处 位 置 的 磁场 强度 成 正 
比 ,这 时 收集 的 MR 信号 即 带 有 定位 信息 。 

成 像 方 法 收集 磁 共 振 信号 ,经 过 电子 计算 机 处 理 ， 
即 可 重建 出 图 像 。 磁 共振 成 像 的 方法 有 多 种 ,在 分 辩 率 、 
成 像 时 间 、 信 号 噪声 比 等 方面 各 有 不 同 。 从 数据 收集 方 
面 区 分 有 点 、 线 .平面 .容积 成 像 法 等 ,从 数据 处 理 方面 区 
分 有 投影 重建 法 、 傅 里 叶 变换 法 等 。 

硕 共 振 成 像 装 置 ” 由 5 个 部 分 组 成 。@ 了 磁体。 由 主 
磁体 .梯度 线圈 .射频 线圈 等 三 部 分 组 成 。 主 磁体 用 以 产 
生 静 磁场 .磁场 强度 单位 为 T( 特 斯 拉 ) 或 (高斯;。1T 一 
10 000G。 根 据 场 强 区 分 ,MRI 装 置 分 为 高 场 (>1T)、 中 场 
(>>0.5T)、 低 场 (>0.1T) 和 超 低 场 (<0.1T),MRI 发 展 
早期 多 追求 高 场 ,认为 可 以 兼作 波谱 分 析 , 同 时 场 强 增加 
可 提高 信 噪 比 ， 改 善 图 像 质量 。 但 从 对 人 体 的 安全 性 考 
虑 , 场 强 不 宜 超过 2T。 适 宜 成 像 的 场 强 对 波谱 分 析 来 说 
还 不 够 高 ,实践 证 明 很 难 两 者 兼顾 。 此 外 ,高 场 对 图 像 质 
量 改 善 有 限 , 而 带 来 很 多 缺点 ,如 成 本 高 \ 成 像 时 间 延 长 、 
人 体 射频 吸收 增加 等 问题 ,反而 得 不 偿 失 。 因 此 综合 考虑 
以 中 场 较为 理想 。 根 据 磁场 产生 方式 区 分 ， 有 常规 电磁 
体 、 永 磁体 和 超 导 电 磁体 三 种 。 常 规 电 磁体 主 磁场 线圈 
使 用 普通 铜 导线 ,成 本 较 低 ,但 只 能 达到 低 场 强 ， 且 耗 电 
高 ,磁场 均匀 性 ,稳定 性 都 较 差 ,不 可 能 得 到 高 质量 图 像 。 
永 磁体 系 由 磁性 材料 制 成 ,不 耗 电 , 维 持 费 用 也 较 低 ， 各 
种 性 能 均 高 于 常规 电磁 体 ,但 成 本 仍 较 高 ， 且 场 强度 低 、 
重量 大 、 调 整 困难 、 热 稳定 性 差 。 超 导电 磁体 线圈 用 超 导 
材料 制 成 , 温 在 液 氟 内 , 除 成 本 较 高 外 ， 其 他 性 能 都 是 最 
好 的 ,根据 需要 ,高 .中 、 低 场 都 能 做 到 。 如 果 设 置 液 氨 回 
收 装置 ,维持 费用 也 较 低 ,是 比较 理想 的 机 型 。 梯 度 线圈 
置 于 主 磁场 线圈 之 内 , 共 三 组 ,用 以 产生 三 个 互相 垂直 的 


梯度 磁场 ， 并 要 求 有 高 线性 度 。 每 组 线圈 由 独立 电源 供 
电 , 通 断 时 间 小 于 1 毫秒 。 射 频 线圈 置 于 梯度 线圈 内 ,用 
以 发 射 激发 脉冲 ,一 般 还 兼作 MR 信号 的 接收 线圈 。@ 
脉冲 发 生 和 信号 收集 系统 。 可 分 为 三 部 分 ， 梯 度 场 驱动 
器 用 以 产生 梯度 场 电 压 , 供 给 梯度 线 图 ,并 有 控制 器 。 能 
精确 ,迅速 通 断 。 射 频 发 生 器 用 以 产生 激发 脉冲 、 并 按 一 
定 脉冲 序列 发 送 给 射频 线圈 。 射 频 接收 器 , 接收 MR 信 
号 并 放大 。@ 数据 处 理 系 统 。 由 一 至 数 台电 子 计算 机 
组 成 ,进行 信息 运算 、 处 理 、 调 度 和 系统 的 控制 。@ 操作 
和 图 像 显示 装置 。 进 行 机 器 操作 控制 及 图 像 的 显示 、 分 
析 、 处 理 及 记录 。@ 电源 系统 。 产 生 各 种 电压 ， 供 给 各 
个 部 件 。 

应 用 , MR 图 像 的 亮度 和 反差 受 多 个 参数 影响 。 这 
些 参数 分 为 两 大 类 。 一 类 是 可 以 人 为 设 定 的 扫描 参数 ,为 
Ta、 Ts 等 。 另 一 类 是 反映 人 体 组 织 性 质 的 参数 ， 如 质 
子 密度 、T,、T,、 流 动 效应 和 化 学 位 移 。 质 子 密 度 反映 
人 体 解剖 结构 ,Ti .T: 和 化 学 位 移 主要 反映 人 体 生物 化 学 
情况 , 流动 效应 可 显示 血 流 情况 和 血管 内 病变 ,用 以 测定 
血 流 方向 及 速度 。 实 际 应 用 时 利用 扫描 参数 的 改变 加 强 
组 织 某 一 参数 对 图 像 的 影响 。 例 如 短 Ta 序列 图 像 ， 除 反 
了 映 一 定 程度 质子 密度 外 ,也 反映 体 素 的 Ti 分 布 , 称 为 Ti 加 
权 像 长 Ta 长 Te 的 SE 序列 图 像 ,反映 体 素 的 T: 分 布 , 称 
为 Ta 加 权 像 。 

扫描 时 三 个 梯度 磁场 的 值 可 任意 设 定 ， 因 此 不 用 移 
动 病人 即 可 对 病变 处 作 空间 定位 ,取得 任意 层面 的 图 像 ， 
对 显示 病变 非常 有 利 。 

MR 对 人 体 无 电离 辐射 损害 ,但 静 磁场 、 梯 度 磁场 和 
射频 电磁 场 有 可 能 对 人 体 产生 影响 ， 静 磁场 对 人 体 的 影 
响 尚 不 十 分 清楚 ,至 少 在 2T 以 下 尚未 观察 到 对 人 体 的 明 
显 不 利 影响 。 梯 度 磁场 的 迅速 通 断 ,对 视网膜 可 引起 闪光 
感觉 ,对 心 . 脑 也 可 能 有 潜在 危害 ， 规 定 的 人 体 耐 受 限 度 
是 20T/ 秒 ,但 实际 应 用 时 远 未 达到 此 数值 。 射 频 脉 冲 产 
生 的 电磁 场 可 在 人 体 组 织 中 产生 热 ， 产 热 与 频率 平方 成 
正比 ,规定 的 限度 是 0.4 瓦 /千克 体重 。 因 此 一 般 情 况 下 
MR 对 人 体 基本 无 害 ， 但 体内 若 有 人 金属 假 体 或 手术 金属 
夹 ,MR 能 使 其 产 热 或 发 生 移 位 。 此 外 ，MR 也 能 干扰 起 
捕 器 的 正常 工作 。 这 些 都 是 MRI 的 禁忌 症 。 

临床 MRI 是 以 人 体内 氨 核 的 弛 珍 时 间 加 权 密度 像 
作为 诊断 依据 ,其 他 原子 构成 的 组 织 ( 如 骨 ) 无 直接 显示 ， 
要 通过 周围 或 间隔 中 的 软组织 间接 显示 ， 对 被 水 包围 的 
病变 组 织 显示 也 不 太 清 楚 ; 又 由 于 重复 时 间 Ts 长 ,致使 成 
像 时 间 很 长 ， 运 动 组 织 的 成 像 往往 较 困 难 。 正 是 这 种 特 
点 ,使 得 MRI 不 能 代替 CT 或 其 他 影像 诊断 ,各 种 方法 各 有 
所 长 。MRI 在 临床 上 主要 用 于 以 下 部 位 。 

@ 头 部 。MRI 可 清晰 分 辨 脑 灰质 和 白质 .对 多 发 性 
硬化 等 一 类 脱 髓 精 病 优 于 CT。 对 脑 外 伤 . 脑 出 血 、 脑 梗塞 、 
脑 肿瘤 等 同 CT 类 似 ， 但 可 显示 CT 为 等 密度 的 硬 戏 下 血 
肿 。 脑 梗塞 或 脑 肿瘤 的 早期 ,CT 还 不 能 查 出 时 ,MRI 有 可 
能 显示 ,而 对 钙化 和 脑膜 瘤 MRI 显 示 不 好 。 脑 干 及 小 脑病 


变 的 MRI 图 像 由 于 没有 伪 影 是 首选 检查 方法 。 

加 任 柱 。MRI 不 需要 造影 剂 即 能 清晰 区 分 脊 链 、 硬 
膜 囊 和 硬 膜 外 脂肪 。 对 肿瘤 , 脊 笨 空 洞 症 , 陪 船 精 病变 等 
均 有 较 高 诊断 价值 。 对 外 伤 ， 虽 然 MRI 显示 骨折 或 脱位 
不 如 常规 X 射 线 或 CT, 但 能 观察 硼 香 损伤 情况 。MRI 显 
示 椎 间 盘 也 较 好 , 可 以 分 辨 纤维 环 和 备 核 ， 特 别 是 矢 状 
面 图 像 可 以 同时 显示 多 个 椎间盘 突出 ( 见 图 )。 


椎间盘 突出 的 磁 共 拍 图 像 (T: 加 权 像 ) 
示 颈 s-* 椎 骨 间 的 椎间盘 突出 ,着 三 受 压 (前 头 处 ) 


@@ 四 肢 。 骨 皮质 为 无 信号 区 , 骨 链 用 在 Ti 加 权 像 上 
为 高 强 信号 。 MRI 对 骨 质 本 身 病 变 显示 不 如 常规 X 射线 
或 CT。 对 软组织 及 肌肉 病变 包括 肿瘤 及 炎症 都 能 清晰 显 
示 , 特 别 是 早期 急性 骨骼 炎 ,MRI 是 一 种 灵敏 度 很 高 的 检 
查 方法 。 此 外 ，MRI 也 是 检查 肤 关 节 半 月 板 病变 的 首选 
方法 。 

@@ 盆腔 。 对 直肠 及 泌尿 生殖 系统 MRI 优 于 CT, 因 没 
有 辐射 损害 ,特别 适用 于 孕妇 及 胎儿 检查 。 

@@ 胸部 。 对 肺 的 检查 不 如 常规 X 射 线 ,对 纵隔 检查 
则 优 于 CT, 不 用 造影 剂 即 可 分 辨 纵隔 血管 和 肿 物 ， 采 用 
心 电 门 控 技术 后 不 仅 可 显示 心肌 、 心 腔 病变 ,还 可 计算 出 
一 些 心脏 血 流 指数 ， 是 很 有 价值 的 心血 管 检查 技术 。 

@ 上 腹部。 主要 用 于 肝 、 胰 , 脾 、 肾 等 实质 脏 器 ， 总 的 
来 说 ,不 比 CT 更 好 。 

特殊 技术 包括 以 下 几 点 : 

@ 对 比 剂 使 用 顺 磁性 物质 加 入 核 系统 中 时 , 弛 珍 时 
间 显著 降低 , 故 可 作为 MRI 的 对 比 剂 ,常用 的 是 包 的 化 合 
物 , 如 Gd-DTPA。 用 法 与 CT 使 用 的 碘 对 比 剂 类 似 ,一 般 用 
于 显示 脑膜 瘤 , 听 神 经 瘤 ,以 及 区 别 脑 瘤 同 周围 水 肿 。 

@ 门 控 技术 。 为 了 减少 心 胱 或 呼吸 运动 造成 的 伪 
影 ， 可 以 在 每 次 心脏 搏动 周期 或 呼吸 周期 的 同一 时 刻 激 
发 原子 核 ， 也 就 是 由 心动 周期 或 呼吸 周期 决定 脉 串 重复 
时 间 , 这 称 为 门 控 。 

@ 表面 线圈 ,检查 身体 比较 小 的 、 表 浅 的 部 位 时 ,可 
将 接收 线圈 做 成 所 检查 部 位 的 形状 ， 直 接 贴 在 身体 表面 
加 强 与 信号 之 间 的 耦合 , 称 为 表面 线圈 ,此 线圈 可 增加 信 
号 接收 的 灵敏 度 , 提 高 信 噪 比 和 图 像 的 空间 分 辩 率 。 

(证 一 ) 
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clgongzhen chengxlang zal xunhuan xltong jibing 
de yingyong 

磁 共 振 成 像 在 循环 系统 疾病 的 应 用 (magnetic 
resonance imaging in cardiovascular di- 
Sease) 核 赚 共振 成 像 用 于 心血 管 病 检查 时 , 扫 撕 序 
列 用 自 旋 回 波 技术 (SE), 回 波 时 间 (Te) 保 持 28.56 毫 秒 ， 
脉冲 重复 时 间 (Ts) 据 心率 确定 ， 即 Ta 一 R-R 时 间 。 为 
缩短 扫描 时 间 可 采用 多 层面 扫描 序列 ， 这 样 只 略 增加 
Ts 时 间 即 能 一 次 获得 连续 4 一 16 个 层面 ， 每 层 有 4 一 8 帧 
不 同 的 T, 和 Ts 加 权 图 像 。 运 用 较 小 的 翻转 角度 ,如 10~ 
15", 也 能 缩短 Ta 和 扫描 时 间 , 可 在 数秒 内 获得 图 像 。 心 
脏 三 维 磁 共 振 重建 术 与 心电图 门 控 联 用 ， 可 用 于 电影 磁 
共振 技术 ,可 获得 四 维 图 像 , 对 研究 心脏 具有 实际 意义 。 

在 后 天 性 心血 管 病 方面 ， 对 下 列 疾病 有 诊断 价值 。 
@ 缺 血性 心脏 病 . 在 慢性 心肌 梗死 ,梗死 区 被 纤维 疗 痕 所 
代 答 ; 回 波 信 号 减弱 ,T, 缩 短 。 急 性 心肌 梗死 磁 共 振 信 号 
强 ,Ts 延长 ,并 发 现 局 部 性 心肌 壁 变 泣 。 在 心肌 梗塞 部 磁 
共振 可 以 显示 残余 的 正常 心肌 ， 可 帮助 确定 能 否 做 冠状 
动脉 搭桥 手术 。@ 心 肌 病 。 磁 共振 可 以 准确 地 判断 肥厚 
性 心肌 病 的 有 无 .病变 范围 和 程度 ;对 充血 性 心肌 病 可 显 
示 心 室 扩 大 程度 。 可 以 发 现 肥厚 性 心肌 病 的 某 些 变异 型 。 
加 心包 疾病 正常 心包 在 磁 共 振 上 为 低 信号 ,厚度 为 1.6 
罗 0.8 ~ 2.6 mm)。 亚 急性 心包 膜 增 厚 
在 自 旋 - 回 波 成 像 中 呈 中 等 强度 信号 ,慢性 缩 罕 性 心包 炎 
中 , 心包 膜 纤 维 增生 伴 有 钙化 ,信号 弱 。 磁 共振 除 能 观察 
少量 心包 积 液 外 ,还 能 区 分 血性 还 是 其 他 成 分 的 液体 .@ 
胸 主 动脉 疾病 。 心 电 图 门 控 磁 共 振 可 以 完全 取代 B 型 起 
声波 和 CT 检查 ,不 用 对 比 剂 即 可 清楚 地 显示 主动 脉 的 解 
剖 结 构 ,病变 大 小 和 范围 ,有 无 血栓 、 管 腔 扩张 或 狭窄 以 
及 邻近 血管 的 关系 。 

在 先天 性 心脏 病 的 诊断 方面 采用 心电图 门 控 磁 共振 
对 先 心病 解剖 畸形 诊断 准确 率 达 80% 以 上 ， 而 且 能 够 对 
左 向 右 分 流 的 先天 性 心脏 病 提供 生理 性 信息 。 

磁 共 振 是 一 项 无 损伤 性 检查 方法 ， 对 诊断 心脏 大 血 
管 疾病 具有 如 下 优点 :借助 于 血 流 (无 信号 ) 代 蔡 对 比 剂 ， 
观察 其 解剖 结构 ， 联 用 心电图 门 控 或 手动 门 控 磁 共振 可 
提高 心脏 腔 门 结构 的 清晰 度 ,判断 心 功能 情况 ;可 任意 做 
横断 面 .冠状 面 、 矢 状 面 等 ， 在 每 个 断面 内 无 死角 。 目 前 ， 
磁 共 振 存在 的 问题 是 扫描 时 间 长 ， 状 膜 病 变 (关闭 不 全 》 
仍 需 主动 脉 造 影 或 左 室 造影 ， 分 辩 率 有 待 进一步 提高 。 

( 邹 秋 水 ) 


clllao 
磁 疗 (magnetotherapy) ”以 磁场 作用 于 人 体 
以 治疗 疾病 的 方法 。 早 在 2 000 余年 前 的 古代 医学 文献 中 
已 有 用 磁 止 痛 、 治 疗 关节 肿 痛 等 疾病 的 记载 。 1970 年 代 
以 来 磁性 材料 和 磁 疗 器 械 、 磁 疗 技术 的 研究 和 应 用 发 展 
较 快 ,在 一 些 疾病 的 治疗 上 取得 一 定 的 疗效 , 磁 疗 成 为 应 
用 较 普 遍 的 物理 疗法 之 一 。 

磁场 作用 于 生物 体 组 织 时 , 随 着 组 织 厚度 的 增加 , 磁 


184 


感应 强度 逐渐 减弱 , 以 致 消失 。 磁 场 强度 越 强 , 穿 透 组 织 
的 深度 越 深 。 

三 章 机 理 ”实验 证 明 ， 磁 场 能 影响 生物 细胞 内 外 离 
子 的 活动 度 .细胞 膜 的 电位 、 某 些 酶 的 活性 ,细胞 呼吸 、 某 
些 物 质 的 合成 分 解 和 化 学 反应 过 程 、 组 织 的 新 陈 代谢 以 
及 组 织 器 官 的 功能 。 磁 场 还 能 影响 某 些 生物 体 的 生长 发 
育 和 生命 不 同 强度 ,不 同 作用 时 间 的 磁场 对 组 织 细胞 和 
生物 体 的 影响 不 同 。 磁 场 对 人 的 神经 ,肌肉 、 心 . 肺 , 脑 等 
组 织 的 生物 电流 和 生物 磁场 产生 影响 ,干扰 病理 过 程 , 调 
节 生 理 平衡 ,促进 正常 功能 的 恢复 。 据 研究 ,磁场 可 降低 
神经 末梢 对 外 界 刺激 的 感应 性 ,使 痛 阔 升 高 ， 故 能 镇 并。 
磁场 可 使 组 织 内 血管 扩张 , 血 流 加 速 ,血液 循环 改善 ， 渗 
出 过 程 受 阻 ,水 肿 消散 吸收 ,与 此 同时 ， 代 谢 产物 和 炎症 
产物 的 吸收 加 速 , 吞噬 活 动 和 免疫 过 程 增强 , 故 有 较 好 的 
消炎 作用 。 水 肿 的 消散 和 致 痛 物质 的 吸收 也 加 强 了 镇 痛 
作用 。 磁 场 还 有 镇 静 、 改 善 睡眠、 缓解 肌肉 痉挛 和 降低 
血压 的 作用 。 曾 有 报道 强 磁场 有 抑制 癌 瘤 生长 转移 的 
作用 。 

十 疗 方法 ” 磁 疗 常用 的 方法 有 下 列 几 种 ，@ 静 磁 疗 
法 。 将 一 片 或 多 片 永 磁体 置 于 病 患部 位 或 穴位 ， 以 恒定 
的 静 磁场 进行 治疗 。 需 用 的 永 磁 材 料 为 锣 铁 氧 体 或 饥 钴 
合金 ,磁感应 强度 一 般 为 0.02~0.3 人 ( 特 斯 拉 )。 治 疗 时 
磁 片 直接 贴 数 在 皮肤 上 , 又 可 根据 需要 将 磁 片 缝 入 腰带 、 
背心 护膝, 鞋 \ 幅 内 ,或 安装 在 手镯 等 生活 用 品 上 ， 使 磁 
片 间接 贴 数 在 皮肤 上 。 可 连续 贴 数 2~3 个 月 或 每 日 间断 
贴 数 。 本 法 简便 易 行 。@ 旋 磁 疗 法 。 旋 磁 机 的 机 头 内 有 
2 一 4 片 多 钴 合金 永 磁体 ， 由 小 型 电动 机 带动 ， 以 每 分 钟 
1 .500 一 4 000 转 的 速度 旋转 ， 以 动 磁场 作用 于 人 体 ， 各 
磁 片 的 同名 极 处 于 同一 方向 时 产生 脉动 磁场 ， 异 名 极 处 
于 同一 方向 时 产生 交 变 磁场 。 磁 片 旋转 ， 外 加 保护 单 时 
磁感应 强度 明显 下降， 可 由 0.2~0.3T 下 降 至 0.1T 
左右 。 治 疗 时 将 机 头 置 于 病 患部 位 或 穴位 上 ， 每 次 15 一 
30 分 钟 , 每 日 一 次 。 本 法 具有 较 好 的 镇 痛 效 果 。@@ 电 磁 
疗法 。 电 磁体 内 有 绕 以 线圈 的 铁 芯 ， 线 圈 通 以 交流 电 或 
脉动 直流 电 时 铁艺 的 两 端 感应 产生 交 变 磁场 或 脉动 磁 
场 ,表面 磁场 强度 可 达 0.1 一 0.3T。 治疗 时 将 磁头 置 于 病 
患部 位 或 穴位 上 ,每 次 15~30 分 钟 ,每 日 一 次 本 疗法 操 
作 简 便 ,作用 较 强 ,应 用 较 广泛 。@ 磁 处 理 水 疗法 。 即 大 
县 饮用 经 磁场 处 理 的 水 ,多 用 以 治疗 尿 路 结石 。 医 用 磁 水 
器 系 以 乳胶 管 或 聚 乙烯 管 缠绕 永 磁体 ， 使 京 开 水 以 低 于 
每 秒 10cm 的 流速 通过 磁场 ,反复 切割 磁力 线 10~20 次 后 
流出 , 即 可 饮用 。 磁 处 理 水 可 于 早晨 空腹 时 饮用 ,也 可 分 
次 饮用 ,每 日 饮 2 500 一 3 000ml, 连续 饮用 2 一 3 个 月 或 至 
结石 排出 为 止 。 本 法 曾 一 度 推行 ,但 疗效 不 能 肯定 , 现 已 
少 用 。 

临床 应 用 ” 磁 疗 的 适应 症 较 广 泛 ， 对 以 下 疾病 有 较 
好 的 疗效 。@ 外 科 疾 病 ,如 扭 挫伤 ,血肿 .关节 炎 、 肋 软骨 
类 .网球 肘 .颈椎 病 、 肩 周 炎 、 肌 纤维 织 炎 ,乳腺 小 叶 增生 、 
前 列 腺 炎 、 尿 路 结石 。@ 内 科 疾 病 , 如 高 血压 病 、 胃 炎 , 肠 


炎 、 胃 肠 功 能 紊乱 .支气管 炎 、 支 气管 昱 喧 。@ 儿 科 疾 病 ， 
如 单纯 性 消化 不 良 ,遗尿 症 。@ 妇 科 疾 病 ,如 痛经 、 功 能 
性 子 官 出 血 。@@ 神 经 科 疾 病 ， 如 神经 性 头痛 、 神 经 衰弱 、 
坐骨 神经 痛 、 面 肌 痉挛 。@@ 皮 肤 科 疾病 ， 如 带 状 疱 疹 , 表 
浅 血 管 瘤 。@ 五 官 科 疾 病 ,如 耳 廊 浆液 性 软骨 膜 炎 、 神 经 
性 耳鸣 ,过 敏 性 鼻炎 近视、 中 心性 视 网 腊 脉络膜 炎 、 矣 僻 
关节 功能 素 乱 .拔牙 麻醉 。 

磁 疗 的 副作用 不 多 ， 少 数 年 老 体 弱 者 磁 疗 后 出 现 心 
慌 , 气 短 \ 头 学 ,头痛 恶心 嗜睡、 血压 波动 等 反应 ， 降 低 
剂量 或 停止 磁 疗 后 即 可 消失 。 个 别 患 者 贴 数 磁 片 部 位 的 
皮肤 出 现 过 敏 反应 ,应 立即 停止 贴 数 。 

磁 疗 的 禁忌 症 为 严重 心 . 肺 、 肝 ,血液 疾病 ,体质 极度 
虚弱 ,皮肤 破 省 或 出 血 , 皮 肤 对 磁 片 过 敏 ， 孕 妇 以 及 副 作 


用 显著 者 。 
参考 书目 
郭 万 学 主编 :< 理疗 学 ，, 人 民 卫 生出 版 社 ,北京 ,1984。 
( 评 维 溢 ) 
cusi 
猕 死 (sudden death) 非 意料 中 的 , 非 外 因 直 


接 引起 的 突然 发 生 的 非 暴 力 死亡 。 一 部 分 狼 死 者 不 一 定 
真正 死去 ,经 及 时 抢救 仍 可 存活 。 猴 死 之 所 以 受到 医学 界 
愈益 重视 ,原因 是 ，@ 匀 死者 为 数 很 多 ,在 美国 占 男性 死 
亡 原因 中 的 首位 ( 约 1/3)。 中 国 无 确切 的 统计 ， 根 据 北京 
友谊 医院 对 北京 宣武 区 部 分 人 口 进行 的 回顾 性 调查 ， 镍 
死者 占 死亡 数 的 5.1%,@ 锋 死 发 生 突然 ， 会 给 死者 亲友 
带 来 很 大 的 精神 创伤 和 震动 .@ 随 着 对 萄 死 认 识 的 深入 ， 
目前 约 1/5 狂 死者 经 抢救 可 以 长 期 存活 。 

狼 邢 的 概况 “ 镑 死 可 发 生 于 体内 潜在 的 进行 性 疾病 
的 基础 上 ,可 在 某 些 外 因 (如 激动 、 劳 累 ) 的 作用 下 发 生 ， 
亦 可 无 外 因而 发 生 。 从 发 生 症状 至 死亡 的 时 间 究竟 多 长 
才 算 作 猴 死 ,目前 意见 分 歧 较 大 。 有 人 定 为 1 小 时 以 内 ， 
有 的 定 为 24 小 时 ,世界 卫生 组 织 建议 定 为 6 小 时 。 如 果 
定 为 1 小 时 ， 则 猴 死 的 绝 大 部 分 为 心脏 病 所 引起 。40 岁 
以 上 的 心脏 病人 中 患 冠状 动脉 硬化 性 心脏 病 ( 冠 心病 ) 的 
比例 很 大 ,因此 ,1 小 时 以 内 的 儿 死 主要 由 冠 心病 引起 .与 
心脏 病 或 冠 心病 有 关 的 独 死 称 为 心性 萄 死 或 冠 心病 狐 
死 。 鲜 死 的 原因 除 冠 心病 外 ,还 有 梗阻 型 肥厚 性 心肌 病 、 
急性 心肌 炎 ,急性 大 块 性 肺 梗塞 、 动 脉 瘤 玻 裂 .Q-T 间 期 
延长 综合 征 、 二 尖 瓣 脱 垂 、 原 发 性 肺动脉 高 压 等 。 狂 死 发 
生前 可 以 完全 没有 症状 ,或 原 有 的 一 些 症状 稍 有 加 重 。 狐 
死 往往 发 生 在 医院 外 ,所 以 抢救 常 很 困难 ,但 若 组 织 动员 
社会 上 的 非 医 药 人 员 , 使 他 们 学 会 抢救 猴 死 的 初步 措施 ， 
使 患者 有 机 会 被 转送 至 医疗 部 门 继续 抢 数 ， 当 中 亦 有 部 
分 可 以 复活 。 

心性 灼 死 ” 冠 心病 是 引起 艾 死 的 主要 原因 ， 冠 心病 
引起 钻 死 的 机 制 尚 不 清楚 ,多 认为 是 心 电 不 稳定 ,折返 激 
动 所 致 严重 室 性 心律 失常 而 引起 。 部 分 狼 死 后 经 抢 教 复 
活 者 ， 事 后 从 心电图 或 心肌 活体 组 织 检查 证 实 有 急性 心 
肌 梗塞 。 对 产 死 者 作 回 顾 性 分 析 发 现 其 中 一 部 分 死 前 曾 
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有 多 次 无 症状 型 心肌 缺 血 (心电图 显示 心肌 缺 血 时 , 却 无 
心绞痛 等 症状 出 现 ) 的 表现 ,因此 锌 死 可 能 发 生 于 心肌 较 
严重 的 缺 血 时 。 

冠 心病 患者 合并 有 严重 室 性 心律 失常 时 ， 如 心室 晚 
电位 阳性 ， 或 阵 发 性 、 无 症状 型 心肌 缺 血 频 发 且 持 续 时 
间 较 长 者 易 发 生 锌 死 。 

独 死 发 生前 可 无 任何 先兆 .部 分 人 先觉 胸 前 区 不 适 ， 
或 原 有 心 前 区 疼痛 发 作 的 频 度 及 程度 略 有 增加 。 随 后 突 
然 迅 速 出 现 神志 不 清 , 抽 摘 ,呼吸 变 慢 、 变 浅 而 停止 ， 脉 
捕 、 血 压 \ 心 音 均 不 能 测 知 ， 心 电 图 显示 心室 类 动 或 心 电 
静止 。 或 者 尖 叫 一 声 , 瞬 即 死去 。 表 现形 式 多 样 。 

发 生 外 死 时 医院 外 的 抢救 十 分 重要 ， 应 由 城市 的 一 
个 医疗 中 心 为 核心 负责 组 织 ， 领 导 抢救 工作 ， 设 立 急救 
网 ， 组 织 .训练 社会 力量 如 急救 队 、 消 防 队 、 教 员 和 部 分 
学 生 进行 抢救 。 在 医院 内 监护 病房 或 其 他 病房 中 遇 到 狂 
死者 ,首先 要 进行 心肺 复苏 ,发 现 室 额 则 可 进行 心脏 电 复 
律 ， 用 抗 心律 失常 药 等 。 对 独 死 目前 尚 缺 乏 完全 有 效 的 
预防 措施 。 用 抗 心律 失常 药 能 有 效 地 控制 室 性 心律 。 手 
术 切 除 容易 引起 折返 激动 的 心肌 ， 通 过 心 导管 消 蚀 心肌 
的 异 位 折返 激动 病灶 , 植 入 体内 自动 心脏 除 帧 器 ,避免 引 
起 室 速 或 室 凑 的 诱因 (如 过 度 体力 劳动 、 情 绪 过 度 激动 、 
过 度 饮 酒 或 过 度 疲劳 ) 可 能 对 一 些 病 例 有 效 。 

( 汉 建 章 ) 
cuochuong 
冶 疮 (acne) 。 发 生 于 皮脂 腺 毛囊 的 炎症 性 皮肤 
病 。 青 春 期 开始 发 病 , 表 现 为 粉刺 、 丘 疹 、 脓 疱 、 结 节 和 乔 
肿 , 常 件 有 皮脂 溢出 。 主 要 发 生 在 面 类 ,前 额 ， 也 可 发 生 
在 胸 背 部 。 病 程 慢性 ,皮疹 时 轻 时 重 ,女性 患者 皮疹 常 在 
月 经 前 加 重 。 至 青春 期 后 逐渐 缓解 自 愈 。 

发 病 机 理 。 冶 疮 发 病 可 能 受 多 种 因素 影响 ， 包 括 个 
体 遗 传 素质 ,皮脂 腺 大 小 和 皮脂 分 刻 的 多 少 、 毛 了 中 寄生 
的 细菌 种 类 和 数量 、 皮 脂 腺 毛囊 导管 的 角 化 异常 以 及 皮 
脂 腺 对 雄性 激素 的 反应 程度 等 。 青 春 期 雁 激素 分 泌 增多 ， 
促使 皮脂 腺 增 大 ,皮脂 分 泌 增多 并 积存 在 毛 事 漏斗 部 , 正 
常 寄生 的 挛 疮 棒状 杆菌 在 大 氧 和 富 含 皮 脂 的 环境 中 大 量 
繁殖 ,从 而 使 上 皮 细 胞 角 化 增 快 ,同时 角 化 细胞 间 的 粘 固 
物质 由 于 角 肝 细 胞 分 泌 溶解 酶 的 碱 少 而 成 为 不 易 分 离 的 
胶 状 物 ,使 角 化 细胞 粘 在 一 起 ,不 易 脱落 。 正 由 于 一 方面 
细胞 角 化 增 快 , 另 一 方面 角 化 的 细胞 不 易 脱 落 , 这 就 使 角 
质 堆积 ,阻塞 毛囊 开口 , 毛 要 漏斗 部 扩大 成 圆 球形 ， 成 为 
闭合 性 粉刺 , 即 白头 粉刺 。 当 角 化 物质 继续 增多 时 ,毛囊 
口 被 扩大 ,阻塞 物质 向 上 堵 住 毛囊 口 ,形成 角 栓 ， 称 为 开 
放 性 粉剂， 即 黑头 粉刺， 挤 压 后 有 乳白 色 细 长 条 脂 栓 排 
出 凌 疮 棒状 杆菌 分 泌 的 蛋白 溶解 酶 .透明 质 酸 酶 及 其 分 
解 皮 脂 产生 的 游离 脂肪 酸 ,能 刺激 毛囊 引起 炎症 , 并 使 毛 
琳 壁 损伤 .破裂 .游离 脂肪 酸 、 角 质 以 及 上 皮 碎 悄 随 之 进 
入 真皮 ,引起 毛 右 周转 组 织 的 异物 炎症 反应 ,临床 表现 为 
炎症 性 丘疹 以 及 囊肿 等 。 

临床 表现 ”最 初 仅 为 粉刺 , 之 后 为 炎症 性 丘疹 ,表现 
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为 米粒 至 绿 百 大 红色 或 暗 红色 斤 疙 ,周转 有 炎症 反应 ,有 
的 丘疹 顶端 出 现 小 肪 疱 成 为 脓 疱 性 冶 疮 。 合 后 可 形成 疗 
六 或 点 状 葵 缩 。 训 肿 性 训 疮 是 由 于 积聚 在 毛 厢 皮 脂 腺 内 
的 组 织 液化 坏死 或 囊 辟 破裂， 周围 组 织 发 生 炎 症 反应 所 
致 , 星 暗 红色 或 皮 陵 色 , 半 球形 , 稍 隆起 皮 面 , 触 之 有 波动 
感 ， 破 后 流出 乳白 色 油 脂 或 血性 分 刻 物 。 上述 几 种 形态 
可 同时 存在 或 以 一 、 二 种 为 多 。 

合 性 辣 疮 是 较 严重 的 一 型 ， 损 害 有 各 种 形态 集 徐 
发 生 ,包括 粉刺 、 丘 疼 、 肪 疮 、 圳 肿 、 结 节 、 肢 肿 和 瘘 道 等 ， 
还 有 疗 痕 、 疗 痕 疙 阁 等 ,不 但 发 生 于 面部 , 胸 背 部 、 四 肢 、 
内 部 等 均 可 发 生 。 青 春 期 也 不 易 自 愈 。 

诊断 根据 好 发 年 龄 部 位 及 皮疹 特点 ， 即 可 诊断 。 
粉刺 的 存在 是 本 病 的 常见 特征 。 皮 质 类 固 醇 引起 的 冯 疮 
常 在 应 用 中 等 或 大 量 激素 后 发 生 ， 主 要 是 丘疹 ， 极 少 粉 
刺 ， 多 发 生 于 躯干 ,四肢 及 面部 。 职 业 性 凌 疮 有 接触 油 类 
史 。 药 物性 如 省 、 碘 引起 的 冯 疮 ,有 用 药 史 。 酒 法 中 以 中 
年 女性 多 见 , 常 有 毛细 血管 扩张 ,而 无 黑头 粉刺 。 

治疗 应 因 人 而 异 ,根据 患者 情况 采取 综合 措施 。 

@ 减少 油脂 的 分 刻 , 少 吃 高 脂肪 食物 和 糖 类 ， 多 吃 
蔬菜 及 水 果 。 油 性 皮肤 避免 用 油脂 类 化 妆 品 ， 常 用 温水 
或 硫 皂 洗脸 ,也 可 用 复方 硫黄 洗 剂 外 捞 , 每 天 ! 一 2 次 。 内 
服 肉 激素 (如 乙烯 肉 酚 )、 抗 雄性 激素 制剂 能 减少 皮脂 分 
说, 但 长 期 服用 会 有 女性 化 副作用 ,应 在 医生 指导 下 在 女 
患者 中 慎重 使 用 。 口 服 13 顺 维生素 A 酸 可 以 使 皮脂 腺 缩 
小 ,减少 皮脂 分 刻 ， 对 囊肿 性 症 疮 效果 最 好 。 

@ 减少 毛 奏 开 口 的 上 皮 角 化 ,溶解 粉刺 。 维 生 素 信 
酸软 膏 有 使 表皮 剥脱 \ 溶 解 角质 的 作用 ,并 使 角 化 细胞 的 
粘连 松 解 ， 因 而 可 以 使 黑头 粉刺 脱落 。 此 疗法 适用 于 寻 
常 症 郊 及 粉刺 。 

@ 抑制 癌 疮 棒状 杆菌 ， 过 氧化 荃 甲 酰 为 一 强 氧化 
剂 ,对 在 藉 氧 环境 下 才能 生长 的 闪 疮 棒状 杆菌 有 强 杀 获 
作用 ,一 般 以 5~10% 的 制剂 外 用 ， 该 药 还 有 使 角质 剥脱 
和 溶解 的 作用 。 竣 疮 棒状 杆菌 对 多 种 抗生素 均 敏感 ,常用 
的 有 四 环 素 . 红 短 素 和 二 甲 胺 四环素。 四环素 内 服 , 先 按 
常规 用 量 ， 明 显 好 转 后 逐渐 减 量 ， 并 采用 小 剂量 长 期 服 
用 。 此 外 ,还 可 外 用 抗生素 如 1 一 2 多 红 霉 素 洗 剂 、1 多 洁 
各 来 本 等 。 

炎症 较 重 ,出 现 肤 疱 者 ,应 加 用 抗生素 ,如 为 囊肿 性 ， 
可 内 服 13 顺 维生素 人 A 酸 或 局 部 注射 去 炎 松 混 基 液 。 

聚合 性 疤 疮 治疗 方法 相同 ， 可 以 试用 皮质 类 固 醇 内 
服 ,或 用 氨 茉 砚 、 维 生 素 A 酸 内 服 。 本 病 常 随 体内 性 激素 
的 变化 而 周期 性 的 加 重 或 缓解 ,因此 ,治疗 是 长 期 的 ， 串 
者 应 该 坚持 用 药 。 《 王 定 邦 ) 


ciiohe jlxing 

错 输 畸形 (malocclusion) 。 在 乳牙 期 、 赫 牙 期 
及 恒 牙 萌出 过 程 中 出 现 的 牙齿 排列 不 齐 、 上 下 牙 己 咬 合 
关系 异常 .上 下 颌 骨 位 置 异 常 、 上 下 领 骨 的 大 小 异常 ， 或 
因 牙 齿 、 颌 骨 与 颅 面 关系 不 协调 而 引起 的 颜面 部 随 形 . 简 
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称 错 狂 .不 仅 影 响 美观 ,妨碍 颌 面部 生长 发 育 ,影响 发 音 、 
咀 吕 等 功能 ,而 且 易 发 生 具 齿 , 牙 周 病 。 也 可 引起 矣 下 僻 
关节 病 和 胃 肠 疾病 ,影响 全 身 健康 .大 多 发 生 在 儿童 和 青 
少年 。 成 年 人 若 串 全身 性 疾病 如 脑 下 垂体 前 叶 哺 酸 性 细 
胞 瘤 等 ,也 可 发 生 错 狂 。 研 究 错 狂 的 学 科 , 已 成 为 口腔 医 
学 中 一 个 成 熟 的 分 支 学 科 一 一 口腔 正 畸 学 。 

上 下 牙齿 咬合 在 一 起 ， 在 静止 状态 时 ， 称 为 狂 。 一 
个 个 体 可 以 有 许多 鸦 位， 但 “ 鸦 ” 通常 用 于 一 个 特殊 的 
位 置 或 位 置 关系 ， 如 中 性 葵 、 近 中 玛 ( 牙 齿 在 其 正确 位 置 
的 前 端 或 近 中 侧 萌 出 ) 和 远 中 验 ( 牙 具 在 其 正确 位 置 的 后 
端 或 远 中 侧 靖 出 ) 等 。 另 外 ,还 有 正常 钼 与 错 狂 。 牙 齿 的 
数目 正常 ,排列 整齐 , 呈 马 形 ， 上 下 牙齿 的 尖 窜 咬 合 关系 
正常 ,才能 建立 正常 狂 。 正 常 猩 的 上 下 牙 为 尖 叫 相对 的 
接触 关系 ， 除 下 颌 中 切 牙 和 上 颌 第 三 诀 牙 与 对 领 一 个 牙 
接触 外 ， 其 他 牙 都 是 一 个 牙 与 对 使 的 两 个 牙 接触 (图 1)。 
正常 输 者 ， 其 上 下 牙 咬 合 面 的 接触 面积 最 大 ， 咀 咽 功能 
高 ， 咬 合力 量 分 布 均匀 ,并 且 其 牙齿 、 上 下 颌 骨 与 颜面 关 
系 协调 而 面 客 端正 。 正 常 骆 有 两 种 标准 ，@ 理 想 正常 猴 ， 
其 标准 是 美国 学 者 E. H. 安 格 尔 提出 来 的 ,要 求 保存 全 副 
牙齿 ,牙齿 在 上 下 牙 弓 上 排列 整齐 ,上 下 牙 弓 的 验 关系 非 
常理 想 ， 上 下 牙 的 尖 窜 关系 完全 正确 。 在 现代 人 中 极 少 
见 。@@ 个 别 正常 输 , 凡 牙齿 排列 、 输 关系 有 轻微 异常 (如 
牙齿 排列 轻 度 不 整齐 ， 或 上 下 尖 窒 关系 轻 度 的 不 理想 )， 
但 对 于 切割 食物 、 咀 唱 , 发 音 等 无 妨碍 者 ， 都 可 列 入 正常 
猴 范 畴 。 论 断 及 矫治 错 苔 时 以 此 为 标准 。 
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病因 ”主要 有 两 种 ， 

遗传 因素 ”来 源 于 种 族 演化 和 双亲 遗传 两 个 方面 。 
在 人 类 进化 过 程 中 ， 由 于 生活 环境 的 改变 ， 食 物 由 生变 
熟 ,由 硬 变 软 ,由 粗 变 细 , 咀 喝 器 官 的 功能 逐渐 减弱 ,以 至 
口腔 器 官 逐渐 退化 。 牙 模 骨 和 颌 的 退化 比 牙齿 的 退化 束 
度 快 ,导致 牙 量 大 于 骨 量 ,因而 牙 使 系统 出 现 牙 齿 拥 挤 和 
其 他 类 型 的 错 葵 。 并 逐渐 出 现 个 别 牙齿 先天 缺失 的 退化 
现象 ， 牙 齿 稀 玻 而 出 现 牙 间隙 ,表现 为 牙 量 小 于 骨 量 。 双 
亲 的 错 牙 畸形 可 遗传 给 子女 。 

获得 因素 ”有 先天 和 后 天 两 种 : 

@ 先天 因素 。 在 胎儿 阶段 ,母亲 营养 不 良 、 患 病 、 内 
分 小 泰 乱 、 受 大 量 放射 线 照 射 ,或 胎儿 本 身 的 内 分 小 和 新 
陈 代谢 失调 ， 均 可 影响 胎儿 的 正常 发 育 ， 而 导致 一 些 先 
天 性 的 牙 . 颌 面 畸 形 , 如 多 生 牙 、 先 天 缺失 牙 . 过 大 过 小 


牙 、 融合 牙 等 ! 胚胎 发 育 早期 ,这 些 因素 可 引起 胚 突 融合 
不 全 或 未 融合 , 而 形成 裂隙 , 引起 唇裂 、 胆 裂 、 面 裂 等 畸 
形 。 唇 、 胆 裂 患 者 上 颌 发 育 不良 ， 大 多 有 前 牙 及 后 牙 的 反 
踊 畸 形 。 

@@ 后 天 因素 。 小 儿 慢性 疾病 如 结核 ,慢性 鼻炎 、 肚 扁 
桃 体 慢性 炎症 ,成 年 人 的 单 侧 仍 状 突 良性 肥大 症 等 均 可 
引起 错 输 。 儿 童生 长 发 育 过 快 ， 维 生 素 、 蛋 白质 及 钙 盐 
等 的 需要 量 加 大 ， 若 营养 供应 不 足 时 , 也 会 影响 牙 、 合 、 
面 的 正常 发 育 。 如 人 向 偿 病 患 儿 因 合 发 育 不 良 而 发 生 上 牙 
马 狭 窄 、 胆 盖 高 拱 、 下 颌 枝 短 、 下 颌 角 大 及 开 葵 等 .内 分 泌 
功能 异常 引起 的 肢 端 肥大 症 、 巨 人 症 和 垂体 性 侏儒 症 患 
者 均 可 出 现 错 答 。 口 腔 生 理 功 能 异常 者 在 人 工 哺乳 时 , 奶 
瓶 的 位 置 及 喂养 姿势 不 正确 ， 可 使 上 领 前 伸 功 能 不 足 或 
过 度 ,引起 下 颌 后 缩 畸 形 或 下 颌 前 突 畸 形 。 儿 童 期 食物 过 
于 细软 , 则 功能 性 刺激 不 足 可 引起 牙 弓 、 颌 面 发 育 不 足 。 
口腔 的 不 良 习惯 ,在 儿童 错 葵 畸形 的 病因 中 占 24 %， 如 
吐 舌 、 伸 舌 \ 咬 下 层 、 哆 拇指 、 偏 出 咀 虽 、 咬 物 及 睡眠 姿势 
不 良 等 习惯 均 会 导致 错 输 畸形 。 其 他 如 与 乳牙 脱落 时 间 
异常 有 关 , 乳 牙 因 重 齿 或 外 伤 早 失 、 乳 牙 洲 留 等 。 另 外 乳 
尖 牙 磨耗 不 足 , 突 出 于 牙 的 输 平 面 ,下 颌 为 了 避免 乳 尖 牙 
的 过 早 接触 , 常 向 前 方 或 侧 方 移动 ,形成 假 性 下 颌 前 突 或 
反 输 畸形 。 

形成 错 熙 畸形 的 因素 很 多 ， 不 同性 质 的 因素 可 以 产 
生 相同 类 型 的 错 输 畸 形 ,一 种 错 输 可 能 由 单一 因素 引起 ， 
也 可 能 由 多 种 因素 造成 。 

分 类 法 ”常用 的 有 安 格 尔 氏 分 类 法 和 毛 学 均 分 类 
法 。 

安 格 尔 氏 分 类 法 ”由 E. H. 安 格 尔 于 1899 年 提出 。 
他 认为 上 颌 第 一 恒 磨牙 的 位 置 最 恒定 而 不 易 错位 ， 故 以 
上 颌 第 一 便 磨 牙 为 标准 ,并 称 它 为 “给 的 锁 钥 "。 他 认为 所 
有 的 近 中 、 远 中 错 输 关系 是 由 下 颌 错位 造成 ,并 将 错 输 分 
为 三 类 (图 2), 第 一 类 为 中 性 错 输 : 上 下 牙 弓 的 近 远 中 关 
系 正常 , 即 正中 验 位 时 ,上 颌 第 一 便 磨 牙 的 近 中 天 尖 , 咬 合 
于 下 颌 第 一 恒 磨牙 的 近 中 类 沟 内 。 全 口 牙齿 无 一 错位 的 
咬合 称 正常 葵 ; 有 错位 者 称 为 第 一 类 错 输 ， 即 中 性 错 葵 。 
第 二 类 为 远 中 错 葵 :下 牙 弓 位 于 远 中 位 置 。 当 上 下 颌 第 一 
恒 磨 牙 的 近 中 类 尖 相 对 时 ,是 轻 度 的 远 中 错 输 ;上 售 第 一 
恒 磨 牙 的 近 中 颊 尖 咬 合 于 下 颌 第 一 恒 磨牙 与 下 颌 第 二 双 
尖 牙 之 间 , 则 是 完全 的 远 中 牙 。 第 三 类 为 近 中 错 输 ， 下 牙 
己 处 于 近 中 位 置 。 若 上 颌 第 一 恒 磨 牙 的 近 中 天 尖 与 下 颌 
第 一 重 磨牙 远 中 天 尖 相 对 , 则 为 轻 度 的 近 中 错 踪 关系 : 若 
上 颌 第 一 恒 磨牙 的 近 中 颊 尖 咬 合 在 下 颌 第 一 、 第 二 恒 磨 
牙 之 间 , 则 是 完全 的 近 中 错 验 关系 。 

毛 变 均 分 类 法 ” 毛 婆 均 于 1959 年 在 错 踪 畸形 症状 、 
机 理 、 矫 治 三 结合 的 基础 上 提出 其 分 类 法 ， 将 错 输 分 六 
类 。 

@ 第 一 类 。 牙 量 骨 量 不 调 。 第 一 分 类 (1'), 主 要 机 
理 ， 牙 量 相对 大 , 骨 量 相对 小 。 症 状 :牙齿 拥挤 。 矫 治 方 
法 ,扩大 牙 弓 、 推 磨牙 往 后 ， 减 数 或 减 径 ;第 二 分 类 (I?)， 


< > 


第 三 类 亚 型 


主要 机 理 ， 牙 量 相对 小 , 骨 量 相对 大 ,症状 ,* 有 牙 间 阶 。 娇 
治 方法 :缩小 牙 弓 或 合并 间 阶 结合 修复 。 

@ 第 二 类 。 长 度 不 调 。 第 一 分 类 (I!), 主要 机 理 ， 
上 颌 或 上 牙 弓 长 度 较 小 ,下 颌 或 下 牙 弓 长 度 较 大 ,或 二 者 
兼 有 。 症 状 :后 牙 为 近 中 错 输 ， 前 牙 为 对 输 或 反 输 ,类 部 
前 突 。 矫 治 方法 :矫正 颌 间 关系 , 推 下 牙 弓 往 后 ， 或 过 上 
牙 弓 向 前 ,或 两 者 并 用 ;第 二 分 类 (I*) ,主要 机 理 , 上 颌 或 
上 牙 弓 长 度 较 大 ， 下 颌 或 下 牙 纪 长度 较 小 ,或 二 者 兼 有 。 
症状 ， 后 牙 为 远 中 错 葵 ， 前 牙 表 现 为 深 覆 盖 、 深 覆 输 ,类 
部 后 缩 。 矫 治 方法 ， 矫治 颌 间 关系 ， 推 上 牙 弓 往 后 或 牵 
下 牙 弓 向 前 ,或 两 者 并 用 ;第 三 分 类 (了 ) ,主要 机 理 , 上 颌 
或 上 牙 己 前 部 长 度 较 小 ,下 颌 或 下 牙 弓 前 部 长 度 较 大 ,或 
二 者 兼 有 。 症 状 ; 后 牙 中 性 狂 , 前 牙 反 葵 。 矫 治 方法 ,矫治 
前 牙 反 哈 ;第 四 分 类 (I')， 主 要 机 理 ; 上 颌 或 上 牙 弓 前 部 
长 度 较 大 ,下 颌 或 下 牙 弓 前 部 长 度 较 小 ,或 为 复合 ,症状 ， 
后 牙 中 性 输 , 前 牙 深 覆盖 ,矫治 方法 :矫正 前 牙 深 覆 盖 ; 第 
五 分 类 (15), 主 要 机 理 , 上 下 颌 或 上 下 牙 弓 长 度 过 大 。 症 
状 : 双 颌 或 双 牙 弓 前 突 。 矫 治 方法 : 减 数 或 减 径 ,以 减少 上 
下 牙 弓 突 度 ,或 推 上 下 全 牙 弓 往 后 。 
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@ 第 三 类 。 宽 度 不 调 。 第 一 分 类 ( 正 )) ,主要 机 理 : 
上 颌 或 上 牙 己 宽度 较 大 ,下 颌 或 下 牙 己 宽度 较 小 ,或 为 复 
合 。 症状; 上 牙 弓 宽 于 下 牙 弓 ， 后 牙 深 覆盖 或 正 锁 输 。 矫 
治 方法 ， 缩 小 上 牙 己 或 扩大 下 牙 弓 ， 或 两 者 并 用 ; 第 二 
分 类 ( 焉 * ) ,主要 机 理 :上 颌 或 上 牙 弓 宽度 较 小 ,下 颌 或 下 
牙 弓 宽度 较 大 ,或 为 复合 。 症 状 :上 牙 弓 窗 于 下 牙 弓 ， 出 
现 后 牙 对 葵 、 反 谷 或 反 镇 葵 。 矫 治 方法 ,扩大 上 牙 弓 或 
缩小 下 牙 弓 ,或 两 者 并 用 ;第 三 分 类 (下?) ,主要 机 理 ， 上 
下 颌 或 上 下 牙 弓 的 宽度 过 小 ,症状 。 上 下 牙 纪 狭窄。 矫治 
方法 ,扩大 上 下 牙 弓 。 

@ 第 四 类 。 高 度 不 调 。 第 一 分 类 (本 !), 主 要 机 理 : 
前 牙牙 槽 过 高 ， 或 后 牙牙 槽 过 低 ， 或 为 复合 。 症 状 : 前 
牙 深 政 输 ,可 能 表现 面 下 1/3 过 短 。 矫 治 方法 :压低 前 牙 ， 
或 升 高 后 牙 ,或 两 者 并 用 第 二 分 类 (T * ), 主 要 机 理 ， 前 
牙牙 槽 过 低 ， 或 后 牙牙 槽 过 高 ， 或 为 复合 。 症 状 ， 前 牙 
开 葵 ， 可 能 表现 面 下 1/3 过 长 。 矫 治 方法 : 升 高 前 牙 ,或 
压低 后 牙 , 或 两 者 并 用 ， 第 三 分 类 ( ?)， 主 要 机 理 ， 前 
后 牙牙 权 都 过 低 。 症 状 。 颌 间 高 度 不 足 ， 而 履 哈 关系 正 
常 ， 面 下 1/3 显 低 。 矫 治 方法 :儿童 期 可 用 肌 能 训练 法 ， 
加 强 营 养 及 咀 咽 功 能 ,以 促进 牙 槽 的 发 育 。 

@@ 第 五 类 (7 )。 个 别 牙齿 错位 ,不 代表 狂 、 颌 、 面 的 
情况 ， 没 有 牙 量 骨 量 不 调 。 症 状 :表现 有 舌 向 、 层 向 ,类 
向 ,. 近 中 , 远 中 ,高 位 、 低 位、 转 位 . 易 位 、 斜 轴 等 。 有 时 几 
种 情况 同时 出 现 ,例如 层 向 ,低位 、 转 位 等 。 矫 治 方法 , 按 
个 别 情况 处 理 。 

图 第 六 类 ( WD)。 特 殊 类 型 。 凡 不 能 归 入 前 五 类 的 错 
输 畸 形 统 属 此 类 。 矫 治 按 情况 处 理 。 

临床 表现 主要 是 牙齿 排列 异常 和 上 、 下 牙 弓 关系 
异常 。 

牙 具 排列 并 常常 表 现 个 别 牙 错 位 (图 3) ,如 牙 长 在 
牙 弓 外 面 ,在 前 牙 称 为 唇 向 错位 ， 在 后 牙 称 为 颊 向 错位 ; 


图 3 个 别 牙齿 的 错位 


牙 长 在 牙 弓 里 面 称 为 舌 向 错位 或 胆 向 错位 ;牙齿 长 得 往 
前 弓 称 近 中 错位 ; 牙 长 得 偏 后 弓 称 为 远 中 错位 ; 牙 萌出 不 
足 , 牙 切 端 或 铬 面 低 于 正常 咬 狂 线 者 称 低位 ;萌出 过 多 ， 
切 端 或 葵 面 高 出 正常 咬 葵 线 ,超出 别 的 牙 称 高 位 ; 牙 在 牙 
弓 位 置 上 呈 轴 向 旋转 者 为 扭转 两 颗 牙 互相 交换 位 置 者 
为 易 位 。 牙 弓 排列 可 表现 拥挤 . 重 释 、 不 齐 等 。 最 常见 的 
是 单 尖 牙 长 在 牙 纪 外面， 俗称 虎牙 有 的 牙 稀疏 畸形 ,出 
现 牙 间隙。 

上 、 下 牙 纪 关系 弄 常 表现 为 上 下 牙齿 的 攻 关 系 畸 
形 , 上 下 牙 弓 ,上 下 颌 骨 与 颅 面 关系 的 不 协调 ,如 反 验 、 深 
覆盖、 深 履 狂 、 开 葵 、 近 中 错 答 、 远 中 错 输 ,上颌 前 突 、 下 颌 
前 突 、 双 颌 前 突 、 牙 弓 狭 窄 及 后 牙 锁 欠 等 。 以 上 两 类 畸 
形 ,可 单独 出 现 , 也 可 混合 出 现 。 

诊断 根据 牙 、 牙 、 面 的 检查 ， 结 合 病史 及 XX 射线 
片 等 资料 ， 即 可 确诊 并 可 定 出 错 输 的 类 型 ， 分 析 形 成 的 
原因 。 

治疗 矫治 错 输 的 最 佳 年 龄 是 发 育 期 的 儿童 和 青 少 
年 ,矫治 效果 显著 ,早期 矫治 可 以 不 遗留 畸形 的 痕迹 。 成 
年 人 的 矫治 效果 不 太 理想 ， 即 使 矫治 ， 也 会 租 留 畸形 的 
痕迹 。 矫 治 多 采用 各 种 矫治 器 ,利用 矫治 器 上 弹簧 的 弹力 
顺 其 生长 发 育 的 潜力 ,加 上 少许 机 械 力 ,就 可 以 引起 骨 组 
织 的 生物 学 改变 ， 错 位 的 牙齿 和 错位 的 颌 骨 大 都 可 以 得 
到 纠正 。 对 十 分 严重 的 错 验 畸形 ,尤其 在 成 年 人 ,采用 外 
科 正 畸 的 方法 矫治 ， 可 望 收 到 理想 的 效果 。 

预防 注意 孕妇 的 营养 和 保健 ， 确 保 胎 儿 的 正常 发 
育 。 械 儿 最 好 是 母乳 喂养 , 若 用 人 工 喂养 ,要 注意 喂养 方 
法 ,应 取 婴 儿 45 度 角 半 坐 位 喂奶 ， 奶 瓶 不 要 过 分 压 上 唇 
或 下 唇 ,胶皮 奶头 的 孔 不 宜 过 大 或 过 小 ,以 lmm 左 右 直径 
为 宜 。 儿 童 期 的 食物 要 有 足够 的 蛋白 质 、 维 生 素 等 各 种 
营养 成 分 ,而 且 不 要 过 于 细软 ,要 有 相当 的 硬度 ， 因 正常 
咀 喝 功 能 可 促进 儿童 僻 面 部 的 正常 发 育 ,减少 错 输 畸形 
的 发 生 。 对 学 龄 前 儿童 及 中 、 小 学 生 应 进行 口腔 定期 健 
康 检 查 , 以 便 发 现 问 题 ,及 早 防治 。 乳 牙 发 生 害 齿 时， 应 
及 早 补 牙 ,以 免 发 展 成 重 龋 而 非 拔 不 可 ,从 而 防止 乳牙 早 
失 及 恒 牙 的 错位 萌出 ， 还 可 防止 因 一 侧 牙 痛 而 使 另 侧 咀 
明 , 从 而 导致 下 颌 偏 焉 及 焉 脸 畸形 。 若 乳牙 因 龋 早 失 ,其 
间隙 应 做 间 阶 保持 器 ,以 维持 乳牙 诊 失 后 遗留 的 缺 险 , 使 
恒 牙 萌出 时 ,能 有 足够 的 间 阶 , 不 致 错位 萌出 。 蔡 牙 期 若 
有 乳牙 清 留 或 多 生 牙 ,应 尽早 拔除 ,以便 恒 牙 能 在 正常 位 
置 萌出 。 儿 童 的 全 身 性 疾病 及 鼻 咽 部 的 慢性 炎症 ， 应 及 
早 治 好 。 儿 童 与 口腔 有 关 的 不 良 习惯 ,在 10 岁 以 前 改 掉 ， 
由 其 产生 的 错 输 畴 形 可 以 自行 消失 。 

参考 书目 
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DNA chongzu jishu 


DNA 重组 技术 (DNA recombinant techno- 
logy) ”将 不 同 来 源 的 DNA 片 段 共 价 整合 到 有 复制 功 
能 的 DNA 中 去 的 技术 。 又 称 分 子 克 隆 。 该 重组 的 DNA 
分 子 可 在 寄主 细胞 中 复制 . 扩 增 ,并 转录 表达 出 与 该 外 源 
性 DNA 相 应 的 信使 RNA 或 蛋白 质 。 

DNA 重 组 技术 的 主要 步 怠 是 

@ 选择 并 分 离 能 携带 外 源 性 PNA 的 载体 。 常用 的 
DNA 载 体 有 细菌 质粒 (染色 体外 DNA)， 或 噬菌体 DNA， 
如 大 肠 杆菌 质粒 CoLEI 及 pBR 322; \ 咬 菌 体 及 M 13 噬 
菌 体 DNA 等 ,它们 都 能 插入 (或 整合 ) 一 定 长 度 的 外 源 性 
DNA 片 段 , 并 能 在 寄主 细胞 中 自我 复制 。 

@ 以 限制 性 内 切 酶 特异 性 水 解 打开 载体 的 双 链 
DNA, 使 之 具有 特定 的 序列 末端 。 不 同 的 限制 性 内 切 栈 
能 识别 并 水 解 打 断 双 链 DNA 中 的 特定 序列 处 ,如 限制 性 
内 切 酶 ECoRI 能 识别 下 列 结构 并 加 以 水 解 切断 。 


( 打 断 处 》 

@ 制备 拟 整合 入 质粒 中 的 外 源 性 DONA 片段 ( 即 “ 目 
的 基因 ”")， 使 其 末端 与 上 述 经 限制 性 内 切 酶 切割 后 的 载 
体 DNA 末端 ,具有 互补 的 序列 结构 ,便于 粘 合 。 

@ 将 该 具有 互补 序列 结构 的 外 源 性 DNA 片 豚 ， 通 
过 连接 酶 整合 入 载体 DNA 中 。 若 载体 是 质粒 , 则 在 整合 
入 外 源 性 DNA 片段 后 , 仍 重 新 连接 成 环 状 质粒 。 

@@ 将 此 重组 DNA 引入 寄主 细胞 中 ， 使 其 复制 和 扩 
增 。 常 用 的 寄主 细胞 为 大 肠 杆菌 及 酵母 ， 近 已 发 展 到 用 
高 等 植物 细胞 及 哺乳 动物 细胞 。 这 类 寄主 细胞 业经 变异 
处 理 ,使 之 丧失 降解 外 源 性 DNA 的 能 力 。 将 载体 DNA 往 
氧化 钙 及 磷酸 钠 处 理 , 使 成 DNA- 磷酸 钙 微 粒 ,就 易 被 寄 
主 细胞 内 香 而 转 染 之 。 亦 有 用 核 内 注射 法 或 高 压 电 膜 击 
穿 法 以 引入 载体 DNA 者 。 

@ 通过 一 定 的 方法 利 选 能 复制 此 重组 DNA 的 细胞 
或 菌落 。 筛 选 方法 的 基础 是 质粒 上 含有 抗 药性 基因 ,或 
利用 该 菌 对 某 营养 素 的 依赖 表 型 。 将 该 筛选 出 来 的 细胞 
株 克 隆 繁殖 , 即 能 不 断 复制 扩 增 大 量 的 该 外 源 性 重组 
DNA。 

1972 年 D. A. 杰克 下 成 功 地 从 两 种 不 同 生物 来 源 的 
DNA (病毒 SV 40 分 子 及 ) 噬菌体 分 子 )， 合 成 了 第 一 
个 重组 DNA 分 子 。1973 年 S. 科恩 等 成 功 地 使 重组 
DNA 分 子 在 寄主 细胞 内 获得 表达 。 这 为 今后 体外 大 规模 


生产 某 特种 蛋白 质 的 基因 工程 的 发 展 英 定 了 基础 ,使 不 
少 人 体 中 含量 极 微 而 十 分 重要 的 蛋白 质 〈 如 某 些 激素 和 
因子 ) 的 生物 合成 ， 能 体外 实现 ， 这 对 医学 和 生物 学 的 
发 展 具有 划时代 的 意义 。 如 人 胰岛 素 、 干 扰 素 、 乙 型 肝 
炎 疫 苗 等 已 可 用 重组 DNA 技术 大 规模 生产 。 许 多 临床 
诊断 用 的 特异 性 基因 探 针 ， 也 可 通过 DNA 重组 技术 的 
扩 增 而 获得 ， 从 而 使 很 多 遗传 性 疾病 (如 8- 地 中 海 贫血 
等 ) 及 乙 型 肝炎 等 的 诊断 水 平 前 进 了 一 大 步 。 试 用 重组 
DNA 进行 “基因 治疗 "， 将 能 补偿 某 些 病 人 对 该 基 因 的 
缺失 ， 此 项 研究 在 转基因 动物 中 已 实验 成 功 ,应 用 前 景 
诱 人 。 《〈 杜 国光 ) 


doblon shjm 
大 便 失 禁 (incontinence of feces) 由 于 肛 
门 或 神经 损伤 ， 导 致 不 能 随意 控制 状 便 和 气体 排出 的 现 
象 。 又 称 排便 失禁 或 肛门 失禁 。 对 干 便 和 稀 便 都 不 能 控 
制 者 , 称 为 完全 失禁 ;能 够 控制 干 便 ， 不 能 控制 稀 便 和 气 
体 者 , 称 为 不 完全 失禁 。 

排 美 是 复杂 而 协调 的 反射 性 动作 ， 是 在 内 脏 植物 神 
经 和 大 脑 中 枢 神经 双重 支配 下 完成 的 反射 活动 。 在 正常 
情况 下 ,类 便 储存 于 乙状结肠 以 上 ,直肠 内 无 类 便 ， 随 着 
结肠 运动 , 美 便 被 推 到 直肠 后 ,使 直肠 扩张 ， 刺 激 直 肠 下 
部 感受 器 ， 反 射 性 地 引起 肛门 内 括约肌 舒张 和 肛门 外 括 
约 肌 松弛 ,而 排出 粪便 。 

病因 直肠 下 端的 切除 、 神 经 反射 的 障碍 和 肛门 括 
约 肌 张 力 的 丧失 ,都 可 以 发 生 大 便 失 禁 , 常 见 的 有 下 述 几 
个 原因 ，@ 肛 门 括约肌 功能 障碍 和 损伤 。 当 有 直肠 脱 垂 、 
痔疮 、 久 演 , 息 肉 脱出 等 肛门 直肠 疾病 时 ， 可 以 引起 肌肉 
松弛 ,张力 降低 而 发 生 肛门 失禁 ;老年 人 或 某 些 疾病 引起 
肛门 括约肌 萎缩 或 收缩 无 力 时 也 可 引起 肛门 失禁 ， 因 肛 
门 .直肠 疾病 手术 切断 或 切除 肛门 括约肌 ,或 由 于 肛门 外 
伤 .烧伤 . 资 伤 等 损伤 肛门 括约肌 均 可 引起 肛门 失禁 。@ 
神经 障碍 和 损伤 。 由 于 各 种 原因 引起 的 昏迷 或 智力 发 育 
不 全 等 中 枢 神经 系统 疾病 可 引起 排便 失禁 ， 肴 艇 损伤 造 
成 的 截 竣 或 支配 肛门 括约肌 神经 的 损伤 都 会 引起 排便 失 
禁 。 突 然 受惊 吓 时 也 可 发 生 暂时 性 的 大 便 失禁 。@ 先 天 
性 疾病 ,先天 性 无 肛门 括约肌 或 括约肌 发 生 不 全 者 ,可 发 
生 大 便 失禁 。 

临床 表现 伴 有 大 便 失禁 的 病人 ， 不 能 随意 控制 排 
港 业 便 和 气体 ， 造 成 会 阴部 经 常 潮湿 ， 染 污 衣 裤 。 完 全 
失禁 时 ， 排 便 无 次 数 ， 烘 便 可 以 自行 流出 ， 用 力 咳 嗽 、 
走路 、 下 蹲 、 睡 眠 时 ， 常 有 类 便 粘 液 外 流 。 不 完全 失禁 
时 ,虽然 能 控制 干 便 , 但 对 稀 便 不 能 控制 ， 当 精力 集中 控 
制 肛门 时 ， 可 使 类 便 不 流出 ， 一 旦 稍 不 注意 ， 闫 便 即 可 
流出 。 

治疗 ”针对 病因 选择 治疗 方法 。 对 神经 功能 障碍 引 
起 的 肌肉 萎缩 .松弛 和 肌 张力 下 降 , 可 做 提 肛 运动 功能 锻 
炼 ,对 肌肉 功能 障碍 或 损伤 者 ,可 通过 手术 修复 ， 加 强 肌 
肉 张力 ,必要 时 做 腹部 人 工 肛门 。 ( 刘 新 光 ) 
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dachang ganjun gonran 
大 肠 杆菌 感染 (infection due to Escherichia 
coli) 大 肠 杆菌 引起 的 疾病 。 大 肠 杆 菌 首先 由 德国 
儿科 医生 T. 埃 含 里 希 发 现 ， 而 且 此 菌 主要 寄生 于 人 及 动 
物 的 肠 道内 , 故 得 名 大 肠 埃 合 里 希 氏 菌 ,习惯 上 译 为 大 肠 
杆菌 。 大 肠 杆 菌 包括 几 种 不 同 的 菌 群 ， 具 有 不 同 的 致 病 
性 。 人 类 的 大 肠 杆 菌 感染 大 致 分 肠 道 感染 与 肠 道外 感染 
两 类 。 引 起 肠 道 感染 的 某 些 大 肠 杆 菌 菌 群 通过 污染 的 手 
指 、 食 物 等 经 口 摄 入 而 致 病 ,主要 引起 腹泻 ， 重 者 可 导致 
脱水 和 血压 下 降 ， 如 流行 性 娶 儿 腹泻 ,旅游 者 腹泻 等 * 肠 
道外 感染 主要 是 肠 道 外 部 位 或 脏 器 的 化 县 性 炎症 ， 如 泌 
尿道 感染 .新 生 儿 脑膜 炎 、 败 血 羡 等 。 肠 道外 感染 大 多 继 
发 于 人 体 抵抗 力 下 降 或 外 伤 肠 部 手术 的 基础 上 。 抗 生 素 
可 控制 感染 。 

病原 学 ”大肠 杆菌 属 肠 杆 菌 科 ， 为 有 动力 或 无 动力 
的 革 兰 氏 染 色 阴 性 杆菌 ， 具 有 分 解 乳 糖 、 产 酸 产 气 的 特 
点 。 大 肠 杆菌 的 细胞 足 上 有 复杂 的 抗原 成 分 ， 依 据 其 形 
态 ， 分 别称 为 9 ( 菌 体 ) 抗 原 .H( 和 鞭毛) 抗原 及 K( 表 面 ) 搞 
原 。 也 可 将 这 些 抗原 成 分 分 别 进行 血清 分 型 。 大 肠 杆 菌 O 
抗原 的 血清 型 达 160 种 ,是 分 群 的 基础 ,H 抗 原 和 K 抗原 
分 别 各 有 约 50 和 90 余 种 。 血 清 分 型 主要 用 于 流行 学 调 
查 。 一 般 将 大 肠 杆菌 按照 对 人 类 致 病 力 的 特点 分 为 四 个 
菌 群 ， 普 通 大肠 杆 菌 、 肠 致 病 性 大 肠 杆 菌 . 产 肠 毒素 性 大 
肠 杆 菌 和 侵袭 性 大 肠 杆 菌 。 后 三 者 是 引起 腹泻 的 致 病菌 。 
每 个 菌 群 均 包 括 一 定数 量 的 血清 型 。 其 中 产 肠 毒素 性 大 
肠 杆菌 能 产生 耐 热 肠 毒素 和 不 耐 热 肠 毒 素 。 这 两 种 肠 毒 
素 的 产生 在 遗传 学 上 受 质 粒 的 控制 。 质 粒 是 一 种 较 易 传 
递 的 非 染 色 体 DNA。 质 粒 的 互相 传递 ,能 使 不 产 毒素 的 菌 
株 获得 产 毒 能 力 。 由 于 质粒 的 传递 ， 可 使 任 一 血清 型 的 
大 肠 杆菌 产生 肠 毒素 和 集落 因子 ， 从 而 具有 致 病 性 。 

发 病 机 理 ”大 肠 杆菌 引起 的 感染 与 不 同 的 大 肠 杆菌 
菌 群 的 致 病 性 有 关 。 普 通 大 肠 杆菌 是 寄生 于 人 及 动物 肠 
道内 的 正常 菌 群 ,部 分 随 粪 便 排出 体外 ,广泛 分 布 于 自然 
界 中 。 外 伤 ,烧伤 及 腹部 手术 ,使 完好 的 皮肤 和 粘膜 破损 ， 
有 利于 此 菌 的 侵入 。 同 样 ， 任 何 使 人 体 抵抗 力 降低 的 因 
素 均 有 助 于 感染 的 发 生 。 患 时 丰 变 、 血 液 病 .恶性 肿瘤 及 
长 期 使 用 肾上腺 皮质 激素 等 后 ， 体 内 具有 抗 感染 作用 的 
单 核 吞噬 细胞 系统 的 功能 减退 ,免疫 球 蛋白 合成 减少 ,而 
细胞 吞噬 作用 了 减弱， 容易 继 发 细菌 感染 。 另 外 ， 长 期 使 
用 对 大 肠 杆菌 无 杀伤 作用 的 抗生素 ,可 使 体内 菌 群 失调 ， 
如 可 使 正常 生理 情况 下 少量 寄生 于 咽 部 的 大 肠 杆菌 得 以 
乘机 繁殖 , 可 造成 所 谓 机 会 性 感染 大肠 杆菌 也 可 侵入 肺 
部 引起 肺 实质 的 炎症 。 细 菌 入 血 ,可 引起 败血症 。 

引起 肠 道 感染 的 大 肠 杆菌 菌 群 经 口 摄 入 人 体 后 ， 粘 
附 在 肠 粘膜 上 ， 通 过 不 同 的 机 理 引 起 腹泻 。 肠 致 病 性 大 
肠 杆 菌 和 产 肠 毒素 性 大 肠 杆菌 感染 的 病变 部 位 在 小 肠 和 
结肠 ,而 侵袭 性 大 肠 杆 菌 感 染 的 病变 部 位 主要 在 结肠 。 产 
局 毒素 性 大 肠 杆菌 产生 的 耐 热 和 不 耐 热 两 种 毒素 ， 可 刺 
激 肠 道 粘膜 ,分 泌 水 和 电解 质 ,使 肠 腔 中 液体 注 留 而 引起 
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腹泻 。 肠 致 病 性 大 肠 杆菌 引起 腹泻 的 机 理 较 复杂 ， 一 般 
认为 可 能 与 该 菌 对 肠 道 的 豚 附 性 和 产生 的 细胞 毒素 一 一 
肠 毒 素 均 有 关 。 侵 歼 性 大 肠 杆菌 不 产生 肠 毒素 ， 而 主要 
是 侵入 结肠 粘膜 内 并 增殖 ， 引 起 有 哮 中 性 粒 细胞 等 炎症 
细胞 浸润 的 炎症 反应 ， 致 使 类 便 中 含有 血细胞 和 粘液。 

临床 表现 大 肠 杆 菌 在 人 类 引起 的 感染 ， 通 常 分 为 
两 类 ， 

肠 道 外 总 灯 ”普通 大 肠 杆菌 可 引起 肠 道外 许多 部 位 
或 脏 器 的 感染 。@ 泌 尿道 感染 。 在 非 住院 的 病人 中 ， 由 
大 肠 杆 菌 引 起 者 达 90% 以 上 。 在 住院 的 病人 中 ， 主 要 发 
生 于 放置 导 尿 管 的 部 分 病人 中 。 感 染 可 发 生 在 泌尿 道 的 
任何 部 位 。 膀 胱 炎 可 表现 尿频 、 尿 急 、 尿 痛 等 膀胱 刺激 
征 ， 肾 青 肾炎 则 还 有 高 热 ,腰痛 等 全 身 症状 。@ 腹 膜 炎 。 
多 发 生 于 肝 硬 变 合并 腹水 及 胃 肠 穿孔 的 病例 中 ,以 发 热 、 
腹痛 及 腹部 触 痛 为 主要 临床 表现 ,部 分 病人 件 有 恶心, 哎 
吐 及 腹胀 。 肝 硬 变 腹 水 时 发 生 的 腹膜 炎 ， 也 称 为 原 发 性 
细菌 性 腹膜 炎 ， 其 发 病 机 理 尚未 完全 明确 。@ 新 生 儿 脑 
膜 类 。 大 肠 杆菌 是 主要 致 病菌 之 一 。 常 由 于 早产 、 分 代 
损伤 及 从 母体 感染 所 致 。 早 期 诊断 较 困难 ， 临 床 症状 往 
往 很 不 典型 。 发 热 可 有 可 无 , 当 病 儿 有 紫绀 \ 哎 吐 ,拒食 、 
精神 姜 靡 、 哮 洛 、 惊 叫 、 惊 胸 , 两 眼 夏 视 、 呼 吸 不 规则 的 表 
现时 应 警惕 本 病 的 可 能 。 临 床 表现 典型 者 ， 欠 门 饱满 及 
头颈 部 强直 。 若 治疗 不 及 时 , 常 可 导致 脑 积 水 、 竣 痪 、 智 
能 减弱 等 后 遗 症 ,甚至 危及 生命 ，@ 败 血 症 ,主要 发 生 于 
抵抗 力 降低 者 ,起 病 多 数 急 怠 ,病人 常 有 情 寒 、 高 热 等 毒 
血 症 症 状 ,肝脏 和 脾脏 有 种 大 ,体温 可 高 达 40'C 以 上 。 严 重 
者 可 出 现 休克 ,表现 为 皮肤 湿 冷 . 尿 量 减少 、 血 压 下 降 、 神 
志 改 变 等 。@ 其 他 。 尚 有 伤口 感染 、 肺 类 、 腹 腔 内 脓肿 、 
肝 脓肿 、 心 内 膜 类 .骨髓 炎 、 前 列 腺 类 等 。 

肠 道 感 录 ” 即 大 肠 杆菌 肠炎 。 一 般 起 病 急 ,以 腹 演 、 
腹痛 和 发 热 为 主要 表现 。 腹 泻 程度 轻重 不 一 ， 腹 痛 可 为 
绞 痛 样 发 作 ,体温 多 在 38 一 39'C ,偶尔 高 达 40'C 以 上 。 由 
产 肠 毒素 性 大 肠 杆菌 所 致 的 肠 首 感染， 在 发 展 中 国家 的 
婴 幼 儿 中 及 2 周 之 内 从 温带 到 热带 地 区 的 旅游 者 中 发 病 
率 高 ,后 者 称 为 旅游 者 腹泻 。 病 情 轻 者 症状 仅 持续 1 天， 
严重 者 类 似 征 乱 ,有 频繁 的 米 湛 样 水 样 便 ,可 因 脱水 引起 
休克 ,经 治疗 后 大 部 分 在 4~5 天 内 恢复 。 由 肠 致 病 性 大 肠 
杆菌 致 病 者 ， 产 房 中 婴儿 的 发 病 率 较 高 ,并 具有 传染 性 ， 
病死 率 也 较 高 。 习 惯 上 将 此 类 婴儿 腹泻 称 为 流行 性 婴儿 
厢 泻 。 由 肠 侵 效 性 大 肠 杆菌 致 病 者 , 常 有 县 寒 、 高 热 及 腹 
痛 , 并 伴 有 头痛 \ 肌 内 痛 , 闫 便 镜 检 中 白细胞 较 多 ,临床 表 
现 类 似 细菌 性 痢疾 ,病程 一 般 持 续 一 个 星期 左右 。 

诊断 ”主要 依据 细菌 学 检验 ,从 血 . 尿 .类 ,及 液 、 腹 
水 、 脑 冰 液 . 疯 等 标本 中 可 分 离 出 大 肠 杆菌 .腹泻 流行 时 ， 
在 多 数 病人 中 可 培养 出 同样 血清 型 的 大 肠 杆菌 ， 且 其 类 
型 与 从 可 疑 食物 中 分 离 出 的 一 致 。 与 此 同时 ， 应 仔细 了 
解 发 生 感染 的 原因 ,感染 的 部 位 及 病情 的 程度 ,以 利于 采 
取 相应 的 治疗 措施 。 

治疗 普通 大 肠 杆 菌 的 化 及 性 炎症 尤其 是 医院 内 病 


人 发 生 的 严重 感染 ， 可 用 抗生素 治疗 ,如 用 氨 荃 青霉素 、 
庆 大 霉 素 、 头 孢 菌 素 等 ， 产 肠 毒 素性 大 肠 杆 菌 引起 的 腹 
泻 ， 一 般 不 需 用 抗生素 ,主要 采取 支持 疗法 ,纠正 水 和 电 
解 质 的 丢失 ， 并 根据 病人 的 情况 作对 症 处 理 。 

预防 ”增强 机 体 抵抗 力 ， 切 断 病 从 口 入 的 各 种 传播 
途径 是 重要 的 预防 措施 ， 合 理 使 用 抗生素 ， 注 意 无 菌 
操作 ， 做 好 肠 道 感染 病人 的 隔离 工作 ， 均 有 助 于 威 少 发 
病 率 。 

参考 书目 
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dagujleblng 
大 骨节 病 (osteoarthrosis deformans ende- 
mica) 一 种 慢性 地 方 性 .多 发 性 ,退行 性 骨 关 节 病 , 表 
现 为 四 肢 关节 对 称 性 增 粗 、 变 形 、 导 伸 困 难 和 疼痛 。 幼 年 
发 病 者 身材 矮小 。 发 病 较 晚 者 ,临床 症状 出 现 于 成 年 期 ， 
以 软骨 变性 坏死 为 基本 病理 变化 。 发 病 年 龄 多 在 7~16 
岁 ， 发 病 无 性 别 差异 。 俗 称 “ 柳 拐子 病 "。1849 年 俄 
HH. M, 尤 伦 斯 基 在 西伯 利 亚 乌 罗 夫 河流 域 发 现 多 数 侏 
儒 , 这 是 文献 中 关于 本 病 的 最 早 记载 。1861 年 俄国 医生 
H. H. 卡 申 ，1906 年 卫 . B. 别克 夫妇 调查 确定 上 述 病例 
所 患 疾病 是 独立 的 疾病 ， 并 称 之 为 乌 罗 夫 病 。 本 病 又 名 
卡 申 -别克 二 氏 病 。 病 因 尚 未 明 ， 一 般 认为 是 环境 因素 ， 
包括 环境 生物 因素 和 环境 化 学 因素 引起 的 疾病 。 本 病 曾 
流行 于 俄国 西伯 利 亚 东部 及 朝鲜 北部 长 白山 南 藉 。 在 中 
国 流行 甚 广 ,主要 分 布 在 东北 至 西藏 的 一 个 狭长 地 带 , 包 
括 黑龙 江 、 吉 林 、 辽 宁 河 北 、 内 蒙古 ,北京 山东 、 河 南山 
西 .陕西 .甘肃 青海. 四川. 新疆、 台湾 等 处 的 黄土 高 原 及 
高 寒 丘陵 地 带 。 主 要 发 病人 群 为 以 当地 生产 的 粮食 为 主 
食 的 农业 人 口 。 这 些 地 带 的 病例 占 全 国 病人 总 数 的 90% 
以 上 。1980 年 代 初 , 中 国 经 大 面积 普查 发 现 患 病人 数 高 
达 176 万 。 发 病 有 明显 年 度 变 化 现象 ， 一 般 在 春季 症状 
加 重 。 本 病 有 下 列 流行 特点 ，@ 流 行 甚 广 ， 病 区 却 呈 灶 
性 分 布 。 轻 重病 区 犬 牙 交 错 ， 病 情 梯度 较 大 。 甚 至 两 村 
相隔 一 沟 , 沟 的 一 侧 为 重病 区 , 另 一 侧 为 非 病 区 。@@ 从 微 
地 貌 看 , 山 梁 上 、 沟 边 、 讶 边 病情 重 , 离 沟 边远 的 估 面 病情 
轻 。@@ 发 病 年 龄 小 ,一 般 为 3 一 15 岁 儿 童 , 手 , 足 , 躁 发 病 
率 高 。 在 陕西 曾 组 织 多 学 科大 规模 综合 考察 ， 规 定 以 手 
部 射线 照片 检 出 阳性 率 为 划分 病 区 的 依据 。 临 床 X 射 
线 检 出 ,发 病 率 在 60% 以 上 者 为 重病 区 。 指 骨 近 端 (生长 
板 软 骨 ) 损 害 出 现 的 异常 征象 高 , 则 病情 活跃 。 若 指骨 远 
端 ( 关 节 软 骨 ) 损 害 出 现 的 异常 征象 高 , 则 病情 相对 稳定 。 
确诊 靠 X 射 线 照片 检查 。 目 前 用 服 亚 硒 酸 钠 、 换 粮 、 改 水 
等 措施 防治 。 

病因 ” 仍 有 争论 。 主 要 有 中 毒 和 缺乏 症 两 大 学 派 ， 
三 种 学 说 ,粮食 镰 孢 菌 中 毒 说 ,饮水 腐 殖 酸 中 毒 说 、 生 物 
地 球 化 学 说 。 

粮食 锋 孢 菌 中 幸 说 ”1948 年 苏联 中 . 工 . 谢 尔 吉事 


夫 斯 基 认 为 本 病 的 致 病因 素 是 梨 镰 孢 菌 毒素 。 中 国学 
者 报道 在 大 骨节 病 病 区 ， 雨 季 收割 的 小 麦 和 玉米 易 发 等 
变质 ， 受 镰 孢 菌 污染 严重 ， 认 为 尖 镀 孢 菌 -(Fusorium 
oxysporum) 能 产生 可 疑 致 大 骨节 病 的 物质 ( 含 一 NH 基 的 
小 分 子 化 合 物 , 即 挥发 性 盐 基 和 氮 )。 但 研究 又 证 明 ， 久 多 
菌 产生 的 毒素 对 软骨 细胞 并 无 选择 性 损害 作用 。 

詹 水 腐 给 酸 中 毒 说 腐 殖 酸 是 水 中 有 机 物 的 主要 成 
分 。 由 水 生生 物 物质 降解 产生 或 从 水 源 周围 的 土壤 中 活 
透 而 来 。 在 中 国 吉林 、 黑 龙 江 和 陕西 黄土 高 原 地 带 特 重 
病 区 ,对 不 同类 型 的 饮水 进行 考察 ,发 病 区 饮水 中 的 腐 殖 
酸 总 含量 ,明显 高 于 非 病 区 ,重病 区 和 中 等 病 区 又 显著 高 
于 轻 病 区 ， 饮 水 中 腐 殖 酸 含量 与 大 骨节 病 忠 病 率 和 X 射 
线 检 出 率 均 有 非常 显著 的 正 相 关 。 因 此 认为 腐 殖 酸 可 能 
干扰 人 体 对 无 机 元 素 的 吸收 和 代谢 平衡 ， 是 大 骨节 病 发 
病 的 重要 因素 。 

生物 地 球 化 学 说 1980 年 代 初 期 , 中 国学 者 考察 了 
自然 环境 中 地 质 岩 性 、 地 瑶 , 水 文 地 质 、 水 源 、 土 壤 、 作 物 
等 因素 与 大 骨节 病 的 关系 ,以 及 主要 环境 因素 ,水 、 土 . 粮 
与 人 体 代表 物 ( 人 发 ) 的 微观 化 学 组 成 的 联系 。 考 察 结果 
表明 : 病 区 环境 中 水 、 土 . 粮 和 人 发 中 硒 的 含量 ,普遍 低 于 
非 病 区 ， 与 病情 有 显著 的 负 相 关 关 系 。 因 此 认为 低 硒 是 
大 骨节 病 致 病 的 主要 因素 。 另 外 还 发 现 , 除 低 硒 高 钼 外 ， 
还 有 低 硒 低 铅 、 高 锅 低 硒 与 营养 因子 、 低 硒 与 生物 因子 
等 复合 因素 。 据 此 提出 改良 环境 、 提 高 生态 食物 链 中 的 
硒 含量 与 改良 饮水 等 防治 方案 。 

病理 ”人体 骨骼 的 发 生 有 两 种 方式 ， @ 鼎 从 为 腊 内 
成 骨 ， 即 由 骨膜 直接 成 骨 。@@ 全 部 躯干 骨 和 四 肢 骨 均 为 
软骨 内 成 骨 , 即 软骨 膜 先 形成 软骨 ,然后 骨 化 成 骨 。 本 病 
的 主要 病理 改变 是 ， 所 有 软骨 内 成 骨 的 骨骼 均 发 生 不 同 
程度 的 软骨 坏死 。 儿 童 发 育 期 的 骨 ， 从 骨 端 起 有 关节 软 
骨 , 骨 软骨 ,生长 板 软骨 (上 板 ) 和 骨干 。 大 骨节 病 儿 童 己 
检 病 理 证 明 ， 全 身 各 部 位 软骨 ， 包 括 四 肢 各 骨 的 关节 软 
骨 , 生 长 板 软骨 , 骨 映 软骨 , 腕 、 中 骨 软 骨 以 及 胸骨 ,锁骨 ， 
侣 量 ， 椎 骨 甚至 颅 底 的 软骨 等 均 可 受 损 。 本 病 的 病理 改 
变 有 两 种 

原 发 性 病理 改变 即 软骨 退行 性 变 ,包括 软骨 萎缩 、 
变性 .坏死 ， 属 于 软骨 的 营养 不 良性 变化 。 骨 发 育 期 , 软 
骨 组 织 来 源 于 软骨 膜 或 间 充 质 细胞 ,此 处 为 软骨 生发 层 ， 
细胞 经 过 分 裂 ,形成 幼稚 软骨 ,此 处 为 增殖 层 ， 然 后 细胞 
逐渐 肥大 ,为 肥大 层 。 肥 大 细胞 基质 钙化 后 形成 钙化 带 ， 
钙化 带 下 即 软骨 内 成 骨 区 。 本 病 的 软骨 坏死 主要 发 生 于 
成 骨 区 的 肥大 细胞 层 的 附近 ， 且 多 呈 带 状 坏死 。 重 者 可 
发 生 大 片 坏死 ,并 累及 各 层 软骨 组 织 , 严 重 影响 骨 的 发 育 
生长 ， 造 成 畸形 。 临 床 和 射线 检查 均 无 法 确认 这 种 原 
发 性 病变 ,只 有 病理 检查 才能 看 到 。 

继 发 性 病理 改变 即 软骨 坏死 后 必然 产生 的 修复 和 
反应 性 增生 。 有 下 列 几 种 变化 ，@ 坏 死 病 灶 区 的 成 骨 障 
碍 ， 是 较 早 的 继 发 改变 。 因 为 儿童 发 育 期 骨 的 生长 非常 
迅速 ， 软 骨 内 成 骨 活 跃 。 发 生 软 骨 组 织 局 限 性 或 带 状 坏 
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死 后 。 该 坏死 灶 区 即 发 生成 骨 障 碍 。 因 此 XX 射线 照片 上 
可 见 骨 的 生长 部 位 ， 特 别 是 生长 板 软骨 下 的 干 骨 端 出 现 
凹 陷 。 若 骨 端 和 胶 、 中 骨 及 椎 体 软 骨 发 生 坏死 ,坏死 部 位 
的 钙化 带 也 会 表现 模糊 、 局 部 凹陷 或 缺损 变形 。 回 坏死 
灶 周 围 存活 的 软骨 细胞 增生 ,可 形成 大 的 软骨 细胞 团 ,以 
致 坏死 灶 周 围 细胞 数目 及 细胞 间 质 增多 ， 局 部 软骨 组 织 
增 厚 。 关 节 软 骨 面 四 凸 不 平 ，X 射线 照片 上 表现 关节 间 
阶 宽窄 不 匀 。 锋 病灶 内 坏死 物质 的 吸收 , 移 除 \ 机 化 、 钙 
化 . 骨 化 及 反应 性 骨 质 增生 ,X 射线 照片 上 表现 为 病变 四 
陷 周围 有 骨 质 硬化 。@@ 随 着 软骨 坏死 物 的 吸收 和 反应 性 
增生 ， 滑 膜 组 织 也 增生 肥厚 。 晚 期 关节 边缘 和 骨 端 骨 质 
增生 ,蘑菇 状 变形 ,关节 增 大 ,本 病因 此 得 名 。 上 述 软骨 坏 
死 后 的 继 发 性 病理 改变 都 属 修复 性 病理 变化 ， 这 一 系列 
变化 均 为 X 射 线 诊断 的 基础 。 

临床 表现 早期 临床 表现 并 不 明显 。 当 病情 发 展 到 


直接 影响 患 儿 活 动 时 ，X 射线 所 见 已 很 严重 。 疼 痛 多 数 
伴 有 手指 末节 弯曲 、 手指 焉 斜 (图 1)。 疼 痛 常 为 多 关节 、 


i pa 


图 1 大 骨节 病 的 手 肝 


多 发 、 对 称 或 非 对 称 性 ， 症 状 多 发 生 于 手 和 趴 关节 。 有 
的 患 儿 只 有 手 部 的 表现 ,手指 末节 弯曲 ,关节 肿 大 。 有 的 
髋 关节 和 躁 关 节 体 征明 显 ， 而 手 部 却 无 明显 异常 。 还 有 
的 患者 角 关 节 屈 曲 杰 缩 ,及 骨 变 短 ,关节 增 大 ,身体 矮小 ， 
步 态 如 鸭 步 。 重 症 患 儿 有 平 足 , 足 舟 骨 结 节 隆 凸 , 足 跟 外 
翻 , 眼 骨 结 节 变 短 ,行走 时 钩 不 住 鞋 ， 甚 至 降低 或 次 失 劳 
动能 力 。 和 
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诊断 和 鉴别 诊断 ”对 生 于 流行 区 或 迁 入 病 区 居住 6 
个 月 以 上 的 患者 ,才能 作出 大 骨节 病 的 诊断 。 在 非 病 区 ， 
不 能 单纯 根据 临床 表现 或 X 射 线 所 见 来 诊断 大 骨节 病 。 

临床 诊断 早期 诊断 指 征 如 下 ，@ 症 状 ,包括 乏力 、 
展 起 担 源 伪 硬 、 关 节 活 动 不 灵 。@ 体 征 ,包括 手指 末节 弯 
曲 、 弓 状 指 、 指 节 增 粗 . 躁 、 腑 关节 疼痛 。 

晚期 诊断 指 征 为 ， 关节 有 摩 氛 音 ,肌肉 萎缩 ,关节 增 
大 , 短 指 , 腕 、 躁 、 肤 ,化 关节 运动 障碍 ， 肝 关节 由 曲 挛 缩 ， 
骨 关节 畸形 等 。 

XX 射线 诊断 大 骨节 病 主 要 依靠 X 射 线 检查 确诊 。 
随 发 病 年 龄 不 同 , 婴 幼 儿 、 儿 童 和 成 人 大 骨节 病 的 X 射 线 
表现 也 有 差异 。X 射线 检 出 率 最 高 者 为 指 ( 趾 ) 骨 ， 次 为 
躁 、 脑 、 肤 时、 路 月、 背 椎 .骨盆 等 。 

儿童 大 骨节 病 ”一般 都 根据 手 部 射线 照片 确诊 大 
骨节 病 。 照 片上 可 见 以 下 病理 变化 。 

@ 干 凰 端 。 是 骨 生 长 发 育 最 活路 的 部 位 。 最 早 表现 
为 生长 板 的 钙化 带 变 薄 中断、 消失 ， 随 后 在 干 肯 端 出 现 
各 种 凹陷 硬化 。 包 括 锯齿 状 凹 陷 、 单 发 小 凹陷 伴 有 局 部 
骨 小 梁 素 乱 , 亦 可 产生 大 而 深 的 凹陷 如 盆 形 凹陷 , 伴 有 局 
部 硬化 或 多 层 硬化 线 。 随 着 时 间 的 推移 ， 多 数 患 儿 这 种 
凹陷 逐渐 变 浅 乃至 消失 ,凹陷 底部 的 硬化 也 逐渐 吸收 。 最 
后 在 干 骨 端 松 质 骨 内 只 遗留 生长 障碍 线 或 恢复 正常 。 另 
一 部 分 患 儿 X 射 线 片 显 示 一 种 独特 的 表现 ， 在 干 昕 端 叫 
陷 的 对 侧 , 骨 骨 向 凹陷 内 陷入 ,乃至 发 生 骨 央 早 闭 ， 骨 内 
获 入 干 俩 端 形 成 锥 形 骨 骨 或 瓶 塞 形 骨 央 。 最 终 导致 骨 明 
缩短 畸形 。 这 种 变化 发 生 的 年 龄 越 小 ， 将 来 畸形 越 加 严 
重 ,并 保留 终身 畸形 。 

@ 骨 端 。 指 骨 的 远 端 ,这 个 部 位 的 软骨 属于 关节 软 
肯 ， 其 成 骨 活动 要 比 生长 板 软骨 下 干 全 端的 成 骨 缓 慢 得 
多 。 因 此 骨 端 软骨 损害 的 异常 征象 出 现 较 晚 。 早 期 表现 
为 骨 性 关节 面 变 薄 , 模 糊 、 中 断 或 大 部 分 消失 。 严 重 者 , 骨 
端 轮廓 变 为 模糊 、 硬 化 , 颇 似 烟头 灰 一 样 , 故 称 “ 烟 头 " 征 。 
有 的 表现 骨 端 关节 面 平 直 硬 化 ,凹陷 硬化 、 不 整 硬 化 、 骨 
端 缺损 囊 变 。 随 后 骨 端 硬化 有 所 吸收 ， 但 不 能 饮 复 正常 
关节 结构 ,最 终 导致 关节 粗大 变形 。 

@ 骨 央 。 指 骨 近 端的 骨 化 核 。 早 期 骨 央 周围 的 钙化 
带 变 薄 、 中 断 ,关节 面 粗粮 , 叫 陷 硬化 ， 骨 骼 外形 不 匀称 ， 
骨骼 关节 面 硬化 ， 只 有 少数 患 儿 的 关节 面 可 逐渐 变 为 光 
滑 , 但 多 数 变 为 凹凸 不 平 。 

@ 腕 骨 。 主 要 损害 关节 软骨 ， 最 早 为 腕 骨 骨 化 中 心 
钙化 带 或 关节 面 变 薄 中断、 模 棚 ,随后 出 现 局 部 凹陷 , 硬 
化 ,最 终 导 致 胸骨 缺损 ,变形 、 跪 骨 拥挤 等 各 种 畸形 。 

要 幼儿 大 骨节 病 1960 年 代 以 来 , 中 国 各 病 区 陆续 
报道 了 婴儿 大 骨节 病 的 XX 射线 表现 , 发 病 年 龄 最 小 的 为 
3 个 月 零 7 天。 婴儿 大 骨节 病 的 X 射线 表现 与 儿童 大 骨 
节 病 基本 相似 。 主 要 表现 为 指 \ 掌 骨干 骨 端 的 凹陷 硬化 ， 
骨骼 和 胸骨 骨 化 中 心 尚未 出 现 ， 故 六 射线 照片 无 骨髓 与 
腕 骨 病 变 ,此 点 与 儿童 大 骨节 病 不 同 。 

成 人 大 骨节 病 是 儿童 发 育 期 大 骨节 病 晚 期 修复 的 


后 遗 畸形 - 骨 关 节 病 。 全 身 各 部 位 都 可 发 千 .形成 多 关节 


增生 改变 。 临 床 入 射线 的 突出 表现 为 骨节 增 大 , 椎 体 、 
骨盆 和 四 肢 大 关节 的 骨 端 亦 可 发 生 骨 质 缺 损 、 骨 干 缩短 、 
关节 变形 (图 2)。 


图 3 成 人 大 骨 
节 病 手 部 各 关节 
增 大 变形 ， 为 儿 
得 期 次 上 表 坏 死 后 
遵 留 的 关节 哇 形 


总 之 ， 大 骨节 病 全 身 各 关节 都 有 不 同 程度 的 关节 退 
行 性 变 及 继 发 增生 性 改变 。 这 种 改变 是 多 发 、 对 称 而 不 
均衡 ， 特 别 是 跟 骨 缩短 是 大 骨节 病 区 别 于 其 他 原因 引起 
的 关节 退行 性 变 的 重要 依据 。 

实验 室 检 查 ”血清 碱 性 磷酸 酶 .乳酸 脱 气 梅 . 磷 酸 肌 
酸 激酶 等 活性 增高 ,尿酸 含量 增高 , 肌 栈 减少 。 血 硒 、 尿 
硒 , 发 硒 明 显 减 少 。 谷 胱 甘 肽 过 氧化 物 酶 活性 明显 降低 。 

防治 ”由 于 病因 未 明 ， 防 治 方法 亦 不 统一 。 主 要 防 
治 方法 有 下 列 几 种 ， 

改 水 包括 打 深井 ， 引 泉 入 村 ， 改 良 水 质 等 。1970 
年 代 , 中 国 吉林 及 其 他 病 区 大 规模 改 水 后 ,控制 了 病情 的 
流行 发 展 。 但 也 有 改 水 防治 未 取得 效果 的 ， 如 陕西 永寿 
病 区 。 

要 术 黑龙 江 各 大 重病 区 ， 多 年 用 换 粮 防治 大 骨节 
病 ， 取 得 显著 效果 。 陕 西 永寿 重病 区 减少 病 区 玉米 在 粮 
食 中 的 比例 后 ,也 收 到 良好 效果 。 

“ 改 水 、 吃 杂粮 、 讲 卫生 、 补 营养 、 咏 海带 骨头 汤 ”" 的 综 
合 防治 法 ”在 发 病 率 为 66 锡 、 年 新 发 病 率 为 32%% 的 陕西 
永寿 等 重病 区 进行 这 种 综合 防治 试验 , 3 年 后 ,儿童 中 无 
一 例 新 发 病 。 

补 硒 包括 口服 亚 硒 酸 钠 片 ,食盐 加 硒 ,粮食 作物 喷 
硒 及 食用 富 硒 食 物 。 每 片 含 亚 三 酸 钠 1mg。3 一 10 岁 儿 
童 每 次 服 1 片 ,11~13 岁 儿童 每 次 服 2 片 , 每 周 1 次 , 可 
连续 服用 1 年 。 此 方法 曾 在 中 国 各 大 病 区 推广 ， 收 到 良 
好 效果 。 但 硒 对 人 体 的 安全 剂量 范围 较 窄 ， 对 体内 三 的 
蓄积 和 排泄 也 难以 控制 。 中 国 科 学 院 生态 环境 研究 中 心 
往 农田 施用 氮 磷 硒 复合 肥 , 植 物 将 硒 吸 收 ,使 之 与 自身 蛋 
白质 结合 ， 转 化 为 无 毒 的 自然 有 机 态 三。 人 食用 这 样 的 


植物 后 ,可 吸收 更 多 的 硒 。 经 在 病 区 试用 效果 显著 。 
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dohuonnelzhilel kangshengsu 
大 环 内 酯 类 抗生素 (macrolide antibiotics) 
一 族 化 学 结构 均 有 一 个 大 内 酯 环 的 共同 核心 ， 当 为 微 碱 
性 、 微 溶 于 水 , 且 抗 菌 作用 相似 的 抗生素 。 该 族 抗生素 主 
要 抗 革 兰 氏 阳 性 细菌 及 某 些 革 兰 氏 阴 性 细菌 。 随 着 
菌 感染 发 病 率 的 增高 , 红 区 素 的 抗 军团 菌 作用 受到 重视 。 
此 类 抗生素 中 ,中 国 现 阶段 使 用 较 多 的 有 : 红 每 素 、 柱 晶 
白 霉 素 、 考 迪 每 素 ,螺旋 霉 素 、 乙 酰 螺旋 每 素 和 交 沙 每 素 
等 。 目 前 大 环 内 酯 类 新 品种 主要 是 ， 能 提高 口服 吸收 率 
的 新 的 红 每 素 口服 栈 和 新 的 14 员 与 16 员 大 环 内 酯 类 衍 
生物 ,其 成 果 尚 待 临床 评价 。 

化 学 结构 、 理 化 性 质 ” 红 德 素 的 化 学 结构 如 图 。 红 竹 


CH pH 
ye 


脱氧 二 甲 胶 已 精 


红 圭 素 的 化 学 结构 


素 微 溶 于 水 ， 易 溶 于 有 机 溶剂 。 在 碱 性 溶液 中 抗菌 性 能 
较 强 ,在 酸性 溶液 中 易 破坏 ,PH<4 时 几乎 完全 失效 。 柱 
晶 白 霉 素 难 溶 于 水 ,石油 酝 , 溶 于 甲 栈 . 乙 醇 、 乙 栈 、 氧 仿 
及 葵 ， 易 溶 于 四 握 化 碳 。 麦 迪 薛 素 微 溶 于 水 ， 易 溶 于 有 
机 溶剂 (但 不 溶 于 石油 醚 及 已 烷 )。 螺 旋 每 素 微 深 于 水 , 溶 
于 多 种 有 机 溶剂 。 乙 酰 螺 旋 等 素 难 溶 于 水 ， 溶 于 有 机 溶 
剂 (但 难 次 于 四 氧化 碳 ), 对 酸 稳定 。 交 沙 霉 素 难 溶 于 水 ， 
易 溶 于 甲醇 、 乙 醇 \ 丙 酮 , 氧 仿 、 醋 酸 乙 酯 。 
吸收 分 布 、 代 谢 与 排泄 ”口服 红 每 素 由 肠 道 吸收 。 
红 和 霉 素 在 血 中 大 部 分 以 游离 形式 存在 , 约 有 18 多 ( 亦 有 报 
告 42 一 84 免 ) 与 血清 蛋白 结合 , 分 子 量变 大 ,不 易 透 过 细 
胞 膜 及 毛细 血管 而 在 血 中 储存 ， 失 去 抗菌 活性 。 红 短 素 
血 浓度 下 降 一 半 所 需 的 时 间 〈 即 药物 在 人 体内 的 生物 半 
衰 期) 为 1.4 一 1.5 小 时 。 红 霉 素 在 体内 分 布 广泛 ， 主 要 
经 胆汁 排泄 ,并 进行 肝肠 循环 ,其 在 胆汁 中 的 浓度 可 高 达 
血浆 药物 浓度 的 数 十 倍 以 上 ， 但 在 肝病 患者 并 无 血 药 浓 
度 急 又 升 高 或 肝 毒性 的 报道 。 仅 有 口服 给 药 量 的 2.5% 
和 静脉 给 药 量 的 12~15% 以 活性 形式 从 尿 中 排出 。 肾 功 
能 减退 时 , 红 每 素 的 血浆 半衰期 仅 稍 有 延长 , 故 其 剂量 可 
不 改变 ,或 在 重度 肾 功能 减退 时 剂量 略 减 。 
抗菌 机 理 及 抗菌 作用 ” 红 霉 素 作用 于 50S 核糖 体 亚 
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单位 ,通过 影响 转 肽 作用 和 /或 阻 断 信 使 核糖 核酸 位 移 而 
抑制 敏感 细菌 的 蛋白 合成 。 红 每 素 对 革 兰 氏 阳性 细 蓝 的 
作用 比 对 革 兰 氏 阴性 细菌 强 ， 是 因为 其 进入 前 者 的 量 比 
进入 后 者 的 量 约 大 100 倍 。 红 每 素 对 革 兰 氏 阳性 细菌 有 
较 强 的 抗菌 作用 。 革 兰 氏 阴 性 细菌 中 对 红 每 素 敏 感 的 有 
百 日 咏 杆菌、 流感 杆菌 、 脑 膜 炎 球菌 .布鲁斯 氏 杆 菌 、 淋 球 
菌 等 。 肠 道 革 兰 氏 阴性 杆菌 则 大 部 分 不 敏感 ,军团 菌 、 大 
部 分 弯曲 杆菌 、 肺 炎 菌 质 体 、 立 克 次 氏 体 、 梅 毒 螺旋 体 、 衣 
原 体 及 非 结 核 分 支 杆 菌 等 均 对 红 霉 素 敏感 。L 型 细菌 也 
对 红 笃 素 敏感 。 

柱 晶 白 每 素 ,麦迪 每 素 ,螺旋 每 素 、 乙 酰 螺旋 霉 素 和 
交 沙 每 素 的 抗菌 谱 与 红 每 素 相 似 红 和 素 不 宜 与 氧 每 素 、 
林 可 狂 素 等 合用 ， 因 红 等 素 与 50S 亚 基 的 结合 比较 稳 
固 ， 可 干扰 或 破坏 后 两 者 在 靶 位 上 的 结合 。 

细菌 对 红 每 素 的 耐 药 ， 除 可 因 50S 核 蛋 白 体 中 的 蛋 
白 成 分 改变 〈 如 大 肠 杆菌 ) 外 ， 也 可 由 于 核 蛋白 体 RNA 
(rRNA) 发 生变 异 。 由 于 耐 红 每 素 的 金 葡 菌 比例 不 断 增 
高 ， 因 此 耐 药 金 葡 菌 感染 选用 红 每 素 治疗 时 必须 根据 药 
物 敏 感 试验 的 结果 。 对 于 金 葡 菌 ， 大 环 内 醒 类 抗生素 之 
间 有 一 定 的 交叉 耐 药 性 ， 对 其 他 大 环 内 酯 类 抗生素 耐 药 
的 大 部 分 菌株 也 对 红 等 素 耐 药 ,而 耐 红 符 素 的 菌株 ,对 其 
他 大 环 内 酯 类 抗生素 并 不 总 是 耐 药 的 。 但 是 ， 一 个 耐 红 
直 素 而 对 其 他 大 环 内 酷 类 抗生素 敏感 的 金 葡 菌 菌株 ， 在 
红 堆 素 存 在 情况 下 的 敏感 试验 中 却 表现 出 对 其 他 大 环 内 
酯 类 抗生素 也 耐 药 。 这 种 分 离 型 耐 药 是 大 环 内 酯 类 抗 生 
素 的 一 个 特性 。 

毒 副 反应 红 德 素 口 服 制剂 可 引起 恶心 、 呕 吐 、 腹 
痛 、 腹 泻 等 胃 肠 道 症状 。 应 用 红叶 素 月 桂 酸 酯 可 出 现 肝 
损害 ， 表 现 为 肝 肿 大 、 黄 让 、 嗜 酸 粒 细胞 增多 和 转氨酶 升 
高 , 停 药 后 可 恢复 正常 , 肝 组 织 活检 示 肝 内 胆汁 六 积 而 无 
肝 细 胞 坏死 。 静 脉 滴 注 红 铭 素 乳糖 酸 盐 可 发 生 静脉 疼痛 
或 静脉 炎 。 应 用 红 霉 素 时 , 偶 有 (0.5% ) 药 物 热 、 皮 疹 等 
过 敏 反应 。 当 静脉 大 剂量 给 药 或 合并 肝 、 肾 功能 减退 者 
用 药 时 偶 有 耳鸣 和 暂时 性 听觉 障碍 。 口 服 红 霉 素 也 有 发 
生 伪 膜 性 肠炎 者 。 娶 儿 口 服 红 签 素 月 桂 酸 栈 后 可 出 现 增 
生性 幽门 狭窄 。 应 用 红 咎 素 期 间 尿 中 儿 茶 酚 胺 .17- 羟 固 
醇和 血清 转氨酶 有 增高 现象 ， 血 清 叶酸 和 尿 峻 性 醇 也 有 
降低 者 。 口 服 柱 晶 白 堆 素 ,麦迪 等 素 ,螺旋 老 素 、 乙 酰 螺 
旋 稚 素 和 交 沙 每 素 的 副作用 主要 为 胃 肠 道 反 应 ,如 恶心 、 
呕吐 .中 上 腹 不 适 、 腹 泻 、 食 和 欲 减退 等 。 

临床 应 用 ”此 类 抗生素 主要 适用 于 革 兰 氏 阳 性 球菌 
所 致 的 扁桃 体 炎 , 猩 红 热 ,丹毒 、 大 叶 肺 炎 等 ,也 用 于 肺炎 
菌 质 体 肺炎 、 军 团 病 ,弯曲 菌 肠 炎 、 白 喉 带菌 者 以 及 工 型 
细菌 所 致 的 复发 性 尿 路 感染 等 .口服 制剂 血 药 浓度 较 低 ， 
仅 适 于 轻 度 感染 。 

参考 书目 

四 川 抗菌 素 工业 研究 所 :抗生素 及 抗 感染 药物 , 见 < 药品 集 > 第 
2 分 册 , 上 海 科学 技术 出 版 社 ,上 海 ,1981。 
( 周 传 教 ) 
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dapaoxlng leitionpaochuang 
大 疱 性 类 天 疱 疮 (bullous pemphigoid) 一 
种 慢性 大 疱 性 皮肤 病 。 临 床上 以 厚 壁 张 力 性 大 疱 ， 病 理 
上 以 表皮 下 单 房 大 总 ， 免 疫 荧光 检查 以 基底 膜 带 有 免疫 
球 蛋白 G 和 /或 C3 沉 积 为 其 特点 。 一 般 全 身 症状 轻微 , 病 
程 持久 ,预后 较 好 。 多 见于 60 岁 以 上 的 老年 人 。 

病因 尚未 完全 明了 ,一 般 认 为 是 自身 免疫 性 疾病 。 

临床 表现 ” 皮 损 好 发 于 胸 腹 、 腋 下 ,腹股沟 区 及 四 肢 
届 侧 .在 红斑 的 基础 上 或 正常 皮肤 上 出 现 张力 性 大 疱 ,和 
豆 至 核桃 大 甚至 更 大 些 , 半 球形 , 疱 壁 紧张 而 较 厚 ， 疱 液 
星 浆液 性 , 偶 呈 血性 ,不 易 破裂 , 破 后 糜烂 面 亦 较 易 愈 合 ， 
尼 科 尔 斯 基 氏 征 (加 压 划 过 皮肤 引起 上 皮 和 剥脱 的 现象 ) 阴 
性 。 小 部 分 患者 可 有 口腔 粘膜 损害 ,但 较 轻微 ,全 身 症状 
较 轻 ,可 有 不 同 程度 的 冶 痒 。 病 程 慢性 。 

根据 皮疹 分 布 及 形态 特点 ， 本 病 有 如 下 变形 ，@ 限 
局 性 类 天 疱 疮 。 皮 损 常 限 局 于 下 受 或 头颈 部 ，@ 小 水 总 
性 类 天 疱 疮 。 皮 损 以 小 于 0.5cm 的 小 水 净 为 主 ，@ 增 殖 
性 类 天 净 疮 。 多 发 于 腋窝、 腹股沟 等 摩擦 部 位 ,为 病状 增 
生性 损害 ，@@ 多 形 性 类 天 疱 疮 。 皮 疹 呈 多 形 性 ,有 红 班 、 
环形 红斑 .丘疹 、 风 团 及 大 小 不 等 的 水 疱 。 

此 外 , 疗 痕 性 类 天 疱 疮 又 称 良性 粘膜 类 天 总 疮 ,很 少 
见 , 多 侵犯 结膜 ,引起 球 结 腊 和 瞪 结 膜 粘连 结 疤 ， 影 响 视 
力 甚至 造成 失明 ;也 可 侵犯 口腔 、 鼻 腔 、 食 管 及 阴道 . 阴 蔡 
头 的 粘膜 ,少数 患者 可 有 皮肤 损害 。 

诊断 ”在 老年 人 躯干 ,四肢 上 出 现 张力 性 大 疱 , 尼 科 
和 尔 斯 基 氏 征 阴性 ,再 结合 典型 病理 发 现 ， 即 可 基本 确诊 。 
取 患 者 血清 做 间接 免疫 荧光 检查 ， 显 示 有 抗 基底 膜 带 抗 
体 (阳性 率 约 为 70%), 更 有 助 于 诊断 。 

治疗 ” 同 天 雹 元 ， 唯 皮质 类 固 醉 激素 用 量 较 小 。 轻 
症 者 可 先 试用 氨 苯 现 (DDS)。 〈 诗 英 年) 


dopaoxing pifubing 

大 疱 性 皮肤 病 (bullous skin diseases) ”以 直 
径 大 于 0.5cm 水 疱 为 基本 损害 的 一 组 皮肤 病 。 临床 不 多 
见 , 但 多 数 病程 为 慢性 ,病情 较 重 ,有 的 还 可 危及 生命 。 早 


大 疱 性 皮肤 病 分 类 
原 发 性 继 发 性 
天 疱 疮 皮炎 湿疹 类 : 接触 性 皮炎 
类 天 净 疮 药疹 :大 疱 性 、 固 定 药 疹 , 中 毒性 
疤 疗 性 类 天 净 疮 表皮 坏死 松 解 症 
妊娠 疱疹 结缔 组 织 性 :大 郊 性 红斑 狼疮 
疱疹 样 皮炎 红斑 鲍 届 人 性: 大 疙 性 扁平 苦 声 


线 状 IgA 大 疱 性 皮肤 病 内 分 沁 、 代 谢 性 : 中 啉 症 、 糖尿病 
性 大 疱 


大 灼 全 (先天 性 | 感染 性 : 脓 疱 病 ,丹毒 

慢性 家 族 性 良性 天 疱 闪 遗传 性 : 色素 失禁 症 
其 他 :丘疹 性 苯 麻 阔 ( 虫 咬 皮 炎 )、 

羔 伤 ,摩擦 性 大 疱 等 


期 诊断 和 及 时 治疗 ,预后 一 般 良好 。 

分 类 ”可 分 为 原 发 性 及 继 发 性 两 大 类 ( 见 表 )。 本 条 
目 主要 介绍 原 发 性 大 疱 性 皮肤 病 。 

发 病 机 理 ” 除 先天 性 大 疱 性 表皮 松 解 症 及 慢性 家 族 
性 良性 天 疱 疮 为 遗传 性 皮肤 病 外 ， 其 余 多 与 自身 免疫 有 
关 。 在 患者 血清 中 有 针对 表皮 或 基底 膜 成 分 的 自身 抗体 ， 
皮肤 损害 中 有 免疫 球 蛋 白 和 /或 补体 的 沉积 。 

临床 表现 ”基本 损害 为 直径 大 于 0.5cm 的 大 疱 。 初 
起 损害 限 局 ， 若 不 及 时 治疗 可 泛 发 全 身 。 发 生 在 粘膜 部 
位 如 口腔 内 的 疱 易 破 溃 成 为 糜烂 面 ， 自 觉 疼痛 。 若 水 总 
光 发 ,糜烂 面积 大 ,由 于 蛋白 质 大 量 丢失， 患者 抵抗 力 下 
降 , 易 继 发 细菌 感染 等 合并 症 , 不 积极 治疗 , 愈 后 不 好 。 

诊断 ”主要 依靠 临床 表现 、 皮 肤 损害 的 组 织 病理 检 
查 及 免疫 荧光 检查 三 方面 。 此 时 ,发 病 年 龄 起 始 部 位 及 
对 治疗 的 反应 等 也 有 助 于 诊断 。 

治疗 除 先天 性 大 净 性 表皮 松 解 症 及 慢性 家 族 性 良 
性 天 疱 疮 外 ,主要 是 口服 皮质 类 固 醇 激素 ,对 顽固 的 病例 
必要 时 需 佐 以 免疫 抑制 剂 如 环 磷 酰 胺 、 氨 甲 哄 叭 等 .在 治 
疗 过 程 中 应 加 强 支持 疗法 ,如 注意 营养 及 水 电解 质 平衡 ， 
服用 补 气 血 , 滋 阴 的 中 药 等 对 长 期 服用 皮质 类 固 醇 激素 
的 患者 ,还 应 注意 预防 激素 的 副作用 。 (来 学 驴 ) 


daql wuran 
大 气 污染 (atmospheric pollution) 由 于 人 
类 的 生活 、 生 产 活动 或 自然 灾害 而 致 一 种 或 多 种 有 害 因 
子 进入 大 气 ,并 达到 能 直接 或 间接 影响 人 体 身心 健康 ,其 
至 造成 远 期 危害 程度 的 现象 。 大 气 污染 的 历史 可 按 能 源 
的 变革 而 划分 若干 阶段 。 工 业 革命 前 主要 燃烧 木柴 、 千 
杆 .干草 等 生物 性 燃料 , 故 大 气 污染 以 烟尘 为 主 ,18 世纪 
工业 革命 以 后 ,煤炭 成 主要 燃料 ,从 此 ， 污 染 物 以 煤 烟 晒 
粒 物 和 SO; 为 主 。 随 着 工业 生产 的 迅速 发 展 ,居住 区 和 
工业 区 高 度 集中 ， 这 使 污染 源 更 为 集中 ,排污 量 更 大 , 历 
史上 多 次 大 气 污染 事件 均 发 生 于 此 阶段 ,1920 年 代 开 始 ， 
石油 燃料 迅速 发 展 ,造成 煤炭 ,石油 两 类 燃料 燃烧 产物 的 
共同 污染 50 年 代 以 来 , 核 工业 兴起 ,又 增加 了 核 污染 的 
危险 性 。 大 气 污染 除 能 引起 急性 中 毒 外 ， 更 经 常 的 是 造 
成 慢性 危害 。 如 引起 鼻炎 、 咽 炎 、 支 气管 炎 、 肺 部 慢性 
疾病 、 肺 癌 、 肺 原 性 心脏 病 、 变 应 性 疾病 等 。 轻 者 也 能 
刺激 眼 、 呼 吸 道 ， 引 起 暗 适 应 减弱 、 工 作 效率 降低 等 。 
大 气 污染 物 的 来 源 大 气 污染 物 以 化 学 性 污染 物 的 
种 类 最 多 ,污染 最 普遍 、 广 泛 。 污 染 来 源 主要 有 4 个 方面 。 
@ 工 业 企业 。 尤 以 火力 发 电 、 焦 化 、 冶 炼 、 石 油 化 
工 等 行业 的 污染 最 为 严重 。 污 染 物 主要 来 自 两 个 系统 :一 
是 生产 的 动力 系统 ， 燃 料 燃烧 产生 大 量 的 燃烧 产物 ， 污 
染 大 气 。 主 要 有 颗粒 物 、SO:、.NO:.CO. 多 环 芳烃 等 .此 
外 ， 根 据 燃 料 的 不 同 ， 还 可 排出 气 、 砷 、 锅 等 无 机 毒物 。 
二 是 生产 过 程 中 排出 的 废气 或 是 汽 漏 出 的 原料 、 中 间 产 
物 或 产品 。 例 如 硫酸 厂 排出 SO, 化 工厂 排出 氟 气 ,温度 
计 厂 排出 汞 蒸汽 等 。1930 年 12 月 3~5 日 ,比利时 河谷 烟 


大 


轨 事 件 ，1948 年 10 月 美国 多 诺 拉 烟 雾 事 件 ， 都 是 工业 
废气 造成 的 急性 中 毒 事件 。 

加 交通 运输 。 主 要 来 自 汽 车 ,火车 、 轮 船 、 飞 机 、 卡 
车 等 排出 的 尾气 ， 主 要 含有 NO:、CO、 醛 类、SO,、 颗 粒 
物 、 铅 等 ,其 中 NOx、 醛 类 能 在 紫外线 的 光化学 作用 下 ， 
形成 光化学 烟雾 ， 造 成 更 严重 的 危害 。 洛 杉 矶 是 全 世界 
汽车 最 多 的 城市 之 一 , 曾 于 1942、1954 和 1955 年 的 8 
月 底 9 月 初 烈日 当空 时 ， 发 生 过 光化学 烟 务 事件 。 

轿 生 活 炉灶 和 采暖 锅炉 。 是 来 自居 住 区 的 污染 。 污 
染 物 亦 以 燃料 的 燃烧 产物 为 主 。 虽 然 每 个 炉子 的 规模 很 
小 ， 但 由 于 炉子 数量 极 多 ， 故 污染 可 以 很 严重 。1952 年 
12 月 4 日 伦敦 烟雾 事件 ， 死 亡 人 数 达 4 000 之 多 ， 主 要 
即 由 冬季 壁炉 采暖 的 废气 造成 。@ 意 外 灾害 。 如 火山 爆 
发 、 森 林 火 灾 或 油井 着 火 等 ， 能 产生 大 量 CO,、CO、SO,、 
H,S、NO: 颗粒 物 、 多 环 芳烃 等 有 害 物 质 。1986 年 8 月 
21 日 晚 ， 喀 麦 隆 的 尼 员 斯 火山 湖 突然 从 湖底 喷 出 大 量 
CO: 和 H:S， 造 成 1746 人 和 大 量 性 畜 死 亡 。 有 些 专家 认 
为 这 些 气体 是 湖底 受到 有 机 物 的 严重 污染 而 产生 的 , 平 
时 沉 于 湖底 ， 一 旦 发 生地 震 湖 底 毒气 受 震动 而 喷 出 。 另 
一 些 专家 认为 这 是 由 湖底 火山 口 冒 出 的 ， 先 溶 于 湖水 
中 ， 待 气体 一 旦 饱和 ， 则 犹如 汽水 开 瓶 似 地 喷 出 。 

大 气 中 常见 的 化 学 污染 物 包括 以 下 几 类 。 

@ 林 粒 物 , 是 颗粒 状 污染 物 的 总 称 。 粒 径 在 <100pm 
的 颗粒 物 称 为 总 悬浮 颗粒 物 (TSP)。 其 中 粒 径 <10xm 者 
称 为 可 吸入 颗粒 物 (IP)， 能 进入 呼吸 道 。5 一 10um 的 易 
滞留 在 上 呼吸 道 ,小 于 5km 的 能 进入 呼吸 道 深部 ,影响 肺 
泡 。 尤 以 粒 径 0.4 一 1.0km 的 在 肺泡 中 沉积 率 最 高 ,因此 
危害 也 最 大 。 小 于 0.4hm 的 , 则 可 以 随 呼吸 运动 自由 出 
入 。 颗 粒 物 的 化 学 成 分 依 其 产生 来 源 不 同 而 异 。 常 见 种 类 
有 SiO,、 碳 粒 ,各 种 金属 微粒 .石棉 纤维 、 烃 类 颗粒 等 ,还 
可 以 吸附 上 SO,、NO:、 气 、 冬 燕 汽 、 病 浙 体 等 其 他 有害 
物 。 颗 粒 物 的 毒性 也 因 其 成 分 不 同 而 异 。 

@ 二 氧化 硫 (SO,)。 主 要 来 自 含 硫 燃料 和 含 硫 工 艺 
生产 过 程 。 易 溶 于 水 ， 故 易 被 上 呼吸 道 粘液 吸附 ， 引 起 
刺激 、 炎 症 、 甚 至 过 敏 反应 。 反 复 吸 入 可 逐渐 引起 慢性 
阻塞 性 肺病 (COPD， 支 气管 炎 、 支 气管 哮喘 , 肺 气 肿 、 肺 
纤维 性 变 等 四 种 疾病 的 总 称 ) ,使 肺 功能 明显 降低 ， 乃 至 
心力 衰竭 。SO, 与 空气 中 的 水 燕 汽 结合 并 氧化 生成 二 次 
污染 物 一 一 硫酸 雾 ， 对 呼吸 道 的 刺激 更 大 ,其 毒性 比 SO， 
高 出 10 倍 。 

@ 所 氧化 物 (NOz)。 各 种 燃料 的 高 温 燃 烧 使 空气 中 
的 N 和 0O 合 成 NOz。 此 外 ， 含 所 生产 工业 也 可 排出 NOz。 
汽车 尾气 是 NOz 的 一 个 极 重要 的 污染 来 源 。 NOz 溶 于 水 
的 能 力 不 如 SO:, 故 易 进入 呼吸 道 深部 ,破坏 肺泡 的 表面 
活性 物质 ， 使 呼吸 道 阻力 增加 、 抵 抗力 下 降 ， 重 者 也 能 
发 展 成 COPD。 高 浓度 NOx 被 吸入 ,可 进入 血液 ， 与 血红 
蛋白 结合 形成 变性 血红 蛋白 ， 造 成 缺 氧 室 息 ， 重 者 有 上 生 
命 危险 。NOz 在 桂 外 线 光化学 作用 下 ,能 生成 二 次 污染 
物 一 一 光化学 烟 田 ， 呈 蓝 色 。 刺 激 眼 、 呼 吸 道 ,引起 流 
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泪 , 眼 红肿 、 头 痛 、 气 喘 、 呼 吸 困难 、 胸 痛 、 肺 水 肿 , 重 
者 室 息 死亡 。 

@ 一 氧化 碳 (CO)。 主 要 来 自燃 料 的 不 完全 燃烧 .CO 
吸入 体内 ， 能 立即 与 血红 蛋白 结合 成 碳 氧 血红 蛋白 
《COHDb) ,造成 机 体 缺 氧 ,引起 心血 管 疾患 和 脑 血管 疾患。 
正常 人 体内 含 COHb 约 为 0.4 免 。 大 气 中 CO 为 10mg/ms 
时 ， 体 内 的 碳 氧 血红 蛋白 达 21% ,机 体 产生 轻 度 生 理 变 
化 ，COHb 达 70% 时 ， 可 致死 亡 ( 见 一 所 化 三 中 毒 )。 

@@ 多 环 芳烃 。 也 是 燃烧 不 完全 产物 吸附 在 颗粒 物 
上 。 其 中 有 几 种 化 合 物 是 致癌 产 ， 例 如 3,4- 苇 并 世 。 有 
些 多 环 芳烃 在 机 体内 经 活化 酶 作用 后 ， 其 中 间 代谢 产物 
就 是 强 致癌 物 。 有 些 大 气 颗粒 物 中 也 含有 致 突变 性 很 强 
的 硝 基 多 环 芳烃 。 

@@ 放射 性 物质 。 主 要 来 自 放射 性 矿藏 的 开采 、 冶 炼 
加 工 ， 核 工业 生产 ， 放 射 性 废弃 物 的 无 组 织 排放 ， 核 武 
器 试验 和 使 用 等 等 主要 污染 物 为” 锣 、“ 碘 :9 饮 等 。 
这 些 放射 性 物质 可 以 在 大 气 中 直接 照射 人 体 而 产生 外 昭 
射 效应 ， 也 可 通过 吸入 而 产生 内 照射 效应 。 慢 性 为 害 主 
要 表现 为 头痛 、 头 晕 、 食 欲 下 降 、 睡 眠 不 良 ， 继 而 出 现 
白细胞 降低 、 血小板 减少 , 远 期 效应 为 出 现 各 种 癌症 ( 包 
括 白血病 )\ 不 育 、 死 胎 、 畸 胎 ， 以 及 遗传 性 疾病 等 。 在 
核 爆炸 地 区 可 能 引起 急性 放射 病 。 非 战争 时 期 应 警惕 事 
故 性 灾难 的 发 生 。1984 年 4 月 25 日 晚 ， 前 苏联 切 尔 诺 
贝 利 核电 站 发 生 爆 炸 ， 当 时 造成 大 量 的 人 员 伤 亡 。 大 气 
受 " 碳 和 '” 钨 的 严重 污染 。3 年 后 , 距 事故 发 生 处 80 公 
里 地 区 的 癌症 患者 、 儿 童 甲状 腺 疾病 患者 以 及 畸形 家 畜 
均 增多 。 

@ 生物 性 污染 物 。 较 少 ， 主 要 有 花粉 . 某 些 每 菌 孢 
子 等 ， 能 引起 某 些 人 的 变态 反应 。 此 外 ， 抵 抗力 强 的 结 
核 杆菌 、 化 月 性 葡萄 球菌 、 美 链球 菌 等 也 可 随 空气 进入 
呼吸 道 而 引起 疾病 。 

大 气 对 污染 物 扩散 的 影响 污染 物 扩 散 受气 象 因 素 
的 影响 很 大 。 通 常 在 气温 高 、 湿 度 低 、 风 速 大 、 气 压低 
的 情况 下 ,污染 物 扩散 良好 ， 大 气 自净 作用 明显 。 反 之 ， 
则 污染 物 不 易 扩散 ， 往 往 在 局 部 上 空 聚集 ， 造 成 严重 污 
染 。 但 如 果 污染 过 于 严重 ， 即 使 能 扩散 到 远 处 ， 也 会 对 
所 到 之 处 造成 污染 。 

另外 ， 在 烈日 当空 的 中 午 ， 紫 外 线 强 度 极 高 ， 易 产 
生 光 化 学 作用 。 

大 气 污染 的 间接 影响 ”大 气 污染 除 以 上 的 直接 影响 
外 ， 还 能 产生 间接 影响 ， 

@ 大 气 中 颗粒 物 太 多 ， 阻 挡 太阳 照射 ,使 地 表 的 生 
物 缺 乏 必要 的 阳光 ， 影 响 其 健康 。 如 儿童 可 因 繁 外 线 照 
射 不 足 而 出 现 斧 偿 病 ， 紫 外 线 不 足以 杀 灭 致 病菌 而 使 传 
染病 增加 ， 各 种 生物 的 生长 也 受到 影响 。 来 自 工 业 生产 
的 颗粒 物 污染 的 范围 较为 局 限 。 火 山 爆 发 的 颗粒 物 污 
染 能 影响 一 定 范围 ， 并 可 持续 数 月 至 数 年 ， 使 地 面 得 不 
到 充分 的 阳光 而 气温 降低 ， 气 侯 转 冷 ,出现 “ 冷 化 效应 ”。 
假如 全 球 发 生 核 大 战 , 则 大 量 的 颗粒 物 能 被 送 进 平流 层 ， 
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造成 全 球 性 的 寒冷 天 气 ， 这 称 为“ 核 冬 天 "。 苏 美 两 国 于 
1961 一 1962 年 间 曾 多 次 进行 核 爆 炸 试验 .至 1963 一 1964 
年 冬季 ,北半球 平均 气温 比 往年 同期 降低 0.6\C。1991 年 
海 海战 争 造成 科威特 油田 大 火 ， 黑 烟 浓 雾 ， 许 多 地 区 白 
蛋 如 黑夜 ， 气 温 下 降 约 11°C。 

@ 产生 “温室 效应 ”由 于 能 源 的 大 量 燃烧 ,产生 了 大 
量 的 CO; 排 入 上空 .CO, 能 促使 太阳 辐射 中 的 可 见 光 , 紫 
外 线 等 射线 更 易于 穿 透 大 气 层 而 到 达 地 表 ， 却 又 能 阻止 
地 表 的 红外 线 等 向 上 空 散 发 ,从 而 造成 地 表 气 温 增高, 易 
使 病原 体 加 快 繁殖 生长 ， 例 如 致 病菌、 蠕虫 、 致 病 昆虫 
等 均 大 量 繁殖 ， 各 种 传染 病 、 寄 生 虫 病 ,生物 性 地 方 病 、 
食物 中 毒 等 疾病 的 发 病 率 均 明显 上 升 。 

@ 酸雨 。 是 大 气 中 大 量 SO,.NO, 溶 于 水 蒸汽 而 形 
成 的 。 酸 雨 的 PH 值 一 般 在 4 左右 ,严重 时 可 低 于 3 。 酸 
雨 不 仅 能 腐蚀 建筑 物 ， 破 坏 土壤 性 能 ， 还 能 使 酸化 土壤 
中 重金 属 的 水 溶性 增强 ， 加 速 其 流动 转移 。 例 如 锅 在 酸 
性 土壤 中 更 易 进入 水 体 和 农作物 ， 因 而 进入 人 体 的 机 会 
更 多 。 又 如 酸性 饮用 水 能 将 输 水 管 网 的 金属 管 壁 材料 溶 
入 饮用 水 中 ， 使 水 质 恶化 ， 出 现 怪 味 ， 可 引起 腹泻 、 慢 
性 中 毒 等 。 

@ 臭氧 层 的 破坏 。 由 于 大 量 使 用 制冷 剂 、 发 泡 剂 、 
洗 净 剂 、 深 剂 ， 以 臻 大 量 氟 利 昂 进 入 大 气 平流 层 。 喷 气 
式 飞机 在 平流 层 内 飞行 ,排出 尾气 中 含 烃 类 和 氨 氧 化 物 。 
这 些 污染 物 在 平流 层 内 能 严重 消耗 臭氧， 使 臭氧 层 出 现 
空洞 。 其 后 果 是 奥 气 层 这 挡 短 波 繁 外 线 的 功能 减弱 ， 大 
量 短波 紫外 线 穿 过 大 气 层 到 达 地 面 照射 地 表 的 生物 ， 促 
使 人 类 皮肤 癌 的 高 发 ， 对 其 他 生物 也 有 杀伤 作用 ， 破 坏 
了 生态 平衡 。 

大 气 污染 的 防治 原则 ”包括 以 下 几 个 方面 。@ 定 其 
进行 大 气质 量 监测 。@ 污 染 源 应 设 在 居住 区 夏季 最 小 风 
向 的 上 风 侧 。@@ 加 强 绿化 ， 吸 附 过 滤 污 染 物 ,净化 环境 。 
@ 尽 量 以 集中 供暖 集中 供 气 来 取代 分 散 炉 灶 。@ 改 革 工 
艺 过 程 ， 促 进 燃 料 充分 炊 烧 ， 了 减少 燃烧 不 完全 产物 的 生 
成 量 。@ 污 染 源 设置 除尘 设备 。@ 加 强 对 事故 性 灾难 的 
预防 措施 和 急救 措施 的 科学 研究 。 
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doyutalling'er 
大 于 胎 龄 儿 (large for gestational age infant, 

LGA) 出 生 体重 大 于 同 胎 龄 平均 体重 的 第 90 百 
分 位 , 约 相当 于 大 于 平均 体重 2 个 标准 差 以 上 的 新 生 儿 。 
出 生体 重 >4 000g 的 新 生 儿 称 巨大 儿 ， 其 中 一 部 分 是 健 
康 小 儿 。 

巨大 儿 与 遗传 有 关 ， 也 与 母亲 孕期 食量 过 大 ， 粮 及 
蛋白质 摄 入 过 多 有 关 ， 但 有 些 是 病理 因素 ， 如 母亲 串 糖 
尿 病 ， 胎 儿 患 Rh 溶血 病 等 所 致 。 


由 于 胎儿 过 大 ， 易 发 生 难 产 和 产 伤 ， 甚 至 发 生 严重 
室 息 及 颅 脑 出 血 。 这 些小 儿 体重 虽 大 但 成 熟 度 差 ， 易 发 
生 肺 透明 膜 病 。 由 于 胰岛 素 分 刻 增加 ， 有 58 一 75 锡 会 发 
生 低 血糖 。 由 于 甲状 旁 腺 功能 低下 ， 可 发 生 低 血 钙 。 另 
还 会 发 生 红细胞 增多 症 ， 高 胆 红 素 血 症 等 。 

为 此 ， 应 做 好 产 前 检查 ， 作 好 抢救 准备 ， 娩 出 后 应 
立即 进行 全 面 检查 ， 应 作 血气 、 血 糖 , 血 钙 等 监测 ,并 及 
时 给 予 相应 处 理 。 ( 涝 径 生 ) 


dalchang 

代 偿 (compensation) 某 些 器 官 因 疾 病 受 损 
后 ， 机 体 调动 未 受 损 部 分 和 有 关 的 器 官 、 组 织 或 细胞 来 
车 代 或 补偿 其 代谢 和 功能 ， 使 体内 建立 新 的 平衡 的 过 
程 。 如 慢性 肾 小 球 肾炎 时 ， 一 些 肾 单 位 损伤 破坏 ， 肾 小 
球 发 生 纤 维 化 ， 其 所 属 肾 小 管 萎缩 、 消 失 ， 这 时 ， 未 受 
损害 的 或 受 损 较 轻 微 的 肾 单位 功能 增强 ， 细 胞 增生 、 肥 
大 。 若 一 个 肾脏 由 于 疾病 而 被 切除 ， 另 一 个 肾脏 则 会 肥 
大 ， 其 至 可 增 大 一 倍 ， 以 代 偿 切 去 的 肾脏 的 功能 。 代 偿 
的 主要 基础 是 大 部 分 器 官 都 有 一 定 的 储备 力 ， 即 平时 都 
有 一 部 分 功能 单位 处 于 静止 的 或 功能 极 低 的 状态 ， 一 旦 
发 生生 理性 需要 ， 这 部 分 细胞 或 组 织 的 功能 会 增强 起 
来 。 其 次 是 器 官 、 组 织 和 细胞 通过 神经 和 体液 的 调节 发 
生 增 生 和 肥大 ， 两 者 都 能 代 偿 失去 或 不 足 的 功能 。 各 
种 器 官 的 储备 力 大 小 不 同 ， 但 都 有 一 定 的 限度 ， 不 可 能 
无 限制 地 代 偿 下 去 。 如 一 些 心脏 病 者 常 有 代 偿 性 心肌 肥 
大 ， 若 病因 不 能 除去 ， 当 心肌 肥大 到 一 定 程度 时 ， 血 氧 
供给 不 足 ， 无 氧 糖 酵 解 增强 ， 酸 性 代谢 产物 聚积 ， 肌 收 
缩 力 下 降 ， 则 发 生 代 偿 不 足 ， 这 称 为 代 偿 失 调 ， 可 导致 
心 腑 扩张 ， 发 生 心力 来 瘟 。 代 偿 对 机 体 是 有 利 的 ， 可 以 
弥补 器 官 已 失去 的 功能 ， 但 是 有 时 代 偿 会 带 来 一 些 不 利 
于 机 体 的 副作用 、 如 肺 著 陷 或 支气管 哮喘 时 ， 可 以 发 生 
代 偿 性 生气 种 ， 此 时 气 肿 的 肺泡 腔 充气 过 多 ， 肺 泡 隔 毛 
细 血 管 受 压 ， 肺 循环 血 流 阻力 增加 ， 右 心 负担 加 重 。 严 
重 者 还 可 导致 矿 原 性 心脏 病 。 ( 王 他 修 


dalxilebing . 
代谢 病 (metabolic diseases) ”在 体内 生物 化 
学 过 程 发 生 障碍 时 ， 某 些 代谢 物质 如 格 、 脂 肪 、 妥 白质 
(名 基 酸 )、 品 叭 、 嘱 宦 、 铜 等 堆积 或 缺乏 而 引起 的 疾病 , 症 
状 轻重 不 一 ， 诊 断 依靠 临床 表现 及 血 、 尿 等 生物 化 学 检 
查 。 尚 无 有 效 的 根治 方法 ,主要 是 消除 病因 和 对 症 处 理 。 
预后 取决 于 病因 、 症 状 的 轻重 和 治疗 效果 。 

病因 ”可 分 为 先天 因素 和 后 天 因素 。 

先天 因素 ”先天 性 遗传 缺陷 是 造成 代谢 病 的 主要 原 
因 之 一 。 例 如 ， 家 族 性 纯 合 子 高 胆固醇 血 症 患者 的 组 织 
细胞 完全 缺乏 低 密度 脂 蛋 白 受 体 ， 使 低 密 度 脂 蛋 白 携带 
的 胆固醇 不 能 经 受 体 途 径 代谢 ,血浆 胆固醇 显著 升 高 ,可 
达 13~26mmol/L(500~1000mg/dl)。 家 族 性 杂 合 子 高 
胆固醇 血 症 患者 的 组 织 细胞 有 相当 于 正常 人 一 半 的 低 密 


度 脂 蛋白 受 体 ,胆固醇 可 部 分 经 受 体 代谢 ,血浆 胆固醇 中 
度 升 高 ， 多 为 7.8 一 13mmol/L(300 一 500mg/dl)。 粘 脂 病 
是 一 种 溶 酶 体 功能 紊乱 的 遗传 病 , 主要 影响 结缔 组 织 、 肾 
小 球 及 肾 小 管 上 皮 。 其 症状 与 粘 多 糖 病 相 类 似 ， 但 尿 中 
排出 粘 多 糖 不 增加 。 为 常 染 色 体 隐 性 遗传 。 诊 断 需 测定 
血清 中 B- 乙 糖 胺 酶 、 广 杜 糖 硫酸 栈 酶 及 芳 基 硫酸 脂 酶 
活性 。 杭 原 驻 积 病 也 是 一 种 遗传 病 ， 由 于 缺乏 分 解 糖 原 
的 某 些 酶 ， 糖 原 积累 于 肝 、 肌 肉 、 心 、 肾 等 组 织 ， 引 起 
肝 、 脾 、 肾 肿 大 和 低 血 柱 \ 高 脂 委 白 血 症 、 高 乳酸 血 症 、 筑 
血 等 。 在 先天 性 嗓 吟 代谢 素 筷 中 ,部 分 是 酶 的 缺陷 所 致 ， 
临床 表现 为 痛风 及 高 尿酸 血 症 , 伴 痛 风 性 急性 关节 炎 、 痛 
风 石 沉积 .痛风 性 慢性 关节 炎 、 关 节 畸 形 、 肾 功能 损害 及 
尿酸 结石 形成 等 。 铜 蓝 蛋白 结合 障碍 ， 过 多 的 铜 沉积 于 
肝 、 脑 、 肾 、 角 膜 , 即 为 肝 豆 状 核 变 性 、 门 克 斯 氏 综合 征 ( 卷 
发 综合 征 ) 也 是 铜 代谢 障碍 ， 表 现 为 发 卷曲 、 色 浅 、 质 如 
金属 丝 ， 生 长 迟缓 ， 闯 呆 ， 肌 阵 挛 等 。 

有 些 遗 传 因素 使 病人 对 某 些 不 良 外 界 因素 的 易 感性 
较 正常 人 高 。 如 具 某 些 类 型 人 白细胞 相关 抗原 者 易 发 生 
胰岛 素 依赖 型 攀 尿 病 ， 病 毒 等 感染 和 其 他 外 界 因 素 可 侵 
犯 这 些 易 感 者 的 胰岛 细胞， 造成 自身 免疫 反应 和 昌 细胞 
的 破坏 。 这 里 ， 外 界 致 病因 素 是 发 病 的 重要 条 件 。 胰 岛 
素 依赖 型 糖尿 病人 的 单 合子 杰 生 同胞 有 50% 不 发 病 , 这 
说 明 外 界 致 病因 素 的 重要 作用 ， 而 颈 岛 素 非 依 加 型 糖尿 
病 病人 的 同 卵 李 生 同 胞 则 100% 在 1 年 内 发 病 ， 这 说 明 
在 后 者 遗传 因素 对 发 病 的 作用 较 前 者 突出 。 

有 时 ,两 种 遗传 病 可 造成 同一 种 代谢 素 乱 , 当 这 两 种 
遗传 病 同时 存在 时 ， 所 引起 的 代谢 素 乱 较 单个 遗传 病 严 
重 得 多 。 如 糖尿 病 脂 血 症 是 家 族 性 高 甘油 三 酯 血 症 和 糖 
尿 病 共 同 所 致 的 严重 高 甘油 三 酯 血 症 ， 病 人 血浆 乳 麻 微 
粒 及 极 低 密度 脂 蛋 白 大 量 堆积 ,甘油 三 酯 可 达 22mmol/L 
(2 000mg/dl) 以 上 ， 易 反复 发 生 急性 重 腺 炎 及 早 发 冠 心 
病 。 

后 天 因素 ”内脏 的 病理 变化 和 功能 障碍 也 是 造成 代 
谢 病 的 重要 原因 。 例 如 肾 功 能 衰竭 可 造成 蛋白 质 .脂肪 、 
水 及 电解 质 等 的 代谢 变化 。 肾 病 综合 征 患者 长 期 从 尿 中 
损失 蛋白 质 ， 可 出 现 低 矢 白 血 羡 , 肾 小 球 滤 过 率 降 低 , 氮 
代谢 产物 不 易 排出 ， 磷 酸 、 硫 酸 、 尿 酸 、 肌 本 及 尿素 氮 
在 血 内 堆积 ， 造 成 气质 血 症 及 代谢 性 酸 中 毒 ， 水 和 钾 排 
泄 障碍 ， 引 起 浮肿 和 高 钾 血 症 等 ， 患 肾病 综合 征 时 ， 也 
可 出 现 极 低 密度 脂 蛋 白 及 低 密度 脂 蛋白 清除 障碍 ， 使 血 
浆 胆 固 醇和 甘油 三 栈 升 高 ， 发 生 高 脂 蛋白 血 症 ， 肾 功能 
衰竭 时 ， 血 磷 升 高 ， 血 钙 降低 ,25- 羟 维生素 DD 不 能 在 肾 
脏 羟 化 为 1,25- 二 羟 维生素 D, 甲 状 旁 腺 激素 继 发 性 分 刻 
增多 以 及 酸 中 毒 等 ,造成 钙 磷 代谢 紊乱 和 代谢 性 骨 病 。 

一 些 外 界 因素 如 药物 、 食 物 也 可 造成 各 种 代谢 病 。 抗 
癫 靖 药 如 巴 比 妥 钠 ,苯妥英 钠 可 促进 于 微粒 体 酶 的 活性 ， 
加 速 维生素 了 和 25- 产 维生素 D 在 肝 内 的 分 解 ,因此 ,长 
期 应 用 这 类 药物 后 ， 血 25- 羟 维生素 了 降低， 继 之 血 中 
征 、 磷 降低 ， 碱 性 磷酸 酶 增高 ， 出 现 骨 软化 。 经 常 进食 
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含 过 多 脂肪 和 胆固醇 食物 的 人 ,容易 发 生 高 脂 蛋 白 血 症 、 
动脉 硬化 和 胆石 症 。 

共同 特点 ”主要 有 以 下 几 方 面 。 

@ 糖 、 蛋 白质、 脂肪 及 水 、 矿 物质 等 代谢 障碍 ,常常 
是 相互 影响 和 联系 的 ， 有 时 会 造成 恶性 循环 。 如 胰岛 素 
缺乏 使 血糖 升 高 ， 血 浆 脂 蛋白 、 胆 固 醇 ,甘油 三 酯 升 高 ， 
蛋白 质 分 解 ， 负 气 平 衡 , 糖 的 渗透 性 利尿 造成 脱水 及 钾 、 
钠 、 钙 . 磷 、 镁 等 负 平 衡 ,严重 者 发 生 酮 症 酸 中 毒 ， 后 者 又 
加 重 血糖 及 血脂 的 升 高 ， 如 此 循环 ， 直 至 病人 死亡 。 

@@ 各 种 代谢 病 均 可 影响 全 身 各 组 织 .器 官 ， 如 高 胆 
固 醇 血 症 的 基本 特点 是 胆固醇 在 血管 等 处 的 沉积 ， 造 成 
动脉 硬化 ， 受 累 的 组 织 是 全 身 的 ， 如 脑 动脉 硬化 、 冠 心 
病 、 贤 动脉 硬化 并 造成 肾 功能 障碍 、 周 围 血管 硬化 以 及 
皮肤 和 肌 妥 的 黄 瘤 等 改变 。 

@@ 代谢 病 临床 表现 的 轻重 ,取决 于 代谢 素 乱 的 程度 
和 对 重要 器 官 组 织 结 构 与 功能 破坏 的 程度 。 一 般 说 ， 疾 
病 早期 仅 为 生物 化 学 过 程 的 改变 ， 器 官 组 织 的 病理 和 功 
能 改变 不 明显 ， 临 床上 可 无 明显 症状 。 如 糖尿 病 早期 血 
糖 轻 度 升 高 ， 病 人 多 年 无 症状 ， 当 血糖 明显 升 高 时 ， 则 
有 多 饮 、 多 尿 、 多 食 、 消 瘦 等 症状 。 发 期 高 血糖 、 高 脂 
蛋白 血 症 以 及 血小板 功能 异常 ， 可 造成 微血管 和 大 血管 
病变 ， 此 时 有 了 眼底 视网膜 血管 . 肾 、 心 . 脑 和 周围 神经 、 血 
管 等 并 发 症 的 症状 。 有 的 代谢 病 代 谢 素 乱 严重 ， 如 范 可 
尼 氏 综合 征 的 婴儿 由 于 近 端 和 远 端 肾 小 管 功 能 障碍 ， 出 
生 后 迅速 死 于 脱水 、 电 解 质 素 乱 及 代谢 性 酸 中 毒 。 

@ 许多 代谢 病 可 影响 智力 、 生 长 发 育 和 精神 状态 。 
如 某 而 酮 酸 永 羡 、 半 胱 氨 酸 尿 症 等 均 伴 有 严重 的 脑 部 损 
害 和 智力 减退 、 生 长 发 育 阻 灌 ， 患 儿 常 早年 天 折 。 

@ 代谢 病 的 诊断 要 根据 症状 、 体 征 和 化 验 全 面 分 
析 。 家 族 史 的 调查 是 诊断 遗传 性 代谢 病 的 重要 一 环 ， 如 
低 血 磷 性 抗 维生素 也 性 向 偿 病 是 X 伴 性 显 性 遗传 病 。 异 
常 基因 在 X 染 色 体内 ， 女 性 病人 的 子女 中 健康 和 患 病 者 
各 占 一 半 ， 男 性 病人 的 子女 则 是 子 健 , 女 都 有 病 。 但 因 男 
性 患者 无 正常 的 XX 染色 体 与 异常 的 X 染 色 体 基因 对 搞 
(男性 性 染色 体 为 XY), 故 男性 患者 病情 较 女 性 重 。 早 期 
无 临床 表现 者 ， 需 依赖 实验 室 检 查 才能 确诊 。 无 症状 的 
糖尿 病 要 依赖 检查 血糖 ， 甚 至 葡萄 糖 耐 量 试验 诊断 。 许 
多 和 遗传 病 的 诊断 ， 特 别 是 病因 诊断 要 依赖 现代 的 科学 
方法 。 J. 戌 尔 艾 坦 和 M. 布 朗 发 现 了 低 密 度 脂 蛋白 受 体 
(LDL 受 体 ), 阐 明了 LDL 代谢 途径 以 及 家 族 性 纯 合子 或 
杂 合 子 高 胆固醇 血 症 分 别 是 由 于 LDL 受 体 缺 少 和 数目 
减少 所 致 。 在 基因 水 平 上 , 目前 已 发 现 有 一 些 脂 代谢 病 与 
载 脂 蛋 白 的 限制 性 片段 长 度 多 态 性 (RFLP) 有 关 。 这 种 
RFLP 技术 可 直接 用 于 遗传 性 脂 代谢 病 的 临床 诊断 。 

@ 代谢 病 大 多 缺少 根治 方法 。 治 疗 方法 有 : 蔡 代 疗 
法 (如 给 胰岛 素 依赖 型 糖尿 病人 注射 胰岛 素 以 补充 胰岛 
B 细胞 分 泌 胰岛 素 的 缺乏 ); 减少 由 于 酶 缺陷 而 引起 的 底 
物 积聚 (如 治疗 半 乳 酸 血 症 用 无 半 乳 酸 的 食物 ); 对 肾 小 
管 酸 中 毒 所 致 的 低 血 钾 和 高 氧 性 酸 中 毒 可 用 碳酸 氢 钠 纠 
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正 酸 中 毒 并 补充 钾 盐 ，D- 青 每 素 可 与 腕 氨 酸 结合 成 较 
易 溶解 的 二 硫化 物 混合 物 ， 故 可 用 于 治疗 胱 氨 酸 尿 等 。 
( 潘 者 仁 ) 

daizhuong paozhen 
带 状 疮 疹 (herpes zoster) 。 水 癌 - 带 状 疱疹 病 
毒 (Varicella-Zoster virus,VZV) 引 起 的 急性 传染 病 。 儿 
童 初次 感染 时 引起 水 姜 。 对 此 病毒 有 免疫 力 的 成 人 感染 
时 引起 带 状 疱疹 ， 俗 称 “ 缠 腰 龙 "， 皮 肤 出 现 疼痛 性 、 成 
簇 疱 疹 ， 沿 身体 一 侧 周 围 神经 呈 带 状 分 布 。50 岁 以 上 中 
老年 人 占 病 人 总 数 一 半 以 上 。 本 病 无 特效 治疗 ,预后 好 ， 
一 般 多 能 自 念 。 患 病 后 可 获得 免疫 ， 但 以 后 还 可 多 次 患 
带 状 疱疹 。 

病原 休 VZV 属 疱疹 病毒 科 , 呈 球形 ,直径 为 160 一 
200nm， 为 对 称 20 面体 。 病 毒 颗 粒 的 核心 为 DNA， 外 
有 表面 为 160 个 空心 管状 的 壳 微 粒 组 成 的 核 壳 包 囊 ,最 
外 一 层 为 含 脂 蛋 白 的 包 膜 , 膜 内 有 病毒 的 抗原 成 分 ,VZV 
抵抗 力 弱 ， 加 热 、 乙 醚 和 胰 酶 处 理 均 可 灭 活 。 

临床 表现 成 人 感染 VZV 后 ， 部 分 VZV 沿 感觉 神 
经 末梢 传人 ， 在 感觉 神经 节 如 丕 神经 后 根 神经 节 、 三 叉 
神经 节 等 处 长 期 潜伏 ， 年 老 体 弱 、 受 凉 、 疲 劳 、 外 
伤 、 患 肿瘤 或 白血病 、 应 用 免疫 抑制 剂 等 因素 ， 可 使 病 
毒 受 激 活 而 增殖 ， 沿 传 出 神经 在 其 分 布 范围 的 皮肤 上 引 
起 带 状 疱疹 。 发 病 部 位 的 皮肤 先 有 灼热 、 刺 痛 、 痉 痒 或 
感 党 过 敏 ， 继 而 出 现成 入 的 红色 班 疹 ， 后 变 为 丘疹 和 疱 
疹 ， 最 后 干燥 结 辣 ， 沿 周转 神经 分 布 成 带 状 ， 限 于 身体 
一 侧 ， 不 超过 躯干 中 线 。 偶 有 双 侧 分 布 ， 发 生 部 位 以 肋 
闻 神 经 分 布 区 最 多 见 , 其 次 为 三 叉 神经 第 一 支 分 布 区 ,可 
引起 结膜 炎 、 角 膜 炎 和 虹膜 睫 状 体 炎 。 再 其 次 为 颈 脆 及 
历 段 ， 最 少见 是 低 豚 的 周围 神经 分 布 区 。 在 免疫 缺陷 及 
应 用 免疫 抑制 剂 病人 ， 可 发 生 播 散 性 疱 疙 ， 有 高 热 、 中 
毒 症状 、 肺 炎 、 脑 炎 等 内 脏 损 害 ， 病 死 率 较 高 。 

诊断 ”根据 接触 水 癌 病 人 史 和 典型 临床 表现 ， 诊 断 
不 难 。 不 典型 病人 可 做 以 下 的 实验 室 检查 ， 刊 取 疱 疹 基 
底 物 做 赖 特 或 吉 耶 姆 萨 染色 ， 可 见 多 核 巨 细胞 和 核 内 包 
涵 体 。 也 可 取 疱疹 液 接种 于 人 成 纤维 细胞 或 人 胚 羊膜 细 
胞 培养 中 分 离 病 毒 。 应 用 补体 结合 试验 、 中 和 试验 及 酶 
联 免 疫 吸附 试验 检测 急性 期 和 恢复 期 双 份 血清 。 也 可 用 
酶 联 免 疫 吸附 试验 检测 特异 性 gM 抗体 , 有 助 于 早期 和 
近期 感染 的 诊断 。 

治疗 ”加强 对 症 和 支持 疗法 ,防止 继 发 细菌 感染 , 带 
状 疱疹 局 部 疼痛 可 应 用 止痛 剂 。 重 症 水 冶 和 全 身 播 散 性 
带 状 疱疹 可 试用 阿 糖 腺 萌 或 无 环 鸟 代 静 滴 ， 有 一 定 的 疗 
效 。 继 发 细菌 感染 者 可 用 抗生素 治疗 。 

预防 ”注意 隔离 病人 至 全 部 疱疹 干燥 结 病 。 对 托 幼 
机 构 的 接触 者 应 进行 检疫 ， 检 疫 时 间 为 最 后 一 例 病 人 发 
现 后 21 天 。 对 体 弱 儿 童 .免疫 缺陷 及 使 用 免疫 抑制 剂 病 
人 ， 接 触 水 盖 或 带 状 疱疹 病人 后 ,应 肌 注 水 痘 - 带 状 疱疹 
高 价 特异 性 免疫 球 蛋白 ， 可 减轻 症状 或 防止 感染 。 

《斯 尝 文 ) 


Daoner 
戴尔 ，H. H. (Henry Hallett Dale 1875~ 
1968) ”美国 生物 学 家 。 与 0. 勒 维 因 分 别 发 现 神经 
冲动 的 化 学 传递 方面 工作 而 共 获 1936 年 诺 贝尔 生理 学 
或 医学 奖 。1875 年 6 月 9 日 生 于 伦敦 一 个 商人 家 庭 ， 
1968 年 7 月 2 日 逝世 于 剑桥 。1894 年 入 剑桥 大 学 三 一 
学 校 。1904~1914 年 间 在 维尔 
康生 理 研究 室 工作 。1909 年 获 
医学 博士 学 位 。1914 年 成 为 医 
学 研究 委员 会 的 研究 员 ， 同 年 
被 选 为 皇家 学 会 会 员 。1940 一 
1945 年 曾 任 该 会 会 长 1904 年 
研究 麦角 碱 。1907 年 发 现 肾 上 
腺 素 的 传递 效应 。1909 年 发 现 
垂体 后 叶 提取 物 有 催产 作用 。 
1910 年 后 研究 组 胺 ,指出 组 胺 
可 使 血浆 渗入 组 织 ， 引 起 水 肿 和 血液 浓缩 血管 扩张 血 
流 郁 积 、 同 心血 量 和 心 输出 量 减少 ， 证 明 能 引起 皮肤 红 
班 风 团 ,水 肿 的 “日 - 物 质 " 即 组 胺 。1927 年 证 实 组 胺 是 动 
物 组 织 内 的 正常 产物 ， 且 肺 组 织 中 富 含 此 物 。 茵 尔 早 就 
注意 到 麦角 制剂 中 还 有 一 种 物质 ， 具 有 与 肾上腺 素 相反 
的 生理 效应 。1906 年 有 人 报道 乙酰 胆 碱 有 强烈 的 降 压 作 
用 。1907 年 W. E. 狄 克 进 猪 测 迷走 神经 受 刺激 时 ， 其 末 
梢 释放 毒 碌 碱 样 物质 。 1914 年 ， 戴 尔 注意 到 乙酰 胆 碱 的 
毒 理 碱 样 效应 和 烟 碱 样 效应 ;并 指出 这 两 种 效应 可 分 别 
被 阿托品 和 大 剂量 烟 碱 所 阻 断 ， 他 还 注意 到 乙酰 胆 碱 效 
应 与 刺激 副交感 神经 系统 所 产生 的 效应 极为 相似 。 乙 酰 
胆 碱 也 是 麦角 制剂 中 所 含 的 物质 之 一 ， 戴尔 认为 W. E. 
狄 克 示 所 说 的 毒 草 碱 样 物质 可 能 就 是 乙酰 胆 碱 。 

1921 年 ， 勒 维 刺 激 离 体 蛙 心 迷走 神经 ,证 实 神经 冲 
动 的 传递 中 有 化 学 递 质 起 作用 。1929 年 ,戴尔 等 在 牛马 
的 脾脏 中 发 现 高 浓度 的 乙酰 胆 碱 ， 证 明 乙 酰 胆 碱 在 组 织 
中 自然 存在 。 在 以 后 的 7 年 中 ,戴尔 等 揭示 :不 仅 副交感 
神经 的 节 后 纤维 ， 而 且 所 有 的 交感 副交感 神经 的 节 前 纤 
维 以 及 所 有 运动 神经 纤维 的 末梢 都 释放 乙 酰 胆 碱 .1933 
年 他 提出 “ 胆 碱 能 "纤维 和 “肾上腺 素 能 "纤维 的 概念 。 

( 严 针 天) 


dondu 
丹毒 (erysipelas) 。 乙 型 溶血 性 链球 菌 引 起 的 
真皮 和 浅 层 皮下 组 织 的 淋巴 管 炎 和 淋巴 管 周围 炎 ， 其 符 
点 为 皮肤 出 现 境界 清楚 的 水 肿 性 红斑 ， 并 伴 有 发 热 等 全 
身 症状 。 好 发 于 面部 及 小 腿 。 及 时 治疗 ,预后 良好 。 若 治 
疗 不 及 时 或 不 彻底 , 可 导致 反复 发 作 , 称 为 慢性 复发 性 丹 
毒 。 
病原 体 乙 型 溶血 性 链球 菌 可 通过 皮肤 或 粘膜 微细 破 
伤 处 侵入 ， 也 可 由 血行 感染 。 答 、 咽 、 耳 等 处 的 病灶 可 引 
起 颜面 丹毒 。 足 癣 、 小 腿 溃疡 及 下 肢 外 伤 可 诱发 小 腿 丹 
毒 ,营养 不 良 、 低 Y 球 蛋白 血 症 等 可 为 本 病 的 诱发 因素 。 
发 病 急剧 , 常 先 有 全 身 不 适 , 寒 战 .发 热 等 ,继而 局 部 


出 现 境界 明显 的 水 肿 性 红 班 ,表面 紧张 发 亮 , 色 鲜红 ， 迅 
速 向 四 周 扩大 。 有 时 皮 损 表面 可 出 现 大 小 水 起， 内 容 混 
浊 , 自 党 灼热 疼痛 。 可 伴 发 淋巴 管 炎 及 淋巴 结 炎 。 末 梢 血 
内 白细胞 总 数 及 哮 中 性 粒 细胞 增多 。 有 时 可 出 现 蛋白 尿 。 
好 发 于 颜面 及 小 腿 ， 在 婴儿 好 发 于 腹部 。 本 病 有 在 原 部 
位 反复 再 发 的 倾向 ， 由 于 反复 发 作 ， 皮 肤 淋巴 管 受 损 阻 
塞 ,日 久 可 继 发 象 皮 肿 ,这 种 变化 尤 多 见于 下 肢 ， 此 种 反 
复 再 发 者 称 为 慢性 复发 性 丹毒 。 病 理 变 化 为 真皮 高 度 水 
肿 ,血管 及 淋巴 管 扩张 ,真皮 内 有 弥漫 性 以 哮 中 性 细胞 为 
主 的 炎 性 细胞 浸润 。 

本 病 须 与 接触 性 皮炎 、 峰 写 组 织 夫 等 相 鉴别 。 接 触 性 
皮炎 有 臻 敏 物 接触 史 , 皮 疹 有 痒 感 ,无 痛感 及 压痛 ， 无 发 
热 等 全 身 症状 。 蜂 窝 组 织 炎 损 害 部 位 的 中 央 红肿 显著 ， 
境界 不 明 ,浸润 较 深 , 常 可 发 展 成 胀 肿 , 有 时 需 细心 鉴别 。 

丹毒 确诊 后 应 及 时 给 予 足 量 抗生素 治疗 ， 青 每 素 疗 
效 良好 , 红 千 素 , 庆 大 侮 素 也 可 。 治 疗 需 持续 用 药 2 周 左 
右 。 紫 外 线 局 部 治疗 也 可 应 用 。 对 于 复发 性 丹毒 好 发 于 
颜面 者 ,应 寻找 鼻 , 咽 .上 颌 实 及 牙 模 等 处 有 无 病灶 ,并 加 
以 治疗 ,注意 勿 挖 鼻 孔 。 好 发 于 下 肢 者 , 若 与 足 癣 感染 有 
关 , 则 应 治疗 足 尊 。 ( 范 廉洁) 


danchun paozhen bingdu gonron 
单纯 疱疹 病毒 感染 (herpes simplex virus in- 
fection) 单纯 疱疹 病毒 (HSV) 引 起 的 传染 病 ,HSV 
可 分 1 型 (HSV-1) 和 2 型 (HSV-2)。 常见 的 HSV 感染 
有 复发 性 口唇 疱疹 、 皮 肤 疱疹 、 生 理 器 站 券 、 急 性 疱疹 性 
口 眼 炎 和 急性 疱疹 性 角膜 结膜 炎 。 少 见 的 有 急性 疱疹 性 
神经 系统 感染 如 脑膜 类 、 脑 炎 、 冰 彤 炎 和 神经 根 炎 。 新 生 
儿 和 免疫 功能 低下 者 常 表现 为 严重 的 全 身 性 HSV 感染 。 
疱疹 性 脑 炎 病情 重病 死 率 高 ,有 的 可 造成 终身 残疾 。HSV 
感染 十 分 普遍 ,根据 对 人 群 中 HSV 抗体 的 调查 , 约 90% 
10 岁 儿 童 血清 中 有 HSV 抗体 ,成 人 可 达 100% ， 这 说 明 
他 们 已 经 受过 HSV 感染 。 西 方 国家 ,如 美国 及 一 些 西欧 
国家 ,HSV-2 引起 的 生殖 器 疱疹 ,作为 性 传染 病 而 流行 ， 
患 有 生殖 器 疱疹 的 妇女 所 生 的 新 生 儿 ， 可 以 发 生 全 身 性 
播 散 性 疤 疹 感染 及 疱疹 性 脑 炎 ， 其 病死 率 极 高 或 留 有 严 
重 的 后 遗 症 。 一 些 器 官 移植 和 接受 免疫 抑制 剂 及 抗 肿瘤 
药 治疗 的 病人 ,由 于 免疫 功能 低下 , 可 泛 发 全 身 性 疱疹 感 
染 乃 至 死亡 。 此 外 ,不 少 的 资料 证 明 , HSV-1 感 染 可 能 
与 唇 痪 有 关 , 而 HSV-2 感染 则 可 能 与 子宫 绒 癌 的 发 生 有 
关 ,因此 世界 各 国都 十 分 重视 对 HSV 及 其 感染 的 研究 和 
控制 。 

病原 体 单纯 疱疹 病毒 属 疱疹 病毒 科 , 分 HSV-1 和 
HSV-2 两 型 ， 完 整 的 病毒 颗粒 呈 球 形 ， 直径 为 120 一 
150nm， 病 毒 核心 部 分 由 双 股 DNA 和 一 些 蛋 白质 构成 ， 
外 有 蛋白 质 外 壳 ， 由 162 个 过 微粒 组 成 六 角形 立体 对 称 
的 20 面体 ,最 外 一 层 为 包 膜 ,由 糖 蛋 白 和 脂肪 组 成 糖 蛋 
白 具 有 HSV 的 抗原 性 , 并 与 病毒 附着 及 穿 透 寄主 细胞 的 
能 力 有 关 。 HSV 对 湿热 \ 此 外线. 乙醚、 毛 仿 均 很 敏感 ,对 
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HSV 敏感 的 动物 有 家 免 . 小 鼠 (尤其 是 乳 鼠 )、 豚 鼠 、 大 鼠 
和 地 鼠 等 。 可 用 鸡 胚 绒毛 尿 囊 膜 、 人 胚 肾 和 免 肾 细胞 及 
小 白鼠 腹腔 和 脑 内 接种 的 方法 分 离 病毒 。 人 是 HSV 的 
唯一 寄主 。 原 发 性 感染 和 复发 性 感染 病人 及 无 症状 的 排 
病毒 者 均 可 成 为 传染 源 , 约 有 20 多 健康 幼儿 和 1 一 5 多 的 
成 人 是 无 症状 排 病 毒 者 , 从 其 唾液 中 可 分 离 出 HSV。 有 
的 国家 常规 宫颈 阴道 细胞 学 检查 发 现 ， 约 有 0.5 锡 妇女 
从 生殖 器 排出 HSV， 因 此 ， 无 症状 排 病毒 者 十 分 普遍 。 
HSYV 主要 通过 直接 接触 传播 ,包括 接吻 、 接 触 带 有 HSV 
的 病人 的 口腔 和 呼吸 道 分 小 物 。 HSV-2 主要 通过 性 接触 
传播 。 HSV-1 可 以 通过 空气 飞 沫 传播 ,但 较 少 见 .新 生 儿 
可 在 娩出 时 通过 患 有 生殖 器 疱疹 母亲 的 产道 而 受 染 ， 病 
毒 亦 可 由 子 官 颈 上 行 而 感染 胎儿 。 儿 童 或 成 人 均 可 感染 
HSV, 儿 童 更 易 感染 。 卫 生 条 件 差 . 居 住 拥 挤 的 人 群 ， 感 
染发 生 早 , 常 在 幼儿 时 受 染 。 

感染 的 分 类 和 临床 表现 ”正常 人 感染 HSV 后 能 迅 
速 产 生 免疫 力 ,病变 只 局 限于 皮肤 粘膜 表面 ,而 免疫 功能 
尚未 发 育成 熟 的 新 生 儿 及 有 免疫 功能 缺陷 的 人 《如 器 官 
移植 .接受 免疫 抑制 剂 和 抗 肿瘤 治疗 的 病人 ) 发 生 HSV 感 
染 时 ,病变 常 扩散 至 全 身 ,如 脑 肝 、 肺 、 眼 .肾上腺 和 皮肤 
粘膜 等 部 位 ,病情 重 ,病死 率 高 。 在 皮肤 有 广泛 性 损伤 如 
湿疹 ,烧伤 时 ，HSV 感染 常 表现 为 皮肤 粘膜 的 泛 发 性 疱 
疹 , 并 能 引起 全 身 性 播 散 病变 ,病情 严重 。 患 生殖 器 疱疹 
的 孕妇 , HSV 通过 子宫 颈 上 行 感染 传 给 胎儿 ， 造 成 先天 
性 感染 ,引起 死胎 ,流产 .早产 和 先天 性 畸形 ,在 分 娩 时 病 
毒 亦 可 通过 产道 造成 新 生 儿 感染 。 HSV 感染 的 潜伏 期 为 
2~12 天 ,平均 6 天 , 不 同 的 临床 类 型 可 有 不 同 的 临床 表 
现 。 

原 发 性 感染 ”多 见于 1 一 4 岁 儿 童 ,多 数 感染 后 不 出 
现 症状 而 旦 隐 性 感染 , 仅 少数 出 现 症状 。HSV-1 感染 多 
发 生 在 口腔 、 唇 、 眼 、 脑 和 腰部 以 上 皮肤 等 部 位 。HSV-2 
感染 多 见于 子宫 颈 ,外 生殖 器 和 腰部 以 下 皮肤 等 部 位 。 常 
见 的 临床 表现 为 : 

@ 急性 疱疹 性 口 眠 炎 。 为 最 常见 的 原 发 性 感染 .起 
病 急 , 有 发 热 , 口 腔 和 舌 的 粘膜 及 牙 诊 发 红 、 充 血 ;并 出 现 
成 群 的 疱疹 ,破裂 后 形成 小 溃疡 ,溃疡 可 延 及 咽喉 、 习 等 
处 , 偶 可 波及 食道 和 气管 ,病人 有 口舌 疼痛 ， 颈 部 淋巴 结 
肿 大 和 压痛 。 一 般 1~2 周 后 自 念 。 

@ 皮肤 疱疹 。 疱疹 多 发 生 在 局 部 皮肤 ,疱疹 周围 皮 
肤 充血 ,疱疹 干 燥 后 结 病 而 羡 愈 。 发 生 在 皮肤 湿疹 基础 
上 的 称 为 疱疹 性 湿疹 。 疱 疹 性 湿疹 以 及 皮肤 烧伤 病人 发 
生 的 HSV 感染 , 均 可 引起 全 身 性 感染 ,病情 严重 ,病死 率 
较 高 。 

轿 急性 疱疹 性 角膜 结膜 炎 。 在 球 结 腊 局 部 可 见 疱 
疹 , 分 泌 物 少 。 病 变 在 角膜 时 ,可 见 角 膜 表面 有 树枝 状 溃 
疡 , 较 深 的 溃疡 愈合 后 可 引起 角膜 白班, 常 影响 视力 ,也 
可 引起 前 房 积 脓 、 虹 膜 睫 状 体 炎 及 眼 葡萄 膜 类 等 ,可 以 致 
盲 。 

@ 生殖 器 疱疹 。 多 由 HSV-2 引起 , 是 一 种 性 病 ,发 
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生 在 妇女 的 子宫 颈 、 明 道 或 外 阴部 ,男子 的 阴茎 头 、 包 皮 、 
冠状 沟 及 其 周围 的 皮肤 。 先 发 生 疱疹 ， 破 溃 后 成 为 浅 表 
溃疡 ,局 部 疼痛 ,可 同时 有 发 热 ,排尿 困难 、 腹 股 沟 淋 巴结 
肿 大 和 压痛 。 

@@ 急性 疱疹 性 神经 系统 感染 。 较 少见 ,可 表现 为 脑 
类、 脑膜 炎 、 青 茜 炎 ,神经 根 炎 等 。 疱 疹 性 脑 炎 病情 凶险 ， 
病死 率 高 达 50 多 左右 ,幸存 者 多 留 有 永久 性 的 后 遗 症 。 

加 全 身 性 播 散 性 感染 。 表 现 为 脑 , 肝 、 肺 . 眼 、 肾 上 
腺 及 全 身 皮 肤 粘膜 等 疱疹 性 病变 ,病人 有 高 热 .咳嗽 、 呼 
吸 困难 、 繁 绀 , 黄 盖 、 抽 搞 、 异 迷 和 全 身 皮肤 粘膜 疱疹 等 ， 
病死 率 极 高 ,可 达 60 一 70% 。 

@ 先天 性 感染 。 患 生殖 器 疱疹 的 妇女 ,其 胎儿 可 先 
天 性 感染 HSV, 结果 引起 流产 .早产 、 死 胎 及 先天 性 畸形 
如 小 头 .小 眼 .脉络 腊 视 网 膜 类 .发育 迟缓 和 智力 低下 等 。 

潜伏 性 感染 和 复发 性 感染 ” 原 发 性 感染 后 ， 人 体 产 
生 免疫 力 , 部 分 HSV 被 清除 ， 还 有 一 部 分 HSV 可 在 感 
觉 神经 节 如 三 叉 神经 节 、 钥 神经 节 等 处 长 期 潜伏 感染 , 病 
毒 不 增殖 ,也 不 引起 症状 ,在 某 些 因素 如 发 热 、 日 三 、 月 
经 ,情结 激动 手术、 应 用 肾上腺 皮质 激素 及 某 些 感染 如 
大 叶 肺 炎 、 流 行 性 脑 消 锻 膜 炎 、 症 疾 、 流 感 及 普通 感冒 等 
的 刺激 下 , HSV 可 在 神经 节 内 被 激活 而 增殖 ， 沿 传 出 神 
经 在 其 分 布 支配 的 皮肤 粘膜 上 引起 复发 性 感染 。 除 发 生 
脑膜 炎 者 外 症状 及 病情 一 般 较 轻 ,表现 为 局 部 症状 ,多 无 
发 热 等 全 身 症状 。 最 常见 为 复发 性 口唇 疱疹 , 常 继 发 于 感 
置 .流行 性 脑 表 彤 膜 炎 、 大 叶 肺 炎症 疾 等 病 之 后 ,在 口 夺 
边缘 .鼻孔 周围 及 口角 部 位 出 现 疱疹 , 数 日 后 结 病 。 亦 可 
表现 为 生殖 器 疱疹 、 疱 疹 性 角膜 结膜 炎 及 脑 炎 等 。 

诊断 口腔 、 眼 ,生殖 器 和 皮肤 粘膜 的 HSV 感染 , 根 
据 典 型 症状 和 疱 疙 性 病变 ， 一 般 诊 断 不 难 。 但 神经 系统 
及 内 脏 HSV 感染 诊断 比较 困难 ,可 做 以 下 实验 室 检查 以 
确定 诊断 。 

病毒 分 离 ” 取 患者 的 疱疹 液 . 唾 液 . 咽 喉 嗽 洗 液 、 眼 
角膜 拭 子 、 子 宫颈 分 泌 物 、 脑 消 液 和 脑 组 织 等 标本 ， 用 鸡 
胚 绒毛 尿 囊 膜 或 乳 鼠 脑 内 接种 分 离 HSV。 亦 可 应 用 人 胚 
肾 或 免 肾 细胞 、 人 胚 成 纤维 细胞 或 人 羊膜 细胞 做 病毒 分 
离 培养 。 此 外 ,可 划 破 免 角膜 接种 上 述 标本 ,能 引起 典型 
疱疹 性 角膜 炎 。 从 宫颈 阴道 细胞 和 皮肤 口腔 、 眼 或 生殖 
器 疱疹 底部 , 刊 取 感 染 细胞 ,染色 后 可 见 典型 的 核 内 哮 酸 
性 包涵 体 和 多 核 巨细 胞 有 助 于 诊断 。 用 免疫 荧光 技术 检 
查 标本 中 的 HSV 抗原 ,可 做 快速 诊断 。 应 用 单 克隆 抗体 
技术 检测 ,不 仅 能 提高 检测 方法 敏感 性 和 特异 性 ,而 且 能 
对 分 离 出 来 的 HSV， 正 确 地 进行 HSV-1 和 HSV-2 的 
分 型 。 

血清 学 诊断 ”感染 后 , 血 中 出 现 特异 性 抗体 ,可 用 补 
体 结合 试验 .中 和 试验 ,间接 血 凝 试验 和 间接 免疫 荧光 试 
验 检测 ,但 常 取 急性 期 和 恢复 期 双 份 血清 .而 间接 免疫 荧 
光 试 验 、 酶 联 免 疫 吸附 试验 (ELISA) 和 放射 免疫 法 
(RIA) 检 测 血 清 中 特异 性 IjgM 抗体 ， 应 用 单 份 血清 即 可 
作出 早期 及 近期 感染 诊断 。 


此 外 ,疱疹 性 脑 炎 病人 早期 可 做 脑 穿刺 ,做 活体 组 织 
检查 及 病毒 分 离 ， 这 有 助 于 确诊 。 应 用 分 子 条 交 技术 检 
测 HSV-DNA, 不 仅 可 以 提高 特异 性 及 敏感 性 ， 尚 可 鉴 
别 不 同型 的 HSV。 

治疗 ”轻型 病人 不 需 全 身 应 用 抗 病毒 治疗 。 碘 脱氧 
脲 蛇 啶 核 仑 (疱疹 净 ) 局 部 滴 眼 治疗 疱疹 性 角膜 结膜 炎 效 
果 较 好 ， 但 因 毒 性 较 大 不 宜 全 身 应 用 。 对 全 身 性 疱疹 感 
染 及 疱疹 性 脑 炎 病人 ， 应 用 阿 糖 腺 苷 静脉 滴 注 有 较 好 的 
效果 。 有 报告 无 环 鸟 并 静脉 滴 注 ,毒性 低 ,疗效 好 。 此 外 
应 加 强 一 般 支 持 及 对 症 疗法 。 有 继 发 细菌 感染 时 应 加 用 
抗生素 。 

预防 ”由 于 HSV 感染 十 分 普遍 ,正常 人 群 中 无 症状 
排 病毒 者 发 生 率 高 ,尤其 是 复发 性 感染 病人 很 多 ,而 目前 
又 无 特异 性 预防 方法 ， 因 而 预防 比较 困难 。 对 病人 应 注 
意 隔 离 ， 尤 其 是 须 与 新 生 儿 、 患 有 皮肤 湿疹 者 和 烧伤 病 
人 和 应 用 免疫 换 制 药 的 病人 隔离 。 生 殖 器 疱 阔 应 按 性 病 
预防 。 对 孕妇 的 检查 应 包括 检查 生殖 器 HSV 感染 ,并 应 
及 早 防治 ， 以 防 发 生 HSV 的 先天 性 感染 和 新 生 儿 感染 。 
有 人 主张 对 患 有 生殖 器 疱疹 而 又 妊娠 36 周 的 孕妇 ,应 做 
齐 腹 产 ,以免 新 生 儿 产生 感染 。HSV 疫苗 已 经 研制 成 功 ， 
但 由 于 HSV 能 否 致癌 ?疫苗 能 否 引起 潜伏 性 感染 ?以 及 对 
复发 性 HSV 感染 的 预防 效果 等 问题 尚未 解决 ， 故 目前 
尚未 广泛 应 用 。 Y- 球 蛋白 预防 效果 还 不 肯定 。 但 HSV 
减 毒 活 疫苗 的 完善 和 广泛 应 用 ,将 对 控制 HSV 感染 的 发 
生起 重大 作用 。 
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danhe tunshi xibao xitong 

单 核 吞噬 细胞 系统 (mononuclear phagocyte 
system, MPS) 血液 中 的 单 核 细胞 和 由 其 衍生 的 
各 种 组 织 器 官 中 的 巨 噬 细胞 (m#) 的 总 称 ,组 织 中 的 巨 蜂 
细胞 随 所 在 器 官 的 不 同 而 有 不 同 的 名 称 (图 1)。 具 有 强大 
的 吞噬 能 力 。 主 要 功能 为 ，@ 通 过 清除 损伤 和 衰老 的 细 


脑 小 胶 质 细胞 


肯 通 单 核 细胞 
的 前 体 细胞 


图 1 单 核 香 嘱 细 胞 的 分 布 


胞 及 变异 细胞 维持 机 体 自身 稳定 ， 即 在 机 体内 起 “清洁 
工 ” 的 作用 ，;@ 非 特异 地 吞 获 和 破坏 侵入 机 体 的 病原 体 
和 其 他 异物 ，@ 在 机 体 的 特异 性 免疫 中 ， 处 理 并 呈 递 搞 
原 信息 给 淋巴 细胞 ,诱导 免疫 反应 和 调节 免疫 应 答 。 

H. H. 梅 契 尼 科 夫 于 1882 年 在 许多 动物 中 观察 到 
吞噬 现象 , 并 首先 提出 巨 鸣 细胞 一 词 。K. A. Z. 阿 绍 夫 
1913 年 把 全 身 各 处 对 胶体 染料 有 强 知 叭 力 的 细胞 归纳 
为 网 状 内 皮 系 统 。 这 包括 血 赛 及 淋巴 窦 的 内 皮 细 胞 ， 脾 
脏 、 淋 巴结 等 器 官 中 的 网 状 细胞 以 及 单 核 细胞 、 巨 噬 细 
胞 ,他 认为 网 状 细胞 可 能 变 为 巨 噬 细 胞 ,它们 共同 起 源 于 
间 充 质 细胞 。 后 来 发 现 网 状 细胞 及 内 皮 细 胞 无 明显 的 知 
叭 能 力 ， 并 且 它 们 的 起 源 不 同 。1969 年 拉 尔 夫 ' 范 ' 菲 
和 尔 特 根据 单 核 细胞 的 分 化 过 程 ， 提 出 单 核 吞噬 细胞 系统 
(MPS) 一 词 ， 用 以 取代 网 状 内 皮 系 统一 词 。 单 核 细胞 是 
这 样 分 化 的 ， 造 血 王 细胞 ~> 哮 中 性 粒 细胞 和 巨 噬 细 胞 集 
落 形 成 细胞 (CFU-GM ,为 哮 中 性 粒 细胞 和 单 核 细胞 的 共 
同 前 体 细胞 ) 一 原单 核 细胞 一 幼 单 核 细胞 > 单 核 细 胞 。 
各 种 组 织 中 的 巨星 细胞 均 由 血液 中 的 单 核 细胞 迁移 到 组 
织 中 进一步 成 熟 而 形成 ， 从 单 核 细胞 到 巨 噬 细 胞 的 变化 
是 一 个 连续 的 过 程 ,二 者 的 功能 又 相同 ,所 以 实际 应 用 中 
二 者 常 相 提 并 论 ， 其 用 名 也 十 分 混乱 ， 后 者 又 称 吞噬 细 
胞 、 组 织 细胞 、 大 单 核 细胞 ,等 等 。 

MPS 细胞 的 形态 ” 单 核 细胞 是 血液 中 白细胞 的 一 
种 , 占 白 细胞 总 数 的 3 一 8 多 (240 一 480 个 /mm?)， 在 玉 特 
( 原 译 瑞 氏 ) 氏 染色 血 涂 片 上 , 单 核 细胞 旦 贺 形 或 椭 贺 形 ， 
直径 10 一 18hm, 平 均 约 15km, 是 最 大 的 白细胞 。 细 胞 质 为 
弱 哮 碱 性 ， 染 色 浅 灰 蓝 色 ,内 有 大 小 不 等 的 直径 约 0.1 一 
0.2hm 的 哮 天 青 颗粒 (为 溶 酶 体 ), 核 旦 肾 形 或 马蹄 形 。 哮 
天 青 颗 粒 的 过 氧化 物 酶 呈 阳 性 ,细胞 核 周围 脂 酶 呈 阳 性 ， 
这 两 种 组 织 化 学 染色 是 鉴定 单 核 细胞 的 重要 方法 。 在 透 
射电 子 显微镜 下 , 单 核 细胞 有 发 育 较 好 的 各 种 细胞 器 ,还 
可 见 许多 小 泡 ,可 能 为 吞 饮 小 泡 。 巨 叭 细胞 体积 大 ,直径 
超过 20km, 细 胞 内 含有 酸性 水 解 酶 的 溶 酶 体 。 在 扫描 电 
镜 下 , 巨 噬 细 胞 表面 有 很 多 微 绒毛 和 伪 足 ,吞噬 和 消化 异 
物 功能 强 。 

MPS 细胞 的 膜 表 面 抗原 和 受 体 MPS 的 细胞 表面 
具有 特异 性 抗原 (如 CD, ), 主要 组 织 相 容 性 I 类 和 工 类 
抗原 , 其 中 工 类 抗原 常 称 为 Ia (免疫 相关 ) 抗 原 , 纤维 粘 
连 蛋 白 ,IgG 的 Fc 段 受 体 , 补体 C3b 受 体 ,淋巴 因子 受 体 
和 淋巴 细胞 受 体 等 。 这 些 抗原 和 受 体 都 与 MPS 发 挥 多 
方面 的 免疫 功能 有 关 。 

MPS 细胞 的 异 质 性 ”表现 在 两 个 方面 : @ 不 同 组 
织 器 官 中 的 巨 噬 细 胞 的 异 质 性 ， 如 腹腔 巨 噬 细 胞 的 能 量 
代谢 以 糖 酵 解 为 主 ， 而 肺泡 巨 噬 细胞 的 能 量 代谢 以 有 和 氧 
氧化 为 主 。 大 鼠 的 腹腔 巨 噬 细 胞 对 细胞 增殖 有 辅助 作 
用 ， 而 肺泡 巨 噬 细 胞 对 了 细胞 增殖 反而 有 抑制 作用 。 另 
外 ， 两 者 在 趋 化 性 、 补 体 受 体 等 方面 也 有 一 定 程度 的 差 
异 ,这 种 差异 是 组 织 局 部 适应 的 结果 。@ 同 一 组 织 中 MPS 
细胞 的 异 质 性 ， 根 据 单 核 细胞 是 否 具有 能 与 单 克隆 抗体 
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Mac-120 结合 的 表面 抗原 ， 可 将 人 外 周 血 中 的 单 核 细胞 
分 为 Mac-120+ 和 Mac-120- 两 个 亚 群 ， 有 Mac-120+ 的 
单 核 细胞 能 刺激 下 细胞 的 增殖 。 根 据 Ia 抗原 的 有 无 可 将 
豚鼠 腹腔 的 巨 噬 细 胞 分 为 Ia* 和 Ia- 两 群 ，Ia* 的 巨 咬 细 
胞 具有 辅助 活性 。 

MPS 的 功能 ”MPS 参与 非特 异性 免疫 反应 。MPS 
的 细胞 能 非特 异地 吞 入 破坏 多 种 病原 体 和 其 他 异物 。 对 
颗粒 性 物质 的 知人 称 为 吞噬 作用 ， 对 胞 外 液体 的 知人 称 
为 知 饮 作用 ， 这 些 都 是 消耗 能 量 的 主动 过 程 。 图 2 示 巨 
叭 细胞 对 细菌 的 知 蜂 这 包括 巨 叭 细胞 趋 化 、 与 细菌 接 
触 , 吞 哦 ,细胞 内 杀菌 等 过 程 。 巨 噬 细 胞 在 某 些 淋巴 因子 、 
抗原 抗体 复合 物 、 补 体 及 细菌 某 些 代谢 产物 等 的 作用 下 
出 现 的 定向 移动 称 为 趋 化 作用 ， 引 起 趋 化 作用 的 物质 称 
为 趋 化 因子 ， 趋 化 作用 的 机 理 尚 不 清楚 。 抗 体 通过 与 
抗原 的 特异 性 结合 以 及 与 巨 噬 细 胞 膜 上 Fe 的 受 体 结合 ， 


uD) 


消化 
图 2 巨 党 细胞 对 细菌 的 乔 叭 作用 及 其 后 果 


补体 通过 与 结合 在 抗原 上 的 抗体 的 结合 以 及 与 巨 忙 细胞 
膜 上 的 补体 受 体 的 结合 促进 巨 噬 细 胞 的 吞噬 能 力 ， 这 称 
为 调理 作用 ,这 些 具有 调理 作用 的 物质 称 为 调理 素 。 细 菌 
被 吞噬 后 ， 被 细胞 膜 包 衰 形成 吞噬 体 ， 吞 噬 体 与 溶 酶 体 
(或 称 初级 溶 酶 体 ) 融 合 形成 吞噬 溶 酶 体 〔 或 称 次 级 溶 酶 
体 ), 溶 酶 体 酶 催化 复杂 的 生物 化 学 过 程 ， 破 坏 并 消化 细 
菌 。 最 终 未 能 消化 的 物质 则 形成 残 体 ， 或 保留 在 细胞 内 
或 排出 细胞 外 。 巨 噬 细 胞 的 杀菌 机 理 尚 不 清楚 ， 可 能 如 
哮 中 性 粒 细胞 那样 ,过 氧化 物 酶 系统 产生 的 过 氧化 所 、 超 
氧化 物 离 子 , 气 氧 根 离子 等 对 杀伤 起 着 重要 作用 ,但 完全 
成 熟 的 巨 噬 细 胞 不 含有 黎 过 氧化 物 酶 ， 因 此 这 一 机 理 远 
不 如 哮 中 性 粒 细胞 那样 有 效 。 单 核 细胞 含有 丰富 的 水 解 
酶 ， 主 要 有 酸性 水 解 酶 .溶菌 酶 .中 性 蛋白 酶 等 。 这 些 酶 
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对 破坏 消化 细菌 可 能 起 主要 作用 。 

某 些 病原 体 被 MPS 的 细胞 吞噬 后 ， 不 能 被 杀 灭 而 
寄生 在 细胞 内 ,这 类 病原 体 包括 结核 杆菌 、 麻 风 杆菌 、 布 
和 鲁 斯 氏 杆 菌 、 沙 门 氏 菌 、 利 斯 特 氏 菌 、 衣 原 体 、 立 克 次 氏 
体 、 利 什 血 原 虫 .弓形 虫 和 锥 虫 。 巨 噬 细 胞 被 了 细胞 分 泌 
的 巨 监 细胞 武装 因子 (MAF) 激活 后 , 胞 内 消化 酶 增多 ， 
代谢 增强 ， 就 能 杀 死 上 述 病 原 体 。 激 活 的 具体 机 理 尚 不 
清楚 。 

MPS 在 机 体 抗 肿瘤 免疫 中 起 重要 作用 有 , 可 直接 识 
别 肿瘤 细胞 ,继而 吞噬 并 消化 肿瘤 细胞 。MPS 通过 其 表 
面 的 Fe 受 体 与 结合 有 抗 肿瘤 抗体 的 肿瘤 细胞 结合 ,继而 
可 杀伤 肿瘤 细胞 。 这 称 为 MPS 介 导 的 抗体 依赖 的 细胞 
毒 效 应 。 活 化 的 MPS 可 产生 肿瘤 坏死 因子 (TNF) 破 坏 肿 
瘤 细 胞 ( 见 肿 瘤 免 疫 )。MPS 杀伤 肿 交 细 胞 后 ,将 有 效 抗 
原 成 分 呈 递 给 淋巴 细胞 ， 促 进 对 抗 肿瘤 细胞 的 特异 性 免 
疫 反 应 。 

MPS 参与 特异 性 免疫 反应 。 抗 原 性 物质 进入 机 体 
后 ,MPS 首先 非特 异地 将 它 吞 噬 ， 然 后 对 抗原 进行 加 工 
处 理 ， 继 而 将 抗原 信息 呈 递 给 了 淋巴 细胞 和 B 淋 巴 细 
胞 , 或 经 T 细 胞 再 呈 递 给 B 细 胞 ， 在 这 同时 伴 有 淋巴 细 
胞 之 间 、 淋 巴 细胞 与 MPS 之 则 的 相互 作用 , 最 终 淋 巴 细 
胞 被 激活 ,导致 细胞 免疫 和 体液 免疫 的 发 生 。 

关于 MPS 呈 递 抗原 信息 的 本 质 目前 尚 不 清楚 ,一 般 
认为 , MPS 细胞 摄取 抗原 性 物质 进行 加 工 处 理 , 形成 更 
有 效 的 抗原 分 子 ,将 其 与 MPS 细胞 膜 上 的 主要 组 织 相 容 
性 复合 体 了 类 抗原 结合 形成 复合 物 ， 该 复合 物 与 辅助 性 
了 细胞 膜 上 的 抗原 受 体 结合 (图 3) 继 而 激活 了 细胞 , 诱发 
细胞 免疫 反应 ， 而 游离 的 抗原 分 子 不 能 激活 辅助 性 了 细 
胞 。 被 激活 的 辅助 性 细胞 继而 导致 辅助 B 细 胞 及 其 他 


图 3 巨 党 细胞 
的 抗原 旺 弟 作用 


免疫 细胞 的 激活 有 人 认为 MPS 对 抗原 加 工 后 产生 一 种 
携带 有 遗传 信息 的 核糖 核酸 (RNA)， 这 样 的 RNA 有 两 
类 ,一 类 是 含有 抗原 片段 的 抗原 -RNA 复合 物 , 它 比 原 有 
的 抗原 能 更 有 效 地 刺激 淋巴 细胞 的 免疫 反应 , 称 为 超 搞 
原 . 另 一 类 RNA 不 含有 任何 抗原 成 分 , 它 具 有 信息 RNA 
的 活性 , 称 为 iRNA , 能 选择 性 地 诱导 IgM 抗体 的 形成 。 
目前 尚 有 争论 。 

在 特异 性 免疫 反应 中 , MPS 不 仅 加工 呈 递 抗 原 信息 
给 淋巴 细胞 ， 还 通过 MPS 细胞 表面 的 受 体 或 自身 抗原 


(尤其 是 Ia 抗原) 与 淋巴 细胞 表面 的 抗原 或 受 体 直接 接 
触 。MPS 自身 分 刻 的 单 核 细胞 因子 ， 如 白细胞 介 素 -1 和 
白细胞 介 素 -6、 遗 传 相关 因子 ,非特 异性 巨 呼 细胞 因子 及 
前 列 腺 素 卫 等 对 淋巴 细胞 的 活性 及 功能 调节 也 起 重要 的 
作用 。 白 细胞 介 素 -1 和 白细胞 介 素 -6 的 主要 功能 都 是 
促进 了 细胞 的 活化 增生 ， 对 也 细胞 分 化 和 自然 杀伤 细胞 
的 活性 有 促进 作用 ， 遗传 相关 因子 来 自 存在 有 抗原 的 巨 
哄 细 胞 培养 上 清 液 ， 它 能 诱导 产生 免疫 相关 基因 相同 的 
辅助 性 了 细胞 ， 具 有 抗原 特异 性 ， 非 特异 性 巨 监 细胞 因 
子 来 自 无 抗原 的 巨 噬 细 胞 培养 上 清 液 ， 作 用 也 是 诱导 产 
生 辅 助 性 了 细胞 ,但 无 遗传 限制 性 ,也 无 抗原 特异 人 性， 前 
列 腺 素 卫 对 淋巴 细胞 活性 有 抑制 作用 。 适 量 的 巨 噬 细 胞 
为 体外 淋巴 细胞 转化 所 必须 ， 但 过 量 的 巨 噬 细 胞 反而 有 
抑制 作用 ,有 人 认为 巨 噬 细 胞 中 存在 抑制 性 亚 群 。 

MPS 还 有 非 免疫 学 作用 。 清 除 损伤 或 衰老 的 自身 
细胞 也 是 MPS 的 最 重要 的 生理 功能 之 一 ,如 在 慢性 炎症 
灶 内 就 含有 大 量 的 单 核 细胞 和 巨 噬 细 胞 。MPS 吞噬 损伤 
衰老 的 红细胞 ， 将 其 消化 后 得 到 铁 离子 供 红细胞 重新 利 
用 。 肝 脏 的 库 普 弗 氏 细胞 可 产生 集落 刺激 因子 和 红细胞 
生成 素 ， 分 别 促进 粒 细胞 和 红细胞 的 生成 。 尤 其 是 库 普 
弗 氏 细胞 ,能 摄取 和 降解 乳 糜 微粒 ,还 参与 脂肪 酸 及 胆 固 
醇 的 合成 ， 巨 噬 细 胞 通过 吞 饮 作用 摄取 体液 中 的 蛋白 质 
及 碳水 化 合 物 进行 降解 ,从 而 参与 机 体 的 物质 代谢 过 程 ， 
还 参与 合成 转 铁 蛋白 、 上 凝血 酶 元 等 物质 。 

MPS 功能 的 调节 ”淋巴 细胞 分 泌 的 多 种 淋巴 因子 
对 MPS 的 功能 有 调节 作用 ,如 巨 噬 细 胞 武装 因子 能 活化 
巨 吃 细 胞 ， 巨 噬 细 胞 移动 抑制 因子 可 抑制 巨 噬 细 胞 的 移 
动 ，Y- 干 扰 素 能 使 Ja- 的 巨 噬 细 胞 转变 为 Ia* 巨星 细胞 ， 
并 且 对 巨 噬 细 胞 吞噬 和 杀伤 活性 有 显著 地 增强 效应 ， 集 
落 刺 激 因子 (CSF) 可 诱导 巨 噬 细 胞 分 泌 前 列 腺 素 ， 并 且 
有 促进 巨 噬 细 胞 介 导 的 抗体 依赖 的 细胞 毒 效应 。 巨 噬 细 
胞 自身 分 泌 的 前 列 腺 素 能 抑制 巨 噬 细 胞 产生 干扰 素 ， 也 ， 
能 抑制 内 毒素 诱导 的 巨 噬 细 胞 分 刻 CSF， 还 抑制 巨 啼 细 
胞 Ia 抗原 的 表达 。 皮 质 类 固 醇 对 巨 噬 细 胞 分 族 补体 C2 和 
C4 有 抑制 作用 ， 对 巨 噬 细 胞 的 吞噬 功能 也 有 抑制 作用 ， 
这 是 用 皮质 类 固 醇 类 药物 (如 泌 尼 松 ) 的 病人 容易 患 感染 
性 疾病 的 重要 原因 之 一 。 ( 刘 白 ) 


dankelong kongtl jlshu 

单 克隆 抗体 技术 (monoclonal antibody te- 
chnology) 20 世纪 后 期 免疫 学 技术 的 重大 突破 ,应 用 
了 细胞 杂交 瘤 技术 产生 单 克隆 抗体 (MeAb)。.B 细胞 杂交 
瘤 是 免疫 的 小 鼠 脾 细 胞 (B 淋巴 细胞 ) 与 小 鼠 骨 牙痛 (一 
种 浆 细胞 瘤 , 效 细胞 是 昌 淋 巴 细 胞 系 的 终 末 形式 ) 细 胞 融 
合 而 成 的 杂交 细胞 ,其 核 内 含有 双亲 细胞 的 染色 体 ,继承 
了 亲 代 细 胞 的 特征 ， 它 既 具有 瘤 细 胞 在 体外 培养 中 迅速 
增殖 的 能 力 ， 又 具备 免疫 脾 细 胞 合成 和 分 说 特异 性 抗体 
的 特性 。B 细胞 杂交 癌 经 过 单个 细胞 培养 ,可 繁殖 成 为 一 
个 细胞 系 ( 称 为 克隆 或 克隆 系 ), 这 个 过 程 称 为 克隆 化 ,而 


由 一 个 克隆 系 产生 的 抗体 称 单 克 隆 抗体 。 这 种 抗体 只 能 
特异 地 与 抗原 分 子 上 的 一 个 抗原 决定 斤 结 合 反 应 ,抗体 
成 分 均一 ， 抗 体 的 结构 ,氨基 酸 顺 序 、 特 异性 等 都 是 一 致 
的 , 且 在 培养 过 程 中 只 要 不 发 生变 异 ,不 同时 间 内 分 刻 的 
抗体 都 能 保持 同样 的 结构 和 功能 。 因 此 ,用 这 种 技术 可 按 
人 们 的 意愿 生产 大 量 很 纯 的 单 克隆 抗体 ， 这 些 都 是 用 普 
通 血清 学 方法 所 不 能 达到 的 。 这 技术 在 医学 和 生物 学 各 
个 领域 中 得 到 广泛 应 用 ,并 为 临床 疾病 的 诊断 .治疗 提供 
了 新 手段。 单 克隆 抗体 与 普通 抗 血清 抗体 的 区 别 见 图 。 带 
有 多 个 抗原 决定 簇 的 抗原 分 子 注入 动物 体内 ， 被 带 有 相 
应 抗原 决定 艇 受 体 的 淋巴 细胞 所 识别 ， 它 们 活化 ,增殖 ， 
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单 克隆 抗体 与 普通 抗 血清 抗体 的 区 别 示 沉 图 


每 一 个 也 细胞 系 分 别 分 泌 针对 单个 抗原 决定 蚀 的 抗体 分 
子 。 普通 抗 血清 是 含有 这 些 抗体 的 混合 物 。 而 将 免疫 小 
鼠 的 淋巴 细胞 与 骨 条 瘤 细胞 融合 形成 杂交 瘤 细 胞 ， 经 过 
克隆 化 ,所 产生 的 抗体 是 高 度 纯 一 的 单 克隆 抗体 。 

B 细 胞 杂交 瘤 单 克隆 抗体 技术 “” 先 将 免疫 的 小 鼠 脾 
细胞 与 小 鼠 骨 赃 痛 细胞 在 融合 剂 的 作用 下 融合 。 融 合 后 
加 入 含有 饲养 细胞 及 次 黄 味 吟 -氨基 蝶 叭 -胸腺 喀 啶 核 苷 
(HAT) 的 选择 培 基 中 和 节选 杂交 瘤 , 测 定 抗体 活性 ,进行 克 
隆 化 ,筛选 出 能 产生 所 需 特 异性 和 性 质 的 抗体 的 亚 克 隆 ， 
进行 扩 增 培养 或 接种 于 同系 小 鼠 的 腹腔 中 ， 使 其 在 动物 
体内 增殖 ,从 而 能 获得 大 量 的 单 克隆 抗体 。 

胃 著 净 细胞 系 的 选择 与 培养 ， 目 前 常用 的 适 于 融合 
的 骨 芒 病 细胞 系 多 来 自 BALB/C 小 鼠 和 Lou 系 大 鼠 。 小 
和 鼠 骨 涂 病 细胞 早期 是 采用 缺少 HGPRT 或 TK 酶 但 可 分 
谱 免 疫 球 蛋白 (无 抗体 活性 ) 的 骨 租 瘤 细胞 X63-Ag8 细 
胞 株 。 用 及 63-Ag8 与 免疫 牌 细胞 融合 形成 的 杂交 瘤 细 
胞 ,具有 能 合成 两 个 亲 代 免 疫 球 蛋白 重 链 和 轻 链 的 基因 ， 
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因而 产生 特异 性 抗体 机 率 低 。 现 多 采用 完全 不 产生 免疫 
球 蛋白 的 骨 理 瘤 细胞 株 ( 称 为 不 产生 者 )， 如 SP2/O-Ag 
14、X63-Ag8.653、FO 等 细胞 系 ,这 样 使 杂交 瘤 细 胞 所 分 
小 的 免疫 球 蛋白 只 含有 免疫 脾 细 胞 的 重 链 和 轻 链 ， 从 而 
大 大 提高 了 所 产生 特异 性 抗体 的 比率 。 

骨 短 瘤 细 胞 系 长 期 连续 培养 ,可 能 会 产生 抗 HAT 的 
变种 ， 即 由 缺陷 HGPRT 回复 至 能 产生 HGPRT 的 突变 
株 , 以 致 融合 率 下 降 。 因 此 每 隔 3~6 个 月 将 骨 生 瘤 细胞 
置 于 含 8- 气 杂 鸟 嘎 叭 的 培养 液 中 培养 , 以 除去 回复 突变 
的 细胞 。 必 要 时 对 骨 租 瘤 细胞 系 进行 再 克隆 ， 选 择 质量 
好 的 骨 血 瘤 亚 克 隆 ,并 深 冻 一 大 批 以 供 使 用 。 用 于 融合 的 
骨 备 瘤 细 胞 必须 处 于 活 耻 的 对 数 生长 期 。 每 隔 2 一 3 天 
应 换 新 的 培养 液 继续 传代 一 次 ， 可 以 使 用 于 融合 的 骨 但 
瘤 细 胞 保持 在 对 数 生 长 期 一 周 左右 , 细胞 存活 率 在 90 一 
95% 。 

免疫 的 小 尔 牌 细胞 ”由 于 供 融 合 的 小 鼠 骨 稠 瘤 细胞 
系 均 来 自 BALB/C 小 鼠 , 故 多 选用 同系 BALB/C 小 鼠 进 
行 免疫 。 以 8 一 12 周 龄 峻 性 鼠 为 宜 。 大 鼠 可 产生 大 量 
抗体 ,融合 时 亦 可 选用 大 鼠 作 为 免疫 脾 细 胞 的 供 体 。 经 特 
定 抗原 的 免疫 ， 小 鼠 脾脏 中 分 刻 特异 性 抗体 的 也 细胞 数 
量 增加 并 分 化 增殖 为 浆 母 细胞 ,这 些 细胞 易 与 骨 得 瘤 细 
胞 融合 。 

免疫 程序 与 方法 各 实验 室 不 同 ， 主 要 依 抗原 的 性 质 
及 动物 对 抗原 的 免疫 应 答 反 应 的 不 同 来 设计 免疫 方案 。 
一 般 说 ,可 溶化 蛋白 抗原 的 免疫 原 性 弱 , 而 应 用 佐 剂 加 强 
免疫 应 答 反应 。 初 次 免疫 时 将 抗原 与 等 量 弗 罗 因 德 氏 完 
全 佐 剂 混合 , 腹腔 或 皮下 注射 。2 一 4 周 后 以 同 量 抗原 加 
等 量 不 完全 弗 罗 因 德 氏 佐 剂 腹腔 注射 。 再 过 2 一 6 周 ,在 
融合 前 3~4 天 ,腹腔 或 静脉 注射 不 加 佐 剂 的 抗原 作为 加 
强 免疫 。 完 整 的 细胞 免疫 原 性 强 ， 不 需 应 用 佐 剂 。 由 于 
动物 对 抗原 的 免疫 反应 可 能 有 个 体 差异 ， 最 好 一 次 免疫 
3 一 5 只 小 鼠 , 选择 免疫 反应 好 的 小 鼠 ， 取 混合 脾 进 行 融 
合 , 亦 可 分 别 取 一 个 小 鼠 的 脾脏 分 别 进 行 3 一 5 个 融合 。 

融合 的 骨 理 瘤 细胞 与 免疫 脾 细 胞 的 比例 可 以 是 
1:1~1:10。 但 若 脾 细胞 浓度 过 高 ,融合 后 多 数 培养 孔 中 
有 多 个 杂交 瘤 细 胞 生长 ,使 克隆 化 难以 进行 .一般 在 微量 
的 多 孔 培养 板 中 ， 每 孔 加 入 的 融合 后 细胞 总 数 以 2Xx 
10* 个 为 宜 ,但 最 高 细胞 密度 不 得 超过 10* 个 / 孔 。 

融合 剂 ” 两 种 细胞 间 的 自发 性 融合 率 很 低 ， 一 般 为 
10- 一 10-"。 细 胞 融合 剂 聚 乙 二 醇 (PEG) 可 促进 细胞 融 
合 。 作 用 机 理 可 能 为 使 脂 腊 易 于 打开 , 通常 用 分 子 量 
1000 一 4 000 的 50%PEG 溶液 ,在 37C 和 pH 8 一 8.2, 作 
用 1 一 2 分 钟 效 果 最 佳 。 有 人 认为 PEG 中 加 二 甲 亚 砚 作 
为 融合 剂 ,效果 更 好 。 

HAT 选择 杂交 瘤 细胞 ” 据 报道 用 10' 个 脾 细 胞 与 
5x10' 个 骨 和 做 瘤 细胞 经 PEG 作用 融合 后 , 能 存活 下 来 ， 
形成 稳定 杂交 瘤 的 细胞 数 只 不 过 100 一 200 个 , 即 以 脾 细 
胞 计算 为 1/100 万 或 1/50 万 ,这 样 培养 物 中 未 融合 的 骨 
链 瘤 细胞 的 过 度 生 长 ， 将 会 干扰 杂交 瘤 细 胞 的 生存 。 为 
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清除 未 融合 的 骨 香 瘤 细胞 并 且 筛 选 出 杂交 瘤 细胞 ， 现 普 
遍 应 用 HAT 选择 培养 基 ， 其 中 含有 次 黄 嘎 叭 .氨基 蝶 叭 
及 胸腺 喀 啶 核 苷 。 在 HAT 培 基 中 小 鼠 骨 得 瘤 细胞 和 脾 
细胞 死亡 ， 而 杂交 瘤 细 胞 繁殖 形成 克隆 。 骨 得 瘤 细胞 内 
缺乏 次 黄 味 吟 - 鸟 嘎 叭 确 酸 核糖 转移 酶 (HGPRT) 或 胸腺 
喀 啶 核 背 激酶 〈TK)， 不 能 利用 培 基 中 的 次 黄 嘎 叭 或 胸 
腺 喀 啶 核 代 ,所 以 未 融合 的 骨 租 瘤 细胞 不 能 繁殖 而 小 鼠 
脾 细 胞 虽 有 HGPRT 和 TK, 但 缺乏 在 组 织 培 基 中 繁殖 的 能 
力 , 一 般 在 两 周 内 死亡 。 唯 有 骨 丹 痛 细 胞 和 脾 细 胞 融合 
形成 的 杂交 瘤 细胞 ， 可 以 从 小 鼠 脾 细胞 中 获得 HGPRT 
和 /或 TK, 在 HAT 培养 基 中 可 通过 核酸 代谢 旁 路 将 次 黄 
味 叭 合成 味 吟 核 苷 酸 和 /或 将 胸腺 喀 啶 核 苷 合成 哮 啶 核 
苷 酸 ， 进 而 合成 DNA。 因此 杂交 瘤 细 胞 能 在 HAT 培养 
基 中 繁殖 成 克隆 。 

饲养 细胞 ”细胞 溶 合 后 ,用 HAT 培 基 选 择 杂交 瘤 细 
胞 时 ,由 于 骨 笛 瘤 细胞 和 脾 细 胞 大 量 死亡 ,单个 或 少数 分 
散 的 杂交 瘤 细胞 在 低 密度 时 不 易 存活 ， 必 需 加 入 其 他 活 
细胞 才能 使 之 繁殖 ， 这 种 被 加 入 的 活 细胞 叫做 “饲养 细 
胞 "。 常 用 的 饲养 细胞 有 小 鼠 腹 腔 巨 噬 细 胞 ,小 鼠 脾 细 胞 、 
小 鼠 或 大 鼠 胸 腺 细胞 、 大 鼠 胚 胎 传代 纤维 母 细胞 或 经 过 


,Y 射线 照射 的 人 胚 肺 纤维 母 细 胞 等 。 通 常 多 采用 腹腔 巨 


噬 细 胞 。 饲 养 细胞 可 与 融合 细胞 同时 加 到 培养 也 中 ， 或 
提前 一 天 加 到 培养 也 中 ， 由 不 同 品系 小 也 或 异种 鼠 取 得 
的 腹腔 巨 噬 细 胞 均 同样 有 效 。 小 鼠 腹 腔 巨 噬 细 胞 在 效能 
上 有 差异 ,最 好 每 次 融合 也 用 2 一 3 个 以 上 的 小 鼠 腹腔 温 
合 液 。 

阳性 杂交 瘤 细胞 的 筛选” 细胞 融合 后 ， 在 HAT 培 
养 基 中 培养 5 一 14 天 ， 即 可 在 培养 板 孔 中 生长 出 杂交 瘤 
细胞 集落 ,此 时 便 可 测定 抗体 活性 ,对 能 产生 特异 性 抗体 
的 杂交 瘤 细胞 ,应 及 早 进行 克隆 化 ,以 防 因 不 产生 抗体 的 
杂交 瘤 细胞 过 度 生长 而 委 失 。 另 外 ， 开 始 测定 时 由 于 分 
泌 抗体 阳性 的 杂交 瘤 细 胞 数 尚 少 , 可 能 测 得 抗体 阴性 , 因 
此 应 重复 测定 抗体 活性 2 一 3 次 ， 并 在 换 液 后 3~4 天 进 
行 ， 以 便 抗 体积 累 。 为 尽早 筛选 出 分 泌 抗 体 的 杂交 瘤 细 
胞 ,需要 用 敏感 可靠, 快速 的 方法 测定 ,常用 的 有 固 相 放 
射 免疫 测定 法 RIA)， 酶 免疫 分 析 法 (EIA) 和 免疫 荧光 
法 (IFA) 等 来 检测 上 清 中 的 微量 抗体 。 

@D 固 相 放射 免疫 测定 法 ， 原 理 是 抗原 结合 到 固 相 载 
体 的 表面 ， 并 保持 其 免疫 活性 。 若 待 测 标本 中 存在 对 此 
抗原 的 特异 性 抗体 ,就 会 同 吸附 在 载体 表面 的 抗原 结合 ， 
然后 与 放射 性 核 素 125I 标记 的 第 二 抗体 一 起 租 温 育 ， 
即 可 根据 放射 性 强度 ， 判 读 有 无 相应 抗体 的 存在 。 本 法 
敏感 ,简便 ,准确 ,是 目前 筛选 杂交 瘤 抗体 最 常用 的 方法 。 
@ 酶 免疫 分 析 法 ， 常 用 的 是 间接 法 ， 原 理 是 用 酶 标记 
的 第 二 抗体 第 选 杂交 瘤 培养 物 上 清 中 与 抗原 结合 的 搞 
体 。 此 法 的 灵敏 度 和 特异 性 与 放射 免疫 测定 法 相似 ， 但 
更 简便 .快速 , 显 色 反应 可 用 肉眼 鉴别 ， 且 酶 标 试剂 比较 
稳定 ， 是 常用 于 初 第 的 方法 。 其 缺点 是 某 些 细胞 内 有 内 
源 酶 (如 过 氧化 物 酶 ) ,造成 阴性 对 照 本 底 较 高 ,影响 结果 


的 判读 。 此 外 ， 用 该 法 不 易 查 到 对 一 小 群 细胞 〈 细 胞 亚 
群 ) 起 反应 的 抗体 ,此 时 可 能 将 这 种 弱 反 映 误 认为 本 底 而 
漏 掉 。@@ 免疫 荧光 法 :采用 荧光 色素 标记 第 二 抗体 ， 用 
间接 免疫 荧光 染色 法 检测 活 细胞 膜 表面 抗原 的 抗体 。 本 
法 已 广泛 用 于 杂交 瘤 上 清 的 筛选 ， 能 敏感 地 检 出 抗 细胞 
亚 群 表面 抗原 的 抗体 。 免 疫 荧光 法 的 全 过 程 可 在 96 孔 
聚 乙烯 微量 板 中 进行 ， 结 合 运 用 荧光 激活 细胞 分 类 仪 
(FACS) 分 离 荧光 染色 阳性 和 荧光 染色 阴性 的 细胞 。 本 
法 是 大 量 ,快速 筛选 分 泌 抗体 的 杂交 瘤 的 有 效 方法 ,但 因 
价格 昂贵 而 不 易 推广 。 

杂交 痪 细胞 的 克隆 化 ”对 阳性 孔 的 杂交 瘤 细胞 进行 
克隆 化 ， 是 获得 纯 的 克隆 系 的 一 个 重要 步骤 。 克 隆 化 时 
应 注意 ，@ 了 融合 后 ,一 旦 抗体 检测 阳性 ,应 立即 进行 克隆 
化 ,同时 双 份 传代 , 液 气 冻 存 。 回 融合 后 ， 待 骨 香 瘤 细胞 
确 已 死亡 ， 可 将 HAT 培养 液 换 以 HT 培养 液 ,初次 克隆 
化 时 加 HT。@ 应 用 有 限 稀释 法 进行 克隆 化 时 必须 经 
过 多 次 克隆 (至 少 两 次 以 上 )， 才 能 基本 保证 杂交 瘤 细胞 
为 单 克隆 。@ 克 隆 化 后 的 杂交 瘤 细 胞 ， 在 培养 过 程 中 有 
时 也 会 发 生变 异 或 染色 体 丢失 ， 失 去 产生 特异 性 抗体 的 
能 力 ， 因 此 需 定期 测定 培养 上 清 中 抗体 的 滴 度 。 若 抗体 
滴 度 下 降 或 转 阴 性 时 ， 则 应 复苏 原始 冻 存 的 细胞 管 ， 进 
行 培养 检测 ,必要 时 应 再 克隆 化 和 再 冻 存 。 

克隆 化 的 方法 为 ，@ 有 限 稀释 法 。 本 法 简便 易 行 ,不 
需 特殊 设备 ,克隆 效应 高 , 故 最 常用 。 方 法 是 将 测 得 抗体 
阳性 的 杂交 交 细 胞 作 连 续 稀释 ,稀释 至 每 毫升 含 10 个 细 
胞 或 更 少 , 按 定量 分 种 于 含有 饲养 细胞 层 的 96 孔 培 养 板 
中 ， 直 接 观察 孔 里 是 否 仅 有 一 个 细胞 集落 生长 。 在 初次 
克隆 化 时 ,有 的 生长 孔 中 只 有 一 小 部 分 有 抗体 活性 , 故 应 
将 阳性 克隆 细胞 移 至 24 孔 培养 板 扩大 培养 ,并 冻 存 一 部 
分 细胞 ,及 时 进行 再 克隆 ,以 提高 抗体 阳性 克隆 的 百分率 
和 保证 杂交 瘤 细胞 的 单 克隆 化 。@ 软 琼 脂 培养 法 。 将 适 
当 浓度 的 杂交 瘤 细 胞 加 至 软 琼脂 培养 基 中 ， 使 由 一 个 细 
胞 增殖 的 克隆 形成 一 个 集落 ,将 细胞 集落 扩大 增殖 培养 ， 
测定 上 清 液 的 抗体 活力 ， 若 为 阳性 就 可 选 出 所 需 抗体 的 
克隆 。 本 法 的 优点 是 细胞 融合 后 可 直接 进行 克隆 化 ， 其 
缺点 是 克隆 阳性 率 低 ,克隆 化 所 需 细胞 浓度 较 高 ,因此 所 
得 单个 细胞 集落 并 不 能 绝对 代表 单个 细胞 克隆 ， 常 需 进 
行 再 克隆 化 。 

杂交 痛 细 胞 的 增 焉 一 旦 杂交 痢 细 胞 成 功 地 克隆 
化 ,就 可 进行 大 量 增殖 以 产生 抗体 。 其 方法 有 ， @ 体外 
扩大 培养 法 。 刚 获得 的 杂交 瘤 细胞 系 不 能 耐 受 稀释 ,因此 
培养 物 应 逐 源 扩大 。 先 将 96 孔 培养 板 中 抗体 阳性 的 细 
胞 作 1:3 或 1:5 稀 灵 , 移 至 24 孔 培养 板 中 迎 育 ， 再 将 其 
中 抗体 阳性 的 细胞 扩大 到 25cm? 培养 瓶 ， 然 后 转 种 至 
75cms 的 大 培养 瓶 中 大 量 增殖 ， 一 般 细 胞 培养 上 清 的 搞 
体 含量 可 达 5~50hg/ml。@ 动物 接种 .将 杂交 瘤 细胞 接 
种 于 同系 小 鼠 皮 下 或 腹腔 内 , 约 10 天 后 ， 分 别 自 血清 或 
上 腹水 中 获取 较 大 量 的 抗体 。 

杂交 瘤 细胞 的 保 奉 与 复苏 ”在 杂交 瘤 培 养 过 程 中 应 


尽早 将 抗体 阳性 的 杂交 交 细 胞 冻 存 起 来 ， 放 入 液 所 中 
(一 196Y) 保 存 , 以 防 因 体外 传代 培养 的 细胞 突变 或 因 污 
牺 而 丢失 。 

细胞 复苏 的 方法 是 ,从 液 氨 中 取出 细胞 管 , 立 即 放 在 
37'C 水 浴 中 化 冻 ， 并 立即 用 毛细 强 管 吸出 细胞 。 放 入 培 
养 液 中 离心 ,将 沉淀 的 细胞 县 于 培养 液 中 培养 。 

单 克隆 抗体 的 提 好 “一般 常用 金黄 色 葡萄 球菌 蛋白 
A- 琼脂 糖 4B 亲 和 层 析 法 。 

单 克隆 抗体 的 保存 ”由 腹水 中 获得 的 抗体 ， 经 离心 
去 除 细胞 成 分 ， 再 经 冷冻 超速 离心 ， 取 上 清 液 加 0.1% 
NaN,, 少 量 分 装 , 冷 并 于 -70C 可 保存 几 年 .但 应 避免 反 
复 床 融 ,否则 抗体 失 活 ,特别 是 gM 抗体 。 提 纯 的 单 克隆 
抗体 ,冷冻 干燥 保存 于 2~8'\C ,取出 时 溶解 后 ,保存 于 2 一 
8YC ,至 少 一 个 月 内 可 保持 稳定 。 腹 水 抗体 也 可 冷冻 干燥 
低温 (4YC ) 保 存 两 年 , 融化 后 放置 4C 下 保存 一 个 月 。 短 
期 使 用 的 腹水 抗体 ,4'C 3~4 个 月 仍 保持 稳定 ,培养 上 清 
加 0.1%NaNs, 贮 于 一 20C ,两 年 不 失 活性 。 

单 克隆 抗体 在 临床 上 的 应 用 单 克隆 抗体 用 于 临床 
诊断 和 治疗 ,目前 研究 较 多 的 是 抗 人 了 细胞 单 克隆 抗体 ， 
用 以 识别 人 T 细胞 表面 的 不 同 抗原 决定 徐 , 有 OKT 系统 
及 Leu 系统 。T 细胞， 特别 是 免疫 调节 全 细胞 (Ti/h 及 
Te/s 细胞 ) 对 于 调控 免疫 应 答 和 维持 免疫 自 稳 起 着 至 关 
重要 的 作用 ， 临 床上 许多 疾病 的 发 生 与 免疫 调节 失常 有 
关 ,因此 ,研究 了 细胞 在 这 些 疾病 中 的 变化 ， 有 助 于 探讨 
病因 和 辅助 诊断 。 各 种 免疫 缺损 病 , 肿 瘤 或 感染 性 疾病 都 
与 免疫 功能 低下 有 关 ,而 变态 反应 性 疾病 ,自身 免疫 性 疾 
病 等 与 免疫 功能 亢进 有 关 。 因 此 应 用 OKT 系列 单 克 隆 搞 
体检 测 这 些 疾病 患者 外 周 血 中 了 细胞 亚 群 及 T4/T8 比值 
的 变化 ,对 探讨 发 病 机 理 ,及 时 诊断 疾病 及 监测 病情 发 展 
有 十 分 重要 的 意义 。 接 受 肾 移植 或 骨 租 移植 的 患者 往往 
需 应 用 各 种 免疫 抑制 剂 以 控制 排斥 反应 ，T 细胞 亚 群 的 


“检测 有 助 于 了 解 移植 器 官 的 排 异 和 发 展 。 


抗 人 T 细胞 单 克隆 抗体 可 用 以 治疗 白血病 、 移 植物 
抗 宿主 反应 (GVHD) 和 急性 肾 排斥 等 ， 目 前 尚 处 于 摸索 
阶段 。 
参考 书目 
田 油 涛 : 抗 人 人 细胞 单 克隆 抗体 的 应 用 及 应 注意 的 几 个 问题 ， 
< 上 海 免疫 学 杂志 >»，6(3):186, 1986。 
I. W. Golding, Monoclonal Antibodies: Principles ond 
Practice ed. 2., Academic Press Icc., Australia, 1986. 
《 马 树 俊 ) 


dandao huichong zheng 
胆道 量 虫 症 (biliary ascariasis) 
胆道 引起 的 绞 痛 及 感染 等 疾病 ( 见 细 出 病 )。 


姻 虫 进入 


dandao xltong jibing 

胆道 系统 疾病 (diseases of biliary tract) 肝 
内 外 输送 胆汁 通道 的 疾病 ， 肝 外 胆道 系统 包括 储存 胆汁 
的 胆囊 。 胆 道 系统 疾病 种 类 很 多 ， 也 较 常 见 。 胆 石 症 为 
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胆道 系统 所 特有 ,感染 .肿瘤 也 不 少见 。 胆 道 是 将 肝 细胞 
分 小 的 胆汁 输送 到 肠 道 的 唯一 通路 ,胆道 某 一 部 位 一 旦 
发 生 疾 病 , 即 可 导致 胆 计 引流 不 畅 ， 对 人 体 危 害 很 大 一 
些 胆 道 系统 疾病 如 肝 内 结石 化 肢 性 胆管 炎 、 肿 瘤 等 ， 治 
疗 也 较 困难 ,可 危及 生命 。 

胆道 系统 起 源 于 肝 内 毛细 胆管 ， 沿 着 肝脏 的 解剖 分 
叶 , 逐 步 汇合 为 各 级 肝 内 分 支 ,至 肝 门 部 成 为 左 、 右 肝 管 ， 
分 别 引流 左 、 右 半 肝 ,最 后 在 肝 外 汇总 为 肝 总 管 。 胆 于 经 
胆 于 管 与 肝 总 管 相通 , 自 胆 于 管 进 入 肝 总 管 以 下 , 即 成 为 
胆 总 管 。 通 常 ,将 左右 肝 管 以 上 的 胆管 称 为 肝 内 胆管 , 自 
肝 总 管 以 下 称 为 肝 外 胆管 。 胆 总 管 下 端 开口 于 十 二 指 肠 
降 部 。 胆 训 有 收缩 功能 , 肝 外 胆管 则 无 娇 动 功能 ,仅仅 是 
引流 胆 守 的 通道 。 胆 总 管 下 端 在 十 二 指 扬 壁 内 斜 行 部 分 
扩大 成 为 法 特 氏 谈 腹 , 约 70% 左 右 的 人 ， 其 胰腺 导管 也 
开口 于 恋 腹 , 谈 腹 下 端 旦 乳头 状 突 出 于 十 二 指 肠 腔 内 , 称 
为 乳头 。 在 谈 腹 部 和 乳头 内 均 有 括约肌 围绕 包括 胰 管 开 
口 在 内 的 胆 总 管 下 端 开口 ， 称 为 胆 总 管 下 端 括约肌 或 奥 
狄 氏 括约肌 。 

正常 人 肝 细 胞 每 天 分 泌 800ml 左右 的 胆 守 ,平时 奥 
狄 氏 括约肌 处 于 收缩 状态 ， 使 胆汁 能 够 流入 胆囊 予以 储 
存 并 浓缩 。 进 食 后 十 二 指 肠 粘膜 受到 刺激 ， 分 泌 胆 可 收 
缩 素 ,后 者 能 使 胆囊 收缩 ， 并 使 胆 总 管 下 端 括约肌 舒张 ， 
胆囊 内 的 胆汁 得 以 通过 胆 总 管 排出 至 十 二 指 肠 参 与 消化 
过 程 。 

概括 起 来 ， 胆 道 系 统 在 解剖 和 生理 上 的 特点 为 ，@ 
作为 管道 系统 ,必须 保持 通畅 ,但 又 需 根据 生理 需要 来 控 
制 其 排 入 十 二 指 肠 的 节奏 。@ 胆 可 为 胆道 系统 的 各 室 
样 结构 ,与 胆管 交通 ,是 胆道 系统 的 一 部 分 ， 而 又 自 成 器 
官 。@ 胆 道 系统 与 胰腺 通常 通过 者 腹 的 共同 通道 而 有 
密切 的 解剖 和 生理 上 的 联系 。@ 胆 汁 完全 经 胆管 系统 
流入 十 二 指 肠 ， 胆 计 成 分 的 变化 对 胆道 系统 造成 直接 的 
影响 。@@ 毛 细 胆管 是 肝 实质 的 一 部 分 ， 胆 道 系统 和 肝脏 
的 异常 , 均 相 互 影响 。 

肿瘤 .感染 梗阻、 寄生 虫 病 、 先 天 性 畸形 如 胆道 闭 
锁 . 胆 总 管 囊 肿 等 都 可 以 在 胆道 系统 发 生 。 此 外 ,胆道 系 
统 还 有 其 特有 的 常见 疾病 ， 即 胆石 症 。 胆 道 的 各 种 疾病 
常 互 为 因果 ,例如 感染 可 促使 胆石 形成 ,胆石 又 终 将 造成 
急性 或 慢性 炎症 。 胆 道 的 梗阻 使 胆 计 粹 湛 ， 不 但 影响 肝 
脏 功 能 ， 而 且 常 导致 继 发 感染 。 胆 石 的 慢性 刺激 有 可 能 
和 痛 的 发 生 有 关 。 

由 于 局 部 解剖 复杂 ， 以 及 和 肝脏 的 关系 密切 ， 胆 系 
疾病 的 治疗 较 困难 ， 且 有 一 定 的 复发 率 和 死亡 率 ， 所 以 
胆 系 疾病 一 直 是 临床 医生 所 面临 的 比较 棘手 的 一 个 课 
题 。 近 年 来 ， 诊 断 方法 和 治疗 手段 有 了 进展 , B 型 超声 、 
胆 认 和 胆道 造影 、Y 照 像 、CT、 逆行 及 胆管 造影 等 , 使 很 
多 胆 系 疾病 能 够 得 到 及 时 诊断 。 各 种 手术 ， 包 括 一 些 新 
手术 以 及 胆道 镜 取 石 、 经 皮 经 肝胆 道 穿 刺 引流 等 新 技术 
的 不 断 开展 ,对 胆道 系统 疾病 的 疗效 也 有 了 显著 提高 。 

( 黄 茵 庭 ) 
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danguchun 
胆固醇 (cholesterol) 。 环 成 烷 多 氢 非 衍生 物 ， 
固 醇 的 一 种 ,构成 细胞 膜 及 其 他 生物 膜 的 重要 成 分 ,也 是 
体内 转变 成 皮质 固 醇 类 激素 、 性 激素 的 前 体 ; 7- 脱 气 胆 固 
醇 经 莹 外 线 照射 可 转变 为 维生素 Ds, 这 是 晒 太 阳 预 防 从 
使 病 的 机 理 。 众 所 周知 ， 高 血浆 胆固醇 是 发 生 心血 管 疾 
病 的 风险 因素 ， 所 以 胆固醇 成 为 固 醇 类 化 合 物 中 最 著名 
的 成 员 。 胆 固 醇 在 肝脏 可 转变 为 胆汁 酸 ,再 经 胆道 ,胆囊 
排 人 肠 腔 ; 胆 汁 酸 既 是 胆固醇 排泄 出 体外 的 形式 ,也 是 肠 
道 消化 吸收 脂 类 食物 的 必要 物质 。 胆 固 醇 既 可 从 食物 中 
摄取 ,也 可 在 体内 合成 ! 肝 脏 可 从 乙酸 活化 物 即 乙酰 辅酶 
人 合成 胆固醇 并 将 其 运送 给 其 他 组 织 ， 小 肠 等 其 他 组 织 
也 有 合成 胆固醇 的 能 力 。 胆 固 醇 或 游离 存在 或 与 脂肪 酸 
结合 成 贾 存 在 。 胆 固 醇和 胆固醇 酯 以 脂 蛋白 形式 运输 ， 
各 种 脂 蛋白 所 含 胆固醇 的 量 不 一 ， 以 低 密度 脂 蛋白 含量 
最 高 。 生 物 膜 中 的 胆固醇 可 以 调整 膜 的 流动 性 以 适应 不 
同 的 功能 要 求 。 胆 固 醇 在 体内 各 组 织 中 分 布 不 一 ， 窜 含 
细胞 膜 的 得 精 含 胆固醇 量 很 高 ， 所 以 脑 及 神经 组 织 胆 固 
醇 最 丰富 ,肝脏 小 肠 等 脏 器 含量 也 不 少 。 作 为 食物 ， 动 
物 的 上 述 脏 器 组 织 以 及 家 禽类 卵黄 含 胆固醇 量 高 。 植 物 
合成 胆固醇 ， 不 含 胆 固 醉 ， 所 以 植物 食品 是 无 胆固醇 
的 。 胆 固 醇 是 包括 人 类 在 内 的 所 有 动物 所 不 可 缺少 的 成 
分 ,但 是 胆固醇 代谢 异常 又 与 疾病 相关 。 由 于 尚未 了 解 
清楚 的 原因 ,胆固醇 可 以 大 量 沉积 在 动脉 管 壁 上 , 致 管 及 
狭窄 ， 是 为 动脉 兹 样 硬化 。 胆 计 中 得 固 酵 过 量 或 
与 胆 守 酸 和 卵 磷脂 的 比例 失调 都 可 形成 以 胆固醇 为 主 的 
胆石 症 ,这 多 见于 饮食 过 多 的 肥胖 者 。 
胆固醇 的 化 学 结构 ”胆固醇 是 由 A.B 和 C 等 三 个 六 
碳 环 和 一 个 五 碳 环 DD 合 并 而 成 的 环 戊 烷 多 和 揽 菲 入 生物 ， 
共 含 27 个 碳 原子 (图 1)。 环 间 相互 以 反 式 连接 ,通常 取 稳 
定 的 椅 式 构象 。 胆 固 醉 除 在 5 及 6 位 碳 之 间 有 双 键 外 ， 
其 余 的 碳 多 为 气 所 饱和 ( 故 称 " 多 氢 ")。 各 个 碳 原子 的 编 
号 如 式 上 所 示 , 式 中 按 惯例 略 去 氢 原 子 ,CHs 基 也 只 以 短 
线 表示 ,如 18、19、21、26 和 27 位 碳 甲 基 。3 位 碳 上 有 一 
个 羟基 , 17 位 碳 上 是 1 条 八 碳 侧 链 。 环 戊 烷 并 菲 核心 为 


图 1 胆固醇 结构 式 (连接 在 3 位 C 上 的 -OH; 连接 在 10 
和 13 位 C 上 的 甲 基 以 及 连接 在 17 位 C 上 的 侧 链 , 均 
为 和 型 , 即 伸 向 纸 平 面 之 上 , 放 以 实 线 表示 ) 
板 状 刚 性 结构 ,在 其 上 的 一 端 是 具 找 性 的 八 碳 侧 链 ,而 在 
其 另 一 端 是 羟基 。 
说 中 胆 国 梧 ”生物 膜 的 基本 结构 是 脂 双 层 ， 即 主要 


由 砚 脂 分 子 构成 的 两 层 结 构 。 磷 脂 是 两 性 分 子 ,含有 亲 
水 的 头 部 (磷酸 根 及 接连 在 磷酸 根 上 的 胆 碱 、 乙醇 胺 、 丝 
氨 酸 或 肌 醇 等 基 团 ) 和 疏水 的 烃 链 。 以 细胞 膜 为 例 ,一 层 
磷脂 分 子 的 头 部 接触 细胞 膜 外 侧 水 相 ， 它 的 疏水 烃 链 对 
向 另 一 磷脂 分 子 层 的 烃 链 ， 后 一 分 子 层 磷 脂 的 亲 水 头 部 
则 面向 细胞 内 的 水 性 环境 。 总 之 ， 磷 脂 的 亲 水 头 部 处 于 
脂 双 层 外 面 ,与 水 相 接触 ,而 其 琉 水 的 烃 链 被 囊 在 内 。 生 
物 膜 基本 上 是 具有 流动 性 的 脂 双 层 镶 嵌 着 各 种 不 同 的 可 
流动 的 蛋白 质 。 具有 亲 水 性 的 羟基 ， 具 有 了 疏水 性 
的 侧 链 和 其 他 部 分 ， 也 是 两 性 分 子 。 胆 固 醇 具 两 性 分 子 
特性 ， 参 与 构成 生物 膜 ， 并 在 其 中 起 重要 作用 。 如 前 所 
述 , 生 物 膜 是 一 种 流动 镶嵌 结构 ,生物 膜 的 各 种 功能 与 其 
流动 性 相关 。 一 些 原生 生物 以 改变 磷脂 中 脂肪 酸 的 长 度 
和 饱和 度 来 调节 流动 性 以 适应 温度 等 的 环境 变化 。 在 真 
核 细胞 ， 胆 固 醇 是 调节 生物 膜 流动 性 的 重要 因素 。 它 以 
其 长 轴 与 膜 平面 垂直 插入 脂 双 层 ， 其 羟基 与 亲 水 性 的 磷 
脂 头 部 次 基 氧 原子 形成 气 键 ， 其 具有 挠 性 的 烃 链 置 于 脂 
双 层 玻 水 性 核心 中 。 胆 固 醇 若 插 到 磷脂 的 胞 和 烃 链 中间 
就 阻碍 这 些 烃 链 相互 紧密 规则 排列 ， 从 而 增加 膜 的 流动 
性 。 胆 固 醇 若 插 到 磷脂 的 不 饱和 烃 链 中 间 却 又 可 限制 了 
这 些 含 双 链 烃 链 的 活动 性 ， 从 而 降低 了 膜 的 流动 性 。 总 
之 ,胆固醇 可 调节 生物 膜 的 流动 性 至 适中 的 程度 。 不 同 
生物 腊 的 胆固醇 含量 不 一 ,细胞 膜 中 含量 高 ,与 磷脂 的 摩 
尔 比 可 达 0.8, 线 粒 体 膜 中 胆固醇 含量 则 甚 低 。 
血 灶 胆固醇 ”正常 人 空腹 血浆 中 总 胆固醇 含量 为 
1.2 一 2.2g/L (3.1~5.7mmol/L)。 血浆 胆固醇 含量 随 年 
龄 增长 而 增高 ,高 脂肪 膳食 可 增高 血浆 胆固醇 ;女性 在 停 
经 后 血浆 胆固醇 增高 。 胆 固 醇 总 量 中 约 2/3 为 胆固醇 
酯 ,胆固醇 酯 极为 琉 水 , 存 于 脂 蛋 白 核心 内 ， 而 胆固醇 可 
与 磷脂 和 蛋白 质 构成 脂 蛋白 与 水 相 接触 的 表面 。 血 浆 中 
游离 的 胆固醇 可 接受 孵 磷脂 上 的 B 位 脂 酰 基 而 形成 胆 固 
醇 酯 ， 催 化 这 个 反应 的 酶 称 卵 磷脂 胆固醇 脂 酰基 转移 酶 
(LCAT); 该 酶 由 肝脏 合成 ,分 刻 到 血浆 ,而 血浆 内 高 密度 
脂 蛋 白 (HDL) 中 的 载 脂 蛋白 A-I 是 这 个 脂 酰基 转移 酶 
的 激动 剂 , 故 酯 化 反应 与 HDL 密切 相关 。 肝 脏 合成 的 胆 
固 醇 以 极 低 密度 脂 蛋白 (VLDL) 形式 送 入 血浆 ,在 人 类 
VLDL 含 的 主要 是 游离 胆固醇 ， 然 后 由 LCAT 转变 为 胆 
固 醇 酯 。VLDL 经 过 脂 蛋 白 脂 骨 酶 等 作用 先后 转变 为 中 
间 密 度 脂 蛋 白 (IDL) 和 低 密度 脂 蛋白 (LDL)。LDL 所 含 
载 脂 蛋白 B100 与 组 织 中 的 LDL 受 体 结合 而 被 内 吞 ， 这 
是 肝脏 供应 肝 外 组 织 的 方式 。 当然 LDL 或 VLDL 
残 体 也 可 被 肝脏 回收 。HDL 也 由 肝脏 分 泌 , 但 它 可 在 血 
循环 中 从 其 他 脂 蛋白 及 组 织 中 摄取 胆固醇 , HDL 最 后 也 
被 肝脏 回收 ,但 它 起 的 作用 却 是 从 肝 外 组 织 携 归 胆固醇 。 
食物 中 的 胆固醇 可 直接 吸收 而 胆固醇 酯 则 要 经 胰 液 中 胆 
固 醇 栈 梅 水 解 后 方 可 吸收 。 吸 收 后 的 胆固醇 以 及 小 肠 本 
身 合成 的 胆固醇 在 小 肠 与 其 他 脂肪 及 一 些 蛋 白质 构成 乳 
麻 微 滴 ， 乳 靡 微 澳 运行 中 经 脂 蛋白 脂肪 酶 等 作用 后 成 为 
乳 靡 微 滴 残 体 (其 原 含 胆固醇 组 分 损失 甚 徽 )， 与 肝 细 胞 


载 脂 蛋白 卫 受 体 结合 而 被 吞 入 ， 在 细胞 中 胆固醇 栈 可 水 
解 为 胆固醇 ,这 是 肝脏 获取 食物 中 胆固醇 的 方式 ,从 食物 
中 来 的 胆固醇 可 以 抑制 肝 中 合成 胆固醇 : 肝 外 组 织 从 
IDL 取得 的 胆 固 酵 也 抑制 该 组 织 合成 胆固醇 。 

有 国 醇 的 生物 合成 ”胆固醇 可 在 人 体 多 种 组 织 中 从 
头 合成 : 即 以 糖 \ 脂 肪 酸 及 氨基 酸 分 解 代 谢 中 间 产 物 乙 本 
辅酶 A 为 原料 ,经 过 甚 复杂 的 反应 步骤 合成 胆固醇 。 肝 脏 
是 合成 胆固醇 的 主要 脏 器 ,小 肠 合成 的 也 为 数 不 少 。 
醇 的 合成 有 30 种 以 上 的 酶 以 及 其 他 一 些 辅助 因子 参加 ， 
这 些 酶 或 存在 于 胞 浆 或 见于 内 质 网 。 合 成 过 程 大 致 可 分 
为 5 个 阶段 (图 2)。 2 分 子 乙酰 辅酶 A 缩合 成 为 乙酰 
乙酰 辅酶 A, 再 缩合 1 分 子 乙酰 辅酶 A 而 成 3- 羟 基 -3- 甲 
基 戊 二 酰 单 酰 辅 酶 A(HMG-CoA)。HMG-CoA 经 还 原 酶 
催化 还 原 并 脱 去 辅酶 A 而 成 为 甲 兰 戊 酸 C(MVA)， HMG- 
CoA 还 原 酶 是 调节 胆固醇 合成 的 关键 酶 。@ 6 个 碳 原 
子 的 MVA 经 2 次 磷酸 化 后 陪 去 1 个 羧基 成 为 5 个 碳 原 
子 的 异 戊 燃 焦 磷酸 (ITPP); 它 可 转变 成 同 分 异 构 物 3,3- 
二 甲 丙烯 焦 砚 酸 (DPP)。 @1 分 子 IPP 与 1 分 子 DPP 
缩合 为 10 个 碳 原 子 的 焦 磷 酸 轧 牛 儿 栈 ,然后 又 再 缩 合 1 
分 子 IPP 而 成 15 个 碳 原 子 的 焦 磷酸 法 呢 栈 两 分 子 焦 磷 
酸 法 呢 酯 缩合 成 30 个 碳 原子 的 鳌 烯 。@@ 葡 烯 结合 到 称 为 
固 醇 载体 蛋白 (scp) 的 胞 液 成 分 后 受 萱 烯 环 氧 梅 和 环 化 
酶 催化 而 成 为 环 化 的 羊毛 固 醇 ， 它 已 是 环 戊 烷 并 非 化 合 
物 ， 但 却 仍 含 30 个 碳 原子 。@ 羊 毛 固 醇 经 过 约 20 步 酶 
促 反应 方 转变 为 27 个 碳 的 胆固醇 。 胆固醇 含有 很 多 不 
对 称 碳 原子 ,有 很 多 可 能 的 立体 异 构 体 ,但 胆固醇 的 立体 
结构 是 不 变 的 ,可 见 合成 反应 之 精巧 准确 无 误 ,合成 1 摩 
尔 胆 固 酵 需要 18 摩尔 乙酰 辅酶 A, 消 耗 36 摩尔 ATP 和 
16 摩尔 NADPH, 要 花费 很 大 能 量 ， 所 以 饥饿 等 状态 下 
胆固醇 的 合成 是 降低 的 。 胆 固 醇 的 生物 合成 主要 通过 
HMG-CoA 还 原 酶 实现 调节 。 胆 固 醇 虽 无 直接 抑制 该 酶 
的 活性 ,但 它 或 它 的 氧化 物 阻 过 该 酶 的 合成 ,食物 中 的 胆 
固 醇 进入 肝脏 或 者 LDL 的 胆固醇 进入 肝 外 组 织 也 都 抑 
制 胆固醇 合成 。 此 外 ,HMG-CoA 还 原 酶 还 受 磷酸 化 - 脱 
磷酸 化 机 制 调节 ， 还 原 梅 由 于 激酶 作用 砚 酸 化 后 就 不 具 
活性 ,经 磷酸 酶 脱 去 磷酸 根 后 又 可 重新 恢复 活性 ,这 种 修 
饰 调节 比较 快 , 与 一 些 激素 引起 的 cAMP 变化 相关 。 体 
内 胆固醇 的 合成 受 一 定 的 控制 和 调节 。 胆 固 醇 在 体内 的 
量 超过 正常 时 , 则 负 反 馈 抑 制 HMG-CoA 还 原 梅 。 胆 固 
醇 反 馈 抑制 的 另 一 个 作用 点 是 鳌 烯 环 化 为 羊毛 脂 固 醇 这 
一 步 。 因 此 有 人 认为 , 食 入 的 胆固醇 量 较 多 时 ,会 反馈 抑 
制 肝 内 胆固醇 的 合成 。 

胆固醇 的 排 港 ”胆固醇 的 固 醇 核 不 为 人 体 所 降解 ， 
但 胆固醇 可 经 肝脏 从 胆汁 排 入 小 肠 而 随 烘 便 排出 体外 。 
胆固醇 也 可 在 肝脏 降解 为 24 个 碳 原子 的 胆汁 酸 ,也 同样 
经 胆汁 排出 体外 。 胆 汗 酸 是 含 3 个 或 2 个 羟基 的 类 
醇 。 在 人 类 胆汁 中 主要 是 3 个 羟基 的 胆 酸 (图 3) 和 2 个 
羟基 的 攻 脱 氧 胆 酸 (图 4)。 所 有 的 羟基 都 是 型 的 , 固 醇 
核 上 有 2 个 B 型 甲 基 ， 这 使 胆汁 酸 分 子 一 面具 亲 水 性 另 
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酸 。 胆 汁 酸 既 是 脂 类 消 


化 吸收 的 溶剂 ， 也 是 胆 

固 醉 的 排 汽 形 式 。 在 人 人 
类 每 日 可 有 20~30g 胆 

汁 酸 分 小 到 肠 中 ， 当 消 。 0.48/4 美国 
化 的 脂 类 在 小 肠 上 部 被 | 
吸收 后 ， 胆 计 酸 也 在 小 对 


肠 下 部 被 回收 ,实际 每 
208 


C3 
| 1-1.5g/d 
| 内 激素 
生物 合成 四 
皮质 激素 


加 5 体内 肥 因 酵 的 来 源 及 去 路 


(] 排出 体外 


日 只 有 约 0.58 胆汁 酸 排出 体外 ,其 余 经 门静脉 回 到 肝脏 
义 可 再 分 泌 到 胆 计 中 ,这 就 是 所 谓 肠 肝 循环 有 采用 阻止 
胆汁 酸 重 吸收 的 药物 ,以 增加 胆 计 酸 排 出 量 ,从 而 增加 肝 
脏 胆固醇 转变 为 胆 计 酸 的 量 ,以 期 降低 血浆 胆固醇 一 般 
情况 ,每 日 排出 的 18 胆固醇 中 ， 约 半数 以 胆 计 酸 形式 排 
出 。 未 经 转变 的 胆固醇 在 类 便 中 被 细菌 还 原 为 类 固 醇 。 
肥力 醇 与 疾病 的 关系 ”体内 胆固醇 的 来 源 及 去 路 见 
图 5。 正常 人 体内 胆固醇 的 来 源 及 去 路 处 于 动态 平衡 状 
态 之 中 ,因此 正常 人 血浆 胆固醇 浓度 较 稳定 , 约 为 110 一 
230mg 狗 。 当 血 胆固醇 浓度 升 高 时 , LDL 浓度 也 会 增高 ， 
前 者 称 为 高 胆固醇 血 症 ;后 者 称 为 高 LDL 血 症 ; 它们 都 
与 动脉 弗 样 硬化 症 的 发 生 有 关 ， 血 中 HDL 浓度 升 高 有 
预防 动脉 粥 样 硬化 症 发 生 的 作用 ， 这 是 因为 HDL 可 将 
动脉 壁 内 膜 胆 固 醇 运 到 肝脏 进行 代谢 ， 起 着 清道 夫 的 作 
用 。 对 高 血 胆固醇 血 症 除 应 注意 饮食 外 ， 可 用 降 血 脂 药 
治疗 。 ( 果 康 ) 


dannang qlechushu 
胆囊 切除 术 (cholecystectomy) 。 常见 的 腹部 
外 科 手 术 。 适 用 于 急性 和 慢性 肥 琢 炎 、 肥 石 症 、 胆 囊 积 
水 .胆囊 扭转 \ 胆 厢 息肉 等 良性 疾病 ， 对 胆囊 癌 必 要 时 需 
同时 切除 胆囊 床 周围 的 部 分 肝脏 。 急 性 胆囊 炎 若 周围 炎 
症 严重 ,解剖 不 清 或 病人 高 龄 一般 情 况 危重 ， 以 及 同时 
伴 有 心 , 肺 疾病 时 , 则 不 宜 勉强 切除 胆囊 ， 可 暂行 胆囊 造 
口 术 。 

方法 ”胆囊 切除 有 顺 行 和 逆行 两 种 方法 ， 通 常 采用 
顺 行 切除 的 方法 , 即 先 解剖 胆囊 动 脉 ， 分 离 出 胆 总管, 结 
扎 切 断后 ， 将 胆 末 自 肝 脏 的 胆囊 床上 分 离 下 来 ， 完 整 切 
除 。 逆 行 切 除 的 方法 适用 于 胆囊 管 周围 有 炎症 或 粘连 而 
解剖 不 清 的 病例 ,处 理 胆 琳 管 有 可 能 损伤 胆 总 管 , 所 以 先 
将 胆囊 自 肝脏 的 胆囊 床 剥 离 , 最 后 再 结扎 和 切断 胆囊 管 。 
这 种 方法 因 未 将 胆囊 动 脉 先行 结扎 ， 故 剥离 胆囊 出 血 较 
多 。 无 论 采用 哪 一 种 手术 方法 , 胆 春 床 均 应 完善 止血 , 必 
要 时 放置 引流 ,以 免 术 后 肝 下 积 液 , 继 发 感染 。 切 除 胆囊 
后 ,还 应 根据 具体 情况 决定 是 否 探查 胆 总 管 胆 囊 切 除 术 
虽然 在 手术 技术 上 并 不 复杂 ， 但 术 中 和 术 后 均 有 发 生 合 
并 症 的 可 能 ,有 些 合并 症 可 以 致命 ,所 以 应 注意 防范 。 

手术 中 合并 症 ”常见 者 包括 ，@ 胆 总 管 或 肝 管 损 
伤 。 胆 囊 管 与 肝 总 管 汇 合 后 即 为 胆 总 管 。 胆 囊 管 、 肝 总 
管 和 肝 右 叶 的 腹面 构成 三 角形 , 称 之 为 卡 阁 氏 三 角 , 术 中 
应 将 此 三 角 辨 认 清楚 ， 特 别 是 胆 春 管 和 胆 总 管 以 及 肝 总 
管 的 关系 ,以 免 损 伤 肝 总 管 或 胆 总 管 ， 在 处 理 胆 末 管 时 ， 
切 勿 将 肝 总 管 及 胆 总 管 牵 拉 提起 ， 作 为 胆 唐 管 结扎 或 切 
断 。 当 局 部 有 粘连 、 解 剖 关 系 不 清 时 ， 尤 须 注意 细致 到 
离 ， 否 则 有 损伤 右 肝 管 的 可 能 。 此 外 ， 还 应 注意 解剖 异 
常 , 若 胆囊 管 过 长 或 过 短 , 自 前 方 或 后 方 绕 过 胆 总 管 由 左 
侧 进 入 ,或 与 胆 总 管 并 行 等 。 四 出血。 当 胆囊 动脉 因 分 离 
而 损伤 或 结扎 线 脱落 造成 出 血 时 ， 可 用 手指 阻 断 十 二 指 
肠 韧 带 中 的 肝 固有 动脉 ,然后 准确 止血 ， 切 缴 盲 目 钳 夹 ， 


以 免 造 成 更 为 严重 的 血管 或 胆管 损伤 。@ 误 扎 肝 右 动 
脉 。 胆 春 动 脉 和 肝 右 动脉 有 多 种 解剖 变异 ， 特 别 是 肝 固 
有 动脉 在 远离 肝 门 处 分 出 左右 肝 动 脉 ， 肝 右 动脉 与 胆囊 
管 平行 ,往往 被 误 认为 是 胆囊 动脉 而 子 以 结扎 ,有 可 能 导 
致 右 叶 肝 组 织 坏死 ,造成 死亡 。 所 以 在 分 离 胆囊 动脉 时 ， 
者 发 现 动脉 较 相 ,必须 仔细 分 离 ,观察 其 远 侧 分 支 是 否 确 
实 进入 胆囊 ,不 得 冒 然 结 扎 和 切断 。 

手术 后 合并 症 ” 人 胆汁 性 腹膜 炎 或 胆 瘘 。 因 胆囊 管 
和 残 端 结扎 不 定 ,锋线 脱落 所 致 ,也 可 能 是 胆囊 床 有 较 大 的 
副 肝 管 直接 与 胆 琳 相 通 , 胆 厅 切除 后 未 予 结扎 之 故 ! 尤 应 
排除 胆 总 管 下 端 有 梗阻 ,临床 表现 是 术 后 持续 高 热 , 有 腹 
膜 炎症 ,放置 引流 处 有 胆汁 流出 ,此 时 ,应 保持 引流 畅通 ， 
争取 胆 瘘 自行 愈合 。 者 胆 计 流出 量 很 大 ,不 易 局 限时 , 则 
需 及 早 剖 腹 进行 修补 并 引流 。@ 术 后 出 血 。 胆 囊 动 脉 结 
扎 不 牢 或 肝脏 的 胆囊 床 创面 大 量 渗 血 均 为 术 后 出 血 原 
因 。 若 术 后 24 小 时 内 早期 发 生 休克 ,放置 引流 处 流出 大 
量 鲜血 ， 需 急诊 手术 止血 。@@ 黄 盖 。 术 后 不 久 即 出 现 黄 
丫 , 并 迅速 加 重 , 一 般 是 由 于 术 中 损伤 ， 甚 至 结扎 或 横断 
胆 总 管 而 未 及 时 发 现 。B 型 超声 检查 或 经 皮 经 肝胆 管 穿 
刺 造影 有 助 于 诊断 。 处 理 困难 时 ， 需 根据 狭窄 的 具体 情 
况 , 在 适当 的 时 间 采 用 相应 的 手术 方法 恢复 胆道 的 通畅 。 
@ 寿 下 脓 疡 。 多 发 生 在 术 后 一 周 左右 ,病人 体温 下 降 后 
再 次 升 高 ,有 感染 症状 ,腹部 体征 常 不 明显 。 发 生 原因 多 
与 手术 区 附近 有 胆 守 和 血液 积存 有 关 。 腹 部 X 射 线 透视 
或 B 型 超声 检查 可 有 所 发 现 , 若 脓 腔 较 大 , 需 行 穿刺 或 手 
术 引 流 。 

有 于 切除 后 综合 征 ” 泛 指 胆囊 切除 后 仍 址 有 一 系列 
症状 而 言 , 表 现 多 种 多 样 ,轻重 程度 也 有 不 同 ， 可 以 只 有 
消化 不 良 、 轻 度 腹 泻 或 上 腹部 不 适 ， 也 可 以 有 胆 绞 痛 发 
作 甚 至 发 烧 和 出 现 黄 让 。 有 些 属于 手术 后 合并 症 , 有 些 与 
手术 后 合并 症 不 一 定 有 关 , 其 发 生 原 因 有 以 下 几 方 面 :@O 
胆囊 功能 丧失 。 胆 厅 储 存 和 浓缩 胆汁 ,根据 消化 的 需要 ， 
有 规律 地 将 胆汁 排 入 十 二 指 肠 ,胆囊 切除 后 ,胆汁 无 处 储 
存 和 浓缩 , 胆 总 管 代 偿 性 增 粗 , 胆 总 管 下 端 括约肌 与 胆囊 
收缩 之 间 的 协调 关系 被 破坏 ， 胆 计 进 入 十 二 指 肠 失 去 正 
常规 律 ， 造 成 骨 肠 功能 素 乱 。 胆 守 还 有 缓 泻 作用 。 这 些 
症状 经 饮食 调理 和 药物 治疗 后 ， 一 般 均 可 治愈 。@@ 残 余 
结石 。 是 常见 原因 。 由 于 在 胆囊 切除 术 中 未 能 正确 掌握 
胆 总 管 探查 的 适应 症 ,遗漏 胆 总 管 中 的 结石 , 术 后 出 现 胆 
绞 痛 , 黄 盖 等 症状 ,实际 上 是 胆 总 管 结石 症 的 症状 ， 常 需 
再 次 手术 治疗 。 句 胆管 狭窄 。 术 中 结扎 胆 衷 管 的 位 置 过 
高 ,将 少许 胆 总 管 壁 包 括 在 内 ,或 者 在 胆囊 管 周 围 有 少量 
胆汁 外 溢 , 址 留 炎 性 团 块 压 迫 胆 总 管 等 , 均 可 造成 胆管 狂 
窄 。 由 此 ,可 产生 胆 绞 痛 、 黄 痊 以 及 胆道 感染 等 症状 。 诊 
断 明确 后 , 需 作 手 术 去 除 狭窄 。@ 奥 狄 氏 括 约 肌 狭窄 。 胆 
囊 炎 反复 发 作 时 ,感染 的 胆汁 排 至 胆 总 管 ,可 造成 奥 狄 氏 
括约肌 的 慢性 炎症 :小 的 胆囊 结石 排出 ,经 胆 总 管 下 端 至 
肠 道 ,也 可 造成 奥 狄 氏 括约肌 损伤 及 纤维 化 。 术 中 若 未 见 
胆 总 管 增 粗 ,或 胆囊 中 无 细小 的 粒状 结石 存在 ,一 般 不 探 
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查 胆 总 管 ,所 以 很 难 发 现 奥 狄 氏 括 约 肌 狭 窄 , 术 后 自然 会 
有 症状 。 胆 道 造 影 明 确诊 断后 ， 需 手术 切 开 。@ 胆 春 管 
残留 过 长 。 胆 囊 管 残 端 若 超过 0.5cm， 则 术 后 可 能 逐渐 
扩张 成 小 胆囊 ,并 有 慢性 炎症 ,也 可 以 产生 结石 ， 有 时 需 
再 次 手术 。 采 用 BB 型 超声 、 逆 行 胰 胆 管 造 影 等 近代 检查 
技术 ,胆囊 术 后 综合 征 多 可 找 出 发 病原 因 。 
( 黄 莲 庭 ) 

donnongyan 
胆 襄 炎 《〈cholecystitis) “细菌 性 感染 或 化 学 性 
刺激 ( 胆 计 成 分 改变 ) 引 起 的 胆囊 炎 性 病变 。 为 胆囊 的 党 
见 病 。 在 腹部 外 科 中 ， 其 发 病 率 仅 次 于 亲 尾 天。 本 病 多 
见于 35~45 岁 的 中 年 人 ,女性 发 病 较 男性 为 多 ， 尤 多 见 
于 肥胖 且 多 次 妊娠 的 妇女 。 急 性 发 作 时 ， 表 现 为 急性 用 
痛 , 慢 性 炎症 患者 , 除 偶 有 上 腹 不 适 及 消化 不 良 外 ， 症 状 
不 明显 。 急 性 发 作 后 ,加重 了 胆囊 的 慢性 炎症 病变 ,而 慢 
性 胆囊 炎 使 胆囊 的 排 空 功 能 受到 影响 ， 又 容易 导致 急性 
发 作 。90 多 以 上 的 胆囊 炎 继 发 于 胆囊 结石 ， 少 数 胆 事 炎 
无 结石 存在 ， 称 之 为 非 结 石 性 胆囊 炎 。 单 纯 性 胆囊 炎 治 
疗 并 不 困难 ,预后 良好 ,但 若 发 展 为 坏 着 性 胆囊 炎 或 合并 
胆 总 管 感染 ,特别 是 老年 患者 , 则 有 一 定 的 死亡 危险 。 

急性 胆囊 炎 ” 常 突然 发 作 。 

病因 “直接 发 病原 因 是 细菌 感染 ， 而 胆 冲 胆 汁 排 空 
不 畅 是 细菌 感染 的 重要 条 件 。 造 成 排 空 不 畅 最 常见 的 原 
因 是 结石 代 顿 在 胆囊 颈 部 或 胆囊 管内 ,但 也 有 少数 病人 ， 
虽 无 结石 存在 ， 由 于 胆 剖 管 过 长 ,扭曲 , 狭 窗 或 粘连 等 原 
因 , 也 可 造成 胆汁 注 留 。 除 机 械 性 梗阻 的 原因 外 ,胆囊 功 
能 性 排 空 障碍 也 会 导致 胆汁 注 留 。 胆 囊 的 排 空 功能 有 赖 
于 胆道 系统 内 脏 神经 和 某 些 胃 肠 激素 的 协同 作用 。 空 腹 
时 胆囊 储存 胆汁 ,进食 后 胆囊 收缩 , 胆 总 管 下 端 括约肌 松 
弛 ,胆囊 胆汁 进入 十 二 指 肠 。 老 年 人 、 角 肠 道 慢 性 病变 、 
腹部 手术 后 消化 道 功能 紊乱 或 其 他 精神 因素 都 可 影响 胆 
圳 胆汁 的 排 空 。 胆 汁 在 胆 厅 中 继续 被 浓缩 ， 刺 激 胆 囊 粘 
膜 产 生化 学 性 炎症 。 胆 汁 停 潜 还 可 招致 细菌 感染 。 胃 肠 
道 细 菌 可 经 门静脉 系统 进入 肝脏 ， 然 后 再 随 分 说 的 胆汁 
至 胆 春 。 此 外 细菌 还 可 经 淋巴 管 或 血行 进入 胆囊 壁 。 致 
病 的 细菌 主要 是 大 肠 杆 菌 ， 少 数 为 葡萄 球菌 、 链 球菌 、 伤 
案 或 副 伤 案 杆 菌 、 绿 脓 杆 菌 以 及 厌 氧 菌 等 。 偶 尔 可 发 生 
产 气 杆菌 感染 ， 胆 囊 内 可 有 气体 存在 。 

病理 和 临床 表现 ”急性 炎症 只 限于 胆 事 粘膜 ， 称 为 
单纯 性 胆囊 炎 。 主 要 症状 为 急性 右上 腹 疼 痛 ， 阵 发 性 加 
剧 ， 部 分 病人 牵涉 右 户 部 疼痛 。 多 伴 有 恶心 、 哎 吐 和 发 
热 , 但 无 寒战 。 约 15 一 20 多 的 病人 有 轻 度 黄征 ， 可 能 是 
胆 总 管 下 端 括 约 肌 痉 挛 或 感染 扩散 至 胆道 系统 所 致 。 腹 
部 检查 ,右上 腹 胆 束 区 有 压痛 及 肌 紧 张 ,检查 者 用 左手 拇 
指 置 于 右 侧 肋 缘 下 胆囊 处 ,其 余 4 指 平 放 于 下 胸壁 ,拇指 
轻 施 压力 , 嘱 病 人 深呼吸 , 胆 事 随 肝 脏 下 移 ， 而 触及 拇指 
按压 部 位 ， 病 人 感到 疼痛 ， 以 至 突然 不 敢 呼吸 ， 称 为 墨 
菲 氏 征 阳性 。 约 有 15 一 30 锡 的 病人 可 触及 有 压痛 的 肿 大 
胆囊 。 才 炎症 发 展 至 胆囊 壁 全 层 , 粘 弄 出 现 小 泪 疡 ,有 大 
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量 腑 液 渗 出 至 胆 训 内 , 则 成 为 化 肪 性 胆囊 炎 , 肢 液 不 能 排 
出 时 , 即 形成 胆囊 积 肽 。 当 胆囊 过 度 胀 大 ,胆囊 壁 血 运 受 
到 影响 ,造成 胆囊 壁 的 缺 血 ,就 发 展 为 坏 关 性 胆囊 炎 。 若 
有 结石 获 顿 在 胆囊 颈 部 , 则 局 部 组 织 受 压 , 常 在 该 处 发 生 
坏死 ， 可 导致 胆囊 穿孔 。 病 变 发 展 为 化 及 性 胆 事 炎 或 坏 
站 性 胆囊 炎 以 后 ,临床 感染 症状 更 为 明显 ， 伴 有 高 热 , 持 
续 性 右上 腹痛 。 右 上 腹 有 明显 的 压痛 、 肌 紧张 以 及 反 跳 
痛 。 若 胆囊 周围 有 大 网 膜 包 衷 时 ， 右 上 腹 还 可 摸 到 边界 
不 清 的 压痛 包 块 。 白 细胞 计数 常常 增高 。 

诊断 ” 除 临 床 症状 和 体征 外 ，B 型 超声 检查 往往 能 
显示 出 肿 大 的 胆 历 ,胆囊 壁 水 肿 增 厚 以 及 结石 的 影像 。 本 
病 应 同 其 他 外 科 急 腹 症 如 溃疡 病 急性 穿孔 \ 急 性 胰腺 炎 、 
急性 肠 梗阻 、 帘 位 急性 阐 尾 炎 等 相 鉴 别 。 老 年 人 应 除外 
急性 冠状 动脉 供血 不 全 。 

单纯 性 胆囊 炎 的 炎症 易于 消退 ， 若 继续 发 展 ， 约 有 
5 多 的 病人 能 发 生 一 些 危险 的 合并 症 ，@ 化 肪 的 胆汁 流 
入 胆 总 管 ,引起 胆 总 管 或 肝 内 胆管 的 化 脓 性 感染 ,甚至 形 
成 肝 脓肿 。@ 胆 于 坏 盖 或 坏死 ， 导 致 穿孔 及 弥漫 性 腹膜 
炎 。 回 胆囊 周围 炎 与 邻近 的 十 二 指 肠 或 结肠 粘连 ， 形 成 
内 瘘 。@ 感 染 经 淋巴 管 或 门静脉 系统 扩散 至 肝 ， 继 发 肝 
脓肿 。 

多 数 病人 在 急性 炎症 消退 后 变 为 慢性 胆囊 炎 。 

治疗 急性 单纯 性 胆囊 炎 采 用 非 手 术 治疗 ， 多 数 可 
以 治愈 。 若 病人 有 多 次 发 作 史 或 有 结石 存在 ， 以 后 需 择 
期 行 胆 切 除 术 。 对 于 化 脓 性 或 坏 癌 性 胆囊 炎 ， 在 进行 
适当 准备 后 ,应 及 时 手术 ,争取 切除 病变 的 胆囊 ， 一 般 在 
发 病 3 天 内 作 手 术 , 因 胆囊 周围 粘连 尚 不 很 严重 ,技术 上 
并 不 困难 。 若 手术 时 病人 情况 危重 或 局 部 感染 严重 ， 解 
剖 不 清 ,不 宜 强行 切除 胆囊 ,以 免 发 生 大 出 血 及 损伤 ， 应 
先 做 胆囊 造 疤 术 , 3 个 月 后 再 行 胆囊 切除 术 。 

慢性 胆囊 炎 ”多 为 急性 胆 春 炎 的 后 遗 症 ， 急 性 病变 
越 严重 ， 造 留 的 慢性 炎症 也 越 明 显 。 有 些 病 人 也 可 以 没 
有 急性 胆 训 炎 的 病史 ,一 开始 即 呈 慢 性 过 程 ,但 慢性 炎症 
由 于 有 炎 性 病灶 存在 ,以 及 胆囊 排 空 功 能 常 受到 影响 , 容 
易 造 成 急性 发 作 。 

病因 ”胆囊 结石 是 慢性 胆囊 炎 的 最 常见 原因 ， 约 
95 锡 的 慢性 胆囊 炎 同 时 件 有 结石 。 结 石 对 胆囊 粘膜 的 机 
械 性 刺激 及 损伤 ,以 及 经 常 影响 胆汁 的 排 空 , 均 可 导致 慢 
性 炎症 的 发 生 。 细 菌 感染 对 慢性 胆 于 类 的 发 病 不 是 主要 
因素 , 若 有 细菌 存在 ,也 常 因 胆 计 排出 未 完全 受阻 ， 不 一 
定 发 生 急性 感染 或 造成 慢性 炎症 。 少 数 病人 的 慢性 胆囊 
炎 来 源 于 胆固醇 代谢 紊乱 ， 胆 于 粘膜 上 有 胆固醇 本 或 其 
他 脂性 物质 沉积 , 呈 草 莓 状 外 貌 ， 有 草 莹 胆 玫 之 称 , 常 伴 
有 慢性 炎症 ,或 称 代谢 性 胆囊 炎 。 

病理 和 临床 表现 ”胆囊 的 慢性 炎 性 病变 轻重 不 一 ， 
病史 越 长 ,或 反复 急性 发 作 次 数 越 多 ， 病 理 变化 越 严重 。 
轻 者 仅 胆囊 壁 稍 增 厚 ， 粘 膜 下 有 慢性 炎 性 细胞 浸润 和 少 
量 纤维 组 织 增 生 。 病 变 逐 渐 发 展 ， 粘 膜 上 皮 可 有 不 同 程 
度 的 萎缩 和 退 变 , 肌 纤维 渐 被 纤维 组 织 代替 ,以 致 胆 检 的 


浓缩 和 收缩 功能 均 受到 影响 。 震 胆囊 管 有 阻塞 ， 浇 留 胆 
计 中 的 胆 色素 被 吸收 ， 而 胆囊 粘膜 继续 分 刻 粘液 ， 成 为 
“ 白 胆汁 ,胆囊 也 可 逐 新 增 大 ,形成 胆 春 积 水 。 这 种 情况 
较 少见 ， 多 数 慢性 胆囊 炎 最 后 胆囊 均 发 生 萎缩 ， 砷 腔 缩 
小 ,功能 完全 丧失 , 常 与 肝 脏 的 胆 训 床 紧密 粘连 。 慢 性 胆 
囊 炎 常 无 典型 症状 ,病人 多 感 腹胀 、 咀 气 、 消 化 不 良 . 不 喜 
油 且 食物, 类似 “胃病 "的 症状 ,有 时 右上 腹 隐痛 不 适 。 有 
的 病人 长 期 没有 症状 。 多 数 病人 有 胆 绞 痛 发 作 或 急性 胆 
囊 炎 病史 ， 经 腹部 检查 ， 右 上 腹 可 以 有 压痛 或 仅 有 不 适 
感 。 偶 尔 可 摸 到 肿 大 的 胆囊 。 胆 囊 壁 的 慢性 炎症 可 能 与 
胆囊 癌 的 发 生 有 一 定 关系 ，80 狗 的 胆囊 癌 病 人 同时 有 胆 
褒 结 石和 胆 哥 炎 存 在 。 

诊断 ”主要 依靠 一 些 特 珠 检查 。B 型 超声 检查 简便 
易 行 ,对 人 体 无 害 ,可 扫 查 到 胆囊 壁 增 厚 、 胆 囊 共 缩 和 结 
石 的 存在 ， 宜 做 为 首选 的 检查 方法 。 口 服 胆 于 造影 可 检 
测 胆 冲 的 浓缩 及 排 空 功能 .胆囊 管 有 无 阻塞 ,并 能 显示 结 
石 阴影 ,有 助 于 诊断 。 十 二 指 肠 引流 , 若 在 胆囊 胆 计 部 分 
发 现 有 脓 细胞 ,多 数 赔 落 上 皮 细 胞 以 及 胆石 微粒 , 则 支持 
慢性 胆囊 炎 的 诊断 。 但 如 无 阳性 发 现 ,并 不 能 排除 诊断 。 
本 病 须 与 慢性 胃 兴 、 溃 疡 病 、 慢 性 肤 腺 炎 、 慢 性 肝炎 以 及 
肝 曲 结肠 癌 等 病 相 鉴别 。 

治疗 ”反复 急性 发 作 或 有 症状 的 慢性 胆 于 炎 ， 尤 其 
是 伴 有 结石 者 ， 应 行 胆 囊 切 除 术 。 年 老 体 弱 或 患 有 其 他 
严重 疾病 (如 心血 管 疾病 、 权 尿 病 、 肾 病 或 肝病 ) 者 ， 可 采 
用 内 科 治疗 , 除 一 般 的 助 消化 药 和 解 痉 药 物 外 ,胆汁 制剂 
如 牛 胆 酸 钠 、 去 拨 胆 酸 等 有 利 胆 作 用 ， 能 增加 胆汁 的 分 
说 , 促 进 脂肪 的 消化 与 吸收 ,有 利于 胆囊 的 排 空 ， 可 缓解 
症状 并 使 病情 稳定 。 此 后 , 当 病人 条 件 许可 时 ,再 考虑 手 
术 。 鉴 于 老年 病人 胆囊 炎 急 性 发 作 时 病情 发 展 较 快 ， 急 
诊 手 术 的 死亡 率 远 较 择期 手术 为 高 ， 故 应 在 缓解 期 进行 
手术 。 ( 黄 苞 许 ) 


danshizheng 
胆石 症 (cholelithiasis) ”胆道 系统 (包括 肝 内 
或 肝 外 胆管 、 胆 囊 和 总 胆管 ) 任 何 部 位 发 生 结石 的 疾病 。 
中 国 比较 多 见 , 其 临床 表现 与 结石 的 数量 大小、 是否 引 
起 胆道 梗阻 以 及 有 无 并 发 胆道 感染 密切 相关 。 

病因 ”胆汁 由 肝 细 胞 分 泌 ， 通 过 胆道 系统 先 在 胆囊 
中 储存 并 浓缩 ， 然 后 再 通过 胆 总 管 排 入 十 二 指 肠 内 。 一 
般 认 为 ,胆石 的 形成 与 以 下 因素 有 关 ， 

胆汁 成 分 改变 ” 胆 盐 、 磷 栈 和 胆固醇 是 胆 计 的 三 种 
主要 成 分 。 胆 固 醇 不 溶 于 水 ， 但 其 所 以 在 胆 计 中 不 发 生 
沉淀 和 析出 ， 有 赖 于 胆 盐 和 磷脂 的 存在 。 胆 盐 和 磅 脂 形 
成 微 胶 粒 ,能 够 与 胆固醇 的 分 子 相 结合 ,而 保持 胆固醇 在 
胆汁 中 的 溶解 状态 。 胆 固 醇和 微 胶 粒 之 间 必 须 维持 一 定 
的 比例 关系 ,才能 使 胆固醇 分 子 完全 被 结合 。 胆 盐 浓度 减 
少 ， 微 胶 粒 的 形成 即 不 足 ， 胆 固 醇 的 浓度 增高 ， 同 样 也 
会 造成 胆固醇 的 过 饱和 状态 。 正 常 胆固醇 和 胆 盐 之 比 为 
1:20~1:30, 着 低 于 1:13， 则 胆固醇 即 成 为 固态 沉积 而 
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逐渐 形成 胆石 。 胆 于 若 排 空 不 畅 , 胆 计 部 江 并 浓缩 , 胆 春 
壁 受 流 缩 胆汁 的 刺激 或 因 感染 而 发 生 炎症 ， 使 胆 盐 的 吸 
收 加 速 , 则 造成 胆 计 各 种 成 分 的 比例 失调 而 致 胆石 形成 。 

胆汁 代谢 异常 ”高 胆固醇 血 症 使 肝胆 汁 中 胆固醇 的 
含量 增高 ， 有 利于 胆固醇 结石 的 形成 。 人 体 中 红细胞 衰 
老 破坏 后 ,产生 游离 胆 红 案 ,被 输 至 肝脏 ,在 肝脏 中 代谢 ， 
与 葡萄 糖 醛 酸 结合 成 为 结合 胆 红 素 。 此 外 ， 还 有 很 少量 
的 游离 胆 红 素 与 硫酸 及 磷酸 等 活性 酸根 结合 。 在 胆 守 中 
结合 胆 红 素 溶 于 水 ， 而 非 结 合 胆 红 素 易 与 钙 离 子 结合 而 
沉积 ， 正 常 胆 计 中 的 非 结 合 胆 红 素 含量 一 般 在 总 胆 红 素 
含量 的 1% 以 下 。 因 代谢 异常 而 使 胆 守成 分 失常 ,可 以 导 
致 胆道 内 结石 。 

胆道 店 染 ”人 的 胆汁 基本 上 是 无 菌 的 ， 即 使 有 少量 
细菌 ， 因 胆 守 能 通畅 排出 至 肠 道 ， 亦 不 足以 为 害 。 但 车 
胆汁 深 洪 ， 则 已 存在 的 或 自 血循环 以 及 肠 道 来 的 细菌 易 
导致 感染 。 曙 虫 钻 入 胆道 也 是 引起 胆道 感染 的 重要 原因 。 
胆道 发 生 感染 后 ， 感 染 和 炎症 造成 的 脱落 上 皮 、 粘 液 团 
块 .坏死 组 织 碎 屑 、 曙 虫 外 入 胆道 后 带 入 的 虫 卵 以 及 死亡 
腐烂 后 残留 的 角 皮 残 体 等 ,都 可 成 为 结石 的 核心 ,使 胆 守 
中 各 种 成 分 围绕 核心 逐 层 沉积 而 形成 结石 。 此 外 ， 大 肠 
杆菌 是 胆道 感染 中 最 常见 的 致 病菌 ， 大 肠 杆菌 能 产生 葡 
萄 糖 醛 酸 酶 ， 使 胆汁 中 的 结合 胆 红 素 降解 为 非 结合 的 游 
离 胆 红 素 , 易 与 钙 离子 结合 形成 结石 。 

总 之 ,胆石 形成 的 原因 十 分 复杂 ,常常 有 1 个 以 上 的 
因素 存在 , 且 相互 协同 。 胆 道 感 染 后 ,可 以 促使 胆石 的 形 
成 。 形 成 胆石 后 ， 由 于 结石 对 胆道 的 刺激 和 使 胆汁 引流 
不 畅 ， 致 使 胆汁 组 成 成 分 发 生 改 变 并 为 细菌 感染 创造 了 
条 件 。 

胆石 的 分 类 ”胆石 含有 多 种 化 学 成 分 ， 通常 根据 其 
中 主要 成 分 含量 的 多 少 ,将 胆石 分 为 三 类 ， 

胆固醇 结石 结石 中 胆固醇 含量 占 各 种 成 分 的 70 驳 
以 上 。 结 石 为 浅 灰 黄 色 , 质 地 坚硬 ,表面 光滑 或 稍 呈 小 结 
节 状 ,切面 有 放射 状 条 纹 ,或 同时 存在 多 个 由 胆 色素 颗粒 
构成 的 深 棕色 同心 圆 年 轮 样 条 纹 , 胆 固 醇 含量 越 多 ,放射 
状 条 纹 越 明 显 。 单 发 结石 呈 卵 贺 形 ， 多 发 结石 可 呈 多 面 
形 或 圆柱 形 。 

胆 色素 结石 胆 色 素 占 胆石 中 各 种 成 分 的 40 多 以 
上 。 色 呈 棕 黄 \ 棕 红 或 棕 黑 色 ; 胆 色素 合 量 越 多 , 其 色 越 
深 。 质 地 或 松软 或 较 硬 , 视 同 时 含 胆固醇 量 的 多 少 及 有 无 
粘液 物质 夹杂 而 定 , 较 大 结石 常 松软 易 碎 。 形 状 不 一 ,或 
呈 泥 沙 样 团 块 , 色 较 浅 ,切面 为 无 定形 结构 ， 或 呈 松 弛 的 
同心 贺 分 层 ;颗粒 状 小 结石 质 硬 , 圆 形 或 多 面 形 ， 色 墨绿 
或 棕 黑 , 有 光泽 ,切面 如 柏油 状 ,质地 均匀 ,不 分 层 ， 胆 色 
素 成 分 可 达 80%。 

混合 性 结石 ”由 胆 色 素 、 胆 固 醇和 钙 盐 等 混合 而 成 ， 
因 所 含 的 各 种 成 分 多 少 不 一 ， 结 石 可 表现 为 各 种 形状 和 
颜色 ,切面 由 胆固醇 \ 胆 色素 和 钙 盐 间隔 沉积 ， 呈 环 状 分 
层 , 各 层 色泽 互 不 相同 ,质地 坚硬 与 否 也 因 各 种 成 分 含量 
的 多 少 而 不 同 ; 若 含 钙 较 多 , 则 XX 射线 平 片 可 显影 ， 胆 固 
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醇和 胆 色素 结石 含 钙 均 较 少 ,一般 不 显影 。 
胆石 症 的 临床 类 型 ”根据 结石 所 在 的 部 位 ， 临 床上 
常 将 胆石 症 分 为 三 种 类 型 

胆 慢 结石 羡 ”结石 在 胆囊 内 形成 并 停留 。 以 胆固醇 
结石 和 胆 红 素 结石 为 多 见 ,混合 性 结石 较 少 。 预 后 最 佳 。 

胆 总 管 结石 羡 ” 胆 训 结 石 可 排 至 胆 总 管内 ， 即 继 发 
性 胆 总 管 结石 症 ,结石 也 可 以 在 胆 总 管内 形成 , 称 之 为 原 
发 性 胆 总 管 结石 症 ， 二 者 的 临床 病理 过 程 并 无 不 同 。 原 
发 性 结石 多 为 胆 红 素 结石 或 混合 性 结石 ， 继 发 性 结石 主 
要 是 胆固醇 结石 或 胆 红 素 结石 ,在 中 国 , 胆 总 管 结石 症 较 
别 国 多 见 , 约 占 胆石 症 的 30~40%。 预后 较 胆 于 结石 症 
差 。 

肝 内 胆管 结石 症 ”一 般 均 原 发 于 肝 内 胆管 ， 也 可 先 
患 胆 总 管 结石 , 因 胆道 梗阻 继 发 肝 内 胆道 感染 ,导致 于 内 
胆管 结石 形成 ,其 中 以 胆 色素 结石 及 混合 性 结石 多 见 。 结 
石 可 广泛 分 布 于 左右 肝 的 肝 内 胆管 ,也 可 局 限于 一 处 ,以 
左 肝 外 叶 最 多 见 , 因 该 处 胆管 弯曲 度 较 大 ,胆汁 引流 更 加 
不 畅 之 故 。 在 中 国 ， 肝 内 胆管 结石 症 的 发 病 率 远 较 别 国 
为 高 , 一 般 约 占 胆石 症 的 25 多 左右。 由 于 结石 难以 完全 
清除 或 清除 后 又 复发 ,在 三 种 胆石 症 中 预后 最 差 。 

临床 表现 和 诊断 ”胆石 症 的 临床 表现 各 有 其 特点 。 

胆 锚 结石 羡 ”结石 随 着 胆 夺 的 收编 或 体位 的 改变 而 
经 常 移动 ,对 胆囊 粘膜 造成 刺激 和 损伤 ,可 以 引起 胆囊 的 
慢性 炎症 ,病人 感到 右上 腹 问 胀 不 适 、 咀 气 、 消 化 不 良 . 厌 
食油 肛 。 较 小 的 结石 可 以 嵌 顿 在 胆囊 颈 部 或 阻塞 胆囊 管 ， 
引起 剧烈 的 胆 绞 痛 或 急性 胆 琳 炎 , 可 牵扯 右 肩 部 疼痛 , 常 
伴 有 恶心 ,呕吐 和 发 烧 ,检查 右上 腹 有 压痛 和 肌 紧 张 ， 有 
时 可 摸 到 肿 大 的 胆 琳 。 胆 囊 排 空 受阻 后 ， 若 无 感染 则 时 
间 久 后 可 变 为 胆囊 积 水 , 胆 囊肿 大 ,但 无 其 他 症状 。 有 些 
胆囊 结石 可 长 期 无 任何 症状 ， 常 在 做 腹部 B 型 超声 检查 
或 因 其 他 疾病 做 开 腹 手术 时 ， 甚 至 在 尸体 解剖 时 才 被 发 
现 。 诊 断 除 靠 临床 表现 及 体征 外 ， 某 些 特殊 检查 如 B 型 
超声 检查 和 胆 癌 造 影 常 有 助 于 确诊 ; 少数 结石 经 X 射 线 
平 片 检查 也 可 显影 。 

有 总 管 结石 症 ”结石 在 胆 总 管内 容易 造成 梗阻 ， 也 
容易 招致 感染 。 临 床 症状 的 轻重 取决 于 胆 总 管 梗阻 的 程 
度 和 有 无 感染 ,多 数 患 者 既往 有 一 次 或 多 次 急性 发 病史 。 
当 结石 未 造成 胆 总 管 完全 性 梗阻 时 ,胆汁 流动 不 受 影 响 ， 
继 发 感染 的 机 会 就 较 小 ， 病 人 常 无 不 适 。 若 既往 有 过 发 
作 ,以 后 一 段 时 间 处 于 缓解 状态 ,也 可 暂时 无 症状 。 胆 石 
在 胆 总 管内 因 胆 汁 中 固体 成 分 的 堆积 而 逐渐 增 大 ， 还 可 
因 胆汁 的 流动 而 移动 。 终 归 会 移 至 胆 总 管 下 端 而 造成 完 
全 性 梗阻 。 若 结石 较 大 或 外 形 不 整齐 ,不 能 移动 , 胆 计 只 
能 从 结石 和 胆 总 管内 壁 之 间 的 狭小 颖 隙 中 通过 ， 发 生 完 
全 性 梗阻 的 机 会 也 很 大 。 病 史 较 长 者 ,发 作 渐 频 , 间 期 越 
来 越 短 。 典 型 发 作 症状 是 沙 尔 科 氏 三 联 征 , 即 腹痛 、 高 热 
和 黄 证 。 腹 痛 多 局 限于 剑 突 下 ,为 阵 发 性 绞 痛 , 常 伴 有 恶 
心 和 呕吐 高热 和 寒战 是 细菌 和 内 毒素 在 胆 总 管内 高 压 
的 情况 下 ,经 肝 血 赛 进入 血循环 的 败血症 表现 ; 黄 闪 为 梗 
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阻 性 ,发 作 后 逐渐 加 重 。 腹 部 检查 剑 突 下 右 侧 常 有 深 压 
痛 , 若 并 发 急性 胆 琳 炎 , 右 上 腹 有 压痛 及 肌 紧 张 。B 型 超 
声 检查 可 发 现 胆 总 管 及 肝 内 管 扩张 ， 加 以 血清 直接 胆 红 
质 含量 增高 , 据 此 可 诊断 为 梗阻 性 黄 站。 

肝 内 胆管 结石 羡 ” 肝 胆管 结石 常 导 致 于 内 胆管 局 限 
性 狭窄 ,其 上 胆管 扩张 ,结石 即位 于 扩张 的 胆管 内 。 同 时 
感染 易 扩 散 为 胆管 周围 炎 ,加 以 长 时 期 洲 胆 ,致使 受累 的 
肝 叶 获 缩 和 纤维 化 。 若 肝脏 广泛 长 期 受到 损害 或 结石 遍 
布 左 右 肝 管 .最 终 将 演变 为 胆 守 性 肝 而 变 ,预后 不 良 。 肝 
内 胆管 结石 症 的 临床 表现 不 典型 。 若 合并 胆 总 管 结石 或 
胆囊 结石 ， 则 表现 为 胆 总 管 结石 或 胆囊 结石 的 症状 。 有 
些 病例 仅 有 肝 区 轻 度 不 适 ,急性 感染 发 作 时 出 现 高 烧 \ 肝 
脏 肿 大 、 肝 区 有 明显 邑 痛 。 一 侧 肝 叶 或 局 部 肝 段 的 胆管 
结石 , 常 无 黄 痊 或 只 有 轻 度 黄 痊 ,经 皮 经 肝胆 管 穿刺 造影 
和 B 型 超声 检查 ,对 诊断 很 有 帮助 。 

治疗 ”本 病 患者 应 进 低 脂 饮食 ， 因 脂肪 可 使 胆囊 收 
缩 ,容易 诱发 胆 绞 痛 。 

有 天 结石 ”结石 数量 少 或 块 粒 人 小 无 明显 症状 者 ,可 
以 口服 中 西药 物 (如 中 药 排 石 汤 和 利 胆 素 、 去 氢 胆 酸 、 硫 
酸 镁 等 ), 增 进 胆汁 排 泌 , 以 利 结石 从 胆道 排出 若 结石 性 
质 属 胆固醇 性 结石 ,可 试 服 热 去 氧 胆 酸 或 熊 去 氧 胆 酸 ,这 
两 种 药物 可 使 胆汁 内 胆固醇 的 分 泌 和 总 胆固醇 的 排出 量 
减少 ,增加 胆 盐 的 成 分 ,提高 胆汁 对 胆固醇 性 结石 的 溶解 
能 力 ， 使 胆石 缩小 或 消失 。 不 过 这 类 溶 石 疗法 对 胆 色素 
结石 无 效 , 需 长 期 服药 至 少 1 年 以 上 ,还 可 产生 腹泻 或 血 
清 转氨酶 增高 的 副作用 。 胆 于 结石 大 而 多 ,症状 重 者 , 则 
宜 外 科 手 术 治 疗 。1986 年 在 临床 开始 采用 体外 冲击 波 碎 
石 。 直 径 大 于 2cm 的 结石 ,90% 以 上 可 被 粉碎 ,1 年 结石 
排 净 率 50% 左 右 。 排 净 后 1 年 有 10 锡 的 结石 复发 率 。 效 
果 不 尽 满意 。 胆 囊 置 管 注入 溶 石 药物 , 仍 在 试用 阶段 。 

总 胆管 结石 ”治疗 原则 是 切 开 总 胆管 ,取出 结石 , 手 
术 宜 在 急性 发 作 间歇 期 间 进行 。 若 急性 发 作 有 沙 尔 科 氏 
三 联 征 时 , 常 已 发 展 为 急性 梗阻 性 化 驼 性 胆 总 管 炎 , 很 容 
易 出 现 休克 ,应 进行 输液 和 抗生素 治疗 ,做 初步 准备 后 及 
早 手术 作 胆 总 管 切 开 及 减 压 引流 。 若 伴 有 胆囊 结石 和 急 
性 胆 可 类, 应 同时 切除 胆 可 。 若 病情 严重 ， 不 能 耐 受 较 大 
的 手术 ,可 先行 胆 总 管 引流 或 胆 村 造 瘘 术 , 也 可 先行 经 皮 
经 肝胆 管 穿刺 置 管 引流 ,等 病情 好 转 后 再 行 择期 手术 。 

肝 内 胆管 结石 ”治疗 比较 困难 。 结 石 少 、 无 明显 症 
状 者 ,不 一 定 要 手术 治疗 。 结 石 多 、 症 状 重 时 ， 应 争取 在 
无 急性 发 作 时 择期 手术 。 手 术 方 法 须根 据 具 体 情况 适当 
采用 ,首先 尽 可 能 通过 胆 总 管 或 肝 管 切 开 取 净 结石 , 若 不 
能 取 净 ， 可 做 相应 部 位 的 胆管 和 空肠 吻合 或 胆 总 管 下 端 
括约肌 成 型 术 ,以 利于 残余 结石 的 排出 。 若 受累 的 肝 叶 ， 
特别 是 左 外 侧 叶 已 有 萎缩 时 ， 可 作 肝 叶 切 除 。 若 有 肝 内 
胆管 狭窄 时 ,也 需 采用 狭窄 切 开 , 置 管 支撑 ， 或 者 采用 相 
应 的 肠管 内 引流 手术 。 术 后 T 形 管 造影 , 若 有 残余 结石 ， 
可 通过 T 形 管 窦 道 用 纤维 胆道 镜 一 次 或 分 次 将 残 石 取 
出 。 ( 黄 建 庭 ) 


donbaljutang 
蛋白 聚 糖 (proteoglycan》 ”一 类 普遍 存在 于 各 
种 动物 组 织 中 的 由 聚 糖 及 委 白 质 构成 的 共 价 结合 物 。 又 
称 蛋白 多 糖 。 是 构成 细胞 外 基质 的 重要 成 分 ， 与 动脉 缠 
样 三 化 的 成 因 及 肿瘤 的 发 生 及 转移 密切 相关 。 基 质 中 也 
含 少量 棒 委 白 。 蛋 白 聚 糖 和 糖 蛋白 均 属 糖 肽 复合 物 ， 但 
糖 含量 ,组 成 及 组 织 化 学 染色 均 不 相同 。 蛋 白 诊 糖 含 糖 量 
达 98 以 上 , 故 化 学 性 质 更 象 糖 。 其 聚 糖 主要 由 二 糖 单 
位 重复 排列 构成 。 其 二 糖 单位 一 般 由 氨基 己 糖 〈( 亦 称 己 
糖 腕 ) 和 糖 醛 酸 组 成 。 由 于 此 类 聚 糖 含 大 量 氨基 糖 , 故 名 
氮 基 育 糖 或 糖 胺 聚 糖 (GAG) ,又 称 粘 多 糖 、 酸 性 粘 多 糖 ， 
其 糖 链 为 无 分 支 的 多 糖 直 链 ， 与 糖 蛋白 的 分 支 寡 糖 链 不 
同 。 蛋 白 聚 糖 的 蛋白 质 部 分 为 单 链 多 肽 ， 称 为 核心 蛋白 
质 。 一 个 核心 蛋白 质 分 子 可 共 价 结合 多 至 数 百 条 的 氨基 
聚 糖 。 不 同 的 蛋白 育 糖 具有 不 同 的 核心 蛋白 质 及 不 同 种 
类 和 数量 的 氨基 聚 糖 。 一 种 蛋白 聚 糖 常 含有 数 种 不 同 的 
氨基 育 糖 。 聚 糖 链 与 肽 链 以 糖 葵 链 相连 ,成 为 蛋白 诊 糖 
单 体 若 干 蛋白 聚 糖 单 体 又 借 非 共 价 键 与 透明 质 酸 结合 ， 
形成 分 子 量 巨大 的 多 聚 体 。 蛋 白 聚 糖 单 体 及 聚合 体 的 模 
式 结构 见 图 。 

动物 的 各 种 组 织 中 都 有 蛋白 聚 糖 存在 ， 而 以 结缔 组 
织 中 居多 。 蛋 白 豪 糖 作为 细胞 外 基质 的 成 分 早已 为 人 们 
所 熟悉 ! 某 些 蛋白 聚 糖 ,如 硫酸 乙酰 肝素 蛋白 聚 糖 ， 存 在 
于 几乎 所 有 动物 细胞 的 质 膜 中 ， 有 的 蛋白 聚 糖 还 存在 于 
细胞 核 中 ,可 能 与 染色 质 结构 有 关 。 除 透明 质 酸 外 ,各 种 
氨基 诊 糖 的 单 糖 基 常 发 生 不 同 程度 的 硫酸 化 。 这 些 硫酸 
基 及 糖 醛 酸 的 羧基 在 生理 性 PH 条 件 下 解 离 , 使 氨基 聚 糖 
成 为 多 阴离子 。 其 溶液 具有 酸性 、 高 度 亲 水 性 以 及 粘 弹 
性 〈 因 多 阴离子 的 静电 排斥 作用 使 其 分 子 结构 呈 高 度 伸 
展 状 )， 所 以 关节 腔 内 以 及 腔 道 器 官 粘膜 表面 的 蛋白 聚 
糖 , 有 润滑 及 保护 作用 。 和 氨基 育 糖 有 亲 水 性 , 故 使 其 分 于 
周围 结合 大 量 水 分 子 ， 这 种 高 度 亲 水 的 伸展 的 大 分 子 所 
包含 的 溶剂 量 可 达 其 本 身 干 重 的 50 倍 或 更 多 ,不 但 占据 
很 大 的 体积 ， 而 且 可 以 缓冲 机 械 力 ， 减 轻 冲 撞 造 成 的 损 
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伤 ,并 使 组 织 具有 抗 压 性 。 在 外 界 压 力 的 作用 下 ,氨基 聚 
糖分 于 体积 缩小 ,其 中 的 多 阴离子 相互 靠近 , 同 种 电荷 间 
的 排斥 力 产生 脱 胀 压 ,以 抗 压缩 ;压力 去 除 后 又 反弹 回复 
原 有 的 体积 。 氨基 聚 糖 及 蛋白 聚 糖 在 细胞 运动 ,增殖 、 分 
化 .信息 传递 .细胞 间 的 识别 和 粘 合 、 细 胞 与 细胞 外 基质 
的 粘着 以 及 胚胎 发 育 中 都 具有 重要 作用 。 此 外 ,氨基 聚 糖 
及 系 白 育 糖 在 结构 .含量 、 配 比 及 分 布 上 的 改变 ， 还 与 某 
些 病 理 过 程 ,如 关节 类 ,动脉 党 样 硬化 及 肿瘤 等 相关 。 

阳 基 聚 娘 的 种 灶 及 结构 ”氨基 聚 糖 可 根据 其 二 糖 单 
位 的 组 成 、 结 构 及 糖 - 肽 连接 方式 大 至 分 为 五 种 ， 透 明 
质 酸 (HA)、 硫 酸软 骨 素 (CS)、 硫 酸 皮 肤 素 (DS)、 肝 素 
(HEP) 和 硫酸 乙酰 肝素 (或 称 硫酸 类 肝素 ,HS) 以 及 硫酸 
角质 素 (KS)。 

@ 透明 质 酸 。 存 在 于 大 多 数 结缔 组 织 中 ,是 唯一 存 
在 于 某 些 细菌 (如 A 型 链球 菌 ) 的 氨基 诊 糖 。 是 结构 最 简 
单 的 氨基 聚 糖 .其 重复 二 糖 单位 由 葡萄 糖 醛 酸 及 N -乙酰 
氨基 葡萄 糖 组 成 ,是 唯一 不 发 生 硫 酸化 的 氨基 聚 糖 , 亦 不 
与 蛋白 质 共 价 结合 ,因此 不 参与 构成 蛋白 聚 糖 单 体 ! 但 可 
与 蛋白 聚 糖 单 体 的 核心 蛋白 质 通过 连接 蛋白 质 借 非 共 价 
键 结 合 ， 故 可 作为 多 聚 蛋白 聚 糖 的 聚合 轴线 。 

@ 硫酸 软骨 素 。 是 哺乳 动物 体内 最 丰富 的 氨基 聚 
糖 , 除 大 量 存在 于 软骨 外 , 亦 存在 于 皮肤 、 角 腊 、 巩 膜 . 骨 、 
动脉 , 心 辩 膜 及 脐带 中 。 其 重复 二 糖 单位 由 葡萄 情 醛 酸 及 
N- 乙 酰 氨 基 半 乳糖 组 成 。 硫 酸化 发 生 在 乙酰 氨基 半 乳 
糖 的 4 或 6 位 碳 原子 ( 即 C-4 或 C-6) 的 一 OH 基 上 , 分 别 
称 为 4- 硫 酸软 骨 素 及 6- 硫 酸软 骨 素 (旧称 硫酸 软骨 素 人 
及 硫酸 软骨 素 C)。 

图 硫酸 皮肤 素 。 不 仅 存在 于 皮肤 中 ， 亦 出 现在 血 
管 . 心 .心智 膜 、 肌 膝 、 关 节 事 .纤维 软骨 ,韧带 及 脐带 等 组 
织 中 。 其 二 糖 单位 艾 杜 糖 醋酸 及 N -乙酰 氮 基 半 乳 糖 的 
C-4 发 生 硫酸 化 。 硫 酸 皮 肤 素 与 核心 蛋白 质 的 连接 方式 
与 硫酸 软骨 素 接近 ， 因 此 曾 被 称 为 硫酸 软骨 素 B。 

@ 肝素 及 硫酸 乙酰 肝素 。 虽 列 为 同一 类 ,但 其 分 
布 、 结 构 及 功能 颇具 差异 。 肝 素 由 紧 靠 血管 的 肥大 细胞 
产生 ,并 贮存 于 肥大 细胞 的 颗粒 中 ,应 一 定 的 
刺激 而 释放 ， 具 有 抗 凝血 作用 。 硫 酸 乙酰 肝 
素 则 普遍 存在 于 各 种 细胞 的 表面 ， 参 与 腊 结 
构 以 及 细胞 之 间 和 细胞 与 基质 之 间 的 相互 作 
用 。 肝 素 和 硫酸 乙酰 肝素 的 共同 结构 特点 是 
由 艾 杜 糖 醛 酸 或 葡萄 糖 醛 酸 和 乙酰 氮 基 葡 萄 
糖 组 成 二 糖 单位 ， 此 类 氨基 聚 糖 的 硫酸 化 程 
度 高 .但 肝素 中 艾 杜 糖 醛 酸 多 于 葡萄 糖 醛 酸 ， 
而 在 硫酸 乙酰 肝素 中 则 二 者 大 致 相等 。 硫 酸 
乙酰 肝素 与 肝素 相 比 其 硫酸 化 程度 较 低 而 乙 
酰 化 程度 较 高 。 二 者 的 核心 蛋白 质 却 全 然 不 
同 。 肝 素 常 以 蛋白 聚 糖 单位 的 形式 存在 。 肝 
素 的 分 子 量 范围 很 宽 ， 肝 素 的 抗 凝血 活性 与 
其 分 子 量 有 关 。 由 于 肝素 的 抗 疑 血 作用 是 通 
过 与 抗 凝 血 酶 结合 ， 从 而 使 某 些 凝 血 因子 失 
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去 作用 ， 而 肝素 与 抗 凝 血 酶 的 亲和力 在 一 定 范围 内 随 分 
子 量 的 加 大 而 增加 。 此 外 ,肝素 的 抗 上 活 性 还 与 N 硫酸 基 
及 糖 醛 酸 的 逆 基 有 关 。 硫 酸 乙酰 肝素 的 核心 蛋白 质 的 肽 
链 中 存在 硫 水 性 区 域 ,可 嵌入 细胞 膜 的 脂 双 层 中 ,因此 可 
作为 细胞 膜 的 结构 成 分 。 硫 酸 乙 酰 肝素 分 子 暴露 于 质 腊 
外 表面 的 糖 链 及 肽 段 可 与 细胞 外 基质 中 的 某 些 成 分 ， 如 
胶原 . 纤 粘连 蛋白 及 层 粘连 蛋白 相 结合 ;其 伸 入 胞 质 中 的 
肽 段 可 与 细胞 骨架 成 分 ,如 肌 动 蛋白 相 结合 。 因 此 ,硫酸 
乙酰 肝素 既 参 与 细胞 之 间 和 细胞 -基质 之 间 的 相互 作用 ， 
又 可 从 细胞 外 向 细胞 内 传递 信息 ,但 几乎 没有 抗 权 血 作 
用 。 

@@ 硫酸 角质 素 。 具 有 两 种 不 同 的 类 型 。 来 自 角 膜 的 
硫酸 角质 素 I 是 角膜 中 唯一 的 氨基 聚 糖 ,来 自 骨 、 软 骨 及 
彤 核 等 支架 组 织 的 硫酸 角质 素 I 常 与 硫酸 软骨 素 一 起 构 
成 蛋白 聚 糖 。 硫 酸 角质 素 在 单 糖 组 成 及 糖 - 肽 连接 方式 上 
皆 与 糖 蛋白 相似 ,但 因 具 有 重复 二 糖 序列 及 多 硫酸 化 , 故 
仍 归 入 氨基 聚 糖 类 。 

重 白 聚 攀 的 生物 合成 ”包括 肽 链 的 合成 及 糖 链 的 合 
成 。 核 心 蛋白 质 肽 链 的 合成 是 蛋白 察 糖 合成 的 限 速 步 
办 ,在 粗 面 内 质 网 进行 ， 其 过 程 与 一 般 蛋 白质 相同 。 上 肘 
链 的 糖 基 化 在 内 质 网 起 始 ， 在 戈 尔 吉 氏 体 完成 。 氨 基 聚 
粮 糖 链 的 合成 过 程 与 糖 蛋白 者 类 似 。 亦 由 一 系列 糖 基 转 
移 酶 催化 逐个 将 活化 单 糖 的 糖 基 转 移 到 肽 链 及 未 完成 的 
糖 链 ， 使 之 不 断 延 长 。 糖 基 的 硫酸 化 是 在 糖 链 的 延长 过 
程 中 进行 的 。 由 硫酸 基 转 移 酶 催化 ， 从 磷酸 腺 苷 磷酸 硫 
了 酸 转 移 硫酸 基 到 糖 基 ， 糖 链 中 的 艾 杜 糖 醋酸 是 由 葡萄 糖 
醋酸 基 在 差 向 异 构 酶 催化 下 发 生 旋 光 异 构 化 形成 的 。 

千 白 聚 糖 的 降解 可 在 一 系列 细胞 外 梅 或 溶 酶 体 中 
的 细胞 内 酶 的 催化 下 进行 。 水 解 糖 链 的 酶 包括 内 切 糖 背 
酶 及 外 切 糖苷 梅 ， 分 别 催化 水 解 糖 链 中 的 及 糖 链 非 还 原 
末端 的 糖 背 链 。 透 明 质 酸 酶 是 了 解 最 多 的 内 切 糖 痛 酶 。 
精细 胞 产生 的 透明 质 酸 酶 对 其 穿 过 卵 腊 实现 受精 是 必要 
的 。 细 菌 分 小 的 透明 质 酸 酶 对 其 侵犯 宿主 组 织 有 重要 作 
用 。 氨 基 聚 糖 中 的 硫酸 基 由 硫酸 酯 酶 催化 水 解脱 硫酸 。 
脱硫 酸 常 为 氨基 诊 糖 糖 链 降解 的 限 速 步骤 。 未 经 脱硫 酸 
则 糖 背 酶 无 法 发 挥 作用 。 至 于 核心 蛋白 质 及 连接 蛋白 质 
的 降解 过 程 与 一 般 蛋白 质 相 同 。 

总 基 聚 娘 及 直 和 白 聚 娘 的 生物 学 作用 氨基 聚 糖 及 蛋 
白 聚 糖 是 细胞 外 基质 的 重要 成 分 之 一 。 可 与 细胞 外 基质 
中 的 胶原 、 纤 粘连 蛋白 \ 层 粘连 蛋白 及 弹性 蛋白 结合 ， 
成 具有 组 织 特性 的 细胞 外 基质 。 象 胶原 一 样 ， 不 同 组 织 
的 细胞 外 基质 中 含有 不 同类 型 、 不 同 含量 的 氨基 诊 糖 及 
蛋白 育 糖 ,并 与 其 功能 相 适 应 。 例 如 ,软骨 及 长 骨 的 骨髓 
含 较 多 硫酸 软骨 素 蛋白 聚 糖 。 硫 酸软 骨 素 的 保水 性 (由 
糖 基 的 多 羟基 及 多 阴离子 决定 ) 使 其 占据 一 定 的 空间 , 具 
有 一 定 的 容量 ,这 对 于 骨髓 的 生长 板 尤其 重要 。 硫 酸软 表 
素 蛋 白 保 糖 的 缺乏 或 硫酸 软骨 素 的 硫酸 化 不 足 均 可 缩减 
饭 板 的 体积 ,从 而 导致 肢体 发 育 短小 和 畸形 .氨基 聚 糖 的 
多 阴离子 可 结合 二 价 阳离子 (如 Ca**), 这 对 组 织 的 钙化 ， 
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尤其 是 骨 盐 的 沉积 有 重要 作用 。 角 膜 中 的 蛋白 珍 糖 主要 
含 硫酸 角质 素 及 硫酸 皮肤 素 , 且 蛋白 质 的 含量 较 高 ,在 角 
谭 基 质 的 构建 及 维持 上 有 重要 作用 ， 从 而 使 角膜 基质 具 
有 光 透 明 性 。 细 胞 外 基质 中 的 各 种 成 分 (包括 氨基 诊 糖 
及 蛋白 聚 糖 ) 彼 此 交 联 ,形成 孔径 不 同 或 电荷 密度 不 同 的 
凝 胶 , 不 但 使 细胞 外 基质 连 成 一 体 ,而 且 可 以 作为 控制 分 
子 及 细胞 通过 的 第 网 。 这 在 肾 小 球 及 脉 管 基 膜 尤其 重 
要 。 

透明 质 酸 的 合成 在 发 育 中 及 创伤 修复 中 的 组 织 内 特 
别 旺盛 。 它 可 促进 细胞 迁移 及 增殖 ,并 阻止 细胞 分 化 。 当 
细胞 迁移 达到 特定 的 部 位 或 增殖 达到 足够 的 数量 时 ， 透 
明 质 酸 酶 便 将 其 降解 。 因 此 透明 质 酸 的 作用 似乎 是 防止 
细胞 过 早 的 分 化 。 在 组 织 分 化 及 成 熟 阶段 ， 透 明 质 酸 含 
县 逐 渐 降低 ,同时 伞 有 其 他 硫酸 化 氨基 育 糖 成 分 的 增多 。 
在 不 同 的 组 织 内 增加 的 硫酸 化 氨基 聚 糖 种 类 不 同 。 这 些 
具有 组 织 特点 的 氨基 聚 糖 又 可 稳定 分 化 表 型 。 这 已 在 软 
骨 形 成 及 角膜 上 皮 分 化 中 得 到 证 明 。 

哺乳 类 动物 组 织 中 的 氨基 聚 糖 的 种 类 及 含量 随 生 
长 .发育 及 年 龄 而 变动 。 例 如 ,胚胎 发 育 早期 ， 皮 肤 中 的 
氨基 聚 糖 几乎 全 部 由 透明 质 酸 及 硫酸 软骨 素 组 成 。3 个 月 
胎儿 的 皮肤 中 透明 质 酸 及 硫酸 软骨 素 的 含量 为 成 人 者 的 
20 倍 , 5 个 半月 的 胎儿 为 5 倍 , 足 月 胎儿 为 2 倍 。 在 胚胎 
发 育 过 程 中 胶原 纤维 逐渐 形成 ， 它 们 的 一 部 分 又 逐渐 被 
硫酸 皮肤 素 取代 。 至 70 岁 以 后 胶原 纤维 周围 的 氨基 聚 
糖 含量 显著 降低 ,同时 硫酸 皮肤 素 所 占 的 比重 显著 增加 。 
关节 软骨 中 的 蛋白 聚 糖 亦 随 年 龄 的 增长 出 现 量 与 质 的 改 
变 : 总 量 逐 新 减少 ,硫酸 角质 素 逐 渐 取 代 硫 酸软 骨 素 ， 粮 
所 占 比 重 下 降 ,蛋白 质 所 占 比重 相对 增加 ,从 而 导致 组 织 
的 保水 能 力 及 弹性 减弱 。 可 见 ， 氨 基 聚 精 及 蛋白 聚 粮 与 
老化 过 程 有 关 。 

某 些 氨基 聚 糖 可 与 血浆 蛋白 结合 例如 ,肝素 可 与 凝 
血 相关 的 几 种 凝血 因子 (如 因子 X 及 凝血 梅 ) 及 抗 凝 血 酶 
下 (血浆 m 业 蛋白) 结合 ,从 而 抗 凝 血 。 动 脉 壁 内 膜 的 硫酸 
皮肤 素 蛋白 聚 糖 可 与 血浆 低 密度 脂 蛋 白 结合 。 其 结合 作 
用 可 能 主要 由 静电 引力 造成 ， 因 为 低 密度 脂 蛋白 的 载 脂 
蛋白 apo-B 带 正 电 荷 , 可 直接 被 带 负电 荷 的 硫酸 皮肤 素 吸 
引 。 此 外 , 脂 蛋 白 中 的 磷脂 所 带 的 负电 荷 可 借助 于 Ca** 
而 与 氨基 聚 糖 的 阴离子 基 团结 合 ， 此 与 动脉 粥 样 硬化 的 
形成 有 关 。 除 血浆 蛋白 外 ， 肝 素 还 可 与 毛细 血管 壁 上 的 
脂 蛋白 脂肪 酶 结合 ,从 而 将 之 释 入 血循环 。 脂 蛋白 脂肪 酶 
可 分 解 甘 油 三 酷 ,因而 使 血脂 降低 。 

氨基 聚 糖 及 委 白 聚 娘 与 疾病 ”动脉 辟 中 的 氨基 聚 糖 
及 蛋白 聚 糖 是 引起 低 密度 脂 蛋白 及 钙 沉积 的 内 在 因素 。 
动脉 壁 中 硫酸 皮肤 素 的 含量 随 年 龄 的 增长 而 增多 ， 而 且 
可 在 生理 性 pH 及 离子 强度 下 与 低 密度 脂 蛋白 结合 。 有 动 
脉 粥 样 硬化 斑 块 的 主动 脉 组 织 中 可 见 硫酸 皮肤 素 含量 异 
常 增高 ， 由 病变 部 位 增殖 的 平滑 肌 细胞 产生 。 

蛋白 聚 糖 还 与 肿瘤 的 发 生 及 转移 有 关 。 在 一 些 肿瘤， 
如 同 质 瘤 、 成 肾 母 细胞 瘤 . 乳 腺 癌 及 神经 胶 质 瘤 等 , 肿 净 


细胞 合成 及 分 泌 的 透明 质 酸 增多 ,体液 (血尿 ) 中 透明 质 
酸 的 含量 增高 ,这 具有 一 定 诊断 意义 。 在 肝 、 肺 .乳腺 、 结 
肠 及 前 列 腺 等 肿瘤 组 织 中 硫酸 软骨 素 的 含量 增多 。 体 外 
实验 证 明 , 硫 酸软 骨 素 有 促进 乳腺 癌 生 长 的 作用 ;体内 实 
验证 明 对 艾 氏 腹水 癌 有 促进 生长 的 作用 。 降 解 硫酸 软骨 
素 的 酶 可 抑制 艾 氏 腹水 瘤 的 生长 总 之 ,肿瘤 组 织 中 透明 
质 酸 及 硫酸 软骨 素 的 增多 ， 可 能 与 其 增殖 失控 有 一 定 关 
系 。 反 之 ,硫酸 乙酰 肝素 则 具有 抑制 细胞 增殖 的 作用 。 体 
外 实验 证 明 ， 从 肝 或 肝 质 腊 分 离 的 硫酸 乙酰 肝素 可 抑制 
肝癌 细胞 的 生长 。 

在 人 的 肝癌 ,小 鼠 的 骨 丘 瘤 、 自 发 性 乳腺 癌 及 腹水 型 
肝癌 等 均 可 见 硫 酸 乙 酰 肝 素 的 硫酸 化 程度 降低 。 这 不 单 
可 能 影响 其 抑制 细胞 增殖 的 功能 ， 而 且 可 能 导致 其 与 纤 
粘连 蛋白 , 层 粘连 蛋白 及 胶原 的 亲 和 性 减弱 ,以 致 瘤 细胞 
周围 的 基质 组 装 异常 , 瘤 细胞 之 间 的 粘 合 减弱 ,肿瘤 细胞 
易 从 瘤 组 织 上 脱落 。 这 就 为 肿瘤 转移 造成 了 先 孔 条件。 
此 外 ， 能 降解 硫酸 乙酰 肝素 的 内 切 糖 苷 梅 存在 于 某 些 易 
转移 的 肿瘤 (如 黑 素 痛 ) 中 ， 它 可 破坏 硫酸 乙酰 肝素 ， 同 
时 其 降解 产物 被 释放 到 血液 中 ,具有 肝素 样 抗 血 凝 活性 ， 
可 造成 出 血 不 止 。 

先天 性 缺乏 降解 氨基 诊 糖 的 酶 (如 糖 葵 酶 或 硫酸 柄 
酶 等 ) 可 导致 饮 基 聚 糖 或 蛋白 聚 糖 , 或 其 降解 产物 在 体内 
一 定 部 位 堆积 ， 引 起 粘 多 类 病 。 
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(周末 丽 ) 

donboalnlao 
蛋白 尿 〈proteinuria) 尿 中 出 现 过 多 血清 蛋白 
的 现象 。 健 康成 人 每 日 约 有 180L 血 效 自 肾 小 球 让 过 ， 
99% 以 上 的 蛋白 质 被 肾 小 管 重 吸收 ， 所 剩 蛋 白质 及 肾 小 
管 分 泌 的 极 微量 粘 蛋 白 等 构成 正常 人 尿 蛋 白 ,每 已 排出 
约 100mg, 常规 的 尿检 查 不 能 测 出 。 尿 中 蛋白 质 含量 增 
高 时 ， 可 作 尿 蛋白 半 定 量 测 定 ， 所 测 结果 土 、+、 十 + 、 
十 二 十、 十 十 十 + 分 别 相当 于 100ml 尿 中 约 含 蛋 白质 
30mg ,50mg、100mg、300mg、>300mg。 

蛋白 尿 可 分 生理 性 和 病理 性 两 种 ， 生 理性 蛋白 尿 常 
见于 高 热 、 剧烈 运动 、 情绪 激动 、 受 寒冷 刺激 、 高 蛋白 饮 
食 , 妊 娠 与 月 经 期 等 ,还 有 因 冰 柱 前 凸 崩 静脉 粹 血 而 发 生 
的 直立 性 蛋白 尿 。 病 理性 蛋白 尿 的 病因 较 多 。 发 病 机 理 
亦 不 同 。 大 致 分 为 : 肾 小 球 性 蛋白 尿 、 肾 小 管 性 蛋白 尿 、 洲 
出 性 蛋白 尿 、 全 身 性 疾病 继 发 的 蛋白 尿 等 。 

( 陈 匡 ) 
donbalzhl 
蛋白 质 (protein) ”以 氨基 酸 为 基本 构件 单位 的 
一 类 含 氨 大 分 子 化 合 物 , 一 切 生物 体 的 重要 组 成 成 分 ,其 
生物 学 功能 多 种 多 样 ,也 是 重要 的 营养 素 。 自 然 界 约 150 
余 万 种 生物 体 中 , 约 有 10:" 一 108 种 蛋白 质 ; 人 体 中 就 不 
下 10s 种 。 蛋 白质 约 占 大 多 数 生物 体 干 重 的 一 半 以 上 。 


酶 、 抗 体 等 的 主要 成 分 即 是 蛋白 质 。 在 外 形 上 ， 有 纤维 
状 、 球 形 、 棒 状 及 橄榄 形 等 。 它 们 都 是 遗传 信息 在 分 子 水 
平 上 的 表达 者 ， 其 功能 各 有 所 司 。 

分 类 “至今 尚 无 恰当 的 分 类 方法 。 只 能 粗略 地 将 蛋 
白质 分 成 简单 蛋白 质 (单纯 由 L-%- 氨 基 酸 组 成 ， 如 血清 
蛋白 、 卵 清白 蛋白 等 ) 及 结合 蛋白 质 (组 成 中 除 主要 含 L- 
o- 氨 基 酸 外 , 尚 含 非 蛋白 质 部 分 ,如 糖 蛋白 ,蛋白 聚 糖 \ 脂 
蛋白 . 核 蛋 白 、 铁 蛋白 、 磷 蛋白 等 )。 

常见 的 简单 蛋白 质 可 按 溶解 度 的 不 同 分 成 ，@ 白 蛋 
白 (又 称 清 蛋白 )。 溶 解 度 较 大 ， 必 需 用 全 饱和 的 中 性 盐 
溶液 方 能 使 之 沉淀 。 如 血浆 白 蛋 白 ， 在 维持 血液 胶体 渗 
透 压 及 结合 运输 许多 物质 方面 起 重要 作用 。 昌 球 蛋 白 。 
微 溶 于 水 ,可 用 半 饱 和 的 中 性 盐 溶 液 使 之 沉淀 。 如 血清 中 
的 xp 及 Y 球 蛋白 ,Y 球 蛋白 即 免疫 球 蛋 白 ,% 及 B 球 蛋白 的 
主要 作用 是 结合 运输 多 种 物质 。@ 组 蛋白 。 能 溶 于 水 及 
稀 酸 溶液 , 富 含 组 氨 酸 及 赖 氮 酸 , 呈 碱 性 ， 常 在 细胞 核 中 
与 核酸 结合 。@@ 其 他 ,如 硬 蛋 白 及 精 蛋白 等 。 随 着 分 析 水 
平 的 进步 ， 发 现 某 些 简单 蛋白 质 也 常 含 有 微量 非 蛋白 质 
物质 。 

常见 的 结合 蛋白 质 有 ，@ 核 蛋白 。 由 蛋白 质 与 核酸 
结合 而 成 ， 与 遗传 和 蛋白 质 生物 合成 密切 相关 。@ 鸯 每 
白 和 蛋白 聚 糖 。 糖 蛋白 系 以 糖 基 作为 辅 基 的 蛋白 质 ， 参 
与 细胞 粘连 和 膜 上 受 体 的 组 成 等 。 蛋 白 聚 糖 则 以 多 糖 为 
主要 成 分 ， 化 学 性 质 更 像 糖 。@ 其 他 。 色 和 蛋白 系 蛋白 质 
与 色素 〈 如 血红 蛋白 中 的 血红 素 ) 结合 而 成 。 又 如 确 蛋 
白 、 脂 蛋白 等 。 

组 成 ”蛋白 质 ,不 包括 结合 蛋白 质 的 非 蛋 白质 部 分 ， 
主要 约 由 50~55% 的 碳 、6~8% 的 扎 、19~24W% 的 氧 、 
13 一 19 多 的 氮 及 0 一 4 多 的 硫 组 成 。 一 些 蛋白 质 还 含有 少 
量 的 磷 、 碘 、 铁 、 铜 、 锌 、 锰 、 镁 、 钻 、 钼 或 硒 等 。 碳 \ 氢 、 氧 及 
氮 是 构成 蛋白 质 的 构件 单位 氨基 酸 的 元 素 ; 硫 只 见于 胱 
氮 酸 、 半 胱 氨 酸 及 蛋氨酸 ,而 碘 主 要 在 甲状 腺 球 蛋 白 中 
存在 。 其 他 元 素 是 某 些 结合 蛋白 质 的 辅 基 或 配 体 的 组 成 
成 分 ， 或 是 与 某 些 蛋白 质 结合 的 金属 离子 。 

蛋白 质 均 以 20 种 闷 基 破 为 构件 单位 。 氨 基 酸 借 肽 键 
连结 成 其 。 肽 键 即 一 个 氨基 酸 的 羧基 与 另 一 个 氨基 酸 的 
氨基 脱水 缩合 而 成 的 共 价 键 。 肽 键 将 两 个 氨基 酸 连结 起 
来 即 成 二 肽 ,3 个 氨基 酸 连 结 而 成 三 肽 ， 多 个 氨基 酸 连结 
起 来 即 成 多 肽 。 一 般 分 子 量 超过 1 万 ,由 50 个 以 上 氨基 
酸 组 成 的 多 肽 ， 即 可 算 作 蛋白 质 。 

生物 体内 的 有 机 物 中 蛋白 质 种 类 最 多 ， 其 原因 主要 
在 于 其 构件 单位 氨基 酸 的 种 类 、 数 量 及 排列 顺序 上 的 差 
异 ,而 且 这 三 种 因素 在 每 一 种 蛋白 质 分 子 中 均 基 为 固定 ， 
若 其 关键 部 位 稍 有 变动 , 即 会 影响 蛋白 质 的 生物 学 功能 ， 
表现 为 疾患。 如 镰 状 细胞 病 患 者 的 血红 蛋白 为 HbS, 与 正 
常 血红 蛋白 (HbA) 的 差异 ,只 在 于 正常 B 链 第 6 位 上 极 
性 强 的 谷 氨 酸 为 中 性 的 妥 毛 酸 所 取代 , HbS 所 带电 荷 较 
HbA 为 少 。 这 样 ,HbS 分 子 在 不 与 氧 结合 时 趋 于 聚合 ,并 
在 红细胞 内 沉淀 ， 使 红细胞 成 为 不 稳定 的 镰刀 形 ， 易 于 
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dan 


蛋 


溶血 。 

结构 ”氨基 酸 借 肽 键 一 个 接 一 个 连接 而 成 蛋白 质 ， 
其 排列 顺序 是 蛋白 质 的 一 级 结构 ， 亦 即 蛋白 质 的 最 基本 
的 结构 。 

1930 年 代 ， 用 义 射 线 衍射 法 发 现 构成 毛发 纤维 的 % 
角 蛋 白 ， 其 肽 链 具有 沿 着 毛发 长 轴 排列 的 周期 性 重复 结 
构 单位 。 40 年 代 及 50 年 代 初期 ， 证 实 这 种 螺旋 为 右手 
螺旋 , 即 螺旋 。x 螺 旋 每 旋转 一 周 占 用 3.6 个 氨基 酸 残 


图 1 看 白质 的 二 级 结构 
(上 ) 右 手 a 并 旋 : a 螺旋 上 下 两 周 同 复 刍 (以 …… 表 示 ) 
b 螺旋 中 的 重复 单位 
(下 )B 片 层 : a 三 条 “之 "字形 肘 键 问 的 撮 键 连接 
b 一 条 “之 "字形 肽 链 及 其 伸 出 的 侧 链 
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基 ， 相信 两 二 这 之 同 借 由 上 面 的 一 《一 与 下 古风 一 
H 


发 置 于 莱 汽 中 加 热 , 可 将 其 伸 长 达 其 原 长 一 倍 左右 ,此 时 
其 XX 射线 衍射 图 样 与 B 角 蛋白 (如 丝 心 蛋白 ) 的 相同 , 具 
有 “之 "字形 的 线 状 结构 。 两 条 或 多 条 “之 "字形 多 肽 链 
并 排 , 借 链 间 的 氢 键 连接 成 B 片 层 结构 。% 螺 旋 及 B 片 层 
均 属 蛋白 质 中 常见 的 二 级 结构 (图 1)， 而 且 这 两 种 结构 
可 能 在 一 个 蛋白 质 分 子 中 同时 存在 。 此 外 ， 蛋 白质 分 子 
中 肽 链 还 有 无 规律 缠绕 的 二 级 结构 。 一 般 来 看 ,% 螺 旋 是 
二 级 结构 中 最 稳定 而 常见 ,在 纤维 状 、 球 形 、 棒 状 及 橄榄 
形 等 蛋白 质 中 都 有 其 存在 。 

天 然 蛋 白质 实际 是 以 更 高 级 结构 (三 级 及 结 
构 ) 出 现 于 生物 体内 。 所 谓 三 级 结构 乃 是 具有 二 级 结构 
的 肽 链 依 赖 其 一 级 结构 而 折 释 和 /或 强 绕 成 不 同 的 立体 
形状 ， 如 纤维 状 、 球 形 , 棒 状 或 橄 模 形 等 。 三 级 结构 的 重 
要 性 在 于 能 将 一 级 结构 中 相距 很 远 的 一 些 氨基 酸 残 基 头 
近 , 以 形成 活性 部 位 。 隆 的 活性 中 心 及 血红 矢 白 、 肌 红 蛋 
白 以 及 细胞 色素 C 等 的 血红 素 绕 就 是 如 此 形成 的 。 组 成 
三 级 结构 的 多 肽 链 称 为 亚 单位 ( 亚 基 )。 具 有 三 级 结构 的 
蛋白 质 亚 单位 互相 连接 成 更 大 、 更 复杂 的 分 子 ,这 就 是 四 
级 结构 。 拥 有 四 级 结构 的 蛋白 质 可 能 由 相同 的 或 不 相同 
的 亚 单 位 组 成 。 血 红 蛋 白 A 有 运输 氧 和 二氧化碳 的 功 
能 ,由 四 个 亚 单位 所 构成 , 共 两 种 (两 条 “ 链 ,两 条 8 链 )， 
但 单独 的 亚 单位 无 运 氧 和 CO, 功能 。 而 且 每 个 亚 单位 都 
各 结合 一 个 辅 基 血 红 素 ， 所 以 血红 蛋白 是 一 种 结合 蛋白 
质 。 

性 质 蛋白质 分 于 量 在 1 万 以 上 ,乃至 数 干 万 ;其 体 
积 已 达 胶 体 颗粒 的 大 小 , 约 在 1 一 100nm 之 间 ， 故 有 胶体 
性 质 。 生 物体 内 许多 球形 蛋白 质 在 折 秋 缠绕 时 ， 将 其 亲 
水 基 暴露 于 表面 ,与 水 亲 和 构 成 一 水 膜 ， 因 而 成 为 溶胶 ， 
血液 中 的 白 蛋白 及 球 蛋白 即 如 此 。 

蛋白 质 由 两 性 电解 质 氨基 酸 构成 ， 因 此 也 具有 两 性 
电解 质 的 性 质 ， 在 酸性 液 中 其 自由 氨基 解 离 成 带 正 电 荷 
的 离子 ;在 碱 性 液 中 其 自由 羧基 解 离 成 带 负电 荷 的 离子 
当 其 在 一 溶液 中 不 解 离 或 解 离 成 电荷 相等 的 离子 时 ， 这 
一 溶液 中 的 pH 即 是 该 蛋白 质 的 等 电 点 (pl)。 蛋 白质 在 其 
等 电 点 时 ,在 某 些 脱 水 剂 的 作用 下 , 极 易 从 溶液 中 沉淀 出 
来 。 中 性 盐 如 硫酸 铁 及 氯 化 钠 等 是 常用 的 脱水 剂 ， 在 其 
不 同 饱和 度 中 可 将 不 同 分 子 量 的 蛋白 质 沉淀 而 分 开 。 这 
就 是 常用 的 盐 析 作用 。 由 于 蛋白 质 的 分 子 大 小 不 同 ， 所 
带电 荷 也 不 一 样 , 现 常 采用 电泳 法 以 将 其 分 离 , 甚 至 测定 
其 分 子 量 。 

蛋白 质 的 结构 很 复杂 ， 其 二 级 以 及 一 些 高 级 结构 都 
是 依赖 非 共 价 键 以 维持 稳定 性 的 。 一 旦 这 些 非 共 价 键 经 
加 热 或 强酸 强大 而 受到 破坏 ， 蛋 白质 的 有 规律 而 紧密 的 


结构 将 会 变 成 松散 杂乱 无 章 , 且 会 结 加 、 凝 固 并 沉淀 。 这 
就 是 蛋白 质 的 变性 作用 。 变 性 作用 将 会 使 蛋白 质 丧 失 其 
生物 学 活性 。 但 是 , 现 已 发 现 某 些 蛋白 质 (如 核糖 核酸 酶 ) 
在 热 或 酸 碱 处 理 变性 后 ， 若 能 慢 慢 冷却 或 恢复 其 正常 
pH, 仍 能 获得 其 原 有 活性 。 这 种 获得 原 有 生物 活性 的 作 
用 称 为 蛋白 质 的 复 性 作用 。 

蛋白 质 由 氨基 酸 借 肽 键 连接 而 成 ， 故 也 能 产生 氨基 
酸 所 特有 的 一 些 反应 ,如 草 三 酮 反应 ;又 因 所 含 氨基 酸 不 
同 而 星 不 同 的 显 色 反应 。 此 外 , 肽 键 与 双 缩 逐 在 构造 上 相 
似 ， 蛋 白质 呈现 双 缩 肢 反 应 。 这 些 反应 在 蛋白 质 测定 中 
常用 。 

委 白 质 的 分 解 代谢 “蛋白质 分 子 大 ， 又 具有 免疫 原 
性 , 食 进 后 必需 于 胃 肠 中 进行 消化 , 方 可 被 吸收 。 蛋 白质 
的 消化 由 蛋白 梅 及 肽 酶 促成 。 消 化 蛋白 质 的 酶 多 是 以 梅 
原形 式 分 说 于 角 及 肠 腔 中 的 。 胃 液 含 盐酸 , PH<2, 有 和 杀 
菌 、 使 蛋白 质变 性 及 促使 胃 蛋 白梅 原 自身 活化 的 作用 。 
胃 和 蛋白酶 在 胃 中 作用 于 蛋白 质 及 多 肽 ， 将 其 水 解 成 较 小 
的 多 肽 。 食 物 进入 小 肠 后 ， 胰 腺 分 泌 的 碳酸 氢 盐 中 和 胃 
液 的 酸性 ,使 PH 升 高 到 7， 同 时 胰腺 分 泌 的 胰 蛋 白梅 原 、 
糜 蛋白 酶 原 、 胰 肽 梅 卫 原 ,羧基 肽 酶 原 A 及 了 等 ， 在 活化 
后 随即 作用 于 胃 蛋 白梅 的 水 解 产 物 ， 分 别 水 解 其 各 自 特 
定 的 肽 键 。 胃 及 胰腺 分 刻 的 有 关 蛋 白质 消化 的 酶 、 酶 原 、 
酶 原 活化 剂 及 酶 的 作用 见 表 。 此 外 ， 人 小 肠 还 分 泌 氨基 肽 
酶 ,作用 于 肽 的 氨基 末端 ,依次 断 开 肽 键 。 在 这 些 梅 的 作 
用 下 ,蛋白 质 被 水 解 成 氨基 酸 、 二 肽 及 三 肽 。 二 肽 及 三 肽 
主要 在 肠 粘 膜 细 胞 中 为 二 肽 酶 及 三 肽 酶 所 水 解 。 蛋 白质 
的 消化 最 终 产物 氨基 酸 , 借 特定 吸收 机 制 而 进入 体内 。 食 
物 蛋白 质 的 消化 及 吸收 可 总 结 如 图 2。 

体内 组 织 中 的 蛋白 质 处 于 不 断 转换 之 中 。 一 个 健康 、 
营养 充足 的 正常 成 人 每 日 约 有 300g 的 组 织 蛋白 质 被 降 
解 ,降解 产物 仅 小 部 分 排出 体外 ,大 部 分 在 合成 代谢 中 被 
重新 利用 ， 所 以 只 需 从 食物 中 获得 一 定数 量 的 蛋白 质 来 
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氨基 肽 酶 | 氨基 上 酶 


图 2 食物 至 白质 的 消化 及 豚 改 


体内 的 组 织 各 不 相同 ， 其 蛋白 质 的 降解 场所 及 所 需 
要 的 酶 亦 异 , 有 的 在 溶 酶 体内 ,也 有 的 在 溶 酶 体外 。 在 溶 
酶 体内 被 降解 的 蛋白 质 经 知 啤 或 知 饮 作用 进入 溶 酶 体 。 
溶 酶 体内 的 pH 为 酸性 ， 有 利于 蛋白 质 的 变性 及 至 少 4 
种 蛋白 酶 (包括 组 织 蛋白 酶 B.D 及 E) 以 及 几 种 肽 酶 (包括 
二 肽 酶 发 挥 作用 。 这 样 ,蛋白 质 可 以 完全 水 解 成 揽 基 酸 。 
但 在 有 些 组 织 及 细胞 (如 肌肉 及 网 状 细胞 ) 内 ， 溶 酶 体 很 
少 或 根本 没有 ,不 需要 的 蛋白 质 的 消除 ,只 能 在 胞 液 中 进 
行 。 在 这 些 组 织 细胞 中 含有 一 些 水 溶性 蛋白 酶 及 肽 酶 。 
它们 都 能 在 胞 液 的 中 性 或 稍 碱 性 环境 中 将 蛋白 质 完全 水 
解 。 不 论 是 在 溶 覆 体内 外 ， 水 解 蛋 白质 所 产生 的 氨基 酸 
都 与 由 食物 来 的 混合 在 一 起 ， 供 各 种 合成 代谢 及 分 解 代 
谢 之 用 。 

腹 白 质 的 生物 合成 ”蛋白质 的 生物 合成 按 mRNA 分 
子 上 转录 来 的 密码 进行 。 其 过 程 可 分 作 五 个 阶段 ，@ 氨 
基 酸 的 活化 。 胞 液 中 20 种 氨基 酸 在 有 ATP 供 给 能 量 时 ， 
由 各 自 的 特异 酶 能 化 与 各 自 的 特定 tRNA 以 共 价 键 相 结 


补充 。 合 。 回 肽 链 合 成 的 起 动 。 蛋 氨 酰 tRNA 与 GTP 及 起 动因 
栈 酶 。 原 酶 原 活化 刘 酶 的 作 用 键 
骨 蛋 白术 ”| 胃 蛋 白 酶 原 自身 活化 胃 蛋 白 酶 1，、、 R'= 色 气 酸 茉 丙 氨 酸 、 充 所 酸 
CO—NHCHCO—NHCHCO 
R R’ 2 
, RR 二 精 氨 酸 、 
胰 蛋 白 酶 ”1 胰 蛋 白 酶 原 肠 激 酶 、 胰 蛋白 酶 加 ad 精 氨 酸 、 款 氨 酸 
py 
R= 色 气 酸 酷 所 酸 、 蔷 丙 气 酸 、 蛋 气 酸 、 
a 类 要 上 本 下 co_NHcHcod4sa daco 气概 
家 
E E R= 、 、 
胰 也 梅 忆 | 胰 及 聊 E 原 胰 蛋 白梅 CO_NHLHCOL NHHLHCO R- 丙 多 酸 \ 甘 所 胸 \ 共 所 本 
疫 基 肽 降 A | 送 基 肽 酶 A 原 胰 蛋 白梅 二 | 及 = 统 氨 酸 、 亮 氨 酸 、 异 充 氨 酸 \ 丙 氨 酸 
CO 一 NHCHCO;- 
R 
掏 基 肽 酶 B | 次 基 肽 覆 B 原 。 | ， 胰 蛋白 梅 5 及 一 精 气 酸 、 坟 所 酸 
CO 一 NHC HCOs 
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子 (IF-2) 结合 ， 然 后 再 与 核糖 体 的 小 亚 基 结 成 复合 体 。 
此 时 的 有 合成 密码 的 mRNA 参 入 到 复合 体 中 ;其 密码 的 
开头 为 起 动 信号 AUG, 即 蛋 氮 酸 的 密码 。 该 复合 体 当即 
与 大 亚 基 结 合成 为 可 供 延 长 肽 链 的 机 构 。@@ 肽 链 的 延 
长 。 按 照 mRNA 上 的 密码 , 在 有 GTP ,及 一些 延长 因子 
存在 时 ,特定 的 tRNA 将 所 携带 特定 的 氨基 酸 依 次 相继 借 
肽 键 连接 成 为 一 条 多 肽 链 。 此 即 翻译 过 程 。@@ 肽 链 合成 
的 终止 及 释放 。 肽 链 合成 ,在 mRNA 上 出 现 UAA、 
UAG 及 UGA 等 密码 中 之 一 时 ,即行 终止 ， 随 即 在 一 些 释 
放 因子 的 作用 下 ， 肽 链 从 核 蛋白 体 上 释放 出 来 。@@ 肽 链 
的 折 荔 及 修饰 。 多 肽 链 在 成 为 天 然 具 有 生物 学 活性 的 蛋 
白质 之 前 ， 还 需 缠绕 折 友 以 形成 立体 结构 。 此 外 ， 在 此 
之 前 或 之 后 ,很 可 能 需要 酶 的 催化 , 作 一 些 修饰 如 引进 
磷酸 . 甲 基 ,羧基 、 糖 基 或 其 他 基 团 。 

妥 和 白质 的 生物 学 功能 “人 体内 蛋白 质 的 功能 可 大 至 
归纳 为 以 下 数 种 ，@ 酶 的 作用 。 栈 是 蛋白 质 ， 所 催化 的 
化 学 反应 上 各 不 相同 , 具 高 度 特异 性 ,在 不 同 种 类 的 生物 
体内 , 现 已 发 现 2000 种 以 上 的 酶 , 而 在 一 个 细胞 内 ,也 
有 上 百 种。@@ 运 载 作用 。 体 内 不 少 物 质 需 要 通过 血液 
从 一 处 运送 到 另 一 处 ， 也 有 一 些 物质 需要 质 膜 中 的 某 些 
蛋白 质 作为 运载 体 而 进入 细胞 。 血 红 委 白 是 氧 的 运载 蛋 
白质 。 脱 脂 脂 蛋 白 是 脂 类 物质 的 运载 体 ， 在 与 脂 类 物质 
结合 成 脂 蛋 白 后 , 随 血液 运送 到 肝 外 各 器 官 \ 组 织 ; 如 果 
脱脂 脂 蛋 白 不 足 或 有 缺陷 ,将 会 出 现 高 脂 血 症 至 于 质 膜 
中 的 运载 蛋白 质 ,研究 尚 少 ,不 过 已 确 知 某 些 物质 ， 如 葡 
菊 糖 .氨基酸 及 其 他 营养 素 等 ,都 需要 有 运载 蛋白 质 ， 才 
能 通过 质 腊 进 入 细胞 。@ 储 存 的 营养 素 。 生 物体 内 储 
存 蛋白 质 作为 备用 的 营养 素 ,这 在 植物 中 较为 显著 ;植物 
种 子 中 大 部 分 的 蛋白 质 主要 为 储备 以 供 胚胎 发 育 之 用 ， 
如 麦 、 玉 米 、 稻 米 及 高 梁 等 等 。 鸟 蛋 的 白 蛋 白 及 哺乳 类 动 
物 奶 汁 中 的 酪 蛋白 也 都 是 供 生 长 发 育 用 的 营养 素 。 肌 内 
中 的 一 些 蛋 白质 在 饥饿 时 及 消耗 性 疾患 中 ， 也 被 动用 以 
应 急需 。@ 收 缩 或 运动 作用 。 细 胞 及 生物 体 的 变换 形态 
及 移动 ， 都 是 某 些 蛋 白质 伸缩 或 运动 的 结果 。 肌 动 蛋白 
及 肌 球 蛋白 乃 是 构成 肌肉 伸缩 机 构 的 组 成 成 分 。 微 管 蛋 
白 是 赋 于 鞭毛 及 纤毛 能 动 的 基本 物质 。@@ 结 构 材 料 。 生 
物体 ， 尤 其 是 动物 ， 基 本 上 都 是 以 蛋白 质 作为 身体 结构 
的 材料 。 肌 原 是 腿 、 软 骨 、 骨 及 皮肤 的 主要 蛋白 质 。 弹 性 
蛋白 是 弹性 韧带 中 的 成 分 ,赋予 韧带 以 伸缩 性 。 角 蛋白 构 
成 毛发 ,指甲 ,羽毛 蚕丝 及 蛛网 。 回 防御 功能 。 免 疫 球 重 
白 参 与 免疫 。 血 纤维 蛋白 原 和 凝血 酶 ， 在 身体 受 创伤 时 
使 血液 凝固 以 寺 塞 血管 破 口 , 防 止血 液 流失 过 多 。 蛇 毒 、 
细胞 毒素 及 植物 毒 蛋白 质 ,如 功 麻 蛋白 等 , 均 具 有 防御 功 
能 。@ 调 节 功能 。 生 物体 内 必须 有 调控 功能 的 物质 ， 才 
能 维持 生理 活动 的 正常 进行 ,其 中 有 些 是 蛋白 质 ,如 戏 岛 
素 ,生长 激素 等 。 回 缓冲 作用 。 蛋 白质 钠 盐 / 蛋 白质 是 血 
浆 中 的 主要 缓冲 对 之 一 ,血红 蛋白 钾 盐 /血红 蛋白 、 氧 合 
血红 蛋白 钾 盐 / 氧 合 血红 蛋白 是 红细胞 中 的 主要 缓冲 对 ， 
参与 血液 酸碱度 的 平衡 。 
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委 白 质 的 营养 价值 在 营养 供给 上 ， 不 仅 要 考虑 蛋 
白质 的 量 ,更 应 重视 蛋白 质 的 质 .缺乏 必需 氨基 酸 的 蛋白 
质 ,其 营养 价值 就 很 差 。 若 单纯 以 这 种 蛋白 质 作为 主要 食 
物 蛋白 质 , 则 将 不 能 维持 体内 的 气 平衡 , 亦 即 组 织 蛋白 质 
将 更 多 地 降解 以 提供 必需 氨基 酸 ， 供 体内 某 些 组 织 成 分 
的 更 新 修补 ,从 而 导致 排出 的 氮 多 于 食 入 的 蛋白 质 氨 。 正 
常 成 年 人 在 正常 营养 状态 下 ,应 处 于 氮 的 总 平衡 状态 , 即 
食 入 拨 与 排出 氮 相 等 。 食 物 蛋白 质 中 所 含 必需 氨基 酸 愈 
齐全 ,在 种 类 和 数量 上 与 人 体 蛋 白质 的 组 成 愈 接近 ,其 营 
养 价 值 或 生理 价值 就 越 高 。 蛋 白质 主要 来 源 于 乳 类 、 蛋 
类 、 肉 类 、 互 类 、 硬 果 类 等 ,谷类 中 蛋白 质 含 量 次 之 。 通 常 
动物 蛋白 质 的 营养 价值 多 高 于 植物 蛋白 质 的 。 若 同时 摄 
取 几 种 低 质量 的 蛋白 质 ， 则 它们 常 可 在 必需 氨基 酸 上 取 
长 补 短 , 互 通 有 无 ,从 而 提高 其 生理 价值 ， 此 即 蛋白 质 的 
互补 作用 。 例 如 ,玉米 蛋白 质 中 缺乏 束 氨 酸 和 色 氨 酸 ， 若 
单独 食用 ,其 生理 价值 只 为 60 ， 小 米 及 大 豆 蛋 白质 的 生 
理 价值 也 不 高 ,分 别 为 57 及 64 ,但 若 三 者 以 23:25:52 的 
比例 混合 食用 , 则 其 生理 价值 可 提高 至 73。 蛋 白质 的 需要 
量 ,通常 成 年 人 每 天 约 需 80g 左 右 , 约 占 所 供 能 量 的 15 驳 ， 
重 体力 劳动 ,孕妇 及 乳母 等 则 相应 地 需要 多 一 些 。 幼 童 因 
需 用 蛋白 质 以 供 生长 ， 故 每 公斤 体重 的 蛋白 质 需要 量 也 
比 成 年 人 为 多 , 母乳 喂养 儿 为 3.5 一 4.0g/kg/d， 用 豆浆 
喂养 则 需 6g/kg/d 以 上 。 一 般 婴 幼儿 为 3.0~3.5g/kg/ 
4d, 儿 童 为 2.5~3.0g/kg/d, 到 18 岁 以 后 为 28/kg/d。 

( 张 昌 疾 ) 

danbalzhi nengllang yingyang bullong 

蛋白 质 能 量 营 养 不 良 (protein-energy malnu- 
trition)》 腾 食 中 蛋白 质 和 热能 摄 入 不 足 引 起 的 营 
养 缺 乏 病 。 是 世界 范围 内 最 常见 的 营养 缺乏 病 之 一 。 主 
要 发 生 于 5 岁 以 下 的 儿童 。 临 床 表现 为 消瘦 .水肿 等 ; 体 
内 物质 代谢 的 变化 也 引起 生化 指标 的 改变 ， 如 血 中 总 蛋 
白 降 低 、 血 效 氨 基 酸 的 变化 等 。 可 导致 儿童 生长 发 育 障 
碍 、 机 体 抵抗 力 降低 , 重 者 死亡 。 病 因 主 要 为 ; 非 母 乳 喂 
养 或 咀 养 时 间 过 短 ， 断 奶 后 未 及 时 供给 富 含 蛋白 质 的 食 
物 . 另 外 ,儿童 患 腹泻. 感染 或 菜 些 传染 病 时 ,机 体 对 蛋白 
质 的 吸收 利用 发 生 障碍 ,而 体内 对 蛋白 质 的 需要 又 增加 ， 
结果 造成 蛋白 质 营养 水 平 下 降 。 胎 儿 时 期 营养 不 良 、 早 
产儿 出 生体 重 过 低 的 新 生 儿 、 李 生 儿 也 易于 发 病 。 社 会 
经 济 水 平 低 下 、 食物 供给 不 足 、 文 化 教育 不 普及 、 卫生 事 
业 不 发 达 也 是 造成 本 病 的 原因 。 在 发 展 中 国家 和 发 达 国 
家 的 贫困 地 区 均 有 发 病 。 

世界 卫生 组 织 〈WHO) 报 道 , 1963 一 1966 年 一 些 国 
家 的 营养 调查 表明 ,在 5 岁 以 下 儿童 中 ,重症 蛋白 质 热能 
营养 不 良 的 患 病 率 为 0~7.6% ,中 度 者 为 4.4~43.1%。 
1963 一 1973 年 的 另 一 组 25 次 营养 调查 表明 , 5 岁 以 下 儿 
童 中 ,拉丁 美洲 的 本 病 平均 患 病 率 为 1.6%，, 非洲 为 
4.4 多 ,亚洲 为 3.2 锡 。 

监 床 分 类 ”在 实际 研究 中 ， 常 采用 某 种 标准 分 类 方 
法 ,如 莱 麦 斯 分 类 法 (一 种 以 达到 标准 的 百分率 为 评定 指 


标的 分 类 法 ), 按照 患 儿 体重 , 将 蛋白 质 热 能 营养 不 良 分 
为 三 个 等 级 。 第 1 度 : 患 儿 体重 为 同性 别 年 龄 儿童 预期 
体重 的 75~90%; 第 2 度 : 患 儿 体重 为 预期 体重 的 60 一 
74%， 第 3 度 : 患 儿 体重 低 于 预期 体重 的 60 多 或 虽 高 
于 60% 但 同时 伴 有 水 肿 。 关 于 “预期 体重 "(又 称 “理想 
体重 ")， 上 常 采用 世界 卫生 组 织 (WHO) 制定 的 标 
准 一 一 国际 通用 的 儿童 生长 发 育 标准 。 每 个 国家 又 有 自 
已 的 生长 发 育 标准 。 

作为 国际 性 的 统一 分 类 ，WHO 建议 将 蛋白 质 热能 
营养 不 良 分 为 以 下 主要 临床 类 型 ， 

分 希 奥 村 病 ”原文 “kwashiorkor" 来 自 非洲 的 土语 ， 
意 为 “被 取代 的 孩子 ”， 指 由 于 弟妹 出 生 而 未 能 受到 喂养 
照料 的 孩子 。 本 病 是 一 种 蛋白 质 严重 缺乏 而 热能 供应 尚 
可 维持 最 低 水 平 的 恶性 营养 不 良 ,也 称 断 乳 期 营养 不 良 。 
多 见于 断 乳 期 的 婴 幼 儿 。 患 儿 表现 体重 下 降 , 头 发 变 红 ， 
皮肤 暗 红 、 增 厚 , 脱皮 。 表 情 痰 省, 震 申 肝脏 脂肪 浸润 坏 
死 ,血浆 白 蛋白 浓度 可 降 至 20g/L, 甚 至 10g/L。 水 分 湛 留 
组 织 间隙 , 造成 水 肿 , 以 下 肢 为 甚 。 消 化 道 及 心 、 肾 功能 
均 有 改变 。 急 性 病程 ,不 治疗 可 于 短期 内 死亡 ,治疗 及 时 
可 于 数 周 后 转念 。 

本 病 常 伴 有 其 他 营养 缺乏 症 ， 尤 以 维生素 A 缺乏 症 
为 多 见 , 可 有 了 眼角 膜 软 化 ,甚至 穿孔 。 也 可 出 现 维生素 B 
缺乏 引起 的 口角 炎 , 重 者 出 现 营 养性 贫血 、 脱 水 和 电解 质 
严重 素 乱 .各 种 感染 及 传染 病 等 。 

营养 不 良性 消瘦 病 蛋白质 和 热能 长 期 报 入 不 足 引 
起 。 患 儿 表 现 体重 明显 下 降 , 极度 消瘦 , 皮下 脂肪 消失 ， 
肌肉 萎缩 ,面部 旺 “老人 面容 "。 烦躁 、 血浆 白 蛋白 浓度 可 
降 至 25g/L, 常 伴 有 腹泻 。 慢 性 病程 者 即使 不 予 处 理 ,也 
可 持续 数 月 而 无 明显 病情 变化 。 病 发 率 远 较 压 希 奥 科 病 
为 多 ,常见 于 非洲 亚洲、 南美 洲 等 经 济 不 发 达 的 地 区 。 

严重 自白 质 热 能 营养 不 良 ”主要 指 "消瘦 病 - 夸 希 奥 
科 病 ", 本 型 兼 有 两 者 特点 , 患 有 消瘦 病 的 患 儿 , 遇 有 突然 
饮食 恶化 或 感染 时 , 便 出 现 急 性 蛋白 质 缺 乏 , 表现 水 肿 、 
消瘦 等 混合 症状 。 另 外 ,还 有 第 3 度 营养 不 良 ( 戈 麦 斯 氏 
分 类 法 )。 发 病原 因 除 蛋白 质 和 能 量 缺乏 外 ,常人 有 维 生 
素 、 矿 物质 缺乏 。 

中 度 蛋 白质 热能 营养 不 良 “ 主 要 指 第 2 度 营养 不 良 
《成 麦 斯 氏 分 类 法 ) ,为 长 期 蛋白 质 、 热 能 缺乏 造成 。 患 儿 
体重 低下 ,体力 活动 减少 ,表情 痰 疱 , 对 周围 反应 减弱 。 

防治 ”严重 病例 需要 住院 治疗 ， 尤 其 是 件 有 感染 和 
脱水 的 病例 ， 要 及 时 给 予 饮 食 和 对 症 治疗 。 中 度 患者 主 
要 是 供给 足 量 的 优质 蛋白 和 能 量 ， 并 控制 感染 。 蛋 白质 
要 达到 3~4g/kg 体重 , 不 需要 更 大 量 的 蛋白 质 , 热能 供 
给 要 达到 100~200kcal/kg 体重 。 

预防 的 具体 措施 为 :婴儿 尽 可 能 给 予 母乳 喂养 ,断奶 
时 间 不 要 过 早 ,采用 含 蛋白 质 丰富 的 断奶 食品 ,及 时 添加 
辅食 , 改进 饮食 卫生 、 个 人 卫生 和 家 庭 卫生 , 控制 儿童 的 
腹泻 和 感染 ,进行 有 计划 的 营养 调查 和 监测 ,及 时 采取 卫 
生 保 健 措施 。 ( 刘 发) 


daonlao 

导 尿 (urethral catheterization) 将 一 特制 
导管 经 尿道 放 入 膀胱 排尿 的 技术 。 是 检查 和 治疗 泌尿 系 
统 疾病 常用 的 方法 。 多 用 于 解除 各 种 原因 的 尿 满 留 ， 探 
测 尿道 有 无 梗阻 ， 直 接 采 取 膀 胱 尿 作 细 菌 培 养 或 其 他 化 
验 检查 , 以 及 测定 膀胱 容量 、 膀胱 内 压 , 测量 残余 尿 和 尿 
动力 学 检查 ; 亦 可 通过 导 尿 管 注入 造影 剂 作 膀胱 尿道 造 
影 、 膀胱 输尿管 回流 造影 或 注入 抗 感染 、 抗 肿瘤 药物 可 
作为 治疗 手段 。 

导 尿 应 在 无 菌 操作 下 进行 。 以 1:1000 新 洁 尔 灭 消 
毒 尿 道口 及 其 周围 , 术 者 立 于 患者 右 侧 , 右 手持 馈 子 夹 住 
导 尿 管 前 端 2~3cm 处 , 沾 无 菌 润滑 油 , 左 手 执 阴 茎 ( 若 为 
女 病人 , 则 以 左手 拇指 及 食指 分 开 小 明 唇 ,显露 尿道 口 )， 
将 导管 徐徐 插入 膀胱 直至 有 尿 从 导管 流出 。 

导管 的 材料 有 乳胶 、 硅 胶 、 聚 乙烯 等 ,后 二 种 对 尿道 
刺激 性 小 ， 适 用 于 保留 尿 管 时 。 有 的 尿 管 前 端 带 有 气囊 
称 有 袋 尿 管 ， 放 入 膀胱 后 向 气 缆 内 注入 无 菌 液 体 5 一 
30ml, 使 尿 管 不 能 脱落 , 便于 保留 尿 管 ,否则 保留 一 般 尿 
管 时 , 需 用 胶布 固定 。 尿 管 大 小 以 周 径 mm 数值 表示 ,如 
常用 的 Fis 尿 管 周 径 约 1tmme 有 的 尿 管 前 端 较 尖 ， 略 硬 ， 
并 有 弯曲 ,适用 于 前 列 腺 增生 症 不 易 插入 普通 尿 管 者 , 故 
称 前 列 腺 尿 管 。 缺 乏 经 验 者 使 用 金属 导 尿 管 时 容易 损伤 
尿道 , 故 应 尽量 少 用 ,用 时 宜 操作 轻巧 。 

一 般 导 尿 ， 在 膀胱 排 空 后 将 尿 管 拔 除 。 过 度 充满 的 
膀胱 突然 排 空 ， 可 能 因 膀 胱 突然 减 压 引起 血管 瘀 血 导致 
膀胱 出 血 ， 故 应 缓慢 或 间断 地 放 尿 。 因 病人 不 能 自主 排 
尿 需 留置 尿 管 时 ， 尿 管 接 无 菌 瓶 或 尿 袋 ， 每 日 或 隔日 更 
换 尿 级 或 尿 瓶 。 尿 管 须 每 ?一 10 天 更 换 一 次 ， 以 免 尿 沉 
淀 物 堵塞 或 形成 结石 。 尿 道口 周围 每 日 以 1:1 000 新 洁 
尔 灭 或 1:5 000 洗 必 秦 清洗。 神经 原 性 膀胱 机 能 障碍 有 
较 多 残余 尿 者 易 合并 尿 路 感染 及 肾 功能 损害 ， 为 了 防止 
这 些 合并 证, 病人 自己 或 家 人 应 定时 导 尿 排 空 膀胱 , 称 为 
自家 导 尿 。 每 次 导 尿 后 将 尿 管 拔 出 ， 可 避免 长 期 留置 尿 
管 引起 的 不 适 和 上 行 感染 。 根 据 尿 量 每 日 导 尿 4 一 6 次 ， 
其 中 每 晚 睡 前 及 清晨 各 导 尿 一 次 ,避免 膀胱 过 度 充 盘 。 适 
当 的 自家 导 尿 可 使 已 合并 的 尿 路 感染 和 肾 功能 损害 得 到 


缓解 。 ( 张 季 伦 ) 
denggere 
登革热 (dengue fever) ” 登 革 病 毒 引起 、 由 伊 


蚁 传播 的 急性 传染 病 。 又 名 断 骨 热 、 鞍 状 热 〈 或 公子 ” 
热 )。 以 发 热 , 骨 和 关节 剧烈 疼痛 为 特征 。 病 死 率 很 低 , 登 
革 出 血 热 或 登 革 休 克 综 合 病征 伴 有 明显 的 出 血 或 休克 等 
危重 症 象 ， 病 死 率 较 高 。 登 革 病 毒 属 黄 病毒 科 ， 是 单 链 
RNA 病毒 ,分 为 四 个 型 。1944 年 分 离 出 II 型 , 1957 年 

又 分 离 出 夏 、 型 。 
流行 情况 “1779 年 印度 尼 西亚 最 早 记述 本 病 。1869 
年 命名 为 登革热 “Dengue" 一 词 是 西班牙 文 , 词 意 是 “ 装 
腔 作 势 ", 由 于 本 病 急性 期 有 关节 疼痛 ,其 步 态 有 装 腔 作 
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势 的 样子 。 从 18 世纪 广泛 分 布 在 热带 、 亚 热带 有 媒介 伊 
蚊 存在 的 地 方 ， 有 时 也 可 以 侵入 温带 。 主 要 在 东南 亚 和 
西 太平 洋 的 热带 地 区 流行 ， 其 次 在 大 洋 洲 、 加 勤 比 海地 
区 、 拉丁 美洲 、 非洲 的 热带 地 区 、 欧洲 的 地 中 海地 区 等 也 
曾 有 流行 。1978 年 在 中 国 广东 省 佛山 地 区 发 生 首次 登 革 
热流 行 。1979 年 在 广东 省 中 山 县 、1980 年 在 海南 岛 均 发 
生 了 流行 。1897 年 澳大利亚 首先 报道 登革热 伴 发 出 血 。 
以 后 在 东南 亚 很 多 地 区 和 菲律宾 、 古 巴 等 地 都 发 生 登 革 
出 血 热 的 流行 。1985 一 1986 年 在 中 国 海南 岛 发 生 登 革 出 
血 热 流行 。 本 病 的 传染 源 是 病人 和 隐 性 感染 者 .森林 中 的 
灵长目 动物 也 可 能 作为 传染 源 。 传 染 媒介 主要 是 埃及 伊 
蚊 , 其 次 是 白 纹 伊 蚊 、 希 布 利 第 伊 蚊 等 。 登 革 病 毒 的 传播 
必须 通过 携带 登 革 病 毒 的 峻 性 伊 蚊 叮咬 易 感 者 而 致 感 
染 , 人 群 普 遍 易 感 。 男 女 发 病 率 相同 。 在 流行 区 , 当 伊 蚊 
密度 高 时 , 人 口 越 密集 , 感染 率 越 高 。 本 病 流行 时 , 在 短 
期 内 可 使 大 量 人 群发 病 。 一 次 流行 中 ， 发 病人 数 可 高 达 
几 十 万 人 或 百 万 人 。 在 地 方 性 流行 区 ， 由 于 成 人 多 数 已 
有 免疫 力 ,所 以 儿童 发 病 多 。 因 地 区 不 同 ,发 病 季节 有 差 
别 ,主要 在 5~11 月 ,高 峰 同 雨季 平行 。 在 无 免疫 力 的 地 
区 爆发 流行 时 ,各 年 龄 组 无 明显 差别 ,但 多 数 登 革 出 血 热 
和 登 草 休克 综合 病征 病例 发 生 在 儿童 。 不 同 地 区 有 不 同 
的 流行 周期 , 有 的 每 隔 1 年 , 有 的 隔 3 一 5 年 发 生 一 次 较 
大 的 流行 ,最 长 的 间隔 10 年 。 常 先 在 沿海 港口 城市 流行 ， 
然后 沿 水 陆 交通 向 内 地 和 农村 扩散 ,传播 迅速 。 

发 病 机 理 ” 有 两 种 假说 ， 尚 无 结论 。@ 二 次 感染 和 
免疫 增强 假说 。 认 为 受 了 一 个 型 别 病毒 感染 后 , 5 年 内 
再 受 另 一 个 型 别 病毒 感染 , 特别 是 工 型 病毒 感染 , 则 引 
起 免疫 病理 反应 。 第 二 次 感染 时 , 病人 血清 内 1gG 抗体 
迅速 增加 ， 同 急性 期 血液 中 的 大 量 病毒 抗原 形成 免疫 复 
合 物 ， 附 着 于 单 核 细胞 并 刺激 吞噬 作用 。 病 毒 成 功 地 在 
单 核 细胞 复制 并 激发 单 核 细胞 作用 于 血 凝 、 补 体 和 血管 
通 透 性 系统 的 化 学 介质 ,引起 血管 通 透 性 增加 、 血 小 板 凝 
集 和 红细胞 损害 ,诱发 弥漫 性 血管 内 落 血 ,导致 出 血 和 休 
克 综 合 病征 。@ 病 毒 毒 力 差异 假说 。 认 为 登革热 和 登 革 
出 血 热 两 种 不 同 的 表现 是 由 于 病毒 毒 力 变异 或 由 于 病毒 
株 的 毒 力 不 同 。 

临床 表现 ”登革热 的 潜伏 期 是 5 一 8 日 。 半 数 病人 开 
始 类 似 感冒 的 症状 。 另 一 部 分 病人 突然 发 病 、 寒 战 、 发 
热 、 体温 迅速 上 升 到 39'C 以 上 ; 剧烈 头痛 、 眼眶 后 痛 、 背 
痛 、 肌 痛 、 骨 和 关节 痛 、 颜 面 潮红 、 眼 结合 膜 充血 和 淋巴 结 
肿 大 。 发 热 持 续 5 一 7 日 后 , 热 新 退 ,此 时 可 出 现 皮疹 。 部 
分 病人 的 症状 减轻 ,逐渐 痊愈 。 另 一 部 分 病人 再 度 发 热 ， 
星 鞍 状 热 型 。 全 身 ( 面 部 较 少 见 ) 出 现 红色 斑 丘 疹 、 猩 红 
热 样 疹 ， 同 一 病人 可 出 现 两 种 以 上 不 同形 态 皮 疹 。2~4 
日 后 热 退 ,皮疹 亦 消失 。 人 恢复 期 感觉 疫 劳 。 总 病程 7 一 10 
日 。 

登 半 出 血 热 和 登 革 休 克 综 合 征 的 临床 表现 分 为 二 
期 。 开 始 为 发 热 期 ,发 病 较 组 ,发 热 伴 头 痛 、 咽 痛 、 眼 结合 
膜 充血 \ 皮 肤 潮红 。 可 有 恶心 呕吐、 腹痛 ,为 期 2 一 4 日 。 
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以 后 进入 皮疹 和 出 血 期 或 休克 期 。 病 情 突然 恶化 ， 病 人 
衰竭 。 皮 肤 出 现 斑 疹 、 瘀 议和 出 血 ( 束 区 试验 阳性 、 鼻 钮 、 
齿 下 出 血 、 呕血 、 阴道 出 血 、 尿血 、 胃 肠 道 出 血 等 )。 肝 肿 
大 。 有 些 病人 在 体温 下 降 前 后 发 生 休克 ,多 数 发 生 在 病 期 
第 4 或 5 日 。 病 人 四 肢 湿 冷 . 脉 束 、 脉 压 差 小 ,烦躁 不 安 ， 
意识 不 清 , 数 小 时 内 可 死亡 。 登 革 休 克 综合 病征 是 登 革 出 
血 热 的 严重 后 果 。 实 验 室 检查 有 血小板 减少 ,出 血 和 凝血 
时 间 延 长 ,血液 浓缩 (与 休克 程度 成 正比 )、 血 细胞 压 积 增 
加 、 血 容量 低 、 纤 维 蛋 白 原 降低 、 血 浆 中 纤维 蛋白 裂解 产 
物 增多 。 血 清 补体 (C3、B 因子 .C4.C5.C1q) 降 低 ,与 病情 
严重 程度 一 致 -还 可 出 现代 谢 性 酸 中 毒 .血清 转氨酶 升 高 
及 血清 尿素 氨 增 加 。 出 现 蛋 白质 尿 , 粪 潜 血 阳 性 等 经 治 
疗 后 ,恢复 较 快 。 病 死 率 5 一 50% 。 总 病程 大 约 5~? 日 。 

诊断 ”本 病 的 特异 性 诊断 是 分 离 病毒 或 检测 病毒 搞 
原 和 检测 特异 性 抗体 。 在 细胞 培养 中 登 革 病毒 所 致 细胞 
病变 常 不 明显 ， 可 用 免疫 荧光 法 检测 病毒 抗原 。 最 近 建 
立 了 捕捉 抗 原 的 酶 联 免疫 吸附 检测 法 (ELISA)， 用 血清 
型 特异 的 单 克隆 抗体 鉴定 登 革 病 毒 的 血清 型 ， 其 方法 灵 
敏 .特异 ,快速 .简便 。 其 他 方法 如 中 和 法 、 免 疫 粘 连 红 血 
细胞 凝集 法 、 免 疫 荧 光 法 也 可 以 应 用 于 病毒 鉴定 用 补体 
结合 法 、 血 凝 抑制 潜 、 免 疫 荧光 法 和 中 和 法 检测 双 份 血清 
内 抗 登 革 病 毒 的 抗体 , 滴 度 升 高 4 倍 以 上 时 有 诊断 意义 。 
需要 同 痉 疾 、 其 他 类 型 出 血 热 . 钩 端 螺旋 体 病 、 班 疹 伤 寒 、 
肠 道 病毒 引起 的 皮疹 及 败血症 等 鉴别 。 

治疗 ” 尚 无 抗 登 革 病 毒 的 特效 药物 。 只 人 能 用 对 症 和 
支持 疗法 。 出 血 严重 时 应 输 新 鲜血 或 血小板 ， 并 可 使 用 
止血 药 。 出 现 休克 时 应 给 予 抗 休克 治疗 。 

预防 ”消灭 伊 蚊 是 控制 流行 的 必要 措施 正在 试用 
登革热 单 型 减 毒 活 疫苗 。 由 于 登 革 出 血 热 和 登 革 休 克 综 
合 征 常 由 工 型 病毒 引起 ， 因 此 有 人 主张 应 用 I 型 疫苗 


预防 。 ( 刘 现 昌 丘 福 禄 ) 
dlchushengtizhong'er 

低 出 生体 重 儿 (low birth weight infant, 
LBW) ”出 生 时 体重 不 足 2 500g 的 婴儿 ,不 论 胎 龄 大 


小 、 成 熟 程度 (世界 卫生 组 织 1961 年 规定 )。 中 国 规定 ,出 
生 一 小 时 内 测 体重 ,不 足 2 500 g 的 新 生 儿 称 低 出 生体 重 
儿 # 体 重 低 于 1 500 g 者 称 极 低 出 生体 重 儿 。 低 出 生体 重 
儿 包 括 早产 儿 、 胎 龄 在 37 一 42 周 的 足 月 小 于 胎 龄 儿 、 及 
胎 龄 在 42 周 以 上 的 胎盘 功能 不 全 的 过 期 产儿 ， 第 一 类 
占 2/3, 后 两 类 约 占 1/3。 低 出 生体 重 儿 的 患 病 率 和 病死 率 
都 较 正常 新 生 儿 高 。 

早产 儿 又 称 未 成 熟 儿 , 指 胎 龄 未 满 37 周 (259 天 ) 
的 活 产 婴儿 ,多 数 体重 低 于 2 500 g, 身 长 低 于 45 cm， 各 
器 官 的 形态 和 生理 功能 均 未 成 熟 , 生 活 能 力 低下 。 早 产儿 
在 官 内 生长 发 育 是 正常 的 ,身长 .体重 与 胎 龄 相符 合 。 孕 
期 越 短 , 体重 越 低 、 身 长 越 短 。 据 欧美 及 日 本 的 报道 , 早 
产儿 的 发 生 率 约 为 新 生 儿 的 7~8% 以 上 。 中 国 1960 年 
代 约 占 新 生 儿 的 5~10%。 由 于 经 济 条 件 的 好 转 、 劳动 条 


件 的 改善 , 围 产 保健 制 的 建立 及 健全 ,早产 儿 的 发 生 率 逐 
步 降 低 。 由 于 早产 儿 发 育 不 成 熟 , 阁 出 后 24 小 时 内 死亡 
者 约 占 1/2, 孕 龄 越 小 成 活 率 越 低 。 随 着 转产 医学 的 进 
展 ,特别 是 一 些 地 区 的 新 生 儿 重症 监护 病房 的 建立 ,早产 
儿 的 成 活 率 逐 渐 提 高 。 

早产 的 原因 ”原因 其 多 ， 主 要 与 促使 子 官 收缩 的 因 
素 有 关 , 如 母亲 患 急性 传染 病 、 妊娠 高 血压 综合 征 、 过 度 
劳累 ,精神 紧张 ,外伤 、 内分泌 失 调 、 生殖器 官 异 常 .胎盘 
早期 剥离 ,以 及 多 胎 妊 娠 ,胎儿 酶 形 等 等 。 

早产 儿 的 生理 特点 ”早产 儿 的 外 貌 就 很 不 成 熟 。 皮 
肤 薄 辣 ,可见 小 血管 并 常 伴 有 水 肿 , 胎 毛 较 多 ,头发 纤细 
星 莹 毛 样 ,皮下 脂肪 少 , 指 ( 趾 ) 甲 软 ,并 常 不 超过 指 端 ; 男 
婴 氟 丸 未 降 入 阴 闪 , 女 婴 大 阴唇 未 遮盖 小 阴唇 。 早 产儿 多 
处 于 抑制 状态 , 嗜睡, 活动 少 , 哭 声 小 或 不 哭 。 早 产儿 体 
温 调节 功能 差 , 同时 由 于 肌肉 张力 低 , 四 肢 常 呈 伸 直 位 。 
皮下 脂肪 薄 ， 故 散热 较 快 ,早产 儿 棕 色 脂 肪 (代谢 后 能 产 
生 较 高 热 卡 的 一 种 皮下 脂肪 ) 较 少 , 产 热量 低 , 因此 出 生 
后 若 不 能 立即 采取 保温 措施 就 会 发 生 低 体温 。 低 体温 持 
续 时 间 较 长 可 引起 硬 肿 症 。 早 产儿 汗腺 发 育 不 全 ， 若 环 
境 温度 过 高 也 会 引起 体温 过 高 。 早 产儿 最 易 出 现 呼吸 功 
能 率 乱 , 由 于 生 后 肺 张 开 不 完全 , 常 表现 呼吸 浅 表 , 节律 
不 整 ， 有 时 会 出 现 呼吸 暂停 和 紫绀 。 由 于 呼吸 道 管 腔 狂 
罕 , 咳 嗽 反射 很 弱 , 易 发 生 肺 不 张 。 正 常 肺泡 型 细胞 分 
说 一 种 物质 , 称 为 表面 活性 物质 , 它 可 降低 肺泡 的 表面 张 
力 ,减少 肺泡 表面 互相 粘着 ,使 肺泡 容易 张 开 。 早 产儿 出 
生 头 几 小 时 , 表面 活性 物质 缺乏 , 因此 肺泡 不 易 扩张 ,加 
之 呼吸 肌 发 育 差 ， 可 致 进行 性 呼吸 困难 、 紫 绀 和 呼吸 衰 
竭 ， 临 床上 称 为 呼吸 窖 迫 综合 征 或 肺 透明 膜 病 。 早 产儿 
心脏 在 出 生 时 相对 较 大 ， 心 音 印 ， 可 出 现 期 前 收缩 和 杂 
音 , 心 率 波动 也 较 大 ,毛细 血管 脆弱 ,有 外 伤 , 缺 氧 时 易 出 
血 。 早 产儿 吸 哆 力 及 吞咽 反射 弱 , 故 吃 奶 时 易 哈 奶 ,将门 
松弛 , 胃 容 量 小 , 易 溢 奶 。 消 化 酶 不 足 ,消化 力 弱 , 易 发 生 
呕吐 ,腹胀 和 腹泻 。 对 脂肪 吸收 能 力 差 ,影响 脂 溶性 维 生 
素 如 维生素 A、.D、K.E 的 吸收 。 早 产儿 因 提 前 娩出 ， 从 
母体 获得 的 免疫 球 蛋白 G 明 显 低 于 足 月 儿 ， 对 感染 的 抵 
抗力 很 差 ， 感染 易 扩散 发 展 成 败血症 。 早 产儿 肝 糖 原 储 
备 量 低 , 肝 糖 原 转化 为 血糖 的 功能 不 成 熟 , 故 易 发 生 低 血 
糖 。 肝 脏 合 成 蛋白 质 的 功能 不 足 ， 胎 儿 肝脏 中 某 些 氨 基 
酸 代谢 的 酶 未 成 熟 , 故 早 产儿 蛋白 质 往往 不 足 , 若 饮食 再 
不 够 易 产生 水 肿 。 早 产儿 肾脏 功能 不 好 ， 肾 小 管 吸收 磁 
酸 盐 的 功能 较 低 , 血 磷 、 尿 研 
均 高 ， 同 时 甲状 旁 腺 功能 不 


能 力 极 差 ， 需 要 给 予 积极 的 保温 措施 。 早 产儿 的 复苏 抢 
救 一 定 要 在 辐射 保温 台 ( 开 放 暖 箱 ) 上 进行 ， 无 条 件 时 应 
用 红外 线 灯 直接 照射 。 对 不 同体 重 及 孕 周 的 早产 儿 应 给 
子 不 同 的 中 性 温度 (使 早产 儿 代谢 率 最 低 , 氧 耗 最 少 的 环 
境 温 度 )， 使 早产 儿 的 体温 维持 在 36.5~37C 之 间 ( 表 
了 )。 出 生体 重 在 2 000g 以 上 的 早产 儿 ， 可 提高 室温 25~ 
26C ， 湿 度 至 55 一 65% ， 或 用 热 水 绕 、 电 热 我 等 保温 。 
2 000g 以 下 的 早产 儿 ， 若 用 这 种 方法 保温 仍 维持 不 了 
体温 ， 则 应 放置 暖 箱 内 。 暖 箱 内 的 温度 也 应 根据 不 同体 
温 来 调节 ， 一 切 护理 应 在 暖 箱 内 操作 。 暖 箱 每 天 都 用 
1:1 000 新 洁 尔 灭 溶液 消毒 ,并 应 定期 更 换 和 检修 。 


表 1 早产 儿 暖 箱 温度 


对 早产 儿 进 行 呼吸 管理 ， 是 提高 早产 儿 成 活 率 的 关 
键 。 早 产儿 呼吸 功能 不 健全 ， 易 发 生 呼 吸 暂停 和 青紫 ,出 
生 后 应 立即 清除 呼吸 道 分泌 物 ,必要 时 给 氧 吸入 ,使 血气 
分 压 维持 在 50 一 80mmHg 之 间 。 孕 龄 小 体重 不 足 1 500g 
的 早产 儿 易 患 呼吸 容 迫 综合 症 ， 若 给 和 氧 吸入 仍 不 能 维持 
血 氧 分 压 则 应 使 用 人 工 通气 。 早 产儿 和 氧 疗 浓度 以 40% 为 
宣 ,浓度 过 大 ,会 发 生 氧 中 毒 。 

早产 儿 一 般 鼻 饲 喂养 , 吸 唤 , 吞 咽 功能 好 的 也 可 直接 
喂 喃 母乳 或 用 奶瓶 喂奶 ,必要 时 喂奶 前 后 可 给 氧气 吸入 。 

旱 产儿 喂养 应 强调 母乳 ， 这 较 适合 早产 儿 的 消化 吸 
收 , 若 用 牛奶 喂养 , 宜 适 当 用 水 稀释 ，, 牛奶 与 水 的 比例 一 
般 为 2:1 或 3:1 ， 每 次 的 奶 量 要 少 些 ， 间 隔 时 间 短 些 为 
宜 。 奶 量 开始 每 次 2 一 4ml/kg， 以 后 每 天 每 次 增加 1 一 
2ml/kg， 每 天 总 量 不 超过 体重 的 1/5， 不 同体 重 的 早产 
儿 ， 热 卡 和 液 量 的 需要 也 不 同 ( 表 2)。 早 产儿 体重 过 小 ， 
鼻饲 也 有 困难 时 ， 可 采取 静脉 高 营养 输液 ， 这 包括 葡萄 
糖 ,水 解 蛋白 或 氨基 酸 , 内 用 脂 质 等 。 早 产儿 还 应 注意 维 
生 素 和 铁 剂 的 补充 ,要 给 予 维生素 K. CD. 等, 生 后 一 
个 月 还 应 给 予 铁 剂 ,以 防 贫血 发 生 。 

由 于 早产 儿 抵抗 力 低 ， 早 产 婴 室 要 严格 执行 消毒 隔 
离 制 度 。 要 加 强 对 皮肤 、 脐 部 、 口腔 、 内 部 的 护理 以 防 感 
染 。 早 产儿 并 非 都 需 住院 ,体重 较 大 ,家 长 能 在 保健 医生 
指导 下 掌握 护理 要 点 者 , 亦 能 在 家 护理 成 活 的 。 


表 2 不 同体 重 早产 儿 的 营养 需要 


成 熟 , 易 引 起 钙 磷 平衡 失调 ， 。 体重 热 卡 (cal/kg d) 蛋白质 (g/kg d) 液体 量 (ml/kg*d) 

产生 低 知 血 症 。 人 一 周 内 。 一 周 后 。 一 周 内 一周 后 。 ”一 周 内 一 周 后 
早产 儿 护理 ”保暖 、 呼 
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小 于 胎 龄 儿 ， 出生 体重 在 同 胎 疮 应 有 体重 平均 值 两 
个 标准 差 以 下 , 或 在 第 10 个 百 分 位 以 下 , 或 比 该 胎 龄 应 
有 体重 低 25%% 的 活 产 婴 儿 (SGA), 又 称 宫 内 发 育 迟 缓 儿 
〈IUGR)。 小 样 儿 、 成 熟 不 良 儿 ， 据 统计 胎 龄 在 37 周 以 上 
者 占 94%，, 不满 37 周 者 占 6 免 ， 故 绝 大 多 数 为 足 月 小 于 
胎 龄 儿 。 小 于 胎 龄 儿 体 重 一 般 均 小 于 2 500g， 占 低 出 生 
体重 儿 的 1/3~1/2。 小 于 胎 龄 儿 可 发 生体 格 生长 或 智力 
发 育 落后 ,前 者 可 达 35 一 48 .7 免 , 后 者 可 达 12 一 20%。 

原因 “ 甚 多 .母亲 方面 的 因素 ,多 为 身 患 疾病 影响 
胎儿 在 宫 内 的 生长 ,如 患 妊 娠 高 血压 综合 征 、 慢 性 心 肾 疾 
病 等 。 另 外 ,母亲 营养 低下 可 导致 胎儿 的 营养 不 良 ,母亲 
吸烟 ,吸毒 .饮酒 或 服 某 些 药物 也 会 影响 胎儿 的 发 育 。@ 
胎盘 翌 带 的 因素 。 如 胎盘 ,脐带 结构 异常 ,炎症 引起 胎盘 
纤维 化 梗塞 等 。@@ 胎 儿 因 素 。 多 见于 双 胎 、 多 胎 、 宫 内 
感染 .染色体 异 常 或 先天 性 遗传 代谢 病 。 

临床 表现 ”染色 体 畸 变 或 官 内 感染 等 因素 造成 妊 赋 
早期 发 育 即 受 影 响 , 常 发 生 智 力 障碍 及 脑 崎 形 , 出 生 后 头 
围 .身长 和 体重 都 低 于 正常 ,预后 较 差 。 在 妊娠 中 ,晚期 ， 
由 于 胎儿 未 获得 充分 营养 造成 的 小 于 胎 龄 儿 ， 主 要 表现 
各 器 官 的 体积 变 小 ,但 细胞 数目 变化 不 大 ,出 生 后 表现 营 
养 不 良 的 外 貌 ,皮下 脂肪 少 , 肝 、 脾 肾上腺 胸腺 均 小 , 身 
长 与 体重 大 致 成 比例 ,预后 较 好 。 

小 于 胎 龄 儿 主 要 存在 的 问题 是 胎盘 功能 不 全 造成 慢 
性 缺 气 ,发 生 宫 内 胎儿 窒 迫 及 生 后 室 息 , 缺 气 严重 时 可 导 
致 缺 氧 性 脑病 ,或 继 发 颅 内 出 血 。 由 于 胎盘 功能 不 良 , 肝 
糖 原 贮备 不 够 、 生 后 代谢 旺盛 , 易 发 生 低 血 糖 症 , 若 未 及 
时 治疗 可 导致 脑 损害 ,并 留 有 智力 障碍 。 由 于 蔓 性 缺 氧 ， 
红细胞 代 偿 增多 ,可 发 生 红细胞 增多 症 。 

处 理 ” 对 于 小 于 胎 龄 儿 , 若 能 作 好 产 前 产 时 的 监测 、 
积极 抢救 ,细心 护理 ,大 部 分 预后 是 好 的 。 首 先 应 在 分 娩 
前 做 好 围 产 保健 工作 及 产 前 监护 ， 并 做 好 室 息 复苏 的 准 
备 , 必要 时 可 使 用 人 工 通气 , 分娩 后 应 进行 血糖 监测 , 血 
精 值 在 40mg/dl 时 就 应 处 理 。 要 强调 早期 喂养 ， 预 防 低 
血糖 的 发 生 。 小 于 胎 龄 儿 , 代 谢 率 高 ,热量 及 液 量 需 要 量 
大 , 生 后 前 3 天 ,每 天 热 明 需要 60~100cal/kg, 液 量 可 达 
120ml/kg， 一 周 时 可 达 150ml/kg， 热 量 可 加 到 120 一 
150cal/kg。 小 于 胎 龄 儿 生 后 应 测 红细胞 压 积 ， 若 有 红 细 
胞 增多 症 ， 应 给 予 部 分 交换 输血 。 在 护理 方面 仍 应 注意 
保暖 ,严格 消毒 隔离 ,预防 感染 。 《 洪 认 生 ) 


didonbaixuezheng 

低 蛋 白 血 症 (hypoproteinemia) 血浆 总 蛋 
白质 ， 特 别 是 血浆 白 蛋 白 的 减少 。 低 蛋白 血 症 不 是 一 个 
独立 的 疾病 ， 而 是 各 种 原因 所 致 氮 负 平衡 的 结果 。 主 要 
表现 营养 不 良 。 血 液 中 的 蛋白 质 主要 是 血浆 蛋白 质 及 红 
细胞 所 含 的 血红 蛋白 。 血 效 蛋 白质 包括 血浆 白 蛋 白 、 各 
种 球 蛋 白 、 纤 维 蛋 白 原 及 少量 结合 蛋白 如 糖 蛋 白 、 脂 蛋白 
等 ,总 量 为 6.5~7.8g%。 若 血浆 总 蛋白 质 低 于 6.0g 匈 ， 
则 可 诊断 为 低 蛋 白 血 症 。 对 低 蛋 白 血 症 一 般 经 及 时 、 合 
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理 的 治疗 , 均 可 取得 一 定 疗 效 。 

病因 ”主要 为 下 列 几 种 ，@ 蛋 白 摄 入 不 足 或 吸收 不 
良 。 各 种 原因 引起 的 食欲 不 振 及 厌食 , 如 严重 的 心 、 肺 、 
肝 、 肾 脏 疾患 , 胃 肠 道 淤 血 , 脑 部 病变 ; 消化 道 梗阻 ,摄食 
困难 如 食道 癌 、 骨 癌 ; 慢 性 胰腺 炎 、 胆 道 疾患 \ 骨 肠 吻 合 术 
所 致 的 吸收 不 良 综合 征 。@ 蛋 白质 合成 障碍 。 各 种 原因 
的 肝 损 害 使 肝脏 蛋白 合成 能 力 减低 ， 血 浆 蛋 白质 合成 减 
少 。@ 长 期 大 量 蛋 白质 丢失 。 消 化 道 涡 疡 、 痔 疝 、 钧 虫 病 、 
月 经 过 多 、 大 面积 创伤 渗 液 等 均 可 导致 大 量 血浆 蛋白 质 
丢失 。 反 复 腹腔 穿刺 放 液 、 终 末期 肾病 腹膜 透析 治疗 时 
可 经 腹膜 丢失 蛋白 质 。 肾 病 综合 征 、 狼 疮 性 崩 炎 、 恶 性 高 
血压 、 糖 尿 病 肾病 等 可 有 大 量 蛋白 尿 ， 和 蛋白 质 从 尿 中 丢 
失 。 消 化 道 恶 性 肿瘤 及 巨 肥 厚 性 胃炎 、 蛋 白 漏出 性 胃 肠 
病 , 溃 疡 性 结肠 炎 、 局 限 性 肠炎 等 也 可 由 消化 道 寺 失 大 量 
蛋白 质 。@ 蛋 白质 分 解 加 速 。 长 期 发 热 . 恶 性 肿瘤 ,皮质 
醇 增多 症 、 甲 状 腺 功能 亢进 等 , 使 蛋白 质 分 解 超 过 合成 ， 
而 导致 低 蛋 白 血 症 。 

临床 表现 除 有 原 发 疾病 的 表现 外 ， 其 主要 临床 表 
现 是 营养 不 良 , 氮 负 平衡 使 皮下 脂肪 和 骨骼 肌 显著 消耗 ， 
病人 日 益 消瘦 ,严重 者 呈 恶 液 质 状态 。 胃 肠 道 巾 膜 萎缩 ， 
胃酸 分 泌 碱 少 , 消化 酶 减少 , 因而 食欲 差 。 疫 乏 .无 力也 
是 常见 症状 ,病人 不 爱 活动 ， 体 力 下 降 , 反 应 渐 趋 迟钝， 
记忆 力 衰退 。 多 有 轻 、 中 度 贫血 , 经 常 头 量 , 可 有 体位 性 
低 血压 和 心动 过 缓 。 浮 肿 的 发 生 与 血浆 有 效 渗 透 压 减低 
有 关 。 体 液 的 渗透 压 与 其 所 含 溶质 的 分 子 量 成 反比 ， 白 
蛋白 分 子 量 较 小 ,是 维持 胶体 渗透 压 的 主要 成 分 ,血浆 与 
组 织 疲 的 总 渗透 压 相差 不 大 ， 但 因 血 桨 内 所 含 不 能 渗透 
过 毛细 血管 壁 的 白 蛋白 较 多 , 故 血 浆 的 渗透 压 较 高 ,从 而 
使 水 分 有 从 组 织 液 进入 血浆 的 趋势 血浆 白 蛋白 减少 时 ， 
有 效 渗透 压 减低 ， 使 组 织 间 注 留 过 多 的 水 分 ， 而 出 现 浮 
肿 ,浮肿 严重 时 可 出 现 胸水 及 腹水 ,此 外 ,还 可 有 性 功能 
减退 、 闭 经 、 骨 质 琉 松 、 机 体 抵抗 力 差 等 。 血 浆 纤维 蛋白 
原 减少 者 可 有 出 血 倾 向 。 

诊断 ”血浆 总 蛋白 质 <6.0g 和 有 相应 临床 表现 即 可 
确诊 。 

治疗 首先 应 治疗 引起 蛋白 质 摄 入 不 足 、 丢 失 过 多 、 
分 解 亢进 的 原 发 疾病 。 若 原 发 疾病 无 禁忌 ， 可 给 予 高 蛋 
白质 、 高 热量 的 饮食 , 使 每 日 摄 入 蛋白 质 达 60~80g, 保 
证 充足 热量 供应 (2 500 千 卡 /日 以 上 )， 并 酌情 使 用 促进 
蛋白 质 合成 的 药物 。 消 化 功能 差 者 ,可 子 流 食 或 半 流 食 ， 
同时 补充 足够 的 维生素 。 病 情 严重 者 ， 可 输入 血 桨 或 白 
蛋白 。 ( 李 光 伟 ) 


digaixuezheng 

低 钙 血 症 (hypocalcemia) 血 钙 总 量 低 于 

1.7mmol/L (7.0mg/dl), 或 离子 化 钙 低 于 0.6~0.9 

mmol/L(2.5~3.5mg/ 引 ) 的 现象 . 钙 代 谢 素 乱 的 一 类 .新 

生 儿 惊 形 的 重要 原因 之 一 。 久 之 可 致 父 侯 病 或 骨 软 化 病 。 
病因 ”包括 :人 @ 食 物 中 含 钙 不 足 。 或 牛乳 中 钙 磷 比例 


不 利于 钙 的 吸收 。 加 维生素 卫 代 谢 障碍 。 如 肠 道 疾患 使 
维生素 了 吸收 不 良 ， 肝 肾 疾 病 使 维生素 了 的 25- 羟 化 及 
1- 羟 化 降低 ， 肾 病 综合 征 时 1,25-(OH):D, 的 廓 清 增加 
导致 肠 钙 吸收 不 良 , 骨 钙 再 吸收 减低 。@@ 血 白 蛋白 减少 。 
由 于 血浆 白 蛋白 量 减 少 ,蛋白 结合 钙 下 降 ,血浆 总 钙 浓度 
降低 。 但 电离 钙 浓度 不 变 。@@ 甲 状 旁 腺 活性 降低 。 最 常 
见 的 原因 是 甲状 腺 手术 伤 及 甲状 旁 腺 ， 颈 部 放射 治疗 或 
恶性 肿瘤 转移 .甲状 旁 腺 功能 减退 、 假 性 甲状 旁 腺 功能 减 
退 。@ 低 镁 血 症 。 可 抑制 甲状 旁 腺 激素 的 分 泌 ， 并 邱 制 
甲状 旁 腺 激素 对 其 站 器 官 的 作用 ,在 这 种 情况 下 ,无 法 自 
骨 组 织 将 足够 的 钙 动员 出 来 。 钙 在 肠 内 亦 吸收 不 好 。@ 
急性 胰腺 类 。 病 变 胰 腺 内 脂肪 酶 活性 增加 ， 形 成 钙 沉 积 
而 引起 低 钙 血 定 。 同 时 高 血糖 素 的 杰 放 ， 刺 激 降 钙 素 分 
泌 。 直 接 抑制 骨骸 收 而 引起 低 钙 血 症 ,高 克 改 具 血 羡 。 
有 肠 钙 吸 收 减少 。 肾 小 管 钙 重 吸收 减少 , 维生素 D 的 1- 
关 化 降低 。 同 时 钙 磷 结合 ， 软 组 织 异 位 钙化 。 使 血 钙 降 
侨 。@@ 用 态 玻 复 钠 治疗 代谢 性 酸 中 毒 ,换血 时 ,用 柠 橡 酸 
钠 作 抗 蜂 剂 ， 均 可 使 血清 游离 钙 降低 。@ 抗 维生素 也 作 
偿 病 (家 族 性 低 磷 血 症 ) ， 为 性 连锁 显 性 遗传 病 , 肾 小 管 
磷 重 吸收 障碍 , 肠 钙 吸 收 不 良 。. 

临床 表现 ”有 以 下 几 个 方面 ，@ 神 经 肌肉 症状 ， 可 
有 口 周 麻 刺 感 。 手 指 麻 刺 感 , 喉 喘 鸣 ,肌肉 痛 性 痉 灰 ,反射 
亢进 ,手足 摘 扬 ,短暂 的 全 身 强直 性 及 阵 挛 性 发 作 。 其 中 
脑 足 痉 李 最 为 典型 ,病人 的 手指 伸 直 , 腕 关节 屈曲 。 将 血 
压 表 气 囊 充 气 ， 超过 收缩 压 , 减少 上 肢 的 血 流 3 分 钟 ， 就 
可 引出 手 的 强直 性 及 阵 这 性 收缩 ( 特 鲁 索 氏 征 )。 沿 面 神 
经 行走 区 轻 吕 ， 可 引出 面部 肌肉 的 收缩 ( 赫 沃 斯 泰克 氏 
征 )。@ 精 神 改变 。 感 情 不 稳 定 、 抑郁 , 甚至 可 发 生 精 神 
病 。@ 皮 肤 变 薄 而 干燥 ,毛发 减少 。@ 可 有 白内障 ,角膜 
炎 或 结膜 炎 。@@ 心 电 图 见 Q-T 间 期 延长 。 

诊断 ”测定 血 钙 可 明确 诊断 ,在 作 血 钙 测 定 的 同时 ， 
应 作 血 效 蛋 白 测定 ， 因 为 血 效 钙 总 水 平 可 以 因 血 效 蛋白 
量 的 多 少 而 变化 。 一 旦 低 钙 血 症 确诊 ， 可 按 下 列 程序 作 
鉴别 诊断 , 先 测 血浆 磷酸 盐 。 若 @ 血 桨 磷酸 盐 增加 ， 考 
虚 肾 功能 衰竭 、 甲 状 旁 腺 功能 减退 或 正在 使 用 磷酸 盐 治 
疗 中 。 若 @ 血 浆 磷酸 盐 正常 或 减少 ,应 考虑 是 否 某 些 药 
物 如 光辉 每 素 、 柠 样 酸 盐 或 利尿 药 ( 速 尿 ) 治疗 的 影响 。 
再 测 血 效 碱 性 磷酸 酶 ， 若 碱 性 磷酸 酶 增加 ， 考 志 骨 软化 
症 ,而 若 碱 性 而 酸 覆 正 常 , 则 考虑 胰腺 炎 、 低 镁 血 症 、 甲 状 
腺 腺 癌 。 

治疗 低 钙 血 症 急性 发 作 ,手足 搞 扬 时 ,可 静脉 注射 
10% 葡 萄 糖 酸 钙 10 一 20ml 以 迅速 提高 血 钙 ， 纠 正 症状 。 
氯 化 钙 溶液 也 可 作 静 脉 注射 ， 但 容易 在 注射 部 位 引起 静 
脉 栓塞 。 若 治疗 无 效 ,应 排除 低 镁 血 症 及 高 钾 血 症 。 因 后 
二 者 也 可 引起 手足 搞 所 。 若 有 甲状 旁 腺 功能 减低 或 维 生 
素 DD 缺 乏 所 引起 的 慢性 低 钙 血 症 ,可 口服 钙 剂 ,同时 服 维 
生 素 了 以 增加 肠 道 钙 的 吸收 。 若 低 钙 血 症 系 由 慢性 肾 功 
能 衰竭 引起 ， 则 治疗 时 应 防止 继 发 性 甲状 旁 腺 功能 亢进 
或 高 钙 血 症 (后 者 可 加 重 肾 功 能 衰竭 )。 。〈 米 本 甫 ) 


dijlaxuezheng 
低 钾 血 症 〈hypokalemia) 血清 钾 低 于 
3-5mmol/L 的 现象 , 严重 者 血 钾 可 降 至 2mmol/L 以 下 。 
低 钾 血 症 与 缺 钾 不 同 。 缺 钾 指 体内 钾 总 量 减 少 。 低 钾 血 
症 可 能 反映 缺 钙 ， 但 因 钾 稀 汪 或 转移 入 细胞 内 所 致 的 低 
血 钾 并 不 反映 缺 钾 ; 血 清 钾 浓 度 正常 或 高 者 ,细胞 内 仍 可 
缺 钾 (如 失 水 浓缩 或 钾 外 移 时 )。 主 要 表现 为 神经 肌肉 功 
能 紊乱 .心电图 异常 及 肾脏 、 胃 肠 道 症状 。 

病因 ”可 分 四 类 ，@ 摄 入 不 足 。 如 进食 不 足 、 禁 食 、 
香 咽 困难 、 红 迷 者 长 期 不 食 或 自 肠 道外 补给 不 含 钾 盐 的 
液体 。@ 由 消化 道 丢 失 过 多 。 如 严重 腹泻 .呕吐 、 胃 肠 减 
压 手 术 后 瘘管 、 经 常 应 用 导 泻药 等 使 含 钾 丰富 的 消化 液 
大 量 丢失 。@ 经 肾脏 排 钾 过 多 。 如 应 用 利尿 药 、 歧 水 药 ， 
长 期 静脉 输液 未 补充 钾 盐 ,急性 肾 功能 不 全 多 尿 期 ,慢性 
肾炎 等 。 远 曲 小 管 性 酸 中 毒 时 ， Na*-H* 交换 和 尿酸 化 
发 生 障碍 ,使 Na*-K* 交换 增加 , 肾 排 钾 增 多 。 肾 上 腺 皮 
质 激素 过 多 时 尿 排 钾 亦 增加 。 人 名 体内 钾 分 布 异常 。 如 家 
族 性 周期 性 冶 疾 或 峡 岛 素 作用 可 使 糖 原 合成 增加 而 造成 
低 血 钾 。 

临床 表现 缺 钾 的 严重 程度 与 细胞 内 外 钾 浓度 之 差 
密切 相关 ， 又 取决 于 低 血 钾 发 生 的 速度 、 持 续 时 限 及 病 
因 。 长 期 应 用 利尿 药 所 致 的 低 钾 多 系 逐 渐 形成 ， 故 临床 
表现 不 严重 。 短 时 间 内 发 生 的 低 钾 可 致 猴 死 。 血 PH 值 
及 其 他 血 电解 质 浓度 也 与 症状 轻重 有 关 。 严 重 低 血 钾 伴 
酸 中 毒 时 ,由 于 细胞 内 的 钾 移 至 细胞 外 , 低 血 钾 症 状 可 减 
轻 ,如 糖尿 病 酸 中 毒 。 但 随 着 酸 中 毒 的 纠正 缺 钾 症状 可 迅 
速 加 重 。 

@ 神经 肌肉 系统 ， 当 血 钾 低 至 2.5mmol/L 时 ， 神 
经 肌肉 症状 即 明显 。 肌 无 力 常 是 最 早 最 突出 的 症状 ， 全 
身 肌肉 无 力 甚 至 竣 疫 , 重 者 腿 反 射 消 失 ,呼吸 肌 麻 辣 。 中 
枢 神 经 系统 症状 有 抑郁 、 嗜 睡 、 定 向 障碍 及 精神 素 乔 等 。 

@ 消化 系统 ， 肠 蠕动 减弱 。 轻 度 缺 钾 时 仅 有 轻 度 腹 
胀 .恶心 ,便秘 。 严 重 低 血 钾 时 可 出 现 肠 麻 痹 ， 甚 至 麻痹 
性 肠 梗 阻 。 

@ 心血 管 系统 ， 轻 度 低 血 钾 者 多 见 赛 性 心动 过 束 、 


低 钾 血 症 心电图 
各 导 均 见 吕 波 , 心 前 导 联 克 为 明显 ,Q-TCQ- 0) 问 期 明显 延长 
房 性 期 前 收缩 或 室 性 期 前 收缩 。 重 度 低 血 钾 可 致 室 上 性 
或 室 性 心动 过 速 及 室 颜 等 乃至 镍 死因 心肌 收缩 力 减 弱 ， 
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血管 紧张 度 降 低 ,出 现 心音 低 钝 ,心脏 扩大 \ 心 功能 不 全 、 
低 血压 等 。 心 电 图 改变 为 了 波 低 平 然后 倒置 ，T 流出 现 
或 与 了 波 融合 ,S-T 段 下 降 ，Q-T(Q-U) 延 长 及 房 室 传导 
阻 湛 ( 见 图 )。 

@ 肾脏 ， 因 肾 小 球 涝 过 率 和 肾 血 流量 降低 , 宵 浓缩 
功能 下 降 而 出 现 持久 性 低 比重 尿 ,甚至 肾 性 尿 崩 症 ,这 可 
能 与 远 曲 小 管 上 皮 细胞 受 损 和 对 抗 利尿 激素 的 反应 降低 
有 关 。 

@@ 代谢 性 碱 中 毒 ， 因 血 钾 降 低 ,细胞 内 的 钾 离子 转 
移 至 细胞 外 ,而 细胞 外 液 的 氢 离 子 进 入 细胞 内 ,使 细胞 外 
所 离子 浓度 下 降 而 致 碱 中 考 。 因 细胞 内 钾 降低 ， 肾 小 管 
分 泌 钾 离子 碱 少 ，Na*-K* 交换 减少 而 Na*-H* 交换 增 
多 , 尿 排 气 离 子 增加 而 加 重 碱 中 毒 。 因 尿 中 所 离子 增加 ， 
尿 呈 酸性 。 

诊断 根据 为 失 钾 的 病史 、 临 床 表现 、 血 钾 <3.5 
mmol/L 及 低 血 钾 的 心电图 图 形 。 

治疗 ”补给 钾 盐 前 ,必须 改善 肾脏 功能 。 因 为 在 肾 功 
能 素 乱 时 , 若 有 脱水 循环 衰竭 等 情况 ， 钙 的 排泄 受到 抑 
制 , 此 时 补 钾 易 引起 高 钾 血 症 。 在 尿 量 甚 少 或 无 尿 的 病人 
应 先 补 充血 容量 ,输入 生理 盐水 或 2:2:1 液 , 待 尿 量 增多 
达 30~50ml/h 后 再 补充 钾 盐 。 钾 的 进入 细胞 依靠 正常 
细胞 的 代谢 功能 ， 正 常情 况 下 补充 的 钾 需要 15 小 时 才 
能 与 细胞 内 钾 达 到 平衡 。 若 有 缺 氧 及 酸 中 毒 ， 细 胞 功能 
尚未 恢复 则 所 需 时 间 更 长 ,甚至 数 日 才能 达到 平 街 , 若 在 
此 期 间 补 钾 过 快 ,可 引起 高 钟 血 症 故 对 严重 病例 多 采用 
缓慢 静脉 点 滴 法 。 轻 症 病人 可 口服 钾 盐 。 氧 化 钾 比较 适 
宜 ,尤其 对 呕吐 或 高 位 小 肠 瘘 引起 的 钾 缺 乏 ,此 时 常 伴 有 
低 氧 性 碱 中 毒 。 治 疗 缺 钾 与 治疗 缺 钠 不 同 ， 不 能 快速 补 
充 ,否则 血 钾 浓 度 太 高 ,心脏 易 突然 停 捕 于 舒张 期 而 造成 
死亡 。 一 般 补 钾 至 血 钾 浓度 正常 或 病人 能 进食 时 即 停 
止 。 如 果 必 须 继续 补 钾 ， 可 口服 含 钾 的 柠 样 酸 盐 或 磷酸 
盐 。 不 能 口服 的 病人 可 用 氧化 钾 静 脉 缓慢 滴 入 。 

《 何 晓 殖 ) 
dilinsuanyanxuezheng 
低 磷酸 盐 血 症 (hypophosphatemia) 。 循环 血 
液 中 砚 酸 盐 浓度 低 于 正常 的 现象 。 表 现 有 溶血 . 们 人 怠 、 软 
弱 及 惊 胶 。 碑 代谢 素 妃 的 一 类 。 又 称 低 砚 血 症 。 

发 病 机 理 一 般 饮食 中 含有 充分 的 磷酸 盐 。 但 低 太 
酸 盐 血 症 可 发 生 在 下 列 情况 ，@D 禁 食 ， 特 别 是 进行 静脉 
高 营养 的 病人 , 因 葡萄 糖 可 增加 细胞 对 磷酸 盐 的 摄取 , 导 
致 低 磷酸 盐 血 症 。@ 长 期 服用 所 氧化 铝 、 复 氧化 镁 或 碳 
酸 铝 一 类 结合 剂 ， 抑 制 磷 琶 盐 的 肠 腔 吸收 。@ 糖 酵 解 及 
破 中 毒 ,可 迅速 消耗 细胞 内 磷酸 盐 的 浓度 ,增加 细胞 对 砚 
酸 盐 的 摄 入 ,从 而 引起 低 磷酸 盐 血 症 .糖尿 病 酸 中 毒 病人 
进行 胰岛 素 治疗 后 , 糖 酵 解 增加 ,磷酸 盐 也 向 细胞 内 移动 。 
@@ 甲 状 旁 腺 功能 亢进 ， 甲 状 旁 腺 素 分 泌 增加 ， 使 尿 磷酸 
盐 排 港 增加 。@ 维 生 素 也 缺乏, 减少 肠 腔 磷 酸 盐 的 吸收 。 
加 某 些 肾 小 管 疾病 ,如 范 可 尼 氏 综合 征 ,此 时 展 砚 酸 盐 排 
出 明显 增加 。@ 酚 酒 , 由 于 饮食 减少 . 糖 酵 解 增加 以 及 用 
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抗 酸 结合 剂 治疗 胃炎 ， 引 起 低 磷酸 盐 血 症 。@ 抗 维生素 
也 侈 偿 病 (家 族 性 低 磷 血 症 ) ,为 性 连锁 显 性 遗传 病 , 近 曲 
小 管 磷 重 吸收 障碍 , 肠 钙 阴 收 亦 不 良 。 

临床 表现 。 低 磅 酸 盐 血 症 的 症状 为 ，@ 中 枢 神 经 系 
统 症状 ,如 感觉 异常 , 构 音 障碍 .反射 亢进 、 震 着 、 共 济 失 
调 ,昏迷 。@@ 由 于 红细胞 2, 3- 二 磷酸 甘油 酸 减低 ， 红 细 
胞 寿命 缩短 ,可 表现 球形 红细胞 症 ,溶血 。@ 乏 力 ， 肌 肉 
软弱 ,肌肉 疼痛 ,甚至 竣 立 。@@ 骨 痛 (由 于 骨 软 化 病 )，X 
射线 片上 可 见 假 骨折 。 人 @@ 白 细胞 吞噬 功能 障碍 ， 易 发 生 
感染 。@@ 血 小 板 功能 障碍 ,血小板 聚集 能 力 降低 。 

诊断 ”最 常 引起 低 磷酸 盐 血 症 的 原因 是 硫 中 毒 〈 呼 
吸 性 及 代谢 性 )。 通 常 低 磷酸 盐 血 症 可 按 下 列 程序 进行 鉴 
别 ， 先 排除 碱 中 毒 原因 后 ， 测 定 尿 磷酸 盐 。@ 若 尿 磷酸 
赴 排 港 增加 ,测定 血浆 钙 。 血 浆 钙 增 加 , 则 考虑 原 发 性 甲 
状 旁 腺 功能 亢进 、 异 位 甲状 旁 腺 ,恶性 肿瘤 ， 若 血浆 钙 正 
常 或 减低 , 则 考虑 继 发 性 甲状 旁 腺 功能 亢进 .向 供 病 或 骨 
软化 症 , 范 可 尼 氏 综合 征 、 低 磅 酸 盐 血 性 软骨 病 。@@ 尿 磷 
酸 盐 排泄 减少 ,应 考虑 饮食 中 磷酸 盐 摄 人 减少, 抗 酸 药物 
治疗 胰岛 素 治 疗 等 。 

治疗 ” 低 磷酸 盐 血 症 可 行 静脉 内 补液 及 补 磷酸 盐 纠 
正 。 常 用 的 磷酸 盐 有 磷酸 二 氢 钾 (KH:PO,) 及 磷酸 和气 二 
钠 (NasHPO,) 的 混合 剂 。 若 同时 全 并 高 钙 血 症 ， 为 防 移 
位 性 钙化 形成 ,静脉 补给 砚 酸 盐 应 减少 。 此 外 ,静脉 补给 
硫酸 盐 可 引起 下 列 并 发 症 ，@ 低 钙 血 症 。@@ 移 位 性 钙化 
形成 。 回 医 源 性 高 钾 血 症 及 高 钠 血 症 《〈 补 入 磷酸 盐 引 
起 )。 同 时 应 该 针对 引起 低 磷酸 盐 血 症 的 原因 进行 治疗 。 

( 柴 本 甫 ) 
dinaxuezheng 
低 钠 血 症 (hyponatremia) 血 钠 低 于 130 
mmol/LL 的 现象 ,正常 血 钠 浓 度 为 130~150mmol/L。 血 
钠 过 低 可 影响 水 在 体液 各 部 分 的 分 布 及 神经 、 肌 肉 的 应 
激 性 ,严重 时 可 引起 和 昏迷 , 惊 砍 ,休克 及 肌肉 麻痹 等 ,甚至 
死亡 。 因 此 需 及 时 予以 诊治 。 

Na* 及 其 相应 阴离子 (HCO; 及 Cl- 等 ) 的 渗透 浓度 为 
280mmol/L (280mOsm/L)， 占 细胞 外 液 总 渗透 浓度 的 
95%%， 故 血浆 Na* 浓度 可 在 很 大 程度 上 反映 细胞 外 液 的 
渗透 压 。 低 钠 血 症 提示 体液 渗透 压 下 降 , 但 有 两 种 例外 ， 
@ 低 钠 伴 渗透 压 正常 ， 见 于 原 发 或 继 发 性 高 脂 血 症 〈 血 
效 外 观 呈 乳白 色 ) 或 高 蛋白 血 症 (多 见于 骨髓 瘤 时 )。 目 前 
多 采用 火焰 光度 计 测定 血 [Na*] ，Na* 浓度 是 以 每 升 血 
浆 中 所 含 Na* 的 毫 摩尔 (mmol) 数 来 计算 ,而 实际 上 Na* 
只 溶 于 血浆 所 含水 中 , 当 血 北非 水 部 分 (脂肪 、 蛋 白质 ) 客 
积 增加 时 ,使 钠 浓度 的 报告 值 低 于 正常 。 此 时 若 采 用 离子 
选择 性 电极 来 测 血 [Na*] ， 或 先 去 除 血浆 中 脂肪 或 蛋白 
质 后 再 测定 ， 则 所 测 值 仅 反映 血浆 所 含水 中 的 Nat 浓 
度 ,结果 该 值 是 正常 的 ,因此 渗透 压 也 正常 。 这 种 低 钠 血 
症 称 为 假 性 低 钠 血 症 , 临 床上 不 需 处 理 。 如 果 按 限 水 或 补 
充 钠 盐 , 反 可 引起 体液 张力 素 乱 。@@ 低 钠 伴 渗透 压 增高 ， 
细胞 外 液 含有 较 高 浓度 不 能 通 透 细胞 膜 的 非 Na* 溶 质 , 见 


于 糖尿 病 高 血糖 \ 静 脉 输入 高 渗 液 (如 20 钨 甘露 醇 、 造 影 
剂 泛 影 酸 钠 ) 等 。 这 些 溶质 使 细胞 外 液 渗透 压 增高 ,水 自 
细胞 内 外 流 , 细胞 外 液 ENa*] 被 稀释 而 降低 。 血 糖 自 正 
常 值 每 升 高 100mg/dl， 可 使 血 [Na] 下 降 1.6mmol/L。 
这 类 病人 ， 体 液 总 容量 及 细胞 外 液 Na* 含量 并 未 威 少 ， 
故 无 需 按 低 钠 血 症 来 处 理 。 但 高 渗 溶 质 常 可 引起 高 渗 性 
利尿 , 反 可 导致 脱水 ,甚至 高 钠 血 症 , 故 宜 根据 利尿 情况 ， 
适当 补充 所 丢失 的 水 及 电解 质 ， 如 可 用 1/2 一 1/3 张 含 

病因 ” 低 钠 血 症 伴 渗透 压 威 低 ,是 真正 的 低 钠 。 按 细 
胞 外 液 增 减 情况 ,病因 可 分 为 三 类 。@@ 细 胞 外 液 减 少 : 即 
低 渗 性 所 水 。 体 液 丢 失 时 ,所 丢失 的 体液 如 吐 \ 演 液 ， 尿 
或 汗液 均 为 低 疾 液 , 失 水 多 于 失 Na* ,按理 不 应 引起 低 钠 
血 症 ,但 若 病人 通过 饮水 ， 或 静脉 输入 过 多 非 电解 质 液 ， 
使 水 的 缺失 得 到 部 分 补充 ， 而 Na* 仍 继续 缺失 , 即 可 引 
起 低 钠 血 症 。@@ 细 胞 外 液 容量 基本 正常 ， 见 于 某 些 内 分 
小 疾 病 ,如 甲状 腺 功能 减退 ,肾上腺 皮质 激素 缺乏 等 ， 及 
某 些 机 体 应 激 状态 ,如 创伤 ,疼痛 及 缺 氧 等 。 发 生 低 钠 的 
机 理 不 完全 清楚 。 临 床 也 不 常见 。 属 本 类 而 临床 较 常 见 
的 有 抗 利尿 激素 不 适当 分 泌 综 合 征 (SIADH), 指 在 无 有 
效 血 容量 威 少 , 又 无 高 渗 血 症 这 些 生 理 刺激 下 ,垂体 或 其 
他 组 织 不 适当 地 释放 抗 利尿 激素 (ADH)。 常 见 病因 有 : 
某 些 肿瘤 (如 胰腺 癌 , 白 血 病 ,淋巴 肉瘤 等 )、 肺 部 疾病 (如 
支气管 源 肺癌 ,结核 ,肺炎 、 肺 脓肿 等 )、 中 枢 神 经 系 疾病 
(包括 各 种 炎症 ,出 血 ,栓塞 及 肿瘤 等 ) 及 药物 。 由 于 ADH 
分 泌 增加 ， 肾 排水 减少 ， 尿 浓缩 ， 其 渗透 浓度 不 低 于 
50mmol/L(50mOsm/L); 当 病人 照常 摄 水 或 摄 水 过 多 时 ， 
即 可 引起 血 容量 增多 及 低 钠 血 症 。 由 于 有 效 血 容量 不 减 
少 , 尿 [Na*] 常 高 于 20mmol/L。 病 人 肾上腺 及 肾 功 能 无 异 
常 ,也 无 钾 及 酸 碱 平衡 异常 , 血 中 ADH 增高 , 尿酸 降低 。 
图 细胞 外 液 容 量 过 多 ， 常 见 病因 有 充血 性 心力 衰竭 、 肝 
硬 变 及 肾病 综合 征 等 ( 低 钠 与 水 小 留 有 关 , 尿 C[Na*] 常 低 
于 20mmol/L); 急 、 慢 性 肾 功能 衰竭 有 排水 障碍 时 ; 水 中 
毒 ( 因 水 入 量 过 多 ,细胞 外 液 钠 被 稀释 而 总 钠 量 不 变 ， 这 
称 为 稀有 释 性 低 钠 血 症 )。 

临床 表现 轻 度 低 钠 血 症 或 低 钠 发 展 较 缓慢 时 ， 症 
状 可 不 明显 ,后 者 与 细胞 内 部 分 电解 质 外 渗 , 使 内 、 外 液 
间 渗 透 压 梯度 降低 有 关 。 低 钠 发 生 迅 速 则 症状 严重 。 其 
临床 表现 为 以 下 三 方面 。@ 细 胞 内 水 肿 ， 是 各 种 病因 的 
低 钠 血 症 的 共同 特征 。 以 脑 细胞 水 肿 症状 最 突出 ， 表 现 
如 精神 萎靡 嗜睡 \ 面 色 苍白 ,体温 低下 , 重 者 昏迷 ,惊厥 。 
引起 脑 疝 时 可 致 瞳孔 大 小 不 等 ,呼吸 节律 不 整 等 。 骨 肠 症 
状 有 厌食 ,恶心 及 呕吐 , 口 粘膜 常 湿润 。 病 情 严重 时 尚 可 
引起 无 尿 ,这 与 肾 细胞 水肿 及 肾 循 环 不 良 有 关 , 此 时 机 体 
更 不 能 自行 纠正 低 钠 。@@ 细 胞 外 液 容量 改变 ， 低 闫 性 脱 
水 时 ,细胞 外 液 水 进入 细胞 内 ,使 细胞 外 液 脱水 程度 更 加 
重 , 故 病人 循环 不 良 (四 肢 凉 . 脉 细弱 、 尿 少 ) 及 细胞 间 液 
脱水 表现 (皮肤 弹性 差 , 眼 窝 、 前 向 四 陷 等 ) 十 分 突出 。 低 
钠 伴 细胞 外 液 容量 过 多 时 ,可 表现 水 种 。 水 中 毒 严重 者 可 


引起 肺 水 驯 。@ 神 经 肌肉 应 激 性 低下 ,Na+ 有 保持 神经 、 
肌肉 应 激 性 的 生理 功能 , 故 低 钠 血 症 可 致 肌 张力 低下 ,用 
反射 消失 ,心音 低 印 及 肠 麻 兽 腹胀 ,症状 类 似 低 钾 血 立 。 
治疗 ” 低 钠 血 症 伴 低 渗透 , 除 治疗 原 发 病 外 ,可 采取 
以 下 措施 。@ 低 闯 性 脱水 ， 需 同时 补充 钠 盐 及 恢复 细胞 
外 液 容量 。 根 据 赔 水 轻重 ,估计 病人 累积 损失 液 量 ,如 婴 
儿 中 度 脱 水 时 累积 丢失 量 为 50~100ml/kg ,重度 脱水 为 
100 一 120ml/kg。 累 积 损失 采用 2/3 张 至 等 张 含 钠 液 补 
充 , 开 始 可 给 等 张 液 ,以 后 改 为 2/3 张 液 。 常 用 等 活 仿 钠 
液 有 ，2:1 液 (2 份 生理 盐水 , 1 份 1.4% 碳 酸 氢 钠 ), 生 
理 盐水 及 血浆 等 . 低 钠 血 症 病人 若 补 充 非 电解 质 液 过 多 ， 
速度 过 快 ,可 引起 体内 水 过 多 ,由 于 水 进入 细胞 内 ， 细 胞 
外 液 容 量 仍 可 减少 。 此 时 宜 采 用 3% 和 氢化 钠 溶 液 治疗 ， 
12ml/kg 可 提高 血 钠 10mmol/L。 症状 严重 发 生 脑 疝 时 ， 
也 可 先 用 20% 甘露 醇 碱 轻 脑 水 肿 ， 并 适 当 补充 含 钠 液 
(2/3 张 至 等 张 )。@ 细胞 外 液 容量 基本 正常 如 
SIADH ,主要 问题 在 于 水 过 多 , 而 不 是 钠 缺乏 ,因此 轻 症 
者 只 需 适 当 限 制 水 的 入 量 。 有 症状 时 可 给 利尿 药 ， 如 速 
尿 ( 尿 液 约 相当 1/2 张 含 钠 液 )， 再 用 2/3 张 至 等 渗 含 钠 
液 补充 由 尿 所 丢失 的 钠 盐 ， 总 的 效应 是 由 尿 排出 体内 过 
多 的 水 。 情 况 严重 也 可 用 3%NaCl 溶液 或 20% 甘 露 醇 。 
回 细胞 外 液 容 量 过 多 ， 主要 措施 是 限制 人 量 , 重症 者 宜 
用 利尿 药 ， 并 适当 补充 由 尿 所 丢失 的 钠 盐 。 水 中 毒 时 给 
3 多 氧化 钠 或 甘露 醇 均 能 暂时 增多 血 容量 ,但 有 引起 心力 


衰 竟 、 肺 水 肿 的 危险 , 故 宜 慎 用 。 (陈绍 浇 ) 
dlxuetangzheng 
低 血糖 症 (hypoglycemia) ”多 种 原因 引起 的 临 


床 综合 征 , 并 非 独 立 疾病 ,发 作 时 血糖 浓度 在 2.8mmol/L 
(50mg/dl) 以 下 , 主要 表现 思 睡 、 痴 呆 、 行 为 异常 
狂躁 ,着 病 等 神经 精神 症状 和 饥饿 .心慌 、 手 拌 、 出 汗 等 交 
感 神经 过 度 兴奋 症 群 ,症状 轻重 与 血糖 水 平 .发 病 快 慢 以 
及 持续 时 间 长 短 关 系 密切 ,血糖 水 平 越 低 , 发 展 越 快 ， 则 
症状 越 严重 。 本 症 在 临床 上 并 非 少见 , 若 及 时 诊治 ,症状 
可 迅速 消失 ,否则 漏诊 误诊 使 病情 加 重 ,会 导致 不 可 逆 的 
脑 损害 ,甚至 引起 生命 危险 。 婴 幼儿 低 血 糖 症 的 病因 及 
表现 与 成 人 有 较 大 差别 。 

正常 情况 时 ,人 体 糖 原 分 解 与 合成 代谢 的 动态 平衡 ， 
主要 靠 神经 系统 ,内 分 泌 腺 肝脏、 胃 肠 以 及 肾脏 的 精密 
协调 活动 进行 调节 。 正 常 空腹 血糖 浓度 维持 在 3.3 一 
5.6mmol/L (60 一 100mg/dl)。 进 食 后 , 从 胃 肠 道 呼吸 的 
葡萄 糖 经 并 岛 素 和 一 系列 酶 的 作用 迅速 合成 肝 糖 原 或 
肌 糖 原 ,或 被 氧化 利用 ,或 转变 为 脂肪 而 被 贮存 。 餐 后 血 
糖 高 峰 一 般 不 超过 8.9mmol/L (160mg/dl)。 在 饥饿 早 
期 ,血糖 含量 可 略 低 于 正常 ,但 长 期 禁 食 ， 血 糖水 平 也 很 
少 低 于 3.9mmol/L(70mg/dl)， 这 主要 是 由 于 血糖 水 平 
降低 时 刺激 体内 升 糖 激素 如 胰 升 糖 素 、 肾 上 腺 素 、 生 长 激 
素 、 肾 上 了 腺 皮质 激素 等 分 泌 增加 ,促进 糖 原 分 解 和 葡萄 糖 
异 生 ， 而 使 血糖 水 平 增加 。 若 因 某 种 器 质 性 或 功能 性 病 
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低 


变 使 这 些 激素 调节 机 制 破坏 ， 或 因 严重 肝病 和 某 些 先天 
性 缺陷 引起 糖 原 代谢 异常 ， 或 长 期 服用 某 些 对 糖 原 代谢 
有 影响 的 药物 , 均 可 产生 低 血糖 症 。 

分 类 ”根据 症状 发 生 的 时 间 、 原 因 和 机 理 的 不 同 , 临 
床上 通常 将 低 血糖 症 分 为 两 大 类 ; 

空腹 低 血 糖 羡 ”发 生 在 早餐 前 或 当 进 食 推迟 及 合 去 
之 后 ,多 因 器 质 性 或 预后 严重 的 疾病 引起 。 临 床 表现 以 神 
经 精神 症状 为 主 , 持 续 时 间 长 ,多 需 进食 才能 缓解 。 常 见 
的 病因 有 由 于 胰岛 素 自主 地 分 刻 过 多 (如 胰岛 素 瘤 ) 或 对 
抗 胰岛 素 作用 的 激素 ,如 生长 激素 ,肾上腺 皮质 激素 等 分 
泌 或 由 于 肝 糖 原 贮备 不 足 , 肝 糖 原 异 生 减 弱 ， 或 由 于 酶 
系 失常 ,时 糖 原 分 解 受阻 肝脏 不 能 正常 调节 血糖 水 平 ， 
或 由 于 恶性 肿瘤 消耗 过 多 糖 类 及 可 能 分 刻 类 似 胰 岛 素 样 
物质 等 因素 而 引起 。 

状 后 低 血 枯 症 ”在 进食 后 2 一 4 小时， 病情 一 般 较 
轻 ,症状 持续 时 间 短 暂 ,多 自行 缓解 。 常 见于 胃 大 部 切除 
及 胃 肠 吻合 术 后 ， 当 进 糖 类 流质 时 因 直 接 刺 激 胃 肠 激素 
分 泌 以 及 糖分 吸收 后 的 高 血糖 刺激 胰岛 素 分 泌 非 自主 
分 泌 ) 所 致 , 亦 可 见于 进 果糖 半 乳 糖 、 充 氨 酸 后 ， 或 见于 
糖尿 病 早期 。 这 些 千 属 功能 性 低 血 粮 症 。 

酒精 性 低 血 术 症 ”主要 因 抑制 肝 糖 原 异 生 所 致 ， 可 
见于 空腹 或 餐 后 3 一 4 小时。 

其 他 由 于 药物 引起 者 , 属 外 源 性 低 血糖 症 , 发 病 与 服 
药 有 关 。 

临床 表现 与 血糖 下 降 的 速度 、 程 度 和 持续 的 时 间 
有 关 。 因 个 体 差 异 较 大 , 故 症状 较 复 杂 。 此 外 ,机 体 各 组 
织 器 官 对 血糖 的 依赖 程度 不 同 ， 在 低 血 糖 状 态 下 各 系统 
受累 的 表现 程度 也 不 一 致 。 体 内 大 多 数组 织 都 能 从 各 种 
物质 代谢 中 获取 能 量 ， 唯 有 中 枢 神经 系统 (CNS) 除 了 机 
体 极度 饥饿 的 情况 外 ， 其 能 量 的 唯一 来 源 是 靠 葡萄 糖 的 
有 和 氧 代谢 。CNS 内 的 葡萄 糖 和 糖 原 贮备 很 少 , 当 全 身 的 
葡萄 糖 的 供给 有 较 大 变动 时 ,大 脑 特别 容易 受到 损害 ,大 
脑 皮质 受 抑制 时 可 表现 为 意识 腊 脐 ， 定 向 力 和 识别 能 力 
志 失 ,嗜睡 、 多 汗 、 震 上 \ 头 痛 . 头 学 . 俊 仿 、 视 力 模糊 、 健 
忘 、 言 语 困难 等 。 有 时 有 精神 失常 ,表现 恐惧 、 幻 觉 、 狂 
躁 、 行 为 幼稚 等 。 当 皮质 下 中 枢 受到 低 血糖 影响 时 表现 
神志 不 清 \ 躁 动 不 安 ,心动 过 速 ， 瞳 孔 散 大 伴 有 阵 挛 性 和 
舞 晶 样 动作 ,甚至 强直 性 惊 邱 。 当 延 戎 受累 时 , 则 呈现 严 
重 氏 迷 或 去 大 脑 性 强直 ,各 种 反射 消失 ,瞳孔 缩小 ， 肌 张 
力 低下 ,呼吸 减弱 ,血压 下 降 , 若 历时 过 久 ， 则 不 易 逆 转 。 
外 周 神经 很 少 受 低 血糖 的 影响 ， 因 其 能 量 来 源 不 全 靠 葡 
萄 糖 的 有 氧 代谢 。 若 血糖 一 过 性 迅速 下 降 或 为 急性 低 血 
糖 症 , 则 表现 为 肾上腺 素 能 神经 活力 过 度 兴奋 ， 如 震 颜 、 
多 汗 、 心 情 , 面 色 苍白 .心动 过 速 、 血 压 偏 高 等 儿 茶 酚 胺 分 
刻 过 多 的 症 群 ,多 见于 餐 后 低 血 糖 症 或 功能 性 低 血糖 症 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”根据 病史 、 临 床 表现 及 进食 后 或 
注射 葡萄 糖 后 症状 迅速 缓解 , 辅 以 血糖 测定 等 可 确诊 。 但 
重要 的 是 鉴别 该 低 血 糖 症 是 器 质 性 还 是 功能 性 ， 并 确定 
其 病因 。 功 能 性 低 血糖 症 主要 因 植 物 神经 调节 功能 不 稳 
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定 所 致 ,多 见于 情结 不 稳 的 中 年 妇女 。 交 感 神经 过 度 兴 奋 
的 症状 多 出 现在 餐 后 2~4 小 时 ， 持 续 15~20 分 钟 后 自 
行 缓解 ,高 糖 饮 食 易 诱发 。 由 于 长 期 反复 发 作 ,可 因 多 吃 
而 肥胖 ,但 不 出 现 严重 的 神经 精神 症状 ， 空 腹 血糖 正常 ， 
发 作 时 血糖 多 不 低 于 2.2mmol/L(40mg/dl)。I 型 糖尿 病 
早期 , 因 胰岛 素 分 刻 呈 延迟 反应 ， 在 食物 吸收 高 峰 过 后 ， 
血 中 胰岛 素 水 平 仍 高 ,可 表现 为 餐 后 低 血糖 ,但 口服 糖 而 
量 试验 低 减 或 呈 糖 尿 病 曲线 ， 有 助 于 诊断 。 胃 大 部 切除 
后 ,出 现 的 低 血糖 也 属于 餐 后 低 血 糖 ,参考 手术 病史 ， 诊 
断 不 难 。 但 是 鉴别 胰岛 B 细胞 瘤 或 增生 与 功能 性 原因 不 
明 性 低 血 糖 症 ， 有 时 较 困难 ， 需 详细 询问 症状 发 作 的 时 
间 , 与 活动 ,进食 的 关系 等 ， 有 些 病例 较 长 时 间 被 误诊 为 
阁 病 、 精 神 病 神经 官能 症 以 及 脑 血管 意外 等 疾患, 因此 ， 
临床 上 常 借助 于 一 些 试验 检查 ， 以 明确 诊断 ，@ 血糖 
〈G) 和 免疫 反应 性 胰岛 素 (IIRI) 浓 度 测 定 。 胰 岛 素 瘤 患者 
空腹 或 发 作 时 G 常 <2.8mmol/L(50mg/dl) ,而 IRI 水 平 
则 升 高 >24ku/ml, 由 于 瘤 组 织 释放 胰岛 素 可 呈 间 歌 性 或 
脉 串 式 ,同时 胰岛 素 在 肝 内 降解 快 ,有 时 一 次 空腹 G 可 不 
低 ,IRI 也 不 高 , 故 需 多 次 测定 才能 发 现 异常 .IRI/G 比值 
更 有 诊断 价值 。 正 常人 三 0.3, 胰 岛 素 瘤 患者 比值 >0.3。 
了 H.H. 特 纳 提 出 修正 指标 , 即 IRICwu/ml) x 100/GCmg/dl) 
一 30。 其 根据 是 当 血 糖 <1.7mmol/L(30mg/d) 时 ,正常 
人 胰岛 素 分 泌 量 极 小 ,在 周围 血 的 浓度 仅 0~1ku/ml。 标 
准 体重 的 正常 人 其 修正 值 <30, 超重 的 正常 人 <50, 比 
值 >85 者 高 度 可 疑 , 胰岛 素 瘤 患者 常 > 200。@@ 禁 食 试 
验 。 若 临床 上 无 发 作 , 空 腹 血 糖 又 不 低 者 ,可 在 严密 监护 
下 采用 此 试验 。 禁 食 期 间 病 人 可 饮水 和 适当 活动 ,一般 在 
禁 食 12 一 18 小 时 后 约 2/3 的 病例 血糖 降 至 3.3mmol/L 
《60mg/dl) , 禁 食 24 一 36 小 时 加 运动 或 单纯 禁 食 48 小 时 
后 ,几乎 全 部 胰岛 素 瘤 病 人 发 生 低 血糖 症 。 若 禁 食 72 小 
时 后 仍 不 发 生 低 血 糖 症 ， 且 血糖 不 低 于 3.3mmol/L 
(60mg/dl) 者 ， 可 排除 此 瘤 的 诊断 。@ 兴奋 试验 和 抑制 
试验 。 兴 奋 试验 最 好 选用 胰 升 糖 素 试验 (30 秒 钟 内 静 
脉 注射 Img), 在 静 注 前 和 后 2、5、10、15、30、45、60、 
90 和 120 分 钟 分 别 抽 血 测 血糖 和 胰岛 素 含量 ,胰岛 素 瘤 病 
人 因 大 量 胰岛 素 杰 放 ,其 血 效 胰岛 素 峰值 常 >250ku/ml， 
但 约 有 46% 的 假 阳 性 。 除 此 之 外 ， 还 有 葡萄 糖 兴奋 试 
验 (口服 100g 葡萄 糖 后 测 TRT, 若 高 峰 > 150ku/ml 为 
阳性 )。Due 试验 ， 口 服 Doeo2.0g 后 , 测 血糖 下 降 曲 线 ， 
著 最 低 值 为 基础 值 的 35 锡 以 下 或 绝对 值 <1.7mmol/L 
《30mg/dl) 者 为 阳性 ;口服 亮 氨 酸 (150mg/kg) 后 ,血浆 胰 
岛 素 >40ku/ml 为 阳性 ,其 假 阳 性 可 达 26%。 抑 制 试验 是 
在 注射 外 源 性 胰岛 素 〈0.lk/kg/h) 后 测定 血浆 C 肽 水 
平 。C 肽 是 一 种 连接 肽 , 胰岛 马 细 胞 将 胰岛 素 和 C 肽 以 等 
分 子 数 分 泌 入 血 ， 故 血 中 C 肽 水 平 可 反映 血 中 内 生 胰 岛 
素 的 水 平 。 正 常人 注射 胰岛 素 后 C 肽 水 平 下 降 >50 狗 ， 
且 伴 有 低 血糖 症状 胰岛 素 瘤 病人 因 具有 自主 分 泌 特 征 ， 
血 中 内 生 胰 岛 素 (或 C 肽 ) 浓 度 不 受 抑制 。 对 于 注射 胰岛 
素 而 伪造 低 血糖 者 , 亦 可 借 此 法 鉴定 ,可 发 现 C 肽 受到 明 


显 抑制 。 
治疗 ” 疑 为 低 血糖 症 的 病人 应 立即 治疗 ， 洲 病人 清 
醒 , 有 吞咽 运动 ,口服 糖水 可 迅速 改善 症状 。 伴 有 红 迷 或 
油 搞 的 危重 病人 ， 立 即 静 脉 注射 50% 葡萄 糖 溶液 40 一 
60ml，90 多 的 低 血糖 患者 可 恢复 。 无 反应 或 反应 不 良 的 
低 血糖 病人 提示 预后 不 良 , 将 留 有 不 同 程度 的 脑 损 害 , 此 
时 应 持续 静脉 滴 注 5 一 10% 葡萄 糖 溶液 。 在 紧急 严重 的 
低 血 糖 状态 下 而 未 能 及 时 静脉 注射 葡萄 糖 液 时 ， 可 先 肌 
注 障 升 糖 素 1 一 2mg, 然后 静脉 注射 5 一 50 匈 葡萄糖 液 ， 
15 分 钟 内 可 清醒 。 胰 升 糖 素 加 强 糖 原 分 解 , 刺激 胰岛 素 
分 泌 ,应 注意 到 它 能 增加 胰岛 素 分 泌 的 作用 , 故 病 人 清醒 
后 必须 饮用 糖水 ,预防 下 一 次 低 血 糖 反应 发 生 。 垂 体 皮 上 
腺 皮质 功能 减退 者 可 静脉 滴 注 氢化 可 的 松 ， 以 抑制 胰岛 
素 分 泌 或 对 抗 胰岛 素 作用 。 对 肝病 所 致 的 自发 性 低 血 糖 ， 
须 积 极 治疗 原 发 病 。 胰 岛 B 细胞 瘤 或 胰 外 肿瘤 所 致 的 低 
血糖 需 及 早 手术 治疗 。 难 以 定位 、 手 术 不 成 功 或 癌 肿 转 
移 不 宜 手 术 者 ， 可 口服 抑制 胰岛 素 释放 的 药物 如 氯 葵 甲 
嘛 二 喧 , 同 时 加 用 双 氢 握 唑 嗪 以 消除 小 钠 作用 ,也 可 与 其 
抑制 胰岛 素 分 泌 的 药物 如 芋 妥 英 钠 ,心得 安 、 氧 再 唆 等 
合用 。 能 选择 性 破坏 胰岛 B 细 胞 的 链 逐 震 素 主要 用 于 腊 
岛 细 胞 腺 癌 合 并 转移 的 病人 。 
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《 浅 长 玉 ) 
dichongbing 
滴 虫 病 (trichomoniasis) 。 毛 滴 虫 寄生 人 体 引 
起 的 疾病 。 毛 滴 虫 在 分 类 学 上 属 肉 足 粹 毛 门 , 鞭毛 亚 
门 ， 动 鞭毛 纲 ， 毛 滴 虫 目 ， 毛 滴 虫 科 ， 毛 滴 虫 属 。 寄 生 
于 人 体 的 毛 滴 虫 有 三 种 ， 阴 道 毛 滴 虫 (T. vaginalis)， 可 
引起 滴 虫 性 阴道 炎 或 尿道 炎 ! 人 毛 滴 虫 (T. hominis)， 可 
引起 滴 虫 性 肠炎 ;口腔 毛 滴 虫 (T. buccalis), 一 般 不 致 病 。 
三 种 毛 滴 虫 均 为 世界 性 分 布 。 形 态 相似 ， 虫 体 呈 梨 形 或 
六 形 。 前 端 有 前 内 毛 3 一 5 根 , 体 侧 有 波动 膜 ， 均 为 运动 
器 官 , 轴 柱 纵 货 虫 体 ,并 从 末端 伸 出 ， 后 鞭毛 附 于 波动 膜 
外 缘 。 体 内 有 1 个 细胞 核 。 生 活 史 都 很 简单 ， 只 有 滋养 
体 期 , 即 感染 期 ,无 包 囊 期 。 虫 体 以 二 分 裂 增 殖 。 
阴道 毛 清册 ” 虫 体 大 小 为 10 一 30x5 一 15km 体 软 ， 
可 形成 伪 足 , 胞 口 不 如 其 他 毛 渍 虫 明显 。 滋 养 体 生 活力 较 
强 ， 以 香 噬 与 胞 饮 获取 营养 ， 能 吸取 阴道 上 皮 细胞 的 糖 
原 ,也 吞噬 细菌 和 白细胞 作为 主要 食物 。 虫 体 主要 寄生 于 
女性 阴道 宫颈、 子宫 和 尿道 ， 在 男性 寄生 于 前 列 腺 \ 尿 
道 、 亩 丸 附 香 及 包皮 下 。 通 过 性 交 直 接 传播 ， 或 通过 公 
用 浴池 ,浴盆 \ 浴 巾 等 间接 传播 。 阴 道 毛 滴 虫 的 致 病 性 受 
虫 株 的 毒 力 和 寄主 的 生理 状况 如 内 分 泌 、 免 疫 力 及 阴道 
菌 群 变化 的 影响 ,月 经 后 ,阴道 酸碱度 近 中 性 ， 且 富有 血 
清 , 有 利于 滴 虫 的 繁殖 。 正 常情 况 下 ,阴道 内 有 乳酸 杆菌 
存在 ,能 酵 解 阴 道上 皮 细 胞 的 糖 原 , 产 生 大 量 乳 酸 ， 使 阴 
道 的 pH 值 在 3.8 一 4.4 之 间 。 故 可 抑制 其 他 细菌 的 生 


长 繁殖 , 使 阴道 清洁 度 保持 I 度 和 I 度 。 当 消 虫 在 阴道 寄 
生 时 则 消耗 阴道 上 皮 细 胞 内 的 糖 原 ， 妨 碍 乳酸 杆菌 的 酵 
解 作 用 而 影响 乳酸 的 生成 ， 使 阴道 的 酸碱度 由 酸性 转变 
为 中 性 或 碱 性 ,有 利于 滴 虫 和 致 病菌 群 的 生长 及 繁殖 。 人 
体感 染 阴 道 毛 滴 虫 后 ,可 以 毫 无 症状 。 有 人 认为 阴道 毛 滴 
虫 本 身 即 可 致 病 , 也 有 人 认为 毛 滴 虫 与 细菌 协同 致 病 。 有 
临床 表现 者 ， 经 4 一 7 天 的 潜伏 期 后 出 现 阴道 炎 的 征象 ， 
阴道 粘膜 充血 .水 肿 和 上 皮 细胞 变性 脱落 , 继 之 出 现 白 细 
胞 浸润 等 炎 性 反应 。 临 床上 表现 阴道 口 和 外 阴部 灼 痒 有 
多 量 稀薄 的 泡沫 状 白 带 ,在 有 细菌 继 发 感染 时 ,白带 可 呈 
肢 性 并 有 臭 味 。 也 可 引起 尿道 炎 而 出 现 尿频 , 尿 痛 、 血 尿 
等 。 男 性 感染 表现 为 尿道 炎 、 睾 丸 疼痛 或 无 明显 症状 。 有 
人 观察 到 阴道 毛 滴 虫 的 毒物 可 以 抑制 精子 的 活动 力 ， 而 
长 期 阴道 感染 可 以 影响 生育 。 阴 道 分 泌 物 作 悬 滴 法 检查 ， 
或 取 尿 液 沉淀 或 前 列 腺 液 作 涂 片 镜 检 ， 若 找到 活动 的 虫 
体 , 即 可 确诊 。 也 可 将 涂 片 染色 后 检查 ,多 次 悬 滴 法 检查 
阴性 时 可 送 培养 , 检 出 率 高 达 98%。 口 服 甲 硝 叭 唑 ( 灭 滴 
灵 ) 或 甲 硝 磺 酰 号 只 有 良好 疗效 ， 局 部 用 药 如 乙酰 肿 胶 
( 滴 维 净 ) 片 ,可 控制 症状 ,但 不 能 彻底 消灭 滴 虫 。 已 婚 串 
者 应 夫妇 同时 治疗 ， 以 求 彻底 。 治 疗 后 滴 虫 检查 阴性 者 
仍 应 在 每 次 月 经 后 复查 白带 3 次 ， 均 为 阴性 时 才 可 认为 
治愈 。 预 防 措施 为 注意 个 人 卫生 ,提倡 淋浴 , 浴 具 、 内 裤 
和 洗 桨 毛巾 应 煮沸 消 毒 。 

人 毛 浦 必 ” 较 阴道 毛 滴 虫 小 而 窄 长 ， 其 滋养 体 的 生 
活力 甚 强 ,能 抵抗 人 体 的 消化 液 。 虫 体 随 污 染 的 食物 或 饮 
水 进入 人 体 ,经 胃 及 小 肠 抵达 结肠 ,主要 寄生 在 盲肠 的 粘 
膜 上 ,引起 滴 虫 性 肠炎 ,临床 表现 为 长 期 腹泻 、 稀 便 、 腹 
痛 、 食 欲 减退 ,消瘦 等 ， 也 有 人 认为 人 毛 滴 虫 仅 可 延长 其 
他 病原 体 引 起 的 腹泻 。 患 者 类 便 中 可 找到 滋养 体 。 甲 硝 


路 唑 治疗 有 效 。 (和 孔 德 芳 ) 
Dinan 
迪 南 ,上 -H. (Jean- Henri Dunant 1828~ 


1910) 瑞士 人 道 主义 者 , 红 十 字 会 创始 人 ， 世 界 基 
督 教育 年 会 (YMCA) 创 始 人 之 一 ，1901 年 与 法 国 的 F. 帕 
西 同 为 首届 诺 贝尔 和 平 奖 获得 者 。1828 年 5 月 8 日 生 于 
日 内 瓦 一 个 股 实 的 中 产 阶 级 家 庭 。1910 年 10 月 30 日 卒 
于 瑞士 海 登 。 

早年 从 商 ， 具 有 人 道 主义 
思想 ,1855 年 与 友人 共 创 世界 
基督 教 青年 会 .1859 年 6 月 28 
日 爆发 了 索 尔 费 里 诺 战 役 ， 这 
场 战 斗 造成 近 4 万 人 的 伤亡 。 
他 作为 战争 目击 者 ， 为 奥地利 
和 法 国 的 伤员 组 织 了 救援 服 
。” 务 。 他 在 1862 年 出 版 的 k 索 尔 
和 二 、 费 里 诺 回忆 》 一 书 中 ,提出 在 所 
有 国家 建立 不 分 种 族 和 信仰 的 志愿 救援 协会 ， 以 预防 和 
减轻 战争 及 和 平时 期 人 们 遭受 的 苦难 。 他 还 建议 签订 保 
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地 
护 战争 伤员 的 国际 协定 。1863 年 ， 他 与 另外 4 位 日 内 瓦 
居民 创建 伤 兵 救护 国际 委员 会 〈 后 改名 红 十 字 国际 委员 
会 )。1863 年 10 月 ,14 个 国家 派 代 表 在 日 内 瓦 开会 ,决定 
建立 救护 会 , 1863 年 末 至 1864 年 许多 国家 的 协会 成 立 。 
1864 年 8 月 ,16 个 国家 的 政府 参加 日 内 瓦 会 议 ， 通 过 国 
际 委员 会 拟定 的 草案 ， 改 善战 时 伤员 境遇 的 《日 内 瓦 公 
约 》。 

由 于 对 企业 的 疏忽 ,他 不 幸 破产 。 他 于 1867 年 离开 
日 内 瓦 ,此 后 在 贫困 和 默默 无 闻 中 度 过 28 年 。 其 中 最 囊 
苦 的 10 年 ,他 靠 着 少数 几 个 朋友 的 接济 ， 徒 步 票 泊 到 阿 
尔 萨 斯 、 德 国 、 意 大 利 。 在 此 期 间 他 继续 为 改善 战俘 待 
遇 、 废 止 奴 隶 制度 .建立 国际 仲裁 、 重 建 犹太 人 家 园 而 不 
遗 余力 。 

1887 年 7 月 他 在 贫 病 交 困 中 回 到 瑞士 小 城 海 登 住 进 
医院 ,当时 人 们 都 以 为 他 早已 不 在 人 世 。 新 闻 记 者 G. 鲍 
姆 贝 格 于 1895 年 重新 "发现 "了 他 ,这 使 他 的 晚年 得 到 应 
有 的 尊敬 和 荣誉 。 (未 琪 ) 


difongxing meldu 
地 方 性 梅毒 〈bejel, endemic syphilis) 由 工 
型 苍白 密 螺 旋 体 感染 引起 的 疾病 ,又 名 非 性 病 性 梅毒 .此 
种 螺旋 体 的 形态 和 血清 学 反应 与 梅毒 的 病原 体 相似 ， 但 
其 致 病 力 较 弱 。 地 方 性 梅毒 不 是 性 传播 疾病 , 仅 流行 于 阿 
拉 伯 半岛 的 半 游 牧民 族 及 西南 亚 、 澳 大 利 亚 及 沿 非洲 撤 
哈 拉 沙漠 、 西 地 中 海 统 地 等 若干 地 区 的 农村 。 多 在 儿童 时 
期 感染 发 病 ， 多 数 患者 童年 时 用 带 有 螺旋 体 的 用 具 而 受 
染 ,也 可 由 皮肤 直接 或 间接 接触 病原 体 而 得 病 。 不 良 卫生 
习惯 和 环境 、 生 活 条 件 较 差 等 也 是 促使 传播 的 因素 。 
本 病 与 次 司 相似 , 亦 可 分 为 三 期 ,潜伏 期 约 3 周 。@ 
早期 。 舌 、 胆 弓 、 唇 、 频 粘膜 出 现 粘 戏 白斑 ,实质 上 是 一 些 
无 冯 性 浅 溃疡 。 在 外 阴 、 肛 周 及 其 他 贿 湿 部 位 有 扁平 湿 
疣 样 损害 。 骨 损害 亦 可 发 生 , 通 常 累及 下 肢 的 长 骨 。 因 咽 
喉 炎 可 致 声音 呆 哑 。@@ 中 期 。 发 生 在 早期 损害 后 ， 经 数 
月 或 数 年 的 隐 性 期 ， 除 血清 反应 阳性 外 ， 无 其 他 临床 表 
现 。 然 后 出 现 丘 疹 鳞 悄 性 发 疹 ， 可 累及 全 身 及 手掌 、 足 
底 , 不 痒 。@ 晚 期 。 鼻 啊 部 .皮肤 和 骨 的 树胶 样 种 是 常见 
的 症状 ,并 可 发 展 为 残 毁 性 溃疡 。 但 不 累及 心血 管 及 神经 
系统 。 早 期 损害 中 可 找到 螺旋 体 .晚期 ,梅毒 血清 反应 阳 
性 。 本 病 可 用 青霉素 治疗 。 ( 杨 绚 赂 、 康 克 非 ) 


Dizhonghal pinxue 

地 中 海 贫血 (Mediterranean anemia) 

一 种 常 当 色 体 显 性 遗传 性 疾病 ， 又 称 海洋 性 贫血 。 由 于 
遗传 性 酶 缺陷 ， 血 红 蛋 白 A 中 某 个 珠 蛋白 肽 链 减 少 或 生 
成 受 抑制 ,导致 血红 蛋白 合成 障碍 而 产生 贫血 。 现 称 珠 委 
白 生成 障碍 性 贫血 。 

本 病 于 1925 年 由 T. B. 库 利 等 首先 描述 , 虽 以 地 中 
海区 域 较 多 见 , 但 实际 遍布 世界 各 民族 。 中 国 南方 各 省 ， 
尤其 广东 ,广西 也 是 高 发 区 之 一 。 
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临床 分 为 x 和 两 大 亚 型 ( 见 珠 彼 白 生成 障碍 性 贫 
血 )。 ( 陈 美 ) 
di-er xinshl 
第 二 信使 (second messenger) ”细胞 内 的 一 
类 物质 ,可 将 细胞 外 传 入 的 信息 转变 成 细胞 内 的 信息 ,并 
使 其 传递 下 去 ,最 终 引起 细胞 应 答 。 它 们 的 数目 有 限 , 但 
作用 很 大 。 许 多 激素 、 神 经 递 质 、 生 长 因子 及 药物 配 体 
等 ， 对 细胞 生物 过 程 的 调节 ， 都 必须 通过 第 二 信使 对 信 
息 的 转 递 才能 表现 出 来 。 

第 二 信使 学 说 是 E.W. 萨 瑟 兰 于 1965 年 首先 提出 ,他 
认为 人 体内 各 种 含 所 激素 〈 蛋 白质 、 多 肽 和 氨基 酸 衍生 
物 ) 都 是 通过 细胞 内 的 环 磷酸 腺 苷 (cAMP) 而 发 挥 作用 
的 。 首 次 把 cAMP 叫 做 第 二 信使 ,激素 等 为 第 一 信使 .已 
知 的 第 二 信使 种 类 很 少 ， 但 却 能 转 递 多 种 细胞 外 的 不 同 
信息 ,调节 大 量 不 同 的 生理 生化 过 程 ,这 说 明细 胞 内 的 信 
号 通路 具有 明显 的 通用 性 。 

具备 第 二 信使 作用 的 物质 除 cAMP 外 ,还 有 环 磷 
酸 鸟 苷 (cGMP)、 钙 离子 (Cai*) 以 及 20 世纪 末 确 认 的 三 
磷酸 肌 醇 (ITP,) 和 甘油 二 酯 (DG)。cAMP、cGMP 和 Ca:+ 都 
广泛 分 布 于 机 体 各 种 组 织 细胞 及 体液 中 , ITP 和 DG 是 细 
胞 膜 内 磷 酯 酰 肌 醇 -4,5- 二 磷酸 (PIP,) 的 成 分 。 

CAMP 和 cGMP 是 由 腺 车 环 化 酶 和 鸟 蔡 环 化 酶 分 别 
作用 于 腺 背 三 磷酸 (ATP) 和 鸟 苷 三 磷酸 (GTP) 转变 而 
来 ,磷酸 二 酯 酶 能 把 cAMP 和 cGMP 转变 成 无 活性 的 5 ~ 
AMP 和 5'-GMP。 在 正常 情况 下 ， 环 化 酶 和 磷酸 二 贾 酶 
的 活性 大 小 ,决定 了 这 两 种 第 二 信使 的 浓度 。 

CAMP 生理 作用 的 特点 为 ，@ 传 递 不 同 的 细胞 外 信 
息 ,表达 不 同 的 生理 效应 。 如 下 丘脑 的 生长 激素 (GH) 的 
释放 。 而 垂体 后 叶 的 抗 利尿 激素 (ADH)， 则 通过 cAMP 
促进 肾脏 对 水 的 回 吸收 。@@ 介 导 不 同 的 激素 发 挥 相 似 的 
作用 。 如 肾上腺 素 和 胰 升 糖 素 ,都 能 通过 cAMP 增 加 糖 原 
分 解 ,抑制 糖 原 合成 。@ 介 导 一 种 激素 发 挥 不 同 的 作用 。 
如 促 肾 上 腺 皮质 激素 (ACTH) 作用 于 肾上腺 皮质 , 使 
cAMP 增 加 ,促进 类 固 醇 激素 合成 。 但 ACTH 还 可 以 通过 
cAMP 促 进 脂肪 分 解 。 

作为 第 二 信使 ,cAMP 不 单 是 对 细胞 外 信息 起 转 递 
作用 ,而 且 能 使 信息 量 得 到 显著 放大 。 如 cAMP 介 导 的 下 
丘脑 -垂体 -甲状 腺 系统 ， 从 下 丘脑 分 泌 促 甲状 腺 激素 释 
放 激素 (TRH) 开始 ， 经 过 刺激 垂体 分 泌 促 甲状 腺 素 
(TSH)， 到 甲状 腺 分 泌 甲状 腺 素 (T,)， 经 过 3 级 连续 反 
应 ,信息 量 扩大 近 1 000 万 倍 。 

细胞 内 Cai* 来 源 于 细胞 外 液 ,分 为 两 部 分 ，@ 细 胞 
浆 Ca:*，@ 亚 细胞 结构 (内 质 网 、 线粒体 ) 中 Ca*+， 这 一 
部 分 组 成 细胞 内 Ca** 库 。Ca** 对 维持 正常 的 生命 活动 具 
有 重大 意义 。 它 在 细胞 内 的 主要 生物 功能 是 起 第 二 信使 
作用 。Ca** 在 细胞 浆 中 的 浓度 为 10-"'mol/L(10-"M), 在 
细胞 外 液 和 某 些 细胞 器 (内 质 网 、 线粒体 ) 内 的 浓度 则 高 
达 10mol/L(10-M)。 在 正常 情况 下 ， 细 胞 必须 维持 


Ca2+ 这 样 一 种 高 浓度 差 ， 
以 发 挥 正常 生理 作用 。 
CGMP 虽然 也 被 看 作 
是 第 二 信使 ， 但 它 在 细胞 
内 的 确切 作用 并 不 很 清 
楚 。 催 化 GTP 变 成 cGMP 
的 鸟 车 酸 环 化 酶 ， 通 常 不 
与 受 体 相 联 。 而 cGMP 的 
形成 常 与 磷酸 肌 醇 酯 通路 
的 活化 同时 发 生 。cGMP 


第 


虽然 能 使 某 些 蛋 白质 磷酸 
化 ,但 这 些 蛋 白质 的 功 
能 尚 不 清楚 。 尽 管 如 此 ， 
cGMP 在 某 些 情况 下 似乎 
还 是 起 第 二 信使 的 作用 ， 
如 在 黑暗 中 ， 视 网 膜 细胞 内 高 水 平 的 cGMP 能 保持 细胞 
膜 Na* 通 道 的 开通 , 心 钠 素 通过 增加 cGMP 在 细胞 内 的 
浓度 ,使 血管 平滑 肌 松弛 ,借以 调节 血压 。 

第 二 信使 的 作用 方式 ”一般 有 两 种 ，@ 直 接 作用 。 
如 Ca*+ 能 直接 与 骨骼 肌 的 肌 钙 蛋白 结合 引起 肌肉 收缩 
@@ 间 接 作用 。 这 是 主要 的 方式 ,第 二 信使 通过 活化 蛋白 激 
酶 ,诱导 一 系列 蛋白 质 磷酸 化 ,最 后 引起 细胞 效应 。 

由 第 二 信使 介 导 的 细胞 内 信号 通路 ”主要 有 两 种 

以 CAMP 为 第 二 信使 的 通路 ”发 现 最 早 ， 了 解 最 详 
网 。 这 一 通路 的 信息 传递 包括 如 下 步骤 (图 1): 外 部 信 
号 (激素 等 ) 与 细胞 膜 上 特异 受 体 结合 ,在 GTP 参 与 下 , 通 
过 激活 G- 和 蛋白， 影响 腺 苷 环 化 酶 活化 (以 上 在 细胞 膜 内 
进行 ), 该 酶 使 ATP 转 变 为 AMP,cAMP 刺 激 A- 激 酶 ,A- 
激酶 将 特异 蛋白 质 磷酸 化 ,最 后 激 起 细胞 效应 (以 上 在 胞 
浆 内 进行 )。 肾 上 腺 素 作用 于 脂肪 细胞 时 , 即 循 上 述 信号 
传递 路 线 ,最 终 将 脂肪 酶 磷酸 化 ， 促 进 脂肪 的 分 解 代谢 ， 


AMP- 


硫酸 一 莫 绕 


R 一 受 体 。 AC- 腺 苷 环 化 放 


图 1 cAMP 通路 


外 部 抑制 信和 号 


图 2 歼 酸 肌 醇 秦 通路 


释放 出 能 量 。 对 于 某 些 组 织 细胞 ,CAMP 通 路 引起 的 细胞 
应 管 ,是 通过 调节 细胞 内 Ca** 水 平实 现 的 ,如 肾上腺 素 对 
心肌 的 作用 即 属于 此 。 

包括 IP:,、DG 和 Ca?* 为 第 二 信使 的 联合 式 通路 80 
年 代 后 逐渐 被 公认 的 磷酸 肌 醇 酯 通路 的 信息 传递 如 
图 2。 外 部 信号 与 细胞 膜 受 体 结合 ,通过 G- 蛋 白 活化 
了 PIP: 磅 酸 二 酯 覆 (PDE), 该 酶 将 PIP: 虱 解 为 第 二 信使 IP， 
和 DG。IP, 是 水 溶性 ,进入 胞 浆 后 引起 胞 桨 内 质 网 中 迪 存 
的 Ca** 释 出 ,使 胞 桨 Ca** 浓度 升 高 。Cai* 与 钙 调 素 结合 ， 
激活 蛋白 激酶 。DG 则 仍 留 在 膜 内 ,将 C- 激 酶 活化 .IJPs 和 
DG 组 成 这 一 通路 的 两 个 分 支 ,最 后 都 引起 有 关 和 蛋白 质 的 
砚 酸 化 ,导致 细胞 的 应 答 。 

两 条 主要 信息 通路 的 共同 点 ”包括 两 方面 ，@ 位 于 
细胞 膜 表面 的 受 体 蛋 白 ， 接 受 细胞 外 的 信息 ， 通 过 细胞 
膜 ,由 一 种 依赖 于 GTP 的 G- 和 蛋白, 将 位 于 细胞 膜 内 表面 
的 “放大 酶 "激活 ， 然 后 该 酶 使 第 二 信使 的 前 身 物 转变 成 
第 二 信使 。@@ 信 息 在 细胞 内 传递 ， 
最 终 都 表现 为 第 二 信使 诱导 细胞 内 
靶 蛋 白 成 为 有 活性 的 磷酸 化 形成 ， 
引起 细胞 效应 。 

着 细胞 外 的 信息 分子 发 生 蜡 
常 ， 细胞膜 上 受 体 出 现 障碍 ， 或 受 
体 后 某 个 环节 有 缺陷 ， 都 将 破坏 信 
息 的 正常 传递 ， 从 而 导致 第 二 信使 
代谢 异常 。 如 原 发 性 甲状 旁 腺 功能 
亢进 时 ， 由 于 甲状 旁 腺 激素 (PTH) 
分 小 增 多 ， 引 起 肾脏 内 cAMP 产生 
过 多 ， 导 致 血 、 尿 中 cAMP 明显 升 
高 。 心 律 不 齐 及 急性 心肌 梗死 时 , 血 
中 cAMP 增加 ， 而 动脉 粥 样 硬化 时 
可 见 cAMP 下 降 。 急 性 胰腺 炎 时 ， 
胰腺 组 织 中 Ca** 堆积。 细胞 膜 的 
病变 能 引起 IP, 和 DG 代谢 异常 。 

能 起 第 二 信使 作用 的 物质 ， 可 
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能 不 止 上 述 几 种 。 由 第 二 信使 介 导 的 信息 传递 通路 十 分 
复杂 ， 完 全 搞 清 尚 需 大 量 研究 工作 。 

cAMP、cGMP、IPs, 和 DG 均 可 用 放免 法 测定 ， 体 液 中 
的 Cat+ 可 用 火焰 光度 法 及 电位 法 测定 ， 细 胞 内 的 Ca** 可 
用 荧光 法 检测 。 

参考 书目 

C. Hinrich & S. Joachim, Cyclic 3',5'-nucleotides: Me- 
chanisms of Action, Wiley, London, 1977, 
( 周 学 流 ) 

dionxlon 
疗 痫 (epilepsy) 。 多 种 因素 引起 的 脑 功能 障碍 综 
合 征 , 因 大 脑 神经 元 过 度 放电 ,产生 多 种 多 样 一 过 人 性、 发 
作 性 症状 ,最 常见 的 临床 表现 是 惊 县 发 作 和 意识 障碍 , 亦 
可 表现 为 感觉 异常 .知觉 障碍 精神 症状 、 记 忆 力 或 其 他 
高 级 神经 功能 症状 及 内 脏 或 植物 神经 症状 。 基 本 特征 是 
发 作 性 (症状 突然 开始 突然 终止 )、 重 复 性 (发 作 后 经 过 一 
定 的 时 间 间 隔 重 复出 现 )。 发 病 时 脑 电 图 可 表现 阵 发 性 
异常 波 型 。 阁 病 是 常见 病 、 多 发 病 。 患 病 率 一 般 为 5 一 
7 多 。1982 年 中 国 6 城市 调查 癫 冯 患 病 率 为 4.6 和 ， 年 发 
病 率 0.25 和 ,死亡 率 7.9/10 万 。 癫痫 多 见于 儿童 ,20 岁 
以 前 为 发 病 高 峰 , 以 后 发 病 率 随 年 龄 增高 而 减少 患者 中 
男性 多 于 女性 。 疗 痢 对 患 儿 的 智力 发 育 有 影响 。 经 合理 
治疗 75 旬 以 上 的 病人 可 以 完全 控制 发 作 。 一 半 癫 病 患 儿 
有 不 同 程度 的 智力 发 育 不 全 。 影 响 预后 的 因素 有 发 作 类 
型 ( 失 神 发 作 预 后 好 , 约 60% 16 岁 以 后 自 念 强直 阵 率 发 
作者 约 一 半 有 智力 发 育 不 全 )、 病 因 ( 原 发 性 首 病 预后 较 
好 ,症状 性 癫 痢 预 后 差 )、 发 作 频率 (发 作 频 繁 者 预后 差 )、 
发 作 持续 时 间 (发 作 持续 时 间 长 而 有 繁 绀 者 、 有 多 次 强直 
阵 挛 持续 状态 者 预后 差 )、 起 病 年 龄 (1 岁 以 内 起 病 者 预后 
差 ) 及 开始 治疗 时 间 (起 病 距 正规 治疗 的 时 间 越 短 预 后 越 
好 )。 

病因 ”过 去 曾 将 疾病 分 为 原 发 性 及 症状 性 (或 继 发 
性 ) 两 类 。 原 发 性 癫 病 指 用 目前 的 检查 方法 不 能 发 现 确 
切 病因 者 ,而 症状 性 疾病 可 找到 明确 的 病因 。 如 大 脑 种 瘤 
中 40%% 以 癫 痛 为 首发 症状 ,成 人 疗 病 的 80% 由 颅 内 肿 净 
引起 ， 颅 脑 外 伤 也 是 癫痫 常见 的 原因 ， 约 4% 颅 脑 外 伤 
发 生 后 一 周 内 出 现 凉 病 。 约 2% 的 脑 血 管 意外 病人 有 罕 
痫 发 作 。 其 他 神经 系统 疾病 ,营养 代谢 性 疾病 ,心脏 、 呼 
吸 系统 疾病 ,结缔 组 织 病 ,中 毒 等 也 可 为 疗 病 的 病因 。 遗 
传 因素 也 不 容 忽视 。 患 者 的 亲属 中 癫 病 患 病 率 比 一 般 人 
群 高 4~7.2 倍 。 症 状 性 疾病 种 者 的 亲属 的 着 病 患 病 率 也 
为 一 般 人 群 患 病 率 的 2 倍 。 遗 传 方式 未 详 , 可 能 为 多 基因 
者 传 。 

症状 和 分 类 “1981 年 国际 抗 癫 病 联合 会 (ILAE) 根 
据 对 癫 病 发 作 的 电 生理 的 了 解 重新 修订 分 类 方案 , 1985 
年 中 华 医学 会 阁 病 专题 学 术 讨 论 会 确认 了 修订 后 的 国际 
分 类 ， 将 疾病 分 为 部 分 性 发 作 和 全 身 性 发 作 两 大 类 。 

部 分 性 发 作 ”发 作 限于 身体 的 一 部 分 或 仅 涉及 大 脑 
某 一 局 限 区 域 的 功能 再 分 为 单纯 性 及 复杂 人 性 两 类 ,两 者 
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的 区 别 仅 在 发 作 时 有 无 意识 障碍 ,与 发 作 时 的 表现 无 关 。 
@ 单 纯 部 分 性 发 作 ,发 作 中 意识 清楚 。 包 括 运动 发 作 (发 
作 起 源 于 大 脑 皮质 , 常 位 于 中 央 前 回 ,特点 为 局 部 肌肉 或 
某 一 胶体 的 阵 这 发 作 , 常 限于 面 及 手 。 扩 展 性 运动 发 作 即 
杰克 还 氏 辣 病 , 发 作 开始 时 限于 某 一 局 部 如 拇指 、 口角， 
以 后 范围 逐渐 有 规律 地 扩大 ,可 至 整个 肢体 或 半身 此 型 
患者 大 脑 半 球 中 央 前 回 常 有 局 灶 性 器 质 病变 。 洲 部 分 性 
发 作 持续 数 十 分 钟 至 数 小 时 则 称 为 部 分 性 疾病 持续 状 
态 )、 感 觉 发 作 (发 作 起 源 于 中 央 后 回 , 可 以 是 肢体 的 异常 
感觉 . 蚁 走 感 .发 热 或 寒冷 感 , 亦 可 为 疼痛 。 若 发 作 起 源 于 
枕 叶 或 闫 叶 , 则 表现 为 特殊 感觉 发 作 , 如 幻 视 、 幻 听 、 幻 
嗅 一 一 钓 回 发 作 等 )、 或 植物 神经 性 发 作 (起 源 于 边缘 系 
统 。 表 现 为 植物 神经 症状 ,常见 者 为 腹痛 或 头痛 发 作 , 亦 
可 以 表现 为 面色 潮红 、 出 于、 血压 升 高 、 立 毛 反 射 等 )。 所 
有 这 些 部 分 性 发 作 均 可 扩展 成 为 继 发 性 全 身 发 作 。@ 复 
杂 部 分 性 发 作 。 伴 有 程度 不 等 的 意识 障碍 。 通 称 矣 叶 阁 
冯 或 精神 运动 型 赛 病 。 由 颈 叶 异常 放电 引起 ， 临 床 表现 
复杂 多 样 ,以 发 作 性 运动 障碍 和 精神 异常 为 主要 表现 。 约 
1/3 有 感知 觉 障碍 ,如 梦 样 状态 .错觉 幻觉 ,似曾相识 症 、 
旧事 如 新 症 等 ,也 可 以 是 自我 意识 障碍 。 也 有 记忆 障碍 。 
情感 变化 如 暴怒 或 抑郁 。2/3 有 精神 运动 性 发 作 (或 称 自 
动 症 ): 在 有 一 定 程度 意识 障碍 的 情况 下 作 一 些 有 固定 形 
式 而 无 意义 的 动作 ,如 咀嚼 、 吓 噶 、 摸 索 等 ,也 可 以 做 某 些 
复杂 的 动作 。 发 作 中 常 合并 自主 神经 症状 。 因 发 作 中 有 
不 同 程度 的 意识 障碍 ， 所 以 发 作 后 不 能 回忆 发 作 中 的 情 
况 。20% 患 者 同时 有 全 身 性 强直 阵 挛 发 作 。 

全 身 性 发 作 发作 涉及 全 身 或 涉及 两 侧 大 脑 半 球 的 
功能 。@D 全 身 性 强直 阵 挛 发 作 ,通称 大 发 作 。 是 最 常见 的 
发 作 形式 ,以 意识 丧失 及 全 身 抽 摘 为 特征 。 占 原 发 性 癫 痢 
的 75%% ,症状 性 癫 病 的 5 多。 发 作 开始 时 突然 尖 叫 ,随即 
意识 丧失 、 四 肢 强直 ， 上 玻 屈曲 而 下 肢 伸 直 。 呼 吸 停止 ， 
口唇 及 面部 青紫 。 数 十 秒 后 四 肢 星 规律 性 抽动 、 呼 吸 恢 
复 ,唾液 分 泌 增加 。 因 咀 别 肌 抽动 而 咬 破 舌尖 , 血 与 唾液 
相 混 呈 粉红 色 泡沫 从 口中 喷 出 。 同 时 有 大 小 便 失 禁 。3 一 
5 分 钟 后 抽动 停止 。 进 入 昏睡 。 从 发 作 开始 到 意识 饮 复 ， 
一 般 经 过 5 一 15 分 钟 , 醒 后 头痛 无 力 ， 对 发 作 过 程 毫 无 记 
记 。 除 强直 阵 牵 发 作 外 ， 亦 可 表现 为 单纯 强直 或 阵 挛 发 
作 。@@ 失 神 发 作 ，, 通 称 小 发 作 。 典 型 的 失 神 发 作 均 见于 儿 
童 ,以 突然 意识 刘 失 为 特征 ,发 作 仅 持 续 数秒 ， 表 现 为 突 
然 发 楞 。 无 抽 质 ,无 先兆 ,发 作 后 不 入 睡 。 不 典型 的 失 神 
发 作 是 在 短暂 意识 丧失 的 同时 出 现 咀 喝 、 吓 嘴 等 自动 症 ， 
口角 或 手轻 微 抽动 或 流 诈 、 面 色 改 变 等 。@@ 癫 病 持 续 状 
态 ,是 着 病 发 作 的 特殊 情况 。 常 因 突 然 停 用 抗 癫 病 药 ,发 
热 .饮酒 等 原因 引起 。 死 亡 率 较 高 , 约 在 10% 左 右 。 最 常 
见 的 是 强直 阵 挛 发 作 持续 状态 ,表现 为 反复 多 次 发 作 , 在 
发 作 同 意识 障碍 无 恢复 。 其 他 类 型 的 发 作 也 可 发 生 持 续 
状态 ,如 失 神 发 作 持续 状态 ,复杂 部 分 发 作 持 续 状 态 及 简 
单 部 分 发 作 持续 状态 等 。 

1985 年 汉堡 世界 神经 病 学 会 议 通 过 另 一 种 疯 痛 分 


类 。 该 分 类 以 疾病 为 经 ,年 龄 为 续 , 较 为 繁 天 ，, 未 得 广泛 
接受 ,但 其 中 个 别 诊断 名 称 , 如 机 儿 冶 挛 症 、 儿 童 良性 部 
分 性 癫 病 \ 伦 诺 克 斯 -加 斯 托 二 氏 综 合 征 等 ， 在 临床 上 也 
被 采用 。 

要 儿 姜 李 症 ”为 晨 儿 期 特有 的 严重 肌 阵 挛 发 作 。 又 
称 点 头 痉挛 综合 征 ,病因 复杂 ,可 为 遗传 性 或 先天 代谢 异 
常 宫 内 感染 .新 生 儿 缺 氧 ` 产 伤 , 疫 苗 接种 , 而 40% 的 病 
例 病因 不 明 。 患 儿 脑 部 多 有 器 质 性 损害 。 多 在 3 一 8 个 月 
发 病 。 表 现 为 全 身 大 肌肉 突然 强烈 痉挛 ， 诬 干 及 头 部 前 
册 , 上 肢 先 伸 直 后 屈曲 , 状 如 鞠躬 ;下 肢 届 曲 ， 意识 丧失 ， 
眼 上 翻 ,瞳孔 散 大 。 每 次 发 作 持续 1~2 秒 钟 , 间 歌 数秒 后 
又 发 作 , 发 作 可 反复 数 次 至 数 十 次 。 脑 电 图 显示 特有 的 高 
幅 节律 素 乱 。3 一 4 岁 后 发 作 停止 ， 半 数 以 上 的 病例 转变 
为 其 他 形式 的 癫痫 发 作 , 多 有 智力 减退 及 发 育 障碍 治疗 
困难 ,预后 不 良 。 

儿童 良性 部 分 性 症 病 (BPE) 儿童 常见 的 着 痫 类 
型 ,与 年 龄 密切 相关 。 预 后 良好 。 其 特点 为 ，D2 一 16 岁 
开始 发 作 或 第 一 次 记录 到 典型 尖 波 (大 多 数 在 4 一 12 岁 )。 
16 岁 以 后 症状 可 消失 。@ 无 器 质 性 脑病 变 , 智力 正常 。 
图 无 临床 发 作 或 发 作 很 少 ,主要 为 部 分 性 发 作 及 /或 强直 
阵 挛 发 作 。 治 疗效 果 好 。@@ 脑 电 图 为 限 局 性 尖 该 ,背景 正 
常 .0~1.5 岁 儿童 的 患 病 率 为 21/10 万 , 亦 有 高 达 107/10 
万 的 报告 。 仅 8.8% 有 限 局 性 尖 波 的 儿童 有 临床 发 作 。 
目 儿 中 男 多 于 女 , 男孩 占 55~69% ， 仅 有 限 局 性 尖 波 发 
放 者 男孩 占 64%。 8.9~68 和 有 疾病 家 族 史 。51~80% 
在 夜间 睡眠 中 发 作 , 或 将 入 睡 \ 凌 晨 即 将 醒 来 时 发 作 。 发 
作 次 数 少 , 66% 病例 平均 2 一 12 个 月 发 作 一 次 。 15 一 18 
岁 以 后 几乎 全 部 自 愈 。 

伦 诺 克 斯 -加 斯 托 二 氏 综 合 征 为 多 种 病因 的 疗 病 
发 作 综合 征 ， 具 有 四 个 特点 ，@ 治 疗 困难 的 全 身 性 发 
作 ,几乎 均 有 运动 性 发 作 , 如 强直 , 失 张力 或 肌 阵 挛 发 作 ， 
以 致 突然 跌倒 。@ 发 病 于 学 龄 前 。@ 脑 电 图 异常 为 慢 的 
琼 慢 复合 波 。@ 合 并 精神 衰退 。 过 去 曾 称 之 为 小 发 作 变 
异型 ( 吉 布 斯 等 , 1939)， 中 国 曾 称 之 为 "儿童 难 治 性 冲 
痫 ", 但 均 不 十 分 确切 。 本 病 占 儿童 癫痫 的 5 一 10 多 。 首 次 
发 作 可 见于 1 一 8 岁 ， 多 在 11 一 28 个 月 , 2.5~25% 有 首 
病 家 族 史 。 

发 病 机 理 ” 惊 克 阔 降低 是 最 基本 的 机 理 。 一 些 对 正 
常人 无 害 的 刺激 或 轻微 的 体内 变化 ， 对 正常 人 来 说 不 至 
引起 任何 不 良 反应 ,但 对 癫 病 病 人 来 说 已 超过 其 惊 原 靖 ， 
可 产生 惊 胶 、 阁 病 有 两 个 最 基本 的 病理 生理 交 化 ，@ 癫 
病 病 灶 内 神经 元 容易 发 生 去 极 化 ， 因 而 过 度 放 电 产生 超 
同步 化 发 放 ,异常 放电 容易 向 邻近 脑 回 或 对 侧 半球 扩散 。 
发 作 的 症状 取决 于 过 度 放电 所 涉及 的 皮质 区 域 。@@ 脑 内 
神经 递 质 异常 。Y- 氨 基 丁 酸 (GABA) 是 中 枢 神经 系统 内 
的 一 种 抑制 性 递 质 。 癫 痢 病 人 脑 内 Y- 氨 基 丁 酸 浓度 降低 ， 
在 发 作 前 更 为 明显 ,发 作 后 回升 .此 外 疗 病 发 作 还 可 能 与 
神经 元 膜 外 钾 离 子 增多 有 关 , 此 时 神经 元 兴奋 性 增高 ,使 
神经 元 过 度 放 电 。 另 外 ， 癫 病 病 寺内 反应 性 星 形 细胞 增 
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多 ,不 能 执行 正常 的 功能 , 即 不 能 及 时 调节 神经 元 外 的 钾 
离子 浓度 ,也 不 能 合成 GABA ,这 使 神经 元 过 度 兴奋 。 

诊断 ”依靠 对 病情 及 各 项 检查 的 全 面 分 析 。 病 人 就 
诊 时 大 多 数 没有 发 作 , 而 且 对 发 作 中 的 情况 不 能 回忆 , 病 
史 只 能 依靠 旁观 者 提供 。 对 患者 应 作 详 尽 的 全 身 及 神经 
系统 检查 。 不 论 表 现 如 何 ， 瘾 冯 发 作 均 应 符合 癫 病 的 基 
本 特征 即 发 作 性 和 重复 性 。 应 与 所 有 发 作 性 的 病理 情况 ， 
如 冲 病 、 一 过 性 脑 供血 不 全 、 堆 屡 、 信 头痛 、 低 血糖 羡 、 亚 
当 斯 -斯 托 克 斯 二 氏 综 合 征 等 相 鉴 别 。 5 

脑 电 图 是 最 有 意义 的 实验 室 检查 ， 是 确诊 癫 病 必 不 
可 少 的 根据 。 瘾 痛 的 脑 电 图 特征 为 爆发 性 电 活动 ， 爆 发 
指 的 是 某 种 脑 电 图 异常 突然 出 现 ,突然 终止 ,而 且 突出 于 
背景 活动 。 爆 发 的 内 容 可 以 是 棘 波 . 尖 波 、 否 ( 尖 ) 慢 复合 
波 、 多 亚 慢 复合 波 等 异常 波 ， 也 可 以 是 慢 波 或 快 波 。 但 
13 多 的 病人 脑 电 图 正常 。 因 此 正常 脑 电 图 并 不 能 否定 将 
病 的 诊断 。 脑 电 图 的 阳性 率 与 记录 时 间 及 次 数 有 关 ， 记 
录 时 间 长 ， 次 数 多 则 阳性 率 高 。 一 些 诱发 方法 如 过 度 换 
气 、 闪 光 刺 激 、 睡 眠 、 剥 丰 睡 眠 , 致 惊 妥 药 等 ， 或 特殊 电极 
如 蝶 骨 电极 . 鼻 咽 电极 等 的 应 用 , 均 可 提高 脑 电 图 的 阳性 
率 。 通 测 脑 电 图 录像 (TEEG-VR) 既 可 长 期 监测 脑 电 图 ， 
又 可 同时 显示 病人 的 发 作 情况 ,对 癫痫 的 诊断 鉴别 诊断 
及 分 型 都 起 决定 性 作用 。 

癫 病 诊断 一 旦 确立 ,应 进一步 区 分 发 作 类 型 .掌握 了 
每 种 发 作 的 特征 ,大 多 数 病例 分 型 并 不 困难 , 除 临 床 表现 
外 脑 电 图 检查 对 分 型 也 很 有 意义 。 部 分 性 发 作 的 脑 电 图 
是 在 正常 的 背景 中 在 与 症状 相应 的 皮质 区 出 现 限 局 性 束 
波 或 尖 波 爆发 ， 如 部 分 性 运动 性 发 作 时 在 对 侧 半球 中 央 
区 有 限 局 性 爆发 。 复 杂 部 分 性 发 作 时 在 前 显 区 有 限 局 性 
昔 波 ,在 蝶 骨 电极 及 鼻 咽 电极 更 为 显著 全 身 强直 阵 挛 发 
作 时 出 现 两 侧 同 步 对 称 的 闵 波 。 失 神 发 作 以 两 侧 同 步 对 
称 3Hz 的 凉 慢 复合 波 为 特征 ， 肌 阵 挛 发 作 则 为 多 环 慢 复 
合 波 。 

病因 诊断 也 十 分 重要 。 对 转产 期 情况 .发 育 史 及 家 族 
史 的 详细 了 解 , 常 可 给 病因 诊断 以 有 意义 的 线索 。 脑 部 病 
变 史 (如 脑 部 外 伤 史 、 感 染 史 等 ) 更 有 意义 。 神 经 系统 检 
查 车 有 异常 , 则 常 为 症状 性 癫 病 ,在 详细 体格 检查 的 基础 
上 ,可 以 作 一 些 实验 室 检查 :如 脑 电 图 、 脑 珍 液 检查 ( 原 发 
性 僻 病 者 脑 珍 液 正常 ,症状 性 疾病 者 常 有 异常 )、 脑 血管 
造影 (对 脑 肿 瘤 、 血 管 畸形 、 颅 内 血管 性 病变 的 诊断 有 决 
定性 作用 )、 脑 室 造影 (可 以 证 实 脑 鞭 缩 、 脑 室 系统 肿瘤 、 
畸形 以 及 部 分 颅 内 占 位 性 病变 )， 放 射 性 核 素 脑 扫描 (对 
颅 内 占 位 性 病变 、 血 管 性 病变 的 诊断 有 帮助 、 颅 脑 超声 
波 检 查 ( 大 脑 半球 占 位 性 病变 时 中 线 向 对 侧 移 位 )、 电 子 
计算 机 X 义 射线 断层 成 像 (CT) 以 及 磁 共振 成 像 (MRI), 对 
壮 病 病灶 的 部 位 和 性 质 可 以 作 形态 学 的 诊断 使 壮 病 病 
因 的 检 出 率 从 30 锡 提高 到 55% ) 以 及 血清 学 检查 《对 寄 
生 虫 .血液 病 ,结缔 组 织 病 所 造成 的 癫 病 ， 血 清 学 检查 常 
是 唯一 的 证 据 )。 单 光子 断层 扫描 (SPECT) 可 以 发 现 限 
局 性 灌流 减低 区 而 正 电 子 断 层 扫描 (PET) 有 限 局 性 葡萄 
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糖 代谢 降低 区 。 

治疗 服用 抗 凉 病 药 控制 发 作 目 前 仍 是 最 主要 的 治 
疗 方式 。 抗 着 病 药 口服 后 从 胃 肠 道 吸收 ,进入 血液 ,在 肝 
脏 中 代谢 ， 并 由 肾脏 排出 。 疗 效 与 血液 中 药物 浓度 的 高 
低 有 关 ， 药 物 达 到 一 定 血 液 浓度 (有 效 浓度 ) 才 可 以 控制 
发 作 。 为 了 保持 稳定 而 持续 的 有 效 浓度 ， 必 须 规则 而 长 
期 地 服用 抗 虞 病 药 。 经 常 测定 血液 中 的 药物 浓度 ， 并 据 
此 调整 用 药剂 量 才能 提高 疗效 。 抗 疝 病 药 的 代谢 速率 个 
体 间 有 很 大 差异 ,这 种 差异 受 年 龄 .遗传 、 是 否 合并 其 他 
疾病 以 及 是 否 同时 应 用 其 他 药物 等 因素 的 影响 。 所 以 每 
个 人 用 药 的 剂量 不 完全 一 致 ， 可 通过 临床 观察 及 血 该 度 
测定 找 出 每 个 病人 的 最 佳 剂量 。 药 物 浓度 监测 还 发 现 各 
种 抗 半 痫 药 间 有 相互 作用 ， 因 此 同时 应 用 多 种 抗 癫痫 药 
的 疗效 不 一 定 比 单一 种 药物 更 好 ， 所 以 目前 多 主张 单一 
药物 治疗 。 对 一 些 发 作 频繁 而 且 治疗 困难 的 病人 不 应 强 
求 完全 控制 发 作 。 虽 然 无 限 增加 药 量 可 以 完全 控制 发 作 ， 
但 剂量 过 大 导致 的 副作用 使 病人 难以 维持 正常 的 工作 及 
生活 。 用 药 量 不 大 ,使 发 作 减 少 ,患者 反而 能 维持 正常 生 
活 , 并 参加 一 些 工作 。 应 根据 发 作 类 型 有 针对 性 地 选择 用 
药 。 按 发 作 类 型 用 药 , 长 期 用 药 及 规则 用 药 ,是 癫痫 治疗 
的 用 药 三 原则 。 

除 药 物 治疗 外 ， 对 少数 难以 控制 发 作 的 病人 以 及 伴 
有 严重 精神 症状 者 可 以 采用 外 科 疗 法 。 

病人 应 有 良好 的 生活 习惯 ,严禁 饮酒 。 若 工作 可 促使 
疗 病 发 作 或 在 工作 中 发 作 可 能 引起 意外 ， 则 应 改换 工作 
(如 飞机 、 汽 车 .船舶 驾驶 员 , 电 工 , 高 空 或 水 上 作业 工人 ， 
重型 机 械 及 化 学 工业 工人 等 )。 禁 止 单独 游泳 . 若 无 严 重 
智育 低下 或 精神 症状 ， 应 参加 正常 学 习 、 工 作 及 社会 交 
往 。 

参考 书目 

周 树 状 :< 据 病 学 ,四川 科 学 技术 出 版 社 ,成 都 ,1987。 
( 呈 进 ) 

dlanxlonxIng jingshen zhang'al 
疗 痫 性 精神 障碍 〈epileptic mental disorders) 
起 源 于 癫痫 或 作为 阅 疾 临床 相 一 部 分 的 精神 异常 ,包括 : 
疗 病 性 先 光 、 着 痫 发 作 时 精神 障碍 、 阁 病 发 作 后 精神 障 
碍 、 搬 病 后 遗精 神 障碍 以 及 其 他 与 阁 病 有 关 的 精神 障碍 。 
癫 病 病 人 精神 障碍 的 发 生 率 约 为 13 一 20%。 

症 痫 性 先 光 “” 窜 疾 发 作 开始 时 出 现 短暂 的 感觉 、 思 
维 或 情结 异常 ， 在 局 灶 性 癫 病 常 提示 脑 内 症 病 的 起 源 部 
位 。 每 个 病人 每 次 发 作 的 先兆 常 相同 。 先 兆 的 症状 突然 
出 现 ,持续 时 间 几 秒 钟 或 不 到 一 分 钟 ,但 主观 上 觉得 经 历 
的 时 间 很 长 。 意 识 清晰 后 ,先兆 常 可 回忆 ,但 有 的 患者 只 
遗留 下 一 种 模糊 的 体验 ,而 不 能 描述 其 内 容 。 先 兆 与 前 驱 
症状 有 别 , 后 者 指 疗 病 发 作 前 数 小 时 或 数 天 , 缓慢 形成 、 
持续 存在 的 精神 障碍 ,如 易 激 若 , 心境 恶劣 郁 问 , 淡漠 ， 
精神 迟钝 或 精力 异常 旺盛 等 ， 预 示 疗 病 即 将 发 作 。 出 现 
先兆 应 视 为 发 作 已 经 开始 ， 且 先兆 历时 很 短 。 疗 痫 起 源 
的 部 位 不 同 ,先兆 的 性 质 各 异 。 起 源 于 额 叶 的 发 作 ,多 呈 
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现 运动 型 先兆 ,起 源 于 优势 半球 者 ,可 有 失语 先兆 。 后 额 
叶 病 灶 可 有 思想 插入 或 思想 云集 (一连串 不 同 的 思想 大 
量 涌现 ) 先 兆 。 顶 叶 发 作 则 常 出 现 感觉 型 先兆 ;起 源 于 后 
部 者 可 有 明显 体 象 障碍 ， 或 出 现 幻 肢 。 大 脑 内 侧面 发 作 
可 出 现 强直 性 姿势 、 双 下 肢 感觉 异常 、 排 便 感 或 性 交 体 
验 。 枕 叶 发 作 , 则 出 现 盲 点 或 偏 言 ,或 有 闪光 等 原始 性 视 
幻觉 。 壮 叶 发 作 先 兆 , 可 呈现 复杂 而 多 样 的 精神 障碍 ,如 
各 种 植物 神经 和 内 脏 感 觉 症状 、 头 昏 . 晕 眩 、 幻 视 、 幻 听 、 
幻 嗅 、 幻 味 , 现实 解体 和 人 格 解体 , 似曾相识 症 或 旧事 如 
新 症 ,以 及 言语 、 思 维和 记忆 障碍 。 梦 样 体验 和 强烈 的 情 
感 体验 也 可 作为 里 叶 先 兆 呈现 。 各 种 先兆 又 可 以 不 同方 
式 组 合 ， 按 一 定 顺序 依次 出 现 。 有 的 先兆 可 随时 间 而 改 
变 。 有 一 些 闫 叶 先兆 的 感知 或 思维 内 容 可 能 与 既往 精神 
创伤 性 体验 有 关 。 

冯 病 发 作 时 的 精神 障碍 ” 除 全 身 性 疾病 发 作 时 常 有 
意识 障碍 之 外 ， 还 有 多 种 形式 精神 障碍 可 取代 抽 搞 而 成 
为 癫 病 发 作 的 主要 表现 形式 ,如 精神 运动 性 发 作 , 小 发 作 
持续 状态 ,癫痫 性 情结 改变 等 ,而 以 精神 运动 性 发 作 最 为 
常见 。 

@ 精神 运动 性 发 作 指 伴 有 癫 阐 放 电 的 发 作 性 异常 
体验 或 运动 行为 障碍 。 发 作 常 突 然 开始 ,突然 结束 发 作 
期 间 均 有 脑 电 活动 改变 。 可 取代 大 发 作 而 成 为 一 种 独立 
的 发 作 形式 , 故 以 往 称 为 “ 阁 病 等 位 症 "。 可 起 源 于 闫 叶 内 
侧 的 损害 , 但 有 20%% 发 生 于 脑 的 其 他 部 位 。 并 未 发 现 闫 
叶 局 灶 性 放电 。 精 神 运动 性 发 作 有 以 下 三 种 常见 的 表现 
形式 。 

一 为 癫痫 自动 症 。 在 意识 混浊 的 背景 上 做 出 一 些 协 
调 性 动作 一 简单 的 动作 或 复杂 的 行为 ， 但 患者 却 不 能 意 
识 到 究竟 发 生 了 什么 。 这 类 发 作 有 时 仅 数秒 钟 ， 多 不 超 
过 5 分 钟 ， 但 亦 有 持续 长 达 一 小 时 者 。 表 现 为 突然 表情 
茫然 ,或 响 顺 自 语 , 或 做 一 些 无 目的 的 简单 动作 , 也 可 从 
事 一 系列 复杂 活动 ， 如 乱 搬 东西 .旅行 .杀人 事后 完全 遗 
忘 。 多 由 项 叶 内 侧 损 害 引起 。 患 者 对 发 作 时 的 体验 和 经 
历 不 能 回忆 ,这 是 诊断 本 症 的 重要 依据 之 一 。 

二 为 癫痫 神游 症 。 出 现 较 长 时 间 的 离 家 出 走 ， 无 目 
的 漫游 的 意识 模糊 改作。 可 持续 数 小 时 、 数 天 或 更 久 。 意 
识 恢复 后 对 发 作 经 过 完全 选 忘 。 较 自动 症 少见 ， 意 识 障 
碍 亦 较 轻 ， 异 常 行为 较 复杂 和 具有 连贯 性 。 这 类 发 作 常 
源 于 闫 叶 内 下 部 病灶 ,并 伴 有 闫 叶 脑 电 活动 改变 。 

三 为 着 病 腺 胶 状 态 。 指 出 现 各 种 异常 情感 和 知觉 体 
验 ,以 及 行为 障碍 的 意识 模糊 状态 。 意 识 障碍 有 深 有 浅 ， 
一 般 持 续 数 小 时 ， 也 可 长 达 数 周 或 更 长 。 轻 者 表现 注意 
澳 散 , 领 司 困 难 ,反应 迟钝, 重 者 对 环境 不 能 感知 ,对 外 界 
刺激 缺乏 反应 ,有 明显 的 精神 运动 性 迟 灌 , 重 复 的 言语 和 
动作 。 也 常 可 见 惊慌 、 恺 惧 、 愤 总 或 狂 育 等 异常 情绪 状 
态 。 幻 觉 为 膨 胸 状态 的 特征 性 表现 , 内 容 丰 富 、 生动 、 以 
幻 视 多 见 ， 可 引起 丽 惧 。 膀 腌 状 态 时 亦 可 有 激动 、 狂 怒 、 
攻击 、 强 奸 、 杀 人 或 破坏 行为 。 发 作 自行 终止 ,或 以 大 发 
作 结束 。 事 后 对 病 中 体验 可 有 部 分 回忆 。 这 类 发 作 也 大 


多 起 源 于 头 叶 内 侧 。 较 长 时 间 的 凡 胱 状态 ， 采 用 电 休克 
治疗 可 结束 其 发 作 。 

@ 小 发 作 持续 状态 。 指 伴 有 每 秒 三 次 款 慢 波 放电 的 
意识 模糊 改作。 起 病 突然 ， 患 者 意识 水 平 下 降 ， 表 情 呆 
板 , 言语 缓慢 而 重复 , 动作 不 协调 或 呈 木 僵 状 态 , 有 时 也 
可 作出 简单 的 反应 。 发 作 持续 数 分 钟 至 数 小 时 ， 以 睡眠 
或 大 发 作 而 骤然 终止 。 醒 后 对 发 作 经 过 可 有 片断 回忆 或 
全 部 遗忘 。 

@ 癫痫 性 情绪 改变 。 是 疾病 患者 中 最 常见 的 精神 症 
状 。 抑 部 和 激动 可 出 现 于 癫 病 发 作 前 驱 期 或 发 作 后 数 日 
内 ,也 可 发 生 与 抽 搞 发 作 无 关 的 突然 情绪 改变 。 类 似 躁 
狂 或 抑 部 ,或 情结 激动 ,甚至 狂怒 ,出 现 攻 击 行为 .但 这 类 
情结 改变 的 发 生 和 消失 都 很 迅速 , 且 无 明显 意识 障碍 ,可 
持续 数 小 时 到 数 天 ， 常 伴 有 脑 电 活动 的 改变 。 应 视 为 冶 
阐发 作 的 一 种 变型 。 与 精神 运动 发 作 不 同 的 是 意识 障碍 
常 不 明显 。 

疯 闯 发 作 后 精神 障 姓 ” 指 紧 接 抽 搞 之 后 的 精神 运动 
性 发 作 。 可 表现 为 发 作 后 自动 症 、 腺 腕 状态 、 赛 痫 性 狂暴 
或 幻觉 亡 想 状态 。 患 者 意识 模糊 ,动作 笔 抽 而 不 协调 , 情 
绪 兴 奋 、 激越 具有 冲动 性 , 可 有 明显 妄想 和 危险 的 攻击 
行为 ,发 作 后 幻觉 妄想 状态 类 似 精 神 分 裂 症 ,但 有 意识 混 
浊 , 且 多 在 数 天 之 内 症状 迅速 消失 。 

疯 病 后 遗 情 神 降 三 ”可 见于 部 分 疗 首 患者 。 常 由 严 
重 而 广泛 的 脑 损 害 引 起 ， 与 频繁 的 大 发 作 或 阁 痛 持续 状 
态 导致 长 时 间 脑 缺 氧 有关。 儿童 期 半 疾 发 作 ， 脑 部 特别 
容易 受到 损害 。 可 出 现 不 同 程度 的 智能 减退 和 人 格 障碍 
等 。 

冶 疾 性 痴呆 表现 为 记忆 、 注意 、 理解 、 判 断 的 进行 性 
减退 ， 可 伴 有 易 激 着 、 暴 怒 或 冲动 等 行为 障碍 和 人 格 改 
变 。 主 要 与 严重 而 持久 的 抽 摘 导致 脑 缺 毛 有 关 ， 但 引起 
颖 疾 的 脑病 变 进行 性 发 展 和 长 期 使 用 大 剂量 抗 阁 闯 药物 
的 毒性 反应 也 应 考虑 。 一 些 病例 在 抽 搞 发 作 得 到 控制 后 
智能 有 所 改善 。 

疾病 性 人 格 改变 一 般 表 现 为 自我 中 心 。 易 激 荐 ， 感 
情 用 事 , 易 冲动 ,暴怒 ,思维 粘 浇 ,或 与 人 纠缠 不 休 。 其 原 
因 与 脑 损害 和 心理 社会 因素 有 关 。 

与 交 疾 有 关 的 其 他 精神 障 三 ”还 有 下 列 情况 

神经 症 性 反应 ,以 抑郁 和 焦虑 状态 最 为 常见 , 亦 可 表 
现 为 净 病 反应 ， 大 多 与 病 前 人 格 和 癫痫 导致 的 心理 社会 
因素 有 关 。 部 分 患者 颜 病 发 作 与 癌 病 样 发 作 二 者 同时 存 
在 。 则 多 系 器 质 性 脑 功能 障碍 所 致 。 

性 心理 异常 ,部 分 辣 病 患者 有 性 欲 碱 低 , 闫 叶 癫 病 还 
可 并 发 阳 萎 ， 偶 有 阵 发 性 性 欲 亢进 或 发 作 后 性 欲 亢进 的 
癫 疾病 例 。 有 的 癫 病 患者 有 同性 恋 、 受 虚 狂 和 露 阴 阅 等 
性 心理 变态 。 临 床上 还 可 见 到 个 别 癫 病 患 者 可 因 性 交 而 
诱发 抽 搞 发 作 。 

首 痫 性 精神 病 。 癫 病 和 患者 的 精神 病 可 有 多 种 形式 : 
人 @ 意 识 障碍 突出 ;主要 表现 为 器 质 性 精神 病 ; @ 意 识 障 
碍 和 功能 性 精神 病 二 种 症状 并 存 ，@ 一 过 性 精神 分 裂 症 


样 精神 病 ，@ 慢 性 精神 分 裂 症 样 精神 病 。 后 两 种 情况 常 
无 明显 意识 障碍 ,其 临床 表现 与 精神 分 裂 症 难以 区 别 。 由 
于 这 些 病例 有 肯定 的 瘦 病 发 作 史 ， 特 别 是 慢性 精神 分 列 
定 样 精神 病 平均 在 癫 病 发 病 后 14 年 发 病 ,在 精神 分 裂 症 
症状 基础 之 上 , 常 附加 器 质 性 人 格 改变 的 特征 ,许多 病例 
经 长 期 随访 ， 可 发 现 器 质 性 脑 损害 的 证 据 ， 因 而 可 以 认 
定 , 这 类 精神 病 与 赛 病 的 病理 过 程 有 直接 联系 。 

治疗 应 控制 壮 病 抽 搞 发 作 , 不 要 又 然 停 药 ,但 增加 
抗 癫 病 药物 不 能 控制 精神 障碍 改作。 近年 来 用 握 甲 酰 所 
划 和 硫 嘛 紧 治 疗 精神 运动 性 发 作 有 一 定 效果 。 情 绪 激动 
有 攻击 行为 时 可 酌 用 抗 精神 病 药 物 。 后 遗 性 人 格 改变 和 
痴呆 无 特殊 治疗 方法 。 ( 刘 协 和 ) 


diancineng dul jit! de yingxlang 
电磁 能 对 机 体 的 影响 (biological effects of 
electromagnetic field) 电磁 能 即 电磁 辐射 的 能 
量 ， 又 称 辐射 能 。 电 磁 辐 射 谱 包括 射频 辐射 〈 俗 称 无 线 
电波 )、 微波 、 红 外线 、 可 见 光 、 紫 外线、X 射 线 及 Y 射线 
( 见 图 )。 激光 是 一 种 波长 为 红外 线 、 可 见 光 、 紫外 线 范围 
的 电磁 辐射 , 亦 在 本 条 目 中 同时 介绍 。 


、 非 电离 辐射 电离 辐射 


射频 辐射 


[ED 


TY 射线 
可 见 光 X 射 线 
[ea] Ra] 


WM 3 M003 X10 3XI0" 3X10" 3X10" 3X10" 3X10" 
频率 (MHz) 

0 0 10 1 107 0 10 10 I0™ 
该 长 (em) 
电磁 辐射 谱 


射频 辐射 、 微 波 、 红外线、 可见 光 及 紫外 线 的 波长 长 
于 X 及 Y 射线 ,频率 和 辐射 能 量 低 于 X 及 Y 射线 ,没有 电 
离 作用 (紫外 线 只 有 弱 的 电离 作用 ), 因 此 将 射频 辐射 微 
波 、 红 外 线 、 可 见 光 、 紫 外 线 统称 非 电 离 辐射 。X 及 Y 射线 
波长 短 ,频率 高 ,具有 电离 作用 , 称 电离 辐射 。 

射频 辐射 .微波 、 红 外线 激光 等 具有 热 作用 ,可 见 光 
对 视觉 分 析 器 有 特殊 作用 ， 和 紫外线 具有 较 强 的 特殊 生物 
学 作用 。 若 电磁 辐射 暴露 过 多 ,时 间 过 长 ,将 对 机 体 产生 
不 良 影响 ,采取 相应 的 措施 可 以 预防 这 些 不 良 影响 。 

电磁 能 的 生物 学 作用 如 下 : 

@ 大 强度 电磁 能 的 热 作用 。 局 部 热 作用 可 用 于 治疗 
( 热 疗 ), 亦 可 治疗 癌症 (杀伤 肿瘤 细胞 )。 微 波 、 红 外 线 、 激 
光 均 可 致 白内障 。 中 国 仅 有 一 例 微波 白内障 报告 ,激光 、 
红外 线 可 致 眼底 (视网膜) 烧伤 。 激 光 尚 可 致 皮肤 烧伤 。 
此 外 ,大 强度 射频 辐射 及 微波 可 使 机 体 体温 升 高 ,还 可 引 
起 睾丸 精子 生成 障碍 ,而 影响 生育 。 

加 射频 辐射 及 微波 的 非 热 作用 。 表 现 为 神经 衰弱 症 


233 


侯 群 ， 植 物 神经 系统 以 心血 管 系统 为 主 的 功能 素 乱 如 心 
率 碱 慢 ( 或 加 快 )、 血 压 偏 低 或 偏 高 等 , 脑 电 图 呈现 节律 素 
乱 。 

@ 紫外 线 的 特殊 生物 学 作用 。 适 量 的 紫外 线 对 人 体 
有 益 ， 如 皮肤 中 的 7- 去 气 胆固醇 分 子 在 紫外 线 作用 下 ， 
可 变 为 维生素 D,, 可 促进 骨骼 钙化 ,预防 向 供 病 发 生 。 繁 
外 线 还 能 加 速 伤口 愈合 ， 提 高 机 体 的 抗菌 能 力 ， 兴 奋 交 
感 -中 肾上腺 系统 , 增加 线粒体 和 微粒 体 酶 的 活性 , 促使 
体内 某 些 激素 的 分 小, 提高 非特 异性 免疫 功能 水 平 .过 量 
紫外 线 昭 射 , 可 使 皮肤 产生 红 班 色素 沉着 、 皮肤 角质 增 
生 , 引起 眼 急性 角膜 结膜 炎 (电光 性 眼 炎 )。 此 外 ,紫外 线 
与 某 些 化 学 物质 如 沥青 等 联合 作用 ,可 引起 光 感 性 皮炎 ， 
出 现 红 班 及 水 肿 ,并 伴 有 全 身 症状 。 

@ 电离 作用 。 辐 射 离子 〈X 及 Y 射 线 ) 作 用 于 机 体 
时 ， 一 部 分 打 到 细胞 的 生物 大 分 子 (如 DNA、RNA 等 ) 
上 ， 直接 使 其 受到 损伤 ; 另 一 部 分 先 引 起 水 分 子 电离 . 生 
成 各 种 自由 基 和 活化 分 子 ， 再 通过 这 些 产物 间接 使 大 分 
子 损伤 。 生 物 分 子 损伤 可 导致 细胞 代谢 失常 ， 功 能 和 结 
构 破坏 乃至 死亡 。 细 胞 的 损伤 和 死亡 可 导致 组 织 和 器 官 
的 原 发 损伤 ， 或 通过 神经 和 体液 的 作用 引起 机 体 的 继 发 
损伤 。 

@@ 其 他 。 如 光线 过 强 或 照明 不 足 ， 均 可 引起 视力 
疲劳 。 

这 些 生物 学 作用 除 与 照射 强度 大 小 、 照 射 时间 长 短 
及 波长 长 短 有 关外 ,还 与 波 的 性 质 (脉冲 波 比 连 续 波 作 用 
大 ), 生物 体 与 辐射 源 的 距离 、 受 照射 部 位 及 其 吸收 辐射 
能 的 多 少 有 关 。 据 此 ， 可 制定 相应 的 预防 措施 如 屏蔽 辐 
射 源 、 加 大 距 辐 射 源 距离 、 缩短 暴露 时 间 、 及 使 用 个 人 防 
护 眼镜 、 防 护 衣 等 。 

美国 根据 电磁 波 在 生物 体内 吸收 的 剂量 学 研究 ， 提 
出 比 吸收 率 (SAR) 概 念 。 它 是 指 一 小 块 组 织 在 单位 时 间 、 
单位 体积 或 重量 所 吸收 的 能 量 ,其 单位 为 W/kg 或 mW/g， 
这 使 热 作 用 有 了 定量 概念 。 又 根据 不 同 频率 范围 对 生物 
体 作 用 特点 的 研究 ,提出 共振 频率 范围 等 概念 ,这 都 推动 
了 对 射频 辐射 及 微波 对 生物 体 作用 的 深入 研究 。 

( 赵 宗 群 ) 

dionliao 
电疗 (electrotherapy) ”电磁 疗法 的 一 类 ,利用 
电能 作用 于 人 体 以 防治 疾病 的 方法 。 常 用 的 电能 有 直流 
电 、 交 流 电 和 静电 三 类 。 临 床上 应 用 的 电疗 方法 有 :直流 
电疗 法 (包括 电 水 浴 疗 法 、 直 流 电离 子 导入 疗法 ) ,低频 脉 
冲 电疗 法 (包括 感应 电疗 法 、 电 兴 碍 疗法 、 电 睡眠 疗法 、 超 
强 电 刺 激 疗 法 、 经 皮 电 刺激 疗法 、 间 动 电疗 法 等 ), 中 频 电 
疗法 (包括 等 幅 中 频 正弦 电疗 法 、 调 制 中 频 正弦 电疗 法 、 
干扰 电疗 法 等 ), 高 频 电疗 法 (包括 长 波 电疗 法 、 中 波 电 疗 
法 ,短波 电疗 法 、 超 短波 电疗 法 、 微 波 电 疗法 及 毫米 波 电 
疗法 ) 和 静电 疗法 。 

人 体内 除 含 大 量 水 分 ， 还 有 很 多 能 导电 的 电解 质 和 
非 导电 的 电介质 ， 因 此 人 的 机 体 实际 上 是 一 个 既 有 电阻 
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又 有 电容 性 质 的 复杂 导体 ， 这 是 电疗 的 物质 基础 。 电 能 
作用 于 人 体 引 起 体内 的 理化 反应 ， 并 通过 神经 -体液 作 
用 ,影响 组 织 和 器 官 的 功能 ,达到 消除 病因 、 调 节 功 能 、 提 
高 代谢 ,增强 免疫 ,促进 病 损 组 织 修复 和 再 生 的 目的 。 机 
体 对 不 同性 质 的 电流 反应 不 一 ,治疗 机 理 亦 异 , 低 类 电流 
可 改变 神经 和 肌肉 细胞 的 膜 电 位 ,使 之 兴奋 而 产生 收缩 
低频 调制 的 中 频 电 流 可 使 感觉 神经 的 粗 纤维 兴奋 ,抑制 
细 纤 维 冲 动 的 传 入 ,因此 镇 痛 作用 较 强 ;高 频 电流 对 机 体 
组 织 产生 热效应 和 非 热效应 ,从 而 达到 治疗 目的 。 同 种 电 
流 在 使 用 方法 和 剂量 大 小 不 同时 ， 引 起 人 体 的 反应 也 有 
差异 。 此 外 人 体 的 不 同 器 官 和 组 织 、 不 同 的 功能 状态 和 
病理 改变 ,对 电流 的 反应 也 不 尽 相同 。 低 ,中 频 电 流 还 可 
用 以 判断 神经 肌肉 的 运动 功能 ， 用 以 诊断 周围 神经 病 损 
程度 。 故 在 康复 医学 中 低 、 中 频 电 流 用 来 作 重要 的 治疗 和 
功能 评定 的 手段。 

直流 电疗 法 ”直流 电 方向 恒定 ,强度 不 随时 间 变化 。 
理疗 用 的 直流 电 电压 一 般 在 50 一 80V, 电 流 强度 0.05 一 
09.1mA/cm?。 当 直流 电 作用 于 人 体 时 ,体液 中 电解 质 发 生 
电解 作用 ,产生 正 、 负 离子 , 正 .负离子 各 向 其 极 性 相反 的 
电极 移动 。 与 此 同时 胶体 液 中 的 荷 电 胶 粒 (分 散 质 ) 向 一 
极 移动 称 为 电泳 ;水 分 子 (分 散 媒 ) 向 另 一 极 移动 称 电 活 。 
处 于 直流 电 正 极 作用 下 的 组 织 内 部 将 发 生 下 述 变化 ， 由 
于 Ca**, Mg** 等 两 价 离子 向 负极 移动 的 速度 比 K*,Na* 
等 1 价 离子 慢 ， 因 而 前 者 在 正极 附近 的 相对 浓度 较 大 。 
Ca** ,Mg:* 等 两 价 离子 有 降低 组 织 兴奋 的 作用 ， 对 正极 
下 的 机 体 镇 静 作用 。CIL- 在 正极 附近 浓度 较 大 , 与 H* 化 
合成 HCl， 使 该 处 组 织 液 呈 酸性 。 人 体 细胞 膜 的 构成 蛋 
白质 都 荷 负电 ， 在 正极 作用 下 负电 荷 消失 ， 相 互 间 排 斥 
力 减 弱 ， 距 离 减 小 而 密集 ， 同 时 因 电 渗 作 用 使 局 部 组 织 
含水 量 下 降 ， 故 膜 的 通 透 性 降低 。 处 于 直流 电 负极 作用 
下 的 组 织 内 部 将 发 生 如 下 变化 : K*，Nat 等 1 价 离子 浓 
度 相对 较 大 ， 增 强 该 处 机 体 组 织 的 兴奋 状态 。 Na* 移 至 
负极 下 与 OH 化 合成 NaOH, 使 组 织 液 呈 碱 性 。 细 胞 膜 
蛋白 质 电荷 增强 ,排斥 力 提高 ,细胞 膜 距离 增 大 而 分 散 ， 
同时 因 组 织 内 含水 量 增加 ， 故 细胞 膜 的 通 透 性 提高 。 

直流 电 正 、 负 极 下 组 织 内 发 生 的 理化 变化 ,有 调整 神 
经 的 兴奋 性 ,改善 局 部 水 肿 或 脱水 现象 ,促进 血液 循环 和 
代谢 功能 的 作用 。 并 可 通过 分 节 反 射 ， 改 善 内 脏 的 活动 
功能 。 临 床上 常用 直流 电 来 镇 痛 、 止 痒 , 软 化 撤 痕 、 消 肿 、 
促进 组 织 再 生 ,改善 中 枢 和 周围 神经 功能 等 。 

直流 电 还 能 将 药物 离子 导入 人 体 ,达到 治疗 目的 ,这 
称 直 流 电 离子 导入 疗法 。 它 是 利用 电荷 同性 相 斥 的 原理 ， 
将 药物 离子 或 荷 电 微粒 经 皮肤 汗腺 导入 人 体 。 此 法 综合 
利用 直流 电 和 药物 两 者 的 治疗 作用 ,临床 上 应 用 较 多 。 药 
物 导 入 量 取决 于 电量 大 小 ,药物 浓度 、 电 极 面积 和 通电 时 
间 。 通 电 时 间 过 长 ， 则 局 部 组 织 内 离子 堆积 而 产生 极 化 
现象 , 使 导入 量 明显 减少 , 故 临床 上 一 般 通 电 20~30 分 
钟 。 导 入 的 药物 不 但 可 对 局 部 组 织 起 作用 ， 还 可 通过 体 
液 循环 把 药物 送 到 远 隔 器 官 起 治疗 作用 。 离 子 导入 除 采 


用 直流 电 外 ， 还 可 利用 单 向 低频 脉冲 电流 或 半 波 正弦 中 
频 电 流 。 导 入 药物 因 病 而 异 ， 急 性 化 脓 性 炎症 可 用 抗 生 
素 类 ， 过 敏 性 疾病 用 脱 敏 药物 ， 风 湿性 病 则 用 水 杨 酸 类 
药物 。 

低频 脉冲 电疗 法 采用 频率 在 lkHz 以 下 的 低频 脉 
冲 电 流 。 这 种 电流 在 人 体内 可 引起 离子 和 荷 电 微 粒 的 迅 
速 移动 ,因而 对 感觉 神经 和 运动 神经 有 明显 的 刺激 作用 。 
低频 脉冲 电流 因 波 形 不 同 , 可 分 为 方 波 、 梯 形 波 、 指数 曲 
线形 波 ,三 角 波 和 正弦 波 等 。 根 据 临床 治疗 需要 ,可 调整 
脉 中 周期 ,脉冲 宽度 和 升 , 降 波 时 间 。 有 时 以 更 低频 率 的 
脉冲 波 去 调制 上 述 低频 脉冲 ,这 种 波 称 低频 调制 波 。 

临床 上 低频 脉冲 电疗 法 主要 应 用 于 下 述 两 方面 ，@ 
用 以 刺激 神经 肌肉 ,引起 肌肉 收缩 ,肌肉 收缩 能 促进 动脉 
供血 .静脉 和 淋巴 回流 ,改善 局 部 营养 代谢 ,消退 水 肿 ,还 
可 提高 肌肉 张力 ,防止 或 延缓 肌肉 萎缩 过 程 ;节律 地 刺激 
神经 肌肉 ,可 使 肌肉 节律 性 收缩 ,用 以 防止 由 于 损伤 或 炎 
症 造 成 的 肌纤维 和 肌 膜 间 、 肌 束 之 间 的 粘连 ,保持 肌肉 弹 
性 ,防止 挛缩 。 此 外 , 电 刺 激 还 可 促进 病 损 神经 纤维 的 再 
生 。 低 频 脉冲 电 可 用 于 强度 /时 间 曲 线 测 定 ,以 判断 肌肉 
失 神经 支配 的 程度 ,并 选择 最 佳 治疗 用 脉冲 参数 ,以 提高 
治疗 效果 。 低 频 脉冲 电 刺 激 疗法 还 可 治疗 上 运动 神经 元 
疾患 所 引起 的 癌 挛 性 次 ,此 法 是 利用 两 组 低频 脉冲 电流 ， 
交 蔡 刺激 痉挛 肌 及 其 持 抗 肌 ， 利 用 交互 抑制 的 反应 使 痉 
挛 缓 解 。@ 用 于 止痛 ,主要 采用 超 刺激 电疗 法 (用 超出 一 
般 剂 量 的 电流 强度 的 低频 脉冲 电疗 法 ) 和 经 皮 电 刺激 神 
经 疗法 (TENS)。 低 频 电 脉冲 止痛 机 理 有 两 种 可 能 ,其 一 ， 
是 低频 脉冲 电阻 抑止 了 痛觉 神经 向 中 枢 传递 冲动 ， 但 具 
体 阻 抑 在 何 部 位 意见 不 一 ;有 人 认为 在 感觉 神经 纤维 ,有 
人 认为 在 养 体 后 角 细 胞 ， 也 有 认为 在 大 脑 皮 质 的 感觉 中 
枢 。 其 二 ,是 低频 脉冲 电 促进 局 部 血液 循环 ,消散 局 部 的 
致 痛 物质 ,改善 组 织 代谢 功能 ,因而 起 到 止痛 效果 。 

临床 常用 低频 脉冲 电流 治疗 周围 神经 疾病 、 各 种 肌 
肉 获 缩 、 肢体 血液 及 淋巴 回流 障碍 、 中枢 神 经 功能 失调 、 
以 及 疼痛 症候 群 等 。 

中 频 电疗 法 采用 频率 为 1~100kHz 的 中 频 正弦 
电流 。 临床 上 常用 频率 为 2 一 5kHz ， 常 用 方法 有 等 幅 中 
频 正弦 电疗 法 、 调 幅 中 频 正弦 电疗 法 和 干扰 电疗 法 三 种 。 
调制 波 频 率 为 10~200Hz ,可 采用 全 波 或 半 波 ,连续 调制 
或 间断 调制 ,还 可 采用 等 幅 波 和 调制 波 交 蔡 出 现 ,或 频率 
交 变 的 调制 波 。 调 制 中 频 电流 兼 有 低 \ 中 频 电流 的 特点 ， 
用 于 止痛 或 促进 血液 循环 , 较 低 .中 频 电 单独 应 用 作用 明 
显 ; 用 于 神经 肌肉 刺激 时 , 由 于 皮肤 刺 痛 小 , 病人 可 耐 受 
较 大 电量 。 干 扰 电 是 利用 两 组 频率 相差 0 一 100Hz 的 等 
幅 中 频 正弦 电流 (临床 多 用 5 土 0.1 kHz), 交叉 输入 人 体 
同一 部 位 。 在 交叉 部 形成 干扰 电场 ,在 体内 按 正弦 电波 的 
差 拍 原理 产生 0 一 100Hz 的 低频 调制 中 频 电 流 。 临 床上 
利用 3 组 等 幅 中 频 正弦 电流 ,从 三 维 空间 交叉 输入 人 体 ， 
形成 立体 干扰 电场 ， 其 效果 优 于 一 般 干扰 电场 。 经 改进 
后 ,采用 3 组 强度 交 痊 改变 的 正弦 电流 ,使 局 部 的 刺激 作 


用 更 易 为 病人 忍受 ,进一步 提高 治疗 效果 ,此 方法 称 为 动 
态 立体 干扰 电疗 法 。 

中 频 电 流 疗 法 的 特点 为 ，@ 中 频 正 弦 电 流 不 产生 电 
解 作用 ， 不 引起 组 织 的 化 学 损伤 ，@ 频 率 高 ， 组 织 阻抗 
小 ,可 使 用 较 大 所 流量，@ 对 感觉 神经 刺激 较 小 ,病人 吻 
于 接受 。 中 频 电 流 对 人 体 的 主要 治疗 作用 有 :镇 痛 ， 
以 正弦 调制 中 频 电 流 最 佳 ， 对 因 和 急性 软组织 损伤 造成 的 
疼痛 效果 较 好 ; 四 刺激 肌肉 收缩 ， 以 动态 立体 干扰 电场 
效果 最 佳 , 疼痛 刺激 小 , 作用 深入 ,病人 易于 接受 ，@ 促 
进 血液 循环 ， 改 善 营养 代谢 ，@@ 促 进 淋巴 和 静脉 回流 
回 软 化疗 痕 , 松 解 粘连 。 

临床 上 常用 中 频 电 流 治 疗 软组织 损伤 、 神 经 炎 、 冯 
经 、 肢 体循环 障碍 , 周围 神经 损伤 引起 的 肌肉 麻痹 , 胃 肠 
及 膀胱 平滑 肌 无 力 等 。 患 急性 化 脓 性 炎症 者 .孕妇 、 血 栓 
性 静脉 炎 患 者 .安装 起 捕 器 者 禁用 。 

高 频 电 章 法 采用 频率 为 100kHz 以 上 的 高 频 正弦 
电流 ,内 生 热 是 高 频 电 流 对 人 体 作用 的 重要 基础 ,高 频 电 
场 在 人 体 组 织 内 产生 热 的 机 理 与 直流 电 ( 或 低频 电 ) 由 欧 
姆 耗损 产生 热 的 机 理 不 一 样 ， 人 体 组 织 在 高 频 电场 作用 
下 ,组 织 内 电解 质 离子 随 着 高 频 电 场 极 性 交 变 几乎 在 原 
位 振动 ， 振 动 时 克服 阻力 而 生 热 。 组 织 内 的 电介质 具有 
等 量 电荷 ， 以 非 极 性 分 子 和 极 性 分 子 状态 存在 。 在 商 须 
电场 作用 下 , 非 极 性 分 子 极 化 形成 极 性 分 子 , 与 原 有 的 极 
性 分 子 一 起 随 电场 交 变 而 急速 转动 ， 在 运动 中 克服 周转 
阻力 而 生 热 。 热 量 大 小 与 组 织 所 受 电磁 场 强度 有 关 。 组 
织 受热 后 可 以 促进 局 部 血液 循环 ,改善 组 织 营养 代谢 , 刺 
激 组 织 再 生 , 消退 炎症 , 还 可 降低 周围 神经 兴奋 而 止痛 ， 
并 可 通过 神经 反射 作用 ,调节 中 枢 神 经 功能 和 免疫 系统 
功能 。 除 热效应 外 ,高 频 电 尚 有 非 热 效果 ,但 研究 尚 不 够 
深入 。 高 频 电疗 常用 的 方法 有 短波 疗法 、 超 短波 疗法 和 
微波 疗法 。 一 种 新 的 高 须 电 疗法 一 一 毫米 波 疗 法 已 开始 
用 于 临床 。 毫 米 波 的 频率 与 人 体 组 织 细胞 的 固有 振动 频 
率 相近 , 通过 谐振 将 能 量 传 给 人 体 组 织 , 达到 治疗 目的 ， 
这 与 上 述 方法 的 作用 机 理 不 同 。 帘 频 电 流 临 床 应 用 很 广 ， 
多 用 于 急 、 慢性 化 脓 性 和 非 化 脓 性 炎症 、 软 组 织 损 伤 、 神 
经 痛 、 神 经 损伤 风湿 和 类 风湿 性 关节 炎 、 关 节 周 围 炎 、 急 
性 肾 功 能 衰 竟 等 。 禁 忌 症 主 要 有 活动 性 肺结核 ,出血 、 心 
力 衰 竭 、 恶 病 质 等 。 也 可 利用 短波 和 微波 的 热效应 治疗 
恶性 肿瘤 , 瘤 内 血 流量 小 于 正常 组 织 易于 大 量 积 热 , 故 高 
频 电 可 使 瘤 内 温度 高 于 周围 组 织 , 达 42'C 以 上 , 这 对 肿 
瘤 细胞 有 明显 的 杀伤 作用 。 这 种 疗法 称 射频 加 温 治 癌 疗 
法 或 微波 加 温 治 癌 疗 法 。 

睁 电疗 法 ”利用 静电 电场 对 人 体 的 作用 。 常 用 电子 
管 式 静 电机 , 输出 两 极 间 的 高 压 可 高 达 50kV, 为 阻止 短 
路 危险 ,在 输出 电路 中 串联 高 阻 值 保护 电阻 ,使 短路 电流 
在 lmA 以 下 。 由 于 静电 电场 方向 恒定 ,体内 离子 或 有 极 
性 分 子 定向 移动 ,因而 引起 体内 一 系列 变化 。 此 外 ,火花 
放电 和 静电 电场 可 使 氧 变 为 臭氧 (0,)， 对 人 体感 受 器 有 
一 定 刺激 作用 ,全 身 应 用 对 人 体 的 反应 表现 为 :中 枢 神 经 
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兴奋 性 降低 ,植物 神经 系统 功能 改善 , 故 临床 常用 于 神经 
证 ,早期 高 血压 ,更 年 期 综合 征 、 植 物 神经 功能 素 乱 局 部 
应 用 时 ,可 改善 组 织 的 血液 循环 和 营养 状态 ,抑制 感觉 神 
经 ,常用 于 慢性 演 疡 、 皮 肤 痉 痒 等 。 

参考 书目 


李 维 礼 主编 :< 实用 理疗 学 >, 第 3 版 ,人 民 卫生 出 版 社 ， 北 京 ， 
1990。 
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dlanyong 
电泳 (electrophoresis) 荷 电 颗粒 或 分 子 在 电 
场 中 的 泳 动 。1927 年 A. 蒂 塞 利 乌 斯 设计 完全 在 液 相 中 
泳 动 的 移动 界面 电泳 ,开创 了 电泳 法 分 离 蛋白 质 的 先例 。 
将 待 分 离 蛋 白质 溶液 置 于 U 形 管 中 , 其 上 覆 以 缓冲 溶液 ， 
两 端 通 以 电流 。 在 电泳 时 ， 各 蛋白 质 向 其 相反 电极 的 方 
向 移动 ， 通 过 光学 折射 系统 ， 可 察 见 各 蛋白 质 移 动 的 界 
面 。 但 此 法 构造 复杂 ,价格 昂贵 ,难以 普及 使 用 。 随 后 在 
固 相 支 持 体 中 进行 带 状 电泳 ,又 设计 出 等 电 聚 焦 电泳 、 锡 
疫 电泳 等 ,电泳 技术 日 来 完美 ,应 用 范围 日 趋 广泛 。 在 临 
床 医学 中 可 利用 电泳 分 析 电 液 蛋白 质 各 组 分 如 血浆 脂 
蛋白 ) 的 比例 失调 ， 或 某 组 分 的 丢失 〈 如 无 Y 球 蛋白 血 
症 ), 或 某 异 常 成 分 (如 异常 血红 蛋白 ) 的 出 现 ， 有 助 于 诊 
断 许多 疾病 。 对 蛋白 尿 的 鉴别 诊断 亦 颇 有 帮助 。 利 用 双 
向 电泳 可 将 细胞 内 上 千 种 蛋白 质 成 分 分 开 ， 这 一 技术 已 
开始 应 用 于 临床 医学 以 诊断 疾病 。 

原理 “分子 在 电场 中 的 泳 动 速度 (v) 决定 于 其 外 加 
电场 强度 (E)， 以 及 与 其 分 子 的 大 小 形状 关连 的 摩擦 系 
数 (J) 和 荷 电 状 况 (9) 

v=Eg/f 

在 电泳 过 程 中 ,外 加 电场 强度 (E) 是 恒定 的 ,分 子 的 
泳 动 速率 (4, 单 位 电场 下 的 迁移 过 度 ) 等 于 9 / 了, 分子 荷 
电 多 ,颗粒 小 , 呈 球 状 (而 非 纤维 状 ) 者 , 访 动 速率 快 ;反之 
则 慢 。 故 电泳 可 将 各 种 不 同 的 蛋白 质 分 开 ， 通 过 染色 可 
显 出 各 蛋白 质 的 区 带 。 鉴 于 同 种 蛋白 质 分 子 在 同一 电 访 
条 件 下 的 泳 动 速率 必然 相同 ， 因 此 电泳 可 用 以 确定 蛋白 
质 的 纯度 , 若 与 已 知 的 标准 蛋白 质 同时 电泳 ,还 可 鉴定 该 
蛋白 质 。 

种 类 ”电泳 可 按 不 同 的 标准 分 类 : 

@ 按照 电泳 支持 体 的 不 同 ， 发 展 成 各 种 带 状 电泳 。 
如 支持 体 为 滤纸 者 称 纸 上 电泳 ， 其 他 的 支持 体 尚 有 醋酸 
纤维 薄膜 , 淀粉 疾 胶 ， 聚 丙烯 酰 胶 医 胶 (由 丙烯 酰 胶 及 甲 
又 双 丙 烯 酰胺 育 合 而 成 , 因 二 者 的 浓度 及 比例 不 同 , 可 构 
成 大 小 不 同 的 凝 胶 孔 径 ) ，' 以 及 琼脂 糖 凝 胶 等 ( 因 琼 脂 糖 
凝 胶 孔 径 大 , 适用 于 分 离 大 分 子 核酸 )。 通常 血浆 蛋 白质 
在 纸 上 电 泳 或 阶 酸 纤维 薄膜 电文 中 ,可 分 成 清 蛋 白 、 0 球 
蛋白 .了 球 蛋白 及 Y 球 蛋白 诸 带 ! 而 在 聚 两 燃 酰胺 凝 胶 电 
泳 中 则 可 进一步 分 成 三 十 余 条 带 。 

@ 按照 分 子 的 荷 电 状况 的 不 同 ,发 展 成 二 类 。 等 电 
聚焦 电泳 (IEF), 是 将 两 性 电解 质 固定 于 支持 体 上 , 外 加 
电场 时 ， 因 处 于 各 部 位 上 的 两 性 电解 质 受 两 端 电场 强度 
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的 影响 不 同 ,其 解 离 状态 不 一 ,形成 了 一 系列 的 pH 梯度 。 
当 蛋 白质 沪 动 至 某 部 位 ， 该 部 位 的 pH 正好 与 其 等 电 点 
相同 时 ,该 蛋白 质 就 在 该 处 停留 不 动 , 这 样 可 将 不 同等 电 
点 的 蛋白 质 分 开 。SDS 聚 丙烯 酰胺 凝 胶 电 泳 。 这 是 蛋白 
质 在 含有 十 二 烷 基 础 酸 钠 (SDS) 的 缓冲 液 中 进行 电泳 。 
蛋白 质 分 子 均 因 带 上 SDS 而 荷 负电 ,平均 每 克 蛋 白质 约 
结合 1.4 克 SDS, 且 蛋 白质 的 三 维 结构 均 被 破坏 而 变性 
伸展 ,形状 一 致 ,因此 泳 动 速率 只 与 分 子 的 大 小 有 关 。 可 
借以 测定 蛋白 质 的 分 子 量 。 

@ 联合 两 种 不 同 的 电泳 方式 ,双向 电泳 即 SDS-IEF 
泌 胶 电泳 。 这 是 基于 IEF 对 泳 动 率 的 决定 因素 是 分 子 的 
电荷 ;而 SDS 电泳 则 是 基于 分 子 量 的 大 小 。 故 若 首先 进 
行 IEF， 然 后 换 成 垂直 方向 , 进行 SDS 电泳, 两 者 配合 ， 
在 同一 张 肇 胶片 上 可 同时 分 离 上 千 种 蛋白 质 ,转移 电泳 。 
这 是 因为 在 凝 胶 电 泳 后 难以 用 免疫 化 学 或 酶 反应 染色 ， 
也 难以 对 核酸 进行 杂交 鉴定 。 乃 通过 转移 电泳 ， 将 凝 胶 
上 已 分 开 的 各 带 , 通 过 转移 电泳 ,转移 至 硝酸 纤维 素 注 腊 
上 , 方 可 进行 特殊 染色 ,或 分 子 杂交 ,或 进一步 进行 序列 
分 析 等 。 

近年 来 电 访 技 术 更 向 微量 化 ,快速 化 ,自动 化 及 高 分 
拓 力 发 展 ,如 毛细 管 电泳 等 ,成 为 生物 化 学 实验 研究 中 最 
重要 的 手段 之 一 。 ( 硕 文 陪 ) 


dlonzl jisuonjl X shexlon duanceng chengxlang 
电子 计算 机 X 射 线 断层 成 像 (computed tomo- 
graphy,CT) 一 种 医学 影像 诊断 技术 。 用 X 射 线 
对 人 体 投射 ,经 检测 器 测定 透射 后 的 放射 量 ,通过 电子 计 
算 机 处 理 , 重 建 出 人 体 断 层 图 像 ,并 作出 诊断 。 

向 风 1895 年 伦琴 发 现 X 射 线 后 , X 射线 立即 被 应 
用 于 临床 诊断 。 为 了 克服 影像 重 得 的 缺点 ,从 1914 年 起 ， 
先后 有 人 采用 六 射线 管 与 胶片 作 同 步 反 向 运动 的 方法 得 
到 断层 照片 ， 并 沿用 至 今 。1917 年 从 数学 上 证 明 从 物体 
投影 的 无 限 集合 ， 可 以 重建 出 物体 的 图 像 。1956 年 利用 
此 原理 重建 了 太阳 微波 发 射 图 像 。1961 年 起 科 马 克 等 人 
先后 试图 将 图 像 重建 原理 应 用 于 医学 。 从 1967 年 开始 豪 
思 斯 菲尔德 设计 ,发 明了 CT 的 基本 组 成 部 分 , 1971 年 第 
一 台 应 用 于 临床 的 CT 安装 于 英国 阿 特 金 森 - 莫 利 医 院 。 
1972 年 4 月 豪 思 斯 菲尔德 和 安 布 罗斯 在 英国 放射 学 会 
年 会 上 报告 了 CT 的 诞生 及 其 在 临床 上 的 应 用 。1979 年 
豪 思 斯 菲尔德 和 科 马 克 被 授予 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 。 

CT 工作 原理 ”强度 为 1 的 XX 射线 , 穿 过 厚度 为 4 的 
物体 后 ,由 于 物体 对 XX 射线 的 吸收 或 衰减 作用 ,X 射线 强 
度 变 为 I, 其 衰减 符合 下 列 公式 

IT= Tie “da 

其 中 4 为 吸收 系数 或 衰 威 系数 。 人 体 组 织 的 4 是 不 均匀 
的 ， 但 如 果 将 人 体 均匀 分 解 成 许多 足够 小 的 方块 ， 每 个 
小 块 组 织 〈 称 为 体 素 ) 的 上 可 以 看 作 是 均匀 的 。 如 果 能 
测定 每 个 体 素 的 吸收 系数 ， 则 可 重建 出 人 体 某 一 断面 的 
射线 吸收 系数 分 布 图 , 即 CT 图 像 .图 像 上 对 应 体 素 的 


小 单元 ， 称 像素 。 

CT 扫描 时 将 一 东 准 直射 线束 从 与 人 体 纵 轴 垂 直 
的 方向 透射 人 体 ， 得 到 一 个 投影 ， 此 投影 是 X 射 线束 通 
路 上 各 个 体 素 衰减 作用 的 总 和 。 如 果 每 个 体 素 的 吸收 系 
数 分 别 为 由、……， 且 厚度 4 均 相等 , 则 

ITereuarearuar-)a 

TI 为 投影 强度 ， 可 以 用 检测 器 测定 ， 并 用 模 - 数 转换 器 转 
变 成 数字 ( 称 为 投影 数据 或 扫描 数据 )， 输 入 电子 计算 
机 。 不 断 改变 投射 角度 ,可 以 得 到 数 万 到 数 十 万 个 数据 。 
电子 计算 机 对 这 些 数据 按照 一 定 算法 进行 计算 ， 就 可 求 
得 所 扫描 层面 上 的 每 一 个 体 素 的 x, 通过 数 - 模 转 换 器 ， 
即 可 重建 出 该 层面 的 图 像 。 图 像 上 每 个 像素 都 有 一 定 的 
4 值 ,用 不 同 的 灰 度 表示 , 4 代表 组 织 的 密度 ， 在 CT 上 
称 CT 值 。 某 一 组 织 的 CT 值 ,是 其 4 值 与 水 的 4 值 相 比 
得 出 的 ， 公 式 为 


灾 值 -( 与 任 ) xl1000 


CT 值 单位 为 HUCHounsfield Unit) 。 
CT 机 的 结构 CT 机 由 XX 射线 发 生 、 数 据 收集 、 数 据 
处 理 、 操 作 及 图 像 显示 等 装置 和 电源 等 几 部 分 组 成 ( 见 


0 检测 器 
[ 


照相 倪 


电子 计算 机 六 射线 断层 成 像 装置 示意 图 


@ 并 射线 发 生 装 置 ， 由 高 压 发 生 器 .和 射线 控制 
器 、X 射线 管 组 成 。 

@ 数据 收集 系统 ,由 检测 器 ,放大 器 、 模 - 数 转换 器 
组 成 ,功能 是 收集 投影 数据 ,并 将 其 转换 成 电子 计算 机 所 
需要 的 数字 。 

@@ 数据 处 理 系统 ,由 电子 计算 机 、 陈 列 处 理 器 组 成 ， 
其 功能 为 对 投影 数据 进行 运算 和 处 理 ( 即 影像 重建 )， 并 
完成 整 机 的 调度 和 控制 。 

@ 操作 和 图 像 显 示 装 置 , 即 计算 机 的 外 围 设备 ， 进 
行 机 器 操作 、 以 及 图 像 的 显示 分析、 处 理 和 记录 。 

@@ 电源 部 分 ,供给 各 部 分 电源 。 

CT 机 的 分 代 ”从 1971 年 世界 上 第 一 人 台 CT 机 问世 
起 , CT 的 发 展 非常 迅速 ， 数 年 内 即 作 了 多 次 改进 。 常 依 
据 X 射 线 东 的 形状 、 检 测 器 的 数目 、 以 及 扫描 的 方式 将 
CT 机 分 代 。CT 机 从 第 一 代 发 展 到 第 三 代 , 性 能 有 较 大 改 
进 ,第 三 、 四 代 之 间 各 有 优 缺 点 。 目 前 生产 的 CT 机 只 有 
头 部 专用 CT 机 仍 采用 第 二 代 机 型 , 且 趋 于 淘汰 ,全 身 CT 
全 部 是 第 三 或 第 四 代 机 型 。 


. CT 在 临床 诊断 上 的 应 用 CT 图 像 具有 比 常规 X 射 
线 照 片 高 10 倍 以 上 的 密度 分 辩 率 ， 能 够 清晰 显示 病变 。 
CT 对 颅 脑 疾病 有 较 高 的 诊断 价值 ,诸如 外 伤 ,感染 、 脑 血 
管 疾病 ,先天 畸形 、 肿 瘤 等 ,CT 均 为 首选 检查 方法 。 对 
肝 、 评 、 脾 、 肾 等 实质 脏 器 疾病 ,特别 是 占 位 性 病变 , CT 也 
有 较 高 的 诊断 价值 , 若 与 B 型 超声 检查 配合 使 用 ,可 达到 
很 高 的 诊断 率 。 CT 对 五 官 ,盆腔 、 霄 柱 、 四 肢 、 纵 隔 等 部 位 
疾病 的 诊断 也 有 其 独到 之 处 ;对 肺 及 消化 道 疾病 的 诊断 ， 
总 的 说 不 如 常规 X 射 线 ， 但 有 时 可 起 到 补充 作用 。 

CT 在 放射 治疗 上 的 应 用 在 一 般 的 CT 扫描 机 上 加 
装 一 定 的 装置 和 程序 ,或 使 用 专用 的 CT 设备 , 便 可 以 在 
CT 图 像 上 制订 放射 治疗 计划 ,以 提高 治疗 效果 ， 并 可 及 
时 调整 治疗 方案 。 

CT 的 特殊 技术 ”包括 如 下 几 项 ， 

@ 增强 扫描 ,CT 扫描 前 静脉 注射 有 机 碳 制剂 (如 泛 
影 葡 胺 等 ), 药物 可 通过 血循环 渗透 到 全 身 组 织 。 由 于 病 
变 与 周围 正常 组 织 之 间 血 管 丰 富 程度 及 渗透 性 的 差别 ， 
增加 了 密度 对 比 ,使 病变 更 加 清晰 显示 ， 称 为 增强 扫描 。 

@@ 动态 扫描 ,应 用 特殊 程序 ,可 以 在 作 增强 扫描 时 ， 
使 扫描 机 在 容许 的 条 件 下 快速 连续 扫描 ， 以 观察 造影 齐 
在 组 织 内 的 变化 情况 ， 这 有 助 于 鉴别 诊断 。 

@@ 高 分 辩 率 扫描 ,利用 原 有 的 投影 数据 ， 用 特殊 程 
序 , 可 以 重建 出 局 部 高 分 辩 率 图 像 ,常用 于 岩 骨 、 四 肢 松 
质 骨 、 软 组 织 等 。 

@ CT 造影 ,先进 行 某 些 传统 造影 技术 操作 , 如 胆道 
造影 泌尿 系 造影 \ 冰 赃 造 影 \ 气 脑 造影 脑室 造影 等 ， 然 
后 再 进行 CT 扫描 ,可 以 大 大 提高 诊断 率 。 

加 介入 性 CT, 在 CT 指引 下 进行 穿刺 、 引 流 、 活 组 
织 检查 等 介入 性 诊断 及 治疗 操作 。 

CT 的 展望 ”CT 的 发 明 是 医学 上 ,特别 是 影像 诊断 学 
上 有 划时代 意义 的 一 件 大 事 。CT 技术 发 展 之 快 是 前 所 未 
有 的 。CT 的 临床 诊断 价值 已 得 到 充分 肯定 。 不 仅 如 此 ,更 
重要 的 是 CT 图 像 重建 方法 可 以 应 用 到 很 多 方面 ， 如 发 
射 型 计算 机 断层 (ECT, 见 核 医 学 技术 )、 磁 共振 成 像 术 
等 ,从 而 推动 了 一 个 新 的 学 科 一 一 医学 影像 学 的 建立 ,其 
发 展 还 没有 止境 。 CT 技术 本 身 目前 基本 已 达到 成 熟 阶 
段 ,将 来 的 发 展 主要 在 简化 结构 降低 成 本 上 下 功夫 ， 使 
CT 在 临床 上 能 像 X 射 线 .B 型 超声 波 检查 一 样 用 作 常 规 
检查 。 


参考 书目 
J.K.T. Lee, S. S. Sagel & R. J. Stanley,Computed Body 


Tomography with MRI Correlotion, 2nd ed., Raven 
Press, New York, 1989. 

( 汪 一 ) 
dlonfenyangbion 
淀粉 样 变 (amyloidosis) 。 淀粉 样 蛋白 沉积 于 


组 织 或 器 官 引起 的 慢性 代谢 性 疾病 。 可 侵犯 全 身 多 种 器 
官 ， 也 可 仅 局 限于 皮肤 。 病 因 未 明 。 淀 粉 样 蛋白 是 一 种 
无 定形 物质 ， 常规 苏 木 精 - 伊 红 〈HE) 染色 时 呈 粉 色 
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过 碘 酸 希 夫 (PAS) 染 色 时 呈 紫 红色 。 刚 果 红 染色 呈 橘 红 
色 , 用 偏振 光 显 微 镜 观察 时 为 苹果 绿色 ,并 带 有 花边 状 包 
括 几 种 不 同 的 蛋白 质 。 此 类 蛋白 质 的 化 学 反应 类 似 淀粉 ， 
实际 与 淀粉 无 关 。 淀 粉 样 蛋白 来 源 未 明 ， 是 抗原 刺激 下 
浆 细 胞 的 产物 或 成 纤维 细胞 所 合成 ， 或 是 退行 性 变 的 表 
皮 基 底层 角 腕 细胞 的 产物 。 单 纯 皮 肤 型 的 淀粉 样 变 在 临 
床 较 为 常见 ， 其 他 型 较 少见 。 

分 类 及 临床 表现 淀粉 样 变 可 分 为 原 发 和 继 发 两 
业 。 原 发 性 系统 性 淀粉 样 变 有 人 称 之 为 免疫 细胞 衍生 性 
淀粉 样 变 ， 淀 粉 样 蛋白 的 沉积 发 生 于 某 些 与 免疫 细胞 或 
浆 细 胞 有 关 的 疾病 中 ,包括 多 发 性 骨 赃 净 等 ,其 淀粉 样 蛋 
白 由 免疫 球 蛋白 轻 链 所 组 成 。 原 发 性 皮肤 淀粉 样 变 的 演 
粉 样 蛋白 已 证 明 内 含 角 蛋白 ， 可 能 来 源 于 退行 性 变 的 角 
及 细 胞 。 继 发 性 系统 性 淀粉 样 变 ， 又 称 为 反应 性 系统 性 
淀粉 样 变 ， 其 淀粉 样 蛋白 由 人 蛋白 所 组 成 。A 蛋白 是 最 
早 由 金黄 色 葡 萄 球菌 提出 来 的 一 种 蛋白 。 

原 发 性 皮肤 浣 粉 样 变 ”有 以 下 表现 ，Q@ 苔 共性 淀粉 
样 变 。 多 见于 中 年 以 上 的 男性 ， 皮 疹 出 现 前 数 月 可 有 剧 
痒 ,好 发 于 小 腿 肥 前 侧 ,对 称 分 布 ， 也 可 见于 背部 和 上 肢 
伸 侧 ， 皮 疹 为 灰色 或 黄 神 色 的 蜡 样 半 透 明 的 角 化 性 小 丘 
疹 或 小 结 节 , 项 平 或 贺 , 质 硬 , 数 多 ,可 孤立 、 散 在 或 密集 
成 片 ,部 分 皮疹 成 申 珠 状 排列 ,有 助 于 诊断 。 有 的 丘疹 融 
合成 班 块 ,表面 粗粮 成 疣 状 , 似 肥厚 性 扁平 若 王 ， 病 程 组 
慢 ， 可 迁延 不 愈 。@ 异 色 病 样 皮肤 淀粉 样 变 (PCA 综合 
征 )。 青 年 多 见 , 好 发 于 背 、 腰 和 耳 后 ， 以 诊 腥 间 为 多 见 。 
有 针头 大 褐色 扁平 丘疹 及 网 状 色素 异常 ， 有 时 可 见 微 血 
管 扩张 。 对 日 光 过 敏 ， 日 晒 后 可 发 生 水 疱 。 回 班 状 皮 肤 
淀粉 样 变 。 为 上 述 两 型 的 早期 病变 ， 呈 网 状 或 波纹 状 色 
素 沉 着 班 ， 伴 中 度 瘙痒 。@@ 结 节 状 淀粉 样 变 。 少 见 。 见 
于 小 腿 或 面部 ， 为 1 一 3cm 直径 的 结 节 ， 中 心 可 有 皮肤 
萎缩。 

原 发 性 系统 性 淀粉 样 变 ”多 侵犯 血管 壁 、 结 缔 组 织 、 
胃 肠 道 平 滑 肌 \ 末 梢 神经 ,心肌 及 肝 、 肾 等 实质 器 官 , 常 引 
起 胃 肠 出 血 及 心 肾 衰竭 而 致死 。 皮 肤 损害 有 限 险 、 眼 眶 
周围 , 颈 部 的 紫 疗 , 轻 微 外 伤 易 引 起 出 血 点 或 瘀 玫 。 眼 瞪 、 
口 周 会阴 可 有 蜡 样 光泽 的 半 透 明 丘 疮 或 融合 性 斑 块 , 呈 
皮 色 或 因 出 血 而 成 蓝 红色 ， 面 部 有 时 出 现 硬 班 病 样 损 
害 ,口腔 损害 可 有 巨 舌 。 本 型 可 伴 发 多 发 性 骨 赃 净 。 

继 发 性 系统 性 淀粉 样 变 ” 常 继 发 于 类 风湿 性 关节 
炎 \ 骨 髓 炎 、 结 核 病 等 慢性 炎症 性 疾患 ! 瘤 型 麻风 、 部 消 性 
溃疡 等 也 可 引起 。 有 肝 大 ,蛋白 尿 , 可 导致 尿毒 症 ， 因 皮 
肤 的 淀粉 样 蛋白 沉积 在 皮下 脂肪 细胞 及 汗腺 周围 ， 故 临 
床上 不 见 皮 肤 损害 。 直 肠 粘膜 活 组 织 检查 有 助 于 诊断 。 

实验 室 检查 原 发 性 系统 性 淀粉 样 变 血 清白 蛋白 
低 ,%.B、Y 球 蛋白 可 增高 ;血脂 高 ,贫血 ,蛋白 尿 , 血 尿素 氮 
高 ,血沉 快 , 碱 性 磷酸 酶 高 。 尿 中 有 本 斯 -琼斯 氏 蛋 白 , 骨 
髓 检查 可 见 浆 细 胞 增多 。 原 发 性 皮肤 淀粉 样 变 患 者 的 实 
验 室 检查 常 无 异常 。 

诊断 有 典型 淀粉 样 变 皮具 者， 取 受 损 组 织 做 活 组 
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织 病理 检查 ,一 般 苏 木 精 - 伊 红 (H'E) 染 色 即 可 确诊 。 必 
要 时 做 刚果 红 或 甲 基 紫 特殊 染色 。 在 继 发 性 系统 性 淀粉 
样 变 无 皮 损 时 ， 可 取 直 肠 粘 膜 做 活 组 织 病理 检查 ， 以 助 
诊断 。 

治疗 无 特效 疗法 ， 局 部 可 用 皮质 类 固 醇 激素 霜 畜 
如 肤 轻松 霜 ,去 炎 松 县 素 霜 外 把 或 封包 ,或 用 水 杨 酸软 畜 
等 角质 剥脱 剂 和 维生素 A 酸 软膏， 小 面积 者 可 用 强 的 松 
龙 或 去 炎 松 等 加 入 普 鲁 卡 因 向 皮 损 内 注射 止 痒 。 也 可 用 
液 氨 冷 冻 疗法 。 对 继 发 性 系统 性 淀粉 样 变 ， 可 矫治 慢性 
感染 灶 。 伴 有 多 发 性 骨 体 瘤 者 可 给 抗 肿瘤 药物 。 

( 郭 英 年 ) 

dongjingmailou 

动静 脉 瘘 (arteriovenous fistula) 一 类 不 
常见 的 周围 血管 疾病 ， 动 脉 与 静脉 之 间 先 天 存在 或 后 天 
发 生 的 异常 短路 通道 ， 即 动脉 血 未 流 经 所 应 灌注 的 组 织 
内 的 毛细 血管 网 ,而 直接 流入 与 其 相伴 行 的 静脉 ,于 是 造 
成 组 织 器 官 献血 。 静 脉 内 因 压 力 升 高 及 流量 增加 而 发 生 
相应 的 变化 。 静 脉 回 心 血 量 的 增加 导致 心率 及 心 捕 出 量 
增加 等 一 系列 循环 动力 学 改变 。 疤 口 大 小 及 距 心脏 的 远 
近 决 定 着 循环 动力 改变 的 程度 。 瘘 口 大 而 距 心脏 较 近 者 ， 
若 不 及 时 治疗 ， 则 易 导 致 心力 赛 竭 。 

分 类 分 为 以 下 两 类 。 

先天 性 动静 脉 瘦 ” 属 胚胎 发 育 障碍 。 动 脉 、 静 脉 及 
毛细 血管 在 胚胎 时 期 ,都 来 自 中 胚层 的 毛细 血管 从 , 它 经 
历 了 伸展 、 融 合 . 新 生 、 姜 缩 和 吸收 等 发 育 变化 ,分 化 出 功 
能 与 解剖 不 同 的 动脉 ,静脉 和 毛细 血管 。 有 些 本 应 萎缩 吸 
收 的 血管 网 ,在 发 育 过 程 中 , 若 停 留 在 胚胎 阶段 ， 这 些 血 
管 将 成 为 额外 的 动脉 与 静脉 间 的 直接 联系 。 因 此 ， 大 多 
数 (60 一 70% ) 先 天 性 动静 脉 赚 是 多 发 的 , 痿 孔 都 较 小 ,以 
致 检查 时 不 易 发 现 。 

后 天 性 动静 脉 疾 ”多 由 贯通 伤 引起 ,如 各 种 穿刺 伤 ， 
特别 是 高 速 子弹 、 弹 片 、 玻 璃 碎片 引起 的 穿刺 伤 ， 骨 折 时 
尖锐 的 骨折 断 端 刺 破 邻 近 血 管 ， 动 脉 或 静脉 穿刺 刺 伤 并 
行 的 静脉 或 动脉 ， 以 及 手术 损伤 等 都 是 后 天 性 动静 脉 痿 
的 病因 。 多 数 后 天 性 动静 脉 立 瘘 孔 较 大 ， 发 生 在 主干 血 
管 ， 局 部 及 全 身 的 病理 变化 较 显著 。 

临床 表现 先天 性 动静 脉 痿 和 其 他 先天 性 血管 畸形 
一 样 ,可 以 发 生 在 人 体 的 任何 部 位 ,但 最 常见 于 下 肢 。 因 
动静 脉 间 的 通道 细小 而 多 ， 一 般 不 易 确定 瘘 孔 所 在 。 它 
虽 属 于 良性 病变 , 却 不 断 发 展 蔓延 , 常 广泛 地 侵犯 邻近 组 
织 。 如 肌肉 ,骨骼 等 ,造成 治疗 上 的 困难 ， 先 天 性 动静 肪 
阅 常 使 患 肢 血 流 增加 ,肢体 增长 增 粗 ， 随 年 龄 增长 而 日 
趋 明 显 。 由 于 静脉 压力 增高 ,局 部 静脉 渐渐 迁 曲 、 怒 张 ， 
少数 瘘 口 较 大 者 ， 沿 血管 行径 可 以 听 到 血管 杂音 或 触 到 
震 烙 ， 绝 大 多 数 病 人 心脏 不 受 影 响 。 

后 天 性 动静 脉 瘘 ,多 因 瘘 孔 较 大 ,又 多 发 生 于 大 、 中 
型 主干 血管 ,如 上 肢 近 端的 腋 动脉 ,下 肢 近 端的 售 动 脉 或 
股 动脉 。 亡 对 整个 血液 循环 系统 包括 周 缘 、 病 变局 部 及 
心脏 均 产生 影响 , 尤 如 电路 中 的 短路 一 样 ， 可 以 在 中 枢 、 


局 部 和 周 缘 等 三 方面 表现 出 流通 障碍 。 当 动静 脉 阁 作 为 
短路 发 生 时 ,此 处 阻力 下 降 , 血 流 增加 ,大 量 血 流 经 短路 返 
同心 脏 ,造成 远 端 血 流下 降 , 严 重 时 ,胶体 末端 ( 指 或 趾 ) 可 
能 出 现 缺 血性 坏死 ,以 电流 做 比喻 ,短路 电流 过 强 超过 电 
阻 丝 的 电流 强度 , 则 电阻 丝 融 断 , 这 相似 于 回 心 血 量 超过 
了 心肌 的 负荷 而 产生 心力 衰 竟 。 瘘 的 位 置 和 瘘 孔 的 大 小 
决定 上 述 循环 系统 病理 生理 改变 的 严重 程度 。 动 静脉 立 
距 心脏 越 近 ,更 易 产 生 心 力 衰 竟 。 越 近 于 肢体 远 端 , 则 易 
发 生 肢 端 缺 血 。 根 据 血 流动 力学 的 观点 ， 先 天 性 与 后 天 
性 动静 脉 瘘 所 产生 的 影响 是 相似 的 。 后 天 性 者 临床 表现 
更 为 典型 。 后 天 性 瘘 孔 的 大 小 随时 间 延 长 而 浙 增 大 ， 罕 
见 有 瘘 孔 自 行 闭合 或 缩小 者 。 瘘 了 筷 近 端 的 动脉 进行 性 的 
延长 迁 曲 .扩张 等 变形 ,血管 壁 最 终 发 生平 滑 肌 萎缩 、 变 
性 而 导致 变 薄 , 或 产生 动脉 粥 样 班 块 ， 瘘 孔 持续 1 一 2 年 
后 ， 上 述 改变 将 是 不 可 恢复 的 。 

动静 脉 痿 的 阻力 决定 于 瘘 孔 的 大 小 和 它 的 长 度 ， 痿 
和 孔 大 而 短 者 阻力 最 小 。 动 脉 与 静脉 侧 支 的 发 展 是 动静 脉 
瘘 血 流动 力学 中 的 另 一 特点 。 

慢性 动静 脉 痿 的 患者 ， 常 有 心脏 扩大 。 发 生 在 主动 
脉 与 下 腔 静 脉 的 静脉 谢 可 迅速 导致 心力 衰 竟 ， 且 死亡 率 
其 高 。 反 之 冲 孔 较 小 者 ， 从 不 发 生 或 若干 年 后 才 发 生 心 
力 凌 竟 。 

先天 性 动静 脉 瘘 都 伴 有 静脉 曲张 ， 因 此 单 侧 肢体 静 
脉 曲张 的 青少年 患者 , 若 无 明 显 病因 发 现时 ,可 能 是 先天 
性 动静 脉 瘘 的 唯一 临床 表现 。 只 有 动脉 造影 可 以 确定 诊 
断 并 能 显示 病变 范围 。 

后 天 性 动静 脉 瘘 附近 皮肤 温度 较 健 侧 为 高 ， 瘘 口 的 
远 侧 肢体 皮肤 温度 常 低 于 正常 。 多 数 有 肢体 静脉 功能 不 
全 的 临床 表现 ， 皮 肤 变 薄 萎缩 \ 色 素 沉着 ， 甚 至 出 现 溃 
疡 或 坏 益 。 瘘 口 邻近 可 以 触 到 震 烙 ， 这 是 由 于 血液 由 压 
力 较 高 的 动脉 直接 快速 流入 迁 曲 扩张 的 静脉 内 形成 油 流 
所 致 ， 听 诊 时 可 闻 到 隆隆 的 机 器 样 杂音 。 了 晚期 患者 可 以 
出 现 心脏 扩大 和 心力 衰竭 的 一 切 临床 表现 。 

治疗 原则 上 ， 所 有 的 后 天 性 动静 脉 痿 都 应 当 手 术 
修复 或 切除 ,因为 即使 凑 口 甚 小 者 ,也 终 将 发 生 局 部 血管 
以 及 全 身 循环 动力 的 改变 。 由 于 血管 外 科 的 迅速 发 展 , 血 
管 颖 合 与 移植 技术 的 不 断 完善 ， 过 去 等 待 侧枝 循环 的 建 
立 ,以 确保 远 端 肢体 的 血 流 后 , 才 行 手术 治疗 的 观点 ， 渐 
渐 为 早期 甚至 急症 手术 所 代 蔡 。 第 二 次 世界 大 战 以 后 , 动 
静脉 血 流 重建 式 手术 逐渐 成 为 动静 脉 疤 治 疗 中 的 首选 手 
术 。 先 天 性 弥漫 的 ( 即 多 发 的 ) 动 静脉 瘘 呈 弥漫 多 发 ， 手 
术 治 疗 后 复发 率 高 , 故 多 采用 保守 治疗 动脉 内 经 导管 注 
入 栓塞 物 以 阻 断 瘘 口 血 流 的 新 技术 已 取得 可 喜 的 结果 ， 
此 法 损伤 小 ， 可 多 次 重复 进行 是 其 优点 。 

《 王 文 治 ) 

dongmalllu 
动脉 瘤 (arterial aneurysm) 动脉 管 呼 限 局 
性 的 永久 性 异常 扩张 。 大 多 数 动脉 瘤 属于 真性 动脉 瘤 , 即 
动脉 瘤 壁 的 构成 与 正常 动脉 壁 相同 ,有 内 毁 \ 中 膜 与 外 膜 


三 层 。 其 主要 病因 为 动脉 硬化 ,中 层 弹力 膜 断裂 ,薄弱 ， 
动脉 周 径 逐渐 扩大 ， 其 次 为 感染 或 其 他 炎症 引起 的 退行 
性 变性 ;少数 为 先天 性 动脉 中 膜 缺陷 。 损 伤 性 动脉 瘤 是 假 
性 动脉 瘤 的 主要 类 型 。 假 性 动脉 瘤 又 名 搏动 性 血肿 ， 动 
脉 壁 受 损伤 后 ， 内 膜 及 血管 周围 组 织 构成 动脉 净 卡 ， 其 
内 常 有 多 量 血 凝 块 ， 管 腔 却 异常 狭窄 。 动 脉 净 可 以 发 生 
在 现 干 、 肢体 及 内 脏 等 全 身 各 处 。 直 径 自 1~2mm 的 颅 
内 小 动脉 至 直径 10cm 以 上 的 主动 脉 均 可 发 生动 脉 
瘤 。 动 脉 瘤 不 论 大 小 ,其 主要 危险 在 于 破裂 后 继 发 出 血 ， 
常 可 致命 。 瘤 体内 因 管 壁 粗粮 ， 血 流 异 常 ， 常 形成 血栓 
充满 瘤 腔 使 血 流 受 阻 ,或 血栓 脱落 后 ,造成 肢体 主要 血管 
栓塞 导致 肢体 缺 血 甚至 发 生 坏 冲 。 因 此 ， 动 脉 瘤 的 诊断 
一 旦 确立 应 当 采 取 积 极 的 外 科 治疗 。 

病因 与 分 类 ” 因 依 据 不 同 而 有 多 种 分 类 方法 ， 常 见 
者 见 表 。 


动脉 瘤 的 常见 分 类 
分 类 依据 分 类 


1. 变 性 。 动 脉 硬化 ,中 膜 坏死 ,纤维 发 育 不 良 
2, 炎 症 。 细 菌 性 ,梅毒 、 非 感染 性 
病因 人 狭窄 后 、 创 伤 性 、 血 管 吻合 后 、 血 管 代 


乞 先 天 性 。 颅 内 小 动脉 德 、 马 尔 方 氏 综合 征 、 埃 勒 
斯 - 当 洛 二 氏 综合 征 


结构 | 真性 动脉 瘤 \ 假 性 动脉 瘤 

形态 | 囊 状 、 校 形 、 圣 间 

大 小 | 巨大 动脉 瘤 \ 微 小 动脉 奖 

部 位 。 | 中 心性 动脉 瘤 , 周 缘 性 动脉 瘤 、 内 肚 动脉 痪 


不 论 病因 属 何 类 ， 动 脉 瘤 形成 的 基本 原因 可 归纳 为 
两 类 ，@ 血 管 壁 本 身 因 先天 或 后 天 发 生 的 病变 ， 造 成 血 
管 壁 完整 性 破坏 或 出 现 薄 舅 区 域 !@ 加 于 血管 壁 上 的 机 
械 应 力 。 在 常见 的 动脉 瘤 中 ， 两 种 因素 在 其 发 展 中 所 起 
的 作用 不 同 ， 管 壁 薄 弱 或 缺损 几乎 在 所 有 的 动脉 瘤 中 都 
是 重要 因素 。 

动脉 瘤 中 最 常见 的 病因 为 动脉 硬化 ， 腹 主动 脉 与 胭 
动脉 是 常见 的 部 位 。 动 脉 硬化 时 ， 动 脉 中 膜 病变 的 原因 
尚 无 定论 ! 它 与 体质 ,可 老 ,长 期 持续 机 械 作用 力 的 作用 ， 
尤其 是 患 高 血压 时 , 管 壁 的 退行 性 变性 等 均 有 密切 关系 。 

先天 性 动脉 瘤 一 词 ,显然 不 很 确切 ,实际 上 是 指 动脉 
壁 有 先天 性 缺陷 ,并 非 出 生 后 就 已 存在 动脉 瘤 。 这 一 类 包 
括 三 种 疾病 ，Q@ 由 颅 内 动脉 腿 局 性 中 膜 缺 陷 形成 的 颅 内 
小 动脉 净 , 常 发 生 在 动脉 分 支 处 ,由 于 缺乏 中 膜 支持 ， 动 
脉 内 膜 由 此 疝 出 ， 破 裂 后 成 为 自发 性 蛛网 膜 下 腔 出 血 最 
常见 的 原因 。@@ 马 尔 方 藉 综合 征 ， 全 身 性 弹力 组 织 的 发 
育 缺 陷 。 在 动脉 表现 为 训 性 中 膜 坏 死 ， 而 成 为 壁 间 动脉 
瘤 的 成 因 。@@ 埃 惑 斯 - 当 洛 二 氏 综合 征 , 由 于 此 病 患 者 胶 
原形 成 与 排列 有 缺陷 , 外伤 后 易 出 血 , 创 伤 不 易 愈合 ， 也 
常 发 生 壁 间 动脉 瘤 。 
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损伤 性 动脉 瘤 多 发 生 于 动脉 穿 透 伤 后 数 日 或 数 周 
内 。 周 围 组 织 将 血 凝 块 限 局 包 绕 形成 血肿 ， 共 同 构成 瘤 
壁 ,血肿 仍 与 血 流 交通 ,而 成 为 搏动 性 血肿 。 这 种 动脉 瘤 
破裂 的 危险 较 大 。 

临床 表现 ”由 于 动脉 瘤 的 部 位 和 大 小 不 同 以 及 是 否 
存在 并 发 症 ， 而 有 不 同 的 临床 表现 。 肿 块 是 病人 就 诊 最 
常见 的 原因 。 它 可 呈 贺 形 、 椭 贺 形 或 梭 形 。 肿 块 的 表面 
光滑 ， 触 之 有 与 脉 率 一 致 的 脱 胀 性 搏动 。 由 于 动脉 瘤 渐 
浙 增 大 , 牵 拉 或 压迫 周围 组 织 可 产生 疼痛 , 常 为 胀 痛 或 跳 
痛 。 若 压迫 骨 质 或 神经 时 ,并 可 出 现 放射 性 痛 , 即 由 受 压 
神经 支配 区 域 产 生 的 疼痛 。 胸 腔 内 主动 脉动 脉 瘤 ， 多 数 
在 体 表 摸 不 到 肿块 ,但 多 数 有 胸 背 部 疼痛 ,疼痛 程度 和 性 
质 的 改变 ,往往 反映 动脉 瘤 的 病理 演变 过 程 , 瘤 体 迅速 增 
大 或 破裂 前 ,疼痛 常 及 然 加 剧 , 常 是 不 良 的 预兆 。 动 脉 奖 
腔 内 形成 的 血栓 ,使 动脉 腔 狭窄 , 血 流 减少 ， 或 血栓 脱落 
引起 瘤 体 远 端 动脉 管 腔 阻塞 ， 引 起 相应 器 官 或 肢体 供血 
不 全 的 症状 , 若 脑 部 缺 血 可 出 现 学 顾 \ 竣 疼 ， 甚 至 昏迷 等 
症状 ,肢体 缺 血 可 出 现 麻木 .发 凉 ,疼痛 ,无 力 以 至 运动 障 
碍 。 此 外 ,根据 动脉 瘤 的 部 位 可 破裂 大 量 出 血 至 体腔 内 ， 
或 破 入 气管 引起 咯血 ,也 可 破 入 肠 道 呕血 或 便血 ,甚至 破 
入 心包 造成 心包 填塞 ， 均 可 致命 动脉 瘤 破裂 的 危险 与 
瘤 体 大 小 直接 相关 。 

诊断 ”物理 检查 对 动脉 瘤 的 诊断 非常 重要 。 除 触 诊 
摸 到 拓 动 性 肿块 以 外 ,于 动脉 瘤 部 位 ,可 以 听 到 收缩 期 杂 
音 ,杂音 的 性 质 与 响 度 因 瘤 壁 厚度 、 血 流速 度 不 同 而 异 。 
瘤 体 若 不 为 血栓 充满 ,不 但 可 听 到 杂音 ,也 可 触 到 与 脉搏 
一 致 的 震 烙 。 若 能 将 净 体 近 心 端 动 脉 血管 压迫 ， 使 血 流 
减少 或 暂时 中 断 ， 上 述 的 体征 变 为 不 明显 或 消失 则 更 可 
证 实 诊断 。 位 于 肢体 的 动脉 奖 ， 因 瘤 体 压迫 并 行 的 静脉 
或 淋巴 管 ， 可 以 引起 浅 静 脉 她 张 及 淋巴 回流 障碍 一 一 淋 
巴 水 肿 。 验 证 诊断 的 辅助 检查 ,首先 采取 实时 超声 检查 ， 
它 可 以 帮助 确定 瘤 体 大 小 、 瘤 壁 厚 度 及 搏动 范围 。 为 了 
解 动脉 瘤 内 壁 \ 血 流动 态 以 及 远 端 血液 供应 状态 ,为 手术 
治疗 作 好 充分 准备 ,确定 适宜 的 治疗 方案 ,动脉 造影 是 不 
可 缺少 的 检查 方法 。 

治疗 20 世纪 后 叶 , 随 着 体外 循环 与 低温 麻醉 的 进 
步 ,血管 外 科技 术 与 血管 代用 品 的 进展 ,选择 性 动脉 瘤 切 
除 术 的 危险 已 由 12 一 15 狗 降 至 3 一 5%， 应 依据 动脉 瘤 
的 部 位 、 范 围 .大 小 及 有 无 合并 感染 等 其 他 并 发 症 以 及 病 
人 的 全 身 状 况 选用 适宜 的 手术 治疗 方法 ,一 般 状 况 良 好 ， 
无 手术 禁 鼠 时 , 仍 以 动脉 瘤 切除 ,血管 重建 手术 的 效果 最 
好 。 瘤 体 切除 后 , 若 自体 血管 长 度 不 足以 恢复 连续 时 ,可 


行 自体 ,异体 或 人 造血 管 进行 移植 。 《 王 文 治 ) 
dongmal ylnghua 
动脉 硬化 (arteriosclerosis) 病理 解剖 学 名 


称 ,动脉 内 膜 或 中 膜 组 织 变性 、 增 生 , 继 以 动脉 壁 增 厚 、 僵 
硬 为 共同 特征 的 动脉 病变 。 动 脉 硬化 一 般 分 为 三 种 ，@ 
动脉 异样 万 化 。@@ 细 动脉 硬化 。@@ 动 脉 中 层 硬化 。 它 们 
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的 病因 、 发 病 、 病 理 过 程 及 对 机 体 的 危害 均 有 很 大 不 同 。 
其 中 ,以 动脉 粥 样 硬化 最 常见 ,相当 多 的 中 老年 人 因 动 脉 
粥 样 硬化 引起 的 严重 疾病 如 冠 心 病 等 而 影响 工作 和 生 
活 ,动脉 缘 样 硬化 是 老年 人 死亡 的 主要 原因 之 一 。 细 动脉 
硬化 的 发 生 、 发 展 与 高 血压 及 糖尿 病 有 关 ，, 亦 颇 常 见 ， 当 
病变 进展 至 一 定 阶段 ， 即 可 引起 多 脏 器 功能 障碍 ， 对 患 
者 危害 很 大 。 动 脉 中 层 硬化 不 如 前 两 者 常见 ， 一 般 不 引 
起 症状 ， 在 临床 上 也 无 重要 意义 。 

动脉 壁 都 由 内 膜 、 中 膜 和 外 膜 组 成 , 按 管 径 大 小 ， 动 
脉 又 可 分 为 大 ,中 ,小 三 级 。 大 动脉 如 主动 脉 及 其 大 分 支 
的 中 膜 含有 大 量 成 层 的 弹力 纤维 ,弹性 大 , 故 又 称 弹力 型 
动脉 。 中 动脉 如 冠状 动脉 . 脑 动脉 肾 动脉 和 四 肢 动脉 等 
的 中 层 富 含 平滑 肌 ， 故 又 称 肌 型 动脉 。 小 动脉 指 管 径 在 
lmm 以 下 的 动脉 , 也 属于 肌 型 动脉 ,但 内 弹力 膜 薄 而 不 
明显 ,中 膜 的 平滑 肌 亦 很 少 。 

动脉 旨 样 页 化 ” 见 动脉 粥 样 硅化 。 

徊 动脉 硬化 ” 指 细小 动脉 弥漫 性 增生 病变 ， 其 发 生 
与 高 血压 和 糖尿 病 有 关 。 .开始 为 细小 动脉 竣 杰 ， 其 后 小 
动脉 内 膜 下 玻璃 样 变 , 弹 力 纤维 增 厚 , 随 病程 进展 ,中 层 、 
外 膜 也 发 生 玻璃 样 变 , 继 之 中 层 增 厚 , 血管 变 硬 ， 管 腔 狭 
窗 。 全 身 细小 动脉 硬化 使 许多 脏 器 血液 相应 碱 少 ， 脏 器 
缺 血 ,并 发 生 一 系列 结构 和 功能 损害 ,其 中 对 心 . 肾 、 脑 的 
影响 最 为 显著 。 肾 脏 细小 动脉 硬化 、 狭 窄 可 使 一 些 肾 小 
球 发 生 琉 璃 样 变 、 纤 维 化 , 即 肾 硬 化 。 病 程 后 期 ， 肾 小 球 
可 大 部 消失 ,而 代 之 以 纤维 结缔 组 织 ,肾脏 体积 缩小 最 终 
可 发 生 尿 毒 症 。 脑 的 细小 动脉 硬化 常 与 脑 的 较 大 动脉 弦 
样 硬化 并 存 ， 病 变 轻 者 表现 头 昏 、 记 忆 力 减退 , 重 者 可 发 
生 脑 血栓 、 脑 出 血 及 脑 软化 。 全 身 细小 动脉 硬化 可 引起 
外 周 血管 阻力 增高 ,心室 射 丰 阻力 增加 ， 左 室 负荷 加 重 ， 
从 而 引起 心肌 肥厚 ,病变 继续 进展 , 可 致 左 室 扩 张 ， 最 终 
可 发 生 充血 性 心力 衰竭。 在 临床 上 对 细小 动脉 硬化 程度 
的 估计 ， 除 根据 及 器 受 损 的 情况 推测 外 ， 最 有 价值 而 简 
便 的 是 眼底 检查 ， 眼 底 视网膜 和 视网膜 血管 的 变化 可 反 
映 其 他 脏 器 细小 动脉 的 变化 ,尤其 是 颅 内 病变 ,如 肾脏 病 
变 为 主 ， 必 要 时 可 作 肾 穿刺 。 细 小 动脉 硬化 的 防治 同 高 
血压 病 。 

动脉 中 层 奈 化 ”又 称 门 克 贝 格 氏 动脉 硬化 。 病 变 主 
要 累及 中 ,小 型 动脉 ,病因 至 今 未 明 。 病 变 起 自 中 年 ， 随 
年 龄 增长 病变 日 益 加 重 。 其 病理 改变 为 动脉 中 层 肌纤维 
断裂 、 玻 璃 样 变 及 坏死 ， 弹 力 组 织 日 渐 消 失 而 代 之 以 钙 
化 ,致使 血管 变 硬 , 曲 届 延 长 。 单 纯 的 动脉 中 层 硬化 不 引 
起 管 腔 明 显 狭 秦 或 破裂 ,因此 不 引起 症状 体检 可 见 闫 动 
脉 和 四 肢 动脉 变 硬 ` 扭 曲 ,动脉 收缩 压 升 高 。 少 数 主动 肪 
受累 的 患者 其 胸部 六 射线 检查 可 见 主动 脉 扭曲 延长 。 临 


床上 本 病 无 重要 意义 。 (这 家 讷 ” 汪 丽 匡 ) 
dongmoal zhouyang yinghua 
动脉 粥 样 硬化 (atherosclerosis) 。 最 常见 .最 


重要 的 动 入 大 化 类 型 ;动脉 内 膜 有 脂 质 沉积 ,并 伴 平 滑 肌 


细胞 (SMC) 和 结缔 组 织 增生 ， 因 而 在 内 膜 上 形成 纤维 班 
块 ,致使 血管 壁 增 厚 、 变 硬 、 管 腔 狭 窄 。 后 来 班 块 内 沉积 
大 量 脂 质 的 结缔 组 织 发 生 坏死 而 形成 粥 样 物质 ， 故 称 为 
动脉 粥 样 硬化 。 病 变 主 要 累及 大 、 中 型 动脉 , 即 主动 脉 及 
其 主要 分 支 ( 脑 、 肾 、 四 肢 动脉 及 冠状 动脉 等 )。 病 因 及 发 
病 机 理 至 今 尚 未 完全 明了 ,但 一 致 公认 高 脂 血 症 、 吸 烟 、 
高 血压 是 引起 本 病 的 主要 风险 因子 。 病 变 常 始 于 儿童 时 
期 ,进展 缓慢 。 早 期 防治 , 病变 尚 可 逆转 。 相 当 多 数 人 至 
中 老年 期 ， 病 变 进展 至 粥 样 班 块 期 导致 动脉 管 腔 明 显 狭 
秦 , 甚 至 寺 塞 , 引起 脏 器 缺 血 时 始 产生 症状 。 本 病 严 重地 
影响 中 老年 人 的 生活 和 工作 ， 是 老年 人 死亡 的 主要 原因 
Wh 

风险 因子 ”通过 流行 学 调查 以 及 病理 学 和 生物 化 学 
等 研究 ， 发 现 与 本 病 有 关 的 致 病因 素 很 多 。 现 仅 将 常见 
的 风险 因子 分 述 于 下 。 

高 脂 血 症 ”血浆 中 脂 质 包括 胆固醇 .甘油 三 酯 ,磷脂 
和 非 酯 化 脂肪 酸 。 非 水 溶性 脂 质 ， 在 血液 中 需 与 蛋白 质 
结合 成 脂 蛋白 才能 进行 转运 。 脂 蛋白 包括 乳 麻 微粒 、 极 
低 密度 脂 蛋白 (VLDL 或 称 前 B- 脂 蛋白 )、 低 密度 脂 蛋 白 
《LDL 或 称 B- 脂 蛋白 )、 高 密度 脂 蛋白 (HDL 或 称 x- 脂 
蛋白 )。 各 种 脂 蛋白 含 不 同比 例 的 胆固醇 、 甘 油 三 酯 、 磷 
脂 。 血 浆 中 LDL- 胆固醇 的 含量 与 动脉 粥 桩 硬化 的 发 生 
星 正 相关 ;HDL 可 促进 胆固醇 代谢 ， 有 抗 动脉 粥 样 硬化 
作用 , 故 其 含量 与 动脉 粥 样 硬化 的 发 生 呈 负 相关 。 血 脂 增 
高 可 因 遗 传 因素 (如 家 族 性 高 脂 血 症 ) 或 代谢 疾病 〈 如 类 
脂性 肾病 ,甲状腺 功能 低下 等 引起 血脂 增高 ， 也 可 由 长 
期 高 脂 膳食 引起 。 高 脂 血 症 可 分 为 五 型 其 中 工 . 开 .了 型 
者 易 患 动脉 粥 样 硬化 。 

高 血压 ”高 血压 可 导致 动脉 内 膜 损伤 ， 管 验 功 能 障 
碍 ， 这 是 促 发 动脉 粥 样 硬化 的 重要 因素 之 一 。 中 国 冠 心 
病 者 50~70% 合 并 高 血压 病 。 高 血压 病 患 者 中 , 冠 心病 
患 病 率 较 血 压 正常 者 高 4 倍 以 上 。 

吸 坦 ”尼古丁 和 一 氧化 碳 可 致 血管 痉挛 、 内 膜 损伤 ， 
并 降低 血浆 HDL 的 含量 .尼古丁 ( 烟 碱 ) 尚 可 促使 血小板 
粘 附 、 聚 集 , 形 成 血栓 。 凡 此 均 可 促进 动脉 粥 样 硬化 的 发 
生 、 发 展 。 

肥 脏 和 坝 乏 运动 ”经 常 坐 着 工作 ， 缺 乏 运动 的 人 易 
患 冠状 动脉 粥 样 硬化 。 

糖尿 病 ”糖尿病 常 伴 脂 质 代谢 障碍 ，VLDL 和 LDL 
含量 较 正常 人 高 2 倍 以 上 。 糖 尿 病 患者 常 在 早年 即 伴 发 
动脉 粥 样 硬化 。 

精神 紧张 和 人 型 性 格 A 型 性 格 者 指 有 强烈 进取 
心 ,经 常 于 短 时 间 内 要 完成 许多 事情 ,生活 步伐 总 是 紧张 
的 人 。 一 般 认为 A 型 性 格 以 及 经 常 精神 紧张 者 ， 易 患 冠 
状 动脉 兹 样 硬化 症 。 

坦 传 因素 家族 性 高 脂 蛋 白 血 症 者 冠状 动脉 比 样 硬 
化 发 生 率 高 ， 且 常 在 较 年 轻 时 发 病 。 单 合子 双生 者 发 生 
动脉 疡 样 硬化 时 ， 病 变 位 置 和 严重 性 常 一 致 。 这 些 现象 
均 表明 动脉 弗 样 硬化 与 遗传 有 关 。 
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性 刑 50 岁 以 前 , 男性 心肌 梗死 发 生 率 较 女 性 高 
4 一 5 倍 。 女 性 绝经 期 后 , 冠 心病 发 生 率 迅 速 增加 , 与 男性 
逐渐 接近 。 其 原因 之 一 可 能 由 于 性 激素 中 举 酮 (睾丸 素 ) 
可 促进 动脉 比 样 硬化 ,上 雄 激素 能 防止 动脉 兹 样 硬化 。 

地 理 、 民 族 、 饮 食 习 惯 ”欧美 国家 习惯 进 高 热量 、 高 
动物 脂肪 精制 碳水 化 合 物 膳食 ,这 些 国家 与 亚洲 国家 相 
比 ， 动 脉 粥 样 硬化 发 生 率 高 。 白 人 又 比 黑人 的 动脉 粥 样 
硬化 发 生 率 高 。 

此 外 , 尚 有 一 些 与 动脉 粥 样 硬化 病变 形成 的 有 关 因 
素 。 综 上 所 述 ， 动 脉 绪 样 硬化 为 多 因素 疾病 。 不 同人 虽 
有 相同 风险 因子 ， 但 不 一 定 都 发 生动 脉 粥 样 硬化 ， 说 明 
本 病 病 因 和 发 病 的 错综复杂 性 。 

发 病 机 理 ”至 今 尚 无 完全 一 致 的 意见 。 主 要 有 下 列 
几 种 学 说 。 

内 皮 损 伤 反 应 学 说 认为 血管 内 皮 损 伤 在 动脉 绪 样 
硬化 的 发 病 中 是 关键 的 始 动因 素 。 引 起 内 皮 损 伤 的 因素 
很 多 ,如 缺 氧 .中 毒 、 血 液 动力 学 因素 、 血 管 活性 物质 (如 
儿 茶 酚 胺 )、 高 脂 血 症 、 感 染 等 均 可 引起 内 皮 发 生 结构 或 
功能 改变 ， 致 使 内 皮 通 透 性 增加 ， 同 时 内 膜 下 胶原 暴露 
于 血 流 中 , 血小板 在 损伤 部 位 粘 附 、 聚 集 。 面 小 板 、 单 核 
细胞 及 血浆 成 分 和 损伤 的 动脉 壁 相互 作用 ， 释 放 肽 类 物 
质 ， 从 而 导致 SMC 从 动脉 中 层 向 内 膜 迁移 增生 ! 同 时， 
结缔 组 织 也 增生 ， 血浆 脂 蛋 白 在 细胞 内 和 结缔 组 织 间 积 
聚 ,最 终 形成 粥 样 班 块 。 

脂 质 淆 入 学 说 流行 学 ,病理 学 ,细胞 生物 学 及 动物 
实验 均 证 明 ， 人 @ 血 效 胆固醇 水 平 持续 升 高 可 导致 人 和 动 
物产 生 典 型 的 进行 性 动脉 毅 样 硬化 病变 ，@ 血 浆 胆 固 醉 
低 的 人 或 动物 则 很 少 发 生动 脉 粥 样 硬化 ， 根 据 这 正 反 两 
方面 事实 ， 许 多 学 者 观察 到 动脉 粥 样 硬化 病变 中 的 脂 质 
就 是 血浆 中 的 脂 质 通过 内 皮 同 隙 渗入 动脉 内 膜 ， 或 通过 
内 皮 损 伤 处 进入 动脉 壁 。 脂 质 积聚 于 SMC 内 外 。 目 前 
有 较 多 证 据 表明 ，LDL 可 通过 SMC 或 巨 噬 细胞 膜 上 的 
受 体 或 非 受 体 途 径 进入 细胞 内 导致 脂 质 沉积 。 LDL 增高 
本 身 也 可 引起 内 皮 损 伤 及 血小板 聚集 。 因 此 血液 中 富 含 
胆固醇 的 脂 蛋 白 持 续 增高 和 渗入 动脉 内 膜 对 动脉 粥 样 硬 
化 发 生 和 发 展 起 重要 作用 。 

血栓 形成 学 说 认为 本 病 最 初 是 由 于 小 的 附 辟 血栓 
覆盖 在 动脉 内 膜 或 内 膜 损伤 区 ,以 后 平滑 肌 细胞 增生 , 血 
栓 机 化 ， 并 逐渐 增 大 形成 纤维 斑 块 。 病 变 中 的 脂 质 可 能 
来 自 血浆 中 的 脂 质 ， 也 可 能 为 面 栓 中 血小板 、 白 细胞 的 
降解 产物 。 

单 克隆 学 说 由 一 个 细胞 分 裂 、 繁 殖 所 形成 的 细胞 
群 称 为 单 克隆 。 有 人 通过 生物 化 学 研究 ， 发 现 大 多 数 动 
脉 粥 样 硬化 斑 块 含有 同一 种 6- 磷 酸 葡萄 糖 脱 氢 酶 同 功 
酶 ， 因 而 认为 病变 中 增生 的 细胞 均 来 自 同 一 单个 母 细胞 
( 平 请 肌 细 胞 )。 转 变 因子 如 病毒 、 化 学 ,物理 因子 或 遗传 
缺陷 可 能 引起 最 初 的 粥 样 硬化 病变 。 目 前 对 这 一 学 说 仍 
有 争议 。 

对 动脉 绅 样 硬化 的 研究 已 进展 到 细胞 及 分 子 水平 ， 
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认识 到 动脉 壁 的 细胞 和 血液 有 形成 分 在 发 病 中 所 起 的 主 
动作 用 。 

目前 多 数 人 认为 单 用 某 一 学 说 不 能 充分 解释 动脉 粥 
样 硬化 的 发 生 和 发 展 ， 而 应 将 各 种 学 说 结合 起 来 。 其 中 
内 皮 损 伤 ,血浆 富 含 胆固醇 的 LDL 增高 并 渗入 动脉 内 腊 
以 及 刺激 SMC 迁移 及 增生 是 最 重要 的 因素 。 

病理 解剖 ”本 病 主 要 累及 弹力 型 和 肌 型 动脉 ， 如 主 
动脉 ,各 、 股 冠状 , 肾 动脉 及 主动 脉 其 他 分 支 。 病 变 常 位 
于 血管 分 支 开口 的 内 侧 , 或 血管 固定 于 周围 组 织 的 部 位 ， 
根据 强 样 硬化 的 病变 程度 和 发 展 过 程 可 分 为 脂 纹 期 、 纤 
维 班 块 期 和 粥 样 班 块 期 。 多 数学 者 认为 ， 脂 纹 是 病变 的 
最 早期 变化 ,为 动脉 内 膜 表 面 平坦 或 稍 隆起 变 厚 的 斑纹 ， 
一 般 长 约 1~2mm, 常 见于 儿童 甚至 婴儿 ,此 期 病变 对 机 
体 无 影响 , 当 致 病因 素 消 除 后 , 脂 纹 可 消退 。 若 疾病 继续 ， 
脂 纹 周围 特别 是 其 表面 结缔 组 织 增生 ， 即 形成 突出 于 内 
膜 表 面 的 纤维 班 块 ， 斑 块 深层 含有 脂 质 。 纤 维 班 块 可 见 
于 15~20 岁 以 后 的 青年 及 中 老年 , 若 致 病因 素 去 除 ， 纤 
维 班 块 亦 有 可 能 逆转 成 脂 纹 ， 甚 至 内 膜 可 变 正常 。 但 若 
疾病 继续 进展 ,结缔 组 织 增生 , 深层 富 含 脂 质 的 结缔 组 织 
及 SMC 坏死 ,形成 粥 样 物质 , 表面 为 结缔 组 织 覆 盖 , 从 而 
形成 粥 样 斑 块 。 粥 样 班 内 可 能 出 血 ， 表 面 可 形成 溃疡 或 
血栓 ,进而 血肿 机 化 ,钙化 ,以 致 斑 块 加 大 , 突 向 管 腔 ， 最 
终 导致 管 腔 狭窄 ， 甚 至 完全 堵塞 。 粥 样 硬化 斑 块 为 不 可 
逆 的 病变 。 

动脉 粥 样 硬化 对 机 体 的 影响 主动 脉 病变 虽 很 严 
重 ,但 因 其 管 径 粗 , 常 不 引起 血 流 障碍 ,尽管 内 膜 粗粮 ,但 
由 于 血 流 急速 ， 不 易 形成 继 发 血栓 。 病 变 严重 处 ， 可 形 
成 动脉 瘤 ， 偶 见 动脉 瘤 破裂 发 生 致 命 性 大 出 血 。 主 动脉 
根部 的 瘤 样 扩张 可 累及 主动 脉 辩 及 辩 环 而 引起 主动 脉 装 
膜 病 。 

冠状 动脉 易 发 生 粥 样 硬化 ， 可 累及 一 支 或 多 支 冠 状 
动脉 ,病变 可 以 是 局 限 性 或 弥漫 性 。 当 管 腔 面积 狭窄 达 
50% 以 上 时 ， 能 引起 心绞痛 。 管 腔 突 然 完全 墙 塞 而 侧 支 
循环 又 不 良 时 ， 可 引起 急性 心肌 梗死 。 冠 状 动脉 病变 广 
泛 , 长 期 慢性 缺 血 ， 营 养 不 良 ， 心 肌 可 发 生 葵 缩 ` 间 质 增 
生 , 称 为 心肌 硬化 ,或 称 缺 血 性 心肌 病 ， 患 者 可 出 现 充血 
性 心力 豪 竟 。 

脑 动脉 刻 样 硬化 一 般 发 生 在 40 岁 以 后 , 常 继 发 脑 血 
栓 形成 。 不 少 患 者 由 于 形成 动脉 瘤 而 引起 脑 出 血 。 病 变 
严重 者 可 发 生 脑 软化 。 

肾 动脉 粥 样 硬化 相对 较 少 ,病变 如 在 肾 动脉 开口 处 ， 
肾 缺 血 可 引起 肾 组 织 鞭 缩 , 间 质 纤维 组 织 增生 ,严重 者 肾 
脏 明显 缩小 , 称 动脉 粥 样 硬化 固 缩 肾 ,患者 出 现 慢性 肾 功 
能 衰 竟 。 

四 肢 动脉 粥 样 硬化 ， 常 以 下 肢 动脉 病变 严重 ， 由 于 
四 肢 动脉 侧 支 循环 较 丰富 ,一 般 不 引起 症状 。 当 较 大 的 下 
肢 动 脉 严 重 狭 率 时 , 可 出 现 间 欢 性 肢 行 ,患者 可 于 行走 时 
感觉 腿 痛 ， 休 息 时 强 解 。 

防治 ”应 从 青少年 时 期 开始 ， 针 对 与 发 病 有 关 的 风 
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险 因 子 ,一 方面 积极 预防 其 发 生 ; 另 一 方面 对 已 发 生 弦 样 
硬化 者 ， 力 争 逆转 或 阻止 病变 进展 。 

@ 合理 的 膳食 。 除 家 族 性 高 脂 血 症 外 ,合理 的 膳食 
对 预防 或 降低 血脂 均 有 疗效 。 腾 食 的 总 热量 勿 过 高 ， 热 
量 过 高 ,超过 机 体 需要 , 则 可 导致 肥胖 。 一 般 来 说 ， 要 避 
免 过 多 食用 动物 性 脂肪 及 含 胆固醇 或 热量 高 的 食品 ， 如 
肥 肉 动物 内 脏 、 蛋 黄 , 奶 油 ,无 鲜 的 鱼 类 ,巧克力 等 ,而 且 
要 限制 碳水 化 合 物 和 人 量 ,包括 米 , 面 、 糖 类 制品 、 淀 粉 等 。 
摄 入 过 多 ,在 体内 可 转变 成 脂肪 而 存 积 于 组 织 内 ,或 造成 
高 脂 血 症 。 应 提倡 经 常食 用 蔬菜, 瓜 果 、 豆 类 食品 。 食 油 
应 选用 豆油 菜子 油 ,玉米 油 、 麻 油 等 含 大 量 不 饱和 脂肪 
酸 的 植物 油 ， 这 样 可 促进 胆固醇 代谢 ， 降 低 血 胆固醇 含 
量 。 

@ 戒烟 是 防治 动脉 泥 样 硬化 的 重要 措施 ,还 要 防止 
过 量 饮酒 ,特别 是 烈性 酒 类 。 经 常 饮用 淡 茶 对 预防 动脉 旨 
样 硬化 有 帮助 。 

@ 避免 过 度 精神 紧张 ,经 常 保持 精神 愉快 。 特 别 是 
中 老年 患者 应 妥善 安排 工作 。 

@ 坚持 有 规律 的 体育 锻炼 ,体力 活动 有 助 于 降低 血 
压 、 降 血脂 ,增强 纤维 蛋白 溶解 ,增进 血液 循环 ,减少 血栓 
形成 ,对 肥胖 者 尚 可 减轻 体重 ,但 已 有 冠 心 病 者 ， 其 体力 
活动 应 量力 而 行 。 

加 治疗 高 血压 、 糖 尿 病 ,甲状 腺 功能 低下 ,肾病 综合 
征 等 易 致 动脉 弗 样 硬化 的 疾病 。 

@ 降 血 脂 药物 。 降 低 已 增高 的 血脂 和 减少 脂 质 产 
生 。 目 前 尚 无 理想 的 降 血脂 药物 ， 常 用 的 有 烟 酸 和 烟 酸 
肌 醇 厂 可 降低 VLDL 和 LDL 浓度 , 提高 HDL 水 平 ， 但 
因 有 副作用 而 不 能 大 剂量 应 用 ， 从 而 影响 疗效 。 安 轨 明 
〈 冠 心平 ) 能 显著 降低 VLDL 及 甘油 三 酯 含量 , 还 可 抑制 
血小板 聚集 。 由 于 副作用 较 严重 ,长 期 服用 不 易 耐 受 。 消 
胆 胺 是 阴离子 交换 树脂 ,在 肠 道 不 被 吸收 ,并 可 与 胆 酸 络 
合 , 胆 酸 重 吸收 随 之 减少 ,促使 胆固醇 转变 为 胆 酸 ， 从 而 
可 降低 血浆 胆固醇 含量 。 亚 油 酸 丸 、 脉 通 、 益 寿 宁 系 不 饱 
和 脂肪 酸 , 可 促 代谢 ， 因 而 可 降低 胆固醇 含量 。 
二 甲苯 氧 戊 酸 ( 又 名 诺 衡 ) 是 一 有 效 降 血 脂 药 ， 可 降低 胆 
固 醇 及 甘油 三 酯 , 升 高 HDL。 其 作用 机 制 尚 不 太 清 楚 。 副 
作用 少 。 其 余 降 血脂 药物 的 应 用 , 见 降 血 脂 药物 。 

@ 抑制 血小板 聚集 的 药物 。 阿 司 匹 林 单 用 或 和 潘 生 
丁 合用 , 可 防止 血小板 聚集 ,预防 血栓 形成 。 

图 介入 性 治疗 及 外 科 治疗 。 动 脉 搭桥 木 和 动脉 成 形 
术 已 被 广泛 用 来 治疗 动脉 弗 样 硬化 病变 ， 适 用 于 四 肢 动 
脉 、 肾 动脉 冠状 动脉 严重 狭窄 的 患者 ,经 手术 治疗 ,患者 
储 器 缺 血 的 症状 可 明显 缓解 。 

激光 血管 成 形 术 也 为 介入 性 治疗 的 一 种 ， 为 近年 来 
用 激光 燕 化 动脉 粥 样 硬化 班 块 的 一 项 新 技术 。 将 特制 的 
光 导 纤维 导管 送 入 动脉 粥 样 班 块 处 ， 然 后 将 激光 能 量 输 
入 病变 处 ， 短 时 间 内 粥 样 班 块 即 被 燕 化 ， 而 使 狭窄 的 管 
腔 再 通 。 由 于 激光 可 损伤 动脉 壁 , 动 脉 穿孔 率 还 较 高 , 故 
目前 该 项 技术 仍 在 不 断 改进 。 ( 汪 丽 匡 ”良家 讷 ) 


dongchuang 
冻疮 《chilblain) 在 寒冷 气候 条 件 下 于 暴露 部 
位 皮肤 上 出 现 的 限 局 性 紫红 色 斑 块 及 肿胀 。 好 发 于 手 、 
足 、 面 类 部 及 耳 廊 ， 以 儿童 及 青年 妇女 多 见 。 末 梢 血液 
循环 不 良 、 手 足 湿 冷 多 秆 者 易 发 生 。 浆 辣 多 在 秋冬 季 出 
现 ,突然 暴露 于 寒冷 环境 或 寒 暖 急 变 党 为 发 病原 因 。 初 起 
时 患处 出 现 黄 豆 大 或 束 大 楷 红 色 或 青紫 色 的 结 节 或 肿 
块 ,境界 不 清 ,自沉 冶 痒 ， 受 热 后 冶 痒 更 为 明显 。 损 害 单 
发 或 多 发 。 重 者 损害 可 彼此 融合 ， 旦 大 片 状 紫 红肿 胀 王 
块 ,有 的 中 央 可 出 现 水 总, 糜烂 ， 甚 至 发 生 溃疡 ， 自 觉 痒 
痛 。 若 不 治疗 需 至 春季 气候 转 暖 时 才 会 逐渐 消退 。 在 寒 
冷 时 易 复发 。 预 防冻 闪 的 要 点 是 加 强 体育 锯 炼 ， 促 进 四 
肢 的 血液 循环 ,注意 营养 , 摄 入 足够 的 热量 ， 天 气 变 冷 时 
注意 保暖 ， 受 床 部 位 不 要 立即 放 入 热 水 中 浸泡 等 。 可 在 
外 擦 10% 樟 脑 软 畜 或 其 他 冻疮 背后 轻 轻 反复 揉 擦 、 按 
摩 ,口服 烟 酚 等 扩张 血管 药 ,物理 治疗 可 以 促进 启 部 血液 


循环 也 有 助 于 床 疮 的 消退 。 (未 学 又) 
dongshang 
冻伤 (frostbite) ”寒冷 损伤 的 一 种 ,在 寒冷 的 作 


用 下 ， 局 部 组 织 发 生 冻 结 后 引起 的 病变 。 是 低温 引起 的 
炎症 。 好 发 于 身体 的 末梢 部 位 ,如 足 、 手 、 耳 及 面部 等 , 因 
这 些 部 位 暴露 于 体外 ,表面 积 较 大 ,皮下 组 织 少 ， 保 温 能 
力 差 ， 而 热量 易 发 散 。 最 多 见于 足 部 ， 战 时 可 占 病例 的 
80 一 90 匈 ,平时 所 占 比例 略 低 ,但 仍 属 最 好 发 部 位 。 冻 伤 
为 寒冷 地 区 冬季 的 常见 病 , 凡 气温 低 于 0C 的 场合 , 均 有 
可 能 发 生 。 平 时 多 为 散发 性 ， 战 时 或 在 艰难 的 条 件 下 活 
动 (如 野外 作业 、 高 山 探 险 、 灾 害 事故 发 生 ) 时 往往 成 批发 
病 。 战 争 史 上 ， 屡 见 在 一 些 战役 或 战斗 中 ， 冻 伤 减员 等 
于 ,甚至 超过 战 伤 碱 员 这 种 令 人 怀 目 惊 心 的 事例 ,身体 对 
寒冷 的 第 一 个 反应 是 局 部 血管 收缩 ， 皮 肤 变 为 苍白 ， 继 
之 全 身 血管 收缩 ,血管 收缩 可 减少 散热 ,但 又 增加 局 部 的 
血液 循环 不 良和 组 织 缺 氧 。 在 受 冷 过 程 中 ， 某 些 末 梢 部 
位 皮肤 可 发 生 血 管 舒 缩 交 符 ， 皮 温 波动 。 但 在 寒冷 持续 
作用 下 ， 组 织 温 度 逐 渐 下 降 , 以 至 冻结 。 

在 组 织 冻 结 及 复 温 融 化 的 过 程 中 ， 冰 晶 的 机 械 损伤 
作用 、 细 胞 内 外 生物 化 学 的 改变 ,细胞 脱水 等 可 造成 细胞 
损伤 。 复 温 以 后 ,由 于 血管 损伤 ， 特 别 是 血管 内 膜 损伤 ， 
血液 循环 障碍 较 快 出 现 , 血液 瘀 汪 , 血细胞 破坏 ， 血 栓 形 
成 。 局 部 的 缺 血 、 缺 氧 、 使 原 已 受 损 的 细胞 进一步 损伤 、 
无 法 修复 ,甚至 无 法 存活 。 如 果 这 种 状况 不 能 及 时 纠正 ， 
则 可 能 导致 组 织 坏死 。 亦 可 出 现 肌肉 将 缩 和 神经 功能 障 
碍 。 

寒冷 损伤 是 寒冷 引起 的 局 部 组 织 损伤 。 可 分 为 冻结 
性 损伤 ( 即 冻伤 > 和 非 冻 结 性 损伤 。 常 见 的 非 式 结 性 损伤 
有 闲 闪 《在 寒冷 气候 条 件 下 于 暴露 部 位 皮肤 上 上 出现 的 限 
局 性 紫红 色 玛 块 及 肿胀 ). 战 壤 足 (在 战 壤 中 遇 雨 雪 , 或 下 
肢 泡 在 水 中 时 出 现 的 寒冷 损伤 ) 和 浸渍 足 (下 肢 ， 主 要 是 
足 ， 在 冷水 中 长 时 间 漫 泡 而 又 缺乏 运动 时 发 生 的 非 冻结 


性 冻伤 、 病 程 进展 较 缓 ， 严 重 时 亦 可 能 发 生 组 织 坏死 脱 
落 ) 等 .这 些 非 浆 结 性 损伤 的 病因 通常 是 长 时 间接 触 高 于 
0 的 潮湿 寒冷 环境 所 致 的 局 部 血液 循环 障碍 。 另 外 ,在 
寒冷 环境 中 ,如 果 全 身 产 热量 低 于 散热 量 ,体温 可 逐渐 下 
降 ,发 生体 温 过 低 。 一 般 以 体内 温度 (通常 以 直肠 温度 为 
代表 ) 低 于 35C 为 体温 过 低 的 界限 ,体温 低 于 34 心 即 能 损 
害 正常 的 体温 调节 能 力 , 体温 低 达 31C 即 有 冻 僵 致命 的 
危险 。 在 非 闲 结 性 损伤 的 基础 上 发 生 的 冻伤 往往 预后 
不 良 。 冻 伤 病人 由 于 长 时 间 暴露 于 寒冷 环境 中 ， 又 常 伴 
发 不 同 程度 的 体温 过 低 。 这 些 都 是 处 理 冻伤 病人 时 应 加 
以 注意 的 问题 。 

发 病因 素 ”环境 低温 是 冻伤 发 病 的 最 主要 原因 ， 局 
部 防护 不 当 ,保暖 不 良 , 散 热量 大 于 局 部 获得 的 热量 ， 局 
部 温度 持续 下 降 到 组 织 冰 点 以 下 ， 组 织 会 发 生 冻结 。 人 
的 皮肤 冻结 温度 平均 为 3.7'C( 一 4.3~ 一 3.0%C)。 风 和 
潮湿 也 是 促进 冻伤 发 病 的 强力 因素 。 风 力 会 扰乱 衣 内 的 
静止 空气 层 ,具有 保护 作用 的 体外 相对 静止 空气 层 ,也 因 
被 风 驱散 变 薄 。 水 的 导热 率 比 空气 大 20 多 倍 ,而 水 燕 发 
时 也 会 吸收 大 量 的 热 。 这 些 均 使 体 热 散 失 剧 烈 增加 。 

凡 能 阻碍 局 部 血液 循环 ,减少 产 热 ,增加 散热 的 人 体 
因素 , 均 使 冻伤 易 感 性 增高 。 如 衣 、 鞋 ,手套 过 紧 , 长 期 静 
止 不 动 ,血管 疾患 ,药物 引起 的 小 血管 收缩 等 ， 均 使 局 部 
血 流 不 畅 。 全 身 疾病 (包括 精神 障碍 )、 受 伤 .失血 、 过 劳 、 
营养 不 良 . 缺 氧 等 , 均 能 影响 机 体 产 热 和 御寒 能 力 。 在 严 
寒 中 , 烟 、 酒 应 有 所 节制 。 人 饮酒 后 皮肤 血管 扩张 而 散热 过 
多 ， 饮 酒 过 量 则 能 使 体温 调节 功能 障碍 。 烟 草 中 的 烟 碱 
《尼古丁 ) 有 明显 的 收缩 外 周 血管 作用 ， 使 末梢 部 皮 温 降 
低 。 因 人 体 组 织 对 热 的 传导 很 差 ， 冻 伤 的 程度 与 局 部 暴 
露 于 寒冷 的 时 间 成 正比 。 

临床 表现 患部 受 冻 后 ， 皮 肤 表现 苍白 无 血色 、 冷 
硬 。 受 冷 过 程 中 , 先 有 疼痛 ,以 后 感觉 麻痹 进而 消失 ， 因 
感觉 消失 ,患者 不 注意 患部 情况 ,这 使 冷冻 程度 加 重 。 患 
部 复 温 融化 后 ,基于 损伤 范围 及 程度 的 差别 ,病情 发 展 各 
异 。 分 为 3 度 ,I 度 冻伤 只 损 及 表皮 层 ， 启 部 皮肤 发 红 、 
肿胀 .自觉 发 热 , 灼 痛 、 发 痒 ， 一 般 数 日 内 即 可 消 肿 痊愈。 
工 度 冻伤 可 达 表 皮层 下 的 真皮 层 。 患 部 肿胀 ,充血 , 星 红 
色 或 紫红 色 。 融 化 后 几 小 时 内 会 出 现 大 小 不 等 的 水 泡 ， 
泡 液 栓 黄 色 , 半 透明 ,为 浆液 性 ， 泡 底 鲜红 。 若 无 并 发 感 
染 ，, 水 泡 可 逐渐 吸收 , 2 一 3 周 后 病 皮 脱落 痉 愈 。 互 度 冻 
伤 的 特点 为 冻 区 肿胀 ,皮肤 呈 青 紫色 或 青 灰 色 , 感 觉 迟钝 
或 消失 ,水 泡 多 为 血性 泡 , 泡 液 鲜红 ， 泡 底 呈 灰白 或 污 秘 
色 。 1 一 2 周 后 闯 出 液 逐 汤 增 加 , 移 液 色 由 红 而 褐 , 若 无 感 
染 ,可 结 成 黑 辣 ,阁下 可 有 新 生 的 组 织 。 如 果 复 温 融化 后 ， 
患部 远 端 肿胀 不 明显 ， 而 且 水 泡 只 在 肢体 近 心 端 而 不 扩 
展 至 远 端 , 肢 端 皮 温 低 于 正常 ,感觉 消失 ， 则 说 明 远 端 血 
液 循环 不 良 ,预后 不 良 ,并 部 可 逐渐 变 黑 \ 干 化 ,最 后 坏死 
脱落 。 这 种 最 严重 的 累及 骨骼 的 浆 伤 , 或 称 为 了 度 浆 伤 。 
但 因为 早期 时 要 区 别 下 、 度 冻伤 比较 困难 ,而 且 治 疗 方 
法 也 无 明显 区 别 , 所 以 关于 是 否 有 必要 再 分 出 了 度 浆 伤 ， 

243 


各 家 意见 不 一 。 

治疗 ”目前 认为 最 有 效 床 伤 急救 处 理 方法 是 局 部 沿 
处 于 冻结 状态 时 的 温水 快速 复 温 法 .水温 保持 40~42'C 
为 宜 , 持 续 到 冻 区 软化 ,皮肤 和 甲 床 转 红 即 可 。 快 速 复 温 
时 疼痛 剧烈 (应 给 镇 痛 药 ) , 复 温 后 较 早出 现 水 泡 ,肿胀 可 
更 明显 ,但 预后 较 佳 。 民 间 仍 流行 用 雪 搓 ,冷水 浸泡 和 火 
烤 等 方法 ,这 些 方法 不 利于 复 温 及 其 后 的 病程 发 展 , 故 有 
害 而 无 益 。 冻 伤 病人 应 尽快 撤离 寒冷 环境 ,给 以 热饮 \ 串 
部 保暖 。 若 无 温水 复 温 条 件 可 将 患部 置 于 自身 或 他 人 了 暖 
和 体 部 进行 复 温 。 

I 工 度 冻伤 局 部 可 涂 用 1 多 肤 喃 西林 霜 剂 或 2 多 新 
埠 素 逢 剂 ,重度 浆 伤 于 融化 后 1~3 日 之 内 开始 用 0.1% 
洗 必 泰 ( 双 氧 荚 双 县 已 烷 ) 液 温浴 (40C), 每 日 1 一 2 次 ， 
每 次 20~30 分 钟 ， 温 浴 后 数 呐 顺 西 林 霜 剂 ， 连 续 5 一 6 
日 ,可 获 良好 疗效 。 较 大 的 水 泡 可 在 无 菌 条 件 下 排 液 。 创 
面 应 及 时 清 创 ,适时 知 食 前 辣 , 以 防 病 下 感染 ， 但 应 注意 
勿 损伤 新 生 组 织 。 条 件 好 的 处 所 ， 创 面 可 以 不 必 包 扎 。 

病人 应 进 营养 丰富 的 饮食 。 水 肿 消退 后 ， 尽 早 进行 
功能 银 炼 。 重 症 者 注射 破 伤风 抗 毒素 ， 必 要 时 给 予 抗 生 
素 。 为 改善 循环 ， 融 化 后 及 早 进行 低 分 子 葡 育 糖 静脉 点 
滴 , 并 可 试用 普 重卡 因 动 脉 内 注射 。 如 果 需 要 截肢 , 则 除 
非 有 严重 感染 ,应 在 分 界线 明显 后 进行 ,并 注意 尽量 保存 
仍 有 生机 的 组 织 。 

车 闲 结 时 间 较 短 ， 又 正确 应 用 温水 快速 复 温 及 上 述 
疗法 ,无 并 发 感染 , 则 预后 较 佳 。 若 冻结 时 间 过 长 ， 又 未 
采取 快速 复 温 ,并 发 感染 或 其 他 伤 病 ,病人 身体 衰弱 ， 或 
者 患部 经 过 反复 交融 , 则 预后 不 良 。 

预防 ”采取 积极 的 预防 措施 ， 可 有 效 地 减少 冻伤 发 
病 。 为 防止 局 部 冻结 ， 应 从 ，@ 防 止 过 度 散热 !@ 增 加 
产 热 ; @@ 保 持 局 部 血 流畅 通 着 手 。 合 理 着 装 和 对 易 浆 部 
位 施加 保暖 防护 ,至 关 重要 。 注 意 防 风 和 防潮 温 , 勿 用 裸 
露 体 部 直接 接触 极 冷 的 金属 或 石头 等 导热 性 强 的 物体 。 
严寒 中 要 避免 长 时 间 静 止 不 动 , 即 使 在 极 困难 的 条 件 下 ， 
也 要 时 时 警惕 ,活动 肢体 ,以 增加 产 热 .改善 循环 。 在 寒冷 
中 作业 时 要 尽 可 能 供应 热 食 、 热 饮 和 充分 的 能 量 供给 。 胶 
端 等 易 冻 部 位 局 部 温度 的 保持 ， 主 要 靠 血 液 循环 带 来 的 
热量 ， 所 以 一 切 能 阻碍 局 部 血 流 的 情况 ， 均 应 避免 或 纠 
正 。 人 体 耐寒 力 可 因 平时 耐寒 角 炼 而 有 一 定 程度 的 提高 。 
进行 体力 训练 以 增强 体质 ， 采 用 冷 空气 浴 、 冷 水 浴 等 方 
法 , 均 可 有 效 地 增强 耐寒 能 力 ,值得 提倡 。 经 验证 明 ， 在 
严寒 条 件 下 进行 有 组 织 的 集团 活动 时 ， 防 冻 措施 能 否 发 
挥 效用 ， 主 要 决定 于 行政 管理 是 否 得 力 。 这 些 包括 防治 
知识 的 卫生 教育 ， 对 环境 寒冷 强度 的 监测 预报 ， 作 业 人 
员 的 挑选 ， 作 业 的 合理 安排 ， 物 质 条 件 的 准备 和 合理 应 
用 ， 以 及 救治 组 织 的 落实 等 。 ( 张 是 长) 


duchong zheyooshang 

毒 虫 营 咬 伤 〈sting and bite by poisonous ar- 
thropods) 。 蝎 、 毒 蜂 、 蚁 的 整 伤 和 蝇 蛤 的 咬 伤 . 对 人 
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体 的 危害 较 大 , 重 者 可 致死 亡 。 

场 蕉 伤 ” 蝎 属于 蛛 形 岗 。 具 尾 刺 , 内 有 毒 腺 。 头 端 具 
有 钳 状 的 爪 ,用 以 夹 取 小 动物 ， 并 立即 以 尾 刺 整 毒 致死。 
蝎 约 有 300 多 种 ， 分 别 隶 属于 6 个 科 ， 虫 体 长 达 15 一 
20cm, 但 大 多 形 小 一 小 部 分 蝎 毒 性 大 ， 人 被 莹 后 ， 局 部 
剧烈 疼痛 、 具 烧灼 感 .水 肿 , 并 可 能 出 现 皮肤 变色 与 坏死 
严重 的 病例 发 生 肌 肉 痉挛、 精神 障碍 、 偏 冶 或 失明 等 。 

一 般 毒 性 小 的 蝎 刺 袭 后 ,只 需 稀 氨水 涂 于 敖 伤 处 , 疼 
痛 即 可 快速 级 解 ;严重 的 蒙 毒 ,可 将 伤口 挑 玻 ， 使 毒 血 外 
流 ,也 可 借助 吸引 器 将 毒 血 吸 出 ,然后 用 高 锰 酸 钾 溶 液 洗 
涤 伤 口 。 出 现 惊 原 者 可 用 吗啡 .镇 静 药 。 

坦 过 咬 伤 ” 蝇 蚂 属 于 节肢 动物 门 唇 足 纲 。 体 星 长 形 ， 
背 腹 扁 平 , 分 为 头 和 躯干 两 部 ,躯干 部 是 由 许多 同型 体 节 
所 组 成 .每 一 体 节 上 有 一 对 粗壮 的 附 肢 , 头 部 有 一 对 较 长 
的 触角 , 具 单眼 和 复眼 。 第 1 对 附 肢 发 育 呈 钳 状 的 咯 肢 ， 
内 有 毒 腺 ,能 泄 出 具有 麻 六 作 用 的 毒液 ,用 于 捕食 和 星 伤 
人 皮肤 。 蝇 紧 种 类 很 多 ,大 小 不 一 ,其 大 者 长 达 25cm。 蝇 
蚂 常 在 夜晚 想到 床上 或 衣服 中 ,受到 刺激 时 , 因 防御 而 咬 
人 ,小 型 蝇 蛤 丈 人 时 ,可 引起 局 部 红肿 疼痛 ， 一 小 时 后 组 
解 。 大 蝇 蛤 咬 伤 后 ,出 现 剧 痛 , 局 部 组 织 可 坏死 ,还 可 出 现 
全 身 症状 ,如 头痛 .发 热 . 恶心 .呕吐 等 。 罕 见 小 儿 被 咬 致 
死 的 病例 报告 。 伤 口 可 用 肥皂 水 、3 多 氨水 或 5 多 碳酸 气 
钠 溶液 冲洗 ， 剧 痛 者 可 用 0.25~0.5% 普 鲁 卡 因 伤口 周 
围 封闭 ,口服 镇 痛 药 ,出 现 全 身 症状 时 可 了 巴 对 症 治疗 。 

毒 峰 芝 伤 经 常 素 人 的 蜂 主 要 指 膜 翅 目 中 的 蜜蜂 
科 , 胡 蜂 科 和 马蜂 科 三 大 类 ,它们 均 为 社会 性 昆虫 群 栖 于 
一 大 型 集 内 , 妖 群 内 有 蜂王 .工蜂 和 椎 蜂 之 别 , 若 人 类 触动 
其 巢 , 群 蜂 即 同时 整 刺 ,使 其 大 量 毒素 注入 人 体 引 起 强烈 
反应 ， 当 然 ,每 个 人 对 蜂 毒 的 敏感 性 亦 有 差异 ,有 人 员 仅 
被 1 头 蜂 鳌 刺 ,其 反应 也 很 剧烈 。 毒 蜂 带 有 剧 毒性 ,其 毒素 
多 作用 神经 系统 ,刺激 平滑 肌 收缩 ,有 扩张 血管 、 降 低 血 
压 作用 ， 也 具有 溶血 作用 。 毒 蜂 获 后 局 部 发 生 痛 \ 红 \ 肿 ， 
甚 者 在 刺 伤 的 中 心 组 织 坏死 。 全 身 表现 为 毒素 作用 和 过 
敏 反应 ,出 现 苯 麻 产 、 恶 心 . 呕 吐 、 发 热 . 胸 疼 。 较 重 者 ,可 
有 呼吸 困难 哮喘 、 肌 肉 抽 疼 ， 严重 者 可 引起 脑 水 肿 、 肺 
水 肿 、 过 敏 性 休克 \ 急 性 肾 功 能 衰竭, 以 至 死亡 。 

毒 蜂 葡 后 可 用 肥皂 水 、3% 氨水 或 5% 碳酸 氨 钠 液 
冲洗 伤口 ， 全 身 症状 严重 者 ， 口 服 抗 组 胺 药 ， 皮 下 注射 
1:1 000 肾 上 了 腺 素 ,支气管 痉挛 者 可 静脉 注射 所 茶 碱 ， 全 
身 支持 疗法 包括 吸 氧 补液 .维持 循环 和 血压 、 防 治 急性 
肾 功 能 衰 竟 等 。 

蚊 营 伤 ” 蚁 属于 膜 翅 目 蚁 科 ， 为 筑 昌 群 居 社 会 性 多 
态 昆虫 .体形 变化 殊 多 , 奢 , 雁 蚁 有 起 ， 工 蚁 及 兵 蚁 无 起。 
吉 的 种 类 很 多 ,只 有 若干 种 蚁 营 人 , 蚁 腹部 末端 有 一 个 束 
针 , 当 敖 针 刺 人 后 ,有 的 将 整 针 遗 弃 于 皮肤 内 ， 有 的 刺 后 
仍 将 莹 针 缩 回 ,可 以 继续 刺 人 。 蚁 玖 人 时 往往 反复 刺 3、4 
次 ,因此 伤痕 成 一 小 往 , 又 因 蚁 多 成 群 交 人， 伤痕 成 片 散 
在 , 敖 后 伤口 即 起 小 红 丘 疹 , 轻 者 于 几 小 时 消退 严重 者 变 
为 小 水 泡 ,之 后 变 为 脓 胞 ,局 图 红肿 ,经 数 日 后 干 脱 ,全 身 


症状 可 有 发热 苯 麻 疹 、 肢 体 肿胀 .呼吸 困难 等 严重 者 出 
现 休 克 。 某 些 蚁 没有 束 针 ,但 能 用 口 器 中 的 上 有 己 咬 人 ， 且 
注入 具有 刺激 性 的 唾液 或 毒液 ,引起 相似 的 临床 表现 。 

若 被 蚁 束 刺 而 有 敖 针 遗弃 在 皮肤 内 ， 应 迅速 将 蒙 针 
取出 ,以 免 针 内 毒液 全 部 泄 入 组 织 内 ， 警 针 取出 后 ,被 刺 
的 局 部 可 涂 数 氨水 . 若 有 休克 现象 ,应 尽 速 急救 诊治 。 

(李磊 珠 ) 

dumaochong 
寒 毛 虫 (urticating caterpillar) 。 多 种 鲜 起 目 
昆虫 , 体 上 生 有 毒 毛 的 幼虫 , 蝶 类 中 ， 映 铝 科 有 些 种 关 的 
幼虫 生 毒 毛 , 娥 类 中, 枯 叶 娘 科 、 毒 娥 科 、 巨 绽 娘 科 等 科 中 
有 毒 毛虫 毒 毛刺 激 皮 肤 ,引起 疼痛 、 剧 痒 ,皮炎 ， 有 的 还 
导致 关节 畸形 及 功能 障碍 。 

刺 毛 几 ” 刺 蛾 的 幼虫 。 俗 称 杨 辣子 。 幼 虫 体 大 多 粗 
短 ,有 红 、 黄 、 绿 、 黑 相间 的 色彩 , 体 背 有 大 量 刺 枝 毒 毛 , 毒 
刺 枝 内 有 毒液 从 基部 毒 腺 细胞 分 泌 出 来 ,尖端 极 易 折断 ， 
与 人 畜 皮 肤 接触 ,毒液 溢出 ,皮肤 立即 出 现 疱 阁 ， 毒 刺 尖 
端 留 在 皮 上 ,有 和 刺 痛感 ,持续 2 一 3 周 后 才能 恢复 。 幼 虫 以 
树叶 为 食 , 老 熟 时 在 树 杆 缝隙 或 土 表 浅 层 内 结 蛋 形 硬 蓝 ， 
即 * 刺 毛 蛋 "。 草 里 化 肾 后 化 出 成 虫 寻 子 ,交配 后 产 卵 于 树 
叶 上 ,不 久 又 化 出 小 刺 毛 虫 。 

条 毛 忠 毒 娥 科 昆 虫 桑 黄 毒 蛾 的 幼虫 。 又 称 金 毛虫 
或 狗 毛 虫 , 成 熟 的 又 毛虫 ,大 如 二 ,三 龄 的 家 盘 , 体 上 有 彩 
纹 , 头 黑 , 体 黄 、 背 红 , 全 身 有 黑 褐 色 长 毛 , 腹部 背面 有 32 
个 黑色 班 块 状 的 毒 毛 瘤 ,每 个 毛 瘤 上 满 生 微小 针 状 毒 毛 ， 
中 心 为 管状 ,贮存 毒液 一 条 老 熟 桑 毛 虫 可 有 200 多 万 根 
毒 毛 , 人 与 柔 毛 虫 接触 , 毒 毛 即 散 到 皮肤 上 。 毒 毛 亦 能 被 
风 吹 落 ,飘散 , 可 落 在 人 体 上 。 夏 天 皮肤 多 计 , 更 易 将 毒 毛 
粘 住 , 毒 毛刺 入 皮肤 ,毒液 外 溢 , 皮 肤 剧 痒 .红肿 ， 授 抓 后 
毒 毛刺 入 皮肤 更 深 ， 并 可 被 污染 指甲 播 散 到 身体 其 他 部 
位 ,严重 者 ,出 现 疱疹 、 溃 烂 有 时 毒 毛 飘落 在 晾 枉 的 衣 被 
上 , 穿 用 时 散 到 全 身 ,出 现 全 身 皮炎 。 

成 娥 活动 少 ,白色 ,尾部 有 金黄 色 从 毛 ， 上 面 沾 有 羽 
化 过 程 中 从 茧 内 沾 来 的 毒 毛 。 生 活 史 分 卵 \ 幼 虫 、 旺 和 成 
虫 4 期 。 卵 扁 饼 形 , 集 产 在 桑 叶 或 革 果 等 果树 叶 下 ， 卵 块 
星 带 状 ,表面 粘 盖 着 肉 蛾 尾部 金黄 色 的 从 毛 , 丛 毛 中 有 时 
夹 有 毒 毛 。 幼 虫 解 出 后 以 植物 叶 为 食 ， 每 龄 的 新 生 时 期 ， 
毒 毛 生 长 牢固 ,将 赔 皮 时 则 极 易 脱落 。 龄 期 越 老 , 毒 毛 越 
多 ,毒性 越 大 ,化 肾 前 结 蓝 , 毒 毛 随 皮 蜡 在 莫 内 , 莫 丝 也 粘 
上 毒 毛 。 成 娥 不 食 , 仅 生存 4 一 17 天 。 每 年 桑 毛 虫 在 4 一 5 
月 间 少 量 出 现 ,7 一 9 月 最 多 ,10 月 底 后 幼虫 结 薄 茧 越冬 。 
每 年 发 生 2 一 4 代 。 黄 毒 娥 有 许多 种 类 ,幼虫 也 都 有 毒 毛 ， 
如 茶 黄 毒 娥 、 柳 黄 毒 妇 、 乌 柏 黄 毒 如 、 柿 黄 毒 姥 、 胶 星 黄 毒 
娥 毛虫 等 均 能 致 人 皮炎 ,在 不 同 的 年 份 .不 同 的 地 点 出 现 
不 同 种 的 毛虫 皮炎 流行 ,如 1985 一 1986 年 在 成 都 发 生 枫 
杨 树 上 ( 贸 星 黄 毒 蛾 ) 的 幼虫 毒 毛 引起 的 皮炎 。 

松 毛虫 ” 枯 叶 蛾 科 昆虫 松 蛾 的 幼虫 * 种 类 繁多 ,其 中 
以 马尾 松 毛虫 .云南 松 毛虫 危害 人 类 健康 最 严重 ,可 致 松 
毛虫 病 。 出 现在 长 江 以 南 10 余 省 区 。 马 尾 松 毛虫 的 幼虫 
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大 如 小 指 , 虫 体 略 扁 ， 黑 褐色 并 带 灰 、 赤 色 花 点 纹 , 有 长 
毛 ; 有 两 个 毒 毛 区 ,上 生 毒 毛 近 万 根 。 毒 毛 刚 硬 针 状 ,多 微 
小 倒车 ,中 心 管内 充 粘 稠 毒液 松 毛虫 哮 食 松针 ， 受 惊扰 
时 头 与 胸 突然 折 向 眶 面 , 毒 毛 则 呈 怒 张 状 竖 起 ,并 向 前 冲 
撞 , 与 人 接触 ,毛尖 刻 进 皮 肤 , 毒 毛 基 部 折断 。 成 虫 体 大 ， 
棕 褐色 ,起 展 50 一 70mm, 起 面 有 深 棕色 波状 纹 ， 产 卵 在 
松针 上 排列 呈 串 珠 状 。 第 六 龄 幼虫 结 淡 棕色 蓝 于 树干 叶 
从 等 处 。 幼 虫 化 晴 后 毒 毛 暗 落 ， 通 过 草皮 伸 出 蓝 外 。 松 
毛虫 独 狂 时 将 整 片 松林 的 松针 吃 去 ， 远 胱 如 被 火烧 过 一 
样 。 

松 毛虫 的 毒 毛刺 入 皮肤 后 毒液 外 溢 , 引 起 皮炎 ,出 现 
多 型 的 班 丘疹 ,有 痒 感 。 部 分 病人 发 展 成 松 毛虫 病 ,表现 
骨 关节 疼痛 ,晚期 僵直 畸形 ,功能 障碍 ! 少数 病人 在 四 肢 
等 部 位 软组织 处 出 现 肿块 。 病 程 迁延 ,疼痛 难 忍 ， 影 响 
劳动 。 

人 与 毒 毛 接触 后 ， 应 立即 用 胶布 或 膏药 ( 烘 热 ) 贴 在 
接触 处 , 揉 平 后 快速 揭 起 , 毒 毛 便 粘 在 胶布 或 衣 药 上 ， 反 
复 几 次 后 , 绝 大 部 分 毒 毛 被 粘 去 ,皮炎 症状 减轻 。 此 后 用 
碱 性 液体 ,如 氨水 、 肥 皂 水 等 涂 在 皮肤 上 以 中 和 毒液 。 严 
重 冶 痒 的 ,可 涂 止 痒 剂 和 口服 抗 过 敏 药 。 防 治 松 毛 虫 病 的 
根本 办 法 是 不 接触 毒 毛 。 在 虫 灾 发 生 的 林 区 和 毒 毛 污染 
的 水 塘 等 地 ,要 注意 人 体 保 护 * 对 初 , 中 期 中 毒 者 ,在 中 国 
广东 用 中 草药 山 独 企 前 水 清洗 中 毒 部 位 ， 或 内 服 鲜 芦 根 
前 液 , 重 者 加 用 西药 ,如 抗菌 药物 、 保 泰 松 .消炎 痛 等 。 要 
及 早 就 医 ,以 免 转 成 慢性 ,产生 较 大 后 遗 症 。 防 制 毒 毛虫 
最 有 效 和 简便 的 方法 是 在 初 发 阶段 消灭 它们 。 见 到 卵 块 
和 幼 龄 虫 期 (此 时 常 集 于 一 处 且 无 毒性 ) 立 即 消灭 。 长 大 
的 桑 毛 虫 和 松 毛 虫 避免 手 捉 ， 使 用 化 学 杀 虫 剂 或 生物 杀 
虫 剂 (如 病毒 多 角 体 , 白 僵 菌 等 ) 杀 灭 之 。 草 期 也 幻 用 手 取 
拿 ,只 要 掌握 结 划 的 场所 , 即 能 消灭 ， 也 可 根据 毒 毛虫 结 
昔 和 越冬 的 习性 ,在 越冬 期 诱 集 而 杀 之 。 

(漫延 极 ) 

dushe yaoshang 
毒蛇 咬 伤 (poisonous snake bite) 为 毒蛇 所 
咬 后 出 现 的 症状 。 多 见于 湿热 地 区 的 农村 和 山区 。 毒 蛇 咬 
人 ,但 未 有 效 注 毒 或 注 毒 量 极 少 ,可 不 引起 中 毒 症 状 ， 此 
时 可 称 为 毒蛇 咬 伤 , 临 床上 一 般 并 不 重要 。 若 毒液 注入 量 
大 ,可 引起 神经 症状 或 血液 症状 , 称 为 毒蛇 咬 伤 中 毒 。 

神经 毒 类 蛇 咬 伤 可 引起 头 量 , 吞 咽 困难 、 声 音 断 吓 、 
呼吸 麻 阅 乃至 呼吸 停止 ,心跳 事 停 。 血 循 毒 类 蛇 咬 伤 中 毒 
则 首先 出 现 局 部 红 、 肿 、 痛 、 热 ， 重 者 全 身 出 血 现象 ,乃至 
弥漫 性 血管 内 凝血 ,休克 及 急性 肾 功 能 衰竭 混合 毒 类 毒 
蛇 咬 伤 则 同时 导致 两 类 症状 。 了 眼镜 王 蛇 咬 伤 可 致 迅速 呼 
吸 停止 ,而 致死 亡 。 

全 世界 约 有 1/3 人 口 受到 毒蛇 咬 伤 的 威胁 ， 据 报道 
泰国 印度 等 国 蛇 伤 发 病 率 高 的 地 区 每 年 可 达 3%。 全 世 
界 每 年 死 于 蛇 伤 的 约 有 4 一 6 万 人 。 中 国 蛇 伤 发 病 率 一 般 
为 0.3% ,个 别 高 发 区 达 3.3 免 。 

毒蛇 的 种 类 及 分 布 ”已 知 世界 上 有 蛇 类 2 500 多 种 ， 
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中 国 主要 毒蛇 的 鉴别 及 分 布 
种 类 头颈 部 形态 体 色 和 班 纹 分 布 范 转 
均 , 胃 时 角形 , 史 阅 个 ,内 上 妨 ,| 休 划 弦 华人 ,总 入 让。 二 有 20 乡 个 大 | 从 华 " 至 并 治 由 ,本 起 和 州 
五 上 好 。 | > 认 多 和 人 人 月 区 估 疙 是 和 东 到 台湾 出 
Pe 关东 时 角形 ， 归 后 有 一 折 纹 ， 限 术 | 有 天 祝 和 , 有 贡 从 扣 生 四 ,左右 交 争 | .了 六 至 坟 克 失 以 南 的 地 
有 类 高 排列 ,或 为 一 行 深 色 术 区 , 全国 都 有 分 布 
竹叶青 。 | 头 大 ,三 角形 , 闫 细 , 头 背 满 台 组 虹 \ 腿 | 通 身 绿色 ,用 面色 淡 , 尾 尖 焦 黄体 负 有 白 | 黄河 以 南 到 两 广 ， 西 到 川 、 甘 及 
红 , 有 有 类 窜 色 或 谈 侍 色 纵 纹 或 红色 和 白色 纵 纹 并 列 | ”去 ,中 
自用 竹叶青 | 头颈 与 竹叶青 相似 ,但 上 层 负 黄白 色 | 与 竹叶青 相同 ,但 体 侧 纵 纹 为 白色 ,或 全 无 | 云南 \ 黄 、 间 、 台 及 两 广 
拓 铁 关 。 | 时 吏 下 "可 和 ,头痛 治本 各 欠 ，| 体 人 近 人 ,下 中 汪 二 和 村 | 只 :今生 "以 击 地 
成 汰 纹 ， 体 两 侧 有 较 小 的 条 榨 色 加 得 | “区 ,但 普 . 珠 ,地 未 发 现 
最 镜 妃 。 | 头 本 四 , 红 能 让 局 前 半身 可 直立 ， 闫 | 体 霄 村 色 或 时 神 色 ,有 商 自 色 计 横 纹 , 放 面 | 东经 110* 以 两 分 布 于 北 续 37* 以 南 
背 有 太白 国 的 时 班 , 形 如 眼镜 自 色 东经 110* 以 东 弛 区 讼 长 江 沿岸 
头 部 同上 ， 但 巴 背 无 眼镜 班 而 有 "/” 云 灿 高原 及 浙江 南部 起 向 南 沿海 
职 镶 王 冯 | 头 各 品 避 1 朋 天 太 天 旺 和 下 体 背 旺 袍 色 ,有 色 湾 的 横 纹 本 
金 环 她。 | 头 精 回 ， 颈 权 通 旨 有 分光 烛 系 交 居 并 相生， 衣 中 | 两 广 , 间 、 辆 及 云南 
TYTCOTS 
bi he te i 与 使 地 网 
四 班 蜡 | 头 路 昌 三 角形 , 端 嗣 印 加 人 到 有 寺 久 时 要 后 后 的 和 让 光 扫 名 市 | 两 广 、 同 、 扣 (近似 亚 种 ) 
ES ss 
各 种 海蛇 ”| 头 医 部 区 分 不 明显 鼻孔 在 易 背 ， 有 和 | 尾 侧记 如 妆 , 杷 干 后 部 亦 路 侧 仿 从 山东 起 向 南 沿海 各 省 


分 为 11 科 , 多 分 布 于 温带 ,热带 ,其 中 毒蛇 500 多 种 。 中 
国产 蛇 类 173 种 ,其 中 毒蛇 48 种， 分 布地 区 广泛 ， 以 广 
东 , 广 西 ,福建 ,云南 等 省 (区 ) 最 多 ;浙江 江苏、 江西 湖 
南 、 贵 州 . 四 川 ,台湾 等 省 次 之 ;安徽 和 湖北 等 省 较 少 ， 北 
方 各 省 (区 ) 最 少 。 

毒蛇 均 分 属 星 科 (60 种 )、 响 尾 蛇 科 ( 昨 科 ,125 种 )、 
眼镜蛇 科 (186 种 )、 海 蛇 科 (52 种 )、 游 蛇 科 (100 多 种 )。 
中 国 主要 毒蛇 的 特征 见 表 。 

毒 巡 有 毒 牙 及 毒 腺 , 毒 牙 有 管 牙 、 沟 牙 两 种 , 毒 牙 基 
部 有 排毒 导管 开口 。 毒 腺 一 对 ,位 于 头 部 两 侧 , 口 角 背 方 ， 
由 层 腺 进化 而 来 , 毒 腺 外 有 肌肉 。 毒 蛇 咬 人 等 时 ， 肌 肉 收 
缩 ,毒液 从 毒 腺 挤 出 ,经 排毒 导管 流入 毒 牙 的 管道 或 沟 而 
排出 。 

蛇毒 ”蛇毒 毒液 是 蛋清 样 粘 稠 滚 体 ， 具 有 特殊 的 腥 
味 。 不 同 蛇 种 毒液 的 色泽 亦 异 ,如 白色 (五 步 蛇 毒 . 圆 斑 蛙 
蛇毒 )、 灰 白 ( 银 环 蛇毒 )、 淡 黄 ( 眼 镜 蛇 毒 )、 金 黄 (是 蛇毒 、 
烤 铁 头 蛇毒 .眼镜 王 蛇 毒 . 金 环 蛇 毒 )、 黄 绿 (竹叶青 蛇毒 ) 
等 。 蛇 毒 毒 液 经 冷冻 真空 干燥 后 即 成 松 脆 易 碎 的 
色泽 不 变 。 干 蛇毒 置 于 干燥 器 下 或 密封 于 安富 中 ,即使 在 
室温 中 放 上 几 年 甚至 50 年 仍 保持 毒性 和 抗原 性 。 蛇 毒 的 
主要 成 分 为 蛋白 质 和 多 肽 , 故 具 有 蛋白 质 的 通 性 ;加 热 和 
受 革 外 线 照 射 ,会 产生 加 状 沉淀 ,导致 毒性 部 分 或 全 部 背 
失 , 遇 强酸 、 强 碱 \ 氧 化 剂 ,还 原 剂 ,酒精 、 酚 类 即 被 损坏 ， 
能 被 蛋白 梅 所 水 解 ,经 甲醛 处 理会 形 失 毒性 ,但 抗原 性 仍 
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保留 。 

蛇毒 成 分 非常 复杂 ;是 10 一 15 种 以 上 物质 的 混合 
物 ,其 中 有 5 一 15 种 酶 、 3~12 种 非 酶 蛋白 质 和 多 肽 ， 以 
及 少量 的 中 性 脂 、 砚 酸 和 游离 单 糖 等 ;无 机 盐 以 钠 、 钾 、 锌 
离子 含量 较 高 ,其 次 是 钙 , 锰 等 离子 。 有 毒 成 分 主要 是 蛋 
白质 和 多 肽 , 约 占 干 毒 的 85 一 90% 。 而 蛋白 质 中 的 90%% 
是 白 蛋 白 和 球 蛋 白 。 各 种 蛇毒 的 毒性 成 分 .毒性 作用 各 不 
相同 ,但 同一 种 属 的 蛇毒 ,其 毒性 成 分 及 毒 理 作用 可 有 许 
多 共同 点 。 

蛇毒 按 毒 理学 分 有 作用 于 神经 的 神经 毒 〈 主 要 见于 
眼镜 蛇 科 、 海 蛇 科 蛇毒 中 ) 和 作用 于 血液 循环 的 血 循 毒 
《主要 是 婕 科 和 了 眼镜 蛇 科 蛇 毒 中 )。 有 些 蛇毒 两 种 性 质 兼 
有 , 属 混合 蛇毒 (如 眼镜 蛇 、 蜡 蛇 、 眼 镜 王 蛇 、 南 美白 尾 蛇 
的 蛇毒 )。 从 生物 化 学 角度 结合 生物 活性 来 看 ， 则 可 分 为 
酶 .神经 毒性 多 有 和 蛋白 质 、 生 物 活性 物质 、 膜 活性 多 肽 
四 类 。 

六 雷 按 毒 理 作用 的 分 类 ”可 分 为 神经 毒 及 血 循 毒 。 

@ 神经 毒 作用 于 中 枢 神经 ,周围 神经 及 植物 神经 系 
统 ,能 抑制 中 枢 神 经 系统 ,尤其 是 延 琅 呼吸 中 枢 。 对 周转 
神经 系统 的 作用 十 分 重要 ,主要 阻 断 神 经 -肌肉 接头 处 冲 
动 的 传导 ,导致 肯 骼 肌 尤其 是 呼吸 肌 的 竣 疾 。 其 阻 断 作用 
有 两 种 ， 其 一 是 箭 毒 样 作用 。 眼 镜 蛇 毒 神经 毒 .x- 银 环 蛇 
神经 毒 .海蛇 毒 神经 毒 作用 于 突 触 后 膜 ,对 终 板 乙 酝 胆 碱 
受 体 亲 和 力 很 大 ,可 阻 断 神经 终 板 受 体 ,使 乙酰 胆 碱 不 起 


作用 , 且 不 易 洗 陪 , 阻 断 作 用 属于 竞争 性 抑制 。 其 二 是 抑 
制 运动 神经 末梢 释放 介质 的 作用 。B- 银 环 蛇毒 神经 毒 作 
用 于 突 触 前 膜 ,抑制 神经 末梢 释放 乙酰 胆 碱 ,但 对 乙酰 胆 
碱 受 体 的 功能 无 影响 ,这 两 类 作用 都 能 引起 骨骼 肌 ,特别 
是 呼吸 肌 的 麻痹 导致 呼吸 停止 。 

加 血 循 毒 包括 影 响 心脏 、 血 管 及 血液 系统 的 成 分 。 
心肌 毒素 是 眼镜 蛇 科 多 数 蛇毒 中 的 一 种 碱 性 多 肽 ， 有 广 
泛 毒 性 作用 。 眼 镜 蛇 毒 、 金 环 蛇毒 、 眼 镜 王 蛇毒 含有 此 类 
毒素 。 主 要 引起 心血 管 功能 障碍 ,中 毒 早期 常 有 短暂 的 兴 
奋 过 程 ,如 心率 略 高 ,血压 上 升 、 频 发 期 前 收缩 。 以 后 心脏 
逐渐 转 入 抑制 ， 血 压 缓慢 而 持续 下 降 ,心率 也 相应 减 慢 ， 
随 之 出 现 异 位 节律 ,心律 失常 , 束 枝 传 导 阻 滞 , 心 音 减弱 。 
严重 中 毒 时 血压 降 至 休克 水 平 .心肌 损害 明显 ,可 出 现 单 
心音 , 奔 马 律 ,直至 心室 纤 晤 而 停止 呕 动 ,心电图 检查 有 ， 
S-T 段 下 移 ,T 波 平坦 或 倒置 ,Q-T 时 间 延 长 ，R 波 低 电 
压 等 中 毒 死亡 原因 多 为 心力 衰竭 。 血 循 毒 类 蛇毒 中 还 含 
有 出 血 成 分 以 及 一 些 具有 毒性 作用 的 酶 类 。 

蛇毒 的 化 学 成 分 “主要 含 以 下 四 类 物质 。 

@ 梅 。 蛇 毒 中 至 少 含 5 一 15 种 梅 蛇 毒 的 酶 与 蛇 伤 
造成 的 出 血 ,水 肿 、 肿 胀 以 及 肌肉 坏死 、 血 凝 失调 有 密切 
关系 。 

已 发 现 的 10 多 种 蛇毒 突 触 前 神经 毒素 都 具有 蛇毒 
磷脂 酶 Ai(PLA;) 活 性 ,如 B- 银 环 蛇 毒素 、 泰 移 蛇 毒素 、 
虎 蛇 毒素 响尾蛇 毒素 和 蜡 蛇 毒素 ,PLA: 非常 稳定 ,经 高 
温 \ 低 pH 条 件 处 理 仍 保留 酶 的 活性 。 还 发 现 有 些 科 的 蛇 
毒 中 的 心脏 毒素 、 肌 肉 毒素 等 组 分 中 含有 程度 不 等 的 
PLA,。PLA, 能 水 解 各 种 磷脂 类 ， 增 加 红细胞 膜 的 通 透 
性 。 

@ 神经 毒性 多 肽 。 至 少 50 多 种 ， 是 分 于 量 较 小 的 
蛋白 质 或 多 肽 ,一 种 蛇毒 中 可 以 有 多 种 神经 毒素 。 极 大 多 
数 为 碱 性 ,对 热 稳定 ,可 以 通过 透析 线 。 按 药理 学 作用 可 
分 为 作用 于 神经 突 触 前 膜 和 神经 突 触 后 膜 两 类 ， 前 者 只 
有 PB- 银 环 蛇 毒素 和 虎 蛇 毒素 两 种 ,其 余 的 神经 毒素 均 属 
后 者 。 

图 生物 活性 因子 。 如 神经 生长 因子 ， 并 非 神经 毒 
素 ,而 是 一 种 能 刺激 神经 生长 的 独特 蛋白 质 。 也 许 是 蛇 类 
通过 循环 而 将 体内 过 剩 的 这 种 物质 排泄 到 蛇毒 中 。 这 种 
因子 见于 眼镜 蛇 科 、 暴 蛇 科 的 蛇毒 中 。 是 不 能 通过 透析 错 
的 碱 性 蛋白 质 。 对 神经 细胞 的 生长 具有 关键 的 作用 。 有 可 
能 对 治疗 某 些 疾病 有 益 。 

@ 该 活 性 多 肽 。 也 是 强 碱 性 多 肽 ,可 引起 极 复杂 的 
生物 学 效应 。 能 直接 溶解 红细胞 ,可 改变 细胞 膜 通 透 性 而 
造成 细胞 的 渗 漏 ,并 使 膜 上 的 酶 易于 溶出 ， 对 心脏 ,骨骼 
肌 、 周 围 神经 等 均 可 产生 有 害 作用 , 它 的 许多 作用 还 可 被 
磷脂 酶 A 所 加 强 。 

不 同 蛇毒 蛋白 质 分 子 量 大 小 的 差异 与 蛇 咬 伤 中 毒 反 
应 之 间 有 重要 联系 。 例 如 眼镜 蛇 、 爹 环 蛇 、 珊 瑚 蛇 和 海蛇 
的 神经 毒 蛋 白 引起 的 中 毒 , 症 状 发作 十 分 迅速 ,常常 于 咬 
伤 后头 几 小 时 ,甚至 几 分 钟 内 就 发 作 。 而 娃 蛇 类 和 响尾蛇 
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类 咬 伤 后 , 几 小 时 至 几 天 内 ， 可 还 不 致 引起 严重 的 症状 。 
由 于 眼镜 蛇 和 海蛇 科 蛇 的 神经 毒 蛋 白 分 子 小 ,能够 更 快 
地 扩散 到 器 官 中 去 ,发 挥 其 毒害 作用 。 

毒蛇 咬 伤 中 毒 的 临床 表现 ”可 大 致 分 为 血 循 毒 定 
状 、 神 经 毒 症状 及 混合 毒 症状 。 

血 种 毒 症状 ”由 星 蛇 ,五 步 蛇 , 烙 铁 头 、 竹 叶 青 蛇 咬 
伤 引起 。 

咬 伤 ,局 部 肿胀 严重 ， 且 可 迅速 向 肢体 近 心 端 扩 展 。 
常 累及 投 干 部 ,疼痛 剧烈 似 刀 割 、 火 烷 、 针 刺 样 。 局 部 可 发 
生 水 疱 、 血 疱 和 组 织 坏死 伤口 可 流血 不 止 。 附 近 淋巴 结 
类 、 淋 巴 管 炎 , 水 肿 消退 慢 , 伤 口 不 易 郊 合 。 全 身 表现 多 处 
出 血 ,包括 皮肤 疗 点 ,给 钮 、 哎 血 ,便血 .咯血 ,血尿 黄 至 颅 
内 出 血 。 发 生 溶血 则 表现 溶血 性 贫血 .黄姜 、 血 红 蛋 白 尿 、 
血 钾 增高 等 血红 蛋白 沉积 于 肾 小 管内 , 可 导致 急性 肾 功 
能 衰 竟 。 心 脏 受 损 则 呈现 中 毒性 心肌 炎 , 心 电 图 检查 可 有 
ST 段 下 降 ,T 段 平坦 或 倒置 ,Q-T 间 期 延长 , 重 者 可 出 现 
东 枝 传导 阻 滞 , 期 前 收缩 ,甚至 心室 烦 动 和 心力 衰 竟 。 出 
血 \ 溶 血 和 心肌 损害 均 可 引起 休克 ,表现 皮肤 潮 冷 ， 血 压 
下 降 , 脉 掉 细 速 , 肢 端 紫 绀 ,呼吸 急促 , 尿 少 , 尿 闭 等 。 

此 类 中 毒 潜伏 期 短 ,局 部 症状 重 , 故 易 早期 发 现 ， 若 
能 早期 治疗 则 死亡 率 低 。 

神经 奉 症 状 ”见于 金 环 蛇 、 银 环 蛇 \ 海 蛇 咬 伤 。 局 部 
表现 轻微 ,有 时 可 能 仅 有 局 部 麻木 感 ,毒蛇 牙 痕 小 ， 无 渗 
液 。 全 身 表现 往往 1 一 3 小 时 后 方 出 现 ， 主 要 为 骨骼 肌 弛 
组 性 瘫 疼 ,首先 影响 颈 部 肌 群 , 眼 肌 麻 疗 则 眼 瞪 下垂 ， 复 
视 .面部 肌肉 松弛 ,张口 困难 及 吞咽 困难 ， 继 之 瘫 疾 向 抠 
体 发 展 ,引起 呼吸 肌 麻 痹 ,导致 呼吸 困难 ， 甚 至 呼吸 运动 
停止 .此 外 尚 可 表现 头 昏 、 哺 睡 、 流 省 .恶心 .呕吐 、 昕 力 障 
碍 .大 小 便 失禁 ,发 热 或 寒 富 、 抽 搞 、 昏 迷 等 。 由 于 局 部 症 
状 不 显著 ,全身 中 毒 症状 出 现 以 前 往往 不 被 注意 ,乃至 贻 
误 患 者 的 就 诊 。 

混合 奉 症 状 ” 见 于 了 眼镜 王 蛇 眼 镜 蛇 、 蜡 蛇 等 咬 伤 。 
由 于 中 毒 程度 不 一 症状 亦 不 同 ， 除 具有 神经 毒 及 血 循 毒 
的 局 部 和 全 身 症状 外 ,严重 者 出 现 呼吸 容 迫 综合 征 ,眼镜 
蛇 咬 伤 则 伴 有 高 热 ! 眼 镜 王 蛇 咬 伤 则 病情 发 展 极 快 ,可 迅 
速 出 现 呼吸 停止 ,随后 心跳 束 停 。 蜡 蛇 咬 伤 中 毒 常 有 视力 
模糊 、 复 视 等 。 

毒蛇 咬 伤 中 毒 的 诊断 ”有 毒蛇 咬 伤 史 ， 伤 口 有 较 深 
而 粗 的 毒 牙 痕 。 毒 蛇 进 攻 方式 及 蛇 咬 的 部 位 不 同 而 牙 痕 
各 异 ,可 有 一 个 牙 痕 ,也 有 两 个 ,甚至 多 个 牙 痕 ,无 毒蛇 与 
毒蛇 牙 疗 的 区 别 见 图 。 银 环 蛇 咬 伤 的 皮肤 常 有 撕 裂 现象 
金 环 蛇 咬 伤 则 伤口 周围 皮肤 呈 橘 皮 样 改变 ， 有 时 还 有 而 
结 。 而 血 循 毒 、 混 合 毒 类 蛇 咬 伤 除 牙 痕 稍 大 外 ,主要 是 牙 
痕 处 流血 不 止 ,混合 毒 类 蛇 伤 口 易 变 黑 坏 死 。 

不 同 毒蛇 咬 伤 中 毒 症 状 亦 有 不 同 ， 银 环 蛇 咬 伤 局 部 
症状 不 重 而 全 身 症 状 严重 ,潜伏 期 长 ,发 病 即 迅速 出 现 呼 
吸 麻 阁 蛙 蛇 ,五 步 蛇 咬 伤 皮 肤 紫 斑 及 出 血 症状 较 重 。 海 
蛇 咬 伤 可 见 骨 骼 肌 瘫 阁 、 肌 红 蛋 白 尿 ， 伴 呼吸 麻痹 。 竹 叶 
青 咬 伤 则 局 部 症状 明显 ,全 身 症状 较 轻 。 眼 镜 蛇 咬 伤 局 部 
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中 心 坏 死 呈 黑色 。 昨 蛇 咬 伤 则 复 视 , 血红蛋白 尿 多 见 。 

实验 室 检查 ”包括 取 毒 牙 痕 中 毒液 与 抗 蛇毒 血清 进 
行 琼脂 免疫 双向 扩散 检查 ， 或 用 放射 免疫 法 测 患者 体液 
蛇 毒 。 

毒蛇 咬 伤 应 与 无 毒蛇 及 其 他 有 毒 动物 (如 蝇 既 、 毒 
蜂 , 蝎 , 海 度 等 ) 整 咬 区 别 。 黄 蜂 繁 伤 公 有 一 很 小 的 伤 点 ， 
蚁 咬 伤 多 呈 散 在 红 点 。 蝇 紧 咬 伤 的 牙 痕 为 横 排 两 点 ， 枫 
状 ,小 而 浅 ,两 点 同 距离 很 近 。 无 毒蛇 咬 伤 只 有 上 颌 4 列 、 
下 颌 2 列 的 锯齿 状 小 牙 痕 。 

毒蛇 咬 伤 中 毒 的 治疗 分 急救 、 局 部 处 理 、 局 部 用 
药 、 全 身 治疗 和 危重 症 抢救 。 

@ 急救 ,首先 要 防止 毒液 扩散 和 吸收 ,在 近 心 端 ( 伤 
口上 方 10cm 处 或 1 一 2 个 关节 以 上 的 部 位 ?可 用 胶 绳 \ 胶 
管 . 布 条 等 结扎 。 要 用 大 于 结扎 绳 10 一 20 倍 面积 的 布 现 
在 皮肤 与 结扎 绳 之 间 ,松紧 要 适度 , 既 要 能 阻 断 淋巴 、 静 
脉 等 的 回流 ,结扎 远 端 又 要 能 触 到 动脉 搏动 .一般 结扎 到 
口服 有 效 蛇 药 30 分 钟 后 ， 或 静 注 有 效 抗 蛇毒 血清 10 分 
钟 后 松 开 。 可 用 冰 块 或 冷水 数 伤 口 口 部 以 碱 慢 蛇毒 豚 收 。 
车 短 时 间 不 能 获得 有 效 治疗 , 则 可 2 小 时 松 10 分 钟 ， 但 
这 样 做 在 剧 毒蛇 咬 伤 时 有 一 定 危险 性 。 

@ 局 部 处 理 。 迅 速 .及 时 有效 地 冲洗 伤口 ,一 般 用 
2 高 锰 酸 钾 溶 液 ,双氧水 等 , 亦 可 用 清水 肥皂 水 。 冲 洗 
量 要 大 ,时 间 要 稍 久 。 若 伤口 内 有 折断 的 毒 牙 亦 应 取出 。 

挑 通 伤口 或 切 开 伤口 ,有 利于 蛇毒 的 排出 。 一 般 神经 
毒 类 蛇 伤 渴 合 毒 类 蛇 伤 可 行 伤口 切 开 排毒 , 洗 净 伤口 后 
用 小 刀 等 在 伤口 上 切 开 长 1~1.5cm， 深 0.5cm 的 切口 ， 
切口 方向 与 伤 肢 长 轴 平 行 。 切 开 后 立即 从 近 心 端 向 伤口 
反复 挤 压 15 一 20 分 钟 , 边 挤 边 洗 。 在 野外 可 用 口 吸出 , 边 
吸 边 吐 ,并 用 水 滞 口 有 龋齿 或 口内 溃疡 者 不 可 口 吸 。 血 
循 毒 类 蛇 伤 禁忌 切 开 伤 口 排毒 , 因 难 以 止血 。 

轿 局 部 用 药 。 神 经 毒 类 和 混合 毒 类 毒蛇 咬 伤 于 伤 
口 处 注射 腊 蛋 白 酶 (可 分 解 蛇毒 的 蛋白 质 ,对 神经 毒 类 毒 
蛇 咬 伤 疗效 尤 佳 ) ,或 者 特效 的 解毒 药 ， 如 乙 二 胶 四 乙酸 
二 钠 (NasEDTA 可 络 合 蛋白 质 使 之 失去 活性 ， 对 了 眼镜蛇 
毒 效 果 好 )。 
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加 全 身 治疗 。 以 抗 蛇毒 血清 为 首选 。 抗 蛇毒 血清 分 
单价 及 多 价 。 单 价 者 仅 中 和 同 种 蛇毒 ,多 价 者 针对 某 地 区 
常见 的 八 种 蛇毒 .也 可 选用 常用 的 中 草药 蛇 药 ,如 青龙 蛇 
药片 ,效果 尚 待 肯定 。 有 时 还 要 用 较 大 量 的 肾上腺 皮质 激 
素 等 。 

合并 证 往往 是 死亡 的 重要 原因 。 这 包括 呼吸 衰竭, 特 
环 衰 赐 、 急 性 肾 功能 衰竭 的 处 理 。 常 需 用 心肺 脑 复苏 技 
术 、 连 析 等 。 

1972 年 前 , 银 环 蛇 咬 伤 呼吸 停止 者 几乎 100 免 死亡 ， 
现 中 国 蛇 协 蛇 伤 急 危重 症 医学 研究 所 的 抢救 成 功率 在 
95%% 左 右 。 从 呼吸 停止 到 恢复 自主 呼吸 的 时 间 最 短 5 小 
时 ,最 长 864 小 时 ,平均 228 小 时 。 


参考 书目 
钟 惠 润 主编 :< 热带 医学 ,人 民 卫生 出 版 社 ,北京 ,1986。 
( 林 可 干 ) 
duxun zhongdu 
毒 曹 中 毒 (mushroom poisoning) 食 毒 草 


引起 的 中 毒 。 章 类 又 称 划 菇 ， 属 于 大 型 真菌 。 属 担子 菌 
纲 伞 菌 目 ,但 习惯 上 也 将 同 纲 木 耳目 、 银 耳目 及 子囊 菌 纲 
的 一 些 种 类 ,如 羊 肚 菌 、 谭 花 菌 , 包 括 在 内 。 常 见 聘 菇 呈 伞 
状 , 多 生长 于 潮湿 阴暗 处 , 靠 吸收 活 植物 体内 的 营养 ( 寄 
生 ) 或 土壤 中 植物 残 体 的 分 解 物 质 (腐生 ) 为 生 。 全 世界 
已 知 5 000 多 种 ,有 毒 的 100 多 种 。 中 国有 可 食 蚜 300 多 
种 , 毒 章 80 多 种 , 危害 较 大 者 20~30 种 ， 剧 毒 者 10 多 
种 。 世 界 各 地 均 有 分 布 ， 在 中 国 南北 方 亦 分 布 不 同 种 类 
的 曹 类。 其 中 许多 种 类 可 食 ， 且 味道 鲜美 ， 营 养 价值 亦 
高 。 有 些 种 类 可 供 药 用 。 有 些 蓝 菇 已 人 工 培养 ， 但 人 们 
也 广泛 采 食 野 生 茧 菇 ， 误 食 有 毒 种 类 即 致 中 毒 。 毒 朝 有 
毒 成 分 复杂 ,一 种 毒素 可 以 见于 数 种 蔓 类 中 ,一 种 毒 昔 又 
可 能 含 几 种 毒素 。 毒 曹 毒 素 的 形成 和 含量 可 因 地 区 、 季 
节 和 生长 条 件 而 异 。 因 所 含 毒素 不 同 ， 引 起 的 中 毒 类 型 
各 不 相同 。 毒 章 与 可 食 种 可 能 形态 相似 ,区 别 不 细 , 食 之 
即 可 中 毒 。 民 间 流 传 的 说 法 ， 如 毒 章 色 泽 鲜艳 、 外 形 美 
观 、 味 苦 : 含 乳汁 .能 使 银 器 变色 、 不 会 生 蛆 或 虫 蚀 、 受 损 
伤 即 变色 等 ， 并 不 可 靠 。 目前 鉴别 毒 刘 的 方法 有 化 学 检 
验 ,动物 实验 和 形态 观察 等 ,比较 实用 的 是 观察 分 析 形 态 
特征 和 生态 习性 。 

毒 莫 中 毒 见于 世界 各 地 ， 有 些 国家 规定 了 可 食 音 的 
种 类 ， 但 仍 未 能 杜绝 中 毒 的 发 生 。 毒 蕴 中 毒 的 发 病 虽 有 
很 强 的 季节 性 ,多 见于 夏秋 季 草 类 大 量 滋生 时 。 但 基本 为 
散发 。 在 乡间 多 为 自 采 毒 章 中 毒 ， 以 一 家 一 户 为 单位 发 
病 ， 只 偶 见 数 十 数 百 例 的 大 批发 病 。 城 市 居民 中 的 病例 
多 因 误 食 混入 商品 干 昔 菇 中 的 毒 草 而 引起 , 轻 者 自 念 。 多 
未 就 医 , 故 缺少 全 面 统计 。 

为 预防 毒 草 中 毒 ,应 制定 本 地 区 食用 草 及 毒 草图 谱 ， 
要 普及 鉴定 知识 ,并 教育 群众 不 采 食 不 认识 的 蘑菇 。 

毒 草 中 毒 的 临床 毒 草 中 毒 的 临床 表现 非常 复杂 ， 
视 草 种 、 被 食用 的 部 分 、 食 用 方式 、 食 蘑菇 者 的 体质 及 个 
体 差异 等 而 定 。 发 病 急 或 慢 。 一 般 先 有 角 肠 道 症状 ， 以 


后 可 表现 肝 肾 损害 型 .神经 精神 障碍 型 .溶血 型 或 一 直 以 
家 肠 症状 为 主要 表现 的 胃 肠 炎 型 .但 各 型 常 有 交叉 。 病 情 
进展 快慢 各 异 有 的 发 病 急 , 病 势 凶险 ,但 能 闪 傅 有 的 发 
病 缓 ,症状 初期 较 轻 ,消失 亦 快 ( 假 愈 期 ), 但 随后 又 恶化 ， 
乃至 死亡 。 诊 断 不 易 ， 治 疗 原则 为 尽早 排除 体内 毒物 
〈 催 吐 、 洗 胃 、 导 泻 \ 灌 肠 )\ 对 症 及 支持 疗法 (如 输液 .维持 
水 电 平衡 、 维持 血 压 、 投 以 肾上腺 皮质 激素 等 ) 和 施用 解 
毒药 等 ,纠正 呼吸 衰竭. 控制 抽 搞 等 。 

@ 肝 肾 损害 型 。 主 要 由 毒 伞 属 (Amanita) 的 毒 伞 
(4.phalloides) 、 白 毒 件 (A.verna) 、 鳞 柄 白 毒 伞 (A.virosa) 
和 神 鲍 小 件 《Lepiota helveola) 、 秋 盔 殉 人 (Galerina ou- 
tumnalis) 等 引起 ， 主 要 毒素 为 鬼 笔 毒 素 和 毒 件 肽 两 类 环 
肽 毒素 。 两 类 毒素 化 学 结构 相似 ， 其 毒 力 与 吕 吃 环 上 的 
硫 醚 键 有 关 , 含 硫 基 药 物 (二 蔚 基 丁 二 酸 钠 及 二 综 基 丙 磺 
酸 钠 ) 可 与 这 些 毒素 结合 , 打 断 其 中 的 硫 醚 键 , 故 有 解毒 
作用 。 这 两 类 毒素 的 耐 热 、 耐 干燥 ,一 般 训 调 加 工 不 能 破 
坏 , 对 肝 肾 均 有 损害 , 其 中 毒 的 特点 为 潜伏 期 长 (6 小 时 
至 数 日 ,乃至 十 数 日 ), 病 程 长 ,症状 严重 ,病情 凶险 ,病死 
率 高 。 毒 捧 类 作用 快 ,中 毒 的 潜伏 期 5 一 24 小 时 (多 为 12 
小 时 ,食用 量 大 的 可 于 1 一 2 小 时 内 致死 ,但 相对 毒性 较 
弱 。 主 要 作用 于 负责 合成 的 RNA 的 聚合 酶 ,对 肝 细 胞 的 
毒性 大 ,对 肾脏 的 毒性 小 。 中 毒 症状 先 表 现 为 哎 吐 ,腹泻 
等 ( 胃 肠 炎 期 )， 继 之 症状 可 消失 ,病人 无 症状 或 仅 有 乏 
力 、 食 欲 不 振 ( 假 愈 期 ), 轻 者 可 进入 恢复 期 重 者 进入 肝 
脏 损害 期 ,表现 肝 肿 大 , 黄 让 、 肝 功能 异常 ,乃至 急性 肝 坏 
死 。 或 见 肝 昏 迷 、 惊 妥 。 有 的 损害 肾脏 , 尿 中 出 现 蛋白 质 、 
红细胞 等 。 死 亡 出 现 于 发 病 后 第 3~4 天 ， 病 死 率 60~ 
80% 甚至 90%， 毒 伞 肽 类 作用 慢 , 即使 食 入 量 大 也 不 会 
于 15 小 时 致死 ; 但 相对 毒性 较 大 , 致死 量 为 每 公斤 体重 
0.1mg。 对 肝 、 肾 均 有 毒性 , 亦 可 引起 溶血 。 

鲜 柄 白 毒 件 中 还 发 现 过 鳞 柄 白 毒 肽 ,毒性 似 毒 肽 。 丝 
膜 瘦 (Cortinarius orellanus) 含 丝 膜 蕴 素 , 亦 为 肝 肾 毒 , 中 
毒 的 病死 率 为 10 一 20% 。 对 肝 损 害 型 中 毒 可 用 高 闯 葡 萄 
糖 ,维生素 Bi、 搁 氨 酸 钠 , 肯 上 腺 皮质 激素 等 治疗 。 

@ 神经 精神 障碍 型 。 约 30 种 毒 草 可 引起 此 类 中 毒 ， 
潜伏 期 短 (30 分 钟 至 6 小 时 )。 临 床 表现 除 骨 肠炎 症状 外 ， 
还 有 兴奋 、 精 神 错乱 ,植物 神经 功能 素 乱 等 ,病程 短 ,1~2 
天 可 恢复 ,病死 率 极 低 , 偶 见 因 呼吸 抑制 而 死亡 者 。 

神经 精神 毒素 有 四 类 ， 

最 主要 的 是 毒 蝇 碱 。 最 早 在 毒 蝇 伞 (Amanita mw- 
szaria)( 毒 蝇 热 青 ) 中 发 现 , 亦 见于 丝 盖 件 属 (Inocybe)、 杯 
们 属 (Clitocybe) 的 种 类 。 其 作用 似 乙 酰 胆 碱 ， 能 刺激 副 
交感 神经 系统 。 中 毒 症状 为 大 量 出 汗 、 唾 液 分 泌 增 多 、 血 
压 降 低 ,心率 减 慢 呕吐 、 腹 泻 ,瞳孔 缩小 .呼吸 急促 ,甚至 
出 现 幻觉 。 毒 蝇 碱 中 毒 可 用 阿托品 解救 。 

毒 蜗 母 、 毒 蝇 醒 和 蜡 子 树 酸 , 均 为 异 周 唑 类 衍生 物 ， 
见于 毒 蜗 伞 、 豹 班 毒 伞 (4manita pantherina)。 其 中 毒 症 
状 为 哺 睡 ,幻觉 . 躁 狂 、 诡 亡 ,严重 者 可 有 共 迷 和 惊厥 。 

第 三 类 为 光 盖 件 素 及 脱 磷酸 光 盖 伞 素 ， 存 在 于 光 盖 


伞 属 (Psilocybe), 花 褐 伞 属 (Panaeolus)、 灰 斑 初 伞 属 (Co- 
pelandia)、 裸 伞 属 (Ctynmopils) 的 种 类 , 含 磷 , 具 呵 嗓 特 
性 ,中 毒 症 状 因 人 而 异 , 可 有 紧张 、 焦虑、 血压 增高 ,呼吸 
心率 加 快 ,并 有 视觉 障碍 如 视 物 变形 、 觉 得 物体 颜色 特别 
鲜艳 , 闭 眼 后 又 见 到 许多 影像 等 。 

第 四 类 致 神经 精神 症状 的 物质 称 为 幻觉 原 ， 见 于 桶 
黄 裸 伞 〈Gymmopihes spectabilis)。 中 毒 症状 为 醉酒 样 感 
觉 .视力 模糊 ,觉得 房间 变 小 等 , 数 小 时 后 可 恢复 。 

中 国 云南 省 曾 报告 , 食 牛 肝 菌 (Boletus) 后 出 现 “小 人 
国 幻 视 症 ”( 眼 前 见 到 许多 小 人 )， 部 分 病例 有 被 迫害 妄 
想 , 表现 似 精神 分 裂 症 。 死 亡者 甚 少 , 一 般 无 后 遗 症 , 引 
致 这 类 症状 的 毒素 不 详 。 

图 溶血 型 。 见 于 鹿 花 菌 〈Gyromitra esculenta)、 宰 
鹿 花 菌 (G. brunea) . 赭 鹿 花 菌 (G. infula) 中 毒 。 此 型 中 毒 
潜伏 期 长 (6 一 12 小 时 )。 临 床 表现 为 先 有 胃 肠 症状 . 肝 肿 
大 、 黄 站 、 尿血 ,溶血 ,高 铁血 红 蛋 白 血 症 、 痉挛 、 错 迷 、 呼 
吸 衰竭 等 。 重 者 死亡 。 以 前 认为 系 马鞍 酸 引 起 ， 但 此 酸 
易 溶 于 水 ,不 耐 热 ,在 谈 调 过程 中 即 破坏 。 后 又 认为 系 鹿 
花 瘟 素 引起 ,但 这 成 分 易 挥发 。 今 认为 是 鹿 花 瘟 素 水 解 
产品 一 一 甲 基 肘 所 致 。 治 疗 方法 为 急 输 新 鲜血 液 ， 出 血 
者 可 输 维生素 K、6- 氮 基 乙 酸 , 并 注意 防治 休克 。 

@ 胃 肠 炎 型 。 虽 然 上 述 三 型 中 毒 亦 伴 胃 肠 道 症状 。 
但 有 一 型 以 胃 肠 症状 (剧烈 恶心 .呕吐 、 腹 泄 、 腹 痛 ) 为 主 ， 
一 般 不 发 热 、 无 里 急 后 重 和 肽 血便 。 潜 伏 期 短 (10 分 钟 
至 数 小 时 )。 对 症 治疗 后 即 迅速 恢复 , 死亡 者 极 少 。 毒 粉 
裙 苦 Rhodophyllus sinnatus)、 黄 粘 盖 牛 肝 菌 (Suillus 
Placidus), 毛 头 乳 甘 (Lactarius torminosus)、 毒 红 菇 (Russ- 
Maemetia)、 虎 班 荐 (Tricholoma tigriuum)、 毛 头 鬼 伞 , 盔 计 
鬼 伞 (Coprinus atramentarius) 等 30 多 种 毒 朝 可 引起 血型 
中 毒 ,中 毒 因 子 可 能 为 类 树脂 物质 \ 石 碳酸 类 甲 酚 物质 、 
荐 菇 酸 及 肌 等 。 《 宋 国医 


duyiInchichong 
毒 隐 奶 虫 (paederus) ”一 类 小 型 的 甲虫 。 隶 属 
于 昆虫 纲 , 精 起 目 ， 隐 想 虫 科 , 毒 隐 起 
虫 亚 科 , 毒 隐 翅 虫 属 。 该 属 共 有 250 种 
以 上 ,中 国 约 有 20 种 。 成 虫 体 长 7~8 
mm, 长 贺 形 ， 头 部 黑色 , 有 眼 和 鞭 状 
触角 各 1 对 ( 见 图 ); 胸 部 枯黄 色 , 精 怒 
1 对 , 较 短 , 呈 青 蓝 色 , 具 粗 大 刻 点 ! 足 
3 对 , 短 而 强壮 , 适 于 迅速 疏 行 ;腹部 
能 自由 活动 ， 末 端 具 黑色 光泽 且 能 向 
上 弯曲 。 成 虫 出 现 的 高 峰 季节 为 夏 末 
秋 初 ， 多 栖息 于 杂 草 从 生 的 潮湿 环境 
中 , 具 趋 光 性 ,通常 捕食 稻田 中 的 某 些 
昆虫 。 

毒 隐 超 虫 的 体液 含有 强酸 性 的 毒素 ， 当 虫 体 被 抢 碎 
后 ,毒素 与 皮肤 接触 而 引起 隐 想 虫 皮 炎 , 因 皮炎 常 旺 线条 
状 , 又 称 线 状 皮 炎 。 皮 类 可 发 生 于 全 身 , 主要 在 头面 部 ， 
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毒 网 妈 贝 成 由 


其 次 为 颈 部 , 也 见于 上 肢 、 躯 干 及 下 肢 等 裸露 局 部 少数 
出 现 于 阴囊 和 外 阴部 。 皮 损 处 常 表现 为 线 状 ， 有 时 为 点 
状 , 片 状 或 混合 型 。 患 处 初 呈 红 斑 , 继 之 出 现 水 疱 、 脓 部; 
患者 自觉 疼痛 、 烧 灼 感 、 痒 感 , 重 者 常 诉 头痛 及 发 烧 等 症 
状 ,病程 ?~8 天 。 

隐 翅 虫 皮炎 发 生 于 非洲 .美洲 .日 本 与 南洋 群岛 等 地 
区 ,中国 自 1959 年 首次 报道 在 重庆 发 现 病例 以 来 ， 迄 今 
有 300 余 例 和 患者。 分布 于 四 川 .广西 、 广 东 、 湖北 、 河 南 、 
福建 等 省 ,一般 发 病 开始 于 5、6 月 份 , 7 一 9 月 份 达 高 峰 ， 
10 月 份 逐渐 减少 而 至 消失 。 

消除 杂 草 , 搞 好 环境 卫生 , 喷洒 1% 敌 敌 哺 (DDVP) 
及 其 他 药物 ， 以 消灭 成 虫 。 设 纱窗 纱 门 ,以 防 成 虫 入 
室 。 当 成 虫 接触 皮肤 时 , 宜 用 竹 签 等 拨 落 地 上 , 再 踩 死 。 
对 成 虫 接触 过 的 皮肤 , 及 时 用 肥皂 水 清洗 或 涂 以 20%% 
氨水 ,症状 出 现 者 宜 用 高 锰 酸 钾 液 或 3 多 硼酸 水 湿 数 。 用 
10 免 明 矶 溶液 (蒸馏 水 配制 ) 作 冷 湿 数 ， 上 覆 以 凡士林 纱 
布 封包 ,一 天 后 见效 。 亦 可 用 半边 莲 、 黄 连 锌 氧 软 裔 等 治 
疗 ,但 勿 用 抗菌 性 软 育 。 ( 陈 佩 总 7 


duanzhl zalzhl 
断 肢 再 植 (replantation of severed limb) 
将 断 肢 重新 接 回 原 处 的 手术 。 因 外 伤 或 手术 致使 大 部 分 
或 全 部 组 织 离 断 的 肢体 称 为 断 胶 。 断 肢 再 植 采用 的 手术 
方法 以 颖 接 动静 脉 为 主 , 也 包括 骨 关节 的 整 复 或 内 固定 ， 
神经 ,肌肉 、 肌 腿 、 皮肤 等 修复 。 若 多 个 肢体 同时 发 生 离 
断 ,为 获得 较 好 的 功能 , 可 根据 具体 伤 情 , 将 断 肢 更 换 位 
置 再 植 ,这 称 为 肢体 移 位 再 植 。 

20 世纪 初 开始 研究 断 肢 再 植 ， 再 植 肢体 不 但 要 存 
活 ， 而 且 要 恢复 功能 ， 断 肢 再 植 不 但 用 于 外 伤 所 致 的 断 
肢 , 也 用 于 手术 断 离 的 肢体 (如 治疗 早期 非 转移 性 低 毒 恶 
性 骨 肿 交 时 可 将 肿瘤 作 区 眉 切 除 ， 再 将 远 端 肢 体 再 植 )， 
肢体 断 离 的 平面 越 高 , 断 端 越 整齐 , 断 离 的 时 间 越 短 , 则 
再 植 的 成 功率 越 高 。E. 赫 普 夫 纳 于 1903 年 普 将 狗 腊 切 
断 ,进行 再 植 ,但 未 获得 预期 效果 。1906 年 , A. 卡 雷 尔 等 
首先 成 功 地 再 植 了 一 条 狗 的 后 腿 。 1953 年 , A- T. 拉 普 
钦 斯 基 同 样 地 获得 了 狗 腿 再 植 成 功 。 1960 年 ， 中 国 屠 开 
元 等 也 进行 狗 腿 完 全 离 断 再 植 实验 ,取得 成 功 。 1962 年 ， 
苏 波 报道 2 例 不 全 离 断 的 上 肢 再 植 ,结果 1 例 成 功 , 1 例 
失败 。 1963 年 ， 中 国际 中 伟 等 首次 报道 了 1 例 前 莹 完全 
离 断 再 植 成 功 并 获得 良好 功能 的 病例 。 后 W. D. 肖 里 和 
R. A. 莫 尔 特 又 分 别 报道 了 他 们 在 1962 年 再 植 成 功 的 2 
例 上 肢 完全 离 断 的 病例 .此 后 ,对 断 肢 再 植 的 基础 理论 研 
究 更 加 深入 ,临床 应 用 日 渐 广泛 ,报道 逐渐 增多 , 其 中 中 
国 报道 的 例 数 最 多 。 

目前 , 断 肢 再 植 手术 已 在 中 国 全 国 从 大 ,中 城市 到 县 
或 矿区 的 医院 普遍 开展 。 受 术 者 的 年 龄 最 小 出 生 后 6 星 
期 , 最 大 71 岁 。 再 植 时 限 最 长 可 达 56 小 时 。 存 活 率 高 
达 90% 以 上 。 

断 肢 的 类 型 ”可 分 为 以 下 各 种 类 型 。 
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持 形 成 原因 “分 为 外 伤 所 致 者 及 手术 《如 骨 肿 瘤 切 
除 术 ) 所 致 者。 下 文 讨论 的 主要 是 外 伤 所 臻 者。 

接 损伤 的 范围 和 程度 ”可 分 两 类 。@ 完 全 性 断 肢 
《 指 ): 所 有 的 组 织 完 全 离 断 , 远 段 肢体 与 主体 无 任何 组 织 
相连 者 ,或 在 损伤 平面 仅 尚 留 有 极 少量 被 指 灭 的 组 织 , 使 
这 肌 肢 体 与 主体 相连 ， 但 清 创 术 中 又 必须 将 这 部 分 组 织 
切断 或 截 除 者 。@ 不 完全 性 断 肢 ( 指 )， 断面 有 骨折 或 脱 
位 , 远 段 肢体 与 主体 仍 有 部 分 具 生 活 能 力 的 组 织 相连 ,但 
其 总 量 少 于 该 断面 的 1/4， 而 且 主 要 的 血管 有 断裂 或 血 
栓 形成 ,肢体 远 贤 没 有 血 运 或 严重 缺 血 ,不 颖 接 血 管 将 致 
肢体 坏死 者 。 

校 损伤 的 性 质 ”可 分 为 两 大 类 。OD 整 齐 或 比较 整齐 
的 断 肢 , 多 由 切 纸 机 、 切 板 机 、 冲床 、 铣床 、 利刃 玻璃. 电 
锯 , 电 风扇 叶 等 造成 。 肢 体 组 织 几乎 在 同一 平面 被 切断 ， 
临近 创面 的 组 织 挫伤 较 轻 ， 创 面 污染 也 不 重 。 多 发 生 在 
上 肢 , 再 植 的 机 会 多 , 成 功率 也 高 , 愈 后 功能 恢复 也 较 满 
意 。 四 不 整齐 断 肢 ， 多 由 机 器 齿轮 、 火 车 轮 统 轧 ， 笨 重 
机 器 、 铁 板 等 重 物 挤 ( 砸 ) 压 , 高 速 旋 转 的 机 器 、 浓 简 等 挤 
( 热 ) 压 及 撕 脱 , 和 爆炸 等 造成 。 上 、 下 肢 均 可 发 生 , 断面 
和 临近 断面 的 组 织 捡 挫 和 污染 均 较 重 ， 各 种 组 织 断裂 平 
面 多 参差 不 齐 , 再 植 条 件 差 ,成 功率 低 , 念 后 功能 恢复 常 
不 理想 ,甚至 根本 无 条 件 再 植 。 

断 肢 的 急救 处 理 ”肢体 离 断后 ， 组 织 细胞 在 有 限 的 
时 间 内 仍 有 一 定 的 活力 。 若 在 这 有 限 的 时 间 内 重建 血 特 
环 , 则 组 织 细胞 能 恢复 正常 或 接近 正常 的 活力 。 否 则 ,组 
织 细胞 发 生 不 可 回 逆 的 变性 、 坏 死 等 变化 。 因 此 ,对 断 肢 
的 急救 处 理应 得 当 、 安 全 迅速 ,尤其 对 外 伤 所 致 的 断 肢 。 

现场 急救 ”应 尽快 使 伤 者 连同 伤 肢 离 开 现场 ， 安 全 
迅速 地 送 往 可 接收 的 医疗 单位 。 若 肢体 卷 入 机 器 ， 应 即 
停止 机 器 运转 ， 拆 印 机 器 。 绝 不 能 倒转 机 器 或 强行 撕 拉 
肢体 , 免 致 重复 损伤 。 若 断 肢 有 严重 出 血 ,不 应 盲目 地 用 
器 械 止血 ,以 免 损 伤 血管 .神经 等 重要 组 织 。 一 般 局 部 加 
压 包 扎 即 可 , 若 不 奏效 , 则 可 用 橡皮 止血 带 。 忌 用 绳索 、 
铁丝 等 代替 橡皮 止血 带 。 伤 肢 的 创面 《包括 完全 离 断 肢 
体 的 远 端 ) 应 用 清洁 的 敷料 或 棉 织品 甫 盖 ， 防 止 再 污染 。 
完全 离 断 的 远 段 肢体 先行 包扎 ， 再 视 当 时 的 气温 条 件 决 
定 是 否 给 予 降 温 措 施 。 若 气温 超过 20C, 则 应 在 肢体 数 
料 外 加 冰袋 降温 ， 以 延缓 组 织 代谢 速度 。 对 不 完全 离 断 
的 胶体 还 应 给 予 制 动 ,防止 运送 途中 再 次 损伤 ,而 这 也 可 
减轻 伤员 的 疼痛 。 在 现场 和 运送 途中 ， 应 注意 观察 有 无 
并 发 症 的 出 现 。 若 有 休克 、 昏 迷 等 , 应 给 予 及 时 的 处 理 。 
运送 伤员 前 最 好 与 有 关 医 疗 单位 取得 联系 ， 以 便 作 好 各 
项 准备 工作 。 

急症 室 处 理 ”对 断 肢 伤员 应 优先 接 诊 。 迅 速 采 集 病 
史 , 了 解 受伤 经 过 ,受伤 时 间 、 致 伤 物 和 现场 急救 情况 等 。 
进行 全 身 检查 ,作出 正确 诊断 。 若 无 休克 等 严重 并 发 症 ， 
应 即 拍摄 X 线 片 和 配 血 等 , 送 手 术 室 进行 再 植 术 。 若 有 较 
严重 并 发 症 ,即行 抢救 治疗 ,同时 视 断 肢 的 类 型 作 相应 的 
处 理 , 对 完全 性 断 肢 , 应 将 远 段 肢体 进行 清 创 和 肝素 溶液 


灌注 , 用 无 菌 数 料 包 襄 好 放 在 2~4'C 冰箱 保存 , 待 并 发 
症 纠正 后 立即 进行 再 植 术 。 

断 肢 再 植 的 适应 症 ” 离 断 的 肢体 能 否 再 植 ， 往 往 在 
手术 前 难以 肯定 。 应 从 以 下 几 方 面 考虑 。 

伤员 全 身 状况 应 能 承受 再 植 术 .再 植 术 复 杂 、 精 细 、 
需 时 较 长 ， 对 伤员 的 全 身 状况 有 一 定 要 求 。 若 伤员 既往 
就 有 重要 脏 器 的 器 质 性 疾病 或 有 出 血 病史 ,年 老 体 弱 或 
年 龄 幼小 ,或 同时 合并 短 时 间 内 难以 治愈 的 并 发 症 等 ,就 
应 慎重 考虑 是 否 进行 再 植 术 。 对 疑 有 脏 器 并 发 损伤 但 表 
现 不 明显 的 伤员 ,也 应 在 再 植 术 中 密切 观察 ,一 旦 肯定 并 
发 症 的 存在 , 即 停止 再 植 术 而 进行 并 发 症 的 救治 。 

再 植 术 后 能 恢复 较 好 的 功能 断 肢 再 植 的 存活 取决 
于 离 断 肢体 良好 血循环 的 重建 。 因 此 , 离 断 的 肢体 血管 床 
的 完整 性 必须 考虑 。 愈 后 功能 恢复 决定 于 离 断 肢体 的 神 
经 能 否 修复 和 肌肉 及 肌 腿 修复 的 合理 性 以 及 骨 与 关节 修 
复 得 是 否 轨 善 。 若 离 断 的 肢体 的 血管 床 广泛 损伤 而 通过 
血管 移植 或 移 位 的 方法 不 能 修复 ， 离 断 肢体 的 主要 神经 
不 能 修复 ,起 主要 功能 的 肌肉 与 肌 妥 在 术 中 不 能 修复 ,而 
且 伤 愈 后 靠 肌肉 与 肌 腿 的 转移 也 不 能 获得 较 好 功能 ， 离 
断 肢体 的 骨 与 关节 修复 后 会 妨碍 愈 后 肢体 的 功能 等 ， 则 
应 考虑 放弃 再 植 术 。 

自 肢体 离 断 至 恢复 血 搞 环 的 时 间 ( 即 热血 时 限 ) 不 长 
肢体 离 断后 缺 血 时 间 越 长 ,组织 细 胞 的 破坏 越 严重 ,其 活 
力 的 回首 性 越 差 。 同 时 ,环境 温度 越 高 , 则 各 种 组 织 对 缺 
血 的 耐 受 性 越 差 。 实 验证 实 ， 肌 肉 组 织 对 缺 血 的 耐 受 性 
最 差 ,在 常温 (20C ) 下 缺 血 6 一 10 小 时 , 肌 细胞 的 糖 原 就 
逐渐 分 解 消失 。 肌 纤维 的 收缩 力 减退 与 缺 血 时 限 也 几乎 
成 正比 。 组 织 缺 血 时 限 越 长 ， 细 胞 膜 渗透 性 的 改变 越 明 
显 ,蛋白 质 分 解 产 生 的 毒素 越 多 。 肢 体 离 断 的 平面 越 高 ， 
所 包含 的 肌肉 组 织 越 多 ,对 缺 血 的 时 限 要 求 越 短 ,最 好 在 
8 小 时 内 能 重建 血循环 。 对 冬季 的 断 肢 或 夏季 经 采取 降 
温 措施 的 断 肢 可 适当 延长 再 植 时 限 。 

离 断 的 肢体 保存 得 当 完全 性 断 肢 不 要 经 高 渗 、 低 
闯 盐 水 或 消毒 液 ,凝固 剂 浸泡 。 

手术 步骤 首先 应 选择 麻醉 方法 。 一 般 多 用 连续 硬 
膜 外 麻醉 或 全 身 麻 醉 。 其 次 ， 主 刀 医 师 应 具 一 定 的 创伤 
骨科 、 血 管 外 科 和 显 微 外 科 等 方面 的 理论 和 临床 工作 能 
力 。 善 于 随机 应 变 地 采取 必要 的 果断 措施 。 手 术 包括 以 
下 步骤 ， 

清 创 采用 无 创 操作 技术 进行 彻底 清 创 是 防止 感染 
的 重要 措施 ,是 再 植 术 的 首要 治疗 步骤 ,更 是 成 败 关键 之 
一 。 为 争取 时 间 , 应 分 两 组 人 员 同 时 对 肢体 远 、 近 断面 进 
行 细致 的 清 创 。 

肢体 远 段 血管 床 的 冲洗 ”对 缺 血 时 间 不 甚 长 而 且 远 
段 肢体 也 无 氛 挫 症状 的 可 以 不 必 冲 洗 血 管 床 ， 而 对 缺 血 
时 间 较 长 或 有 擦 挫 痕 迹 疑 有 血管 床 损伤 者 ， 应 以 肝素 溶 
液 冲洗 ， 以 清除 血栓 ， 防 止 静脉 接 通 后 引起 肺 栓塞 等 情 
况 。。 冲洗 时 一 定 要 从 动脉 绥 缓 注入 ,压力 不 可 过 大 ,以 防 
损伤 血管 床 的 内 膜 。 若 冲洗 后 溶液 自 断 面 的 静脉 断 端 禾 


徐 溢 出 ， 则 说 明 远 段 肢体 血管 床 无 损伤 ， 微 循环 系统 完 
整 ,可 停止 冲洗 。 

再 植 术 ”@@ 对 骨折 断 端 作 必要 的 短 缩 后 行 坚固 的 内 
固定 ; 若 为 经 关节 的 断 肢 ,应 视 具体 情况 进行 关节 功能 位 
融合 或 关节 成 形 术 。@ 颖 合 断裂 的 肌肉 、 肌 腿 。@@ 修 复 
断裂 的 神经 ， 这 是 再 植 肢体 后 期 功能 恢复 的 基础 。@ 吻 
合 断裂 的 血管 ,这 是 肢体 存活 的 关键 。 凡 是 有 条 件 吻合 的 
血管 ， 都 应 争取 吻合 。 吻 合 静 脉 的 数量 应 尽量 多 于 动脉 
数量 ,以 使 再 植 肢体 既 有 充足 的 血 供 ,又 有 足够 的 血液 回 
流 。 根 据 血管 的 口径 、 长 短 和 设备 及 技术 条 件 可 以 做 端 
对 端的 间断 缝合 ( 较 大 口径 的 血管 也 可 做 连续 缝合 ) ， 可 
做 套 接 式 缝合 ,也 可 做 激光 焊接 。 回 闭合 伤口 ,这 是 预防 
伤口 感染 ， 减 少 冶 痕 并 为 后 期 一 些 修复 手术 创造 良好 条 
件 的 重要 措施 。@@ 在 断 受 的 季 腊 间隙 内 和 血管 吻合 口 附 
近 放 置 必 要 的 引流 。 最 后 是 适度 的 包扎 伤口 和 妥善 外 固 
定 。 

断 肢 再 植 术 后 的 并 发 症 ”再 植 术 的 完成 只 是 第 一 
步 , 术 后 的 密切 观察 、 定期 检查 和 防治 并 发 症 更 为 重要 。 
只 重视 手术 操作 而 忽视 术 后 处 理 ,往往 意味 着 再 植 失败 。 

全 身 性 并 发 症 ”有 血 容量 不 足 所 致 的 贫血 及 低 蛋 白 
血 症 、 毒 血 症 、 急 性 肾 功 能 衰竭 、 脂肪 栓塞 等 。 若 一 旦 发 
生 重大 并 发 症 又 一 时 难以 救治 ,应 考虑 解脱 再 植 的 肢体 ， 
并 给 予 其 他 的 相应 治疗 措施 ,以 保全 生命 。 

局 部 并 发 羡 有 血管 危 象 、 肿 胀 、 出 血 、 感染 和 局 部 
皮肤 、 肌肉 坏死 等 。 血 管 危 象 包括 动 、 静脉 受阻 , 血管 总 
挛 , 血 栓 形 成 等 ,多 发 生 在 术 后 72 小 时 内 ,尤其 是 术 后 第 
一 个 24 小 时 内 , 一 旦 发 生 , 应 及 时 处 理 。 再 植 肢体 的 肿 
胀 程度 与 断 肢 平面 、 致 伤 物 、 再 植 时限 、 手术 操作 技巧 和 
所 缝 接 动 、 静 脉 的 数量 等 均 有 密切 关系 。 肿 胀 高 峰 阶段 
一 般 也 在 术 后 72 小 时 。 若 肿胀 严重 ,尤其 威胁 再 植 肢体 
血 运 或 预示 出 现 肌 间 阶 压 道 综合 征 时 ， 应 作 减 压 性 盘 膜 
腔 阶 切 开 。 对 再 植 肢体 伤口 内 的 活跃 性 出 血 ， 应 即 探查 
给 予 相应 处 理 。 对 再 植 术 后 伤口 的 感染 应 早期 发 现 ， 及 
时 引流 ， 并 据 渗 液 或 分 泌 物 的 细菌 培养 和 药物 敏感 试验 
结果 给 予 全身 和 局 部 抗生素 治疗 。 

断 肢 再 植 术 后 的 后 期 治疗 断 胺 再 植 术 后 3 周 ， 一 
般 可 宣告 肢体 存活 。 为 使 肢体 功能 恢复 ， 应 早期 进行 功 
能 锻炼 ， 防 止 关节 优 直 和 肌 哇 粘连 。 因 条 件 所 限 而 在 再 
植 术 中 对 腕 体 起 主要 功能 的 神经 或 肌 腿 未 作 修复 的 ， 应 
在 肢体 存活 后 3 个 月 给 予 怡 复 。 存 活 的 肢体 有 肌肤 粘连 
和 吻合 的 神经 功能 未 按 预 期 恢复 者 ,应 在 存活 后 4 一 6 个 
月 予以 松 解 。 存 活 的 肢体 已 超过 一 年 以 上 ， 但 只 有 部 分 
功能 恢复 者 , 若 能 通过 关节 融合 、 肌 腿 转 移 等 手术 改进 功 
能 的 也 应 积极 治疗 。 存 活 的 肢体 确实 无 功能 也 无 改进 功 
能 的 方法 者 ,应 考虑 截肢 ,安装 义 肢 。 (高 广 伟 ) 


duoblanliang tongjl fenxl 
多 变量 统计 分 析 (multivariate statistical 
analysis) 。 统计 资料 中 有 多 个 变量 (或 称 因素 ,指标 ) 
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同时 存在 时 的 统计 分 析 ,是 统计 学 的 重要 分 支 ,是 单 变量 
统计 的 发 展 ,例如 对 630 名 炊事 员 高 血压 病 进行 调查 , 检 
查 项 目 中 除 血压 外 , 尚 有 年 龄 、 性 别 、 体重 、 体 胖 等 15 个 
项 目 (变量 )。 如 果 用 单 变量 统计 分 析 法 考察 超重 与 血压 
的 关系 ,一 般 是 把 数据 做 成 表 1 的 形式 。 从 表 1 可 见 , 超 
重组 与 不 超重 组 相 比 ,高 血压 患 病 率 高 出 一 售 以 上 .但 如 
果 把 资料 按 体 胖 者 与 不 体 胖 者 划分 成 两 组 ， 再 考察 每 组 
内 的 超重 与 高 血压 患 病 率 的 关系 ， 就 未 能 发 现 超重 与 高 
血压 患 病 率 有 任何 明显 的 联系 。 也 就 是 说 ， 单 变量 统计 
分 析 忽视 了 另外 因素 《如 此 例 中 的 体 胖 及 年 龄 等 ) 的 影 
响 。 对 于 有 多 个 变量 客观 存在 而 又 相互 影响 的 资料 ， 采 
用 简单 的 单 变量 统计 分 析 是 不 合理 的 。 多 变量 统计 分 析 
就 能 把 变量 间 的 内 在 联系 和 相互 影响 考虑 在 内 。 


表 1 超重 组 与 不 超重 组 高 血压 患 病 率 
分 组 ”检查 人 数 高 血压 人 数 。 高 血压 患 病 率 ( 锣 ) 


超重 215 60 
不 超重 415 54 
合计 630 114 


27.9 
13.0 
18.1 


统计 学 中 的 多 变量 统计 分 析 起 源 于 医学 和 心理 学 。 
1930 年 代 它 在 理论 上 发 展 很 快 , 但 由 于 计算 复杂 , 实际 
应 用 很 少 ,1970 年 代 以 来 由 于 计算 机 的 鞍 物 发 展 和 普及 ， 
多 变量 统计 分 析 已 渗入 到 几乎 所 有 的 学科。 到 80 年代 
后 期 ,计算 机 软件 包 已 很 普遍 , 使 用 也 方便 , 因此 多 变量 
分 析 方法 也 更 为 普及 。 

多 变量 统计 的 理论 基础 和 工具 是 数学 中 的 概率 论 和 
矩阵。 但 对 于 实际 应 用 者 而 言 ， 只 要 有 合适 的 计算 机 和 
软件 包 以 及 掌握 一 些 初步 的 多 变量 统计 知识 就 可 以 使 用 
它 来 解决 实际 问题 。 多 变量 统计 的 内 容 很 多 ， 但 从 实际 
应 用 角度 看 ,主要 包括 回归 分 析 、 判 别 分 析 ,因子 分 析 、 主 
成 分 分 析 、 聚 类 分 析 ,生存 分 析 等 六 个 大 的 分 支 。 

回归 分 析 ” 当 多 个 变量 ,x，，…,xm《 称 为 回归 变 
量 或 自 变 量 、 独 立 变量 ) 同 时 影响 某 个 指标 y ( 称 为 因 变 
量 或 依赖 变量 ) 时 , 可 进行 回归 分 析 , 回归 分 析 的 第 一 个 
任务 就 是 求 回归 变量 对 指标 3 的 影响 的 统计 规律 性 《也 
称 回归 关系 ); 第 二 个 任务 是 寻找 众多 的 回归 变量 中 鄂 一 
些 能 对 指标 产生 影响 〈 常 称 为 因素 分 析 或 变量 的 第 
选 ) 第 三 个 任务 (也 称 相关 分 析 ) 是 在 固定 (或 称 消除 ) 其 
他 变量 的 影响 后 ， 考 察 每 一 个 回归 变量 对 指标 y 的 相关 
程度 ( 称 为 偏 相 关系 数 )。 上 述 三 个 任务 常 是 相互 联系 ,可 
以 同时 完成 。 

回归 变量 x, x,，…, xm 与 因 变量 y 之 间 最 常见 的 
统计 关系 有 两 大 类 型 ， 线 性 模型 和 非 线性 模型 。 线 性 模 
型 中 假定 y 的 主要 部 分 ( 记 为 9, 可 由 入 ,xx, xm 线性 表 
示 为 

Y=btbx tbxst tbrn y+e 
其 中 bo,b,b,，,…,bm 是 未 知 常数 ， 需 用 样本 去 估计 ,= 是 
用 和 乡 取代 3 后 的 误差 。 这 是 最 常用 的 模型 ， 称 为 多 重 线 
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性 回归 或 多 元 线性 回归 。 用 样本 估计 线性 回归 模型 中 未 
知 常数 的 方法 也 很 多 ， 经 典 的 方法 为 最 小 二 乘法 ， 它 的 
理论 较为 完善 ， 此 法 较 适 用 于 回归 变量 之 间 的 相关 性 不 
很 大 时 。 其 他 求 未 知 常数 和 ,bb …bm 的 方法 还 有 岭 回 
归 、 特征 根 回 归 、 主 成 分 回归 等 , 它们 常用 于 回归 变量 之 
间 相 关 性 很 大 时 。 

非 线性 回归 模型 中 3 的 主要 部 分 与 XX:，…， Xm 

的 关系 为 非 线性 函数 ， 

Y=, Te) 
其 中 了 的 形式 已 知 ， 未 知 常数 01,0,;… 用 样本 去 估计 。 
医学 中 最 常见 的 非 线性 回归 是 logistic 回归 , 它 常用 于 疾 
病 对 照 研究 以 及 生长 发 育 问题 中 。 

在 前 述 的 炊事 员 高 血压 病 调查 中 ,使 用 线性 模型 和 
最 小 二 乘法 求 出 未 知 常数 ,再 用 逐步 回归 选取 变量 ,可 求 
得 15 个 变量 中 有 7 个 变量 对 炊事 员 舒 张 压 有 显著 的 影 
响 , 它 们 按 偏 相关 系数 大 小 排列 为 ,年 龄 (0.297), 体 胖 程 
度 (0.253)， 肾 炎 史 (0.162)， 性 别 (0.117)， 工 作 类 别 
《0.081), 高 血压 家 族 史 (0.061) , 哮 威 程度 (0.052)。 从 相 
关 性 大 小 看 ， 体 胖 对 舒张 压 的 影响 与 年 龄 的 影响 大 体 相 
当 。 另 外 还 可 看 出 ,工种 ,家 族 史 和 哮 咸 对 舒张 压 旬 有 影 
响 ,但 影响 其 小 。 

判别 分 析 ”根据 样本 的 某 些 指标 来 决定 样本 归属 的 
类 别 。 例 如 在 医疗 诊断 中 ， 要 确定 一 个 病人 是 否 患 有 急 
性 末尾 炎 ， 这 就 是 一 个 判别 问题 。 为 了 回答 这 一 问题 往 
往 需要 对 病人 进行 多 项 指标 (变量 ) 的 检测 ， 然 后 根据 各 
项 指标 的 观测 值 将 病人 归 入 患 有 急性 辣 尾 炎 或 不 中 有 急 
性 阐 尾 炎 的 类 中 。 判 别 分 析 通 常 是 先 确 立 一 个 判别 函数 ， 
将 各 指标 的 观测 值 代 入 相应 的 变量 ,再 根据 某 判别 规则 
《如 函数 值 大 于 某 值 ) 作 出 判断 ,鉴别 或 决策 。 例 如 ,为 了 
研究 亚 硝酸 基 盐 化 合 物 与 胃癌 的 关系 ， 有 人 曾 对 胃癌 组 
( 记 为 H,)、 芋 缩 性 胃炎 组 (H,)、 浅 表 性 胃炎 组 (H,)3 组 病 
人 测量 以 下 6 个 指标 (变量 ), 性 别 (x,, 男 为 1， 女 为 0)、 
年 龄 (x;)、 胃 液 中 pH 值 (x,)、 唾 液 中 亚 硝酸 盐 浓 度 (x,)、 
胃液 中 亚 硝酸 盐 浓度 (xse)、 胃 液 中 二 甲 基 亚 硝 酸 胺 浓度 
《zs)。 用 判别 分 析 法 ,可 求 出 6 个 指标 变量 在 3 个 疾病 
组 中 分 布 有 显著 不 同 的 是 x,,x,, ziyxei 其 余 两 个 指标 在 
不 同 组 中 的 分 布 大 体 相同 。 对 应 于 每 个 疾病 组 可 建立 以 
下 的 判别 函数 ， 
t= —11.48+2.68x,+0.37x,+ 0.04x,+0.90x。 (Hi) 
Ws= —14.06+3.79x,+0.35x,+0.50x,+1.82x。 (H,) 
Wh= —6.36+1.84x,+0.27x,+0.34x,+0.84x。 (H,) 

在 判别 分 析 时 ， 可 将 测 得 的 病例 值 (x,,x;,x,,x。) 代 
入 判别 函数 , 求 得 一 组 函数 值 4,u,4。 这 里 的 判别 规则 
是 : 如 果 zu 最 大 , 则 病例 判 属 疾病 组 Hi; 如 果 u, 最大， 
则 判 属 也 ;如果 m 最 大 , 则 属 Hs。 这 样 ,诊断 就 变 成 了 数 
据 的 处 理 及 分 析 , 现 代 化 医院 自动 诊断 的 原理 就 基于 此 。 
通常 说 的 把 医生 的 经 验 和 知识 存 人 计算 机 ， 也 就 是 在 计 
算 机 中 建立 诊断 的 经 验方 式 一 一 判别 函数 。 判 别 函 数 中 
变量 前 的 系数 含有 重要 的 信息 。 上 例 中 变量 zayxs 前 的 


系数 都 为 0;x, 前 的 3 个 系数 (2.68,3.79,1.84) 说 明 相 
对 于 女性 (zi= 0) 而 言 ,男性 (xi 一 1) 更 容易 得 凌 缩 性 角 炎 
(3.79) 或 胃癌 (2.68); xs 前 的 3 个 系数 说 明 相 同年 龄 者 
得 胃癌 、 萎 缩 性 胃炎 、 浅 表 性 胃炎 的 比 为 0.37:0.35; 
0.27; 等 等 。 

因子 分 析 ”也 称 因素 分 析 。 医 学 .生物 学 及 一 切 社会 
和 自然 现象 中 各 变量 (或 事物 ) 之 间 常 存在 有 相关 性 或 相 
似 性 。 这 是 因为 变量 〈 或 事物 ) 之 间 往 往 存 在 有 共性 因 
素 ( 称 为 公 因 子 或 共性 因子 )， 这 些 共性 因子 同时 影响 不 
同 的 变量 (或 事物 )。 因 子 分 析 的 根本 任务 就 是 从 众多 的 
变量 〈 或 事物 ) 中 由 表 及 里 找 出 隐 含 于 它们 内 部 的 公 因 
子 ， 指 出 公 因子 的 主要 特点 ， 并 用 由 实际 测量 到 的 变量 
《或 事物 ) 构 造 公 因子 。 因 子 分 析 有 有 型 及 Q 型 之 分 ， 用 
于 变量 之 间 时 称 为 R 型 因子 分 析 ， 用 于 事物 之 间 时 称 为 
Q 型 。 

以 R 型 因子 分 析 为 例 , 设 样本 中 的 变量 为 x， 
Xs," xm 隐藏 的 公 因子 为 有 1,f,,…, 扩 。 这 时 每 个 变量 
在 理论 上 常 可 写成 下 面 的 形式 : 

Xi Caufit ofst t+ af) +d 
Kam (Gufit fat et ral) + de 


Km (Omfit mafat et maf) + dm 

上 式 右 边 的 第 一 部 分 是 变量 中 公 因 子 (所,f,,…， 坟 ) 起 
作用 的 部 分 ,后 一 部 分 是 与 公 因子 无 关 的 部 分 ( 称 为 独立 
性 部 分 )。 因 子 分 析 的 根本 任务 就 是 用 样本 求 出 有 ， 
二，…5sJ4 及 其 系数 {aw)， 系 数 ow 称 为 权 或 负荷 系数 , 当 
样本 是 标准 化 数据 且 假定 公 因子 之 间 彼 此 不 相关 时 ， 则 
权 aw 就 是 公 因子 有 与 变量 x 间 的 相关 系数 。 利 用 因子 
分 析 方法 可 以 从 所 观测 到 的 变量 中 推断 出 少数 因子 ， 用 
最 少 的 因子 来 解释 所 观测 到 的 变量 ， 从 而 揭示 事物 之 间 
内 在 的 联系 。 对 因子 的 实际 解释 必须 结合 专业 知识 并 由 
实践 检验 。 例 如 中 国学 者 梁 月 华 、 孙 尚 拱 曾 用 因子 分 析 
法 找 出 隐 含 在 6 个 易 测量 的 生理 指标 (收缩 压 、 舒 张 压 、 
呼吸 、 心 率 、 体温 及 唾液 量 ) 内 部 的 公 因子 f, ,并 用 实验 
判定 五 可 很 好 地 代表 交感 神经 的 平衡 状态 ,最 后 用 二 论 
证 了 中 医 的 “寒热 "其 本 质 就 是 交感 神经 的 抑制 或 兴奋 。 

主 成 分 分 析 ”是 研究 如 何 把 彼此 相关 的 变量 综合 成 
一 个 (或 少数 几 个 ) 综 合 指标 (或 称 主 成 分 )， 而 该 综合 指 
标 应 能 最 大 程度 地 反映 观测 变量 所 提供 的 信息 -如 记 (x,， 
X41… sxXm) 为 观测 变量 , 欲求 的 综合 指标 Z 一 般 可 写成 

Z=0+ xt Xst + Gm 

实际 上 2 往往 只 能 吸收 m 个 变量 中 相关 最 大 的 一 部 分 信 
息 (类 似 于 因子 分 析 中 所 ), 因此 当 观 测 变量 间 彼 此 很 少 
有 相关 性 时 ， 使 用 主 成 分 分 析 是 不 合适 的 。 如 果 观 测 变 
量 间 相关 性 可 以 分 成 几 组 而 各 组 间 又 很 少 相关 ， 这 时 不 
能 用 一 个 主 成 分 综合 全 体 变 量 ,而 应 多 取 几 个 主 成 分 。 

实际 使 用 时 ,由 于 主 成 分 分 析 与 因子 分 析 极为 相似 ， 
所 以 不 少 统计 学 家 常 把 两 种 分 析 不 加 区 别 ， 名 称 也 相互 
套用 。 


主 成 分 分 析 在 医学 研究 中 有 很 多 应 用 ， 例 如 有 人 把 
5 个 易 测量 的 老化 征 (白班 \ 老 年 班 \ 闭 目 单 跟 直立 时 间 、 
老年 环 、 脱 齿 数 ) 综 合成 一 个 指标 2 ， 计 算 表 明 综合 值 2 
可 以 吸收 5 个 老化 征 全 体 信息 中 的 43% ,能 综合 地 反映 
出 形体 老化 的 程度 。 

妈 类 分 析 ”也 称 为 分 类 学 。 经 典 的 分 类 学 诞生 于 几 
百年 前 ,比如 化 石 分 类 ,植物 标本 分 类 等 。 过 去 的 分 类 多 
依靠 一 些 特异 性 指标 。 如 果 对 于 所 需 分 类 的 事物 ， 不 存 
在 或 难以 使 用 特异 性 指标 时 就 只 能 采用 多 变量 统计 分 析 
法 。 把 数学 方法 引进 分 类 学 并 称 之 为 “ 聚 类 分 析 " 是 60 
年 代 的 事 。 此 后 聚 类 分 析 发 展 很 快 ,并 取得 广泛 应 用 ,但 
还 不 大 成 熟 。 

聚 类 分 析 也 可 分 为 R 型 及 Q 型 ， 对 变量 作 分 类 称 及 
型 ,对 样品 (观察 单元 ,事物 ) 作 分 类 称 Q 型 。 分 类 的 基础 
是 相似 性 或 距离 。 如 果 两 个 变量 (或 样品 ) 彼 此 相似 或 距 
离 很 近 ， 自 然 就 分 在 同一 类 。 因 此 在 进行 聚 类 分 析 时 必 
人 须 先 定义 相似 性 或 距离 。 相 似 性 或 距离 的 定义 法 种 类 繁 
多 。 例 如 ,常用 变量 间 的 相关 系数 代表 变量 则 的 相似 性 ， 
以 几何 中 两 点 则 的 欧 氏 距离 ( 先 要 去 量 纲 ) 代 表 两 个 样品 
间 的 距离 。 然 后 选用 分 类 的 数学 公式 ， 对 它们 的 分 类 作 
出 判别 。 这 些 公式 也 是 种 类 繁多 。 至 今 没 有 一 种 公式 是 
最 优 的 。 实 际 工作 者 常 选用 多 种 方法 试 算 ， 再 结合 专业 
知识 确定 分 类 的 结果 。 

生存 分 析 ”生存 分 析 起 源 于 寿命 表 。 生 物 的 生存 时 
同 除了 受 健康 的 影响 外 ,同时 还 受 社 会 因素 ,生活 条 件 等 
影响 。 生 存 分 析 研究 哪些 因素 对 “ 洗 命 "有 显著 影响 ， 它 
的 风险 程度 如 何 。 20 世纪 末 生 存 分 析 已 不 仅 用 于 研究 人 
的 寿命 问题 ， 还 用 于 一 切 广义 的 “寿命 "或 有 关 “ 死 亡 "的 
问题 , 比如 发 动机 的 寿命 , 病人 手术 后 的 生存 时 间 , 两 种 
疗效 的 对 比分 析 等 。 生 存 分 析 有 多 种 模型 ， 最 常用 的 有 
Cox 回归 模型 , 它 的 特点 是 ; m 个 变量 联合 作用 的 相对 风 
险 可 以 表示 成 每 个 变量 单独 作用 时 相对 风险 的 乘积 〈 故 
也 称 为 乘法 模型 )。 另 外 常用 的 模型 为 可 加 性 模型 ， 它 的 
特点 是 : m 个 变量 联合 作用 的 相对 风险 可 表示 为 每 个 变 
量 单独 作用 之 和 。 究 竟 应 使 用 什么 样 的 模型 应 在 具体 问 
题 中 结合 专业 知识 确定 。 

多 变量 统计 分 析 除 了 上 述 六 个 大 的 分 支 外 ， 通 径 分 
析 和 典 则 相关 分 析 也 很 党 用。 一 般 回归 分 析 只 能 计算 每 
一 个 变量 《在 固定 其 他 变量 时 ) 对 指标 y 的 直接 作用 大 
小 ， 而 通 径 分 析 可 同时 计算 每 一 个 变量 对 指标 的 间接 
作用 ( 即 通过 与 它 相 关 的 变量 作用 于 y)。 通 径 分 析 在 流行 
病 的 遗传 研究 中 已 有 不 少 应 用 。 典 则 相关 分 析 也 是 回归 
分 析 的 进一步 发 展 。 对 每 个 事物 同时 测量 多 个 指标 (yi， 
如 ,…) 和 多 个 自 变量 (ziyza,…)， 分 析 指标 的 综合 与 自 
变量 的 综合 是 如 何 相关 时 多 使 用 典 则 相关 分 析 。 
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duodong zonghezheng 
多 动 综合 征 (hyperkinetic syndrome) 一 
类 常见 的 儿童 行为 障碍 综合 征 ， 曾 称 轻微 脑 功能 障碍 
《MBD) 或 注意 缺陷 障碍 。 主 要 特征 是 注意 力 难于 集中 ， 
活动 过 多 .冲动 任性 和 学 习 困 难 ,已 成 为 教育 与 管理 方面 
的 难题 。 

轻微 脑 功能 障碍 相当 常见 ,国外 的 流行 学 调查 表明 ， 
6 一 12 岁 学 生 中 患 病 率 一 般 在 4 一 15% ,国内 各 地 报告 的 
小 学 生 患 病 率 在 3 一 4 免 。 患 儿 中 男孩 远 多 于 女孩 ， 男 女 
之 比 为 4:1 习 9:1。 这 是 一 类 主要 发 生 于 童年 期 的 障 碍 ， 
随 着 年 龄 增长 ,大 部 分 症状 会 自行 消失 。 

关于 MBD 的 诊断 概念 ,还 存 着 一 系列 的 分 歧 意 见 ， 
有 人 认为 ,MBD 只 是 儿童 行为 障碍 的 一 类 表现 形式 ， 与 
其 他 行为 问题 常 同时 存在 ,因此 无 需 另 立 诊断 类 别 。 但 多 
数学 者 认为 ,MBD 在 症状 表现 方面 相对 自 成 体系 ， 在 病 
因 与 对 药物 治疗 的 反应 方面 也 有 其 特色 。 理 当成 为 独立 ， 
的 诊断 单元 。 有 人 认为 MBD 一 词 是 1940 年 代 的 “轻微 
脑 损伤 "(minimal brain damage) 这 一 诊断 概念 演化 而 来 
的 ,名 称 本 身 就 暗示 着 与 轻微 脑 器 质 性 损害 有 关 , 但 实际 
上 MBD 患 儿 中 具有 轻微 脑 损害 证 据 者 不 足 20% ， 而 大 
部 分 脑 器 质 性 损害 并 不 表现 为 MBD 的 症状 ,因此 名 实 不 
符 。 世 界 卫生 组 织 1978 年 颁布 的 《国际 疾病 分 类 》 第 9 
版 (ICD-9) 采 用 多 动 综合 征 一 名 取代 MBD， 因 为 前 者 只 
是 症状 的 描述 性 概括 ， 不 涉及 病因 。 英 国 精神 病 学 界 主 
张 这 类 诊断 从 严 掌握 ， 只 限于 指 那些 确 系 脑 部 器 质 性 损 
害 所 引起 ， 而 又 无 智能 缺陷 的 患 儿 。 英 国 的 代表 性 流行 
学 调查 中 ， 多 动 综合 征 的 患 病 率 只 占 11~12 岁 儿 童 的 
1 和 ， 就 是 这 种 诊断 观点 的 反映 。 美 国 精神 病 学 会 1980 
年 颁布 的 《精神 障碍 诊断 分 类 手册 》 第 三 版 (DSM- 正 ) 采 
用 注意 缺陷 障碍 这 一 名 称 来 取代 MBD, 理 由 是 这 类 患 儿 
100 多 具有 注意 缺陷 ,而 其 中 的 15 一 20 锡 的 患 儿 动 作 并 不 
增多 。 

病因 和 发 病 机 理 ”尚未 完全 弄 清楚 ， 看 来 似乎 是 多 
方面 的 , 因 人 而 异 , 也 可 以 一 人 多 因 。 已 发 现 的 有 关 因素 
包括 ,和 遗传 素质 、 神 经 递 质 功能 失调 、 家 庭 环 境 不 良 ,教养 
不 当 、 精 神 创 伤 , 大 脑 (特别 是 额 叶 ) 发 育 暂时 延迟 、 小 量 
铅 中 毒 、 水 杨 酸 类 药物 及 食品 添加 剂 的 副作用 、 母 孕期 
或 围 产 期 或 机 幼儿 期 脑 部 轻微 病 损 或 外 伤 等 。 

临床 表现 ”包括 ， GD100 旬 的 患 儿 有 注意 缺陷 ,主动 
注意 及 被 动 注意 都 有 障碍 ,注意 集中 的 时 间 非 常 短暂 ,一 
般 只 能 坚持 几 分 钟 ,最 长 不 超过 15 分 钟 , 注 意 澳 散 , 极 易 
因 外 来 刺激 而 分 心 。@@ 约 80 一 85 多 的 患 儿 有 活动 过 多 ， 
不 择 时 地 , 整 天 动 个 不 停 , 跑 动 移 息 , 翻 坛 便 镶 ,上 课时 也 
不 能 收敛 ; 专 搞 小 动作 ,或 掠 车 他 人 ， 甚 至 在 课堂 里 走动 
喊叫 。@ 情 结 不 稳 , 冲 动 任性 , 稍 不 如 意 就 器 逆 叫 骂 ， 行 
动 常 带 冲 动 性 ,事前 不 加 思考 ,不 顾 后 果 ;缺乏 耐性 ,在 游 
戏 中 也 不 能 依 秩序 活动 。@ 大 部 分 患 儿 有 学 习 困难 ， 学 
习 成 绩 不 佳 。 其 实 患 儿 的 智力 并 不 差 ， 学 习 成 绩 差 的 原 
因 主 要 是 注意 缺陷 。 部 分 患 儿 有 认 知 功能 障碍 与 视觉 运 
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动 协 调 障 碍 ,造成 临摹 图 画 困 难 ,阅读 困难 ， 拼 音 及 书写 
失误 。 国 常 伴 有 品行 不 良 行为 ,如 说 谎 、 逃 学 、 离 家 浪 游 、 
打架 斗 贡 等 。@@ 不 少 患 儿 有 轻微 和 不 恒定 的 共 济 失调、 
精细 动作 较 笨 抽 等 系统 “ 软 性 "体征 。30 一 50 多 的 患 儿 有 
非特 异性 的 脑 电 图 异常 。 

治疗 ”包括 行为 疗法 药物 疗法 、 教 育 等 。 对 MBD 
患 儿 的 教育 常 令 人 感到 埋 手 ， 因 为 奖励 与 惩罚 似乎 都 不 
起 作用 ,尽管 如 此 ,热情 关怀 ,耐心 引导 还 是 必要 的 ,经 常 
服用 中 枢 兴奋 药 如 哌 醋 甲 酯 、 芋 异 妇 英 等 对 60~80% 串 
儿 有 效 , 有 助 于 控制 症状 ,使 患 儿 能 专心 学 习 。 过 了 童年 


期 以 后 ,大 部 分 症状 会 自行 减轻 与 消失 。 
( 杨 玲 玲 ) 


duofoxing gusulllu 
多 发 性 骨髓 瘤 〈multiple myeloma) 。 浆 细 胞 
异常 增生 的 恶性 肿瘤 。 单 克隆 恶性 浆 细 胞 〔 即 骨髓 瘤 细 
胞 ) 的 大 量 增殖 ,侵犯 骨髓 与 角质 ,产生 溶 骨 性 改变 ;并 影 
响 骨 舟 的 造血 功能 ， 导 致 贫血 与 出 血 。 同 时 还 产生 大 量 
单 克 隆 免 疫 球 蛋 白 ,影响 正常 免疫 球 蛋 白 的 生成 ,增加 患 
者 对 细菌 与 病毒 的 易 感 性 ， 由 于 免疫 球 蛋白 或 其 多 肽 链 
亚 单位 ( 轻 链 ) 由 尿 中 排出 , 常 导致 肾 功能 损害 。 

患者 自然 生存 期 为 两 年 左右 ， 现 代 的 治疗 方法 不 仅 
明显 改善 其 症状 ,并 使 生存 期 有 所 延长 ， 但 仍 不 能 根治 。 
1960 年 以 来 , 发 病 率 明显 增多 ， 各 国 均 有 报道 。 美 国 黑 
人 的 发 病 率 约 为 白人 的 两 倍 。 其 发 病 率 随 年 龄 的 增长 而 
上 升 ,60 一 70 岁 时 , 达 最 高 峰 。 男 性 患 病 较 女性 略 多 。 中 
国 的 发 病 率 与 美国 白人 的 发 病 率 近似 。 

病因 ”病因 未 明 。 对 实验 动物 进行 电离 辐射 有 时 能 
提高 浆 细胞 瘤 的 发 病 率 。 小 鼠 生活 于 无 菌 环境 中 ， 浆 细 
胞 瘤 的 自然 发 生 率 减少 ,在 纯 种 小 鼠 ,腹腔 内 注射 矿物 油 
或 种 植 固 体 塑料 导致 肉芽 肿 样 炎 性 反应 后 ， 多 数 动物 发 
生 能 产生 单 克隆 免疫 球 蛋白 的 腹腔 内 浆 细 胞 瘤 ， 但 同样 
方法 在 非 纯 系 小 鼠 则 很 难 引 起 浆 细胞 瘤 的 发 生 , 因 此 , 遗 
传 因素 、 电 离 辐 射 . 慢 性 抗原 刺激 等 ， 均 可 能 与 本 病 的 发 
生 有 关 。 

分 型 ”根据 单 克隆 免疫 球 蛋白 的 种 类 或 其 碎片 ， 浆 
细胞 肿瘤 (包括 多 发 性 骨 得 瘤 在 内 ) 可 分 为 若干 型 ( 表 1)。 
由 于 异常 单 克隆 免疫 球 蛋白 (又 称 M 蛋 白 ) 种 类 的 不 同 ， 


表 1 分 泌 不 同类 型 M 蛋 白 的 浆 细胞 肿瘤 的 发 生 率 


M 和 蛋白 类 型 相应 浆 细胞 肿瘤 的 发 生 率 ( 狗 ) 

IgG 52 
IgA 18 
IeM 1 
IgD 
IgE <0.001 
轻 链 15 
重 链 <1 
多 类 Ig 1 

阴性 (不 分 泌 型 ) 1 


相应 浆 细胞 肿瘤 的 发 生 率 也 略 有 差异 ( 表 1)。lgG 型 患者 
异常 单 克隆 免疫 球 蛋白 的 水 平 较 高 ， 正 常 免 疫 球 蛋 白 的 
生产 遭受 抑制 ,水 平 明显 降低 ,感染 的 发 生 率 较 高 , 但 生 
长 速度 慢 ， 高 钙 血 症 与 淀粉 样 变性 的 程度 轻 。IgA 型 的 
特点 是 高 钙 血 症 与 淀粉 样 变性 较 多 见 ， 并 发 感染 较 少 。 
JgD 型 常 发 生 于 较 年 青 的 病人 , 轻 链 蛋白 尿 、 高 钙 血 症 、 
淀粉 样 变性 、 肾 功能 衰竭 与 骨骼 外 肿瘤 较 多 见 。IBM 型 易 
发 生 高 粘 稠 度 综合 征 。IBE 型 易 出 现 浆 细胞 白血病 。 
分 期 沙门 等 (1970, 1973, 1975) 根据 患者 所 有 骨 
得 瘤 细 胞 在 体内 与 每 一 瘤 细胞 在 培养 中 合成 M 和 蛋白 的 速 
度 ,计算 出 不 同 阶段 该 患者 全 身 瘤 细 胞 的 总 数 。 根 据 他 们 
计算 的 结果 , 每 一 骨 得 瘤 细胞 24 小 时 合成 M 蛋 白 2.5~ 
35pg(1pg 一 107!*g), 大 多 数 在 10 一 20pg 范围 。 按 照 分 子 
计算 ， 每 一 瘤 细胞 每 分 钟 分 泌 出 芭 5 200~87 500 个 分 
子 。 他 们 研究 的 结果 表明 ， 骨 笨 瘤 的 生长 规律 遵照 网 珀 
茨 氏 曲 线 。 在 本 病 诊 断 早期 ， 体 内 瘤 细 胞 总 数 至 少 为 
0.2x105; 只 需要 再 倍增 4 次 ， 即 可 达到 足以 致死 的 总 
量 , 即 3x10*。 这 一 致死 数量 与 急性 白血病 近似 。 在 本 病 
临床 期 (高 平面 时 期 )， 瘤 细胞 的 倍增 时 间 为 4 一 6 月 ( 表 
2)。 瘤 细胞 数 在 0.6 x 10* 个 /ms 以 下 ，M 和 蛋白 的 合成 速 
度 较 低 ,对 造血 功能 与 骨骼 的 新 陈 代谢 影响 较 小 ; 反之 ， 
五 期 的 瘤 细胞 总 数 在 1.2x10"/m: 以 上 ,M 蛋白 合成 的 


表 2 多 发 性 骨 铀 痛 的 分 期 


期 别 分 期 指标 信和 入 鸭 


<0.6 


工 血红 蛋白 10g/dl 

血清 钙 正常 (和 12mg/dl) 

骨骼 的 X 射线 检查 正常 

M 和 蛋白 合成 率 低 : 
IgG<5e/dl 
IEA<3g/dl 

尿 中 轻 链 <4g/24 小 时 

I 介 于 工期 与 下 期 之 间 

I 符合 下 述 一 项 或 一 项 以 上 

血红 蛋白 C8.5g/dl 

血清 钙 之 12mg/dl 

严重 溶 骨 性 损害 

M 蛋 白 合成 率 高 : 
IgG>7g/dl 
IEA>>5g/dl 
尿 中 轻 链 >12g/24 小 时 


0.6~1.2 
>1.2 


速度 较 高 ， 对 造血 功能 与 骨骼 的 新 陈 代谢 产生 明显 的 影 
响 。 

临床 表现 ”起 病 缓慢 ,部 分 患者 可 长 期 无 症状 ,但 血 
清 蛋白 电泳 发 现 有 单 克隆 免疫 球 蛋 白 (IE) 峰 ， 或 尿 中 轻 
链 阳性 , 称 之 为 " 骨 复 瘤 前 期 "， 此 期 可 长 达 3 一 5 年 。 主 
要 临床 表现 分 为 以 下 两 类 ， 

骨 朵 痪 细胞 对 各 组 织 浸润 “对 骨骼 的 浸润 。 最 常 


仿 犯 的 骨骼 是 颅骨 肋骨、 胸骨 、 湖 椎 和 四 肢 长 骨 的 近 侧 
端 。 由 于 瘤 细胞 在 骨 得 腕 内 无 限 增殖 ， 导 致 弥漫 性 骨 质 
疏松 或 局 限 性 骨 质 破坏 。 骨 痛 是 最 常见 的 早期 症状 ， 以 
历 部 最 为 多 见 , 其 次 为 胸骨 、 肋骨 与 四 肢 骨 。 初 起 时 疼痛 
可 为 间 发 性 或 游 走 性 ， 后 渐 加 重 而 呈 持 续 性 。 局 部 有 压 
痛 、 隆 起 或 波动 感 ;可 伴 发 病理 性 骨折 ， 经 常 不 在 负重 部 
位 ， 常 有 几 处 骨折 同时 发 生 。XX 射 线 检查 可 发 现 典型 的 
多 发 性 溶 骨 性 病变 ,弥漫 性 骨 质 琉 松 、 病 理性 骨折 等 ， 有 
助 诊断 。@ 对 骨 备 的 浸润。 瘤 细胞 在 骨 骨 内 大 量 增殖 , 引 
起 骨 短 象 的 明显 改变 。 增 生 减 低 、 活 跃 或 明显 活跃 特点 
是 骨 租 瘤 细胞 占 10 一 90% , 细胞 体积 大 小 不 等 ,直径 
15 一 30km, 胃 图 形 或 国 形 , 胞 浆 丰 富 ， 呈 深蓝 或 亮 蓝 色 ， 
可 有 空 泡 , 核 旁 透明 区 不 明显 。 核 园 形 或 椭 贺 形 , 偏 于 细 
胞 一 侧 ,染色 质 呈 粗 网 状 , 含 1 一 2 个 核 仁 ,大 而 明显 。 有 
时 一 细胞 内 可 见 2 一 3 个 细胞 核 。 成 熟 红 细胞 常 旦 钱 串 
状 排列 。 在 周围 血 象 中 ,表现 为 进行 性 正常 细胞 、 正 常 色 
素 型 贫血 。 在 涂 片 中 ,红细胞 呈 钱 串 状 。 白 细胞 与 血小板 
计数 可 正常 或 偏 低 ， 晚 期 表现 为 全 血细胞 减少 。@ 对 其 
他 器 官 的 温 渔 。 由 于 否 椎 的 骨折 或 骨 赃 净 本 身 对 消 神 经 
根 的 压迫 或 对 脑 稍 崩 的 温润 、 可 引起 神经 痛 ， 感 觉 异 
常 ,甚至 冶 痰 。 由 于 疾 细 胞 在 全 身 的 温润 ,使 肝 、 脾 .淋巴 
结 肿 大 ,以 肝 大 为 多 见 。 亦 可 侵 及 其 他 脏 喘 ;引起 相应 的 
临床 表现 。 因 骨 破 坏 和 骨 质 吸收 ,大 量 钙 入 血 ,加 之 M 蛋 
白 与 钙 结 合 使 结合 钙 增 加 ,可 致 高 钙 血 症 和 尿 钙 增多 。 
与 M 妥 白 有 关 的 临床 表现 ”有 以 下 各 种 表现 ，@D 尿 
蛋白 , 约 40~70% 骨 丹 痛 患者 , 尿 中 出 现 霹 的 轻 链 , 称 之 
为 本 斯 琼斯 氏 蛋 白 ， 系 由 于 瘤 细 胞 合成 的 苔 分 子 中 轻 
链 多 于 重 链 ， 轻 链 分 子 小 ， 可 自 肾 小 球 滤 过 而 出 现在 尿 
中 ， 轻 链 量 少时 不 易 检 出 ， 以 浓缩 尿 作 电泳 则 阳性 率 高 。 
@ 血 沉 增 速 ， 第 1 小 时 增 快 至 100mm 以 上 。@ 出 血 倾 
向 ， 血 小 板 减少 以 及 M 蛋 白 引起 的 血 流 灌 缓 、 血 管 台 损 
害 、 血 小 板 与 凝血 因子 功能 的 障碍 ， 患 者 常 有 出 血 倾向 ， 
表现 为 粘膜 滩 血 ,皮肤 楷 关 ， 晚 期 可 有 内 脏 或 颅 内 出 血 ， 
造成 严重 后 果 。@@ 肾 功能 衰竭， 由 于 轻 链 在 肾 小 管 的 沉 
积 ， 高 钙 血 症 与 高 尿酸 血 症 使 肾 小 管 重 吸收 的 功能 章 受 
损害 , 瘤 细 胞 对 肾 的 浸润 等 原因 ,慢性 肾 功能 不 全 是 本 病 
显著 的 特征 之 一 。 病 程 晚期 ,尿毒 症 可 成 为 致死 的 原因 。 
加 @ 易 受 感 染 ， 正 常 Ig 含量 的 减低 常 导致 免疫 功能 障碍 。 
患者 常 有 反复 感染 ， 以 肺 部 和 尿 路 感染 较为 多 见 。@ 高 
粘 滞 度 综合 征 , 大 量 单 克隆 Ig 提高 血液 粘 灌 度 ， 使 血 流 
迟缓 ,引起 微 循 环 障碍 ,视网膜 、 脑 . 肾 等 器 官 尤 易 受到 损 
伤 ,引起 头晕 、 视 力 障碍 、 手 足 麻 木 等 症状 ,严重 影响 大 脑 
功能 时 可 导致 卉 迷 。 本 综合 征 多 见于 gM 型 骨髓 净 和 巨 
球 蛋 白 血 症 。@ 雷 诺 氏 现象 部 分 患者 的 单 克 隆 井 是 冷 
沉淀 球 蛋 白 ， 遇 冷 时 球 蛋 白 凝集 沉淀 ,引起 微 循 环 障碍 ， 
出 现 手足 繁 绀 、 冰 冷 、 麻 木 或 疼痛 等 现象 ， 遇 热 后 症状 
缓解 。@ 演 粉 样 变性 ,少数 患者 伴 发 淀粉 样 变性 ,淀粉 样 
物质 广泛 沉积 于 组 织 器 官 和 肿瘤 中 ,引起 周围 神经 、 肾 、 
心 . 肝 、 脾 的 病变 ,导致 于 、 脾 有 种 大 ,关节 疼痛 ,神经 功能 异 
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常 等 临床 表现 。 

诊断 和 鉴别 诊断 “诊断 本 病 的 主要 依据 有 血清 蛋 
白 电 泳 出 现 M 蛋 白峰 ， 骨 峪 X 射 线 检查 示 多 处 溶 骨 性 改 
变 ， 骨 复 涂 片 中 找到 大 量 骨 髓 瘤 细胞 。 若 三 项 中 有 两 项 
阳性 ,结合 临床 表现 , 即 可 作出 诊断 。 早 期 或 不 典型 病例 ， 
易 被 误诊 为 慢性 肾炎 、 肾 雷 肾炎 、 再 生 障碍 性 贫血 、 类 风 
湿性 关节 炎 ` 肝 硬 变 、 转 移 瘤 等 。 因 此 ， 对 原因 不 明 的 血 
沉 快 .贫血 、 肾 功能 不 全 ,反复 感染 、 骨 关节 疼痛 的 中 老年 
患者 ,必须 进行 血清 蛋白 电泳 骨髓 穿刺 与 骨骼 六 射线 检 
查 ,以 便 确诊 。 

预后 ”不同 患者 的 自然 病程 差异 很 大 ， 可 自 诊断 后 
的 1~2 月 至 数 年 ,长 者 可 达 7 年 或 更 长 时 间 。 

导致 死亡 的 原因 是 感染 , 肾 功能 衰竭, 全 身 衰竭 或 内 
脏 出 血 。 少 数 患 者 经 长 期 化 疗 后 ， 突 然 转变 为 急性 粒 单 
核 细胞 白血病 ， 偶 可 转变 为 红 白血病 或 浆 细胞 白血病 而 
死亡 。 

治疗 ”目前 尚 无 根治 办 法 ,但 合理 治疗 能 缓解 症状 ， 
延长 寿命 ,包括 以 下 两 类 ， 

支持 疗法 ”预防 和 治疗 并 发 症 的 发 生 十 分 重要 。 感 
染 必 须 及 时 采用 有 效 的 处 理 办 法 。 预 防 性 抗生素 与 Y- 
球 蛋 白 的 应 用 ， 并 不 能 防止 感染 的 发 生 。 

有 些 骨 骼 的 并 发 症 ， 由 于 经 常 维持 适当 的 体力 活动 
而 防止 ， 但 不 宜 过 分 激烈 。 

应 维持 液体 的 适当 摄 入 量 ， 使 每 24 小 时 尿 量 在 
1500 一 2 500ml, 防止 高 钙 血 症 、 高 尿酸 血 症 与 氮 血 症 。 

在 高 粘 稠度 综合 征 的 急性 期 和 由 于 血浆 容积 增加 的 
高 容量 血 症 ， 反 复 血浆 置换 可 使 症状 大 为 改善 ， 甚 至 能 
挽救 生命 。 

化 学 治疗 ”本 病 的 主要 疗法 ,可 采用 单一 烷 化 剂 ,如 
芋 丙 氨 酸 氮 芥 、 环 确 酰 胶 . 甲 基 车 腹 、 匠 丁 酸 氮 芥 \ 卡 氮 芥 
等 ， 但 联合 化 疗 的 效果 更 为 优越 。 中 国 创制 的 N- 甲 酰 
溶 肉瘤 素 与 消 瘤 芥 也 有 较 好 的 疗效 。 

治疗 开始 后 1~3 周 ,多数 病 人 感觉 好 转 : 骨 痛 减轻 ， 
活动 能 力 增强 , 浆 细胞 瘤 缩 小 ,体重 上 升 。 

在 初 治 获得 缓解 而 停止 治疗 的 病人 ， 常 于 数 月 内 复 
发 ,多 数 病人 再 用 原 方案 仍然 有 效 。 但 瘤 细 胞 的 生长 速度 
常 随 复发 而 增加 , M 蛋白 的 倍增 时 间 与 缓解 持续 时 间 常 
因 每 次 复发 而 缩短 。 此 时 可 改 用 其 他 药物 组 成 的 联合 方 
案 。 ( 宋 少 章 和 白 玲 ) 


duofaxing nelfenmlxian jlbing 
多 发 性 内 分 湿 腺 疾病 (polyendocrine disor- 
ders) ， 同一 个 病人 同时 或 相继 发 生 两 种 以 上 的 内 分 
说 腺 体 疾病 。 包 括 因 自身 免疫 性 疾病 所 引起 的 多 种 内 分 
泌 腺 体 功能 威 退 ， 如 自身 免疫 性 多 腺 体 综合 征 及 因 内 分 
洲 腺 的 肿瘤 或 增生 所 致 的 功能 亢进 ,如 多 内 分 泌 腺 痛 病 
《MEN) 综 合 征 。 本 文 主要 介绍 MEN。 

自身 免疫 性 多 腺 体 综合 征 ”表现 为 多 内 分 说 腺 功能 
减退 。 分 为 两 型 ，I 型 又 称 伴 粘膜 皮肤 念珠 菌 病 的 多 腺 
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体 功能 减退 症 ; 另 一 型 为 多 腺 体 综合 征 工 型 。 其 临床 表 


现 及 主要 特点 见 表 1。 
表 1 自身 免疫 性 多 腺 体 综合 征 
I 型 了 型 
肾上腺 功能 减退 十 十 二 二 
甲状 腺 功能 减退 十 十 十 
甲状 旁 腺 功能 减退 地 中 中 
胰 乌 素 依赖 型 糖尿 病 十 直 十 
自身 抗体 ++ ++ 
HLA-DR 相关 一 十 十 
粘膜 皮肤 念珠 菌 病 + 一 
白班 病 过 十 
秃 改 十 + 
重症 肌 无 力 一 十 
常 染 色 体 造 传 隐 性 显 性 
广 : 十 十 常见 十 较 常见 ; 一 缺乏 。 


多 内 分 泌 腺 瘤 病 (MEN) 一 种 由 两 个 或 多 个 内 分 小 
腺 体 发 生 肿瘤 或 增生 而 产生 的 临床 综合 征 。 是 一 种 常 染 
色 体 显 性 遗传 性 疾病 ， 往 往 呈 家 族 性 发 病 。 本 病 比较 少 
见 。 因 其 临床 表现 复杂 多 样 ， 故 易 发 生 误 诊 或 漏诊 而 贻 
误 病情 。 若 能 早期 诊断 ， 及 时 进行 外 科 手 术 治疗 ， 可 减 
轻 病 人 痛苦 及 延长 生命 。 

本 病 在 临床 上 根据 受累 的 内 分 泌 腺 体 不 同 而 分 为 三 
型 , 即 MEN-I.MEN-Ia (或 MEN-I) 及 MEN-Ib (或 
MEN- 王 )。 在 MEN-I 型 中 ， 受 累 腺 体 的 发 病 率 分 别 为 ， 
甲状 旁 腺 占 88% ,胰岛 细胞 占 81% ， 垂 体 前 叶 占 65% ， 
肾上腺 皮质 占 39% ,甲状 腺 滤 泡 细胞 占 19 免 ， 其 中 60% 
的 病人 累及 上 述 诸 腺 体 中 的 2 个 腺 体 ，40 多 的 病人 累及 
前 3 个 腺 体 。 在 MEN-Ia 型 中 ， 甲 状 腺 赃 样 癌 占 80 一 
90% , 双 侧 肾上腺 角 质 哺 铬 细胞 净 占 ?0~80% ,而 29 一 
64 的 病人 发 生 甲 状 旁 腺 增生 或 腺 瘤 。 在 MEN-Ib 型 
中 ,神经 痛 哮 铬 细胞 瘤 、 甲 状 腺 箱 样 癌 及 口唇 相 厚 均 有 
者 占 49% ,神经 瘤 .甲状 腺 丹 样 癌 及 口唇 粗 厚 者 占 44% ， 
只 有 神经 瘤 及 哮 铬 细胞 瘤 者 仅 占 7%。 此 三 型 MEN 所 


累及 的 主要 内 分 泌 腺 的 特点 见 表 2。 
表 2 多 内 分 泌 腺 瘤 病 (MEN) 
I 型 ”JIa( 了 [) 型 Ib( 亚 ) 型 

甲状 旁 腺 功能 亢进 和 牛 滨 + 一 
垂体 腺 瘤 + - - 
胰腺 增生 /了 腺 瘤 + 一 一 
甲状 腺 C 细 胞 增生 / 痛 一 中 二， 二 不 
哮 铬 细胞 瘤 /条 质 增生 < 中 中 “二 二 
粘膜 神经 瘤 站 全 二 
脂肪 瘤 二 二 
类 高 +/- - =- 
肾上腺 皮质 腺 瘤 je A i 
甲状 腺 腺 瘤 4 称 ee 


注 ; 十 十 常见 ;十 较 常 见 ;十 /一 少见 ;一 缺乏 。 
病因 及 病理 ”MEN 的 发 病 机 理 有 以 下 几 种 学 说 。 


@ MEN 病变 组 织 起 源 于 APUD 细胞 。1964 年 
A. G. E. 皮尔 斯 将 广泛 存在 于 内 分 泌 腺 体 及 其 他 组 织 中 
能 产生 内 分 泌 性 多 肽 物质 的 细胞 称 为 APUD 细胞 或 
APUD 系 统 。 这 类 细胞 胞 浆 内 含有 胺 类 物质 ， 能 从 血液 
中 摄取 及 的 前 体 , 含 有 脱羧 酶 可 进行 脱羧 作用 ,最 后 合成 
生物 胺 及 多 肽 激素 ,MEN 中 多 数 细胞 来 源 于 神经 外 胀 层 
并 属于 APUD 细胞 ， 当 这 些 细胞 受 影响 而 发 育 异常 时 ， 
则 出 现 增生 或 形成 良性 或 恶性 肿瘤 。@@ 基 因 突 变 。 此 学 
说 认为 遗传 异常 基因 存在 于 体内 多 种 细胞 内 ， 可 引起 多 
个 腺 体 的 同样 病变 ， 当 位 于 常 染色 体 上 的 某 一 基因 有 缺 
陷 或 发 生 了 突变 时 ， 则 影响 某 些 神经 外 胚层 细胞 的 正常 
发 育 ,使 出 现 异常 的 非典 型 增生 而 发 生 MEN。@ 与 遗传 
有 关 。 本 病 有 明显 的 家 族 发 病 倾向 ， 为 常 染 色 体 显 性 遗 
传 疾病 。@@ 某 种 循环 体液 因子 刺激 使 受累 腺 体 恶变 或 某 
种 细胞 内 酶 缺陷 而 引起 病变 ， 使 某 些 原来 处 于 高 度 抑制 
状态 的 结构 基因 编码 被 病理 因素 激活 或 失去 抑制 ， 而 产 
生 某 种 不 应 产生 的 激素 ， 引 起 相应 的 临床 症状 。 

病理 改变 “甲状 旁 腺 的 病变 一 般 是 主 细胞 增生 ， 偶 
为 腺 瘤 。 胰 岛 病变 可 为 腺 瘤 或 冶 , 极 少数 为 增生 。 垂 体 前 
叶 多 为 腺 瘤 , 嗜 酸 嗜 碱 , 嫌 色 细胞 均 可 发 生 。 肾 上 腺 皮质 
多 为 双 侧 弥 温 性 增生 ,也 可 有 皮质 腺 瘤 。 在 MEN-I 型 中 
甲状 腺 为 租 样 癌 , 贤 上 腺 可 表现 为 双 侧 哮 铬 细胞 瘤 ,MEN- 
Jb 型 中 的 特殊 表现 为 多 发 性 粘膜 神经 瘤 。 

临床 表现 ”主要 有 以 下 四 型 ， 

@ MEN-I 型 ,首先 由 L. 0. 昂 得 达尔 及 了 . 韦 默 报 
道 ， 故 又 称 韦 默 氏 综合 征 。 其 有 病变 的 腺 体 主要 为 甲状 
旁 腺 、 胰 腺 及 垂体 ,在 大 多 数 MEN-I 型 病人 中 有 甲状 旁 
腺 功能 亢进 症 的 临床 症状 和 生化 改变 ， 表 现 为 轻 度 高 血 
钙 。 因 胰腺 肿瘤 产生 的 激素 种 类 不 同 ， 其 临床 表现 可 多 
种 多 样 ,如 为 胰岛 骨 泌 素 净 ,可 出 现 胃酸 增多 ， 反 复发 生 
消化 道 省 疡 及 严重 合并 症 ! 如 为 舒 血 管 肠 肽 瘤 (VIP 瘤 )， 
可 有 严重 水 泻 、 低 血 钾 症 状 。 低 血糖 症 的 发 生 则 与 晓 岛 
素 瘤 有 关 。 垂 体 肿瘤 若 为 功能 性 ， 则 表现 为 所 分 泌 激 素 
过 多 的 临床 症状 ,如 为 垂体 生长 激素 分 说 瘤 ,可 表现 为 肢 
端 肥 大 症 或 巨人 症 , 如 为 垂体 分 泌 ACTH 净 ， 可 表现 为 
库 兴 氏 综合 征 的 症状 和 体征 。 如 为 无 功能 性 肿瘤 ， 则 可 
产生 肿瘤 压迫 症状 ,如 头痛 ,视力 、 视 野 障碍 及 垂体 前 叶 
功能 减退 , 即 包括 肾上腺 ,甲状 腺 、 性 腺 等 功能 减退 的 临 
床 症状 和 体征 。 

@ MEN-Ia 型 受累 腺 体 为 甲状 腺 C 细胞、 肾上腺 


体质 及 甲状 旁 腺 。J. H. 西 普尔 1961 年 首次 报道 此 型 ， 


又 称 西 普尔 氏 综合 征 。 本 型 病人 可 因 甲状 腺 笨 样 癌 产 
生 多 种 激素 及 其 他 生物 活性 物质 ,如 降 钙 素 、 前 列 腺 素 、 
ACTH 或 ACTH 样 物质 、5- 羟 色 胺 等 ， 使 病人 出 现 相应 
的 生化 改变 及 临床 症状 如 库 兴 氏 综合 征 及 腹泻 、 面 部 潮 
红 等 , 颈 部 可 拉 及 甲状 腺 肿 大 ,质地 不 均匀 ,如 有 转移 , 则 
可 触及 肿 大 的 颈 淋巴 结 ,血浆 降 征 素 水 平 可 明显 增高 ,但 
血 钙 水 平 维持 正常 。 有 肾上腺 哮 铬 细胞 瘤 者 可 有 典型 的 
发 作 性 高 血压 伴 代谢 率 增高 症候群 的 表现 ， 如 发 作 时 病 


人 头痛 .大 汗 , 心 怪 、 胸 问 、 面 色 若 白 .血糖 增高 等 ,MEN- 
I 型 中 的 哮 铬 细胞 瘤 以 分 泌 肾上腺 素 为 主 ,也 有 一 部 分 病 
人 不 产生 常见 的 症状 和 体征 ,为 正常 血压 或 血压 偏 低 。 此 
型 病人 亦 可 有 甲状 专 驹 功能 亢进 ， 甲 状 旁 腺 为 增生 或 腺 
瘤 , 常 为 多 发 性 ,其 肾 损 害 或 骨 病变 少见 。 

@ MEN-Ib 型 。 又 称 MEN- 瑟 型 ,此 型 中 甲状 腺 链 
样 癌 和 哮 铬 细胞 瘤 的 症状 和 体征 与 MEN-Ia 型 无 明显 
区 别 , 其 主要 临床 特征 为 多 发 性 粘膜 神经 瘤 ,以 口 部 粘膜 
多 见 , 口 唇 受累 变 为 粗 厚 , 眼 部 除 结膜 角膜 的 神经 瘤 外 ， 
其 角膜 的 神经 肥大 增 粗 。 因 肠 道 弥漫 性 神经 节 病 变 ， 可 
引起 便秘 或 腹泻 等 消化 道 症状 。 约 84% 的 MEN-Ib 型 病 
人 有 类 马尔 方 氏 体型 , 即 体型 瘦长 , 肌 张 力 低 ， 肌 肉 不 发 
达 , 关 节 活 动 伸展 过 度 , 指 骨 细 长 旺 蜘蛛 样 手足 等 一 系列 
骨骼 畸形 。 

@@ 混合 型 。 既 包括 MEN-I 型 , 也 包括 MEN-I 型 
中 的 受累 腺 体 , 如 哮 铬 细胞 瘤 并 发 懂 岛 细胞 瘤 ,垂体 瘤 合 
并 哺 铬 细胞 净 等 ,临床 上 出 现 相应 激素 分 泌 增多 的 表现 。 

诊断 ”对 具有 上 述 一 种 或 数 种 症状 而 有 明确 家 族 史 
者 ， 应 考虑 MEN 的 可 能 性 。 对 有 关 的 内 分 泌 腺 体 做 必 
要 的 生化 检查 及 激素 测定 ， 或 各 种 功能 试 验 、X 射线 
定位 检查 及 CT 扫描 、 核 磁 共 振 显 像 后 ， 均 不 难 做 出 诊 
断 。 对 同一 家 系 的 成 员 应 做 调查 或 筛选 性 检查 ， 以 发 现 
轻型 或 无 症状 的 病人 ,进行 早期 诊断 与 治疗 。 

MEN 的 临床 表现 决定 于 其 占 优势 的 病变 ,其 临床 病 
程 在 不 同 病 人 是 完全 不 相同 的 ， 主 要 决定 于 所 累及 的 内 
分 泌 腺 体 和 肿瘤 是 否 分 泌 激素 ， 所 分 泌 激素 的 浓度 及 其 
生物 活性 如 何 , 有 的 病人 在 发 现 一 种 内 分 泌 腺 体 疾病 后 ， 
需 待 数 年 或 数 十 年 后 再 出 现 第 二 种 内 分 泌 腺 体 病 变 ， 故 
在 考虑 诊断 MEN 时 需 注意 上 述 特点 。 

治疗 在 治疗 MEN 的 每 个 单独 病变 时 ， 应 想到 在 
其 他 内 分 泌 腺 体 中 也 可 能 存在 病变 ， 在 每 个 腺 体 中 的 病 
变 可 以 是 多 发 的 ， 故 任何 一 种 治疗 均 应 考虑 其 疗效 及 病 
情 的 轻重 缓急 程度 。 

当 多 个 腺 体 有 病变 时 ， 治 疗 的 顺序 决定 于 每 种 病变 
的 严重 性 ， 如 胰腺 肿瘤 产生 的 危及 生命 的 症状 、 哮 铬 细 
胞 瘤 的 高 血压 危 象 发 作 、 原 发 性 甲状 旁 腺 功能 亢进 症 的 
高 血 钙 、 垂 体 瘤 所 致 的 进行 性 视野 缺损 及 其 他 压迫 症状 
等 ,都 应 首先 治疗 。 一 般 来 说 ,对 上 述 病 变 应 尽 可 能 采取 
外 科 手 术 治 疗 ， 切 除 肿瘤 或 大 部 分 增生 的 腺 体 。 若 为 恶 
性 肿瘤 及 有 转移 时 , 除 手术 外 可 考虑 药物 或 放射 治疗 ,如 
胰腺 恶性 肿瘤 可 用 链 只 霉 素 治疗 ， 甲 状 腺 链 样 癌 除 做 甲 
状 腺 全 切除 术 外 应 接受 甲状 腺 激素 的 答 代 治疗 。 对 
MEN-Ib 中 的 类 马尔 方 氏 体型 不 需 处 理 , 面部 神经 瘤 一 
般 不 会 癌变 , 故 也 不 予 处 理 。 

由 于 MEN 有 明显 的 遗传 倾向 ,在 一 个 家 族 中 ， 可 在 
先后 不 同 的 时 间 内 ， 在 不 同 的 家 族 成 员 中 出 现 内 分 泌 腺 
体 的 病变 ， 故 应 对 MEN 病人 及 家 族 成 员 进行 严密 随访 
及 定期 复查 ,以 达到 早期 发 现 ,早期 治疗 。 

《 曾 正 陪 ) 
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多 发 性 神经 炎 (polyneuritis) 。 由 感染 、 中 毒 、 


外 伤 .营养 缺乏 或 代谢 障碍 等 病因 引起 的 ,同时 发 生 于 多 - 


数 周围 神经 的 损害 。 常 表现 为 肢体 对 称 性 的 感觉 .运动 障 
碍 及 植物 神经 功能 障碍 ,四 肢 远 端 比 近 端 严重 以 青 壮年 
多 见 。 

病因 ”病因 多 种 多 样 , 感 染 和 中 毒 是 最 常见 的 病因 ， 
麻风 杆菌 可 直接 侵犯 神经 ,白喉 杆菌 、 破 伤风 杆菌 可 产生 
哮 神 经 毒素 ， 各 种 急性 、 慢 性 传染 病 (如 伤寒 .结核 等 ) 在 
体内 也 可 聚集 毒素 。 来 自体 外 的 毒物 如 铅 砷 \ 有 机 磷 农 药 
等 作用 于 神经 , 亦 可 造成 多 发 性 神经 炎 。 各 种 原因 所 致 的 
营养 缺乏 或 代谢 障碍 ,如 B 族 维生素 缺乏 和 糖尿 病 等 均 
可 引起 多 发 性 神经 炎 。 有 家 族 遗 传 因素 的 进行 性 肥大 性 
多 发 性 神经 炎 ,、 神 经 性 肌 萎缩 比较 少见 。 

病理 ”病变 以 周围 神经 纤维 的 远 端 最 重 。 因 远 端 距 
离 胞 体 即 神经 营养 的 中 枢 最 远 , 遇 到 损害 时 最 易 发 病 .其 
主要 改变 是 崩 精 肿 胀 、 变 性 、 脱 失 以 及 神经 精 膜 细胞 增 
生 。 神 经 轴 索 也 有 程度 不 一 的 损害 ,有 的 只 有 轻 度 肿胀 ， 
粗细 不 匀 ， 重 的 则 轴 索 断裂 .消失 ,有 时 可 见 整 个 神经 元 
受 损 。 多 数 病例 经 治疗 后 轴 索 可 以 再 生 ， 丹 精 也 可 重新 
生长 ,但 也 有 再 生 极 差 的 。 

临床 表现 ”起 病 缓慢 ,神经 症状 两 侧 对 称 , 肢 体 远 端 
比 近 端 重 ， 感 觉 .运动 障碍 和 植物 神经 症状 常 同时 发 生 。 
一 般 在 发 病 初期 先 有 指 ( 趾 ) 疼 痛 或 发 麻 感 ,感觉 过 敏 , 感 
觉 异 常 ， 后 出 现 感觉 减退 四 肢 远 端 感觉 障碍 最 为 明显 ， 
星 手套 形 或 袜 套 形 分 布 , 以 后 感觉 障碍 区 向 近 端 发 展 , 运 
动 障碍 则 表现 为 肢体 远 端 对 称 无 力 , 手 拿 东 西 不 稳 , 尤 其 
是 作 精 细 动 作 不 灵活 ,行走 时 足 背 不 能 抬 起 ,严重 的 还 出 
现 重 腕 、 重 足 。 手 部 和 下 肢 出 现 肌肉 鞭 缩 ,甚至 出 现 挛缩 
畸形 。 肌 张力 减退 , 肌 腿 反射 减低 或 消失 ,营养 障碍 表现 
为 肢体 末端 皮肤 粗粮 ,发 冷 . 紫 绀 .多 汗 或 无 汗 . 或 干燥 易 
裂 . 脱 悄 或 光滑 变 薄 ， 色 素 沉 着 , 指 ( 趾 ) 甲 松 胸 变 形 。 此 
外 ,病变 区 肌肉 常 有 压痛 , 腓 肠 肌 尤 为 明显 。 由 于 病因 不 
同 ， 感 觉 、 运 动 障碍 及 植物 神经 障碍 的 程度 并 不 完全 相 
等 。 此 外 还 有 一 些 类 型 有 特殊 的 临床 表现 。 如 急性 感染 
性 多 发 性 神经 根 神经 炎 , 又 称 吉 兰 - 帕 雷 二 氏 综合 症 , 可 
能 为 病毒 感染 ,主要 病变 在 着 神经 根 和 着 神经 ,也 可 累及 
颅 神经 。 发 病 前 数 日 至 数 周 有 上 呼吸 道 感染 或 胃 肠 不 适 
症状 ,多 以 感觉 异常 开始 ,主要 特点 是 迅速 发 展 的 对 称 性 
肢体 运动 障碍 , 竣 疼 自 下 肢 开始 ,在 一 周 内 发 展 到 上 肢 和 
释 干 。 是 下 运动 神经 元 性 ( 弛 组 性 瘫 疾 ), 肌 力 威 退 ,用 反 
射 消失 而 腹壁 反射 、 提 持 反 射 存 在 有 主观 感觉 异常 ,而 
客观 感觉 改变 轻微 ,很 少 排便 排尿 障碍 . 脑 冰 液 内 有 蛋白 
质 细胞 分 离 现象 。 蛋 白质 增高 程度 大 于 细胞 数 增高 的 程 
度 ， 预 后 良好 ，1 一 2 个 月 后 开始 恢复 。 呐 喃 类 中 毒性 神 
经 炎 的 运动 性 症状 不 明显 ， 而 突出 的 表现 为 疼痛 和 植物 
神经 症状 。 有 机 磷 中 毒性 多 神经 炎 则 运动 障碍 明显 , 肌 萎 
缩 重 ,而 感觉 障碍 不 明显 。 糖 尿 病 性 多 神经 炎 一 般 症状 比 
较 轻 , 且 以 感觉 障碍 为 主 ,只 是 足 部 麻木 , 四 肢 电击 样 疼 
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痛 , 腓 肠 肌 抽 搞 及 压痛 ,而 无 明显 的 感觉 赤 失 和 肌 无 力 症 
状 。 因 长 期 维生素 B 供应 不 足 或 肠 道 吸收 不 良 而 造成 的 
多 发 性 神经 炎 ( 脚 气 病 ) 起 病 缓慢 ， 多 先 有 四 肢 远 端 感觉 
异常 疼痛 或 痛觉 过 敏和 无 力 ,并 出 现 手套 型 和 袜 套 型 感 
觉 消失 , 肥 骨 前 肌 群 及 仲 腕 肌 群 阅 病 ,有 足 、 腕 下 垂 , 且 心 
脏 肥 大 ,脉搏 加 速 , 右 心 衰竭. 发 生 于 传染 病 代 谢 性 疾病 
和 某 些 中 毒 的 多 神经 炎 还 具有 原 发 病 的 病状 。 如 砷 中 毒 
时 先 有 全 身 中 毒 症状 ， 出 现 呕吐 ,腹痛 、 腹 演 等 骨 肠 道 症 
状 ,而 后 出 现 四 肢 远 端 剧烈 疼痛 ,四 肢 无 力 ,肌肉 鞭 缩 ,和 
毛发 脱落 , 皮 色 改变 , 角 化 过 度 , 指 ( 趾 ) 甲 变 胸 变 薄 等 植 
物 神经 障碍 。 铝 中 毒 可 侵害 多 数 脏 器 ,引起 食欲 不 振 , 腹 
胀 .腹痛 、 哎 吐 、 和 贫血、 神经 衰弱 综合 征 或 中 毒性 脑病 而 有 
严重 的 神经 精神 症状 。 铅 中 毒 所 致 多 发 性 神经 炎 以 运动 
障碍 为 主 ， 挠 神经 易 受累 而 致 腕 下 垂 。 较 少见 的 进行 性 
肥大 性 多 发 性 神经 炎 常 有 家 族 性 和 和 遗传 倾向 。 童 年 起 病 
者 多 , 主要 是 四 肢 对 称 性 运动 及 感觉 障碍 , 腿 反 射 消失 ， 
肌肉 萎缩 ， 手 足 挛缩 畸形 。 

诊断 ”典型 的 病例 诊断 不 难 。 诊 断根 据 为 肢体 远 端 
对 称 性 感觉 障碍 , 呈 手 套 、 袜 套 型 分 布 ; 弛 组 性 瘫 奖 , 肌 袭 
缩 以 末端 明显 ,植物 神经 障碍 。 但 确定 病因 需 依靠 病史 、 
病程 ,特殊 症状 和 相应 的 检查 作 综 合 分 析 。 本 病 应 与 脊 情 
灰质 炎 ( 无 感觉 障碍 , 肢体 瘫痪 不 对 称 , 急性 期 脑 峭 液 细 
胞 及 蛋白 质 均 增 高 ), 亚 急性 联合 变性 (有 肌 力 减弱 、 肢 端 
麻木 ,但 肌 张力 增高 , 腿 反 射 亢进 ,有 锥 体 束 征 )、 周 期 性 
瘫痪 (无 感觉 障碍 病程 短 ) 相 鉴别 。 

治疗 早期 经 适当 治疗 后 神经 功能 多 可 恢复 ， 大 多 
预后 良好 。 部 分 病例 病程 迁延 或 遗留 不 等 程度 的 功能 障 
碍 ,甚至 肢体 挛缩 畸形 。 首 先 应 进行 病因 治疗 。 对 营养 缺 
乏 及 代谢 障碍 所 致 的 多 发 性 神经 炎 着 重 原 发 病 的 治疗 ， 
对 中 毒性 多 发 性 神经 炎 应 采取 措施 防止 毒 物 继续 进入 
体内 。 对 急性 中 毒 须 使 用 解毒 剂 , 并 摄取 大 量 液体 ,促使 
发 汗 、 利 尿 、 通 便 以 利 毒物 的 排出 。 对 结缔 组 织 疾病 或 感 
染 、 变 态 反 应 等 所 致 的 神经 炎 适 当 采 用 糖 皮质 激素 治疗 。 
对 各 类 神经 炎 均 可 使 用 B 族 维生素 , 酌情 给 予 ATP、 畏 
酶 A、 肌 此 、 新 斯 的 明 、 地 巴 唑 等 药物 ,以 改善 神经 营养 和 
加 张 肌肉 张力 。 对 剧 痛 者 给 予 镇 痛 药 和 镇 静 药 。 多 数 病例 
可 使 用 血管 扩张 药 以 增进 血液 循环 , 亦 可 作 针 刺 治疗 对 
危重 病人 应 加 强 护理 , 预防 肺炎 、 福 疮 等 并 发 症 , 并 注意 
冶 疾 肢体 的 功能 位 置 和 使 用 支架 、 夹 板 等 以 防 秋 足 ,挛缩 
畸形 等 。 病 情 稳定 后 可 主动 及 被 动 锻炼 肢体 ,按摩 ,及 时 
进行 理疗 等 协助 肢体 功能 恢复 。 
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( 孝 丕 将 ) 
Duomake 
多 马克 ,G. 上 P. (Gerhard Johannes Paul 
Domagk 1895~1964) 。 德国 病理 学 家 、 细 菌 学 
家 。 因 发 现 磺胺 类 药物 百 浪 多 息 的 抗菌 作用 ,于 1939 年 ， 


获 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 。 1895 年 10 月 30 日 生 于 德国 
勃 兰 登 堡 瓦 古 夫 ( 今 波兰 ), 1964 年 4 月 24 日 , 卒 于 德国 
柯 氏 希 斯 费 尔 德 附近 的 布 格 贝 格 。1921 年 获 基 尔 大 学 医 
学 博士 学 位 后 ， 相 继 在 格 闽 夫 
斯 瓦尔 德 及 明 斯 特大 学 讲授 病 
理学 。1924 年 曾 著 文 论述 网 状 
内 皮 系统 的 抗 感染 功能 。1927 
年 被 染料 工业 托拉斯 (拜耳 公 
司 ) 任 命 为 实验 病理 学 及 细菌 
学 实验 室 主任 ,1909 年 P. 埃 尔 
利 希 发 现 有 机 砷 剂 的 抗 梅毒 螺 
旋 体 作用 ,但 在 一 般 细菌 的 化 
学 治疗 方面 却 无 进展 ， 拜 耳 公 
司 决定 在 这 方面 进行 探索 。1932 年 其 同事 合成 皮革 染料 
百 浪 多 息 红 , 他 用 小 鼠 做 实验 ,发 现 该 染料 能 控制 链球 菌 
感染 。1935 年 他 才 发 表 其 发 现 ， 文 中 对 药 效 作 了 严谨 的 
论证 。 1936 年 巴 斯 德 研究 所 人 员 证 明 ， 百 浪 多 息 的 抗菌 
作用 来 自 其 分 解 产物 磺 酰 胺 ,这 导致 大 量 磺胺 药 的 合成 。 
过 去 多 种 凶险 的 细菌 感染 从 此 得 到 有 效 治疗 。1939 年 因 
纳粹 之 阻 ,他 未 能 接受 诺 贝尔 奖 , 仅 于 1947 年 领 到 奖章 。 
1946 年 又 与 同事 发 现 氨 硫 腺 的 抗 结核 作用 ， 后 又 曾 研 究 
癌 净 的 化 学 治疗 ,但 未 获 成 效 .他 的 成 就 得 力 于 与 化 学 家 
的 合作 ， 这 与 德国 化 学 工业 重视 药物 研究 的 传统 有 关 。 
( 关 因 ) 
duomao 
多 毛 (hirsutism) ”身体 上 毛发 过 多 的 现象 ,多毛 
的 部 位 主要 在 面部 ,上唇 、 下 颌 、 乳 头 旁 . 脐 下 、 齐 中 线 , 阴 
毛 增 多 扩展 到 大 腿 根部 ,肛门 周 图 和 四 肢 。 毛 宫 数 量 并 不 
增加 ,只 是 部 分 毛发 生长 速度 加 快 ,颜色 加 深 。 产 生 原因 
是 雄 激素 水 平 升 高 或 毛囊 部 受 体 对 雄 激素 敏感 。 多 毛 受 
种 属 的 影响 ,如 欧洲 人 比 亚 洲 人 多 毛 ,多 毛 的 女性 常 有 男 
性 化 的 特征 。 毛 人 可 说 是 多 毛 的 极端 例子 。 病 理性 多 毛 
病理 性 多 毛 

原 因 病 名 伴随 症状 治 疗 

多 囊 卵 如 综 合 征 A 促 排卵 


男性 化 肿瘤 
库 兴 氏 综 合 征 


卵巢 因 素 
其 他 男性 化 症状 


男性 化 、 向 心性 
肥胖 \ 高 血压 


肾上腺 因素 


先天 性 肾上腺 皮 。 | 女性 假 两 性 畸形 
质 增生 


库 兴 氏 综合 征 


脑 生体 因素 ”| 肿瘤 下 并 到 大 症 ( 侦 


脑 炎 后 


中 根 神 经 系统 | 颅 创伤 后 


各 原 发 病 的 症状 
人 生生 的 许 时 更 化 


大 量 雁 激素 男性 化 .浮肿 等 
药物 莱 妥 英 钠 监 插 皮疹 、 牙 睛 
增生 等 
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原因 见 表 。 

毛发 过 多 有 碍 美观 时 可 采用 性 激素 《如 用 激素 肾 上 
腺 皮质 激素 ) 治 疗 , 以 抑制 雄 激素 的 作用 , 抑制 毛发 的 新 
生 . 已 经 出 现 的 过 多 的 毛 可 以 剃 除 或 用 脱毛 剂 除去 。 

( 何 伯 贻 ) 

duotai renshen 

多 胎 妊娠 (multiple pregnancy) ”一 次 妊娠 同 
时 有 两 个 或 两 个 以 上 胎儿 的 现象 .其 中 以 双 胎 最 为 常见 。 
不 同 的 人 群 .种 族 ,多 胎 发 生 率 差异 较 大 ,多 胎 妊 娠 的 发 生 
率 按 海 林 氏 公式 计算 为 1:89"~! (n 代表 一 次 妊娠 中 的 胎 
儿 数 ), 即 每 89 次 妊娠 中 有 一 次 双 胎 。 根 据 中 国 15 个 医 
院 的 统计 , 双 胎 与 单 胎 之 比 约 为 1:66。 多 胎 妊娠 的 母 、 儿 
并 发 症 增多 。 在 孕 母 方面 有 妊娠 高 血压 综合 征 、 贫 血 ,时 
产 .羊水 过 多 ,胎位 异常 、 产 时 宫 缩 乏力 、 产后 出 血 、 产 福 
感染 等 。 胎 儿 方 面 有 宫 内 生长 迟缓 、 早 产儿 、 低 体重 儿 、 
胎儿 同 输血 综合 征 . 脐 带 缠绕 打 结 等 , 围 产 期 发 病 率 及 死 
亡 率 增高 。 

分 类 ”同时 出 生 的 两 个 胎儿 可 是 一 个 合子 分 裂 〈 单 
合子 双 胎 7 而 来 ,可 为 两 个 卵 同时 受精 ( 双 合子 双 胎 ) 的 结 
果 。 同 时 出 生 两 个 以 上 的 胎儿 ,可 以 是 数 个 卵 受 精 , 一 个 
合子 分 裂 ;或 两 种 情况 结合 的 结果 。 

到 合子 双 胎 ”其 发 生 与 种 族 、 造 传 . 胎 次 及 促 排卵 药 
物 的 应 用 有 关 。 常 由 于 母体 垂体 促 性 腺 激素 水 平 较 高 , 导 
致 双 排卵 所 致 两 个 受精 卵 可 在 子宫 内 的 不 同 部 位 着 床 ， 
有 两 个 胎盘 和 两 个 胎 囊 。 两 个 胎盘 可 分 离 或 合并 在 一 起 ， 
但 血循环 互 不 相通 。 两 个 胎 讼 间 的 中 隔 由 两 层 羊膜 及 两 
层 绒毛 膜 组 成 ,有 时 两 层 红 毛 腊 可 融合 成 一 层 (图 1)。 


两 个 胎盘 融合 , 两 层 绒毛 
膜 已 须 台 , 两 层 羊膜 


图 1 双 合 子 双 胎 的 胎盘 及 胎 膜 


单 合 于 双 胎 ” 系 单 个 卵 受精 后 在 发 育 的 不 同时 期 分 
裂 及 复制 的 结果 。 约 占 双 胎 妊娠 的 1/3。 单 合子 双 胎 的 原 
因 尚 不 清楚 。 因 具有 相同 的 遗传 基础 ,所 以 性 别 相 同 , 容 
貌 相似 。 单 合子 双 胎 的 形成 绝 大 多 数 发 生 在 受精 后 7 天 
以 内 。 如 果 在 桑 棋 期 ,就 复制 成 两 个 独立 的 胚 体 ,每 个 胎 
儿 具 有 自己 的 胎盘 、 羊 膜 和 绒毛 膜 。 这 种 情况 在 单 合子 
双 胎 中 约 占 1/3; 如 果 在 圳 胚 期 ,内 细胞 团 复制 形成 两 个 
独立 的 胚胎 ,并 形成 单 绒 毛 膜 讼 双 羊 膜 可 胎盘 这 种 情况 
在 单 合子 双 胎 中 约 占 2/3。 如 果 羊膜 可 已 形成 后 , 胚 盘 的 
完全 复制 ,各 自发 育成 胎儿 ,两 个 胎儿 共存 于 一 个 羊膜 腔 
内 , 即 单 绒毛 膜 可 单 羊 膜 春 胎 盘 (图 2)。 如 果 胚 盘 的 胚胎 
残余 进行 不 完全 复制 或 胚 盘 复制 时 分 裂 不 完全 ， 则 形成 
不 同 程度 ,不 同形 式 的 联 体 双 胎 。 单 绒毛 膜 帮 胎盘 可 发 生 
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不 同形 式 的 两 胎儿 间 的 血管 交通 。 当 存在 动脉 动脉 或 动 
脉 静脉 交通 时 , 一 胎儿 为 给 血 者 , 另 一 胎儿 为 受 血 者 ,这 
便 是 双 胎 输血 综合 征 的 基础 。 一 胎儿 可 因 营养 缺乏 而 死 
亡 。 荐 死亡 时 间 过 久 ,可 被 压 成 薄片 , 称 为 纸样 胎儿 。 单 
羊膜 束 双 胎 可 发 生 两 胎儿 同 脐带 缠绕 及 打 结 ， 引 起 脐带 
血 流 停止 ,致使 胎儿 死亡 。 分 娩 时 胎 头 可 能 发 生 交 锁 。 


_@* 二 细胞 期 合子 


% 号 


WN SN ER 


人 
图 3 受精 卵 在 发 育 不 同 阶段 形成 单 合子 双 胎 腊 关 型 


三 胎儿 约 50% 的 病例 由 两 个 卵 受精 , 其 中 之 一 进 
一 步 分 烈 。 约 25% 的 病例 由 三 个 卵 受精 。 稍 少 于 25% 的 
病例 仅 一 个 卵 受精 ,是 罕见 的 ,可 以 两 个 或 者 三 个 胎儿 包 
含 在 同一 羊膜 腔 内 。 

四 胎儿 ”可 由 两 个 卵 .三 个 卵 .四 个 卵 受精 形成 。 由 
一 个 卵 受 精 而 形成 者 是 极端 罕见 的 。 

五 胎儿 .六 胎儿 及 更 多 数目 的 胎儿 非常 罕见 。 由 于 促 
排卵 药物 的 应 用 及 试管 婴儿 的 产生 ， 多 胎 妊娠 发 生 率 明 
显 增加 。 

诊断 ”子宫 大 小 比 同月 份 的 单 胎 妊 娠 明显 增 大 ， 触 
及 多 个 小 肢体 和 两 个 乃至 多 个 胎 头 ,或 者 发 现 有 抬头 较 小 ， 
与 子 官 大 小 不 成 比例 ， 在 不 同 部 位 听 到 两 个 或 多 个 频率 
不 同 的 胎 心 。 则 可 确诊 为 双 胎 或 多 胎 妊娠 。 多 胎 妊 娠 应 
与 羊水 过 多 ,巨大 胎儿 鉴别 。B 型 超声 显 像 仪 检查 可 早期 
诊断 双 胎 或 多 胎 妊娠 。 

人 处理” 因 多 胎 时 母 儿 并 发 症 较 多 ， 故 应 重视 孕期 保 
健 及 分 娩 时 的 处 理 。 双 胎 妊 娠 大 多 可 经 阴道 分 娩 。 必 要 
时 需 行 鹿 宫 产 。 第 一 儿 娩 出 后 第 二 儿 一 般 在 20 一 30 分 钟 
内 娩出 。 有 胎盘 早 剥 和 脐带 脱 垂 等 ,应 及 时 娩出 第 二 儿 。 
胎盘 娩出 后 应 详细 检查 胎盘 胎 膜 ,判定 是 单 卵 或 双 卵 双 
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胎 。 对 于 相同 性 别 的 双 羊膜 琳 双 绒毛 膜 面 的 双 胎儿 ， 必 
须 用 遗传 学 的 方法 如 详细 查 血型 、 某 些 酶 及 染色 体 的 标 
志 来 确定 为 双 卵 性 或 单 卵 性 。 ( 范 极 玉 》 


duotallel kongshengsu 
多 肽 类 抗生素 (polypeptide antibiotic) 具 
有 多 肽 结构 特征 的 一 类 抗生素 。 包 括 多 粘 菌 素 类 〈 多 粘 
菌 素 B 多 粘 菌 素 了 )、 杆菌 肽 类 (杆菌 肽 \ 短 杆菌 肽 ) 和 万 
古 竹 素 。 

多 粘 菌 素 类 ”从 多 粘 杆菌 属 不 同 的 细菌 中 分 离 出 的 
一 组 抗生素 ,根据 其 化 学 结构 的 不 同 可 分 为 多 粘 菌 素 A、 
B.CGeD.E.K、M 和 P8 种 ,其 中 仅 多 粘 菌 素 B 和 多 粘 菌 素 
卫 两 种 毒性 较 低 , 用 于 临床 ,其 余数 种 均 因 毒性 过 大 而 不 
能 在 临床 应 用 。 多 粘 菌 素 B 及 多 粘 菌 素 E 在 1960 年 代 
曾 被 用 于 治疗 重症 绿 肪 杆菌 或 其 他 革 兰 氏 阴性 杆菌 感 
染 , 由 于 新 的 、 低 毒 , 效 好 的 抗生素 陆续 开发 ,此 两 药 已 被 
其 代替 ， 不 过 当 上 述 细菌 对 其 他 抗生素 耐 药 而 对 此 两 药 
敏感 时 , 仍 可 作为 次 选 的 药物 。 

多 粘 菌 素 B 的 商品 为 多 粘 菌 素 硫酸 盐 , 多 粘 菌 素 王 
的 商品 有 多 粘 菌 素 甲烷 磺 酸 盐 . 多 粘 菌 素 下 硫酸 盐 。 粘 
菌 素 是 多 粘 菌 素 忆 的 不 同名 称 的 同 种 药品 。 多 粘 菌 素 BB 
及 多 粘 菌 素 王 具 有 相同 的 抗菌 谱 。 大 多 数 革 兰 氏 阴性 杆 
菌 如 绿 脓 杆 菌 .大 肠 杆菌 、 克 莱 布 斯 氏 杆 菌 属 . 肠 杆菌 属 对 
其 非常 敏感 ,对 哮 血 流感 杆菌 、 百 日 咳 杆菌 .沙门氏菌 属 、 
志 贺 氏 菌 属 有 较 好 抗菌 作用 ,对 变形 杆菌 属 、 粘 质 塞 拉 蒂 
〈 原 详 沙 雷 ) 氏 杆菌 则 相对 耐 药 , 奈 瑟 尔 氏 菌 属 ,布鲁斯 氏 
杆菌 属 对 其 不 敏感 。 对 革 兰 氏 阳性 菌 无 效 。 厌 氧 菌 中 除 胸 
弱 拟 杆菌 外 ,其 他 拟 杆菌 和 梭 形 杆菌 等 均 敏感 ,细菌 对 此 
类 抗生素 的 耐 药 性 产生 较 慢 , 偶 可 见 到 耐 药 的 绿 脓 杆 菌 
菌株 。 多 粘 菌 素 B 与 多 粘 菌 素 玉 存 在 完全 的 交 又 耐 药 。 

作用 机 理 ” 此 类 抗生素 首先 影响 敏感 细菌 的 外 膜 。 
药物 的 环形 多 肽 部 分 的 氨基 与 细菌 外 膜 脂 多 糖 的 2 价 阳 
离子 结合 点 产生 静电 相互 作用 ,使 外 膜 的 完整 性 破坏 , 药 
物 的 脂肪 酸 部 分 得 以 穿 透 外 膜 ， 进 而 使 胞 浆 膜 的 渗透 性 
增加 , 导致 胞 浆 内 的 磷酸 、 核 苷 等 小 分 子 外 逸 , 引起 细胞 
功能 障碍 直 致 死亡 。 由 于 革 兰 氏 阳性 菌 外 面 有 一 层 厚 的 
细胞 壁 ， 阻 止 药物 进入 细菌 体内 ， 故 此 类 抗生素 对 其 无 
作用 。 

体内 代谢 ”两 药 主要 从 肾脏 排泄 。 多 粘 菌 素 也 硫酸 
盐 排 泄 较 慢 ， 进 入 体内 后 有 一 延 浇 时 间 。 注 射 后 开始 的 
12 小 时 仅 有 0.1% 药 量 从 尿 中 排出 ， 但 继续 用 药 后 则 尿 
中 排泄 量 增加 ， 尿 中 可 回收 总 量 的 60% ; 多 粘 菌 素 卫 甲 
烷 磺 酸 钠 排泄 较 快 , 注射 给 药 8 小 时 后 的 40% 从 尿 中 排 
出 。 在 肾 功 能 不 良 时 ,两 药 的 消除 半衰期 明显 延长 ,必须 
减少 药 量 。 多 粘 菌 素 B 硫酸 盐 的 消除 半衰期 为 6 小 时 ,多 
粘 菌 素 王 甲烷 磺 酸 钠 的 消除 半衰期 为 1.6 一 2.7 小 时 。 两 
药 在 体内 均 不 能 进入 胸水 、 腹 水 、 房 水 或 脑 瑚 液 ， 用 于 治 
疗 革 兰 氏 阴性 杆菌 性 脑膜 炎 时 需 用 辅 内 给 药 的 方法 。 

毒 副作用 包括 三 个 方面 ，@ 神 经 系统 毒性 。 当 剂 


量 偏 大 或 因 肾 功能 不 良药 物 在 体内 积 莹 时 ， 可 出 现 感觉 
异常 头痛 、 哮 睡 .兴奋 、 共 济 失 调 、 视 力 与 言语 障碍 等 ,这 
些 症状 均 为 可 逆 性 。 回 肾脏 毒性 。 全 身 给 药剂 量 过 大 或 
时 间 过 长 可 出 现 肾脏 毒性 ， 尤 其 是 原 已 有 肾脏 疾患 则 更 
易 产 生 。 表 现 蛋白 尿 、 管 型 尿 ,血尿 及 尿素 所 上 升 ， 若 即 
时 停 药 一 般 可 恢复 。@ 神 经 肌肉 接头 处 阻 洪 。 肾 功能 损 
害 或 用 过 肌肉 松弛 剂 的 病人 进行 腹腔 内 或 肌肉 注射 多 粘 
菌 素 类 抗生素 时 ， 可 能 出 现 呼吸 肌 麻辣 ， 停 药 后 可 逐渐 
恢复 。 

临床 用 药 ”两 药 已 不 再 作为 全 身 治疗 的 药物 , 仅 作 
为 各 种 局 部 治疗 给 药 ， 如 治疗 外 耳 道 、 角 膜 或 皮肤 感染 。 
另外 ,可 用 于 尿 路 灌注 或 用 化 吸入 治疗 。 

杆菌 肽 及 短 杆菌 肽 “分别 由 苦 苗 样 杆菌 及 短工 胞 杆 
菌 分 离 得 到 , 均 是 由 肽 链 连 结 的 氨基 酸 组 成 。 两 种 抗生素 
对 大 部 分 革 兰 氏 阳 性 细菌 有 高 度 抗菌 活性 。 金 黄色 葡萄 
球菌 .8 溶血 性 链球 菌 对 其 很 敏感 ， 对 B 组 链球 菌 常 耐 
药 。 杆 菌 肽 对 致 病 性 奈 瑟 尔 氏 球 菌 敏感 ， 短 杆菌 隐 则 稍 
弱 。 对 半 兰 氏 阴性 杆菌 则 完全 无 效 。 

杆菌 肽 的 作用 机 理 主要 是 抑制 细菌 细胞 壁 的 合成 ， 
短 杆菌 肽 则 主要 是 改变 细菌 胞 桨 腊 的 渗透 性 。 因 为 这 两 
种 抗生素 均 有 严重 肾脏 毒性 , 故 仅 用 于 局 部 治疗 。 可 制 成 
霜 剂 . 油 膏 喷雾 剂 等 外 用 ， 或 配 成 溶液 滴 眼 , 滴 耳 清洗 
创面 \ 冲 洗 膀胱 等 , 常 与 新 每 素 或 多 粘 菌 素 也 合用 以 扩大 
其 抗菌 谱 。 

万 古老 素 于 1956 年 自 定向 链 人 每 菌 分 离 出 的 一 种 
三 环 糖 肽 抗生素 。 对 革 兰 氏 阳 性 菌 具 有 强大 的 抗菌 作用 ， 
1958 年 即 在 临床 广泛 使 用 ,由 于 当时 的 制剂 含有 杂质 , 常 
引起 寒战 ,高 热 , 低 血压 等 不 良 反应 ， 以 及 20 世纪 60 年 
代 耐 青霉素 酶 青 老 素 问世 ， 故 临床 应 用 大 大 减少 。 本 药 
的 制剂 已 经 提纯 ,不 良 反 应 显著 减少 , 现 已 被 认为 是 比较 
安全 的 药物 。 

万 古 等 素 能 有 效 地 对 抗 革 兰 氏 阳 性 细菌 ， 包 括 金 葡 
菌 、 表 皮 葡 萄 球菌 、 肺炎 链球 菌 、 草 绿色 链球 菌 及 肠 球菌 
等 。 炭 益 杆 菌 、 白喉 杆菌、 破 伤风 杆菌 、 梭 状 芽 胞 杆菌 等 
均 对 其 敏感 ， 但 对 大 多 数 革 兰 氏 阴性 菌 、 立 克 次 氏 体 、 衣 
原 体 、 菌 质 体 、 真 菌 等 均 无 效 。 此 药 很 少 产 生 耐 药性 ， 即 
使 产生 也 发 展 很 慢 ， 并 且 与 其 他 抗生素 不 出 现 交叉 耐 药 
现象 。 对 其 他 多 种 抗生素 耐 药 的 金 葡 菌 ,表皮 葡萄 球菌 、 
肺炎 链球 菌 亦 对 其 敏感 ， 故 用 于 治疗 这 类 耐 药 菌 引起 的 
感染 在 临床 上 有 重要 意义 。 

作用 机 理 万 古 鞠 素 不 可 逆 地 与 细菌 细胞 壁 粘 肽 的 
侧 链 终端 形成 复合 物 , 阻 断 细胞 壁 蛋 白质 的 合成 ,进而 使 
细菌 死亡 。 此 种 机 制 与 青霉素 类 、 头 孢 菌 素 类 有 所 不 同 ， 
故 对 青霉素 类 和 头孢 菌 素 类 耐 药 的 菌株 对 万 古 霉 素 仍 敏 
感 。 

体内 代谢 ”此 药 口 服 后 吸收 很 少 ， 在 肠 道 可 产生 较 
高 浓度 ， 故 可 用 于 治疗 肠 道 难 辩 梭 形 芽 胞 杆菌 忆 炎 或 金 
葡 菌 肠炎 。 此 药 不 宜 肌 注 。 静 脉 滴 注 可 透 入 各 浆 膜 腔 , 广 
区 分 布 于 各 组 织 , 但 不 易 穿 透 血 脑 屏障 。 


药物 进入 人 体 后 24 小 时 内 , 总 量 的 80~90% 以 原 
形 药 从 肾脏 的 肾 小 球 让 出 ,清除 半衰期 ,新 生 儿 为 6~10 
小 时 ,大 婴儿 为 4 小 时 ,儿童 为 2~3 小 时 , 成 人 为 5~11 
小 时 。 当 肾 功能 衰 竟 时 ,半衰期 将 延至 7 天 以 上 , 故 肾 功能 
不 良 的 病人 用 药 需 加 大 间隔 时 间 ,并 进行 血 药 浓度 监测 。 

毒 副 反应 ”包括 三 个 方面 ，@ 耳 毒性 。 常 先 出 现 耳 
鸣 , 相 继 有 高 频 范 围 听力 丧失 , 若 不 及 时 停 药 则 可 导致 耳 
堆 。 血 药 浓度 超过 80hg/ml 易 出 现 耳 玖 ,维持 在 30hg/ml 
以 下 则 较 安全 。@ 肾 毒性 。 肾 功能 不 良 时 半衰期 明显 延 
长 ,但 其 峰 浓度 并 不 高 于 肾 功能 正常 病人 的 血 峰 浓度 。 本 
药 是 否 有 毒性 尚 无 一 致意 见 ， 但 在 用 药 期 间 应 定时 监测 
肾 功 能 。@@ 其 他 反应 。 偶 有 等 麻 疼 、 哮 酸 细胞 增多 症 、 粒 
细胞 减少 症 及 静 滴 后 恶心 .面部 潮红 、 皮 肤 痒疹 等 。 

临床 用 药 主要 用 于 治疗 耐 多 种 抗生素 的 金 葡 菌 重 
症 感染 及 对 青 等 素 过 敏 的 链球 菌 性 心 内 膜 炎 的 患者 。 另 
外 ,口服 对 难 辩 梭 形 芽 胞 杆菌 性 肠炎 有 较 好 疗效 ,以 上 感 
染 均 是 临床 上 较 难 治疗 的 疾病 ， 而 万 古 等 素 有 较 好 的 疗 
效 ， 故 本 药 在 治疗 这 类 感染 性 疾病 中 有 重要 的 地 位 。 万 
古 医 素 还 可 作为 以 下 情况 的 预防 用 药 ， 人 工 合成 材料 体 
内 植 和 手术 预防 金 葡 菌 感染 ， 对 青霉素 过 敏 的 病人 进行 
口 膝 或 上 呼吸 道 手术 , 青 短 素 过 敏 的 病人 进行 胃 肠 道 ,. 泌 
尿道 手术 或 白血球 减少 伴 发 烧 的 免疫 低下 的 病人 。 

( 程 义 先 ) 

duoxltongqlguan gongneng shualjle 
多 系统 器 官 功能 衰竭 (multiple system organ 
failure, MSOF) 在 严重 感染 .败血症 、 严 重创 伤 、 
大 手术 、 大 面积 烧伤 .长 时 间 心 肺 复苏 术 及 病理 产科 等 情 
况 24 小 时 后 出 现 的 2 个 或 2 个 以 上 系统 ,器 官 的 功能 不 
全 及 衰竭 的 综合 征 ,不 包括 上 述 各 疾病 发 病 后 24 小 时 内 
死亡 者 , 亦 不 同 于 慢性 病 颜 死 前 的 全 身 衰竭。 受 损 系统 和 
器 官 主要 包括 肺 肾 . 肝 、 胃 肠 道 ,心血 管 ,血液 免疫 及 中 
枢 神 经 等 。 受 损 系统 ,器 官 数目 与 疾病 严重 程度 相关 。 常 
序 贯 发 生 ， 但 亦 可 数 个 系统 、 器 官 呈 暴发 性 同时 衰 疯 。 
MSOF 早期 临床 症 征 常 为 严重 的 原 发 病 所 掩盖 , 难以 识 
别 。 一 旦 确认 ,多 已 进入 晚期 ,组 织 细胞 多 已 遭受 严重 破 
坏 。 MSOF 相对 多 见 ， 且 有 逐年 增多 趋势 。 发 病 率 在 急 
诊 大 手术 后 约 为 8 一 22% 腹腔 脓 肿 伴 败血症 者 高 达 
30 一 50% 。 病 死 率 极 高 。 对 MSOF 高 危 病 人 应 进行 严密 
监测 ,以 做 到 早 发 现 . 早 治疗 。 中 国 大 量 基础 及 临床 研究 
证 实 中 西医 结合 治疗 的 效果 明显 优 于 单纯 中 医 或 西医 治 
疗 。 

历史 回顾 及 MSOF 研究 对 医学 进步 的 推动 作用 
MSOF 是 1970 年 代 医 学 科学 不 断 发 展 、 进步, 延长 了 危 
重病 患者 存活 时 间 之 后 出 现 的 一 个 新 课题 .50 年 代 , 部 分 
严重 创伤 患者 渡 过 了 休克 ,但 又 发 生 和 /或 死 于 急性 肾 功 
能 衰竭 (ARF)。 这 个 新 课题 推动 了 对 ARF 的 深入 研究 
及 血液 透析 技术 的 开展 ; 60 年 代 ， 成 人 呼吸 审 筷 综合 征 
(ARDS) 成 为 创伤 感染、 休克 等 的 严重 继 发 病 和 主要 致 
死 原因 ， 导 致 对 ARDS 的 深入 研究 及 带动 人 工 机 械 通 
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气 机 的 发 展 与 完善 。 其 后 人 们 认识 到 上 述 各 单一 器 官 衰 
竟 , 实 质 上 是 机 体 对 严重 创伤 .感染 等 多 种 致 病因 素 侵袭 
的 阶段 性 表现 。1973 年 N. 工 . 蒂 尔 尼 等 首先 描述 了 本 综 
合 征 , 称 之 为 序 贯 性 系统 衰竭 。 其 后 报告 逐年 增多 。 

由 于 MSOF 是 由 多 病因 引起 的 跨 学 科 、 跨 专业 的 复 
杂 疾 病 过 程 ， 故 分 工 过 细 的 任何 一 个 专科 都 不 能 从 整体 
上 掌握 这 类 病人 抢救 的 全 面 知识 和 技能 。 而 由 多 学 科 、 多 
专业 医护 人 员 临时 组 成 的 集体 会 诊 式 的 抢救 组 同样 亦 存 
在 着 缺少 能 对 患者 进行 全 面 分 析 、 统 一 处 理 的 条 件 .这 也 
就 促进 了 危重 病 急救 医学 的 迅速 发 展 。 

发 病原 因 ”包括 三 个 方面 。@ 感 染 : 由 败血症 ,腹腔 
脓肿 、 肠 道 功 能 素 乱 及 菌 群 素 乱 、 细 菌 迁 移 等 引起 。@@ 组 
织 损伤 和 /或 坏死 ,创伤 ,大 手术 ,大 面积 深度 烧伤 及 病理 
产科 等 。@@ 缺 血 . 缺 氧 :休克 ,复苏 后 综合 征 等 研究 证 实 
老年 人 的 脏 器 多 处 于 衰竭 临界 状态 许多 并 不 严重 的 应 激 
诱因 即 可 导致 MSOF 。 

发 病 机 制 ” 包 括 六 个 方面 。 

@ 炎症 反应 , 致 病 微 生物 及 其 毒素 除 直接 损伤 细胞 
外 ， 主 要 通过 内 源 性 介质 的 释放 引起 全 身 炎症 反应 ， 有 
些 严重 创伤 .烧伤 病人 虽 无 感染 证 据 ,但 亦 出 现 全 身 炎症 
反应 ,其 表现 与 败血症 引起 者 同 ( 称 为 无 菌 性 败血症 )。 研 
究 表明 由 机 体内 源 性 介质 引起 的 严重 全 身 性 炎症 反应 是 
MSOF 发 生 、 发 展 的 最 终 共同 途径 。 

@ 活性 氧 , 指 超 氧 化 物 阴离子 (9i)、 凑 自由 基 
(OH ')、 过 氧化 气 〈HO:) 和 单线 态 氧 ('O:)。 其 中 Qi 
及 OH 为 氧 自 由 基 , 活 性 氧 是 一 组 化 学 性 质 极为 活泼 的 、 
外 层 轨道 上 有 一 个 不 配对 电子 的 化 学 物质 。 活 性 氧 产生 
过 多 或 清除 不 足 , 均 可 损害 组 织 细胞 ,是 导致 MSOF 的 
重要 毒性 介质 。 

正常 情况 下 ， 进 入 机 体 的 氧 通 过 线粒体 内 的 电子 传 
递 ， 接 受 4 个 电子 被 还 原 为 水 。 同 时 发 生 氧 化 磷酸 化 生 
成 ATP。 其 中 约 1~2%% 的 氧 通过 单价 还 原 (接受 一 个 电 
子 ) 生成 0;。 后 者 可 通过 超 氧 化 物 歧化 酶 (SOD) 的 作用 
转变 为 HO: 而 清除 。 若 机 体 SOD 不 足 , 03 可 逐次 接受 
电子 成 为 "OH。 氧 的 单价 还 原 过 程 又 称 线粒体 内 呼吸 链 
和 氧 自由 基 泄 漏 。 

MSOF 发 病 过 程 中 氧 自 由 基 增 多 的 原因 有 线粒体 内 
呼吸 链 氧 自 由 基 泄 漏 (休克 ,创伤 等 造成 组 织 缺 氧 ， 线 粒 
体 呼 吸 功能 降低 。 恢 复 血液 灌注 后 ， 由 于 细胞 色素 氧化 
酶 尚未 恢复 ， 进 入 机 体 的 氧 未 能 充分 获得 电子 成 为 水 及 
产生 ATP， 结果 使 线粒体 内 呼吸 链 自由 基 泄 漏 增 多 。 同 
时 由 于 SOD 受 损 , 导 致 氧 自由 基 增 多 ); 中 性 粒 细胞 激活 
《出现 “呼吸 爆发 " 产生 大 量 0; 及 '0,); 次 黄 嘎 叭 氧化 
《组 织 缺 氧 ,ATP 大 量 分 解 ,依次 成 为 AMP、 逐 味 叭 .次 黄 
叮 叭 核 音 及 次 黄 味 叭 。 恢 复 血 供 后 ， 次 黄 味 叭 在 黄 嘎 叭 
氧化 酶 作用 下 转变 为 尿酸 ,同时 生成 0i)， 活 性 氧 清 除 
系统 活性 下 降 ( 机 体 存在 强大 的 清除 活性 氧 物 质 ,以 保护 
机 体 细胞 免 遭 活性 氧 破坏 ,如 超 氧 化 物 歧化 酶 .过 氧化 氨 
酶 还 原形 谷 胱 甘 肘 、 谷 胱 甘 肽 过 和 氧化 物 酶 ,氧化 型 谷 肽 
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甘 肽 严重 感染 、 缺 氧 等 多 种 情况 均 可 使 上 述 清除 物质 生 
成 不 足 和 /或 被 大 量 消耗 ,以 致 机 体 固有 的 清除 活性 氧 的 
能 力 降低 2 花生 四 烯 酸 代谢 过 程 中 产生 自由 基 中 间 物 。 

图 细胞 壁 花生 四 烯 酸 游 离 簿 生 的 毒性 介质 :花生 四 
烯 酸 (AA) 是 细胞 膜 磷脂 的 主要 组 成 成 分 。 缺 血 . 缺 氧 、 再 
灌注 后 ,细胞 外 液 中 的 Ca** 因 能 量 不 足 , 进 入 细胞 内 , 使 
细胞 膜 中 的 钙 依 赖 的 磷 酯 酶 A: 激活， 经 一 系列 变化 生 
成 多 种 活性 介质 ， 如 前 列 腺 素 、 白 三 烯 . 过 氧化 气 花 生 四 
烯 酸 、 羟 -20- 碳 四 烯 酸 、 血 栓 素 、 前 列 环 素 ， 导 致 细胞 损 
害 。 

@ 氧 供需 及 能 量 代谢 素 乱 , MSOF 的 初期 反应 是 
代 偿 性 交感 神经 系统 兴奋 增强 。 机 体 呈 高 代谢 状态 。 氧 
摄取 和 和 氧 耗 增 大 。 但 这 些 患 者 却 往往 合并 不 同 原因 的 组 
织 缺 氧 (血红 蛋白 降低 心脏 指数 下 降低 氧 血 症 、 微 循环 
障碍 和 碱 中 毒 等 ;， 从 而 发 生 氧 供需 失衡 。 随 疾病 发 展 、 
恶化 ,细胞 线粒体 发 生 结 构 及 功能 损害 ,氧化 还 原 中 复活 
化 和 电子 传递 系统 受 抑 制 ; 使 NAD* ( 烟 酰 胺 腺 嘿 叭 二 核 
苷 酸 ) 不 能 再 生 ， 导 致 依赖 NAD*/NADH 的 代谢 过 程 不 
能 正常 运转 。 此 外 ， 由 此 导致 的 乙酰 辅酶 A 和 草 酰 乙酸 
生成 不 足 ， 障 碍 了 脂肪 及 蛋白 质 代谢 进入 三 羧 酸 循环 毛 
化 产能 。 上 述 代谢 改变 以 肝脏 最 为 明显 ， 肝 内 氨基 酸 代 
谢 障碍 。 机 体 只 能 利用 在 时 外 代谢 的 支 链 氨基 酸 代谢 产 
能 ,导致 氨基 酸 谱 变 化 及 蛋白 合成 障碍 。 

轿 纤维 连接 蛋白 (FN) 消耗 过 多 或 产生 不 足 ; FN 
是 由 成 纤维 细胞 、 血 管内 皮 细 胞 、 巨 吵 细 胞 及 肝 库 普 弗 氏 
细胞 合成 的 。 它 是 一 种 糖 蛋 白 , 分 血浆 型 和 组 织 型 两 种 。 
血浆 型 FN 在 血液 中 主要 起 调理 作用 ， 能 与 血 流 中 的 异 
物 颗粒 (如 变性 胶原 .纤维 蛋白 微 凝 集 物 、 受 损 组 织 碎 局 、 
聚集 的 血小板 、 破 坏 的 血细胞 及 细菌 等 ) 结合 形成 复合 
体 ,使 其 易于 被 网 状 内 皮 系 统 细胞 识别 及 吞噬 。 组 织 FN 
是 血浆 型 FN 的 前 体 , 起 细胞 与 细胞 ,细胞 与 结缔 组 织 连 
接 的 作用 。 一 旦 血浆 型 FN 被 消耗 过 多 ,组 织 型 FN 即 释 
出 ,结果 导致 细胞 连接 松散 ,血管 通 透 性 增加 。 机 体 知 噬 
能 力 下 降 , 可 使 感染 加 重 、DIC 进一步 恶化 。 

@@ 免疫 功能 损害 :研究 表明 , 败血症 性 MSOF 患者 
细胞 免疫 及 体液 免疫 功能 均 降低 。 

症 征 及 诊断 标准 ”主要 为 原 发 病 和 各 系统 脏 器 功能 
衰 竟 表 现 。 早 期 症状 常 被 原 发 病 掩 盖 , 故 对 MSOF 高 危 
患者 应 进行 严密 监护 。 

治疗 ”可 包括 以 下 七 个 方面 。 

@ 去 祛 病因 是 治疗 的 关键 。 凡 原 发 病 未 能 去 除 或 
有 效 控制 者 ,预后 均 极 差 , 尤 以 严重 感染 及 大 块 组 织 坏死 
者 更 为 明显 。 

@ 清除 或 拷 抗 内 毒素 :研究 证 实 患 革 兰 氏 阴性 杆菌 
败血症 后 ， 未 用 抗生素 时 血浆 中 游离 内 毒素 浓度 大 致 与 
细菌 数量 成 比例 。 而 用 抗生素 后 血 流 中 细菌 减少 而 内 毒 
素 浓度 却 升 高 。 清 除 内 毒素 的 措施 有 中 药 〈 多 种 清热 解 
毒 和 活血 化 瘀 中 药 ， 如 人 金银花、 蒲公英 、 大 青 叶 、 鱼 腥 草 、 
穿心莲 、 元 参 等 ); 内 毒素 抗 血 清 (1977 年 首先 采用 大 肠 杆 


菌 免疫 血清 ,临床 试用 有 效 ,目前 单 克隆 抗体 已 生产 )。 

图 持 抗 肿瘤 坏死 因子 《可 中 和 肿瘤 坏死 因子 的 毒 
性 , 阻 断 其 诱导 的 MHC-I 类 抗原 的 表达 。 试 用 于 严重 的 
脓 毒 性 休克 ,取得 一 定 效果 )。 

@ 阻止 Ca:* 进入 细胞 (多 种 Ca** 通道 阻 沿 剂 均 可 
防止 或 减轻 缺 血 . 缺 氧 导致 的 组 织 损害 ,目前 应 用 的 较 多 
的 是 异 搏 定 和 硝 芋 吡啶 ,中 药 丹 参 亦 具有 此 作用 )。 

回 清除 或 持 抗 氧 自由 基 及 脂 质 自由 基 : 可 用 别 厌 叭 
醇 、 维 生 素 卫 和 维生素 C ( 别 味 叭 醇 可 抑制 黄 味 叭 氧化 
酶 ,从 而 抑制 氧 自由 基 的 形成 :维生素 卫 是 强力 自由 基 清 
除 剂 ,一 个 %- 生 育 酚 分 子 可 以 清除 2 个 自由 基 ; 维 生 素 C 
可 在 细胞 内 外 发 挥 作用 , 并 可 使 -生育 酚 自 由 基 恢 复原 
型 )、 清 除 氧 自由 基 的 酶 类 (包括 SOD、CAT 和 GSH-PX)、 
其 他 药物 及 中 药 (葡萄 糖 ,甘露 醇 、 含 硫 氨基 酸 如 蛋氨酸 、 
半 胱 氨 酸 .不 饱和 脂肪 酸 、 辅 酶 Q,、 握 丙 唆 和 去 铁腕 等 
去 铁 胺 通过 与 铁 歼 合成 络 合 物 ,降低 血清 铁 离子 ,从 而 减 
少 'OH 的 形成 。 中 药 当归 , 女 贞 子 、 黄 草 \ 山 植 及 灯 慢 花 
等 均 已 证 明 具有 此 种 作用 )。 

@@ 针对 血栓 素 合成 的 药物 ,小 剂量 水 杨 酸 可 使 环 氧 
合 酶 乙酰 化 ， 从 而 抑制 血栓 素 的 形成 。 硝 酸 甘 油 可 增加 
血管 驻 内 皮 细胞 合成 前 列 环 素 (PGI:, 具 有 拓 抗 血栓 素 的 
效应 )。 潘 生 丁 可 能 促进 前 列 环 素 合 成 和 抑制 血栓 素 。 
654-2 静 滴 有 增加 血浆 前 列 环 素 的 作用 。 

@ 支持 及 对 症 治疗 。 

参考 书目 

D. E. Fry, Multiple System Organ Failure. Surg. Clin. 
North Am., 68:107,1988. 

(上 淮 妃 杰 ”部 大 任 》 

duoxingxing hongban 
多 形 性 红 班 (erythema multiforme) ”一 种 
急性 炎症 性 皮肤 病 。 皮 疹 为 多 形 性 ， 有 红斑、 丘疹 、 水 
疱 , 大 疱 等 ,又 称 渗 出 性 多 形 性 红斑 。 本 病 比较 常见 ， 春 、 
秋 好 发 。 女 性 患者 多 于 男性 ， 多 见于 儿童 及 青年 。 预 后 
良好 ,一 般 可 自 愈 ,但 有 的 可 以 再 发 。 

病因 未明。 可 能 是 各 种 因素 引起 的 抗原 抗体 反应 ， 
导致 皮肤 小 血管 周围 炎症 ， 使 皮肤 粘膜 发 生 各 种 不 同 的 


损害 。 这 些 因素 可 以 是 细菌 ,病毒 .真菌 原虫 等 感染 ,也 
可 以 是 一 些 疾病 (如 结 纬 组 织 病 \ 肿 瘤 ) 及 寒冷 .食物 、 紫 
外 线 和 药物 等 。 

分 型 及 临床 表现 主要 有 以 下 几 型 。 

@ 黑 布 拉 氏 型 。 又 称 特 发 型 , 皮 损 呈 暗 红色 ,对 称 ， 
闯 出 较 重 , 有 斑 疹 .丘疹 .水 疱 和 大 疱 等 ,甚至 有 的 是 苯 麻 
疹 样 。 好 发 于 面 . 颈 、 前 熙 、 小 腿 、 手 背 、 足 背 等 处 .典型 皮 
损 为 革 型 或 虹膜 型 红斑 ,红斑 为 贺 形 ,中 间 有 了 暗 紫 红色 回 
斑 , 似 猫眼 ,多 见于 手腕 .手背 及 躁 部 。 也 可 有 粘膜 损害 。 
本 型 全 身 症状 轻微 ,预后 良好 ,2 一 3 周 可 自行 消退 , 但 常 
易 复发 。 

@ 班 丘疹 型 。 有 界限 清楚 的 、 加 形 的 ,水 肿 性 丘疹 
或 平 顶 丘 疹 , 往 往 向 周围 扩展 ,形成 多 环形 斑 块 ， 除 红色 
者 外 可 杂 以 蓝 色 、 褐 色 者 ,也 可 以 有 靶 型 损害 。 

@ 水 疱 大 净 性 。 常 由 斑 丘 疹 型 发 展 而 来 ,有 成 后 的 
水 疱 及 大 疱 , 绕 以 充血 巡 , 也 可 有 胃 形 损害 。 

@ 大 疱 型 或 重症 型 。 即 史 带 文 斯 约翰逊 二 氏 综合 
征 , 又 名 粘膜 -皮肤 - 眼 综合 征 。 少 见 , 但 严重 ,发 病 急 , 先 
有 屋 寒 、 高 热 ,关节 痛 咽 痛 、 全 身 不 适 等 前 抠 症 状 。 继 之 ， 
全 身 皮 肤 泛 发 多 数 水 肿 性 红斑 ,其 上 有 水 疱 或 大 疱 , 有 时 


“有 和 紫 骤 或 血 疱 唇 . 口 用 及 舌 粘 膜 发 生 红斑 肿胀、 水疱 、 


糜烂 及 出 血 ， 有 时 有 浅 在 溃疡 。 眼 部 可 有 结膜 炎 、 角 膜 
炎 、 角 膜 省 疡 ,甚至 全 眼球 炎 ， 重 者 可 致 失明 。 鼻 粘膜 麻 
烂 .出 血 , 结 病 。 阴 部 可 发 生 包 皮 龟 头 炎 、 尿 道 炎 、 阴 道 粘 
膜 及 肛门 周围 皮肤 摩 烂 。 严 重 者 可 发 生 肝 肾 等 多 系统 损 
害 。 药 物 , 尤 其 是 砚 胺 , 常 是 重症 多 形 性 红斑 的 病因 ， 切 
勿 忽视 。 

诊断 根据 皮疹 的 多 形 性 ,好 发 部 位 、 划 型 红 玫 及 好 
发 季节 等 ,不 难 诊断 。 

治疗 ” 轻 症 可 给 抗 组 胺 药 、 消炎 痛 或 静脉 注射 10% 
硫 代 硫酸 钠 液 等 。 也 可 外 用 皮质 类 固 醇 激素 箱 或 炉 甘 石 
洗 剂 。 反 复发 病 者 应 追寻 病原 ,发 现 与 治疗 感染 性 病灶 。 
大 疱 型 或 重症 型 者 应 尽早 给 以 大 量 皮质 类 固 醇 激素 ， 如 
静 滴 气 化 可 的 松 ,症状 控制 后 减 量 。 有 感染 时 给 抗生素 。 
注意 保持 水 及 电解 质 平衡 。 此 外 , 应 给 大 量 维生素 C. 高 
蛋白 质 饮食 ,加 强 眼 及 口腔 护理 等 。 (地 世 前 ) 
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ECHO bingdu gonran 
ECH0O 病毒 感染 (ECHO virus infection) 
ECHO 病毒 引起 的 感染 。 人 感染 本 病毒 后 出 现 骨 肠 道 、 神 
经 系统 ,呼吸 道 等 的 病症 。 重 者 可 有 心 . 肝 、 脑 等 脏 器 病 
变 。 多 在 夏秋 季 流 行 。 本 病毒 与 库 克 萨 基 病 毒 常 同时 存 
在 ,在 世界 分 布 极为 广泛 。 儿 童 发 病 率 远 较 成 人 高 ,病人 
及 带 病毒 者 均 为 传染 源 , 主 要 经 肠 道 传播 ,感染 初期 也 可 
经 呼吸 道 传播 。 病 毒 也 可 经 胎盘 传 给 胎儿 ， 引 起 宫 内 感 
染 。 

第 一 株 ECHO 病毒 是 1950 年 调查 脊 条 灰质 炎 病 毒 
时 从 健康 儿童 的 直肠 拭 子 中 分 离 出 来 的 ， 由 于 当时 未 能 
将 它 归属 已 有 的 病毒 属 , 也 不 了 解 它 与 人 类 疾病 的 关系 ， 
所 以 称 之 为 孤儿 病毒 "。1955 年 正式 定名 为 BCHO 病 
毒 , 即 人 类 肠 道 致 细胞 病变 的 孤儿 病毒 (enteric cytopa- 
thic human orphan virus) 的 缩写 。 以 后 陆续 发 现 了 很 多 
血清 型 。ECHO 病毒 今 属 微小 核糖 核酸 病毒 科 肠 道 病毒 
属 。 本 病毒 抵抗 力 较 强 ， 能 耐 乙 栈 和 70% 乙醇 及 5% 煤 
酚 鱼 液 , 但 对 氧化 剂 很 敏感 。 

临床 表现 ”本 病毒 可 经 血循环 传 至 各 脏 器 ， 引 起 较 
广泛 的 病变 ,临床 表现 随 其 侵犯 的 器 官 不 同 而 异 ,主要 引 
起 以 下 疾病 ，@ 神 经 系统 疾病 。 主 要 有 无 菌 性 脑膜 炎 、 
肌 松弛 性 瘫痪、 脑 炎 、 共 济 失调 、 吉 兰 - 书 雷 二 氏 综 合 征 
(急性 感染 性 多 发 性 神经 根 神经 炎 )。@@ 流 行 性 胸肌 痛 。 
主要 表现 阵 发 性 剧烈 的 肌肉 疼痛 ,常见 于 胸部 ,可 影响 呼 
吸 运动 。 小 儿 也 常 诉 腹痛 , 易 误诊 为 盖 尾 炎 。 剧 痛 时 甚至 
发 生 休克 。 病 程 一 般 5 一 ? 天 ， 肌 痛 可 反复 发 作 。@ 皮 
疹 。 易 发 生 于 幼儿 , 并 可 伴 有 了 眼 结膜 炎 。1951 年 曾 在 美 
国 波士顿 引起 班 丘疹 的 流行 ,名 “波士顿 皮疹 ”表现 为 低 
热 1 一 2 日 出 现 皮疹 ,分布 在 面 . 胸 、 恬 及 四 肢 。 病 情 轻 。 
图 呼吸 道 疾病 。 一 些 型 别 的 ECHO 病毒 可 引起 轻型 上 
呼吸 道 感染 ,表现 有 发 热 , 咽 痛 ,全 身 不 适 , 常 在 幼儿 中 流 
行 。 有 时 可 以 引起 下 呼吸 道 感染 ， 个 别 病例 发 生 致死 性 
肺炎 。@ 胃 肠 道 疾 病 。 表 现 腹 泻 。@ 眼 病 。@ 心 肌 炎 。 

诊断 和 治疗 见 肠 道 病毒 感染 。 根 据 流行 学 资料 . 典 
型 临床 表现 、 病 毒 学 和 血清 学 检查 可 以 确诊 。 目 前 无 特效 
治疗 ,主要 是 对 症 处 理 。 ( 刘 现 昌 正 福 禧 ) 


exing helsullu 

恶性 黑 素 瘤 (malignant melanoma) ”由 皮肤 
和 其 他 器 官 黑 素 细胞 产生 的 肿瘤 。 原 发 性 黑 素 瘤 均 由 表 
皮 内 的 黑 素 细胞 增生 所 致 ， 其 表现 为 色素 浓重 的 逐渐 增 
大 的 结 节 , 周 围 可 绕 以 红晕 。 其 发 病 率 虽 较 基底 细胞 癌 、 
鲜 状 细胞 癌 低 ,但 恶性 度 大 ,转移 发 生 早 ,死亡 率 高 ,因此 
早期 诊断 、 早 期 治疗 很 重要 。 除 了 由 巨大 性 先天 性 色 冶 
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续 发 癌变 的 病例 多 见于 儿童 外 ， 恶 性 黑 素 瘤 大 多 发 生 在 
成 年 后 。 

临床 表现 和 分 型 ， 初 起 为 一 色素 班 ， 棕 色 至 黑色 不 
等 , 且 色 泽 常 不 均匀 ,深浅 不 一 ,边缘 不 甚 规则 ,以 后 可 逐 
渐 扩 大 ,隆起 成 班 块 . 结 节 或 肿块 ,甚至 演 破 ,出血 ， 最 后 
发 生 转 移 。 根 据 临床 表现 ,恶性 黑 素 瘤 可 分 为 以 下 4 型 。 

@ 原 位 黑 素 瘤 。 一 般 为 直径 大 于 lcem 的 棕 褐 色 
班 ,损害 不 高 出 皮 面 ,但 其 色素 不 匀 , 边 缘 不 整齐 。 病 变 部 
位 的 病理 学 检查 可 见 不 典 型 的 黑 素 细胞 散布 于 表皮 全 
层 ,但 并 不 进入 真皮 , 故 称 为 原 位 黑 素 瘤 。 由 于 病变 局 限 ， 
可 局 部 切除 。 预 后 很 好 。 如 果 不 治疗 ， 则 在 数 年 内 可 能 
发 展 成 侵袭 性 的 恶性 黑 素 瘤 。 

@ 浅 表 散 播 性 黑 素 瘤 。 临 床 表现 与 原 位 黑 素 瘤 相 
似 ,但 表面 稍 隆起 且 不 平整 ,容易 溃 破 、 出 血 , 取 病 变 皮 损 
作 病 理学 检查 ,可 见 恶性 黑 素 细胞 不 仅 在 表皮 ,而 且 也 在 
真皮 中 。 

@ 结 节 性 黑 素 瘤 。 一 开始 就 是 隆起 于 皮肤 表面 的 青 
黑色 或 黑色 结 节 , 生 长 较 快 ,中 央 常 有 坏死 、 溃 疡 ,以 后 可 
呈 菜 花 状 隆起 ， 分 泌 物 有 恶臭 。 也 可 以 由 浅 表 性 播 散 型 
发 展 而 来 。 这 一 型 转移 发 生 早 , 预 后 最 差 。 

@ 恶性 当班 样 闭 黑 索 净 。 多 发 生 在 长 期 受 日 晒 的 部 
位 如 面部 ,为 一 色素 不 匀 的 班 ,从 淡 桩 色 至 棕 宰 、 黑 色 不 
等 ,边缘 可 呈 扇 贝 状 ， 皮 损 上 有 一 个 或 数 个 蓝 黑 色 结 节 。 
当 这 型 肿瘤 发 生 在 肢 端 即 手掌 、 甲 母 和 甲 床 周围 的 皮肤 
时 ， 则 称 为 肢 端 激 斑 样 疙 黑 素 瘤 。 当 黑 素 瘤 发 生 在 甲 母 
时 ， 可 见 从 指甲 根部 向 前 的 甲 床上 有 一 较 宽 的 纵 行 色素 
带 , 有 时 因 肿 瘤 玻 坏 了 甲 母 , 指 ( 趾 ) 甲 可 脱落 ， 在 甲 床 上 
为 一 色素 不 均 .表面 四 凸 不 平 的 斑 块 。 恶 性 黑 业 瘤 的 转移 
途径 有 2 条 ,一 是 沿 淋巴 管 ,表现 为 在 主要 损害 周围 出 现 
卫星 样 的 色素 斑点 或 结 节 , 或 转移 至 区 域 淋 巴结 ,这 种 转 
移 发 生 较 早 ; 一 是 沿 血行 播 散 至 全 活 , 其 中 以 肺脏 的 转移 
最 为 常见 。 

治疗 一 旦 确诊 ,应 及 时 作 手术 切除 ,切除 的 范围 要 
视 病变 的 大 小 、 深 度 而 定 ,一 般 说 来 ， 切 除 范围 较 基底 细 
胞 癌 及 鳞 状 细胞 癌 要 大 、 要 深 。 发 生 在 肢 端 者 ,有 时 需 截 
指 、 趾 ,甚至 截肢 。 对 怀疑 有 转移 的 病例 ， 术 后 还 应 配合 
化 疗 。 非 特异 性 及 特异 性 免疫 疗法 也 在 研究 中 ， 其 中 对 
卡介苗 治疗 研究 最 多 。 在 皮肤 黑 素 瘤 内 注射 卡介苗 
0.05 一 0.2ml, 连 续 数 周 后 可 使 皮 损 缩小 ,甚至 消失 ,但 不 
能 提高 患者 存活 率 。 这 些 尚 在 研究 中 的 治疗 方法 ， 还 不 
能 用 于 临床 。 (未 学 验 ) 


exing zuzhixlboobing 

恶性 组 织 细胞 病 (malignant histiocytosis) 
一 种 好 发 于 青 壮年 的 恶性 病 。 又 称 恶性 组 织 细 胞 增生 症 ， 
简称 恶 组 。 临 床 表现 多 变 ， 起 病 急 剧 ， 病 程 短 而 险恶 ， 
以 发 热 、 晨 寒 、 和 盗汗、 衰竭、 体重 下 降 ,进行 性 贫血 、 肝 、 
脾 麻 巴结 肿 大 等 为 主要 表现 。 多 数 病人 在 一 年 内 因 全 身 
衰 竟 及 感染 而 死亡 。 近 年 本 病 有 增多 趋势 ,中 国 亦 多 见 ， 


原因 尚 不 清 。 有 人 认为 此 病 为 淋巴 瘤 的 一 个 亚 型 ， 但 尚 
未 得 到 公认 。 

本 病 是 由 于 异常 的 组 织 细胞 〈 人 体内 一 种 具有 吞噬 
功能 的 细胞 在 肝 、 脾 、 骨 上 复 \ 淋 巴结 等 器 官 及 组 织 中 急性 
增生 的 一 种 疾病 。1939 年 开始 描述 此 病 , 并 将 它 与 审 坷 
金 民 病 区 分 开 ,认为 是 一 种 独立 的 疾病 , 称 为 组 织 细胞 性 
血性 网 状 细胞 病 。 中 国 自 1959 年 第 一 次 报告 本 病 ,1964 
年 第 一 次 全 国 血液 学 学 术 会 议 上 定名 为 恶性 网 状 细胞 增 
生 症 , 并 制定 了 统一 的 诊断 标准 。1966 年 拉 帕 波 特等 认 
为 此 病 的 所 谓 网 状 细胞 实 为 组 织 细胞 。 首 先 改 称 本 病 为 
恶性 组 织 细胞 病 ,此 提 法 渐 为 人 们 广泛 接受 。 应 用 单 克隆 
抗体 技术 对 该 病 细胞 表面 标记 的 研究 支持 恶性 组 织 细胞 
病 来 源 于 单 核 吞噬 细胞 系统 。 

本 病 罕见 ,散发 在 世界 各 地 。 可 发 生 于 任何 年 龄 ,以 
青 壮年 多 见 。 男 多 于 女 , 男 女 之 比 约 为 2~3:1。 

病理 ”病变 主要 在 脾 \ 肝 、 淋 巴结 和 骨 艇 中 ， 其 他 器 
官 较 少见 。 在 病变 的 器 官 组 织 中 有 许多 畸形 的 、 异 党 的 
恶性 组 织 细胞 和 巨 噬 细 胞 。 呈 弥 误 性 或 局 灶 性 浸润 ， 或 
两 者 同时 存在 。 病 灶 中 异常 细胞 有 ，Q@ 恶性 组 织 细胞 ， 
是 恶 组 异常 细胞 的 主要 成 分 ,最 多 见 。 细 胞 体积 较 大 , 形 
态 奇特 ,变化 多 端 , 极 不 规则 ,大 小 相差 悬殊 ， 分 化 较 差 ， 
常 聚集 成 群 。 胞 核 畸形 , 较 大 , 核 仁 大 小 不 一 ， 常 大 而 清 
晰 。 胞 浆 有 突起 呈 谈 蓝 色 ， 可 有 空 抱 。 这 种 细胞 在 骨 得 
涂 片 中 见于 片尾 及 边缘 。 加 多核 巨 组 织 细胞 ， 多 见于 组 
织 切 片 , 骨 甬 涂 片 中 不 易 找到 ， 且 易 被 误 认为 巨 核 细胞 。 
它 的 特点 是 体积 甚大 ， 可 达 50 一 90km 以 上 ， 外 形 不 规 
则 , 胞 桨 淡 蓝 ,无 颗粒 或 有 少数 细小 颗粒 ， 含 有 多 核 (2 一 
10 个 ) 或 多 分 叶 核 , 核 仁 隐 显 不 一 。@@ 吞噬 型 组 织 细胞 ， 
数量 不 一 ,形态 似 正常 巨 噬 细 胞 , 胞 浆 内 含有 大 量 被 吞 入 
的 血细胞 , 胞 核 常 被 挤 至 边缘 , 核 膜 清晰 ， 胞 浆 丰 富 呈 灰 
蓝 色 ， 除 上 述 的 几 种 细胞 外 ， 在 病灶 中 还 可 见 到 增多 的 
正常 形态 的 组 织 细胞 ， 不 典型 的 单 核 样 细胞 、 淋 巴 样 细 
胞 等 。 

临床 表现 本 病 除 可 发 生 于 脾 、 肝 、 淋 巴结 、 骨 凡 等 
造血 组 织 外 ,还 可 见于 非 造血 系统 如 呼吸 ,循环 、 消 化、 神 
经 内 分 说 等 系统 的 组 织 , 故 其 临床 表现 多 样 复杂 ,。 按 其 起 
病 急 缓 ,病情 进展 ,病程 长 得, 可 分 为 急性 和 慢性 二 型 。 中 
国 报道 多 为 急性 。 病 人 多 为 青 壮年 ,表现 为 不 规则 发 热 ， 
伴 县 寒 ,盗汗 ,乏力 ,食欲 减退 。 少 数 病例 以 乏力 \ 肝 脾 肿 
大 、 淋 巴结 肿 大 或 上 呼吸 道 感染 症状 等 起 病 .晚期 多 有 淋 
巴结 及 肝 脾 肿 大 、 皮 肤 粘 膜 出 血 ,少数 病人 有 黄 辣 。 病 程 
进展 一 般 较 快 。 逐 新 消瘦 ,贫血 . 肝 脾 进 行 性 肿 大 , 骨 痛 、 
各 种 感染 等 ， 多 数 病例 经 过 短促 ， 于 初诊 后 几 个 月 内 死 
亡 。 少 数 慢性 病例 ,病程 进展 缓慢 ,症状 不 典型 , 易 误诊 。 
病 初 起 可 以 是 贫血 , 肝 脾 肿 大 ,间歇 发 热 等 ， 部 分 病例 有 
自发 的 短期 缓解 ,直至 1 年 以 上 甚至 更 长 , 才 出 现 急 性 型 
的 典型 症状 及 组 织 学 改变 。 

辅助 检查 ，@ 血 象 ， 多 数 病人 初诊 时 有 贫血 或 白 细 
胞 减少 ,晚期 出 现 全 血细胞 威 少 , 在 血 片 中 若 能 找到 异常 


组 织 细胞 则 有 助 于 诊断 ， 但 组 织 细胞 固定 在 组 织 中 不 易 
入 血 , 仅 少数 病例 能 在 外 周 血 找到 异常 组 织 细胞 。 用 外 周 
血 离心 ， 取 其 白细胞 层 涂 片 ， 可 以 提高 阳性 率 。@ 骨 髓 
象 ， 是 诊断 本 病 的 主要 依据 。 早 期 骨 香 中 不 易 找到 异常 
组 织 细胞 。 由 于 病变 是 局 灶 性 的 ,分 布 很 不 规则 , 故 一 次 
甚至 多 次 骨 穿 都 可 能 找 不 到 典型 发 现 。 若 临床 高 度 怀疑 
本 病 而 骨 穿 结果 阴性 ， 可 定期 复查 并 进一步 作 骨 髓 活检 
以 提高 阳性 率 。 

诊断 和 玖 别 诊断 ”对 原因 不 明 的 长 期 发 热 、 伴 有 肝 
肚 和 /或 淋巴 结 肿 大 、 血 象 呈 全 血细胞 减少 者 ， 应 考虑 到 
本 病 。 若 骨 往 涂 片 中 找到 较 多 典型 的 恶性 组 织 细胞 ， 则 
是 诊断 本 病 之 主要 依据 ， 若 见 到 较 多 的 多 核 巨 组 织 细胞 
则 更 有 助 于 诊断 。 吞 噬 了 大 量 血细胞 的 吞噬 型 组 织 细胞 
有 助 诊 断 ， 在 骨髓 涂 片 中 着 仅 发 现 这 类 细胞 则 诊断 要 慎 
重 , 因 其 不 具 特 异性 。 因 病变 分 布 不 规则 ,只 见 一 次 骨 穿 
或 淋巴 结 活检 阴性 不 能 排除 本 病 ， 应 进行 其 他 部 位 的 穿 


刺 或 活检 ， 若 病人 有 皮肤 结 节 或 其 他 组 织 肿块 ， 亦 可 行 


活检 作 组 织 学 ,细胞 学 检查 。 实 践 证 明 , 在 骨骼 疼痛 部 位 
穿刺 易 得 阳性 结果 。 

由 于 临床 表现 多 样 , 且 不 具 特异 性 , 故 本 病 易 误诊 或 
漏诊 。 应 重视 鉴别 诊断 。 易 误诊 的 病 种 有 ， 伤 寒 、 结 核 、 
败血症 . 亚 急性 细菌 性 心 内 膜 炎 、 病 毒性 肝炎 、 传 染 性 单 
核 细胞 增多 症 等 , 尤 应 与 反应 性 组 织 细胞 增生 症 相 区 别 。 
后 者 是 骨 赃 或 淋巴 结 在 某 些 感染 、 药 物 过 敏 等 情况 下 出 
现 的 组 织 细胞 增生 和 吞噬 细胞 增生 ,容易 误诊 为 恶 组 。 以 
下 几 点 可 助 鉴别 ，@ 反 应 性 增生 者 病因 明确 ， 且 临床 表 
现 与 原 发 病 有 关 。@@ 反 应 性 增生 中 增生 的 组 织 细胞 形态 
多 为 轻 度 畸变 ， 且 各 个 细胞 大 小 相差 不 明显 。@ 反 应 性 
增生 中 无 多 核 巨 组 织 细胞 。 且 淋巴 结 的 结构 不 被 破坏 。 
@ 去 除 病因 后 ,反应 性 增生 病变 迅速 恢复 正常 。 

治疗 目前 尚 无 根治 办 法 。 已 知 的 治疗 措施 及 药物 
对 本 病 的 疗效 不 理想 ， 抗 冶 药物 的 联合 化 学 治疗 是 目前 
应 用 广泛 的 措施 ,常用 方案 有 COPP ( 环 磷 酰 胺 、 长 春 新 
碱 . 甲 基 革 肝 、 滩 尼 松 ) 或 COP, 约 半数 病人 可 获 缓解 。 

( 毕 素 才 ) 
elle 
膛 裂 (cleft palate) 面 合 发育 过 程 中 形成 的 先 
天 畸形 , 肚 部 留 有 弄 阶 。 俗 称 独 咽 。 影 响 美 观 , 吸 哆 和 发 
音 , 可 与 香 乳 合并 发 生 。 手 术 治疗 有 效 。 

发 病 在 胚胎 发 育 初期 ， 原始 口 腔 未 分 化 出 口腔 和 
鼻腔 ,以 后 两 出 上 颌 突 各 突出 一 块 板 状 突起 ( 侧 胆 突 ), 向 
中 线 生长 ,融合 形成 腾 , 将 口腔 与 鼻腔 分 开 ， 若 融合 不 全 
即 成 胆 裂 。 

发 病原 因 未 明 ,可 能 与 营养 .遗传 .感染 损伤、 内 分 
谱 、 药 物 等 因素 有 关 ( 见 镶 巢 )。 

临床 表现 ” 腾 裂 的 部 位 可 发 生 在 软 胆 和 巧 次 垂 ， 也 
可 贯通 软 肝 、 硬 必 乃 至 鼻孔 ,与 唇裂 相连 。 由 于 鼻腔 与 口 
腔 相通 , 串 儿 在 哺乳 期 可 有 不 同 程度 的 吸 哆 功能 障碍 , 常 
须 用 是 咕 食 ,进食 时 ,食物 可 能 进入 益 腔 ， 冷 空气 及 尘土 
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也 可 能 不 经 江 腔 过 滤 、 加 温 而 直接 进入 咽 部 ,故常 易 引 起 
上 呼吸 道 感染 。 正 常人 发 某 些 音 时 ， 软 胆 上 提 与 咽 计 围 
及 后 壁 形成 胆 咽 闭合 。 而 胆 裂 病人 无 法 形成 闭合 ， 不 能 
有 效 地 控制 口腔 中 的 气压 及 气流 ， 空 气 大 部 分 从 鼻腔 漏 
出 ， 因此， 在 讲话 时 就 不 能 象 正常 人 一 样 发 出 清晰 的 语 
音 , 而 代 之 以 一 种 特殊 的 \ 带 有 鼻音 的 、 难 以 听 懂 的 肝 裂 
音质 。 

治疗 有效 的 手术 治疗 是 在 19 世纪 后 期 开始 的 胆 
裂 的 综合 治疗 小 组 一 般 包 括 口腔 外 科 、 成 型 科 、 耳 各 曙 只 
科 、 儿 科 \ 心 理学 X 射线 学 ,口腔 正 畸 、 口 腔 矫 形 及 语音 
病理 学 等 多 方面 的 专家 和 医务 人 员 。 一 般 在 患 儿 出 生 4 
周 后 进行 术 前 的 正 畸 (关闭 裂隙 ), 在 12~14 个 月 行 肚 列 
修复 术 。 术 后 进行 吸 哆 、 吹 气 等 训练 ,从 3 岁 开始 进行 语 
音 训练 , 待 8 岁 左右 决定 是 否 做 第 2 次 手术 。 而 唇 部 \ 鼻 
部 的 第 2 次 修复 手术 在 10 岁 以 后 进行 。 通 过 一 系列 的 治 
疗 ,患者 可 达到 几乎 同 正 常人 一 样 的 发 音 水 平 。 

者 胆 裂 患 儿 在 幼年 未 得 到 及 时 治疗 ， 成 年 后 也 可 治 
疗 ,手术 在 局 部 麻醉 下 进行 , 疗 痕 比 幼年 时 手术 明显 ， 虽 
经 治疗 后 胆 咽 闭合 良好 ,但 因 患 者 多 年 发 音 习惯 已 养 成 ， 
仍 不 免 常 有 鼻音 。 ( 邹 兆 新) 


ertong de hull 
儿童 的 护理 (nursing in infants and chil- 


dren) ”儿童 时 期 有 关 防 病 治 病 ,促进 健康 的 卫生 技术 
措施 .包括 治疗 操作 、 一 般 护理 ,预防 保健 ,喂养 心理 卫生 
及 教养 等 内 容 ,儿童 大 部 分 时 间 生 活 在 家 庭 或 托 幼 机 构 ， 
所 以 护理 工作 不 单 是 儿科 护士 的 责任 ,小 儿 的 亲属 ,幼儿 
园 、 保 育 人 员 和 学 校 的 教师 ,都 要 掌握 儿童 护理 的 知识 和 
技能 ,例如 如 何 判断 儿童 生长 .发育 是 否 正常 如何 观察 
病情 的 轻重 ,分 清 什么 情况 下 可 以 在 家 治疗 ,出 现 那 些 症 
状 时 应 去 医院 治疗 等 。 

儿童 处 于 不 断 的 生长 发 育 过 程 中 ， 与 成 人 相 比 有 很 
大 的 不 同 ,这 些 差异 表现 在 解剖 生理 、 免 疫 、 病 理 、 心 理 等 
方面 ,各 年 龄 组 间 也 有 很 大 差别 ,因此 儿童 护理 要 考虑 到 
这 些 特点 。 

解剖 生理 方面 儿童 骨骼 柔软 ,富有 弹性 ,不 正确 的 
体位 或 长 期 压迫 易 使 骨骼 变形 .关节 附近 的 韧带 较 松 弛 ， 
有 些 关节 的 白 窝 较 浅 ,应 避免 牵 拉 或 负重 以 免 损 伤 , 如 4 
岁 以 下 儿童 骨 头发 育 不 全 , 环 状 韧 带 松弛 ,儿童 上 肢 伸 
直 , 由 成 人 牵 拉 步行 时 , 若 牵 拉 力量 过 大 可 引起 横 骨 头 半 
脱位 。 儿 童 皮肤 娇 纹 ,特别 是 婴儿 ,表皮 角 化 层 薄 ， 容 易 
脱落 ,因此 皮肤 易 受 损伤 与 感染 。 娶 幼儿 易 患 腹 演 , 夺 部 
护理 稍 不 局 ， 就 会 发 生 必 红 。 蚊 虫 叮咬 后 用 手 抓 痒 可 致 
皮肤 破损 ， 破 损 的 皮肤 易 感 染 。 所 以 新 生 儿 即 要 每 天 洗 
澡 。 皮 肤 被 蚊虫 叮咬 ,可 涂 75% 酒 精 , 以 止 痒 消炎 。 遇 有 
皮肤 感染 应 积极 治疗 。 

儿童 处 于 不 断 的 生长 发 育 阶段 ， 营 养 需要 相对 比 成 
人 多 ， 应 按 年 龄 及 具体 情况 供给 适当 的 饮食 。 供 给 过 多 
的 碳水 化 合 物 及 脂肪 ,孩子 就 “ 虚 胖 ", 到 学 龄 期 有 可 能 成 
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为 肥胖 儿 。 食 品种 类 及 形式 宜 多 样 化 ,按时 进食 ,进食 环 
境 宜 安静 舒适 ,1 岁 起 应 学 习 自 食 , 饮食 前 要 洗手 ， 最 好 
几 个 儿童 同 桌 进食 ,进食 时 不 要 游戏 笑 立 , 不 应 于 进食 时 
斥责 儿童 。 不 要 让 儿童 养 成 挑食 的 习惯 ,儿童 挑食 拒食 ， 
不 要 诱 迫 或 斥责 ,可 移 去 食物 ,下 次 再 给 ， 以 养 成 良好 的 
饮食 习惯。 儿童 睡眠 时 间 比 成 人 长 ， 年 龄 越 大 睡眠 时 间 
减少 。 

幼儿 好 动 ,好 奇 心 强 ,但 缺乏 自我 保护 能 力 ， 在 任何 
情况 下 都 需要 成 人 的 监护 ， 不 能 任 其 独自 在 室内 、 外 玩 
要 。 学 龄 期 儿童 无 论 在 家 庭 或 学 校 , 都 喜欢 独立 活动 ,此 
时 期 好 胜 心 强 ， 常 不 顾及 安全 ， 因 此 要 将 安全 教育 放 在 
首位 。 

免疫 方面 儿童 免疫 系统 发 育 不 成 熟 ， 免 疫 功能 不 
健全 ， 对 有 些 致 病 力 较 弱 的 细菌 也 有 易 感 性 。 母 体 的 抗 
体能 通过 胎盘 传递 给 胎儿 ， 儿 童生 后 最 初 几 个 月 内 较 少 
患 麻疹 之 类 传染 病 , 但 几 个 月 后 这 些 母 体 抗体 逐渐 消失 ， 
对 这 些 传染 病 的 易 感 性 增加 。 因 此 要 接受 有 计划 的 免疫 
接种 。 

病理 方面 “小儿 疾病 的 种 类 、 表 现 ,诊断 、 治 疗 及 预 
后 与 年 龄 关系 密切 ,婴儿 期 最 常见 的 贫血 为 营养 性 贫血 ， 
多 因 虽 养 不 当 所 致 。 最 常见 的 疾病 为 呼吸 道 疾病 如 支 气 
管 肺炎 ; 因 神 经 系统 发 育 不 健全 ,又 常见 高 热 惊 原 。 随 年 
龄 增 大 ,与 人 群 接触 机 会 增多 ,痢疾 、 肝 炎 、 肋 腺 炎 等 消化 
道 、 呼 吸 道 传染 病 也 日 渐 增多 。 婴 幼儿 时 期 有 很 多 症状 
不 典型 ,又 不 能 用 言语 表达 主诉 ,但 病情 变化 急剧 ,因此 ， 
更 需要 仔细 观察 病情 。 小 儿 病 情 变化 多 端 ， 治 疗 护理 得 
当 会 很 快 转危为安 ， 功 能 恢复 迅速 。 如 中 毒性 痢疾 患 儿 
经 抢救 在 24 小 时 后 即 可 神志 清醒 ,又 如 小 儿 骨 折 的 愈合 
比 成 人 快 。 有 些 乙 型 脑 炎 患 儿 , 虽 然 有 较 严重 的 惊 磊 、 错 
迷 , 但 病情 恢复 半年 后 往往 能 恢复 智力 .体力 功能 。 另 一 
方面 , 病 儿 也 可 以 熙 然 死亡 ,如 婴儿 外 死 综合 征 及 暴发 型 
流行 性 脑膜 炎 等 。 

心理 方面 ”护理 过 程 中 要 注意 儿童 的 心理 活动 。 每 
个 年 龄 阶段 都 有 自己 典型 的 心理 特征 。 对 儿童 ， 尤 其 是 
医务 人 员 对 患 儿 ,态度 要 和 议 耐心。 用 打 骂 ,处 罚 等 手段 
教育 小 儿 , 久 之 会 造成 小 儿 北 反 心理 ,进一步 也 会 造成 小 
儿 的 各 种 心理 障碍 。 

婴儿 期 感觉 发 育 速 度 很 快 ,而 知觉 发 育 较 慢 , 当 开始 
出 现 明显 的 注意 力 和 初步 的 记忆 能 力 时 ， 而 思维 尚 处 于 
戎 芽 状 态 。 婴 儿 的 感知 觉 是 通过 摆弄 玩具 或 使 用 物体 发 
展 的 ,因此 要 努力 增加 虹 幼 儿 知觉 的 各 种 内 容 ( 如 给 有 声 
音 、 色 彩 鲜艳 的 玩具 ), 以 促进 智力 发 展 。6~8 个 月 以 后 
的 儿童 会 对 外 人 产生 疑 惧 ， 因 此 接触 儿童 时 态度 和 篱 十 
分 重要 。 幼 儿 期 ,特别 是 2 岁 以 后 ,开始 独立 行走 ， 双 手 
开始 能 学 会 使 用 工具 ， 开 始 学 会 以 语言 作为 思想 交流 的 
工具 。1 岁 以 后 儿童 喜欢 做 自己 想 做 的 事 ， 不 太 顺 从 成 
人 ,此 时 成 人 切 鼠 使 用 请 求 的 口吻 ,以 免 养 成 儿童 抗拒 的 
习惯 。2 一 3 岁 后 儿童 即 表现 好 奇 心 , 亦 表现 自尊 , 怕 羞 ， 
喜欢 独自 活动 或 找 成 人 作 伴 。 此 时 ， 成 人 应 帮助 儿童 认 
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世界 。 

学 龄 前 期 ,由 于 手 的 动作 的 发 展 ,扩大 了 小 儿 的 活动 
范围 。 他 们 对 周围 事物 产生 强烈 的 兴趣 ,好 奇 .好 动 又 好 
问 ,喜欢 模仿 成 人 的 举动 , 且 有 强烈 的 自我 意识 ,要 求 独 
自 活动 ,但 他 们 的 知识 ,经 验 和 能 力 有 限 ,因此 , 常 与 愿望 
产生 矛盾 。 游 戏 是 解决 这 一 矛盾 的 最 好 形式 ， 所 以 游戏 
是 培养 小 儿 智力 、 体 力 活动 的 最 基本 方式 。 学 龄 前 儿童 怕 
闭 心 理 明 显 , 作 检查 时 应 加 注意 。 

学 龄 儿童 人 学 后 ,以 学 习 增加 知识 为 主要 活动 内 容 。 
若 因 病 不 能 上 学 ,无论 在 家 治疗 还 是 住院 ,也 要 适当 组 织 
文化 学 习 和 游戏 活动 。 

青春 期 的 少年 表现 有 强烈 的 自立 要 求 和 好 胜 心 ， 同 
时 也 表现 对 异性 的 特殊 兴趣 。 但 常 表现 得 很 幼稚 ， 行 动 
上 有 时 带 有 很 大 的 盲目 性 。 成 人 应 特别 关心 和 注意 引导 
他 们 。 要 尊重 他 们 的 意见 ,但 要 了 予以 正确 的 指导 、 监 督 ， 
既 要 鼓励 他 们 的 独创 性 和 自觉 性 ， 又 要 恰当 地 克服 他 们 
的 盲目 性 .冲动 性 和 依赖 性 。. 

小 儿 心 理发 育 在 乳 儿 期 ,幼儿 期 就 要 打 好 基础 ,学 龄 
前 期 就 要 注意 心理 教育 ,到 小 学 年 龄 期 是 一 个 大 转折 , 进 
入 学 校 后 ,能 否 与 老师 、 家 长 沟通 思想 ， 这 对 成 年 后 健康 
的 心理 状态 起 着 莫 基 的 作用 。 ( 徐 润 华 ) 


ertong de mionyl tedion 
儿童 的 免疫 特点 (immunity of infants and 
children) 。 免疫 器 官 的 结构 和 功能 在 儿童 时 期 ， 特 
别 在 婴 幼 儿 及 新 生 儿 时 期 发 展 变化 极 大 ， 多 种 免疫 徊 胞 
和 免疫 分 子 从 无 到 有 ,从 少 到 多 ,从 幼稚 到 成 熟 。 年 龄 因 
素 在 免疫 系统 的 发 育 中 处 于 重要 地 位 。 因 此 小 儿 的 免疫 
生理 状况 与 成 人 明显 不 同 ,各 年 龄 组 也 有 区 别 。 这 决定 了 
小 儿 疾病 的 某 些 特点 ,有 些 免疫 性 疾病 (如 婴儿 暂时 性 低 
Y 球 蛋 白 血 症 、 先 天 性 胸腺 发 育 不 全 等 ) 仅 见于 儿童 。 

小 儿 的 免疫 器 官 自 胚胎 4 个 月 开始 ， 骨 得 出 现 造 
血 活动 ， 最 初 主要 制造 粒 细胞 ， 胎 龄 30 周 时 骨 备 内 粒 、 
红 、 巨 核 细胞 等 系统 增生 都 很 活跃 。 初 生 时 骨髓 充满 造 
血 组 织 。 生 后 骨髓 是 生成 粒 细胞 的 唯一 器 官 ， 同 时 也 生 
成 淋巴 细胞 和 单 核 细胞 等 免疫 活性 细胞 。 胸 丫 在 凸 胎 期 
发 生 于 第 三 、 四 对 咽 囊 的 腹 侧 ， 从 胎 龄 第 6 周末 开始 分 
化 ,至 第 18 周 胸腺 基本 发 育成 熟 。 随 胎 龄 的 增长 ， 胸 腺 
重量 与 体重 的 比值 迅速 增加 ,在 出 生 时 比值 最 大 。 出 生 6 
个 月 以 后 胸腺 增长 速度 逐渐 减 慢 。 胸 腺 重量 与 体重 的 比 
值 也 随 年 龄 而 逐渐 减少 。 然 而 ， 小 儿 胸 腺 的 绝对 重量 仍 
在 缓慢 增长 ,新 生 儿 期 胸腺 重 约 10 一 158, 于 6 一 13 岁 时 
最 重 , 约 为 30g 左右 。 此 后 胸腺 逐渐 萎缩 饥饿 .射线 \ 肾 
上 腺 皮质 激素 和 细菌 内 毒素 等 因素 可 使 胸腺 发 生 急性 萎 
缩 ,淋巴 细胞 大 量 破坏 ,从 而 影响 细胞 免疫 功能 。 

脾脏 于 胎 龄 第 5 周 开始 发 生 ， 第 20 周 左 右 基本 成 
形 。 出 生 时 脾脏 重 约 5 一 10g, 成 年 人 为 100 一 300g, 老年 
期 稍 有 缩小 。 脾 脏 是 产生 抗体 和 致 敏 淋巴 细胞 的 场所 之 
一 ， 促 香 蜂 因子 也 在 此 生成 ,很 多 免疫 反应 在 脾脏 进行 。 


脾脏 这 方面 的 作用 在 婴 幼儿 期 显得 尤为 重要 ， 因 此 在 婴 
幼儿 期 切除 脾脏 ,可 致 超 急 感染 , 常 表现 为 败血症 、 脑 膜 
炎 和 重症 肺炎 ,病原体 多 为 肺炎 链球 菌 。 订 巴结 和 扁桃 体 
分 别 于 胎 龄 第 7 周 和 第 12 周 开始 发 育 。 

小 儿 的 免疫 功能 在 小 儿 的 非特 异 免疫 中 ， 有 屏障 结 
构 仅 意 味 着 皮肤 粘膜 和 血 脑 屏障 ,而 不 包括 血 胎 屏 障 。 新 
生 儿 及 婴儿 期 的 皮肤 、 粘 膜 和 血 脑 屏 障 均 未 成 熟 。 皮 肤 
和 粘膜 薄 匆 , 极 易 受 到 损伤 , 易 发 生 各 种 皮肤 疾患 ， 如 新 
生 儿 皮下 坏 盖 、 剥 脱 性 皮炎 、 脉 疱 病 等 ， 也 易 患 口腔 感染 
如 势 口 疮 等 。 胃 酸 能 杀 死 伤寒 杆菌 、 痢 疾 杆 菌 和 笃 乱 弧 
离 等 ,而 新 生 儿 期 通常 缺乏 胃酸 ,这 也 是 新 生 儿 易 发 生 消 
化 道 感 染 的 原因 之 一 。 母 乳 含有 丰富 的 分 泌 型 抗体 及 免 
疫 活性 细胞 ， 人 工 嘿 养 儿 的 肠 道 屏障 结构 较 母 乳 喂养 儿 
薄弱 ,故人 工 喂养 儿 更 易 发 生 肠 道 感染 。 婴 幼儿 ,特别 是 
新 生 儿 的 血 脑 屏障 尚未 发 育 完善 , 故 易 发 生 脑 膜 炎 等 ,新 
生 儿 化 脓 性 脑膜 类 常 为 新 生 儿 败血症 的 一 部 分 。 

通常 于 胎 龄 第 8 周 时 肝 内 已 发 现 吞噬 细胞 ， 第 9 周 
时 外 周 血 中 开始 出 现 哮 中 性 粒 细胞 。 胎 龄 5 个 月 时 骨髓 
已 成 为 产生 哺 中 性 粒 细胞 的 主要 器 官 。 出 生 后 哮 中 粒 细 
胞 数目 剧 增 ， 第 一 天 外 局 血 白 细胞 总 数 约 为 15 000~ 
20 000/mm*, 最 高 可 达 30 000/mms 之 多 , 哺 中 性 粒 细胞 
约 占 5 免 以上。 此 后 嗜 中 性 粒 细胞 数 逐 渐 下 降 , 于 第 1 周 
末 哮 中 性 粒 细胞 与 淋巴 细胞 的 计数 曲线 发 生 第 二 次 交 
叉 , 两 者 分 别 占 4 多 及 40 匈 左右， 此 后 淋巴 细胞 逐渐 增 
加 ,6 个 月 时 , 可 高 至 60% , 哺 中 性 粒 细胞 逐渐 减少 ,6 个 
月 时 可 低 至 25%。 再 后 , 哮 中 性 粒 细胞 所 占 比例 又 渐 升 ， 
淋巴 细胞 渐 降 。4 岁 左右 两 种 细胞 的 计数 曲线 发 生 第 二 
次 交叉 ， 两 者 分 别 占 白 细胞 总 数 的 45 多 左右 , 此 后 哺 中 
性 粒 细胞 又 重新 增多 ， 渐 达成 人 白细胞 分 类 的 正常 值 
《70W 左右 )。 新 生 儿 的 哮 中 性 粒 细胞 膜 变形 性 显著 减弱 ， 
成 为 僵直 细胞 , 趋 化 活性 低下 。 由 于 血清 中 缺乏 调理 素 ， 
新 生 儿 期 调理 作用 也 显 不 足 。 所 以 ， 尽管 新 生 儿 吞噬 细 
胞 的 胞 饮 作用 及 细胞 内 杀 灭 作用 与 成 人 无 明显 差异 ， 也 
常 易 发 生 某 些 细菌 感染 。 

正常 组 织 和 体液 中 存在 许多 免疫 因子 ,于 胎 龄 第 7 一 
11 周 开始 合成 某 些 补 休 成 分 (如 C2.C4.C5、C3), 胎 龄 第 18 
周 时 在 胎儿 循环 中 已 能 测 得 各 种 补体 成 分 ， 但 数量 明显 
不 足 。 母 体 的 补体 成 分 不 能 通过 胎盘 传递 给 胎儿 ， 足 月 
新 生 儿 的 .C3 含量 仅 为 成 人 的 62.8 锡 ， 脐 血 总 补体 溶血 
活性 仅 为 成 人 的 53 免 ， 早产 儿 和 足 月 小 样 儿 补 体 水 平 更 
低 。 生 后 6~8 个 月 时 C3 水 平 接近 成 人 。 小 儿 溶 菌 酶 水 
平 与 成 人 相 比 无 明显 差异 。 

特异 性 免疫 (包括 体液 免疫 和 细胞 免疫 两 部 分 ) 在 小 
儿 免 疫 中 具有 重要 意义 。 体 液 免 疫 主要 通过 具有 抗体 活 
性 的 免疫 球 重 白 而 体现 。 免 疫 球 蛋 白 是 也 淋巴 细胞 受 抗 
原 刺激 后 ,分 化 增殖 为 浆 细胞 而 产生 的 。 在 胚胎 期 也 细胞 
数量 即 可 达成 人 水 平 。 在 新 生 儿 请 BB 细 胞 的 绝对 值 或 在 
淋巴 细胞 中 的 相对 百分数 ,与 成 人 水 平 相 比 均 较 高 ,1 岁 
以 后 渐 降 至 成 人 水 平 。 虽 然 如 此 ， 小 儿 各 类 免疫 球 蛋白 
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的 产生 却 显示 不 足 。 尽管 自 胚胎 早期 就 可 以 合成 节 M， 
也 能 合成 其 他 免疫 球 蛋 白 ,但 在 整个 胚胎 期 合成 极 少 , 除 
J8G 可 由 母体 经 胎盘 传递 给 胎儿 呈 高 水 平 外 ， 其 他 各 类 
免疫 球 蛋白 始终 维持 在 极 低 水 平 .于 胚胎 第 8 周 左右 , 母 
体 IgG 开始 通过 胎盘 传递 给 胎儿 。 虽 然 胎儿 自 第 12 周 开 
始 合成 fgG, 但 在 胎儿 期 、 新 生 儿 期 . 甚至 婴儿 早期 循环 
中 的 JgG 主要 来 自 母体 。 一 般 于 出 生前 3 一 4 个 月 开始 ， 
由 母体 通过 胎盘 传递 而 来 的 IgG 量 迅速 增加 ， 足 月 障 血 
I8G 水 平常 超过 母体 ,可 为 母体 的 1.1~1.5 倍 。 而 早产 


儿 、 小 于 胎 龄 儿 和 过 期 产儿 IgG 水 平 却 显示 不 足 , 这 也 是 


他 们 容易 发 生 感染 的 主要 原因 之 一 。 由 于 来 自 母 体 的 IEG 
分 解 代谢 ， 小 儿 血 容量 的 增加 和 自身 18G 合 成 能 力 尚 
低 ， 故 出 生 后 外 周 血 IgG 水 平 迅速 下 降 ， 新 生 儿 末期 可 
降 为 脐 血水 平 的 一 半 左 右 , 生 后 3~6 个 月 血清 JgG 水 平 
处 于 一 生 中 最 低 的 时 期 ， 这 称 为 生理 性 低 免疫 球 蛋 白 血 
症 , 故 这 一 阶段 易 发 生 各 种 感染 ,特别 是 呼吸 道 感染 。 此 
后 ,IgG 水 平 渐 增 高 ，10~12 岁 后 接近 或 达到 成 人 水 平 。 
I8G 有 4 种 亚 类 ,不同 年龄 组 小 儿 的 IgG 亚 类 比例 也 有 
差异 。lgG, 和 IgG, 水 平 升 高 较 快 ,IgG, 增高 较 慢 ， 甚 至 
在 有 的 小 儿 不 能 测 出 。IgA 约 于 胎 龄 第 30 周 开始 合成 ， 
但 在 胎儿 期 和 新 生 儿 期 血清 中 仅 能 测 出 微量 到 A， 甚 至 
不 能 被 测 出 。10 岁 左右 芭 A 才 接 近 或 达到 成 人 水 平 。 新 
生 儿 外 分 泌 液 中 的 分 泌 型 ]gA (sigA) 含量 也 较 低 ， 但 母 
乳 ( 特 别 是 初 乳 ) 中 含有 丰富 的 sigA, 有 利于 增强 小 儿 局 
部 免疫 能 力 。slgA 具有 广泛 的 抗体 活性 ,以 抗 革 兰 氏 阴 性 
杆菌 (如 大 肠 杆菌 ) 和 抗 肠 道 病毒 抗体 的 意义 最 为 重要 。 
I8M 是 在 胎儿 期 最 早 合成 的 免疫 球 蛋白 , 约 于 胎 龄 第 10 
周 开 始 合成 ,但 合成 量 极 微 ， 出 生 时 血清 IgM 仅 为 成 人 
的 10%， 甚至 不 能 被 测 出 。 有 人 提出 脐 血 8M 高 于 
20mg/dl 时 ,应 考虑 官 内 感染 的 可 能 。 乳 儿 期 lM 含量 迅 
速 增多 ， 通 常 于 1 一 2 岁 接 近 或 达到 成 人 水 平 。IgE 于 胎 
龄 第 11 周 开始 合成 ,但 血清 含量 增长 速度 极 慢 , 脐 血 IgE 
水 平 仅 为 成 人 的 1 一 15% ,7 岁 左右 达到 成 人 水 平 。 新 生 
儿 期 IgE 水 平 较 低 ， 一 般 不 易 出 现 典型 的 I 型 变态 反应 。 
有 人 认为 , 若 婴 儿 血 清 gE 水平 过 高 , 则 预示 其 易 发 生变 
态 反 应 性 疾病 。 
小 儿 细 胞 免疫 受 年 龄 因素 的 影响 不 如 体液 免疫 突 
出 。 胎 龄 8 周 时 骨髓 干细胞 进入 胸腺 ， 并 在 胸腺 体液 因 
子 作用 下 发 育成 了 细胞， 分 布 于 全 身 周围 淋巴 器 官 和 组 
织 。 于 胎 龄 第 15~16 周 时 基本 完成 这 一 过 程 。 胎 龄 15 一 
20 周 在 循环 中 已 存在 大 量 T 细 胞 。 但 因子 宫 内 缺乏 抗原 
刺激 , 故 致 敏 T 细 胞 不 足 ,免疫 反应 能 力 有 限 。 胎 儿 对 引 
起 官 内 感染 的 某 些 病毒 (如 巨细 胞 病毒 、 风 疹 病 毒 ) 不 易 
产生 免疫 反应 ,结果 可 造成 胎儿 期 带 病毒 现象 .新 生 儿 期 
细胞 免疫 能 力也 显 低下 , 故 易 患 某 些 病毒 和 薛 菌 感染 , 婴 
儿 期 以 后 ,细胞 免疫 功能 迅速 增强 ， 一 般 在 1 一 2 岁 后 接 
近 或 达到 健康 成 人 水 平 。 
小 儿 免 疫 特 点 与 疾病 的 关系 ”胎儿 、 新 生 儿 及 婴 幼 
免疫 系统 及 功能 未 来 完善 ,所 以 易 受 感染 。 胎 儿 早期 受 
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风疹 等 病毒 感染 ,可 发 生 先天 性 心脏 病 , 白 内 障 、 耳 蕉 等 。 
早产 儿 因 来 自 母 体 的 IgG 抗体 显著 不 足 ， 更 易 发 生 重症 
感染 。 新 生 儿 由 于 多 项 免疫 功能 低下 , 易 致 败血症 、 脑 腊 
炎 、 执 口疮 ,各 类 皮肤 感染 等 。 一 般 出 生 后 3 个 月 至 半年 
内 , 血 中 尚 存 来 自 母体 的 对 麻疹 \ 水 总, 俏 租 灰质 炎 、 白 喉 
等 病原 体 的 抗体 ， 故 很 少 患 这 些 传染 病 。 但 新 生 儿 对 百 
日 咳 易 感 。 一 岁 以 下 儿童 很 少 患 流行 性 照 腺 炎 ， 若 母体 
与 胎儿 血型 不 配合 ， 胎 儿 循环 中 存在 来 自 母 体 的 抗 胎儿 
红细胞 抗体 时 可 致 新 生 儿 溶血 病 。 

很 多 原 发 性 免疫 缺陷 病 为 遗传 性 疾病 或 胚胎 发 育 障 
碍 , 故 多 于 婴 幼儿 期 ,甚至 新 生 儿 期 发 病 。 若 小 儿 自身 开 
始 合成 gG 延迟 或 循环 中 存在 来 自 母 体 的 抗 小 儿 I8G 抗 
体 , 则 可 发 生 婴 儿 暂 时 性 低 Y 球 蛋白 血 症 ,表现 为 易 发 生 
各 种 感染 ,特别 是 呼吸 道 感染 。 注 射 Y 球 蛋白 可 以 纠正 。 
本 病 有 自 限 性 , 患 儿 于 2 一 4 岁 血 清 IBG 浓度 可 升 高 达 同 
龄 健康 儿 水 平 。 若 胚胎 期 第 三 .四 对 咽 囊 发 育 障碍 ,可 至 
胸腺 和 甲状 旁 腺 发 育 不 良 ,甚至 缺 如 ,有 的 患 儿 尚 伴 心血 
管 畸形 。 该 病 称 为 先天 性 胸腺 发 育 不 全 ， 即 迪 乔 治 氏 综 
合 征 , 表 现 为 新 生 儿 手足 擂 所 症 \ 特 殊 面容 . 易 感 染 等 。 串 
上 儿 可 于 新 生 儿 期 死 于 低 钙 血 症 ， 或 于 2 岁 内 死 于 重症 感 
染 。 胸 腺 部 分 缺 如 者 临床 表现 较 轻 ， 随 年 龄 增长 而 细胞 
免疫 功能 逐渐 增强 。 ( 双 雷 ) 


ertong de shengzhong he foyu 
儿童 的 生长 和 发 育 (growth and development 
of infants and children) 从 胎儿 期 到 青年 期 
在 体格 和 心理 方面 的 发 展演 变 。 儿 童 期 是 人 生发 育 的 最 
重要 阶段 ,每 一 年 龄 阶段 的 生理 、 心 理 、 病理 特点 均 与 另 
一 年 龄 阶段 不 同 ,与 成 人 不 同 之 处 更 多 , 年龄 越 小 , 差别 
越 大 。 儿 童 时 期 的 生长 发 育 对 成 年 人 的 影响 很 大 。 

“生长 "表示 整个 身体 和 器 官 易 用 度量 衡 方法 测定 的 
量 的 增长 ,如 身长 和 体重 的 增长 。“ 发 育 " 指 细胞 、 组 织 器 
官 的 分 化 完善 及 其 功能 的 成 熟 ， 一 般 难 以 用 度量 衡 方法 
测 出 ， 亦 即 质 的 变化 ,如 大 脑 的 发 育 。 生 长 与 发 育 关系 密 
切 ， 是 身体 在 质 和 量 两 方面 进展 的 动态 变化 ， 是 在 量 的 
增长 过 程 中 发 生 质 的 改变 。 身 体 各 部 的 功能 发 育 是 从 低 
级 到 高 级 ,从 简单 到 复杂 的 过 程 文 献 中 往往 以 发 育 一 词 
概括 生长 发 育 。 心 理发 育 另 有 专 条 ， 本 文 着 重 讨论 体格 
发 育 。 

儿童 新 陈 代谢 旺盛 ,生长 迅速 , 其 身体 形态 、 结 构 和 
各 部 分 的 比例 常 呈 较 大 的 变化 。 年 龄 越 小 ,生长 越 快 。 生 
后 头 半年 内 生长 最 快 ,尤其 是 前 3 个 月 。 出 生 半 年 之 后 生 
长 速度 逐渐 威 慢 ,到 青春 期 又 增 快 , 儿 童 各 年 龄 阶段 的 生 
长 发 育 有 其 特点 和 规律 。 

全 身 各 系统 发 育 的 速度 不 同 ， 一 般 按 自 上 而 下 的 次 
序 进行 。 头 部 发 育 最 早 ,发 育 停止 也 早 ,下 肢 发 育 的 开始 
及 停止 较 迟 。 神 经 系统 和 淋巴 系统 的 发 育 先 快 后 慢 出 生 
后 第 1 年 , 脑 的 发 育 最 快 。 幼 儿 期 咽 部 淋巴 组 织 和 扁桃 体 
增长 较 快 ,10 岁 后 发 育 减 慢 。 生 殖 系统 及 肌肉 到 青春 期 


后 方 迅 速 发 育 。 身 高 及 体重 在 乳 幼儿 期 及 青春 前 期 有 两 
次 高 速度 增长 (图 1)。 
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图 1 身体 各 系统 发 育 与 年 龄 的 关系 图 


影响 体格 发 育 的 因素 主要 包括 ，@ 先 天 因素 。 母 
亲 的 年 龄 ,小 儿 的 胎 次 ,对 胎儿 出 生 时 的 体重 都 有 一 定 的 
影响 ,胎儿 从 母体 得 到 营养 ,孕妇 营养 缺乏 可 影响 胎儿 的 
发 育 例 如 母亲 患 严重 维生素 卫 缺 乏 症 时 ,小 儿 可 发 生 先 
天 性 向 偿 病 。 孕 妇 患 风疹 、 巨 细胞 包涵 体 病 、 疱 疹 等 病毒 
感染 , 己 形体 病 或 梅毒 时 ,胎儿 受 感染 后 可 发 生 畸 形 。 妊 
娠 期 间 受 和 射线 照射 ,滥用 药物 ,吸烟 或 饮酒 ,可 致 胎儿 
畸形 等 先天 性 疾病 或 早产 。 母 亲子 官 畸形 、 胎 盘 早期 剥 
落 以 及 甲状 腺 功能 减退 等 均 可 影响 胎儿 发 育 。 回 得 传 因 
素 。 各 种 染色 体 畸 变 和 许多 代谢 疾病 都 可 遗传 后 代 ， 影 
响 体格 发 育 。 不 同 民族 间 身 高 体重 亦 有 差异 。@ 营 养 因 
素 。 营 养 是 儿童 体格 及 智力 发 育 的 重要 因素 。 营 养 缺 乏 
时 ,体重 ,身长 明显 低下 。 智 力 发 育 也 受到 不 同 影响 。@ 
急 、 慢 性 疾病 。 多 次 患 病 对 儿童 发 育 有 直接 不 良 影 响 。 慢 
性 病 的 影响 尤为 显著 。 例 如 血吸虫 病 患 儿 身 材 较 同 年 龄 
儿 低 矮 ,严重 病例 常 呈 侏儒 状态 。 内 分 泌 疾病 如 克 汀 病 ， 
骨骼 发 育 疾病 如 软骨 发 育 不 全 都 能 影响 骨骼 的 发 育 。 有 ， 
些 先天 性 心脏 病 及 大 骨节 病 亦 对 全 身 发 育 有 不 良 影 响 。 
加 生活 环境 。 环 境 清洁 , 阳光 充足 , 空气 新 鲜 , 足 够 的 户 
外 活动 ,规律 的 生活 制度 和 教养 方法 , 均 对 体格 发 育 起 到 
促进 作用 。@ 锻 炼 和 运动 .能 促进 新 陈 代谢 ,协助 消化 和 
血液 循环 ,增强 体质 , 减少 疾病 , 也 是 影响 体格 发 育 的 有 
力 因素 。 

光量 儿童 生长 发 育 的 项 目 及 其 标准 ” 常 包 括 以 下 几 
项 。 

@ 体重 。 是 检查 体格 发 育 的 最 重要 的 项 目 ,判定 体 
格 发 育 和 营养 情况 的 重要 指标 。 关 于 中 国正 常 足 月 新 生 
儿 的 平均 体重 ,根据 1985 年 全 国 综合 资料 ,城区 男 婴 
为 3.21 士 0.37kg， 女 婴 为 3.12 土 0.34kg， 郊 区 男 婴 为 
3.22 土 0.38kg, 女 婴 为 3.11 土 0.34kg, 男孩 比 女 孩 稍 重 。 
由 于 新 生 儿 出 生 后 几 天 内 多 睡 少 吃 , 吸 乳 不 足 , 肺 和 皮肤 


蒸发 大 量 水 分 ,又 有 大 小 便 , 故常 见 生理 性 体重 下 降 , 生 
后 第 3~4 日 体重 达到 最 低 水 平 , 可 下 降 初 生体 重 的 7 一 
8 多, 到 第 7 一 10 日 左右 才 回复 原 体重 。 体 重 在 出 生 后 3 
个 月 内 增长 最 快 ,其 后 逐渐 缓慢 。 生 后 1 一 6 个 月 的 体重 
可 用 下 列 公式 计算 :[ 出 生 时 体重 (g)+ 月 龄 x 7002g, 出 
生 后 7 一 12 月 体重 可 以 下 列 公式 计算 ; [6 000(g) 二 月 
龄 x250]g。 生 后 第 2 年 增加 2.5~3kg, 第 2 年 以 后 至 10 
岁 以 前 , 每 年 约 递 增 2kg。1 岁 以 后 体重 的 计算 方式 城区 
为 (年龄 x2+7( 或 8)]kg， 农 村 为 [年 龄 x2+6 (或 7)] 
kg。 青 春 发 育 期 体重 又 增加 较 快 .4~5 个 月 时 体重 约 为 出 
生 时 体重 的 2 倍 ,1 周岁 时 约 为 3 倍 ,2 周岁 时 约 为 4 倍 ， 
4 周岁 时 约 为 5 倍 ，6 岁 时 约 为 1 周岁 体重 的 2 倍 ,10 岁 
时 约 为 1 周岁 体重 的 3 倍 。 

@ 身长 。 身 长 表示 全 身 的 生长 水 平和 速度 ,也 是 一 
个 重要 指标 中 国正 常 新 生 儿 出 生 时 的 平均 身长 ,城区 男 
婴 为 50.2 土 1.7cm， 女 婴 为 49.6 土 1.6cm， 郊 区 男 婴 为 
50.2 土 1.7cm, 女 婴 为 49.6 土 1.7cm(1985 年 首都 儿科 研 
究 所 资料 )。 所 有 年 龄 组 的 体重 、 身 长 ,男孩 均 大 于 女孩 ， 
城区 大 于 郊区 ; 疫 值 随 年 龄 增加 而 加 大 。 身 长 增加 的 速度 
也 为 出 生 后 半年 内 最 快 ， 平均 每 个 月 增长 2.5cm 左右 ， 
后 6 个 月 平均 每 个 月 增长 1.5cm， 第 2 年 全 年 约 增加 
10cm， 以 后 每 年 递增 4 一 7.5cme1l 岁 时 的 身长 约 为 出 生 
时 的 1 关 倍 ,4 岁 时 为 2 倍 , 13 一 14 岁 时 为 3 倍 。1 岁 以 
后 的 身长 可 按 公 式 (年 龄 x5+80)cm 计 算 ,青春 期 除外 。 

@ 身长 与 头 长 的 比例 两 个 月 的 胎儿 头 长 为 身长 的 
1/2,5 个 月 胎儿 头 长 为 身长 的 1/3。 出 生 时 身长 为 头 长 的 
4 倍 ,2 周岁 时 约 为 5 倍 ,6 周岁 时 约 为 6 倍 ,至 成 年 约 为 
8 倍 (图 2)。 
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图 3 胎儿 时 期 至 成 人 时 期 头 长 与 身 长 的 比例 


@ 坐 高 。 从 头 的 矢 状 面 最 高 点 到 所 坐 平 面 的 距离 。 
根据 1985 年 的 综合 资料 ,中 国 城区 男性 新 生 儿 的 坐 高 为 
33.5 士 1.4cm 女 性 新 生 儿 为 33.1 土 1.3cm。 

@@ 头 部 发 育 。 头 部 的 发 育 亦 为 生 后头 半 年 最 快 。 头 
围 的 大 小 ， 反 映 脑 的 体积 , 新 生 儿 头 围 平均 值 约 为 33 一 
35cm, 至 6 个 月 时 约 增 8cm, 以 后 半年 内 约 增 3cm, 第 2 
年 又 增 2cm,2~4 岁 时 共 增 1.5cm,4~10 岁 共 增 1.5cm， 
以 后 增长 缓慢 。 新 生 儿 颅骨 间 的 缝 未 闭合 ,颅骨 间 有 覆 以 
颜 骨 缝 约 在 6 个 月 时 钙化 。 前 向 
《类 上 骨 与 顶 骨 间 ) 斜 径 出 生 时 约 为 2. 5cm, 12~18 个 月 时 

合 。 后 向 (枕骨 与 顶 骨 间 ) 出 生 时 已 关闭 或 微 开 , 最 晚 在 
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2 一 4 个 月 时 闭合 。 头 围 的 进展 与 脑 发育 有 关 。 脑 在 出 生 
时 约 重 360g, 约 为 成 人 脑 重 的 25% 。 脑 发 育 极 快 ,至 6 岁 
时 达成 人 脑 重 的 90% 。 

@@ 胸部 发 育 ,出 生 时 胸围 平均 值 约 为 31~33cm, 比 
头 围 小 1~2cm。 胸 围 可 反映 胸 廊 肌肉 、 胸 背 肌 肉 、 皮 下 脂 
肪 及 肺 的 发 育 程度 。12 一 18 个 月 时 胸围 与 头 围 相等 ， 以 
后 胸围 大 于 头 围 。 在 生长 曲线 图 上 形成 头 、 胸 围 交 又 ,这 
是 反映 儿童 营养 情况 的 一 个 指标 。 营 养 良好 的 小 儿 , 头 、 
胸围 交叉 的 月 龄 提早 ， 营 养 不 良 小 儿 因 胸部 肌肉 和 脂肪 
的 发 育 较 差 , 头 、 胸 围 交叉 时 间 就 较 晚 。 

@ 骨 龄 。 正 常 儿童 的 成 骨 中 心 按 年 龄 出 现 , 技 年 龄 
而 变易 它 的 形状 , 按 年 龄 接合 。 四 肢 长 骨 的 骨 化 年 龄 有 一 
定 的 程序 ,用 射线 检查 成 骨 中 心 的 数目 .大 小 形状 以 及 
船 部 接合 的 情况 , 即 可 测定 骨骼 发 育 的 年 龄 ,评价 儿童 发 
育 的 成 熟 程度 。 通 常 摄取 蚁 部 骨骼 的 XX 射线 照片 。 

@ 牙齿 发 育 。 每 个 牙齿 的 发 育 经 过 3 个 时 期 , 即 生 
长 期 \ 钙 化 其 和博 出 期 ,检查 牙齿 发 育 可 以 了 解 全 身 骨骼 
发 育 的 大 概 情况 。 发 育 好 的 儿童 出 牙 及 时 , 牙 质 良好 # 发 
痛 差 的 儿童 出 牙 延迟 且 牙 质 欠 佳 。 全 部 乳牙 的 牙 胚 及 部 
分 恒 牙 的 牙 胚 在 胎儿 期 开始 生长 。 胚 胎 3 个 月 时 乳牙 开 
始 钙化 , 3 岁 时 钙化 全 部 完成 。 乳 牙 一 般 在 生 后 6 一 7 个 
月 萌出 ,但 开始 靖 出 的 时 间 自 4 个 月 至 10 个 月 不 等 ， 个 
别 儿 童 迟 至 1 岁 时 方 出 牙 , 这 仍 属 正常 生理 范围 .全 部 20 
个 (上 颌 10 个 ,下 颌 10 个) 乳牙 均 在 2 岁 半 以 前 萌出 。6 
岁 时 开始 换 牙 * 第 一 恒 磨牙 先 在 全 部 乳牙 后 方 萌出 ,至 15 
岁 或 更 晚 全 部 恒 牙 萌出 。 第 三 磨牙 (又 称 智齿 )15 岁 以 后 
萌出 ,但 有 的 人 无 此 颗 牙 。 牙 齿 发 育 需 要 矿物 质 钙 、 磷 和 
维生素 D、A, 它们 对 牙齿 硬 组 织 的 形成 和 钙化 有 着 重要 
作用 。 

牙齿 萌出 的 平均 年 龄 和 次 序 如 下 。 乳 牙 萌 出 的 次 序 
是 , 乳 中 切 牙 ,6~8 月 : 乳 侧切 牙 ,8 一 10 月 ;第 一 乳 磨牙 ， 
12 一 16 月 ; 乳 尖 牙 ,16 一 20 月 ， 第 二 乳 磨牙 , 20 一 30 月 。 
恒 牙 的 萌出 次 序 是 ,第 一 磨牙 ,6 一 7 岁 ! 切 牙 ,6 一 9 岁 ! 双 
尖 牙 ,9 一 13 岁 ! 尖 牙 ,9 一 14 岁 ! 第 二 磨牙 ,12 一 15 岁 ! 第 
三 磨牙 (智齿 ),17 一 30 岁 。 

图 感知 和 运动 的 发 育 (图 3)。 娶 儿 抬头 、 坐 起 等 大 
动作 的 发 育 先 于 手 的 细 动作 ,这 与 脑 的 发 育 是 一 致 的 . 正 
常 新 生 儿 有 胸 食 、 吸 哆 和 吞咽 反射 。 第 3 周 能 注视 物体 ， 
第 2 个 月 两 眼 能 随 光线 转动 吞咽 在 头 2 一 3 个 月 属 反射 
性 , 当 乳 液 流 到 舌根 部 时 即 出 现 反 射 性 吞咽 动作 。3 个 月 
时 才能 用 舌 将 糊 状 食物 从 口腔 前 部 送 至 咽 部 , 8 个 月 时 
开始 有 咀 喝 动 作 。 婴 儿 1 个 月 时 不 会 抬头 ,能 够 向 一 侧 片 
刻 , 俯卧 时 能 撑 起 身 抠 ;2 个 月 时 母亲 与 婴儿 说 话 时 婴儿 
会 微笑 !3 个 月 能 认识 母亲 ,4 个 月 时 会 大 声 笑 ,能 以 笑脸 
迎 人 ,5~6 个 月 时 能 区 分 亲人 与 陌生 人 。2 月 婴儿 扶 起 于 
坐位 时 ,能 间歇 地 勉强 抬头 ; 伴 臣 位 时 ,下颌 可 拾 起 离开 
床 面 ,3 个 月 时 能 自由 抬头 ,从 仰卧 位 扶 起 时 , 头 稍 后 垂 ， 
会 无 意识 地 用 手 抚摸 玩具 、 被 福 或 自己 的 手 .4~5 个 月 时 
听 到 声音 能 转 头 ,俯卧 位 时 前 筑 可 支撑 抬 起 前 移 数 分 钟 ， 
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会 由 仰卧 位 转 为 侧 卧 位 , 手 能 担 东 西 。5 个 月 手 能 随意 抓 
东西 ， 能 把 抓 到 的 东西 放 到 跨 里 ， 靠 着 物体 坐 能 直 腰 。6 
个 月 能 翻身 ， 仰卧 位 拉手 能 坐 起 , 并 能 用 手 向 前 撑 着 坐 ， 
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图 3 和 乳 儿 运动 的 发 育 


扶 腋 下 能 做 跳 路 动作 。7 个 月 能 独 坐 片刻 ,能 把 物品 从 一 
只 手 倒 换 到 另 一 只 手 里 。8 个 月 时 扶 着 能 站 立 。9 个 月 能 
支撑 胸 腹 , 向 前 候 行 , 能 从 坐位 扶 栏杆 站 起 , 自己 能 从 坐 
位 转 到 卧 位 ， 扶 着 两 手 能 走 步 。11 个 月 从 俯卧 位 能 拉 着 
栏杆 坐 起 , 扶 栏 独 丢 站 , 擒 着 手 能 向 前 走 。10~12 个 月 会 
招手 表示 “再 见 "会 将 物件 递 给 别人 ,成 人 替 他 穿 衣 时 会 
主动 伸 敬 ,并 试图 自己 脱 袜 。12 个 月 可 自己 用 是 取 食物 。 
13 一 15 个 月 能 独立 行走 ,不 用 扶 能 蹲 下 , 会 玩 简单 玩具 。 
18 个 月 能 扶 楼 梯 上 台阶 ,会 上 小 滑梯 ,能 用 是 进食 。2 岁 
以 后 能 跑 能 跳 , 侈 登 ,独立 玩 粟 , 搭 积木 , 穿 串珠 , 自己 穿 
短 袜 ,日 同 能 约束 大 小 便 。2 岁 半 至 3 岁 动作 已 基本 协调 ， 
会 穿 衣 、 解 钮 扣 。 

图 言语 发 育 ,1~2 个 月 时 能 发 出 "a:"、i:"、“u:" 等 
元 音 。6 一 ?个 月 会 发 辅音 ,会 自然 地 发 出 符 "“ 妈 "等 音 。 
7 一 8 个 月 能 听 懂 自己 的 名 字 , 并 能 体会 不要"、“ 不 可 "。 
约 8 个 月 能 合并 两 个 语音 ,会 叫 "爸爸 "、“ 妈 妈 ”"、“ 和 爷爷 ” 
等 。9 个 月 以 后 能 理解 家 常 物品 的 名 称 , 如 "奶瓶 "“ 桌 ”、 
“ 椅 " 等 。1 岁 以 后 能 以 简单 的 字音 表达 自己 的 意思 。15 个 
月 开始 说 短 句 , 以 后 词汇 量 增加 。18 个 月 时 能 指出 自己 
或 亲人 的 眼 . 鼻 、 口 . 手 . 足 等 , 喜欢 翻 看 图 书 。2 岁 时 能 用 
我 .我 的 等 代词 ,3 岁 时 能 指出 几 种 颜色 ,4 岁 时 能 唱 几 支 
歌 ,能 用 较 多 代词 ,形容 词 、 副 词 等 , 会 数 数 1 一 20, 所 说 
的 话 全 部 能 被 他 人 听 懂 ,句法 多 正确 5 岁 时 会 用 一 切 词 
类 ,读数 1 一 30 或 1 一 100,6 岁 时 说 话 流利 。 

儿童 的 年 却 阶 段 ”从 胎儿 到 青年 ， 儿 童 处 于 不 断 的 


生长 发 育 过 程 中 ， 可 分 为 几 个 年 龄 阶段 。 见 儿童 医学 罕 
征 、 青 春 期 。 
参考 书目 
请 福 党 等 主编 :< 实用 儿科 学 >, 第 4 版 ， 人 民 卫 生出 版 社 , 北 
京 ,1985。 


( 郑 贬 诸 福 案 ) 

ertong de ylxue tezheng 
儿童 的 医学 特征 (medical features of chil- 
dren) 。 儿童 时 期 是 人 类 的 基础 阶段 ,15 岁 以 下 的 儿 
童 占 总 人 口 的 /3。 从 医学 角度 看 儿童 与 成 人 有 很 多 不 
同 之 处 ,儿童 处 于 不 断 发 育 之 中 ,年 龄 越 小 ,差别 越 大 (万 
其 是 3 岁 以 下 )。 儿 童 不 是 成 人 的 缩影 。 因 此 无 论 是 保健 
还 是 疾病 的 防治 都 要 考虑 到 儿童 的 特点 。 

儿童 时 期 的 特点 ”总 的 特点 是 全 身 组 织 和 器 官 逐步 
成 长 ， 体 格 、 心 理 和 精神 状态 均 在 不 断 发 育 。@ 解 剖 方 
面 。 儿 童 的 体格 与 成 人 显然 不 同 。 体 重 、 身 长 . 头 长 与 身长 
的 比例 等 都 与 成 人 有 差别 。 如 2 个 月 胎儿 头 长 占 全 身长 
的 1/2, 新 生 儿 占 1/4, 2 岁 后 占 1/5,6 岁 时 占 1/6,12 岁 
时 占 1/7, 成 人 仅 占 1/8。 呼 吸管 道 狭窄 ,容易 阻塞 。 肾 脏 
的 重量 与 体重 的 比值 相对 大 于 成 人 。 肾 脏 的 位 置 较 成 人 
时 期 低 , 所 以 较 成 人 容易 在 腹部 触及 。 小 儿 骨 骼 发 育 尚未 
完善 ,容易 发 生物 偿 病 等 。@ 生 理 方面 年龄 越 小 , 生长 
越 快 ,所 需 营 养 物 质 和 液体 总 量 ,相对 都 较 成 人 高 。 每 日 
摄 入 的 热量 ,成 人 约 209.2kJ/kg(50kcal/kg), 而 婴儿 则 
高 达 460.24~502.08kJ(110~~120kcal/kg)。 婴 幼儿 需 热 
量 高 ,但 其 消化 能 力 差 , 容易 出 现 消化 不 良 , 乃至 脱水 酸 
中 毒 。 小 儿 的 脉搏 和 呼吸 次 数 也 比 成 人 快 ,婴儿 时 期 尤其 
明显 。@ 病 理 方面 。 幼 儿 稍 受 疾病 刺激 即 可 出 现 异常 血 
象 ,如 有 核 红细胞 增多 等 , 肝 、 脾 也 可 肿 大 ,回复 到 胎儿 造 
血 状态 。 维 生 素 也 供应 缺乏 时 ,婴儿 患 向 偿 病 ,而 成 人 只 
见 骨 软 化 症 。 支 气管 肺炎 多 见于 婴 幼 儿 , 而 大 叶 性 肺 类 较 
多 见于 年 长 儿 和 成 人 。 许 多 疾病 在 儿童 表现 得 与 教科 书 
中 所 描述 的 不 完全 一 致 ， 常 说 成 “不 典型 "其 实 从 儿科 学 
角度 看 是 典型 的 。@ 免 疫 方 面 。 婴 儿 时 期 对 不 少 感染 性 
疾病 易 感 。 例 如 新 生 儿 可 发 生 大 肠 杆菌 败血症 , 母 血 所 含 
免疫 球 蛋白 M 旭 然 可 以 对 抗 致 病 性 大 肠 杆菌 ， 但 因 其 分 
子 量 较 大 ， 不 能 通过 胎盘 ， 故 新 生 儿 对 大 肠 杆 菌 易 感性 
高 ,新 生 儿 受 感染 后 , 感染 不 易 局 限 , 但 有 些 传染 病 如 麻 
疹 、 腺 病毒 感染 等 在 出 生 最 初 几 个 月 很 少见 ,主要 原因 是 
母体 的 特异 性 抗体 IgG 可 以 通过 胎盘 传递 给 小 儿 ,形成 暂 
时 性 的 被 动 免疫 ,直至 母 递 抗体 消失 ,儿童 又 对 这 些 传染 
病 易 感 。 儿 童 时 期 不 但 遗传 性 疾病 和 先天 性 疾病 较为 多 
见 , 许 多 后 天 性 疾病 也 可 以 发 生 。 环 境 因素 对 儿童 生理 病 
理 的 影响 也 非常 明显 。 因 此 这 个 时 期 的 发 病 率 都 远 远 超 
过 成 人 时 期 。@ 诊 断 方面 。 婴 幼儿 不 会 叙述 ,年 长 儿 可 因 
害怕 而 不 敢 表达 病情 ， 所 以 许多 病史 资料 来 自家 长 或 其 
他 监护 人 。 检 查 时 儿童 会 因 害怕 而 不 合作 .在 问 诊 和 检查 
时 要 细致 耐心 ,要 有 一 定 的 技巧 , 小 儿 传染 病 多 , 所 以 预 
诊 很 重要 。 不 少 疾病 的 临床 表现 ,可 因 年 龄 差别 而 大 不 相 
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同 。 例 如 杆菌 性 痢疾 在 成 人 危重 病例 罕见 ,而 在 小 儿 往 往 
急骤 起 病 ,形成 中 毒性 痢疾 ,甚至 先 出 现 为 高 热 和 惊 原 而 
尚 无 腹泻 症 状 ,给 临床 诊断 造成 困难 。 又 如 新 生 儿 \ 年 长 
儿 和 成 人 出 现 惊 胖 的 原因 大 不 相同 。@ 治 疗 方面 。 儿 童 
对 治疗 多 有 丽 惧 心理 ,医务 人 员 的 态度 应 亲切 、 和 应 , 应 
注意 营养 ,休息 操作 要 轻柔 儿童 用 药剂 量 及 种 类 、 外 科 
手术 也 有 与 成 人 不 同 之 处 ( 见 儿 童 用 药 特点 、 儿 童 外 科 特 
点 )。 人 预后 方面 。 小 儿 恢 复 功能 旺盛 , 病 后 若 经 适当 治 
疗 , 往 往 迅速 痊愈 。 例 如 小 儿 骨 折 后 易于 矫正 及 恢复 ,又 
如 脑 类 后 遗 症 一 般 较 成 人 少见 。 但 另 一 方面 ,小 儿 的 危重 
急症 可 以 急剧 发 展 而 导致 死亡 ， 这 种 情况 多 见于 新 生 儿 
以 及 败血症 、 感 染 性 休克 患 儿 。 幼 儿 亦 可 因 突 然 叱 痉挛 、 
气管 异物 而 致 急性 呼吸 道 梗 阻力 至 呼吸 衰竭 死亡 ， 盛 团 
季节 或 进行 手术 时 可 发 生 高 热 和 脱水 。 6 个 月 以 下 婴儿 
会 突然 发 生 不 明 原因 的 死亡 , 称 为 婴儿 镶 死 综合 征 。 

儿童 的 年 龄 分 期 可 从 不 同 角度 将 儿童 分 为 几 个 时 
期 ,各 时 期 是 连续 的 ,娩出 前 的 胚胎 发 育 期 (妊娠 头 8 周 》 
及 胎儿 期 (从 妊娠 8 周至 出 生 ) 可 属于 胎生 期 ， 娩 出 后 即 
进入 生 后 期 , 围 产 期 即 介 于 其 间 。 

@ 转产 期 。 胎 儿 满 28 周 ( 体 重 1000g) 到 出 生 后 一 
周 。 国 产 医 学 是 1960 年 代 后 发 展 起 来 的 一 门 新 兴 科 学 。 

@ 新 生 儿 期 (从 娩出 到 1 个 月 )。 新 生 儿 由 宫 内 生活 
过 渡 到 娩出 后 独立 生活 ， 器 官 和 组 织 发 生 巨大 转变 。 对 
环境 开始 适应 。 新 生 儿 的 发 病 率 及 死亡 率 高 于 其 他 年 龄 
组 。 

@ 婴儿 期 ,或 称 乳 儿 期 。 从 生 后 28 天 至 1 周岁 ,这 
段 时 期 的 特点 主要 是 以 母乳 为 食 ,生长 发 育 特 别 快 ,需要 
较 高 的 热量 和 和 蛋白质、 维生素 。1 岁 时 体重 为 出 生 时 的 3 
倍 ,身高 增加 50%。 运 动 功能 发 育 很 快 ,1 岁 末 时 多 能 行 
走 , 并 开始 说 话 。 但 此 时 消化 系统 功能 不 足 , 食 物 的 质量 
稍 有 问题 即 易 引 起 腹泻 和 营养 素 乱 。 另 外 ,由 于 母体 传递 
的 免疫 力 逐 渐 消 失 ,而 后 天 获得 的 免疫 力 尚未 完善 ,因此 
很 容易 发 生 呼吸 道 感染 和 传染 病 。 

@ 幼儿 期 。 从 1 岁 末 ~3 岁 末 , 体格 发 育 稍 慢 ,多 已 
断奶 或 不 以 乳 类 为 主要 食物 ,能 独立 行走 ,与 周围 环境 接 
触 较 多 ,言语 功能 发 育 很 快 .这 阶段 的 儿童 喜欢 独自 玩 要 
或 找 成 人 作 伴 ， 常 见 疾病 仍 以 消化 系统 及 营养 性 疾病 为 
多 ,急性 传染 病因 接触 机 会 多 而 发 病 率 增高 。 中 毒 ,外 伤 
等 事故 也 是 婴 幼 儿 时 期 死亡 的 重要 原因 。 

加 学 龄 前 期 。 从 幼儿 期 结束 到 和 小 学 前 ， 即 3 一 7 
岁 。 虽 然 生长 速度 减 慢 ,但 智力 和 体力 开始 较 快 发育 。 此 
时 期 的 特点 是 言语 发 展 快 ,模仿 性 强 ,与 外 界 环境 有 较 多 
的 接触 , 求知 欲 强 好 问 , 开始 养 成 独立 的 人 格 和 行为 能 
力 。 在 此 时 期 要 注意 培养 儿童 良好 的 生活 卫生 习惯 和 道 
德 情操 。 继 续 做 好 计划 免疫 注射 的 加 强 。 随 着 生活 水 平 的 
提高 ,有 出 现 “营养 过 度 " 和 “营养 失衡 "的 新 倾向 ,特别 是 
城市 儿童 .疾病 仍 以 急性 传染 病 为 主 ,此 期 儿童 还 容易 发 
生意 外 事故 如 车 祸 、 资 伤 、 药 物 中 毒 等 。 

@@ 学 龄 期 。 从 入 小 学 到 青春 发 育 开始 的 一 个 阶段 ， 
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即 7~12 岁 。 此 时 生长 发 育 比较 恒定 , 脑 的 功能 和 免疫 系 
统 日 渐 完善 , 除 呼吸 道 感染 比较 常见 外 ,其 他 器 质 性 疾病 
已 较 少见 此 时 体内 淋巴 系统 发 育 处 于 高 峰 ,故常 有 扁桃 
体 炎 , 易 发 生变 态 反应 性 疾病 如 哮喘 、 过敏 性 鼻炎 等 , 以 
及 与 免疫 机 理 有 关 的 疾病 ,如 急性 肾炎 、 风 湿热 等 。 此 年 
龄 也 是 换 牙 期 ,6 岁 第 一 磨牙 开始 萌出 到 12 岁 全 部 乳牙 脱 
落 换 成 恒 牙 。 饮 食 和 卫生 习惯 不 良 常 引 起 龋齿 等 多 种 口 
腔 疾 病 。 学 龄 期 儿童 认 知 能 力 加 强 ,心理 进一步 发 展 , 逐 
渐 由 家 庭 .学 校 进一步 接触 外 界 社会 ,此 时 期 应 重视 心理 
健康 ,预防 不 良 情结 和 行为 的 发 生 。 
@ 青春 期 , 指 第 二 性 征 出 现 到 生殖 功能 基本 发 育成 
热 ,身高 停止 增长 ,青春 期 开始 时 间 随 地 区 、 气 候 、 种 族 而 
异 。 中 国 大 部 分 地 区 女孩 自 10~11 岁 ,男孩 12~13 岁 开 
始 ,分 别 在 18 一 20 岁 基本 完成 。 青 春 期 特点 是 ，a. 体 格 
发 育 出 现 第 二 高 峰 ，b. 生殖 器 官 和 第 二 性 征 发 育 ，c- 开 
始 具备 生殖 功能 。 青 春 期 一 些 病理 现象 与 实际 性 发 育 水 
平 有 关 。 可 出 现 性 发 育 障碍 ,神经 症 等 。 许 多 疾病 与 成 人 
相似 ,急性 传染 病 少见 。 
参考 书目 

诸 福 染 、 吴 瑞 萍 、 胡 亚 美 主编 :< 实用 儿科 学 ，, 第 4 版 , 人 民 卫 

生出 版 社 ,北京 ,1985。 
( 胡 仪 吉 ) 


ertong de yingyong 
儿童 的 营养 (nutrition of infants and chil- 
dren) ”儿童 处 于 生长 发 育 过 程 中 , 需 从 食物 中 获取 营 
养 素来 修补 旧 组 织 ,增生 新 组 织 , 产生 能 量 , 维持 生理 活 
动 ,年 龄 越 小 ,生长 发 育 越 快 ,代谢 越 旺 盛 , 而 消化 功能 越 
差 。 按 体重 计算 则 儿童 所 需 营养 素 的 量 比 成 人 多 ,年龄 
越 小 越 是 如 此 。 如 何 选择 适合 不 同年 龄 儿童 营养 需要 的 
食物 及 喂养 方式 ,是 儿童 保健 中 的 重要 问题 。 
儿童 对 营养 素 的 需要 儿童 对 各 种 营养 素 的 需要 量 
与 成 人 不 同 ,各 年 龄 组 间 亦 有 差异 。 热 能 单位 原先 以 干 卡 
《kcal) 计 算 , 现 改 以 焦耳 (J) 计 算 .lkcal==4.1840kJ。 机 体 
所 需 总 热量 包括 五 个 方面 ，@ 基 础 代谢 ，@@ 摄 和 食物 过 
程 消耗 的 能 量 (食物 的 特殊 动力 作用 )，@ 从 事 各 种 活动 
消耗 的 能 量 ，@@ 生 长 需要 ，@ 排 港 的 消耗 。 基 础 代谢 指 
人 体 在 空腹 清醒 而 安静 的 状态 下 ,维持 体温 ,循环 .呼吸 、 
肌 张力 、 肠 虹 动 、 腺 体 活动 等 生理 活动 所 需 的 最 低能 量 ， 
1 岁 以 内 婴儿 约 需 230.12~251kJ (55 一 60kcal)/kg.d 
〈 约 占 每 日 总 热量 的 50~60%， 此 比例 随 年 龄 增加 而 逐 
渐 减 少 )，2 一 7 岁 时 为 167.36 一 209.2kJ (40 一 50kcal)/ 
kg.d，12 一 13 岁 时 为 125.52kJ(30kcal)/kgg.d， 与 成 人 
差不多 。 食 物 的 特殊 动力 作用 是 进食 后 ， 食 物 刺激 身体 
代谢 而 产生 的 额外 热量 , 约 占 总 热能 的 5~10%。 各 种 活 
动 所 消耗 的 能 量 ， 随 年 龄 逐渐 增加 。1 岁 以 内 婴儿 约 需 
62.76~83.68kJ (15~20kcal)/kg-d, 至 12~13 岁 时 为 
125.52kJ(30kcal)/kg"d。 生 长 所 需 热量 为 儿童 所 特有 ， 
1 岁 以 内 约 占 总 热量 的 25 一 30% ,婴儿 初期 可 高 达 40%% ， 
1 岁 时 约 62.76kJ(15kcal)/kg*d。 排 泄 的 消耗 占 总 能 量 的 
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5 一 10 免 。 小 儿 总 热量 婴儿 时 期 较 高 为 418.4 一 502kJ 
(100~120kcal)/kg-d， 幼 儿 时 期 为 418.4kJ (100kcal)/ 
kg-d， 学 龄 前 期 为 376.56kJ (90kcal)/kg.d， 学 龄 期 为 
334.72kJ(80kcal)/kg.d， 青 春 期 为 251kJ(60kcal) /kg 
d,. 婴 儿 期 后 男孩 逐渐 较 女 孩 摄 入 热能 高 , 尤 以 10 岁 以 后 
青春 期 ， 在 6 岁 时 男孩 消耗 热能 较 女 孩 约 高 460.24kJ 
(110kcal),10 岁 时 约 高 836.80kJ(200kcal)。 

水 ”小儿 时 期 体液 相对 比较 成 人 多 ， 年 龄 越 小 相对 
越 多 ,新 生 儿 体液 总 量 约 占 体重 的 80% ,婴儿 约 占 70% ， 
学 龄 儿童 约 占 65 ,而 成 人 占 60% 。 小 儿 年 龄 越 小 ,所 需 
水 分 越 多 , 婴儿 期 每 日 每 公斤 体重 需 水 110 一 150ml, 学 
龄 前 期 约 需 90~110ml， 学 龄 期 为 ?0~85ml,13 岁 以 上 
为 50~~60ml。 若 婴 幼 儿 每 日 摄取 水 量 少 于 60ml/kg, 则 
可 发 生 脱水 症状 。 水 是 从 饮水 和 食物 中 水 分 及 食物 氧化 
和 组 织 细胞 代谢 所 产生 的 水 分 得 来 ,分 布 在 人 体 血浆 区 、 
间 质 区 (包括 淋巴 液 ) 及 细胞 区 。 水 分 主要 由 肾脏 排出 约 
占 50 一 60% , 肺 和 皮肤 约 排出 33 ,由 消化 道 排出 约 6 一 
10% 以 下 ,0.5~3% 存 留 在 体内 。 

委 白 质 蛋白质 是 构成 身体 细胞 原 浆 和 体液 的 主要 
成 分 ,含量 仅 次 于 水 ,对 婴 幼 儿 健 康成 长 起 关键 作用 。 赋 
幼儿 母乳 咀 养 者 每 日 每 公斤 体重 需 委 白质 2.0g, 牛乳 喂 
养 者 需 3.5g, 因 牛 乳 蛋白 质 的 价值 较 人 乳 稍 差 。 由 蛋白 
质 所 供 的 热量 约 占 每 日 总 热量 的 8 一 15 锡 。 

脂肪 婴 幼儿 每 日 需要 的 脂肪 量 为 1 一 4g/kg，6 岁 
以 上 儿童 约 38/kg。 脂 肪 所 供 热 量 约 占 每 日 总 热量 的 
35% 。 脂 肪 由 食物 供给 , 乳 类 、 蛋 黄 、 猪 油 , 肉 、 奶油 、 肝 、 
鱼 、 鱼 肝 油 .植物 油 等 都 是 脂肪 来 源 。 植 物 油 含有 必需 的 
不 饱和 脂 酸 ,对 人 有 利 。 

糖 《 匡 水 化 合 物 ) 主要 食物 来 源 为 乳 类 、 五谷 、 暮 
类 ,水 果 、 藤 糖 . 麦 芽 糖 . 单 糖 .蔬菜 、 互 类 .根茎 类 食物 等 。 
1 岁 以 内 婴儿 每 日 每 公斤 体重 约 需 12g, 2 岁 以 上 需 10g。 
婴 幼 儿 饮 食 所 供 糖 的 热量 约 占 总 需 热量 的 35 一 60% 。 糖 
摄 入 过 多 可 致 肥胖 。 

维生素 ”对 儿童 生长 发 育 起 着 很 重要 的 作用 ， 为 维 
持 人 体 正常 代谢 活动 所 必 不 可 少 。 大 部 分 维生素 不 能 在 
体内 合成 或 合成 不 足 ,必需 由 食物 中 摄取 ( 见 维生素 ), 如 
维生素 A, 维 生 素 Bi 维生素 B, 维 生 素 Bey 烟 酸 , 维 生 素 
Bi 维生素 C, 叶 酸 , 维 生 素 D， 维 生 素 下 ,维生素 KK。 

矿物 质 及 徽 重 元 素 ”对 儿童 的 生长 发 育 有 重要 生理 
作用 ,是 不 可 缺少 的 营养 素 . 与 儿童 营养 关系 密切 的 元 素 
为 钙 、 磷 、 铁 、 铜 . 钠 、 钾 、 锌 、 氧 . 碳 、 镁 等 。 见 柚 重 元 来 、 铝 
代谢 素 乱 、 钠 代谢 雪 乱 、 钙 代谢 过 乱 、 确 代谢 紊乱 、 钱 代谢 
素 乱 。 

儿童 的 喂养 ”不同 年龄 的 儿童 喂养 方式 不 同 。 未 出 
牙 的 婴儿 只 以 流质 的 母乳 或 牛乳 等 为 食 ， 出 牙 后 逐渐 习 
惯 于 咀嚼 固体 食物 ,消化 功能 也 逐渐 完善 ,食物 形式 便 逐 
渐 过 渡 到 固体 。 乳 儿 主要 以 乳 类 等 流质 食品 为 食 。 喂 养 方 
式 有 母乳 上 养 .人工 喂养 及 混合 喂养 。1 岁 左右 可 以 断奶 ， 
以 后 以 固体 食物 为 主 ,年 龄 越 大 ,食物 的 性 质 、 种 类 ,分 量 


越 接近 成 人 .学龄 儿童 的 饮食 与 成 人 相同 ,但 慎 用 过 酸 过 
辣 等 有 刺激 性 的 食物 。 

母乳 咀 养 指 5~6 个 月 内 的 乳 儿 单 靠 母乳 营养. 母 
乳 是 婴儿 最 理想 的 天 然 营 养 品 。 母 乳 的 优点 为 ，@ 含 有 
丰富 的 营养 ,母乳 所 含 蛋 白质 ,脂肪 .碳水 化 合 物 、 钙 磷 比 
例 适当 , 酷 蛋 白 含 量 少 , 遇 到 胃酸 后 结 成 的 凝 块 小 , 适 于 
婴儿 的 消化 吸收 ,脂肪 球 较 小 , 易于 吸收 , 对 婴儿 体格 及 
脑 发 育 必要 的 不 饱和 脂肪 酸 较 牛 乳 高 ，@@ 经 济 方便 。 可 
直接 喂 哺 婴 儿 , 不 易 污染 , 清洁 无 菌 , 不 需要 消毒 且 温 度 
适宜 ; @ 含 有 大 量 抵抗 疾病 的 物质 。 母 乳 中 免疫 球 蛋 白 
分 泌 性 IBA 含 量 最 高 ,还 有 IEM 及 IgG, 可 保护 婴儿 不 受 
肠 道 和 呼吸 道 微生物 的 感染 ,并 可 防止 抗原 物质 的 吸收 。 
母乳 中 乳 铁 蛋白 (一 种 与 铁 结合 的 蛋白 质 ) 有 较 强 的 抗 感 
染 作用 , 还 有 溶菌 酶 和 其 他 酶 类 , 补体 了 淋巴 细胞 、B 淋 
巴 细胞 及 吞噬 细胞 等 免疫 物质 ， 能 增强 婴儿 抵抗 疾病 的 
能 力 ，@ 母 亲自 己 哺乳 ,可 增加 母亲 与 婴儿 间 的 感情 ,有 
利于 婴儿 的 身心 正常 发 育 。 哺 乳 可 反射 性 地 刺激 子宫 收 
缩 ， 有 利于 母亲 产后 子 官 的 恢复 ， 促 进 乳 汁 分 泌 量 的 增 
加 。 

人 乳 含 蛋白 质 1.2 免 ,脂肪 3.3% , 糖 7.5%。 蛋 白质 
中 2/3 是 凝 块 小 的 乳白 蛋白 。 脂 肪 中 液 脂 占 多 量 ,挥发 性 
脂肪 酸 少 。 糖 以 乳糖 为 主 。 分 娩 后 到 12 天 的 乳 为 初 乳 。 
黄色 浓 稠 ,蛋白 质 含量 高 ,者 沸 后 易 凝固 ,脂肪 少 ,油脂 酸 
含量 高 ,热量 大 , 含 初 乳 小 体 (脂肪 变性 的 白细胞 )、 白 细 
胞 及 脂肪 球 ， 酶 及 抗体 亦 多 ,3 一 4 天 时 分 说 型 免疫 球 蛋 
白 A 最 高 。 初 乳 适合 新 生 儿 的 营养 需要 。13 一 30 天 的 乳 
为 过 渡 乳 (或 移行 乳 ), 脂肪 含量 最 高 。2 一 9 个 月 的 乳 为 
成 熟 乳 ,乳白 色 , 味 甜 ; 其 中 所 含 酷 蛋 白 与 钙 结合 ; 白 蛋白 
含 大 量 色 氨 酸 、 胱 氨 酸 。10 一 20 个 月 的 乳 为 晚 乳 , 成 份 与 
成 熟 乳 相 似 。 

乳母 所 需 营养 素 较 正常 人 为 多 ,饮食 量 不 足 ,可 使 乳 
量 减少 , 乳 中 脂肪 和 和 蛋白 质 可 降低 。 母 亲 应 多 食 含 动物 和 
植物 蛋白 、 维 生 素 和 无 机 盐 丰富 的 食物 ， 多 吃 新 鲜 蔬菜 ， 
以 保证 乳汁 内 脂肪 、 蛋 白质 、 维生素 和 矿物 质 的 含量 , 不 
要 吃 刺 激 性 食物 。 母 亲 饮 食 的 质 和 量 , 直 接 影响 到 母乳 。 
环境 和 精神 因素 可 影响 母乳 的 质 和 量 ， 如 精神 紧张 、 恐 
惧 , 候 怒 , 忧 虑 ,疲乏 、 工作 劳累 、 生 活 不 规律 等 都 可 影响 
母乳 分 泌 量 。 母 亲 患 急性 疾病 ,吸烟 且 量 过 大 , 均 可 使 乳 
入 分 泌 减 少 ,一 些 药物 如 红 等 素 、 四 环 素 类 ,和 气 符 素 .磺胺 
类 , 卡 那 竹 素 ,阿托品 、 阿 片 类 、 苹 巴 比 妇 \ 水 杨 酸 类 ,金刚 
胺 、 芋 妇 英 钠 、 氧 丙 唆 、 眠 尔 通 、 硫 氧 咏 啶 、 安定、 异 烟 用、 
泌 尼 松 、 瞧 激素 、 匣 啡 因 等 可 从 乳汁 排出 。 乳 母 用 这 些 药 
物 量 过 多 ,可 使 乳 儿 中 毒 ,阿片 还 能 使 要 儿 成 瘾 。 有 些 如 
孕 药 口服 后 减少 乳汁 分 泌 量 , 亦 可 降低 乳液 内 蛋白 质 , 脂 
肪 和 钙 的 含量 。 分 娩 后 ,催乳 素 促进 乳汁 分 族 , 月 经 回潮 
时 ,催乳 素 下 降 , 乳 汁 分 泌 减少 。 

哺乳 方法 及 注意 事项 如 下 。 母 亲 从 妊娠 后 期 即 应 开 
始 保护 乳头 ， 每 天 用 温 开 水 擦洗 乳头 ， 缩 进 的 乳头 应 拉 
出 ,以 避免 产后 婴儿 吸 奶 困难 和 发 生 乳 头发 裂 . 喂 奶 前 洗 


净 手 并 先 将 奶头 及 其 周围 擦洗 干净 , 虽 奶 时 将 婴儿 抱 起 ， 
头 稍 高 般 在 母亲 剑 里 ， 母 亲 把 食指 和 中 指 分 开 轻 轻 压 住 
乳房 ,免得 乳房 培 住 届 儿 痊 孔 。 咀 哺 15 一 20 分 钟 , 吃 空 一 
侧 乳 房 再 哨 另 1 侧 。 每 次 哺乳 后 ,把 娶 儿 立 位 抱 起 , 伏 在 
母亲 肩 上 , 轻 拍 后 背 5~10 分 钟 ,使 仙 儿 吸入 的 胃 内 空气 
排出 ,如 此 可 防止 吐奶 , 若 娶 儿 已 饱 ,不 能 驱 尽 乳汁, 可 用 
手 撞 乳 ,或 用 橡皮 球 吸 乳 器 将 乳 抽空 ,以 使 下 次 乳 半 分泌 
增多 。 用 温 开水 洗 乳头 保持 清洁 。 每 日 喂奶 7 次 ,白天 每 
3 小 时 1 次， 夜间 为 5~6 小 时 ,2 个 月 后 白天 每 3 此 一 4 
小 时 1 次 ,可 根据 娶 儿 饥 饮 及 吸 奶 情况 决定 ,白天 两 次 咀 
奶 之 间 可 喂 温 开水 30ml。 母 亲 如 有 感冒 ,应 茵 口音 喂奶 。 
人 乳 有 多 余 时 可 收集 起 来 乳汁 消毒 保存 备用 。 这 可 用 以 
养育 母亲 因 病 不 能 哺乳 的 早产 儿 、 虚 弱 婴 儿 。 

婴儿 断奶 最 适当 时 期 为 8~12 个 月 ,在 6 个 月 后 每 天 
威 去 1 次 母乳 ,以 其 他 食品 代替 ,8~9 个 月 时 ,再 减 1 次 
母乳 ,以 非 乳 类 食品 代 答 。 若 过 夏季 炎热 ,婴儿 改 食 易 致 
消化 不 良 ,断奶 可 延至 秋季 。 若 母乳 不 足 或 母亲 捉 病 ,可 
提早 断奶 。 在 牛奶 或 代 乳 品 缺乏 的 地 区 ,可 于 增加 辅助 食 
品 的 条 件 下 ,每 天 仍 吃 1~2 次 母乳 ;最 迟 至 1.5 岁 断 奶 。 
随 着 辅食 增加 ,断奶 逐渐 进行 。 咀 其 他 食物 时 ,可 用 杯 、 是 
进食 ,使 婴儿 逐 源 习惯 。 

人 工 喂养 ”用 牛乳 、 羊 乳 \ 其 他 兽 乳 或 合理 的 代 乳 品 
喂 哺 6 个 月 以 内 的 婴儿 ,叫做 人 工 咀 养 。 常 用 为 牛乳 ,其 
次 为 羊 乳 ,豆浆 或 豆 制 代 乳 粉 也 是 合 平 营养 的 代 乳 品 , 有 
的 地 区 乳 类 来 源 缺 乏 时 用 非 乳 类 蛋白 质 如 鱼肉 蛋白 质 、 
大 豆 蛋白 质 ,鸡蛋 蛋白 质 、 花 生 蛋 白质 来 补充 乳 蛋白 。 

@ 牛乳 。 与 人 乳 不 同 之 处 为 ! 人 乳 的 蛋白 质 2/3 为 
乳白 蛋白 ,1/3 为 酷 蛋白 ， 牛 乳 内 蛋白 质 4/5 为 酷 蛋 白 ， 
只 有 1/5 为 白 蛋白 , 酷 蛋 白 所 含 氨基 酸 不 如 白 蛋 白 丰 富 ， 


牛乳 与 人 乳 的 比较 

信人 她 牛 乳 
蛋白 质 1.2(g/dl) 3.3(g/dl) 
乳糖 7.0(g/dl) 4.8(g/dl) 
mn ns 
矿物 质 0.2(g/dl) 0.7(g/dl) 
维生素 较 多 较 少 
脂 酶 、 淀 粉 酶 较 多 较 少 
免疫 球 蛋白 较 多 较 少 
水 分 87.5(g/dl) 87.5(g/dl) 
热量 68 千 卡 66 千 卡 
缓冲 能 力 较 低 较 高 
在 胃 中 的 乳 凝 块 。 较 小 较 大 
在 胃 中 消化 的 时 间 ” 较 短 较 长 
氮 吸 收 与 存储 rd 元 的 征 罕 #01 
脂肪 吸收 较 多 较 少 
细菌 几乎 无 菌 易于 受 染 
应 用 方便 较 复杂 
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酷 蛋 白 遇 到 胃酸 后 结 成 的 凝 块 较 大 ,不 易 消化 ,而 牛乳 又 
缺乏 胱 氨 酸 。 牛 乳脂 肪 中 ,颗粒 小 , 易 消化 吸收 的 不 饱和 
脂 酸 较 人 乳 少 ,脂肪 球 也 较 人 乳 大 ,不 利于 吸收 消化 。 人 
乳 乳 清 蛋白 内 含有 多 量 的 酶 ;免疫 球 蛋 白 及 乳 铁 蛋 白 , 牛 
乳 内 含量 少 。 牛 乳 钠 、 钙 . 磷 等 矿物 质 较 多 ,但 钙 磷 比例 不 
利于 钙 的 吸收 ,牛乳 中 乳糖 含量 较 人 乳 低 , 故 需 加 糖 。 牛 
乳 污染 机 会 多 ， 易 引起 婴儿 腹泻 。 人 乳 和 牛乳 的 比较 见 
表 。 牛 乳 中 加 入 适量 (如 1/4 一 1/3 量 ) 的 大 米汤 或 小 米汤 
可 使 酷 蛋 白 在 胃 中 的 凝 块 变 小 。 又 可 用 加 热 方法 使 凝 块 
变 小 ,可 隔 热 蒸煮 半 小 时 ,即将 牛乳 加 糖 , 分 装 入 奶瓶 放 
燕 锅 内 , 蒸 锅 内 的 水 面 要 高 于 瓶 中 奶 面 ,煮沸 后 以 文火 再 
煮 半 小 时 。 也 可 加 酸 制 成 酸奶 ,使 酷 蛋 白 凝 块 减少 ,以 利 
消化 。 

牛乳 每 100ml 中 含 蛋白 质 3.3g ,脂肪 3.7g, 糖 4.8g， 
含 热量 276kJ (66kcal)。 加 5% 糖 则 每 100ml 含 热量 
359.,82kJ(86kcal); 加 8% 糖 后 热 卡 可 达 418.4kJ(100kcal)， 
每 毫升 含 热量 4.18kJ (lkcal)。 婴 儿 需 牛奶 量 100~ 
120ml/kg.d。2 个 月 内 婴儿 分 为 7 次 喂 哺 , 夜间 休息 6 
小 时 。2 一 3 个 月 的 婴儿 每 日 6 次 ,夜间 休息 6.5 小 时 。3 
个 月 起 每 日 5 次 ， 晚间 休息 8 小 时 。 每 100ml 牛奶 加 入 
5~8 克 术 。 喂 奶 前 须 将 奶 者 沸 消 毒 , 每 次 奶瓶 及 奶头 也 
应 煮沸 消 毒 。 例 如 ,5 个 月 婴儿 体重 6kg, 则 每 日 需 总 奶 量 
为 120ml x6= 720ml。 人 工 喂养 儿 除 牛奶 外 应 另 加 饮水 ， 
另外 每 日 还 需要 水 量 为 50ml/kg， 可 分 开 在 两 次 喂奶 中 
间 喂 开水 补充 水 分 。 


@ 全 脂 奶 粉 。 鲜 牛乳 浓缩 成 的 干粉 。 用 奶粉 配制 乳 


液 时 按 重量 计算 为 1 份 淡 奶粉 加 7 份 水 即 成 为 全 牛奶 ， 
按 容量 计算 为 1 份 奶粉 加 4 份 水 。 

@ 燕 发 牛乳 。 在 60C 左 右 的 温度 及 低 气压 条 件 下 ， 
使 新 鲜 牛 奶 燕 发 浓缩 到 原 量 的 一 半 而 成 , 装 卵 密封 ,再 高 
热 消毒 。 食 时 用 等 量 水 稀释 ,成 分 同 鲜 牛 奶 ,适用 于 胃 量 
小 需要 热量 较 多 的 婴儿 。 可 用 以 喂 哺 新 生 儿 、 早 产儿 或 体 
重 不 足 的 婴儿 。 A 

@ 酸 牛 乳 。 新 鲜 牛 乳 或 已 稀释 好 的 奶粉 中 加 入 酸 类 
(如 乳酸 、 枸 梯 酸 ) 或 无 毒 乳酸 杆菌 使 牛乳 发 酵 , 即 制 成 酸 
乳 。 酸 乳 的 酷 蛋 白 凝 块 小 ,易于 消化 一 般 用 100ml 牛乳 
加 乳酸 0.5 一 0.8ml, 也 可 用 橘 汁 (内 含 柠 橡 酸 ), 每 100ml 
牛乳 加 橘 半 6ml。 

加 母乳 化 牛乳 。 国 外 人 乳化 乳品 品种 繁多 .用 脱 去 
矿物 盐 的 牛乳 乳 清 为 基础 ,加 上 适量 的 脂肪 (一 般 多 用 植 
物 油 )、 维 生 素 和 各 种 微量 元 素 ,使 生产 的 乳 粉 所 含 脂肪 、 
碳水 化 合 物 、 维 生 素 .矿物 盐 的 成 分 接近 人 乳 。 但 所 含 蛋 
白质 不 如 入 乳 ,免疫 球 蛋白 , 乳 铁 蛋白 和 溶菌 酶 的 含量 比 
人 乳 低 得 多 ,矿物 盐 比 人 乳 少 。 

图 维生素 A.D 强化 牛乳 。 即 在 1000ml 鲜 牛乳 中 加 
入 维生素 A2 000 国际 单位 (IU)、 维 生 素 D400~600IU。 
可 预防 维生素 A.D 缺乏 .用 维生素 AD 强化 牛乳 后 ,要 
儿 可 不 再 服 维生素 A+D 制剂 。 

@ 羊 筷 。 含 蛋白 质 3.8 狗 ,脂肪 4.1 多 ,乳糖 4.8 匈 。 
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蛋白 质 较 牛 乳 为 高 ,高 出 量 为 乳白 蛋白 。 含 脂 量 较 高 , 脂 
肪 球 也 较 牛 乳 为 小 。 维 生 素 Bi* 含量 较 牛 乳 少 , 叶酸 含量 
其 低 。 长 期 以 羊 乳 喂养 易 发 生 巨 幼 红细胞 性 贫血 ,按时 添 
加 辅食 即 可 避免 。 

图 豆浆 。 用 大 豆 制 成 , 含 大 量 大 豆 蛋 白质 和 维生素 
B。 营 养 价值 较 牛乳 和 羊 乳 稍 低 。 含 蛋白 质 约 3.58% , 碳 
水 化 合 物 9g% ,脂肪 量 低 , 铺 亦 不 足 , 必须 另 加 鱼肝油 补 
充 。 缺 点 是 制作 麻烦 ,难于 保存 。 现 市 售 有 豆浆 粉 ,为 豆 
浆 喷 雾 制 成 ,成 分 固定 ,易于 吸收 。 

加 鱼 肌 蛋 白 。 鱼 肌 细嫩 ,含有 优良 蛋白 质 , 鱼 肌 含 蛋 
白质 17.2%, 含 各 种 必需 氨基 酸 , 符 合 婴 儿 营 养 需 要 。 将 
鱼 去 头 及 内 脏 ( 不 去 骨 ) 制 成 的 鱼粉 , 约 含 蛋白 质 85% 左 
右 , 氨 基 酸 无 损失 ,有 合理 的 钙 ,\ 磷 含量 也 可 将 鱼 燕 熟 去 
骨 捣 烂 。 婴儿 从 2~2.5 月 起 , 每 日 取 3 一 4 加 入 代 乳 糕 
或 米 糊 内 以 补充 母乳 的 不 足 。 

炼乳 (牛乳 加 热 蒸发 水 分 至 原 体积 的 40% ， 加 蔗糖 
40 匈 装 饶 )、 麦 乳 精 、 未 强化 的 米粉 、 糕 干粉 、 面糊 等 均 含 
糖 类 太 多 ,和 蛋白质、 脂肪 等 不 足 , 不 宜 用 于 婴儿 喂养 。 只 用 
这 些 食品 可 致 女儿 营养 不 良 、 肥 胖 及 营养 缺乏 症 。 

混合 喂养 ”用 人 工 喂养 方法 补充 6 个 月 以 内 母乳 咀 
养 儿 母乳 不 足 的 一 部 分 。 用 于 母乳 量 不 足 ， 母 亲身 体 衰 
弱 或 因 社会 活动 影响 哺乳 时 。 必 要 时 于 每 次 哺乳 后 补充 
牛奶 等 。 

要 儿 辅 助 食品 婴儿 时 期 生长 发 育 特别 迅速 ， 机 体 
对 营养 的 需要 越 来 越 增加 ， 单 靠 哺乳 质 与 量 已 不 能 满足 
生长 需要 ,婴儿 出 生 后 胃 容 量 日 渐 增 加 , 5、6 月 后 牙齿 逐 
渐 荫 出 ,各 时 期 营养 需要 的 质 和 量 也 不 相同 ,因此 自生 后 
至 1 岁 ， 婴儿 食物 的 量 应 逐渐 增加 ， 须 添加 其 他 辅助 食 
品 ,食物 的 质 从 流质 到 半 流 质 、 软 质 至 固体 食物 过 渐 锻炼 
婴儿 。 若 不 及 时 增加 乳 类 以 外 的 辅食 , 则 婴儿 会 发 生 斧 偿 
病 、 缺 铁 性 贫血 .维生素 缺乏 症 ,营养 不 良和 骨骼 . 牙 具 发 
育 不 良 等 疾病 。 增 加 辅食 应 在 婴儿 消化 正常 情况 下 ,少量 
开始 ,逐渐 增加 量 ,试用 3~4 日 或 1 周 , 婴儿 能 适应 , 大 
便 正常 , 则 可 再 加 一 种 。 - 

添加 辅食 的 内 容 及 时 间 如 下 。 

生 后 2 周 :浓缩 鱼肝油 ,每 天 3 一 5 滴 , 渐 加 至 每 天 2 
次 。 

1 个 月 : 菜 水 (将 菜 洗 净 切 碎 ,2 份 菜 加 1 份 水 ， 者 沸 
勿 超过 5 分 钟 )、 番 茄 水 ， 鲜 橘 或 栓 汁 或 西瓜 挤 计 或 加 维 
生 素 C。 

2 一 4 个 月 : 同上 , 水 果 水 。 母 乳 不 足 者 加 其 他 乳 类 
或 鱼 肌 蛋 白 加 入 米粉 糊 等 半 流 食品 ， 由 少量 开始 逐渐 加 
量 。 

4 个 月 以 后 ， 蛋黄 ， 开 始 时 1/4 个 ， 渐 增 至 1/2 一 1 
个 。 

5~6 个 月 : 烂 粥 或 烂 面 片 ! 菜 泥 (蔬菜 、 胡 萝卜 、 青 
菜 、 白 菜 、 番 茄 、 马 铃 董 泥 等 )、 鱼 肉 、 蛋 樊 等 , 开始 时 先 喂 
1 小 匙 ,加 入 粥 或 烂 面 片 中 , 若 有 腹泻 , 应 俊 大 便 正 常 后 
再 添加 ;水 果 ( 香 燕 苹 果 、 桃 等 ) 泥 。 


7~8 个 月 ， 增 加 粥 的 量 及 次 数 ， 饼干 或 馒头 片 , 碎 
菜 、 全 蛋 ;8 个 月 时 渐 食 鱼 肉 .肉松 . 肝 泥 、 豆腐 。 

9 一 10 个 月 : 肉 末 、 肝 末 、 鸡 肉 等 禽 食 .豆腐 、 豆 制品 。 

11 一 12 个 月 : 软 饭 , 饱 印 、 馒 头等; 肉 菜 同上 , 随 辅食 
增加 减少 奶 量 。 

1 一 2 岁 婴 儿 乳 齿 渐 出 齐 , 咀嚼 及 消化 功能 更 强 ， 可 
以 吃 多 种 食物 。 随 辅食 的 增加 乳 类 或 代 乳 品 逐 新 减少 ,可 
以 强 , 烂 饭 , 植 物 及 动物 蛋白 质 ,蔬菜 ,水 果 等 代替 工 次 乳 
类 。 每 次 只 给 乳 类 500 一 600ml。2 一 3 岁 时 可 增加 食物 品 
种 ,饮食 要 细 、 软 、 碎 、 烂 、 新 鲜 而 清洁 , 宜 用 含 蛋白 质 较 
多 ,维生素 及 矿物 质 丰 富 的 饮食 ,避免 粗糙 有 刺激 性 及 油 
腻 的 食物 。 每 日 进食 4 次 , 早 , 中 、 晚 3 餐 , 午 睡 后 可 加 1 
次 牛奶 、 豆 桨 、 蛋 将 或 点 心 , 奶 量 自 500ml 渐 减 至 250ml。 
3~6 岁 儿 童 的 食品 种 类 加 多 ， 可 适当 增加 食品 量 , 要 注 
意 各 种 营养 素 , 不 要 吃 刺激 性 食物 ,多 给 新 鲜 蔬菜 ,水 果 ， 
热量 约 376.56~334.72kJ/kg(90~80kcal/kg), 可 在 3 
餐 外 加 1 次 牛奶 点心 。 以 后 饮食 与 成 人 近似 ,饮食 要 按 
时 进行 ,饮食 前 勿 吃 零食 ,不 要 边 吃 边 玩 , 勿 兴奋 过 度 ,如 
免 情 绪 紧张 而 影响 食欲 。 最 好 几 个 儿童 同 桌 而 食 ,这样 可 
以 增加 食欲 。 

参考 书目 


苏 祖 酉 :< 实用 儿童 营养 学 ,第 3 版 , 人 民 卫 生出 版 社 , 北京 ， 
1989。 


(类 贬 诸 福 案 ) 

ertong jingshen zhang’al 
儿童 精神 障碍 (mental disorder in child- 
hood) 发生 于 儿童 和 少年 期 (0~17 岁 ) 的 各 种 精神 
疾病 和 行为 异常 ,包括 情结 障碍 、 行 为 障碍 、 儿 童 品行 障 
厨 .多 动 综合 征 , 个 别 领 域 发 育 障 碍 、 神 经 立 、 精 神 病 及 本 
神 发 育 妈 涪 等 。 从 精神 医学 的 角度 考虑 ， 儿 童 决 不 单纯 
等 于 成 人 的 雏 型 ,儿童 精神 障碍 在 发 生 原因 ,临床 表现 和 
发 展 归 转 方面 都 有 着 自身 的 特点 ， 治 疗 措施 也 与 成 人 不 
尽 相同 ,加 上 它们 发 生 率 高 ,影响 面 广 ,所 以 受到 父母 , 教 
师 和 医务 人 员 的 普遍 关注 。 

分 类 ” 尚 无 完善 的 、 得 到 各 方面 一 致 赞同 的 分 类 方 
案 。 这 是 由 于 ， 儿 童 精神 病 学 是 一 门 年 轻 的 医学 分 支 , 观 
点 和 认识 还 处 在 发 展 变化 之 中 ， 有 的 诊断 单元 从 名 称 到 
内 容 都 在 陆续 改变 ;有 些 情况 与 发 展 阶段 有 关 , 只 能 根据 
发 生 时 的 年 龄 来 判断 其 是 否 异常 ， 达 到 什么 标准 才 算 精 
神 障碍 ,对 此 有 时 不 易 取 得 一 致意 见 ; 另 外 有 些 情况 本 身 
就 不 是 界限 清楚 的 疾病 ,只 是 涉及 特定 领域 的 问题 ,例如 
行为 异常 .情绪 异常 等 ,有 的 问题 性 质 介 平 两 可 之 间 ， 不 
易 明确 分 类 。 

丢 开 这 些 理解 上 的 分 歧 ， 单 纯 从 临床 描述 的 角度 来 
看 ,儿童 精神 障碍 包括 以 下 一 些 类 别 ，@ 儿 童 行为 障碍 , 
指 一 般 行 为 问题 ， 包 括 心理 生理 发 育 偏 异 ， 如 功能 性 遗 
尿 、 功 能 性 大 便 失 禁 等 ,以 及 不 良 习惯 行为 如 哆 手指 、 咬 
指甲 . 咬 衣 襟 偏食, 厌食、 习惯 性 抽动 等 。@@ 儿 童 品行 障 
碍 ,可 分 为 社会 化 不 足 攻击 性 社会 化 不 足 非 攻 击 性 、 社 


会 化 攻击 性 、 社 会 化 非 攻击 性 等 四 类 。@@ 儿 童 多 动 综合 
征 , 亦 称 注意 缺陷 障碍 (ADD) 或 轻微 脑 功能 障碍 (MBD)。 
@ 儿 童 情结 障碍 ,如 过 分 害羞 、 过 分 敏感 、 暴 怒 发 作 、 恺 
惧 、 焦 虑 等 。@ 了 睡眠 异 常 ,如 失眠 、 恶 梦 、 夜 惊 、 睡 行 .磨牙 
等 。@@ 摄 食 障碍 ,如 神经 性 厌食、 贪 食 症 、 异 食 癖 等 。@ 
个 别 领 域 发 育 障碍 ， 如 发 育 性 诵读 障碍 、 发 育 性 计算 障 
碍 ,发 育 性 发 音 障碍 ,发育 性 语言 表达 障碍 、 发 育 性 语言 
理解 障碍 等 。 轿 儿童 神经 症 , 如 分 离 性 焦虑 障碍 ,焦虑 性 
神经 症 、 炙 怖 性 神经 症 ,强迫 性 神经 症 ,抑郁 性 神经 症 \ 癌 
病 等 。@ 儿 童 精神 病 ， 婴 儿 歼 独 症 ,解体 性 精神 病 、 精 神 
分 裂 症 等 。@ 精 神 发 育 迟 游 ， 包 括 轻 度 、 中 度 、 重 度 及 极 
重度 四 类 。@ 撕 体 疾病 伴 发 的 其 他 精神 障碍 ,如 诊 妄 、 暂 
时 性 发 育 停滞 等 。@ 其 他 ， 如 选择 性 红 默 .口吃 ,儿童 韦 
逝 性 障碍 ,少年 同一 性 障碍 等 。 

儿童 情 神 隆 三 的 一 般 特点 ”童年 期 是 大 脑 巨 速 发 育 
的 阶段 ,其 心理 -生理 活动 特点 有 ，@D 容 易 受 外 界 环境 影 
响 ,可 塑性 较 大 。@@ 对 疾病 ,外伤 、 中 毒 和 精神 创伤 都 比 
较 敏感 ,容易 因此 而 引起 脑 部 损伤 或 功能 削弱 ,但 代 偿 能 
力也 较 强 。@ 心 理 分 化 程度 较 低 ,抑制 功能 较 差 ,兴奋 容 
易 泛 化 。@ 大 脑 皮 质 高 级 功能 如 言语 功能 、 抽 象 思维 功 
能 等 还 未 充分 发 育 ， 较 低级 功能 和 皮质 下 活动 相对 占 优 
势 。 儿 童年 龄 越 小 ,以 上 特点 越 明显 ,到 少年 后 期 则 逐渐 
与 成 人 情况 接近 。 这 些 心理 -生理 特点 在 儿童 精神 障碍 
的 发 生 原 因 、 临 床 表现 和 发 展 转 归 方面 都 有 所 体现 ,对 儿 
童 精神 障碍 进行 治疗 时 ， 也 必须 考虑 它们 的 影响 。 

从 儿童 精神 障碍 的 发 生 原因 方面 考虑 ， 环 境 因 素 的 
影响 往往 超过 成 人 ， 这 是 由 于 儿童 对 环境 变化 的 耐 受 能 
力 和 适应 能 力 都 较 差 ,无 意识 防卫 机 制 比较 幼稚 ,意识 应 
付 方 式 更 未 充分 发 育 ,因此 娼 遇 急 慢 性 精神 刺激 时 ,容易 
出 现 精 神 病理 反应 。 儿 童 模 仿 性 强 ， 明 辩 是 非 的 能 力 以 
及 自我 控制 能 力 都 较 弱 ,环境 震 陶 的 影响 显得 格外 突出 。 
儿童 品行 障碍 .行为 障碍 、 多 动 综合 征 、 情 结 障碍 和 神经 
症 的 发 生 ,往往 与 家 庭 及 社会 环境 不 良 , 教 育 方式 失当 有 
关 , 因 此 环境 因素 是 儿童 精神 病 的 重要 诱因 之 一 。 此 外 ， 
发 育 中 的 大 脑 对 生物 学 病因 也 比较 敏感 ， 不 论 是 神经 系 
统 的 疾病 或 外 伤 ,还 是 其 他 躯体 疾病 , 除 容易 引起 诡 妄 之 
类 的 一 过 性 精神 障碍 之 外 ， 对 智能 和 人 格 的 发 育 也 可 有 
长 远 的 影响 。 

从 临床 表现 来 看 ， 儿 童 轻 性 精神 障碍 多 半 表 现 为 内 
容 比 较 单 一 的 行为 障碍 或 情结 障碍 ,很 少 出 现 症状 丰富 、 
分 化 明确 的 神经 症 ,这 种 情况 要 到 11 一 12 岁 以 后 才 逐 渐 
改变 。 儿 童 精神 病 的 症状 表现 也 比较 单调 贫乏 ,不 象 成 人 
精神 病 时 那样 丰富 多 采 。 童 年 期 妄想 很 少见 ， 而 病理 性 
幻想 较 多 见 ， 语 言 性 幻觉 少见 ,而 形象 性 幻觉 较 多 见 ， 思 
维 症 状 少见 ， 运 动 性 症状 较 多 见 。 

从 发 展 转 归 方面 考虑 ,童年 期 崔 患 精神 障碍 , 既 有 因 
此 而 阻碍 智力 发 育 ,影响 心理 成 长 的 不 利 一 面 ,也 有 代 偿 
能 力 强 、 可 塑性 大 因而 容易 恢复 的 有 利 一 面 。 具 体 来 说 ， 
儿童 精神 障碍 的 预后 , 受 很 多 因素 的 影响 ,包括 遗传 、 环 
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境 、 教 养 .对 疾病 的 抵抗 力 、 发 病 年 龄 和 所 患 障碍 的 性 质 
等 ,其 中 尤 以 疾患 性 质 和 发 病 年 龄 最 为 重要 。 一 般 来 说 ， 
儿童 行为 障碍 ,情结 障碍 品行 障碍 多 动 综合 征 、 个 别 领 
域 发 育 障碍 、 睡 眼 障 碍 、 摄 食 障碍 和 儿童 神经 症 的 预后 都 
比较 好 ,有 的 随 年 龄 增长 可 自然 缓解 ,有 的 经 治疗 可 获 明 
显 改 善 ,多 数 不 会 延续 到 成 年 期 ,也 不 会 影响 心理 功能 的 
全 面 成 长 。 大 多 数 精神 发 育 迟 滞 儿 童 ， 在 得 到 及 时 和 恰 
当 的 教育 训练 之 后 ， 能 力 可 有 不 同 程度 的 增长 。 但 儿童 
精神 病 预 后 普遍 不 良 ， 发 病 年 龄 愈 小 ， 预 后 愈 差 ， 这 是 
由 于 早年 发 生 的 精神 病 严重 妨碍 了 智能 和 人 格 发 育 的 
缘故 。 

在 对 儿童 精神 障碍 进行 检查 与 诊断 时 ， 还 应 当 注意 
以 下 几 个 不 同 于 成 年 的 特点 。 儿 童 不 是 自行 前 来 ， 而 是 
由 成 人 (通常 是 父母 ) 带 来 看 病 的， 成 人 对 儿童 行为 的 评 
价 和 态度 不 同 ,影响 他 们 的 求 医 决策 ,过 分 紧张 的 父母 可 
将 儿童 的 正常 行为 当成 病态 ， 而 不 敏感 的 父母 则 可 将 子 
女 的 明显 精神 病理 表现 视 为 无 足 挂 齿 。 由 于 儿童 的 言语 
表达 能 力 较 差 ,精神 检查 主要 依靠 观察 他 们 的 行为 ,而 较 
少 依靠 查询 与 交谈 ， 对 于 幼儿 尤其 如 此 。 在 判断 儿童 行 
为 是 否 异常 时 , 还 应 当 考 虑 发 生 时 的 年 龄 和 持续 时 间 ,3 
岁 小 孩 尿 床 属于 生理 现象 , ?~8 岁 仍然 尿床 就 不 正常 。 

治疗 ”对 于 儿童 精神 障碍 的 治疗 着 重点 也 与 成 人 不 
同 。 首 先 要 注意 改善 环境 条 件 , 改 变 家 庭 气氛 ， 改 进 教育 
方式 ,只 有 这 样 ， 才 能 釜底抽薪 地 消除 不 良 影 响 , 重建 心 
理 平 衡 , 除 患 儿 本 人 外 ,还 要 做 好 父母 和 其 他 家 庭 成 员 的 
工作 ,对 他 们 本 身 的 情绪 和 行为 问题 ,也 应 当 给 予 治疗 ,这 
样 才 能 解除 来 自家 庭 内 部 的 消极 影响 。 在 对 儿童 施行 心 
理 治疗 时 ,应 以 启发 .诱导 和 鼓励 为 主 ， 解 释 和 说 理 不 宜 
过 多 ， 这 是 由 于 儿童 的 理解 能 力 和 自制 能 力 都 嫌 不 足 的 
缘故 。 行 为 治疗 对 行为 障碍 、 情 绪 障碍 和 部 分 儿童 神经 
症 有 效 。 药 物 治疗 的 重要 性 不 如 成 人 ， 只 对 部 分 情况 有 
效 ,主要 适用 于 多 动 综合 征 和 儿童 精神 病 ,在 给 予 精神 药 
物 时 ， 应 当 注意 儿童 生理 生化 特点 对 药物 代谢 动力 学 的 
影响 。 儿 童 新 陈 代谢 比 成 人 旺盛 ,血循环 较 快 ,药物 在 体 
内 作用 的 时 间 较 短 ， 加 上 精神 药物 绝 大 多 数 是 脂 溶性 药 
物 , 儿 童 的 脂肪 组 织 远 比 成 人 少 ， 药 物 不 致 在 体内 蓄积 ; 
这 些 因素 都 决定 了 儿童 单位 体重 所 需要 的 药物 剂量 比 成 
人 高 些 。 ( 杨 玲 玲 ) 


ertong pinxing zhong’al 

儿童 品行 障碍 (conduct disorder in child- 
hood) 。 发 生 于 年 龄 较 大 儿童 及 少年 的 经 常 性 行为 越 
轨 现 象 。 这 些 人 由 于 品德 上 的 缺点 或 性 格 发 展 的 偏 异 ,经 
常 作出 不 符合 道德 规范 ， 违 反 纪律 及 侵犯 他 人 权益 的 行 
为 。 其 严重 性 超出 一 般 淘气 或 恶作剧 的 程度 ， 行 为 的 发 
生 不 是 由 于 一 时 的 疏忽 或 过 失 ,不 是 由 于 年 幼 无 知 ,而 是 
一 贯 的 品行 格局 的 表现 。 常 见 的 不 良 行为 包括 ， 说 谎 , 丛 
窃 ,逃学 , 离 家 外 流 ， 哮 烟 醒酒 ,过 早 地 搞 两 性 关系 , 拉 帮 
结伙 ,着 事 生 非 ,聚众 赌博 ， 打 架 斗 芭 等 。 这 类 情况 并 不 
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少见 ,严重 影响 个 人 前 途 、 家 庭 幸福 和 社会 治安 ， 处 理 也 
相当 吉 手 。 发 生 频 度 因 时 间或 地 区 而 异 。 

关于 儿童 品行 障碍 的 性 质 ， 一 直 存 在 不 同 见解 ， 或 
认为 是 精神 障碍 ， 主 张 通过 医疗 手段 给 予 治疗 ; 或 认为 
是 道德 问题 ， 主 张 通过 教育 加 以 矫正 ， 或 认为 主要 是 违 
法 活动 ， 主 张 由 公安 及 司法 部 门 进行 干预。 目前 多 认为 
晶 行 障碍 是 属于 医学 范畴 的 精神 障碍 ， 处 理 上 应 由 医疗 
部 门 、 家 庭 . 学 校 .司法 部 门 和 社会 公众 通力 协作 ,共同 努 
力 进行 防治 。 

儿童 品行 障碍 易 与 少年 违法 相 混淆 ， 其 实 这 是 两 个 
既 有 联系 又 有 区 别 的 不 同 概念 。 前 者 指 经 常 性 的 性 格 和 
行为 格局 ,是 医学 诊断 名 称 ;后 者 指 未 成 年 人 (18 岁 以 下 ) 
被 指控 有 对 成 人 来 说 是 违法 的 行为 ,是 法 律 学 概念 很 多 
品行 障碍 者 会 作出 违法 行为 ， 但 也 有 相当 一 部 分 患 儿 虽 
有 不 良 行为 ,但 不 构成 违法 ;而 且 仅 局 限于 行为 的 某 个 方 
面 ， 而 非 整个 人 格 都 发 生 障碍 。 此 外 ， 品 行 障碍 指 长 期 
一 贯 的 行为 问题 ， 而 违法 行为 只 要 发 生 一 次 便 可 以 构成 
违法 。 

过 去 的 医学 文献 中 ， 曾 经 使 用 过 一 些 其 他 术语 来 称 
呼 与 儿童 品行 障碍 有 关 的 概念 ,例如 问题 儿童 ,儿童 反 社 
会 行为 ,儿童 攻击 反应 ,儿童 逃跑 反应 ,儿童 违法 反应 等 。 
这 些 名 称 由 于 含义 不 明确 或 不 全 面 ,目前 已 经 废弃 不 用 。 

原因 一 般 来 说 ,儿童 品行 障碍 的 发 生 , 是 在 生物 学 
和 心理 学 易 感 素质 的 基础 上 ， 加 上 家 庭 和 社会 影响 综合 
作用 的 结果 。 就 每 个 具体 病例 来 说 ， 各 种 因素 的 作用 有 
主 有 次 ， 有 轻 有 重 ， 因 人 而 异 。 兹 将 各 有 关 因 素 分 述 如 
下 ，@ 家 庭 影 响 。 不 良 的 家 庭 影 响 可 导致 儿童 品行 障 
碍 。 研 究 表明 ， 以 下 一 些 家 庭 问题 与 儿童 品行 障碍 的 发 
生 相关 :， 家庭 不 和 ,父母 离异 ,私生子 ， 家 人 对 儿童 缺乏 
关心 和 教育 ,对 儿童 的 管教 方式 不 恰当 ,父母 患 严重 抠 体 
或 精神 疾病 因而 无 联 顾 及 子女 教育 ， 家 庭 成 员 中 性 格 不 
良 者 、 柄 酒 者 和 吸毒 者 等 的 反面 榜样 作用 。 名 社会 环境 
的 不 良 影响 。 如 社会 风气 不 良 ， 学 校 校风 不 正 ， 邻 居 不 
伙 的 教唆 引诱 等 。 此 外 ， 学 生 学 习 负 担 过 重 ， 
升学 竞争 过 分 激烈 ,也 可 使 一 部 分 少年 对 前 途 表 失信 心 ， 
不 求 上 进 ,容易 染 上 不 良 习惯 。@@ 儿 童 身 患 慢性 疾病 。 特 
别 是 脑 部 有 病 损 或 患 有 疯 痫 时 ,心理 成 长 易 受 不 利 影 响 ， 
导致 社会 适应 不 良和 行为 偏差 。@ 气 质 的 影响 。 儿 童 在 
两 岁 以 前 就 已 显 出 气质 差异 ， 有 的 儿童 对 新 环境 适应 迅 
速 , 主 动 与 人 接近 ,行为 反应 适当 有 的 儿童 对 新 环境 适 
应 缓慢 ,退缩 回避 ,行为 反应 激烈 。 纵 向 随访 表明 ， 后 一 
种 气质 的 儿童 日 后 发 生 品 行 障碍 者 较 多 。 

分 类 和 表现 ”根据 行为 表现 和 发 展 归 转 可 分 为 不 同 
的 类 型 。 当 前 较 适 用 的 方法 是 ， 根 据 处 理 人 际 关系 的 情 
况 , 即 能 否 与 他 人 建立 起 亲密 关系 ,而 将 儿童 品行 障碍 分 
成 社会 化 型 和 社会 化 不 足 型 两 类 ， 每 型 又 根据 不 良 行为 
是 否 具 有 攻击 性 ,而 分 为 攻击 性 与 非 攻 击 性 两 类 ,这 样 共 
可 分 成 四 种 亚 型 , 即 社会 化 不 足 攻 击 型 .社会 化 不 足 非 攻 
击 型 、 社 会 化 攻击 型 及 社会 化 非 攻 击 型 。 


@ 社会 化 不 足 攻击 型 品行 障碍 .这 类 儿童 对 别人 没 
有 感情 ,不 能 设身处地 地 蔡 别 人 着 想 ,不 能 建立 亲密 的 人 
际 关 系 ,性 孤僻 ,不 好 交游 ,除非 有 利 可 图 而 且 立 竿 见 影 ， 
否则 很 少 与 其 他 人 来 往 , 特 别 是 很 少 与 同龄 儿童 交往 。 自 
私自 利 ,冷酷 无 情 , 常 占 别人 的 便宜 ， 毫 不 顾及 别人 的 感 
情 与 愿望 ,做 错 了 事 , 侵 犯 了 别人 利益 不 但 不 感到 内 次 与 
悔恨 ,反而 倒 打 一 把 ， 将 责任 推 给 别人 。 不 能 耐 受挫 折 ， 
遇 到 不 顺心 的 事 ,总 是 用 制造 麻烦 的 方式 来 发 港 不 满 。 经 
常 说 谎 ,逃学 ,偷窃 ,损坏 公物 ,出 言 不 还 ,举止 粗鲁 , 封 强 
凌 弱 。 对 成 年 人 老 是 持 不 合作 态度 ,不 是 正面 顶撞 ,就 是 
消极 违 抛 ,无 论 奖惩 都 很 难 改变 这 类 儿童 的 态度 和 行为 
有 相当 一 部 分 人 成 年 后 发 展 成 反 社会 性 人 格 障碍 。 

@ 社会 化 不 足 非 攻击 型 品行 障碍 ,这 类 儿童 同样 是 
自我 中 心 . 孤 独 , 少 与 人 交往 。 特 点 是 害 着 , 胆 性 ,情绪 和 
行为 比较 幼稚 ,好 发 牢骚 , 老 是 抱怨 别人 对 他 不 公平 ， 对 
待 不 如 意 事 的 习惯 反应 方式 是 退 避 。 也 常 说 谎 ， 但 目的 
多 半 是 为 了 保护 自己 。 也 常 逃 学 ,但 并 不 着 事 生 非 ! 也 常 
有 偷窃 行为 ， 但 多 半 只 是 在 自己 家 里 小 偷 小 摸 。 经 过 心 
理 治疗 和 耐心 教育 ,很 多 人 能 逐渐 改变 不 良 行为 ,但 孤独 
内 向 的 倾向 却 继续 保留 。 

@ 社会 化 攻击 型 品行 障碍 ,多 发 生 于 少年 阶段 。 这 
类 少年 也 是 自我 中 心 的 ， 但 处 理 人 际 关系 却 没 有 心理 上 
固有 的 困难 。 他 们 的 行为 特点 是 拉 帮 结 派 ， 组 织 或 加 入 
少年 团伙 ,在 团伙 之 内 ,可 建立 亲密 的 人 际 关系 ， 并 且 很 
讲 哥 儿 们 义气 ,但 对 于 局 外 人 则 仍 是 冷酷 无 情 , 故 无 法 与 
之 深交 。 这 是 一 些 误 入 歧途 的 少年 违法 者 ， 经 常 醒酒 闹 
事 ,偷窃 钱财 ,聚众 赌博 ,甚至 鼓 诈 勤 索 ， 行 凶 抢 劫 ,强奸 
妇女 等 。 这 类 少年 在 性 格 上 一 般 并 无 明显 异常 ， 但 一 经 
踢 入 流氓 团伙 ， 往 往 难以 摆脱 ， 最 后 不 得 不 落 入 法 网 。 

@ 社会 化 非 攻击 型 品行 障碍 。 多 发 生 在 少年 阶段 。 
这 类 少年 在 人 际 关系 处 理 方面 没有 特殊 困难 ， 但 并 不 热 
庄 于 拉 帮 结 派 组 织 团伙 。 特 点 是 ， 对 任何 权威 和 纪律 都 
持 套 视 态度 , 抱 有 明显 的 逆反 心理 ,经 常 说 谎 ,逃学 ,外 宿 
不 归 , 离 家 浪 游 ,破坏 公物 ， 柄 酒 ， 吸 毒 。 也 干 偷窃 的 勾 
当 。 但 决 不 会 发 展 到 当面 抢 动 。 经 过 耐心 教育 ,他 们 之 中 
不 少 人 能 转变 态度 ， 改 正 缺 点 。 

治疗 和 预防 “儿童 品行 障碍 的 处 理 ， 要 寅 治疗 于 教 
育 ,以 正面 教育 为 主 。 不 但 要 教导 患 儿 明 辩 是 非 , 分 清 善 
恶 、 美 丑 的 界限 ， 还 要 帮助 他 们 认识 人 世间 真正 存在 着 
真善美 。 对 改正 缺点 应 严格 要 求 ,但 又 要 有 耐心 ,过 到 反 
复 时 仍 应 给 予 鼓励 以 树立 信心 。 心 理 治疗 很 有 帮助 ， 行 
之 有 效 的 方法 是 以 改变 认识 方法 为 目的 认 知心 理 治疗 ， 
和 以 矫正 不 良 行为 为 目的 的 行为 治疗 。 预 防 更 离 不 开 教 
育 ， 良 好 的 社会 风气 和 正确 的 家 庭 及 学 校 教育 是 保证 儿 
童心 理 健康 成 长 的 关键 。 
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ertong waike tedion 
儿童 外 科 特 点 (surgical features of infants 
and children) 。 儿童 所 患 需 外 科 处 理 的 疾病 在 病 
种 ,预后 ,处理 等 方面 与 成 人 有 许多 不 同 之 点 。 儿 童 不 是 
成 人 的 缩影 其 解剖 .生理 .免疫 ,病理 不 同 于 成 人 ,而 且 
儿童 处 于 不 断 生长 发 育 之 中 ,不 同年 龄 阶段 又 各 有 特色 。 
因此 小 儿 外 科学 已 发 展 为 一 门 独立 的 学 科 。 

儿童 组 织 细 扳 易 损伤 ,免疫 功能 不 完善 ,但 修复 能 力 
也 强 。 骨 折 所 致 的 肢体 天 形 ,可 随 年 龄 增长 而 完全 矫正 。 
反之 ,幼儿 期 患 骨 和 类， 骨 骨 损害 却 可 遗留 永久 的 畸形 。 
婴 幼 儿 不 会 说 话 , 即 使 稍 大 的 儿童 ,也 因 知识 所 限 或 对 医 
疗 的 恺 惧 而 不 能 与 医务 人 员 合作 ， 所 以 在 儿童 外 科 病 的 
检查 诊断 中 更 要 耐心 细致 ， 获 得 患 儿 的 信任 。 治 疗 原则 
与 措施 也 有 许多 与 成 人 不 同 。 

小 儿 外 科学 阐 史 ”现代 小 儿 外 科 成 为 独立 的 学 科 历 
史 不 长 ,小 儿 外 科 专业 的 形成 比 小 儿 内 科 晚 150 年 。 但 小 
儿 外 科 的 临床 工作 中 外 均 早 有 记载 。 中 国 《 晋 书 2 有 免 展 
手术 的 记载 。 隋 梨 元 方 《 诸 病 源 侯 论 》 记 小 儿 脓 毒 诸 症 并 
提出 断 脐 与 破 伤风 的 关系 。 孙 宏志 (16 世 纪 ) 记 载 先 天 性 
肛门 闭锁 手术 。 清 《 医 宗 金 鉴 列 有 小 儿 外 科 篇 古 希 腊 、 
阿拉 伯 医 籍 中 也 有 有 关 记 载 。 小 儿 包皮 环 切 在 伊斯兰 教 
徒 中 就 有 千年 以 上 的 历史 。 现 代 小 儿 外 科 发 源 于 欧洲 , 随 
着 现代 外 科 的 发 展 , 19 世纪 下 叶 已 有 各 种 现代 小 儿 外 科 
手术 的 尝试 和 报道 .瑞士 的 P. 弗 雷 代 (19087 和 德国 的 C. 
拉 姆 施 泰 特 (1911) 采 用 山门 环 肌 切 开 术 治 疗 先天 性 肥大 
性 山门 狭窄 症 成 功 。 约 1920 年 以 后 ,英国 和 法 国 首先 设 
置 小 儿 外 科 病 室 , 现代 小 儿 外 科 才 算 开始 。 中 国 在 1950 
年 正式 成 立 小 儿 外 和 专业。 现代 小 儿 外 科 发 展 可 分 为 三 
个 阶段 。1920 一 1960 年 代 , 基本 上 把 各 种 小 儿 和 手术 死亡 
率 降低 到 可 接受 的 水 平 。 新 生 儿 外 科 的 兴起 代表 这 一 阶 
段 的 水 平 。 60 年 代 末 新 生 儿 手术 死亡 率 降 到 年 长 儿 或 成 
人 同类 手术 死亡 率 的 水 平 ， 如 先天 性 食管 闭锁 合并 食管 
气管 瘘 及 复杂 高 位 肛门 闭锁 的 一 期 手术 死亡 率 都 已 降 至 
5 多 以 下 。 1960 一 1980 年 代为 强调 术 后 远 期 功能 恢复 的 
阶 自 。 人 们 注意 到 食管 闭 镇 手术 成 活 以 后 的 进食 问题 、 
气管 软化 问题 ， 肛 门 闭 锁 术 后 的 排便 失控 问题 。 所 谓 远 
期 功能 ， 不 只 是 生理 功能 而 且 还 要 求 心理 功能 和 社交 功 
能 。 此 阶段 的 标志 表现 在 小 儿 泌尿 科 的 发 展 。80 年 代 后 
重点 转 到 小 儿 外 科 疾 病 的 预防 ， 希 望 把 畸形 消灭 在 胎儿 
时 期 ， 胎 儿 外 科 成 为 第 三 阶段 的 代表 。1985 年 美国 旧 金 
山 的 哈里 还 第 1 个 成 功 地 为 1 名 4 个 月 的 男性 下 尿 路 醒 
阻 双 肾 积 水 的 胎儿 进行 宫 内 膀胱 造 口 术 ， 产 后 1 年 又 给 
婴儿 做 了 根治 修复 手术 。 

小 儿 外 科 病 病 种 的 特点 ”小 儿 年 龄 不 同 ， 常 见 病 种 
也 不 同 。 如 产 伤 仅见 于 新 生 儿 ,先天 畸形 幼 时 即 能 发 现 ， 
肠 套 梧 是 婴儿 最 常见 的 急 腹 症 ， 在 成 人 罕见 。 

被 认为 可 代表 小 儿 外 科 专 业 水 平 的 先天 畸形 如 食管 
闭锁 、 无 肛 、 胆 道 闲 镇 分 别 简介 如 下 。 

@ 先天 性 食管 闭锁 是 食管 与 骨 之 间 不 连通 ,可 分 五 
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类 (图 1D)。 其 中 ,食管 上 段 为 言 端 ， 而 下 段 食管 与 气管 
相通 的 一 型 称 为 食管 闭锁 合并 食管 气管 癌 最 多 见 。 患 儿 


大 时 认 信 队 志 NA 


图 1 先天 性 食管 闭锁 的 类 型 
笠 纹 的 部 分 是 畸形 食管 ， 其 他 部 分 是 气管 和 大 支气管 


生 后 常 有 容 息 ， 早 期 即 自 口 角 或 鼻 中 溢出 白色 泡沫 状 唾 
液 ， 第 一 次 喂奶 即 哈 咳 , 奶 汁 从 口 鼻 溢出 ， 呼 吸 困难 , 鼻 
灵 损 动 ， 紫 绀 等 。 多 于 短期 内 引起 肺炎 。 经 口 鼻 插 管 及 
摄 X 射 线 胸 腹 片 可 确诊 。 治 疗 方法 为 行 食道 端 端 或 侗 端 
吻合 。 

@ 先天 性 直肠 肛门 畸形 较 常见 。 包 括 先天 性 无 肛门 
《肛门 闭锁 ) 及 尿道 阅 \ 直 肠 膀胱 疤 、 会 阴 瘘 ,前 庭 疤 直肠 
阴道 瘘 等 (图 2)。 肛 门 闭锁 有 高 低位 之 分 。 直肠 盲 端 在 提 
肛 肌 群 以 上 者 为 高 位 闭锁 ， 在 会 明 肌 膜 以 下 者 为 低位 闭 
锁 , 介 于 中 间 的 为 中 位 闭锁 。 尿 道 阴 道 及 直肠 合 在 一 起 ， 
只 有 一 个 出 口 , 这 叫做 一 穴 肛 或 泄殖腔 畸形 ,是 肛门 畸形 
中 最 复杂 的 一 种 。 完 全 性 肛门 闭锁 及 男孩 伴 膀 胱 疤 \ 尿 道 
痿 者 。 有 排便 困难 。 表 现 低位 肠 梗阻 。 仅 先天 性 肛门 狭 
罕 或 肛门 闭锁 伴 较 大 会 阴 ,前 庭 或 阴道 疤 者 ,可 至 数 个 月 
乃至 1~2 岁 后 才 出 现 排便 困难 。 典 型 的 肛门 闭锁 不 难 诊 


直肠 膀胱 阅 


肠 屎 
男 现 呢 外 合营 


直肠 会 明 疗 


直肠 会 明 癌 


直肠 前 庭 冶 
女孩 无 肛 合 并 瘘管 


图 2 先天 性 直肠 无 肛 哺 形 


断 。 作 倒置 出 位 射线 平 片 可 助 确诊 。 先 天 性 锋 窄 可 行 
扩张 或 切 开 ， 其 他 类 型 可 行 成 型 术 。 手 术 要 求 达到 正常 
控制 排便 、 排 尿 和 保证 今后 进行 正常 性 生活 ， 而 且 要 求 
这 些 远 期 功能 都 在 儿 时 一 次 解决 。 但 小 儿 缺 乏 可 靠 的 反 
了 上映 ， 又 不 能 合作 ， 治 疗效 果 常 须 靠 客观 标准 和 检查 如 肛 
门 直肠 测 压 、 肛 周 肌 电 检测 以 及 术 中 的 神经 肌肉 反射 检 
查 等 。 

@ 先天 性 胆道 闭锁 病因 不 明 , 有 人 认为 系 肝炎 病毒 
引起 , 患 儿 胎 凑 呈 墨绿 色 , 胎 烘 排 净 后 类 便 呈 黄色 ， 以 后 
才 变 成 白色 ,这 说 明 胆 管 是 出 生 后 才 闭 锁 。 患 儿 生 后 1 一 
2 周 表现 持续 黄 盖 ,检查 表明 为 梗阻 性 进行 性 黄 痊 ,不 行 
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直肠 阴道 阅 


手术 必然 导致 胆汁 性 肝 硬 变 ， 平 均 1 周岁 左右 死亡 。 治 
疗 方法 为 在 肝 硬 变 发 生 以 前 ( 约 生 后 两 个 月 之 内 ) 施 行 肝 
门 肠 道 吻合 术 ， 创 造 胆 计 引 流 的 条 件 。 在 日 本 约 有 半数 
患 儿 术 后 可 以 完全 治愈 ， 其 余 大 部 分 也 可 维持 数 年 生命 
而 等 到 肝 移植 的 机 会 。 这 种 手术 反映 了 肝胆 外 科 的 现代 
水 平 。 如 需要 激光 刀 、 超 声 刀 、 双 极 电 凝 止血 、 显 微 外 科 
技术 的 应 用 ， 及 抗 免疫 排 异 措施 等 。 

同样 的 伤 病 在 儿童 表现 得 亦 与 成 人 不 同 ， 如 儿童 的 
骨膜 厚 而 有 弹性 ,骨折 时 骨膜 可 不 完全 破裂 ,形似 折断 的 
青 嫩 树 梳 , 这 称 为 青 枝 骨折 ， 又 骨髓 分 离 也 仅见 于 儿童 。 

小 儿 外 科 病 治疗 时 机 的 年 龄 性 ”凡是 畸形 或 疾病 都 
应 尽早 治疗 ,不 能 早期 治疗 无 非 是 技术 条 件 达 不 到 ,因此 
手术 年 龄 或 治愈 年 龄 就 成 了 技术 水 平 的 另 一 标志 。 

青紫 型 先天 性 心脏 病 (如 法 洛 氏 四 联 症 ) 生 后 即 有 兹 
绀 ,过 去 只 能 在 10 岁 以 后 施行 手术 ,并 且 死 亡 率 很 高 ,后 
来 能 在 4 岁 以 前 施行 手术 ， 这 与 手术 技术 的 提高 和 心肺 
机 的 制造 水 平 有 关 。 现 在 已 能 在 新 生 儿 或 早产 儿 身上 进 
行 心脏 手术 。 但 是 婴儿 心脏 太 小 ,心肺 机 不 能 使 用 ,心脏 
停 跳 后 只 能 靠 深 低温 手术 。 

先天 性 半 椎 体 畸 形 引 起 冰 柱 侧 弯 ， 按 一 般 小 儿 矫 形 
外 科 原则 应 等 椎 弓 骨 化 完全 、 椎 体 大 小 接近 成 人 后 再 行 
固定 术 及 侧 弯 矫正 术 。 但 这 样 常会 导致 弯曲 角度 太 大， 
影响 冰 生 发 育 而 妨碍 弯曲 的 矫正 ， 因 此 目前 手术 年 龄 已 
提前 。 

下 尿 路 梗阻 (如 后 尿道 瓣膜 ) 在 新 生 儿 时 期 即 作出 诊 
断 并 及 时 治疗 ， 可 以 避免 上 尿 路 损伤 。 如 果 已 发 生 严重 
的 双 侧 肾 积 水 则 很 难 恢 复 健康 。 有 时 新 生 儿 甚至 胎儿 时 
期 即 已 发 生 双 侧 肾 积 水 ， 这 就 要 求 外 科 处 理 ， 在 恒温 水 
槽 内 切 开 子宫 取 出 胎儿 ， 使 胎儿 保持 不 呼吸 ， 术 中 又 不 
伤 及 胎盘 脐带 ， 在 无 中 枢 抑制 麻 酬 的 条 件 下 进行 手术 。 

小 儿 外 科 病 治疗 原则 的 年 岭 差 异 ” 患 儿 年 龄 不 同 ， 
有 时 治疗 原则 与 方法 也 差异 很 大 。 

不 同年 龄 的 小 儿 对 麻醉 的 要 求 也 各 有 特点 。 一 般 说 
来 小 儿 不 能 理解 手术 , 丽 惧 心理 致使 患 儿 不 能 安静 合作 。 
因此 小 儿 以 全 身 麻醉 为 主 或 术 前 常 须 使 之 处 于 睡眠 状 
态 。 对 年 长 儿 应 事先 与 之 交谈 ， 争 取 其 理解 和 合作 。 为 
了 避免 全 身 抑制 太 深 ,特别 是 呼吸 中 枢 抑 制 太 深 ,可 以 选 
用 基础 麻醉 配合 局 部 麻醉 或 区 域 麻醉 。 中 国 小 儿 腹 部 手 
术 多 用 硬 膜 外 阻 测 加 肌肉 注射 硫 喷 妥 钠 或 氧 胺 酮 麻醉 。 
学 龄 以 上 儿童 小 手术 ， 能 争取 合作 者 可 以 选用 局 麻 或 硬 
膜 外 麻醉 。 麻 醉 技 术 与 手术 技术 要 求 很 高 ， 一 定 要 保证 
不 使 患 儿 疼痛 或 不 适 。 同 时 必须 妥善 肢 ， 准 备 随 
时 改 用 全 身 麻醉 。 新 生 儿 、 小 婴儿 对 呼吸 抑制 较 敏 感 ， 
宣 用 局 部 麻醉 。 需 用 硫 喷 妥 钠 肌肉 注射 时 要 适当 稀 杰 
(1.5% ) 并 减 量 (15ml/kg) 或 尽量 避免 使 用 。 新 生 儿 气管 
小 ， 气 管内 插 管 阻力 不 成 比例 地 增 大 并 且 极 易 被 吹 干 的 
粘液 逐渐 培 严 ， 以 致 麻醉 过 程 中 发 生 积累 性 缺 氧 及 二 氧 
化 碳 积蓄 。 小 儿 呼 吸 中 枢 发 育 不 完善 ， 易 受 麻 醉 及 手术 
影响 而 致 呼吸 暂停 。 婴儿 的 肺 弹力 纤维 发 育 差 ， 全 身 麻 


醇 后 易 发 生 肺 不 张 ， 但 小 儿 循环 代 偿 功能 好 。 体 温 中 枢 
不 成 熟 , 术 中 体温 容易 变动 。 术 中 对 呼吸 .循环 、 体 温 都 
要 注意 监测 。 在 小 儿 麻醉 药剂 量 的 安全 幅度 较 小 ， 因 此 
药物 剂量 应 仔细 掌握 。 

新 生 儿 皮肤 防御 能 力 及 炎症 反应 差 ， 感 染 后 常 发 生 
皮下 坏 益 ， 背 部 皮肤 突然 红肿 ， 表 现 并 不 严重 ,但 发 展 
快 ,迅速 延 及 半 个 背部 ,中 心 有 些 软化 或 漂浮 感 。 应 立即 
作 多 处 小 切口 引流 ， 方 可 控制 扩散 。 若 按 一 般 外 科 原 则 
等 待 局 限 形成 脓肿 有 波动 及 张力 时 再 行 切 开 则 常 臻 败 血 
症 乃至 死亡 。 又 如 产 伤 所 致 股骨 骨折 ， 一 般 多 是 骨膜 不 


完全 断 开 ， 骨 断 端 插 出 骨膜 外 ,严重 分 离 成 角 ,只 要 轻 轻 


拉 直 下 肢 ( 骨 折 端 仍然 分 离 ,重叠 、 成 角 ) , 10 多 天 即 可 愈 
合 ; 半 年 后 婴儿 站 立 、 候 、 走 均 无 影响 ; 1 年 后 拍片 基本 上 
完全 正常 ;这 是 婴儿 生长 塑 形 的 特点 。 如 果 按 一 般 矫 形 外 
科 原 则 (必须 整 复 消灭 成 角 重 又 )， 势 必 把 未 断 开 的 骨 史 
完全 断 开 ,进一步 损伤 软组织 。 残 留 的 表 膜 可 协助 固定 ， 
如 果 强 行使 骨膜 断 开 只 靠 外 固定 ， 反 而 更 易 发 生 旋转 畸 
形 ,影响 日 后 儿童 的 行走 功能 。 

插 管 的 目的 一 般 是 为 了 改善 引流 ,但 患 儿 年 龄 越 小 ， 
插 管 反 越 容易 增加 梗阻 。 以 新 生 儿 气管 插 管 为 例 。 新 生 
儿 气 管内 径 约 为 6mm。 若 在 气管 痉挛 或 梗阻 时 插入 一 支 
外 径 5mm 的 管 ( 约 15 一 16f)， 假 设 管 壁 厚 lmm, 则 气管 
内 径 仅 余 3mm, 比 原来 的 6mm 减少 50 免 。 气 体 通过 的 
阻力 与 管 腔 断 面积 成 反比 ， 也 即 与 直径 平方 成 反比 。 管 
径 缩小 50 锡 ,阻力 增加 4 倍 。 因 此 新 生 儿 插 管 后 有 时 血 
氧 情况 并 不 改善 。 新 生 儿 插 导 尿 管 后 也 有 同样 的 问题 , 常 
见 插 管 后 婴儿 用 力 排尿 时 尿 从 管 外 溢出 。 如 果 尿 道 有 伤 
口 (如 术 后 伤口 ) ,必然 发 生 尿 外 渗 。 

生长 性 暂时 噶 常 ” 指 可 以 自然 恢复 的 不 同 于 多 数 儿 
童 的 情况 ,容易 被 误诊 而 行 不 必要 的 手术 。 举 例如 下 : @ 
新 生 儿 胎位 性 下 肢 畸 形 ， 常 见 有 足 外 翻 ( 蛙 足 )、 足 内 翻 
(马路 足 ) 及 肥 骨 内 论 等 。 一 般 在 6 个 月 至 1 年 之 内 都 可 
以 逐渐 恢复 ,不 影响 以 后 功能 ,当然 不 需 处 理 。 即 使 是 真 
性 畸形 , 6 个 月 时 确诊 也 不 影响 治疗 。@ 小 女 婴 的 小 阴 
层 可 因 卫生 不 好 而 互相 粘连 ,外 表 很 像 阴 道 闭锁 ,但 仔细 
检查 能 看 到 粘连 线 ， 只 需 常 洗 阴 部 轻 轻 擦 开 即 可 复原 。 
加 婴儿 胸腺 肥大 ,是 正常 现象 偶 有 透视 发 现 胸腺 肥大 误 
认为 纵隔 肿瘤 者 。 如 果 仔细 观察 阴影 随 呼吸 胀 缩 ， 则 可 
排除 肿瘤 。 胸 腺 随 年 龄 增长 自然 芋 缩 。@ 学 龄 前 儿童 党 
在 颈 两 侧 措 到 多 数 淋巴 结 ， 长 径 不 超过 lcem, 多 为 扁 椭 
贺 形 ,无 痛 , 能 推动 。 这 是 正常 现象 , 勿 误诊 为 淋巴 结核 。 
加 女孩 (多 为 6~9 岁 ) 一 侧 乳头 下 有 围棋 子 样 肿 物 。. 这 是 
乳 芽 ,将 来 发 育成 为 乳房 。 对 侧 可 不 出 现 或 晚 些 时 出 现 ， 
直到 青春 期 才 两 侧 同 时 发 育 。 如 果 误 诊 为 肿瘤 而 行 切除 
作 活体 组 织 检查 ， 则 将 来 失去 一 个 乳房 。 
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ertong xIngwel he qingxu zhong'al 
儿童 行为 和 情绪 障碍 (behavior and emotion- 
al disorders in childhood) 儿童 行为 障碍 包括 两 
方面 的 问题 ,一 是 儿童 中 常见 的 心理 生理 行为 偏 异 ,如 遗 
尿 ,厌食 ,偏食 , 夜 惊 梦 放 、 睡 行 .口吃 等 。 另 一 方面 是 一 
些 习 惯性 动作 如 哆 手指 、 咬 指甲 、 咬 衣襟 、 习 惯性 抽动 
(如 习惯 性 瞬 眼 . 努 嘴 、 扭 头 . 答 肩 等 )。 儿 童 的 品行 不 良 行 
为 、 反 社会 行为 一 般 归 属 品 行 障碍 范畴 〈 见 儿童 品行 降 
可 ) ,不 算 一 般 行 为 障碍 。 儿 童 情 结 障碍 指 的 是 儿童 情绪 
反常 ， 如 过 分 害 养 、 过 度 敏感 、 丽 惧 焦虑、 抑郁 .暴怒 发 
作 等 。 行 为 障碍 和 情绪 障碍 都 是 童年 期 常见 问题 ,在 正常 
儿童 中 发 生 率 很 高 ， 多 数 与 生理 或 心理 发 育 暂时 延迟 有 
关 , 随 着 年 龄 增长 通常 会 自行 改善 正确 了 解 这 些 问 题 的 
性 质 ,给 予 有 的 放 矢 的 处 理 ,对 儿童 身心 成 长 至 关 重 要 。 
儿童 行为 障碍 ”关于 儿童 行为 障碍 的 范围 ， 有 几 派 
不 同意 见 , 一 派 主张 扩大 行为 障碍 的 诊断 范围 ,将 儿童 期 
所 有 的 非 精 神 病 性 行为 问题 都 包括 进去 ， 除 上 述 心理 生 
理 行为 偏 异 和 习惯 性 动作 之 外 ， 还 应 包括 通常 被 划 入 品 
行 障碍 范围 的 社会 行为 偏 异 。 这 派 观 点 的 缺点 在 于 混 清 
了 两 类 不 同性 质 的 情况 ， 前 述 的 一 般 行 为 问题 主要 与 心 
理 生理 发 育 延迟 有 关 , 不 侵犯 也 人 权益 , 随 着 年 龄 增长 多 
数 会 不 治 自 念 ;而 社会 性 行为 偏 异 主要 与 教养 失当 \ 恶 习 
形成 有 关 , 经 常 侵犯 也 人 权益 ,危害 社会 治安 ， 不 少 患 儿 
将 带 着 反 社 会 行为 格局 进入 成 年 期 ， 有 的 将 发 展 成 包括 
反 社 会 人 格 在 内 的 人 格 障碍 这 两 类 情况 在 性 质 、 影 响 和 
发 展 趋势 方面 都 有 所 差异 ,不 宜 混为一谈 。 另 一 派 观 点 恰 
好 相反 ,主张 从 严 掌 握 儿 童 行为 障碍 的 诊断 尺度 ,将 儿童 
行为 障碍 只 限于 那些 行为 偏 异 程度 严重 ， 明 显 干扰 学 习 
和 社会 适应 功能 的 情况 ， 未 达到 这 种 程度 的 只 算 一 般 行 
为 问题 ， 不 下 行为 障碍 的 诊断 。 这 派 观 点 的 不 足 之 处 在 
于 ,所 谓 一 般 与 严重 行为 问题 之 间 很 难 划 出 明确 的 界限 ， 
临床 实用 上 不 易 掌 握 分 寸 。 目 前 学 术 界 的 主流 观点 主张 
将 心理 生理 行为 偏 异 和 习惯 动作 障碍 称 为 行为 障碍 ， 而 
将 社会 性 行为 偏 异 划 归 品行 障 碍 范围 ， 本 条 目 所 遵循 的 
就 是 这 种 主张 。 另 一 个 有 争论 的 情况 就 是 儿童 多 动 症 的 
分 类 归属 问题 ,有 些 学 者 认为 ,多 动 只 是 儿童 行为 障碍 的 
表现 类 型 之 一 ,无 需 另 设 诊断 条 目 ; 但 多 数学 者 认为 ， 儿 
童 多 动 症 在 临床 表现 上 有 其 相对 自 成 体系 的 特征 ， 从 已 
有 的 研究 结果 来 看 ,其 病因 与 一 般 行为 问题 者 不 尽 相同 ， 
一 般 行为 问题 药物 疗效 不 佳 ， 而 多 动 症 对 中 枢 兴奋 药 治 
疗 有 良好 反应 ,因此 主张 另 立 门户 ,诊断 为 多 动 综合 征 。 
儿童 行为 障碍 的 原因 通常 涉及 以 下 几 个 方面 ，@ 多 
数 是 发 育 问 题 , 与 暂时 性 心理 生理 发 育 延迟 有 关 。 以 遗尿 
为 例 , 出 生 以 后 ,神经 系统 对 排尿 功能 的 控制 有 个 由 不 成 
熟 到 完善 的 发 育 过 程 ， 婴 幼儿 排尿 不 能 自控 是 正常 生理 
现象 ， 大 多 数 儿童 要 到 3 岁 时 才能 完全 控制 白天 排尿 ， 
4 一 5 岁 时 才能 控制 夜间 排尿 ，5 岁 以 后 的 遗尿 才 算 行为 
障碍 。 随 着 年 龄 的 成 长 和 发 育 的 成 熟 , 大 多 数 遗 尿 会 自然 
消失 。@ 有 些 行为 障碍 属于 习 得 性 质 ， 开 始 时 是 偶然 发 
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生 的 ,但 由 于 不 断 得 到 强化 , 便 逐 渐 固 定 下 来 ,形成 习惯 。 
咬 指甲 开始 时 往往 是 模仿 他 人 的 行为 。 习 惯性 抽动 开始 
时 往往 是 对 帽子 过 小 \ 衣 领 太 紧 、 毛 织物 刺 痒 等 具体 原因 
的 反应 ,但 由 于 甩 头 . 扭 颈 等 动作 可 以 缓解 不 适 或 获得 舒 
适 快感 而 使 行为 得 到 强化 ， 终 至 形成 习惯 动作 。@@ 有 的 
行为 障碍 的 发 生 , 与 环境 影响 不 良 .教养 失当 有 关 , 厌 食 、 
偏食 的 发 生 ,多 数 与 汤 爱 纵容 喂食 不 规则 、 饭 前 吃 零 食 
有 关 。 而 哆 手指 的 习惯 , 常 发 生 于 孤独 无 聊 缺 乏 玩 具 或 
游戏 的 情况 之 下 。@ 少 数 行为 障碍 是 器 质 性 疾病 的 结 
果 , 例 如 不 到 10% 的 儿童 遗尿 是 由 于 器 质 性 病因 所 致 , 常 
见 的 病因 有 隐 性 脊柱 裂 、 膀 胱 及 尿道 发 育 异常 膀胱 及 尿 
道 慢性 炎症 等 。 

儿童 行为 障碍 的 发 生 率 因 涉 及 的 具体 行为 而 异 ， 文 
献 报道 为 5 一 9 多 。 一 般 来 说 , 随 着 年 龄 增长 ， 发 生 率 会 逐 
渐 减 少 。 性 别 差 异 也 因 具 体 行为 而 异 ,例如 :和 遗 尿 、 哆 手 
指 ,习惯 性 抽动 多 见于 男孩 ,而 厌食 ,偏食 \ 咬 指甲 等 则 女 
孩 比 男孩 多 见 。 

儿童 行为 障碍 的 治疗 强调 综合 治理 ,医生 、 家 长 和 教 
师 要 通力 协作 。 调 整 环境 条 件 , 改 善 教养 方式 常 可 收 到 签 
底 抽 菜 的 效果 。 对 儿童 应 当 热情 关怀 、 耐 心 引 导 , 多 采取 
切实 有 效 的 措施 ， 少 作 空头 说 教 ， 更 不 要 一 味 斥责 或 嘲 
笑 。 由 于 涉及 的 都 是 一 些 具体 的 单个 行为 ,所 以 适宜 于 行 
为 治疗 ,实践 证 明 ,行为 治疗 对 遗尿 .口吃 习惯 性 动作 的 
疗效 都 相当 不 错 , 药 物 治疗 有 时 有 辅助 价值 ,例如 用 两 咪 
嗪 治疗 遗尿 有 时 有 效 。 

儿童 情绪 障碍 ”在 表现 上 与 成 人 神经 症 有 某 些 类 似 
之 处 ， 但 也 有 其 自身 的 特点 ，@ 儿 童 情绪 障碍 表现 比较 
简单 , 常 以 单一 症状 为 主 ,不 像 成 人 神经 症 那样 症状 丰富 
和 分 化 明确 , 除 少数 严重 病例 之 外 ,儿童 情绪 障碍 一 般 都 
不 能 划分 为 特定 的 神经 症 类 型 。@ 儿 童 情绪 障碍 症状 相 
对 轻微 ,病程 常 只 限于 童年 阶段 , 随 着 年 龄 增长 常 可 自行 
改善 ,真正 延续 到 成 年 ,发 展 为 成 人 神经 症 者 为 数 很 少 。 

儿童 情绪 障碍 有 以 下 几 类 表现 ，Q@ 过 分 害 养 、 缺 乏 
自信 .不 敢 独 自 到 人 多 的 地 方 去 ， 不 愿 与 别人 主动 接触 ， 
怕 见 生 人 ,对 新 环境 适应 缓慢 ,过 度 敏感 ， 自 尊 心 易 受伤 
害 ,容易 脸红 或 哭泣 。@ 情 绪 不 稳定 ,容易 激 若 ， 吻 发 脾 
气 而 且 反 应 过 度 , 在 要 求 未 得 到 满足 或 受到 斥责 时 ,可 出 
现 强烈 的 情绪 反应 , 哭 叫 吵闹 、 扔 东西 在 地 上 打滚 等 ,这 
称 为 暴 恕 发 作 , 有 的 幼 童 还 可 表现 为 屏 气 发 作 , 在 大 声 号 
淆 之 后 ,呼吸 暂时 停止 ， 严 重 时 可 伴 有 发 绀 和 痉挛 现象 。 
图 过 分 恺 惧 ,恐惧 是 儿童 期 常见 问题 之 一 ,很 多 幼儿 有 怕 
黑暗 \ 怕 生 人 、 怕 动物 , 怕 雷 电 , 怕 鬼怪 的 情况 ， 但 在 年 龄 
增长 之 后 会 自行 改善 ,如 果 恐 惧 表现 程度 较 重 ,而 且 持 续 
时 间 较 长 ,给 儿童 本 人 和 家 人 带 来 困扰 , 便 属于 情结 障碍 
范畴 。 这 些 儿童 往往 由 于 恐惧 而 不 敢 接触 陌生 事物 ,不 敢 
独自 果 在 家 中 ， 不 敢 独自 睡觉 ， 不 收 在 黑暗 的 房间 中 停 
留 。 少 数 儿童 可 达到 有 恐 怖 症 的 程度 。@O 有 的 儿童 有 焦虑 倾 
向 ,容易 烦恼 ,容易 紧张 不 安 .有 的 可 出 现 分 离 焦虑 , 毫 无 
根据 地 害怕 父母 或 其 他 亲人 会 遭 到 伤害 ,去 而 不 返 , 或 毫 
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无 根据 地 怕 自 己 会 被 丢失 或 被 拐 走 ， 因 此 不 愿 离开 亲人 
一 步 , 拒 绝 去 学 校 或 幼儿 园 ,并 可 出 现 头痛 、 腹 部 不 适 、 恶 
心 、 呕 吐 等 据 体 反应 。@@ 少 数 年 龄 较 大 的 儿童 可 出 现 较 
典型 的 神经 症 。 

儿童 情绪 障碍 的 发 生 ， 通 常 与 精神 上 受到 持久 或 强 
烈 刺 激 有 关 ， 很 多 患 儿 在 情结 障碍 发 生前 曾 遭 遇 过 生活 
事件 ,如 父母 离异 .亲人 死亡 ,在 重大 事故 中 受到 惊吓 等 。 
有 的 患 儿 长 期 置身 于 恶劣 的 家 庭 与 社会 环境 之 中 ， 心 灵 
受到 创伤 除 此 之 外 ,慢性 诺 体 疾病 和 某 些 气质 素质 都 可 
增加 情绪 障碍 的 易 感性 。 

关于 儿童 情绪 障碍 的 流行 情况 ， 目 前 还 缺乏 准确 可 
靠 的 调查 数据 ,一 般 临 床 印象 是 ,情结 障碍 虽然 不 像 行为 
障碍 那样 多 见 ,但 为 数 也 并 不 少 ,少年 期 的 发 生 率 高 于 童 
年 期 ,城市 儿童 高 于 乡村 儿童 ,童年 阶段 男女 发 生 率 大 致 
相等 ,少年 期 则 女性 多 于 男性 。 

对 于 儿童 情绪 障碍 的 治疗 ,应 注意 改善 环境 气氛 , 提 
供 正确 的 教育 与 引导 ,培养 良好 的 生活 习惯 ,鼓励 儿童 多 
与 外 界 交往 ,行为 治疗 对 克服 害羞 .恐惧 及 焦虑 等 都 有 相 
当 疗 效 。 对 于 较 典 型 的 儿童 神经 症 也 可 给 予 抗 焦虑 药 或 
抗 抑郁 药 治疗 。 
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ertong yongyao tedian 
儿童 用 药 特点 (medication in infants and 
children) 。 药物 治疗 是 防治 疾病 的 重要 措施 之 一 。 
小 儿 在 体格 和 器 官 发 育 等 各 方面 不 同 于 成 人 ， 故 在 儿科 
用 药 时 要 注意 其 特点 。@ 儿 童 时 期 新 陈 代谢 旺盛, 药物 在 
体内 吸收 .代谢 、 排 泄 的 过 程 一 般 比 成 人 为 快 ，@ 小 儿 体 
液 占 体重 的 比例 较 成 人 大 ,水 盐 转换 率 高 , 极 易 出 现 水 和 
电解 质 的 调节 失衡 ， 故 小 儿 对 影响 水 盐 代谢 或 酸 碱 平衡 
的 药物 异常 敏感 ， 如 用 利尿 药 后 易 出 现 低 钠 血 症 或 低 包 
血 羡 。 水 和 电解 质 的 变化 又 直接 影响 药物 的 吸收 和 代谢 ; 
图 小 儿 消化 系统 ,血液 系统 . 肝 、 肾 功能 皆 不 完善 ,因此 用 
药 不 当 常 易 致 不 良 反 应 和 中 毒 ,年龄 越 小 ,用 药 就 更 要 小 
心 ! @ 小 儿 抵 抗力 差 , 易 患 各 种 感染 性 疾病 和 营养 缺乏 
性 疾病 ,许多 疾病 又 反 过 来 影响 机 体 对 药物 的 耐 受 能 力 ， 
回 小 儿 处 于 生长 发 育 期 ,激素 应 用 会 影响 其 发 育 , 某 些 中 
枢 抑制 药 会 影响 其 智力 发 育 。 

新 生 儿 ,特别 是 未 成 熟 儿 , 肝 、 肾 发 育 不 成 熟 , 功 能 不 
全 ,同时 各 种 酶 系统 功能 不 完善 ,因此 对 那些 在 肝 内 进行 
生物 转化 及 经 肾脏 排泄 的 药物 格外 敏感 。 如 服用 氧 霉 素 
治疗 化 肪 性 脑膜 炎 时 ， 其 用 量 为 婴 幼 儿 按 体重 计算 之 半 
量 , 否 则 可 全 身 发 灰 、 腹 胀 .呕吐 呼吸 不 规则 、 紫 绀 .循环 
衰竭 等 ,此 即 灰 婴 综合 征 。 又 新 生 儿 胃酸 分 泌 少 , 骨 排 空 
时 间 延 长 ， 肠 蠕动 不 规则 。 这 使 某 些 药物 的 吸收 增加 或 


”减少 ,如 青 琴 素 G、 氨 六 青 每 素 、 气 氟 青 每 素 等 口服 后 吸 


收 的 数量 及 速度 增加 ,而 苯妥英 钠 、 葵 巴 比 妥 、 利 福 平 核 


黄 素 等 吸收 量 减少 ! 而 地 高 辛 ,安定 磺胺 增 效 剂 \ 磺 胺 异 
唾 唑 头孢 力 新 等 在 新 生 儿 时 期 其 吸收 不 受 影响 。 另 外 水 
杨 酸 类 维生素 K*、 新 生 每 素 、 磺 胶 类 能 从 血浆 蛋白 部 位 
把 已 经 与 其 结合 的 胆 红 素 竞争 置换 出 来 ， 被 置换 出 来 的 
游离 胆 红 素 易于 通过 血 脑 屏障 而 引起 胆 红 素 脑 病 ， 故 在 
新 生 儿 时 期 这 些 药物 都 必须 慎 用 。 总 之 ,新 生 儿 应 尽量 少 
用 药物 ,用 药物 注意 减 量 ,用 药 时 间 不 要 过 长 。 

婴 幼 儿 选用 药物 时 ,首先 要 了 解 药 物 的 立即 反应 如 
对 中 枢 神 经 系统 的 毒性 .对 胃 肠 道 的 刺激 作用 等 ,有 时 需 
要 判断 异常 症状 ， 如 腹泻 是 药物 引起 还 是 感染 等 其 他 原 
因 引 起 。 婴 儿 血 脑 屏障 不 完善 ,对 吗啡 类 尤其 敏感 ,用 之 
可 致 呼吸 中 枢 抑 制 。 其 次 要 了 解 药物 可 能 引起 的 延缓 反 
应 ,如 有 些 药物 可 影响 小 儿 的 生长 发 育 , 有 些 药物 可 引起 
免疫 损伤 性 疾病 等 。 

学 龄 前 和 学 龄 儿童 易 发 生 感 染 性 疾病 、 各 种 意外 及 
中 毒 。 青 春 期 内 分 泌 系统 发 生 急剧 变化 ,生长 发 育 出 现 第 
二 个 高 峰 , 第 二 性 征 开始 出 现 , 用 药 时 要 注意 药物 的 特殊 
中 毒 反应 ,如 对 骨 香 的 抑制 作用 、 对 内 分 泌 腺 的 影响 等 。 

1960 年 代 , 四 环 素 类 抗生素 大 量 应 用 ， 能 与 新 形成 
的 骨 、 牙 齿 中 所 沉积 的 钙 相 整合 ,而 引起 牙齿 的 色素 沉着 
和 牙 釉质 发 育 不 全 ,这 种 牙 易于 发 生 龋 齿 。 故 现在 8 岁 以 
下 儿童 禁用 四 环 素 。 另 外 ,滥用 抗生素 的 现象 十 分 突出 。 

“ 糖 蔡 类 抗生素 庆 大 答案 对 肾脏 和 第 碍 对 颅 神经 一 一 听 神 

经 有 毒性 。 年 龄 越 小 , 肾 功能 越 不 完善 ,对 这 些 药物 排泄 
越 慢 ,药物 的 血浆 半衰期 较 成 人 长 造成 的 损害 越 严重 。 
因此 , 链 吉 素 或 庆 大 答 素 盲目 注射 ,或 用 量 过 大 ， 造 成 药 
物性 肾炎 和 听 神 经 损害 ， 乃 至 肾 功能 衰 竟 或 永久 性 听力 
下 降 和 耳 压 的 事例 常 可 见 到 。 

不 适当 应 用 维生素 和 滥用 "滋补 药 "也 是 违反 儿童 用 
药 特点 。 如 维生素 A, 婴 儿 期 每 日 需要 1 500 一 2 000 国 际 
单位 ,儿童 需要 2 000 一 4 500 国 际 单位 ， 市 售 浓 鱼肝油 每 
毫升 却 含 维生素 A5 000 单位 和 维生素 D5 000 单位 .浓缩 
鱼肝油 服用 过 多 会 引起 维生素 人 中毒。 某 些 激素 制品 应 
用 不 当 不 但 可 造成 内 分 泌 率 乱 ， 还 可 造成 高 血压 及 全 身 
代谢 障碍 。 

小 儿 用 药剂 量 随 年 龄 、 体 重 变化 ， 已 有 多 种 计算 方 
法 ， 目 前 较 普遍 采用 按 体重 或 体 表 面积 的 计算 方法 来 确 
定 药 量 , 按 体 表 面积 计算 既 适 用 于 成 人 ,又 适用 于 名 年 龄 
小 儿 , 比 较 科 学 ,但 计算 较 繁杂 。 体 表面 积 的 计算 公式 为 

体 表面 积 一 0.035Cm?*/kg) x 体重 (kg)+0.1(m*) 
若 体重 超过 30kg， 则 每 递增 5kg、 体 表面 积 增加 0.1m?， 
此 方法 不 适用 新 生 儿 和 早产 儿 。 按 体重 计算 较为 简便 ,对 
未 测量 体重 的 儿童 可 按 以 下 公式 推 基体 重 ， 


6 个 月 前 缕 儿 体重 月 龄 x0.6+3(kg) 
7~12 个 月 婴儿 体重 。。 月 龄 x0.8 十 3(kg) 
1 岁 以 上 儿童 体重 年 龄 x2+8(kg) 
药物 剂量 (每 日 或 每 次 剂量 /kg/ 次 (或 日 )x 
估计 体重 (kg) 


此 外 ,还 有 根据 成 人 剂量 折算 的 方法 , 计 10 多 种 。 实 


耳 


际 工作 中 ,药物 剂量 受到 多 因素 影响 一 般 初次 使 用 时 可 
先 用 较 小 剂量 。 对 重 危 病 人 可 根据 既往 经 验 适当 应 用 较 
大 剂量 。 以 后 根据 病情 及 用 药 效果 调整。 

给 药 途径 和 方法 对 保证 药物 吸收 和 发 挥 药理 作用 殊 
关 重要 。 对 年 长 儿 要 鼓励 口服 .为 了 儿童 服药 方便 可 将 药 
物 制 成 水 剂 ,乳剂 或 糖 妆 剂 等 剂型 ,不 能 吞咽 或 拒绝 服药 
而 又 无 法 通过 其 他 途径 给 药 时 ， 可 由 鼻饲 管 滴 人 或 由 肛 
门 -直肠 灌 药 , 病 情 严重 或 药物 只 能 供 注射 时 可 选择 静脉 
或 肌肉 注射 。 选 择 适宜 的 给 药 途 径 ,要 根据 病情 .药物 特 
性 以 及 患 儿 年 龄 特点 。 应 该 宣传 说 服 家 长 及 医护 、 保 教 
人 员 ， 不 要 迷信 肌肉 或 静脉 给 药 ， 因 这 可 能 增加 药物 中 
毒 .过 敏 反应 等 危险 。 

要 注意 药品 的 配伍 禁忌 和 用 药 的 适应 症 。 如 小 儿 上 
呼吸 道 感 染 大 都 由 病毒 引起 ， 怀 疑 细菌 感染 最 好 根据 培 
养 及 药物 敏感 试验 选择 有 效 抗生素 .切忌 不 问 轻重 ,不 分 
病原 ,轻易 采用 2~3 种 抗生素 的 联合 疗法 。 还 要 注意 药 
物 的 配伍 禁忌 ,这 在 静脉 注射 中 尤为 重要 。 

治疗 中 也 要 选用 有 效 、 价 廉 的 药物 。 

参考 书目 

请 福 业 , 吴 瑞 萍 、 胡 亚 美 主编 :< 实用 儿科 学 ,第 4 版 ， 人 民 卫 
生出 版 社 ,北京 ,1985。 
( 胡 仪 寺 ) 
er 
耳 (ear) 主管 听 沉 和平 信 沉 的 重要 器 官 。 在 解剖 
学 上 耳 分 为 外 耳 .中 耳 和 内 耳 。 

外 隆 ， 包 括 耳 廓 及 外 耳 道 《图 1)。 耳 廓 为 不 规则 的 
漏斗 形 ,内 为 软骨 , 藉 杞 带 、 肌 肉 及 皮肤 附 于 两 侧 头 骨 上 。 
人 类 耳 廓 外 形 复杂 ,对 美容 起 一 定 作用 ,外 伤 后 整形 比较 
困难 。 

外 耳 道外 起 自 耳 甲 窝 , 止 于 鼓膜 ， 外 2/3 为 软骨 部 ， 
内 1/3 为 骨 部 。 软 骨 部 皮肤 内 有 毛囊 ,皮脂 腺 及 耳坠 腺 ， 
外 耳 道 市 多 发 生 于 此 处 .外 耳 道 是 一 贺 形 封闭 管 腕 , 按 物 
理学 原则 此 种 管 腔 对 波长 比 它 长 4 倍 的 声波 产生 共振 作 
用 .外耳 道 的 主要 功能 是 传 音 作用 , 若 有 采 队 栓塞、 异物 、 
耳 市 等 则 传 音 受阻。 


中 耳 包括 鼓室 . 鼓 赛 . 乳 突 及 咽 鼓 管 。 
@ 鼓室 。 颈 上 骨 内 的 含 气 空 腔 , 藉 咽 鼓 管 与 鼻 咽 部 相 
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通 ,鼓室 外 壁 为 鼓膜 鼓室 上 壁 名 鼓室 盖 , 与 颅 中 窝 相 邻 } 
下 壁 的 骨 壁 前 下 方 是 颈 内 动脉 ,后 下 方 是 颈 静 脉 球 .鼓室 


、 后 壁 的 后 上 方 为 乳 突 赛 ( 鼓 赛 ) ,与 乳 突 气 房 相通 鼓室 内 


侧 壁 即 内 耳 外 壁 , 其 中 部 稍 聊 出 名 鼓 几 ,其 后 上 方 为 前 庭 
窗 ( 卵 圆 窗 ) ,是 锥 骨 底 板 附着 处 。 鼓 师 后 下 方 为 蜗 窗 ,由 
蜗 窗 膜 封 闭 着 ,两 窗 相通 内 含 外 淋巴 。 鼓 室内 有 3 个 小 听 
骨 , 想 骨 , 砧 骨 和 针 骨 。 鼓 膜 所 接受 的 声波 经 答 骨 底板 传 
至 内 耳 , 声波 可 加 强 20 倍 ( 见 听 觉 )。3 个 小 听 骨 籍 初 带 
与 肌肉 和 上 骨 室 壁 相 连 。 鼓 室 的 肌肉 有 鼓 隐 张 肌 和 镁 骨 肌 ， 
此 二 肌 收 缩 均 有 使 鼓膜 内 收 作用 ， 以 缓和 低音 调 对 耳 的 
刺激 。 

@ 鼓 罕 。 鼓 室 后 上 方 的 一 个 含 气 空 腔 ,出 生 时 即 已 
发 育 。 其 内 侧 即 为 水 平 半 规 管 及 面神经 锥 段 , 乳 突 手术 时 
要 注意 避免 损伤 。 

@ 乳 突 ,在 外 耳 道 后 部 , 借 鼓 窦 与 鼓室 相通 .其 外 形 
旦 乳头 状 故 名 乳 突 。 临 床上 有 气 化 ,硬化 及 板 障 三 型 。 一 
般 认为 乳 突 气 化 呈 蜂 房 状 是 正常 的 ,不 气 化 是 病态 的 ,多 
因 中 耳 炎 引起 乳 突 气 化 不 良 或 硬化 。 乳 突 气 化 面积 大 于 
15cm? 为 发 育 良好 。 乳 突 气 化 若 在 0 一 6cm?, 在 其 发 育 过 
程 中 必 有 病理 改变 ; 乳 突 气 化 若 在 10 一 15cm: 之 间 , 则 需 
参考 鼓膜 情况 及 听力 来 作 结 论 。 

@ 咽 喜 管 。 连 接 鼻 咽 部 至 鼓室 的 管道 ,儿童 咽 鼓 管 
平 直 , 故 儿童 易 受 来 自 鼻 咽 部 的 感染 而 患 中 耳 炎 。 若 咽 鼓 
管 粘膜 因 炎 症 肿胀 , 则 管 腔 狭 窄 致使 气压 调节 困难 ,鼓室 
内 成 负 压 ,血管 渗透 性 增加 ,鼓膜 充血 ,中 耳 疼痛 ,这 就 是 
航空 性 中 耳 炎 的 病因 。 

中 耳 的 功能 主要 是 克服 声波 从 空气 介质 到 液体 介质 
传导 的 阻抗 。 

内 耳 ”又 名 迷路 ,为 听觉 及 平衡 觉 的 主要 器 官 内 耳 
包括 前 庭 . 耳 蜗 及 半 规 管 三 部 ,各 部 外 层 为 骨 迷 路 ， 内 层 
为 膜 迷路 。 骨 迷路 与 膜 迷路 之 间 充 以 外 淋巴 , 膜 迷路 内 充 
以 内 淋巴 ,两 者 互 不 相通 。 

@ 骨 迷 路 。 指 前 庭 .耳蜗 和 半 规 管 的 外 层 。 前 庭 位 于 
耳蜗 与 半 规 管 之 间 , 前 部 接 耳蜗 ,后 部 接 半 规 管 ， 外 侧 尽 
有 前 庭 窗 及 蜗 窗 。 

半 规 管 位 于 前 庭 后 方 ,每 侧 有 三 个 ， 即 外 半 规 管 上 
半 规 管 及 后 半 规 管 ,每 个 半 规 管 的 一 端 及 大 , 脱 大 部 名 得 
腹 。 上 半 规 管 与 后 半 规 管 的 谈 腹 结 成 总 脚 ,所 以 共有 5 个 
口 开 于 前 庭 , 同 侧 3 个 半 规 管 互相 垂直 ,两 侧 的 外 半 规 管 
在 同一 平面 。 

耳蜗 位 于 前 庭 之 前 ， 形 似 蜗牛 党 ， 环 绕 2 此 周 约 长 
31mm, 耳 蜗 基 底部 有 前 庭 窗 、 蜗 窗 和 蜗 小 管内 口 蜗 小 管 
外 口 通 至 蛛网 膜 下 腔 , 与 内 耳 的 外 淋巴 相通 。 

@ 广 迷 路。 在 骨 迷 路 内 ,两 者 之 间 有 外 淋巴 。 膜 迷路 
分 椭 加 奏 、 球 囊 、 膜 半 规 管 及 蜗 管 4 部 。 

膜 迷路 内 有 内 淋巴 ,内 、 外 淋巴 液 所 含 成 分 不 同 ， 外 
淋巴 与 脑 冰 液 所 含 成 分 基本 相同 ， 而 内 淋巴 与 细胞 内 液 
基本 相似 。 内 、 外 淋巴 的 钾 、 钠 两 种 离子 浓度 不 同 ， 对 细 
胞 膜 的 通 透 性 也 不 同 ,而 产生 神经 细胞 的 膜 电位 。 
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实 贺 奏 位 于 前 庭 后 上 部 桶 加 囊 隐 富 中 ， 后 壁 有 膜 半 
规 管 开口 ,前 连 球 囊 。 

球 春 位 于 椭圆 窗 前 下 方 , 球 桔 前 下 部 与 蜗 管 相通 , 球 
秦 有 一 短 管 与 椭圆 球 褒 管 连 合 而 成 内 淋巴 管 ， 再 经 前 庭 
小 管 至 颈 肯 岩 部 的 后 面 扩 大 成 内 淋巴 可。 

臣 半 规 管 位 于 梢 圆 毒 之 后 ,在 骨 半 规 管内 ,在 肝 大 的 
谈 腹 部 的 谈 腹 贱 上 有 感觉 上 皮 。 谈 腹 嵌 系 重要 的 位 觉 感 
受 器 ,接受 角 加 速度 的 刺激 。 

蜗 管 为 耳蜗 内 螺旋 形 膜 质 管道 ,其 横 切面 呈 三 角形 ， 
外 壁 有 丰富 的 血管 。 上 整 为 前 庭 膜 , 下 壁 由 骨 螺旋 板 增 厚 
的 骨膜 和 基底 膜 组 成 。 

螺旋 器 ( 科 尔 蒂 氏 器 , 系 A. 科 尔 蒂 1851 年 首先 描述 ) 
是 将 声波 由 力 变 为 电能 的 重要 器 官位 于 基底 膜 上 ,由 感 
觉 细胞 (毛细 胞 )、 各 种 支持 细胞 .网 状 膜 及 覆 膜 组 成 。 内 、 
外 毛细 胞 是 听觉 的 感受 器 ,与 耳蜗 神经 相连 , 科 尔 蒂 氏 器 
的 毛细 胞 将 冲动 传 至 螺旋 神经 鼠 节 的 双 极 神经 细胞 ， 若 
毛细 胞 损害 , 虽 螺 旋 神 经 节 细胞 正常 ,也 无 法 将 冲动 传 至 
中 枢 。 此 时 可 考虑 人 工 耳 蜗 埋 植 。 

图 迷路 的 血液 循环 。 其 动脉 来 自 内 听 动 脉 ,内 听 动 
脉 进入 内 耳 后 又 分 前 庭 动脉 ,前 庭 耳蜗 动脉 及 耳蜗 动脉 ， 
这 些 动脉 无 侧 支 循环 ,因此 当 阻塞 时 多 出 现 耳 对 .耳鸣 和 
防 时 等 症状 。 

@ 位 听 神 经 的 中 枢 传导 径路 。 有 耳蜗 传导 径路 和 前 
庭 传导 径路 。 

耳蜗 传导 径路 又 分 四 级 神经 传导 (图 2)， 一 级 是 蜗 
轴 内 的 螺旋 神经 节 的 双 极 细胞 。 一 端 接 科 尔 蒂 氏 器 的 毛 
细胞 ,一 端 向 中 枢 传导 至 延 铺 与 桥 脑 之 间 的 蜗 神 经 核 ! 二 
级 是 由 蜗 神 经 核发 出 的 纤维 ， 一 部 分 经 斜 方 体 交叉 到 对 


图 2 -耳蜗 神经 的 中 枢 性 传导 径路 图 


侧 上 橄 模 体 ,一 部 分 不 交叉 ,到 同 侧 上 橄榄 体 ! 三 级 是 由 
上 橄榄 体 再 发 神经 纤维 组 成 外 侧 丘 系 终于 内 侧 膝 状 体 ! 
四 级 是 由 内 侧 肤 状 体 到 达 皮 质 中 枢 。 因 二 ,三 级 神经 元 有 
交叉 及 不 交叉 的 纤维 , 故 一 侧 外 侧 丘 系 或 听 皮 质 的 病变 ， 
能 引起 双 侧 部 分 听力 减退 ,对 侧 较 显著 ,如 一 侧 蜗 神 经 或 
蜗 神 经 核 的 全 部 损害 , 则 引起 同 侧 全 体 。 


前 庭 传导 径路 是 前 庭 神经 节 双 极 细胞 中 枢 突 止 于 延 
俩 和 桥 脑 交界 处 的 前 庭 神经 核 ， 由 前 庭 神经 核发 出 的 纤 
维 组 有 四 条 路 径 (图 3)， 一 是 至 内 侧 纵 束 到 达 同 侧 和 对 
侧 动 眼 、 滑 车 .外 展 颅 神经 核 (下 核 、 核 .页 核 )， 以 引起 


中 外 直 肌 


级 内 真 肌 


前 庭 神经 
前 庭 疹 链 
东 至 吾 肌 


前 隆 消 峰 束 至 豫 干 


图 3 前 庭 神经 及 中 枢 联系 


两 侧 眼球 反射 ,二 是 下 降 纤维 至 前 庭 消 衣 束 ,引起 觅 干 及 
四 肢 肌肉 反射 ;三 是 前 庭 至 脑 干 网 状 结构 引起 植物 神经 
系统 反应 ,如 恶心 .呕吐 ,面色 苍白 ,出 汗 等 ;四 是 前 庭 至 
小 脑 。 是 否 到 大 脑 皮质 尚 不 清楚 。 《 贯 利 增 ) 


erjibing 

耳 疾 病 (ear diseases) 。” 包括 耳 部 的 炎症 、 耳 玖 、 
肿瘤 等 其 中 炎症 占 首位 。 肿 瘤 虽 不 占 突出 地 位 ,但 可 能 
危及 生命 ,应 予 重视 。 

分 类 ”有 以 下 几 种 分 类 法 。 

按 解 剖 分 类 ”有 以 下 疾病 ，@@ 外 耳 疾 病 。 先 天 性 畸 
形 ,外 耳 道 疝 , 外 耳 湿 冯 、 外 耳 道 胆 脂 瘤 、 外 耳 道 乳 头 状 
瘤 ,鼓膜 炎 , 外 耳 血 肿 等 。@@ 中 耳 疾 病 。 卡 他 性 中 耳 炎 \ 化 
脓 性 中 耳 炎 、 乳 突 炎 、 特 发 性 胆固醇 肉芽 肿 、 耳 源 性 面 神 
经 麻痹 ,中 耳 先 天 性 畸形 、 耳 硬化 症 、 颈 静脉 球 净 、 中 耳 
癌 、 气 压 创伤 性 中 耳 炎 等 。@ 内 耳 疾 病 。 先 天 性 内 耳 畸 
形 ,迷路 炎 , 梅 尼 埃 尔 氏 病 , 感 音 神经 性 故 、 突 发 性 对、 颈 
骨 骨 折 等 。 

按 发 病 机 制 分 类 ”可 归纳 为 以 下 几 种 ，@ 发 育 缺 
陷 。 常 见 有 遗传 性 于 各 类 型 耳 畸 形 ,妊娠 期 感染 或 中 毒 
引起 的 耳 考 等 。 加 感染。 常见 细菌 感染 、 和 霉菌 感染 ,病毒 
感染 ,梅毒 等 。@ 中 毒 . 常 见 耳 毒性 抗生素 中 毒性 芍 、 奎 
宁 中 毒性 格 , 水 杨 酸 盐 和 重金 属 中 毒性 玖 等 。@ 外 伤 。 常 
见 噪声 外 伤 \ 气 压 伤 , 圆 窗 膜 破裂 、 闫 骨 骨 折 等 。 回 新 陈 
代谢 障碍 。 常 见 甲状 腺 功能 低下 的 果 小 病 侮 、 耳 硬化 症 、 
老年 性 厨 等 。@ 肿 净 。 陡 辽 腺 瘤 、 中 耳 癌 等 。 

特征 ” 耳 疾 病 的 突出 问题 是 区。 各 种 原因 造成 的 严 
重 性 故 可 使 人 处 于 半 和 残废 状 态 ,导致 许多 困难 。 此 外 , 慢 
性 化 脓 性 中 耳 炎 、 乳 突 炎 的 颅 内 并 发 症 在 边远 地 区 仍 较 
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多 见 , 处 理 不 当 可 引起 生命 危险 。 中 耳 癌 发 病 隐 项 ,不 易 
早期 发 现 ,预后 不 良 。 

主要 症状 有 以 下 几 种。 

耳 病 ”主要 由 急性 炎症 引起 ， 如 急性 化 脓 性 软骨 膜 
炎 、 外 耳 道 炎 和 闪 肿 、 和 急性 鼓膜 炎 及 急性 化 脓 性 中 耳 炎 
等 .中 耳 癌 的 晚期 可 有 剧烈 疼痛 。 耳 源 性 颅 内 并 发 症 可 有 
深部 耳 痛 。 

耳 流 肪 ”由 外 耳 道 流出 分 泌 物 ， 是 耳 疾 病 的 常见 症 
状 之 一 ,来 自 外 耳 道 炎 的 分 泌 物 多 为 湛 出 性 液体 ,来 自 中 
耳 炎 的 分 小物 常 为 粘 肪 性 . 量 较 多 时 表示 乳 突 也 受累 。, 慢 
性 中 耳 炎 分 刻 物 有 恶臭 时 ,应 怀疑 为 胆 脂 瘤 性 中 耳 炎 。 

耳语 听觉 系统 的 任何 部 位 有 病变 时 均 可 产生 耳 
车 .但 不 同 的 部 位 受 侵 , 会 出 现 不 同性 质 的 介 。 外 耳 . 中 耳 
病变 将 产生 传导 性 鞭 。 耳 蜗 病 变 及 听 神 经 瘤 则 出 现 感觉 
神经 性 考 。 耳 蜗 神经 核 以 上 有 病变 时 为 中 枢 性 故此 外 尚 
有 功能 性 对 及 伪 压 。 现 代 的 测 听 技术 可 以 对 各 种 故 作 到 
定性 、 定 位 诊断 混合 性 芍 指 的 是 既 有 传导 性 考 成 分 也 有 
感觉 神经 性 索 表 现 的 耳 礁 ( 见 耳 荐 )。 

耳鸣 ”各 种 耳 疾 如 声 损伤 及 药物 中 毒性 玖 均 可 引 
起 。 此 外 ,高 血压 肾病 老年 对 等 也 可 引起 。 可 根据 病史 、 
体检 寻找 病因 ( 见 耳鸣 )。 

咳 尝 ”感觉 自身 或 外 界 环境 在 转动 的 一 种 错觉 。 可 
分 为 耳 源 性 (前 庭 周围 性 疾病 ) 和 中 枢 性 两 种 。 耳 源 性 眩 
景 (如 梅 尼 埃 尔 氏 病 ) ,其 特征 为 突然 发 作 , 伴 恶心 .呕吐 、 
限 震 、 耳 鸣 及 听力 减退 。 症 状 持续 时 间 不 长 。 中 枢 性 眩晕 
一 般 为 感 音 性 故 或 不 伴 耳 玲 , 眼 震 不 明显 , 陀 量 较 轻 或 只 
是 一 种 不 稳 感 。 如 听 神 经 瘤 ( 见 蚁 替 )。 

局 部 肿胀 ”如 耳 廓 软骨 膜 炎 的 肿胀 、 急 性 乳 突 炎 的 
局 部 红肿 及 乳 突 骨膜 下 脓肿 、 外 耳 道 疝 肿 等 。 

耳 源 性 面神经 麻 状 ”急性 中 耳 炎 时 的 面神经 麻痹 多 
因 面 神经 水 肿 、 缺 血 、 缺 氧 引 起 ， 慢 性 化 脓 性 中 耳 乳 突 炎 
多 因 伞 发 胆 脂 净 造 成 面神经 骨 管 破坏 引起 面神经 麻痹 。 
面神经 麻痹 也 可 因 中 耳 手 术 外 伤 或 病毒 感染 引起 。 基 本 
的 临床 症状 为 伤 侧 额 部 秆 纹 消 失 ， 眼 不 能 闭 拢 ， 面 肌 松 
弛 ,嘴角 偏向 健 侧 , 以 致 面部 不 对 称 。 

检查 法 ” 见 耳 检 查 法 。 

与 耳鼻 咽喉 其 他 疾病 和 与 全 身 疾 病 的 关系 ” 鼻 及 鼻 
咽 部 的 疾病 ,如 鼻腔 炎症 性 疾病 鼻窦 炎 、 鼻 腔 肿 物 、 鼻 咽 
部 肿 物 等 均 易 引起 中 耳 疾 病 。 因 为 咽 鼓 管 开口 于 鼻 咽 部 
侧 壁 .后 鼻孔 附近 ,感染 易 经 咽 鼓 管 进 入 中 耳 。 特 别 是 儿 
童 的 咽 鼓 管 短 而 直 , 更 容易 受到 感染 哺乳 时 的 奶 计 等 也 
可 经 咽 鼓 管 进 入 中 耳 。 另 外 儿童 期 增殖 肥大 的 腺 样 体 和 
扁桃 腺 也 容易 引起 中 耳 炎 。 全 身 性 疾病 如 上 呼吸 道 感染 
常 诱发 中 耳 炎 。 慢 性 病 如 高 血压 、 肾 病 、 糖 尿 病 、 代 谢 病 都 
可 引起 耳 的 功能 障碍 ,表现 为 耳 攻 .耳鸣 或 眩晕 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”首先 根据 发 病 时 间 、 可 能 的 原因 
及 体检 情况 作出 初步 诊断 。 疑 难 病例 可 根据 临床 特点 进 
行 特殊 检查 。 例 如 对 于 耳 攻 患者 ,可 采用 各 种 测 听 法 ， 得 
出 的 结果 往往 能 反映 疾病 的 性 质 和 病变 部 位 。 幼 儿 和 不 
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合作 的 病例 可 借助 客观 测 听 法 。 眼 震 电 图 可 对 眩 娃 的 性 
质 和 病变 部 位 提供 线索 。 此 外 ,有 些 病 例 需 用 X 射 线 . 活 
检 及 其 他 检查 项 目 辅助 诊断 。 

应 注意 以 下 情况 的 鉴别 诊断 。@ 传 导 性 莓 。 容 易 引 
起 混淆 的 是 听 骨 链 中 断 和 耳 硬化 症 。 病 史 、 声 导 抗 测 听 法 
有 助 于 鉴别 诊断 。 必 要 时 可 进行 手术 探查 。@ 感 觉 神经 
性 其 ,可 从 发 病 学 及 临床 特点 入 手 。 如 各 种 病 起 病 组 急 不 
完全 一 样 ,感染 ,血管 病变 , 爆 震 性 于 多 突然 发 作 ,而 听 神 
经 瘤 ,糖尿 病 , 肝 硬 变 等 全 身 病 引起 者 , 耳 革 进展 组 慢 。 单 
耳 或 双 耳 听力 障碍 的 病因 可 有 差别 ,如 职业 性 孝 、 药 物 中 
毒性 俐 等 多 为 双 耳 同时 受 损害 , 梅 尼 埃 尔 氏 病 ,中 耳 疾病 
引起 者 多 为 单 侧 。 前 庭 功能 情况 不 同 ,内 耳 病变 前 庭 多 受 
损 ,表现 为 功能 低下 ,先天 性 伏 及 职业 性 车 的 前 庭 功能 多 
正常 。 特 殊 测 听 法 能 鉴别 出 耳蜗 性 、 神 经 性 及 中 枢 性 佬 。 
@ 陀 时。 病史 在 防 学 病 的 诊断 中 占 着 重要 地 位 。 此 外 ,各 
种 疾病 的 眩 学 性 质 和 程度 等 也 有 差别 。 

治疗 ”针对 不 同 病 因 采取 有 效 的 治疗 措施 。 

炎 羡 ”急性 炎症 如 急性 中 耳 炎 ， 应 积极 选用 特效 药 
物 进行 抗 炎 治疗 ,可 配合 其 他 措施 如 理疗 等 。 继 发 于 鼻 及 
咽 部 疾病 的 耳 疾 病 , 应 及 时 治疗 原 发 病 .慢性 炎症 以 引流 
和 局 部 用 药 消炎 为 主 ， 如 久治不愈 或 有 并 发 症 的 中 耳 乳 
突 炎 ;应 配合 手术 治疗 。 

耳 草 、 见 耳 划 。 

肿瘤 。 耳 部 良性 肿瘤 均 应 施行 手术 治疗 ,恶性 肿 净 ， 
如 中 耳 癌 须 彻底 切除 ， 或 行 项 骨 次 全 切除 木 ， 配 合 放射 
治疗 。 

皇 源 性 面神经 麻 狼 “急性 中 耳 炎 引起 者 应 加 强 抗 炎 
消 肿 治疗 ,必要 时 行 乳 突 手术 以 利 消炎 引流 。 慢 性 化 有 性 
中 耳 炎 引起 者 立即 施行 手术 ,清除 面神经 周围 病变 , 若 仍 
不 好 转 ,应 考虑 面神经 减 压 术 。 因 病毒 感染 引起 者 经 保守 
治疗 无 效 时 ,也 应 行 减 压 术 。 ( 邹 路 得 ) 


erjlanchafa 

耳 检查 法 (examination of ear) 。 耳 检查 主要 
包括 耳 镜 检查 \ 咽 鼓 管 功能 检查 、 听 力 测验 、 前 庭 功能 检 
查 、 瘘 管 试验 和 其 他 检查 ,一般 先 观察 耳 廓 的 大 小 、 位 置 、 
有 无 天 形 及 两 侧 是 否 对 称 ， 耳 廓 和 乳 突 部 及 耳 周围 淋巴 
结 有 无 肿胀 . 触 痛 和 压痛 。 其 后 再 作 下 列 检查 。 

于 镜 检 查 。 受 检 者 正 坐 ,上 身 可 略 偏 ， 头 转向 对 侧 。 
检查 者 将 头 灯 或 额 镜 的 反光 集中 于 适当 位 置 ， 轻 轻 地 调 
整 受 检 者 头 位 使 其 外 耳 道口 与 灯光 相 适应 。 在 成 人 需 将 
耳 廓 稍 向 后 向 上 牵 拉 ,使 耳 道 变 直 (在 小 儿 则 只 需 向 后 并 
略 向 下 牵 拉 ), 方 可 看 到 深部 。 棕 拉 时 注意 受 检 者 是 否 有 
痛感 。 若 耳 道内 有 有 险 ， 应 予 清除 。 如 拉 直 耳 道 仍 不 能 
窥见 耳 道 底部 的 全 貌 ， 则 可 放 入 合适 的 耳 镜 或 电 耳 镜 仔 
细 观 察 ， 重 点 察看 鼓膜 有 无 充血 、 肿 胀 、 浑 当 、 疗 痕 粘 
连 、 钙 班 和 穿孔 .正常 鼓膜 紧张 部 略 呈 灰白 色 ， 光 锥 和 各 
项 标志 清晰 :如 光 锥 散乱 ,楼 骨 短 突 过 分 突出 ， 杰 上 骨 柄 过 
度 倾 儿 , 几 呈 横 位 , 状 似 变 短 , 表 示 鼓 膜 内 陷 鼓 膜 检 查 时 
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还 应 试验 其 是 否 可 活动 ， 可 通过 鼓 气 耳 镜 对 外 耳 道 加 压 
和 减 压 看 到 鼓膜 活动 情况 。 如 鼓膜 色泽 昏暗 ,应 注意 能 否 
透 过 鼓膜 看 到 鼓室 内 有 无 渗 液 ,在 可 疑 时 ,通过 咽 鼓 管 吹 
张 或 鼓 气 可 能 显现 出 积 液 的 液 平面 。 鼓 腊 的 松弛 部 面积 
较 小 ,高 居于 紧张 部 上 方 ,不 易 疯 视 ， 需 调整 受 检 者 头 位 
和 耳 镜 位 置 才能 看 请 .松弛 部 如 有 穿孔 ,往往 是 中 耳 有 潜 
在 危险 病变 的 象征 。 

咽 鼓 管 功 能 检查 咽 鼓 管 功能 状态 与 中 耳 炎 的 发 生 
和 预后 有 密切 关系 。 在 中 耳 疾 患 或 有 传 音 功能 障碍 时 ,应 
检查 咽 鼓 管 的 通畅 程度 。 此 项 检查 方法 很 多 ,常用 的 有 以 
下 几 种 。 

@ 吞咽 法 和 担 鼻 鼓 气 法 (瓦尔 萨 尔 瓦 氏 法 )。 当 受 检 
者 吞咽 或 捏 鼻 鼓 气 时 ， 检 查 者 可 通过 听诊 管 监听 有 无 空 
气 经 咽 鼓 管 进 入 鼓室 之 声 。 该 管 两 端 各 有 一 耳塞 头 ,可 分 
别 塞 入 受 检 耳 和 检查 者 耳 道内 ,如 咽 鼓 管 开通 ,检查 者 可 
从 听诊 管 中 听 到 咽 鼓 管 开张 的 响声 。 

回 波 利 泽 尔 氏 法 。 先 清除 鼻腔 分 泌 物 , 然 后 让 受 检 
者 口 含 少量 饮用 水 。 检 查 者 将 波 利 泽 尔 氏 吹 张 球 的 橄榄 
头 塞 入 其 一 侧 前 鼻孔 ， 而 用 另 一 手 的 手指 压 住 另 一 侧 前 
鼻孔 ， 令 患者 咽 水 , 则 其 软 妥 将 关闭 咽 部 通道 ,使 鼻 咽 部 
成 密 团 状态 ;检查 者 同步 捏 压 波 利 泽 尔 氏 球 , 鼻 啊 部 压力 
增 大 , 则 空气 将 被 迫 经 咽 鼓 管 进入 鼓室 ,通过 听诊 管 可 以 
听 到 响声 。 

@ 导管 法 .用 特制 的 咽 鼓 管 导管 在 鼻腔 粘膜 表面 麻 
醉 后 顺 鼻 底 将 其 弯 头 送 至 鼻 咽 部 ， 在 相当 鼻中隔 后 缘 部 
位 将 导管 弯 头 向 下 向 外 转动 插入 咽 鼓 管 咽 口 ， 用 打气 球 
压 和 空气 。 检 查 者 亦 可 通过 听诊 管 监听 气流 进入 咽 鼓 管 
的 情况 。 

波 利 泽 尔 氏 法 和 导管 法 吹 张 时 所 加 压力 较 大 ， 咽 鼓 
管 狭窄 时 亦 往 往 能 被 气流 冲 开 ， 通 过 听诊 管 能 听 到 气流 
挤 过 狭窄 处 的 “ 吗 咯 " 声 。 如 听 到 水 泡 声 , 表 明 可 能 有 鼓室 
积 液 3 如 完全 无 声 ， 则 表明 咽 鼓 管 阻塞 。 咽 鼓 管 吹 张 操作 
动作 要 轻柔 ,以 免 造 成 医 源 性 损伤 ,因此 吹 张 前 后 都 应 检 
查 鼓膜 和 听力 ,观察 有 无 变化 。 咽 鼓 管 吹 张 有 时 可 发 现 不 
明显 的 鼓膜 穿孔 ,甚至 会 挤 出 分 泌 物 。 以 上 检查 均 系 通过 
鼻 咽 部 和 咽 鼓 管 加 压 ， 故 在 上 呼吸 道 有 急性 炎症 时 不 宜 
进行 .试验 咽 鼓 管 通畅 情况 还 可 应 用 渍 药 法 造影 法 、 气 
压 舱 、 咽 鼓 管 声 测 和 咕 鼓 管 阻力 测量 等 ,后 数 种 方法 通过 
测试 装置 物理 参数 的 改变 ， 可 获得 咽 鼓 管 功能 的 客观 记 
录 。 

折 力 测验 法 ” 见 听力 测验 法 。 

前 庭 功能 检查 见 前 庭 功能 检查 。 

瘦 管 试验 ”在 中 耳 炎 ,特别 是 有 胆 脂 瘤 时 ,如 怀疑 迷 
路 骨 壁 侵蚀， 可 用 波 利 泽 尔 氏 球 对 外 耳 道 加 压 作 瘘管 斌 
验 。 当 加 压 或 碱 压 (造成 负 压 ) 时 患者 如 有 了 眩 景 感 ,甚至 出 
现 眼 震 ,是 为 疤 管 试验 阳性 ,表示 有 疤 管 存在 。 但 如 内 耳 
已 因 迷 路 炎 而 功能 完全 立 失 或 瘘管 被 肉芽 等 病变 堵 塞 ， 
则 虽 有 瘘管 存在 该 试验 亦 可 呈 明 性 。 

其 他 通过 X 射 线 摄 片 可 了 解 乳 突 及 其 邻近 骨 质 变 


化 情况 ,如 胆 脂 瘤 可 显示 出 一 边缘 清楚 的 阴影 。X 射 线 断 
层 相 、 血 管 造影 , 特别 是 最 近 发 展 起 来 的 CT 和 核磁 共振 
成 像 ,可 用 以 准确 诊断 复杂 的 耳 科 疾病 ,如 中 ,内 耳 椅 形 、 
颈 静 脉 球体 瘤 和 听 神 经 瘤 等 。 听 神经 瘤 是 比较 多 见 的 颅 
内 肿瘤 ， 现 在 通过 详细 的 听力 测验 和 CT 扫描 多 能 早期 
作出 诊断 。 ( 刘 千 ) 


erlong 
耳 茵 (deafness) ”各 种 原因 引起 的 听 功能 减退 。 
人 耳 能 感受 的 声音 范围 在 20 一 20 000Hz。 若 听 觉 器 官 某 
部 分 发 生病 变 ， 将 出 现 不 同性 质 和 程度 的 听力 障碍 ， 即 
耳 榴 。 


分 类 


按 听 力 损 失 程度 分 类 ”目前 均 以 语言 3 频率 的 平均 
听力 损失 分 贝 数 为 准 ， 即 算出 500、1 000、2 000Hz3 个 频 
率 的 听 病 分 贝 的 平均 数 即 可 划分 僻 的 程度 。 国 际 标准 化 
组 织 (ISO) 规 定 的 耳聋 标准 为 ; 纯音 听力 损失 小 于 26 分 
贝 (dB) 者 为 正常 ,听力 损失 很 小 , 基本 不 影响 正常 谈话 ; 
损失 27 一 40dB 为 轻 度 茵 ,对 小 声 说 话 时 听力 有 困难 ; 损 
失 41 一 55dB 为 中 度 章 , 听 普 通 声 音 谈话 已 有 困难 ;损失 
6 一 70dB 为 中 重度 天, 一 般 影响 工作 和 学 习 ; 损失 71 一 
50dB 为 重度 登 , 只 能 听见 大 声 喊 话 ， 儿 童 的 言语 发 育 明 
最 受到 影响 ;损失 大 于 90dB 为 极度 萝 , 大 声 喊 也 不 易 听 
到 ,儿童 则 成 鸡 旺 ， 听 冰 超 过 93dB 为 全 都。 此 种 分 类 具 
有 实际 意义 ,例如 可 依据 对 的 程度 安排 工作 、 学 习 和 福利 
待遇 。 蕉 童 的 教育 和 分 班 也 可 以 此 为 据 。 

按 病变 性 质 、 发 病 时 间 和 病变 的 解剖 部 位 分 类 按 
病变 的 解剖 部 位 分 类 法 又 称 临 床 分 类 法 ， 它 容易 反映 出 
佑 的 部 位 ,性 质 和 原因 , 若 再 与 发 病 时 间 相 结合 则 更 为 全 
面 , 对 临床 诊断 ,选择 医疗 方法 和 评价 预后 十 分 方便 。 

传导 性 草 ”由 于 外 耳 和 中 耳 病变 的 阻碍 ， 使 其 达到 
内 耳 的 声 能 量 减低 造成 的 耳 毒 。 按 发 病 时 间 又 可 为 先天 
性 故 和 后 天 性 蕉 。 先 天 性 车 起 于 胚胎 期 ,出 生 后 就 有 听力 
障碍 ,如 先天 性 中 、 外 耳 畸 形 , 也 可 在 出 生 后 逐渐 发 生 ,如 
耳 硬 化 症 ,后 天 性 蕉 是 因 各 种 外 耳 道 和 中 耳 疾病 ,如 了 险 
栓塞 外耳道 肿 瘤 、 急 慢性 中 耳 乳 突 炎 和 中 耳 乳 突 肿瘤 等 
所 致 。 

感觉 神经 性 莫 、 有 先天 和 后 天 之 分 。 

@ 先天 性 斧 。 出 生 即 有 听力 障碍 。 可 能 有 遗传 .孕期 
和 产 期 三 方面 的 原因 。 

遗传 因素 引起 的 八 是 在 出 生 后 即 似 或 出 生 后 若干 时 
间 才 似 。 出 生 后 付 的 程度 不 再 变化 者 ,又 分 单纯 内 耳 发 育 
不 全 和 伴 有 身体 其 他 畸形 者 。 件 有 身体 其 他 部 位 畸形 者 
如 华 登 堡 氏 病 , 除 内 耳 萎缩 \ 神 经 细胞 数 减少 外 ， 其 他 异 
常 有 : 泪 点 及 内 山 向 外 侧 移 位 \ 鼻 扁平 ,部 分 白化 病 等 。 有 
时 耳 芍 于 晚期 才 出 现 。 厄 区 氏 病 表现 色素 沉着 性 视网膜 
炎 伴 中 度 或 严重 的 先天 性 感 音 神经 性 八 . 视 野 逐渐 缩小 ， 
双 耳 听力 障碍 严重 。 


出 生 后 若干 时 间 才 发 生 耳 芍 者 为 延迟 型 耳 萝 。 这 种 
耳 蓉 又 分 为 单纯 耳 八 和 伴 有 身体 其 他 固形 者 。 单 纯 耳 礁 
为 出 生 后 发 生 的 进行 性 耳 区 ， 即 家 族 性 进行 性 感觉 神经 
性 霉 。 临 床上 与 其 他 类 型 感觉 神经 性 芍 有 相似 之 处 ,容易 
混淆 ;诊断 主要 依靠 详细 的 家 族 耳 于 病史。 证 状 多 出 现在 
8 一 12 岁 的 儿童 期 或 青年 阶段 ， 并 随 年 龄 的 增长 耳 伺 程 
度 逐 渐 加 重 , 也 有 到 成 年 期 才 出 现 症状 的 ,特征 是 双 耳 进 
行 性 感觉 神经 性 侮 。 病 理 表 现 为 内 耳 组 织 的 缺 如 和 退行 
性 变 。 

伴 有 身体 其 他 畸形 者 可 有 多 种 不 同情 况 ， 如 奥 尔 波 
特 氏 病 , 有 肾脏 退行 性 变 , 因 肾脏 病 的 加 剧 而 使 耳聋 也 加 
重 ,临床 表现 为 对 称 的 双 耳 芍 , 高 频 区 更 重 。 内 耳 功能 试 
验 反应 降低 ,可 能 有 白内障 、 近 视 、 眼 性 眼 震 ,发 病 男 多 于 
女 。 克 利 修 尔 - 费 尔 二 氏 综合 征 表现 颈椎 融合 、 冰 柱 裂 、 
脊柱 侧 凸 \ 前 庭 功能 丧失 及 重度 感觉 神经 性 省 。 

孕期 出 现 耳 芍 ， 常 有 以 下 几 种 情况 ， 一 种 是 风疹 。 
孕 妊 头 3 个 月 患 此 病 时 ， 胎 儿 有 翁 感 觉 神经 性 车 的 可 能 
性 ， 还 可 伴 有 其 他 发 育 缺陷 ， 如 心脏 缺陷 、 智 力 迟 钝 及 
言 症 内 耳 表 现 为 退行 性 变 和 芙 陷 , 其 次 是 新 生 儿 溶血 性 
黄 让 ,机 儿 出 生 后 不 久 即 出 现 黄 冯 , 智 力 发 育 迟钝 、 中 枢 
性 麻 靖 及 耳 芙 。 虽 经 换血 疗法 , 仍 可 能 存留 某 种 程度 的 高 
频 听 力 丧 失 。 孕 妇 患 有 地 方 性 甲状 腺 肿 , 则 胎儿 的 甲状 腺 
往往 发 育 不 全 ,以 致 引起 呆 小 病 。 除 智力 低下 、 发 育 不 良 
和 身材 矮小 等 特征 外 ， 常 伴 有 不 同 程度 的 先天 性 感觉 神 
经 性 霉 或 对 哑 ,也 有 发 生 中 耳 和 内 耳 畸 形 者 此 外 药物 中 
毒 ， 如 耳 毒 性 药物 可 能 通过 胎盘 使 抬 儿 内 耳 受 损害 。 孕 
期 中 患 有 糖尿 病 、 重 度 肾炎 、 毒 血 症 等 使 胎儿 发 生 内 耳 出 
血 ， 或 妊娠 剧 吐 、 先 兆 流产 .重病 及 在 全 麻 下 施行 大 手术 
均 可 能 对 胎儿 听力 发 生 影 响 而 致 区 。 

产 期 因素 引起 的 耳聋 多 因 难产 外 伤 、 早 产 、 分 娩 延 
长 、 低 氧 症 、 子 疾 等 影响 内 耳 和 中 枢 神 经 系统 而 造成 耳 
营 。 

@ 后 天 性 八 。 由 于 疾病 外 伤 .药物 中 毒 等 引起 的 耳 
八 。 

传染 病 性 玫 是 因 各 种 脑膜 炎 、 流 行 性 感冒、 麻疹 、 且 
腺 天 \ 带 状 钨 疹 等 使 中 耳 和 内 耳 受 侵 而 引起 的 是 儿童 后 
天 性 故常 见 的 病因 , 且 以 感觉 神经 性 芍 为 较 多 ,其 中 很 大 
一 部 分 患者 可 能 成 为 芍 哑 。 此 外 梅毒 也 是 感觉 神经 性 芍 
的 原因 之 一 。 

药物 中 毒性 对 是 因应 用 新 霉 素 . 卡 那 霉 素 、 链 每 素 、 
庆 大 霉 素 等 耳 毒性 抗生素 而 引起 。 由 于 用 量 及 个 体 敏感 
性 的 差异 ， 一 般 多 在 用 药 后 不 同 的 时 间 发 生 渐进 性 双 侧 
感觉 神经 性 区, 有 的 甚至 在 停 药 后 1 一 2 个 月 才 发 生 。 可 
伴 有 耳鸣 或 眩晕 ,有 的 患者 停 药 后 听力 可 恢复 ,但 也 有 不 
恢复 者 ,尤其 在 一 次 大 剂量 或 长 期 使 用 时 造成 不 可 逆转 
的 感觉 神经 性 芍 。 其 他 药物 中 , 奎 宁 也 可 引起 严重 感觉 神 
经 性 礁 , 且 可 通过 胎盘 致 胎儿 耳 仪 。 另 外, 重金属 类 如 汞 、 
铝 磷 等 的 中 毒 也 可 引起 耳 丛 。 

外 伤 性 雁 是 由 头颅 外 伤 爆 才 伤 工业 噪声 、 气 压 创 
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伤 等 引起 的 耳 芍 。 里 骨 岩 部 骨折 常 伴 有 中 耳 和 内 耳 损伤 。 
纵 行 骨 折 最 常见 ,主要 伤 及 中 耳 , 产 生 传 导 性 蕉 。 横 行 骨 
折 少 见 , 易 伤 及 内 耳 和 内 耳 道 , 造 成 感觉 神经 性 蕉 ， 重 者 
全 匣 , 爆 震 所 致 的 听觉 损伤 多 见于 军事 演习 和 战场 上 ,也 
可 发 生 于 爆破 作业 。 强 烈 爆 震波 破坏 鼓膜 及 内 耳 , 重 者 可 
致 全 谢 , 有 了 时 伴 有 了 眩 量 及 耳鸣 。 长 期 受 工业 噪声 刺激 可 引 
起 噪声 性 区 , 受 损 部 位 主要 是 内 耳 ， 造 成 感觉 神经 性 莹 。 
常见 于 纺织 工 、 锤 击 或 操作 压缩 空气 工具 的 工种 和 作业 。 
喷气 机 噪声 也 易 损伤 内 耳 。 气 压 剧 变 可 引起 中 耳 病 变 ,如 
粘膜 充血 ,鼓膜 内 陷 , 重 者 鼓室 内 血清 漏出 和 咽 鼓 管 粘膜 
水 肿 ， 造 成 传导 性 蓉 和 耳 痛 ; 车 鼓室 内 外 压力 差 高 达 
13.3 一 20.0kPa(100 一 150mmHg) 时 ,鼓膜 可 以 破裂 ， 除 
耳 更 和 耳 痛 外 ， 甚 至 可 伴 有 剧烈 虑 旱 及 恶心 。 若 伤 及 内 
耳 , 则 发 生 感觉 神经 性 芍 ,患者 多 为 飞行 员 、 洪 水 员 及 磁 
道 作业 人 员 。 

突 发 性 营 发 病 突然 ,原因 不 明 。 一 般 认为 是 内 耳 血 管 
病变 引起 ,如 血管 痉挛、 出 血 、 血 栓 形 成 或 血球 粘 集 ,导致 
内 耳 供血 不 足 , 缺 氧 ,最 后 使 内 耳 受到 损伤 所 致 。 病 毒 感 
染 也 被 认为 是 病因 之 一 ， 此 外 尚 有 圆 窗 膜 破裂 致 突 发 性 
合 之 说 。 

老年 性 蓉 是 随 年 龄 增长 而 发 生 的 渐进 性 感觉 神经 性 
故 。 病 理 表现 为 内 耳 神经 组 织 的 萎缩 退化 。 

中 枢 性 玖 是 中 枢 病 变 引 起 的 耳 似 。 延 脑 \ 脑 桥 及 中 脑 
的 出 血 , 栓 塞 ,肿瘤 、 炎 症 及 多 发 性 硬化 症 均 可 影响 部 分 
听觉 通路 而 致 鸡 。 听 觉 皮层 的 炎症 、 缺 血 或 出 血 等 也 影响 
听力 。 脑 干 病变 的 耳 葵 较 皮质 病变 者 为 常见 ， 且 多 为 双 
侧 性 。 

听 神 经 瘤 多 发 生 于 内 听 道 段 , 肿 净 逐 渐 长 大 ,可 突入 
内 耳 道 和 桥 小 脑 角 , 引 起 一 侧 的 渐进 性 感觉 神经 性 芍 。 伴 
有 头 景 或 不 稳 感 。 大 的 肿瘤 可 影响 其 他 多 个 颅 神经 和 引 
起 颅 压 增高 ,发 生 头痛 ,恶心 .呕吐 等 症状 。 

功能 性 车 为 非 器 质 性 芍 的 总 称 ,包括 冶 症 性 芍 、 伪 压 
及 神经 官能 症 。 冶 症 性 蕉 往 往 由 剧烈 的 精神 刺激 所 诱发 ， 
其 实 耳 并 未 受伤 。 特 点 为 突然 双 侧 性 芍 , 可 伴 有 其 他 交 症 
症状 。 伪 玖 为 假装 的 耳 伏 ,反复 测试 半 值 不 定 ， 语 言 识别 
力也 不 一 致 ,客观 检查 如 锌 骨 肌 反射 ,耳蜗 电 图 及 脑 干 诱 
发 电位 等 均 正常 。 

全 身 病 引 起 的 耳 故 是 因 高 血压 、 边 尿 病 、 甲 状 腺 功能 
减退 .白血病 ,慢性 肾炎 、 变 态 反应 等 损害 内 耳 引起 的 感 
觉 神经 性 萄 ,高 血压 可 能 导致 内 耳 血 循环 障碍 ,糖尿 病 可 
引起 周围 神经 炎 和 内 耳 损害 。 慢 性 肾炎 可 因 有 尿毒 症 和 肾 
性 高 血压 引起 内 耳 损害 ,变态 反应 可 引起 水 种, 导致 内 耳 
损害 。 

初生 或 页 幼儿 期 的 严重 耳 芍 妨 碍 学 语 ,8 岁 前 后 耳 
殉 , 则 已 学 会 的 语言 也 逐渐 忘记 ， 结 果 造 成 了 蕉 哑 , 而 其 
语言 器 官 正 常 。 若 能 在 1 岁 前 后 发 现 革 ,及 时 采取 特殊 措 
施 ,利用 残余 听力 进行 发 音 说 话 训练 , 则 完全 可 以 做 到 莓 
而 不 哑 。 

混合 性 草 ” 耳 的 传 音 结 构 和 感 音 器 官 均 受到 疾病 侵 
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犯 而 致 的 耳 碍 ,如 耳 硬化 症 本 来 是 一 种 传导 性 芝 ,晚期 时 
内 耳 也 可 能 有 病变 而 发 生 感觉 神经 性 蕉 。 慢 性 化 及 性 中 
耳 炎 的 病人 晚期 也 可 出 现 混合 性 寿 。 
诊断 和 上 鉴别 诊断 

根据 病史 、 体 格 检 查 和 各 关 听力 测验 的 结果 进行 系 
统 的 分 析 研究 ， 不 难 做 出 正确 诊断 。 详 细 的 病史 和 家 族 
中 ,尤其 是 婴 幼 儿 冲 者 的 分 阁 史 十 分 重要 。 体 格 检查 除 必 
要 的 耳鼻 咽喉 科 检 查 外 ,全 身 检查 也 不 可 忽视 ,以 便 排除 
由 全 身 人 性 疾病 引起 的 耳 拓 。X 射 线 检查 能 提高 诊断 率 。 昕 
力 测验 在 耳 玫 的 定性 和 定位 诊断 上 均 起 重要 作用 ， 例 如 
传导 性 夺 的 特征 是 :大声 讲话 时 性 人 的 言语 识别 力 很 好 
骨 导 听 赔 正常 , 气 导 听 赔 提高 ,耳蜗 电 图 及 听 性 脑 二 反应 
测试 正常. 感觉 神经 性 其 的 特征 是 ,大 疡 喊话 对 言语 识别 
力 并 不 能 提高 ; 气 . 骨 导 听 阅 曲线 均 提高 ， 往 往 高 听力 
损失 严重 ,耳蜗 电 图 耳蜗 语音 电位 (CM) 闪 高 或 引 不 出 来 
是 感觉 神经 性 故 的 重要 特征 。 娟 后 病变 时 另 有 表现 。 

防治 

先天 性 套 应 从 预防 入 手 ,加 强 优生 宣教 ,提高 接生 的 
医疗 质量 加强 耳 毒性 药物 的 管理 ,严格 控制 适应 症 与 齐 
量 ,密切 注意 中 毒 的 早期 症状 ， 孕 期 信用。 加 强 传染 病 
地 方 病 和 除 声 职业 病 的 预防 ,严格 执行 预防 接种 制度 ,所 
高 婴 幼儿 的 保健 工作 ,加 强 父母 与 医生 的 协作 ,争取 尽早 
发 现 要 幼儿 耳 产 ， 及 时 进行 可 能 的 治疗 和 利用 残余 听力 
进行 听力 训练 和 言语 教育 。 传 导 性 都 可 根据 不 同 病 因 和 
病变 采用 相应 的 听力 重建 术 ,如 喜 室 成 形 术 、 欠 峭 切 除 术 
等 以 改善 听力 ;也 可 采用 助听器 增进 听力 ,全 谷 的 病人 用 
助听器 无 效 时 ,可 采用 人 工 耳蜗 重建 折 觉 ,不 过 这 一 疗法 


尚 须 继续 研究 加 以 提高 。 
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的 主观 感觉 。 由 耳 部 病变 引起 者 常 与 耳 爷 或 防 晕 同时 存 
在 ,由 全 身 因素 引起 者 可 伴 也 可 不 伴 耳聋 或 上 肪 量 。 耳 鸣 的 
性 质 常 与 病变 部 位 听力 损失 程度 有 关 , 通 常 与 听力 损失 
最 多 的 音频 近似 。 一 般 说 来 , 因 声 音 传导 障碍 引起 的 传 音 
性 堆 的 耳鸣 多 属 低音 调 ， 因 声音 感觉 障碍 引起 的 感觉 性 
登 的 耳鸣 多 属 高 音调 。 临 床上 耳鸣 应 与 幻 听 区 别 ,前 者 常 
为 单纯 的 声调 感觉 ,后 者 为 语言 或 复合 声音 的 感觉。 

引起 耳鸣 的 原因 很 多 ,各 种 耳 病 均 可 发 生 耳 鸣 , 如 了 
险 栓塞 、 中 可 天 、 耳 下 化 羡 、 声 损伤 、 梅 尼 埃 尔 民 病 及 昕 神 
经 瘤 等 高 血压 \ 低 血压 ,供血 \ 白 血 病 \ 肾 病 、 毒 血 症 、 神 
经 症 、 颈 静脉 球体 瘤 及 动脉 瘤 等 亦 可 引起 耳鸣 。 

分 类 常见 以 下 分 类 法 。 

依 耳 鸣 性 质 分 类 @@ 主 观 性 耳鸣 为 非 振动 性 耳鸣 ， 
仅 患 者 自觉 有 耳鸣 ,比较 常见 。@ 客 观 性 耳鸣 为 振动 性 


耳鸣 ,观察 者 亦 能 听 到 响声 。 由 于 耳 部 或 耳 附近 册 肉 阵 李 
所 致 者 ,为 低音 调 断 续 的 味 哄 样 或 喻 喻 样 声响 .血管 异常 
包括 颈 动 脉 体 瘤 . 外 耳 道 巨大 血管 瘤 、 颈 静脉 球体 瘤 突 人 
鼓室 ;动静 脉 瘘 \ 血 管 异 位 等 均 可 引起 客观 性 耳鸣 ， 其 特 
点 为 低音 调 , 吹 风 样 ,搏动 性 ,其 搏动 与 脉搏 一 致 , 且 常 为 
单 侧 。 

依 听 径路 的 病变 分 类 ”@ 周 围 性 耳鸣 包括 由 中 耳 、 
螺旋 器 、 螺 旋 神 经 节 及 耳蜗 神经 干 等 部 位 的 疾病 所 引起 
者 。@ 中 枢 性 耳鸣 包括 由 蜗 神 经 核 ,直至 大 脑 听 区 神经 
径路 上 任何 部 位 的 病变 所 引起 者 。, 因 中 耳 感 染 、 耳 硬化 症 
等 中 耳 病 变 引 起 的 耳鸣 ,其 特点 为 低频 , 常 为 搏动 性 ， 预 
后 较 好 。 因 耳蜗 或 第 8 颅 神经 的 病变 引起 的 耳鸣 ,其 特点 
为 高 频 、 强 度 不 等 . 则 上 软 性 或 持续 性 ,疾病 治愈 ,耳鸣 亦 可 
能 消退 。 除 老年 性 脑 动脉 硬化 外 ,中 枢 神经 器 质 性 病变 很 
少 引起 耳鸣 。 

发 病 机 理 耳蜗 的 毛细 胞 与 盖 膜 之 间 都 有 一 定 的 形 
式 连接 , 若 纤毛 与 盖 膜 间 出 现 部 分 分 离 , 毛 细胞 接受 的 声 
级 将 会 提高 ,此 时 可 感受 耳鸣 ,如 急性 内 淋巴 积 水 时 ， 基 
底 膜 的 静态 位 移 可 致 盖 膜 与 螺旋 器 之 间 出 现 变 位 ， 这 将 
过 度 地 撑 开 纤毛 与 盖 膜 间 脆 弱 的 连接 。 由 于 基底 膜 最 大 
的 移 位 在 接受 低音 调 的 蜗 顶 区 , 故 可 产生 低音 调 的 耳鸣 。 
此 外 ,耳蜗 毛细 胞 的 损害 ,或 是 耳蜗 传 入 传 出 神经 末梢 的 
损伤 及 错位 生长 , 均 可 产生 耳鸣 。 

耳蜗 与 耳蜗 神经 干 的 任何 兴奋 增强 ， 若 超过 其 本 身 
的 冰 值 ,反映 在 机 体 上 就 是 耳鸣 .引起 这 种 自发 性 兴奋 增 
强 的 原因 有 二 :一 是 在 超 强 声 刺 激 后 , 听 径 路 某 部 神经 活 
动 增强 , 且 不 随 刺 激 的 停止 而 减退 ,形成 一 较 持久 的 兴奋 
灶 ! 二 是 当 人 体 听 器 功能 障碍 时 ,外 界 正常 声音 刺激 对 听 
径路 神经 自发 性 活动 的 反馈 调节 受到 阻碍 ， 因 而 产生 活 
动 亢进 。 使 用 高 频 音 刺 激 器 可 以 抑制 这 种 自发 性 活动 , 现 
代 生 物 反馈 及 有 一 定 疗效 的 掩蔽 疗法 多 是 依 此 原理 治疗 
耳鸣 的 。 

诊断 ”仔细 询问 病史 ,进行 耳 部 及 全 身 检查 , 找 出 至 
耳鸣 的 原因 ,特别 应 注意 中 枢 性 疾病 一 般 耳 鸣 的 频率 常 
与 听力 减退 的 频率 相近 。 初 期 耳 硬化 症 及 梅 尼 埃 尔 氏 病 
的 耳鸣 为 低频 ,老年 性 八 及 爆 震 性 车 的 耳鸣 多 为 高 频 。 

耳 部 与 颈 部 的 听诊 可 查 明 部 分 客观 性 耳鸣 。 可 疑 肌 
阵 挛 者 ,应 做 肌 电 图 和 脑 电 图 检查 。 若 获得 与 味 嘲 声响 同 
步 的 波 型 则 可 确诊 。 颈 动脉 造影 和 断层 放射 照相 以 及 CT 
检查 ,可 确定 血管 性 耳鸣 及 其 发 病 部 位 。 

耳鸣 应 与 幻 听 相 鉴别 , 幻 听 为 一 种 精神 性 症状 ,主观 
听 到 的 常 为 复杂 的 声音 ,如 说 话 声 、 咒 骂 声 或 奏 乐 声 等 。 

治疗 ”多数 患 者 耳鸣 日 久 能 习以为常 ,不 觉 其 苦 ; 严 
重 者 可 妨碍 生活 和 工作 ,需要 治疗 .治疗 耳 和 全 身 原 发 病 
是 施行 特殊 治疗 的 基础 ,控制 患者 的 心理 素 乱 也 有 意义 。 
目前 特殊 疗法 主要 有 以 下 4 种 。 

药物 疗法 ”镇 静 剂 对 由 于 失眠 而 致 的 耳鸣 有 效 。 利 
多 卡 因 静 脉 注 入 对 由 螺旋 器 损害 而 引起 的 耳鸣 有 效 。 口 
服 抗 惊 顾 药 卡 马 西平 治疗 主观 性 耳鸣 有 良 效 ， 抗 惊 原 剂 


序 其 是 卡 马 西平 对 客观 性 肌 阵 挛 性 耳鸣 也 有 很 好 疗效 。 
上 述 3 种 药物 的 作用 是 抑制 亢进 的 神经 自发 性 活动 。 但 
停 药 后 耳鸣 易 复发 , 旦 有 副作用 , 故 建议 在 一 般 疗法 无 效 
时 , 方 可 试用 这 一 疗法 。 

手术 疗法 .常用 手术 有 耳 硬 化 症 的 狂 骨 切除 术 、 梅 
尼 埃 尔 氏 病 的 内 淋巴 诛 网 膜 下 腔 分 流 术 、 迷 路 切除 或 经 
迷路 的 第 8 颅 神经 切断 术 等 。 

失 项 疗法 一 些 只 在 安静 环境 下 才 有 耳鸣 的 患者 ， 
可 以 通过 昕 收音 机 等 消除 ,对 于 较 严重 者 可 选用 助听器 、 
耳鸣 掩蔽 器 和 调频 收音 机 。 助 听 器 早 就 用 于 治疗 伴 有 听 
力 减 退 的 耳鸣 ,有 人 报道 能 使 /3 的 耳鸣 消失 , 1/3 的 耳 
鸣 减 轻 ,并 获 良好 实用 听力 .耳鸣 掩 蔽 器 适用 于 听力 完全 
正常 ,或 无 可 用 听力 、 言 语 识别 率 差 的 患者 ， 它 产生 的 声 
音 不 仅 能 掩蔽 耳鸣 ,而 且 比 耳鸣 易 为 病人 接受 。 因 此 病人 
很 少 拒绝 使 用 掩蔽 器 。 对 主要 在 晚上 安静 或 睡眠 时 感到 
耳鸣 而 白天 活动 不 觉 耳 鸣 的 病人 适用 调频 收音 机 能 起 很 
好 的 作用 。 用 一 个 带 自动 开关 的 调频 收音 机 , 调 到 两 个 电 
台 之 间 。 这 时 发 出 一 个 静电 的 星 几 声 ,让 病人 调节 这 种 咯 
哄 声 的 强度 直至 耳鸣 被 掩 献 。 其 缺点 是 它 产生 宽带 噪声 
掩蔽 言语 频率 ,以 致 影响 言语 的 接受 ,因此 只 适 于 不 应 用 
听力 或 专心 工作 时 使 用 。 

生物 反馈 疗法 ”主要 作用 为 松弛 肌肉 和 增进 循环 。 
应 用 肌 电 图 仪 ， 使 病人 观看 仪表 和 收听 通过 耳机 发 出 的 
短 声 来 体验 额 肌 的 电 输 出 ,用 松弛 肌肉 的 方法 减轻 耳鸣 。 

( 田 振 明 ) 
erwaishang 
耳 外 伤 、(injury of ear) 。 各 种 外 界 因素 引起 的 
外 耳 . 中 耳 或 内 耳 的 损伤 。 耳 廓 为 暴露 部 分 ， 易 受 直接 外 
伤 . 除 直接 暴力 外 ,其 他 因素 如 爆炸 气 浪 、 气 压 变化 和 品 
声 也 可 引起 中 耳 或 内 耳 损伤 。 

外 耳 损伤 早期 旦 现 血肿 、 出 血 和 感染 ， 晚 期 出 现 畸 
形 , 早 期 的 治疗 是 排除 血肿 止血 .止痛 和 预防 感染 , 尽 可 
能 保存 皮肤 和 软骨 ， 早 期 复位 缝合 ， 恢 复 外 貌 和 减少 畸 
形 . 若 全 耳 廓 断 离 ,应 控制 感染 ,再 植 可 望 成 功 。 外 耳 道 伤 
应 取出 污 物 及 血块 ,用 无 菌 纱 条 填塞 ,防止 发 生 狭 窄 。 

挖 耳 . 取 异物 .爆炸 和 掌 击 耳 部 可 致 鼓膜 破裂 ， 出 现 
耳 痛 、 耳 鸣 或 耳 芍 , 可 件 有 了 眩 晤 ,检查 见 外 耳 道内 有 鲜血 ， 
穿孔 位 于 鼓膜 的 后 下 方 和 前 下 方 。 宜 采用 干燥 疗法 ,用 酒 
精 消毒 外 耳 道 , 置 消毒 棉 球 于 外 耳 道 口 ,禁止 冲洗 。 

爆 震 可 引起 内 耳 损伤 ,出 现 耳鸣 耳 玫 、 妨 党、 眼 震 和 
平衡 失调 , 呈 感 音 性 人 或 混合 性 玖 ， 目 前 尚 无 特效 疗法 ， 
可 试用 兴奋 神经 或 扩张 血管 的 物理 疗法 和 药物 疗法 ， 也 
可 配 助听器 。 

一 次 短暂 的 强 晓 声 或 长 期 反复 接触 咯 声 可 致 听力 下 
降 ,统称 唆 声 性 听力 损伤 .噪声 主要 损伤 2 000Hz 以 上 高 
频 听力 ,纯音 听力 曲线 高 频 部 呈 “V" 型 下 陷 . 下 陷 的 中 心 
频率 多 在 6 000Hz 或 4 000Hz, 其 次 为 3 000Hz。 一 次 嗓 声 
所 致 的 听力 损伤 称 急性 声 损伤 损伤 轻 者 常 无 自觉 症状 ， 
重 者 听力 下 降 明 显 ,两 耳 损伤 程度 常 不 等 ,朝向 声 源 一 侧 
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较 重 。 治 疗 要 及 时 给 予 改善 内 耳 微 循环 及 利于 细胞 代谢 
的 药物 。 长 期 反复 噪声 所 致 的 听力 损伤 称 嗓 声 性 对 ,两 耳 
听力 损伤 对 称 , 伴 耳鸣 ,6 000Hz 及 4 000Hz 损失 最 重 , 其 
次 是 3 000Hz。 预 防 的 方法 是 控制 噪声 源 ,可 用 耳塞 、 耳 单 
和 隔 声 帽 等 进行 个 人 防护 ， 对 品 声 敏感 者 和 耳 考 重 者 应 
避免 在 噪声 环境 中 工作 。 

当 咽 鼓 管 不 能 及 时 开放 、 不 能 平衡 中 耳 腔 内 外 压力 
差 时 ,引起 耳 气压 损伤 ,出 现 耳 痛 、 耳 玫 或 阻塞 感 ,检查 发 
现 鼓膜 充血 ,鼓室 渗 液 和 积 血 ,甚至 穿孔 ， 当 伤 及 内 耳 时 
可 出 现 感 音 性 侮 。 治 疗 的 目的 是 解除 咽 鼓 管 的 阻塞 ,使 中 
耳 内 外 压力 平衡 .预防 的 关键 是 改善 飞机 舱 内 气压 调节 ， 
禁忌 感冒 飞行 ,教会 飞行 人 员 及 时 做 开放 咽 鼓 管 的 动作 。 
治疗 的 目的 是 解除 咽 鼓 管 阻塞 ,可 用 消炎 药物 、 放 射线 昭 
射 减少 淋巴 组 织 , 针 刺 治疗 改善 咽 鼓 管 的 开放 功能 ,也 可 
做 鼓膜 造 孔 。 ( 田 振明 ) 


eryInghuazheng 
陡 硬 化 症 (otosclerosis) 骨 迷 路 的 一 种 原因 不 
明 的 原 发 性 疾病 。 由 一 个 或 多 个 限 局 性 病灶 构成 。 其 特点 
是 迷路 骨 结 构 中 出 现 散在 的 骨 质 自行 吸收 区 ， 由 富 于 血 
管 的 疏松 海绵 状 骨 代 蔡 ， 以 后 又 骨 化 变 硬 ， 听 力 逐 渐 减 
退 。 病 灶 好 发 在 卵 圆 窗 前 方 。 若 侵 及 锥 骨 环 韧 带 使 答 骨 固 
定 , 则 发 生 进行 性 传导 性 故 。 少 数 病变 侵 及 耳蜗 则 表现 为 
感觉 神经 性 更 。 本 病 多 开始 于 青年 期 ,女性 患者 较 多 。 
病因 ”真正 病因 至 今 仍 不 清楚 ， 经 过 长 时 期 的 研究 
观察 ， 认 为 影响 本 症 发 生 的 因素 可 归纳 为 以 下 三 类 : @ 
体质 因素 。 从 大 量 的 病例 分 析 统计 中 发 现 本 病 与 家 族 遗 
传 有 关 , 其 中 家 族 史 阳性 者 占 50 一 60 匈 ， 欧 美白 种 人 发 
病 率 为 黑人 的 10 倍 。@@ 局 部 因素 。 窗 前 裂 是 本 症 好 发 部 
位 之 一 ,在 成 人 期 , 窗 前 弄 一 般 是 一 个 充满 结缔 组 织 的 管 
脐 ,但 在 发 育 的 早期 , 管 腔 由 软骨 包 奈 ， 有 的 可 持续 到 成 
年 期 。 因 此 认为 这 种 不 稳定 的 软骨 有 可 能 于 成 年 期 出 现 
新 骨 形 成 或 发 生 耳 硬化 病灶 。@@ 内 分 泌 因 素 。 本 症 的 活 


288 


跃 期 与 人 的 生育 期 密切 相关 ， 如 耳 老 症 状 开始 的 年 龄 多 
在 20~25 岁 ， 而 在 青春 期 前 或 50 岁 以 后 才 出 现 听觉 障 
碍 者 是 少数 。 女 性 病人 在 妊娠 期 或 分 娩 后 出 现 听 力 障碍 
或 症状 加 重 者 占 50% , 女性 多 于 男性 , 约 为 2: 1。 近 年 来 
有 人 从 内 淋巴 的 酶 系统 和 内 耳 免疫 方面 进行 研究 ， 可 能 
在 本 症 病因 上 有 所 发 现 ,但 尚 无 肖 定 结果 。 

临床 表现 主要 是 进行 性 听力 减退 ， 此 外 尚 有 眩 举 
和 听觉 倒 错 .早期 的 听力 障碍 为 传导 性 的 ,一 般 先 侵犯 一 
耳 , 然 后 波及 另 一 耳 ,症状 逐渐 加 重 ,晚期 为 混合 性 似 。 据 
统计 约 1/4 以 上 的 病人 出 现 耳鸣 , 重 者 影响 生活 。 据 认为 
可 能 是 由 镁 骨 固 定 引 起 ,也 可 能 与 病灶 区 血管 有 关 , 高 彰 
调 耳 鸣 则 多 起 源 于 神经 。 出 现 蚁 旱 者 约 占 20% , 是 一 种 
短暂 性 眩 巡 ,多 发 生 于 头 位 或 体位 变动 时 。 听 觉 倒 错 也 党 
出 现 ,自觉 在 嘲 杂 环境 中 听力 反倒 好 些 , 这 是 因为 说 话 响 
度 提高 的 结果 。 

诊断 本 病 的 特点 是 原因 不 明 的 进行 性 传导 性 作 ， 
一 般 双 耳 先后 受 侵犯 .鼓膜 及 咽 鼓 管 功能 正常 。 旬 骨 活动 
试验 为 阴性 ， 表 示 铂 骨 固 定 。 听 力 检查 ，@ 音 又 气 \ 骨 导 
对 比试 验 为 阴性 , 肯 导 大 于 气 导 ! 骨 导 偏向 耳聋 较 重 的 一 
侧 ; 骨 导 与 健康 人 比 延长 。@ 纯 音 听 力 曲线 ,早期 病人 以 
低频 气 导 听力 下 降 为 主 ,损失 在 25~40 dB( 分 贝 )。 病变 
中 期 的 听力 曲线 平坦 , 骨 导 曲线 在 25~30 dB, 有 “V" 形 切 
迹 ,以 2 000 Hz 最 明显 , 气 导 曲线 在 40~60 dB 水 平 。 晚 其 
高 频 气 导 听 力 损失 较 著 ,可 达 90 dB, 骨 导 损 失 在 30 一 45 
dB , 为 混合 性 赵 。 耳 部 多 轨迹 X 射 线 断层 像 有 助 于 铀 骨 
固定 的 诊断 。 

治疗 镁 骨 切 除 术 是 目前 本 症 恢复 听力 的 最 佳 疗 
法 。 近 期 效果 相当 满意 。 据 文献 报道 , 术 后 1 年 内 气 , 骨 导 
差距 消除 者 占 60~95%。 不 能 或 不 愿 手术 者 ， 配 协助 听 
器 也 能 获得 较 好 的 听力 效果 。 也 曾 采 用 氟 化 钠 治疗 耳蜗 
的 耳 硬化 症 ,可 促使 80% 的 病人 活动 的 病灶 静止 下 来 ,能 
使 进行 性 感 党 神经 性 耳 莹 稳定 。 为 了 防止 病灶 再 活化 起 
来 ,每 天 服用 气 化 钠 维 持 量 。 ( 邬 路 得 ) 
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发 热 (fever) ”人 的 体温 超过 正常 高 限 的 现象 ,一 
般 认为 ,发 热 对 人 体 有 益 双 有害。 发热 时 人 体 免疫 功能 明 
显 增 强 ,这 有 利于 清除 病原 体 和 促进 疾病 的 痊愈 。 此 外 ， 
发 热 也 是 疾病 的 一 个 标志 。 所 以 ,体温 不 太 高 ,病人 可 以 
耐 受 时 ,不必 应 用 退 热 药 。 但 若 体温 超过 40C( 有 时 小 儿 
在 39'C 左 右 ) 即 可 引起 惊厥、 氏 迷 。 惊 可 导致 呼吸 停止 ， 
使 人 体 尤其 是 脑 组 织 缺 氧 ， 时 间 过 和 久 还 可 造成 严重 的 后 
遗 症 。 因 此 ,对 于 高 热 患者 应 及 时 使 用 退 热 药 和 镇 静 药 。 

影响 体温 的 因素 及 体温 调节 ”正常 人 的 体温 比较 恒 
定 , 一 般 保持 在 36.2~37.2 必 之 间 。 但 体温 也 受 很 多 因 
素 的 影响 :DD 时 间 。 一 般 正常 人 的 体温 以 每 天 下 午 至 
傍晚 时 最 高 ,清晨 4 时 体温 最 低 。 大 多 数 发 热 的 病人 也 是 
这 样 。 但 有 少数 疾病 ,如 票 粒 性 结核 的 热 型 与 此 相反 , 称 
为 "大 倒 热 "。@ 测 试 体温 的 部 位 。 肛 表 测 得 的 体温 (直肠 
体温 ) 常 比 口 表 测 得 的 体温 (口腔 体温 ) 高 0.3 忆 左右 , 口 
腔 体温 又 常 比 腋 表 测 得 的 体温 ( 腋 窜 体 温 ) 高 0.4'C 左 右 。 
但 这 种 差别 随 着 体温 的 升 高 而 变 得 不 明显 ， 对 高 热 病 人 
来 说 ,这 3 个 部 位 的 温度 基本 一 样 。@ 试 体温 的 时 间 , 一 
般 测试 的 时 间 越 短 ,就 越 不 准确 ( 偏 低 ) ,特别 是 腋 表 更 是 
如 此 。 因 此 一 般 应 检测 10 分 钟 。 其 他 如 运动 ,情绪 激动 、 
高 温 环境 .进食 ,排卵 期 (月 经 前 数 日 )、 妊 娠 等 均 可 引起 
体温 的 轻 度 升 高 ,正常 人 的 体温 也 可 超过 37C。 有 人 曾 检 
测 了 1 030 名 正常 人 于 夏季 (7 月 )、 下 午 (1~6 时 ) 的 体温 ， 
发 现 腋 窜 体 昌平 均 为 36.8"C， 大 部 分 人 《95%) 为 36 一 
37.4%C。 其 中 247 例 , 即 24 锡 超过 37YC 。 过 去 认为 腋 温 超 
过 37YC 就 是 发 热 , 这 显然 是 不 对 的 最 好 的 方法 是 将 某 次 
测 得 的 体温 与 自己 平时 的 体温 作对 比 ， 若 各 方面 的 条 件 
都 相同 而 此 次 体温 明显 增高 就 应 考虑 发 热 。 若 不 知道 自 
己 原来 的 体温 , 则 将 腋 窒 体 温 超 过 37.4 忆 定 为 发 热 ,对 绝 
大 多 数 病 人 (二 95%% ) 来 说 是 合适 的 。 

正常 体温 是 体内 产 热 和 散热 功能 维持 相对 平衡 的 结 
果 , 而 产 热 和 散热 过 程 又 受 下 丘脑 体温 调节 中 枢 的 控制 
平衡 一 旦 被 打破 ,散热 低 于 产 热 ,或 产 热 高 于 散热 时 ， 体 
温 便 上 升 而 表现 发 热 发 热 时 ,皮肤 血管 扩张 ,出 汗 增加 ， 
散热 加 强 , 而 产 热 减 少 。 当 体温 过 低 时 ,体内 新 陈 代谢 加 
快 ,皮肤 血管 收缩 , 汗 孔 关 闭 , 产 热 加 强 ,而 散热 减少 。 

发 热 原因 引起 发 热 最 常见 的 原因 是 传染 病 。 病 毒 
性 传染 病 (如 流行 性 感冒 .麻疹 等 )、 细 菌 性 传染 病 (如 伤 
寒 、 痢 疾 等 )、 螺 旋 体 病 (如 回归 热 )、 衣 原 体 病 (如 鹦 殉 
热 ), 菌 质 体 病 (如 菌 质 体 肺炎 )、 立 克 次 氏 体 病 ( 如 流行 性 
班 疹 伤寒 、 卷 虫 病 )、 寄 生 虫 病 ( 如 症 疾 、 血 豚 虫 病 ) 等 都 能 
引起 发 热 , 故 很 多 人 都 把 发 热 看 作 是 传染 病 的 特征 之 一 。 
其 他 如 结缔 组 织 病 (又 称 胶原 病 , 如 红 班 狼疮) 恶性 肿瘤 
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(如 肝癌 、 急 性 白血病 )、 身 体 局 部 的 一 些 感染 病灶 (如 胆 
旨 夫 )、 内 分 小 功 能 紊乱 (如 类 固 醇 增多 )、 植 物 神经 功能 
素 乱 ( 肪 窝 局 部 血管 扩张 而 使 腑 窝 温 度 升 高 ) 等 均 可 引起 
体温 升 高 ,各 种 原因 引起 发 热 的 道理 尚 不 十 分 清楚 ,一 般 
认为 主要 与 致 热 原 有 关 ， 致 热 原作 用 于 下 丘脑 的 体温 调 
节 中 枢 ， 使 体温 调节 失常 而 引起 发 热 。 致 热 原 大 体 分 两 
种 :一 种 是 内 源 性 致 热 原 ,很 多 物质 包括 多 种 微生物 部 可 
通过 刺激 血 中 的 白细胞 而 产生 这 种 致 热 原 ， 大 部 分 发 热 
由 此 引起 , 另 一 种 是 外 源 性 致 热 原 ,如 输入 异型 血液 或 带 
致 热 原 的 液体 ， 甚 至 输入 污染 细菌 的 液体 等 都 可 引起 明 
显 的 发 热 反 应 。 因 夏季 天 气 湿热 /有 利于 微生物 的 生长 ， 
输液 用 具 染 菌 后 极 易 产生 致 热 原 ， 故 夏季 易 发 生 答 液 反 
应 。 

非 致 热 原 引起 的 发 热 见于 机 体 产 热 过 多 时 (如 着 闯 
状态 或 惊艳 后 、 甲 状 丈 功能 亢进 等 )， 也 见于 散热 减少 时 
(如 患 广泛 性 皮炎 ,广泛 性 疫 疯 的 皮肤 病 、 先 天 性 汗腺 缺 
达 症 等 )。 当 机 体 大 量 失 水 时 ， 由 于 循环 血 量 减少 ,经 皮 
肤 散热 量 降低 也 可 引起 发 热 。 其 他 如 神经 系统 的 损伤 或 
感染 中财 .脑溢血 时 ， 因 体温 调节 中 枢 功 能 失常 均 可 引 
起 发 热 。 

诊断 ”过 到 发 热 的 病人 必须 综合 各 方面 的 资料 〈 病 
史 、 流 行 学 资料 ,症状 和 体征 .实验 室 及 其 他 检查 资料 ) 进 
行 诊断 ,一 般 说 来 ,短期 ( 数 日 ) 发 热 并 伴 有 啊 痛 等 症状 时 
以 上 呼吸 道 感染 最 为 常见 。 有 些 病史 和 体征 常 可 提供 重 
要 线索 和 根据 ,如 口腔 发 现 科普 利克 氏 班 可 诊断 为 麻疹 。 
流行 学 资料 也 有 一 定 帮 助 , 如 未 患 过 麻疹 的 小 儿 ,接触 麻 
疾患 儿 后 10 日 左右 突然 发 热 , 则 很 可 能 是 患 了 麻疹 。 实 验 
室 检查 则 有 助 于 确诊 , 若 发 热 病人 血 中 培养 出 伤寒 杆菌， 
可 确诊 为 伤寒 有 时 热 型 也 有 一 定 帮助 。 发 热 过 程 一 般 分 
为 3 个 阶段 ,在 不 同 疾病 中 ， 每 个 阶段 的 热 型 有 所 不 同 。 
故 可 参考 热 型 对 疾病 进行 鉴别 诊断 ，@ 热 的 上 升 阶段 。 
分 吻 发 型 和 绥 发 型 。 体 温 在 数 小 时 内 迅速 上 升 的 为 台 改 
型 , 常 伴 有 寒战 ,见于 症 疾 .大 叶 及 类 和 败血症 等 .体温 在 
数 日 内 逐渐 上 升 的 为 绥 发 型 ， 见 于 伤寒 和 结核 病 等 。@ 
热 的 高 潮 阶段 ,主要 分 为 六 种 热 型 , 稿 留 热 , 弛 张 热 , 间 欢 
热 . 其 倒 热 ,回归 热 和 波浪 热 。 徊 留 热 : 高 热 ,持续 40'C 上 
下 ,一 日 之 间 体温 差 <1C。 弛 张 热 : 一 日 间 体温 差 >1'C， 
但 不 降 至 37'C 以 下 。 则 欢 热 :一 日 间 体 温 波动 很 大 ,有 时 
高 热 ; 有 时 降 至 常温 以 下 。 又 称 为 消耗 热 或 败血症 热 。 其 
倒 热 : 上 午 高 热 ,下 午 退 热 ,或 夜间 高 热 ,白天 退 热 。 回 归 
热 :高 热 持续 一 至 数 日 , 间 歌 无 热 一 至 数 日 ,反复 出 现 。 波 
浪 热 :体温 逐日 升 高 ,达到 峰 后 ,逐渐 退 热 ,经 数 日 至 数 周 
又 逐渐 上 升 ,如 此 反复 数 次 ,每 次 发 热 约 一 至 数 周 。 间 日 
高 热 对 间 日 症 的 诊断 、 波 浪 热 对 布 氏 杆菌 病 的 诊断 均 有 
很 大 帮助 。 但 对 大 多 数 发 热 疾病 来 说 , 热 型 对 诊断 的 帮助 
不 是 很 大 .临床 上 感到 诊断 困难 的 主要 有 两 种 情况 :一 种 
是 长 期 “不 明 原因 "的 中 高 热 , 指 发 热 超过 38"C、 持 续 两 周 
以 上 者 .其 病因 在 不 同年 代 和 不 同 地 区 可 能 明显 不 同 ,一 
般 主要 有 感染 .恶性 肿 瘤 及 结缔 组 织 病 三 大 类 , 约 占 总 病 
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因 的 80 一 90% 。 另 一 种 是 长 期 低热 , 指 口腔 温度 在 37.4Y 
以 上 至 38 人 C .持续 一 个 月 以 上 者 。 其 原因 大 致 可 分 器 质 性 
和 功能 性 两 类 。 器 质 性 低热 主要 原因 是 感染 ,如 结核 .局 
部 炎症 等 ,其 余 如 结缔 组 织 病 (风湿 热 等 )、 内 分 泌 病 ( 甲 
状 腺 功能 亢进 等 )、 恶 性 肿瘤 等 亦 可 引起 。 功 能 性 低热 常 
见于 月 经 前 .妊娠 ,夏季 感染 后 等 ,对 退 热 药 无 反应 。 
治疗 ”降温 法 一 般 有 两 种 ，@ 应 用 退 热 剂 ， 但 不 宣 
用 量 过 大 ,以 免 病人 大 量 出 汗 而 导致 虚脱 ,另外 有 些 疾 病 
如 结核 ,伤寒 等 ,对 退 热 药 比较 敏感 ， 应 减少 用 量 。 回 物 
理 退 热 , 如 头 部 枕 冰袋 ,温水 擦 浴 、 酒 精 氛 浴 等 ,这 些 方法 
比较 温和 ,不 致 引起 虚脱 ,但 退 热 作用 较 弱 。 为 了 减少 高 
热 对 脑 的 损害 ,高 热 时 还 常 给 病人 戴 冰 帽 。 总 之 ,应 根据 
病人 的 具体 情况 而 选择 退 热 方法 。 
参考 书目 
钱 惠 等 编 :< 临床 症状 鉴别 诊断 学 >, 上 海 科 学 技术 出 版 社 ， 上 
海 ,1981。 
(四 度 善 ) 
faya malingshu zhongdu 
发 芽 马 铃 暮 中 毒 (budding potato poisoning) 
食 发 芽 马 铃 薯 引起 的 中 毒 。 即 龙 英 碱 中 毒 。 一 般 马铃薯 
《 洋 山芋 、 洋 苹 、 土 豆 ) 中 含 龙 莫 碱 ( 若 碱 , 龙 共 素 ), 但 在 2 一 
13mg/100g 鲜 重 时 , 不 会 引起 中 毒 。 当 储存 条 件 不 好 时 ， 
马铃薯 发 芽 或 皮 变 色 后 , 龙 甘 碱 含 量 可 增 至 80~100mg/ 
100g 鲜 重 或 更 高 。 龙 瑞 碱 不 溶 于 水 ， 迹 调 加 热 不 破 坏 ， 
一 次 口服 200mg( 相 当 于 2.8mg/kg 体 重 ) 可 发 生 中 毒 。 皮 、 
芽 及 芽眼 周围 龙 葵 碱 含量 高 。 龙 葵 碱 为 生物 碱 ,有 阻止 胆 
碱 酯 酶 活性 的 作用 ,并 且 对 胃 肠 道 有 刺激 作用 。 龙 英 碱 含 
量 在 20mg/100g 鲜 重 的 马铃薯 ,一 般 认 为 可 以 食用 。 
中 毒 潜伏 期 多 为 2~4 小 时 (1 一 12 小 时 )。 先 有 口 膝 
及 咽 部 烧灼 及 刺激 感 , 继 之 有 恶心 .呕吐 腹痛、 腹 演 等 胃 
肠 症 状 。 轻 症 则 一 两 天 可 自 愈 严重 者 可 反复 呕吐 ,腹泻 、 
兴奋 、 瞳 孔 散 大 、 抽 摘 , 呼 吸 困难 、 意 识 丧 失 、 呼 吸 麻 靖 或 
心力 衰竭 而 死亡 。 
急救 治疗 措施 为 催 吐 及 洗 胃 ,给 高 锰 酸 钾 、 攻 酸 或 碳 
酸 拨 钠 溶液 或 浓 茶水 洗 胃 。 脱 水 者 给 以 补 滚 。 并 行 对 症 
治疗 。 
预防 方法 为 将 马铃薯 储存 在 低温 、 无 阳光 照射 的 地 
方 ， 防止 生 芽 。 中 国 及 其 他 一 些 国家 批准 用 辐 照 防止 发 
征 。 
生 芽 较 多 ,皮肉 变色 的 马铃薯 不 宜 食用 。 芽 较 少 者 ， 
可 挖 去 芽 及 芽眼 周围 部 分 , 谈 调 时 加 适量 醋 ， 烧 熟 琳 透 
再 食用 。 ( 宋 轩 前 ) 


foyu 

发 育 (development) “医学 上 常 指 个 体 发 育 。 奖 
义 发 育 指 生物 从 生殖 细胞 开始 直到 形成 成 熟 个 体 的 由 小 
到 大 由 简单 到 复杂 的 过 程 。 广 义 发 育 还 包括 从 成 熟 到 死 
亡 的 阶段 , 即 包括 个 体 的 一 生 ; 其 含义 等 同 于 生活 史 (life 
history)。 
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以 人 为 例 , 发 育 常 分 为 母体 内 和 母体 外 两 个 阶段 ;前 
者 由 受精 到 出 生 :后 者 由 出 生 到 身心 成 熟 。 临 床上 判断 是 
否 成 熟 , 常 以 性 器 官能 否 正常 功能 作为 主要 指标 。20 世 
纪 下 半 叶 医学 界 倾 向 于 扩大 发 育 的 概念 ， 将 人 的 一 生 包 
括 在 内 。 于 是 成 人 期 ,更 年 期 .衰老 期 以 至 死亡 都 成 为 发 
育 的 内 容 。 

在 病原 体 ,情况 则 较 复杂 。 原 则 上 讲 ,病毒 的 装配 和 
细菌 的 DNA 复制 以 及 其 他 分 裂 前 准备 阶段 都 可 视 为 发 
育 过 程 。 但 对 于 这 些 生 活 短暂 无 明显 形态 分 期 的 简单 病 
原 体 , 医 学 一 般 不 讨论 其 发 育 。 寄 生 虫 的 生活 远 为 复杂 ， 
如 单 细胞 的 疙 原虫 在 不 同 寄主 中 表现 出 不 同 的 形态 和 人生 
殖 方式 ， 而 吸虫 要 经 历 几 个 不 同 的 无 性 繁殖 阶段 才能 发 
育成 性 成 熟 的 个 体 ,在 这 里 ,从 受精 卵 到 性 成 熟 个体 为 止 
的 整个 过 程 包括 几 个 世代 (无 性 的 和 有 性 的 )， 个 体 数目 
增加 上 万 倍 。 寄 生 虫 学 中 发 育 一 词 常 指 这 个 全 过 程 , 视 这 
些 无 性 世代 为 无 性 发 育 阶段 ， 而 不 认为 每 个 无 性 世代 是 
无 性 个 体 的 全 发 育 过 程 。 

在 种 群 研究 (如 对 虫口 人 口 的 研究 ) 中 ,大 们 更 重视 
性 成 熟 的 成 体 (可 育 个 体 )。 有 的 学 者 把 从 上 一 代 性 成 熟 
个 体 到 下 一 代 性 成 熟 个 体 这 一 跨 代 过 程 (已 非 同一 个 体 ) 
视 为 发 育 过 程 。 其 含义 相当 于 生活 循环 (lite cycle)。 

发 育 包括 质 和 量 两 个 方面 。 但 临床 并 用 生长 和 发 育 
两 词 时 ,生长 侧重 指 量 的 增长 ,发 育 偏重 于 质 的 变化 。 不 
过 混用 的 情况 也 很 多 。 

医学 上 一 向 重视 发 育 的 研究 ， 人 体 的 发 育 更 是 研究 
的 重点 。 目 前 针对 人 体 不 同 发 育 阶段 都 成 立 了 专门 的 医 
学 分 支 ,如 转产 医学 (包括 胎儿 和 新 生 儿 )、 儿 科学 、 青 春 
期 医学 、 老 年 医学 等 ， 一般 医 学 实际 是 以 成 人 为 主要 对 
象 ;最 后 还 有 毕生 医学 (life-span medicine) , 着 重 对 整个 
人 生 作 整体 考察 ,强调 发 育 过 程 的 连续 性 。 对 病原 体 发 育 
的 研究 则 是 疾病 防治 的 重要 内 容 。 许 多 有 效 的 抗生素 和 
杀 虫 药物 ,或 者 着 重 抑 制 病原 体 的 繁殖 ,或 者 针对 病原 体 
发 育 过 程 中 的 薄弱 环节 。 在 对 野外 病原 体 或 媒介 生物 进 
行 控制 时 ， 因 为 它们 在 不 同 发 育 阶段 栖息 不 同 地 区 和 表 
现 不 同 的 生活 习性 ,所 以 掌握 其 生活 史 就 更 为 重要 。 

发 育 模式 ” 同 寄生 虫 及 其 媒介 生物 对 比 ， 人 体 发 育 
显示 出 明显 差别 。 人 体型 大 ,结构 复杂 ,需要 较 长 的 发 育 
时 间 。 经 母体 孕育 10 个 月 后 的 新 生 儿 不 能 独立 生活 , 仍 
要 母亲 哺乳 。 稍 长 后 也 还 要 双亲 照顾 生活 和 传授 独立 生 
活 的 本 领 :这 常 需要 许多 年 。 人 同 低 等 动物 之 间 的 生殖 策 
略 差别 也 很 大 。 寄 生 虫 和 媒介 生物 往往 采取 以 量 取胜 的 
方针 ,一 次 产 大 量 的 卵 ,以 增加 在 缺乏 双亲 照顾 的 情况 下 
存活 的 机 会 。 以 吸虫 为 例 , 无 性 发 育 阶段 的 意义 就 在 于 它 
有 利于 虫 体 的 高 速 繁殖 。 一 个 血吸虫 成 虫 每 日 可 排 100 一 
200 个 卵 , 每 个 卵 在 螺 体 内 经 5 一 6 周 的 无 性 繁育 后 可 生 
出 约 25 万 条 尾 妨 .人 类 生殖 重 在 保质 ， 子 代数 目 不 多 但 
双亲 在 产 前 产后 投入 大 量 时 间 和 精力 。 再 一 个 重大 差别 
是 适应 策略 .寄生 虫 和 媒介 生物 的 行为 主要 是 本 能 行为 ， 
在 生 后 迅速 出 现 ,但 定型 而 缺乏 灵活 性 。 面 对 多 变 的 环境 


它们 依仗 的 是 : 一 次 排卵 多 ;成熟 期 短 , 大 量 个 体 间 的 变 
异 范围 很 大 ， 可 供 自然 选择 机 制 在 其 中 存 优 汰 劣 。 这 是 
种 系 层次 的 适应 (进化 适应 )。 人 类 生 后 还 有 个 漫长 的 学 
习 阶 段 ， 通 过 模仿 、 口 授 以 及 文字 媒介 可 以 吸收 社会 经 
验 。 这 大 大 地 增加 了 个 体 层次 的 适应 性 。 这 样 得 来 的 适 
应 能 力 虽 不 能 经 生殖 过 程 传 给 下 代 ( 遗 传 传递 )， 却 可 通 
过 教育 途径 传 下 去 (文化 传递 )。 最 后 还 有 一 个 差别 ， 人 
类 为 后 代 发 育 制造 了 更 优良 的 环境 ， 从 子 官 体 ,到 家 庭 ， 
到 社会 ,这 些 对 于 正常 发 育 缺 一 不 可 。 

发 育 途 径 和 机 理 ”生物 发 育 的 具体 途径 多 种 多 样 ， 
主要 决定 于 有 关 生 物 在 进化 阶梯 上 所 处 的 位 置 ， 它 采取 
的 生存 和 生殖 策略 ,以 及 具体 环境 提出 的 要 求 。 一 般 说 ， 
成 体 的 结构 越 复杂 ,发 育 的 步骤 越 多 ,时 间 也 越 长 。 另 一 
方面 ， 不 同 生物 间 在 发 育 机 理 ( 分 子 水 平和 细胞 水 平 的 7 
上 却 有 很 多 相同 或 相 类 之 处 .下 面 先 由 机 理 谈 起 ,生物 只 
以 寄生 虫 和 人 类 这 两 个 医学 重点 主题 为 例 ， 尤 其 着 重 后 
者 。 

发 育 机 理 在 发 育 过 程 中 ， 一 方面 细胞 不 断 分 化 形 
成 结构 和 性 能 各 异 的 细胞 群 ， 另 一 方面 这 些 不 同 的 细胞 
义 协 作 互 补 ,组 成 具 特定 生物 功能 的 器 官 系统 。 现 知 , 每 
个 细胞 都 携带 着 该 种 生物 的 全 部 遗传 信息 〈 完 整 的 基因 
组 )。 但 通常 是 某 个 基因 只 在 某 些 特定 细胞 中 表达 ,例如 
只 有 红细胞 才 制造 血红 蛋白 ,由 此 看 来 ,发 育 是 一 个 按照 
总 体 发 育 程序 逐步 实现 的 细胞 增殖 、 细 胞 分 化 和 形态 建 
成 的 过 程 ,这 个 发 育 程 序 就 包含 在 受精 卵 的 基因 组 里 ,但 
由 这 个 受精 卵 衍生 出 来 的 各 种 细胞 却 分 别 沿 着 不 同 的 分 
化 路 线 , 选 择 性 地 表达 某 些 特定 基因 ,而 且 一 个 细胞 一 旦 
分 化 ,也 即 表达 了 某 些 基因 , 它 的 子 代 细胞 也 承继 了 这 个 
特性 ， 例 如 一 种 幼稚 血细胞 分 裂 产生 的 也 是 同一 种 血 细 
胞 。 这 种 分 化 状态 的 遗传 是 靠 基因 外 的 传递 机 制 ， 例 如 
DNA 甲 基 化 便 是 可 能 的 机 制 之 一 。 此 外 , 在 早期 胚胎 中 
细胞 的 发 育 方向 往往 还 受 局 部 环境 周围 的 细胞 ， 的 影 
响 , 这 些 细胞 给 它 提供 位 置信 息 , 从 而 影响 它 的 发 育 方 
向 ,例如 在 早期 胚胎 中 常 可 划 出 不 同 的 区 域 ,将 来 要 分 别 
形成 不 同 的 组 织 和 器 官 。 将 早期 胚胎 细胞 跨 区 移植 ,可 以 
发 现 移植 的 细胞 按照 所 在 部 位 决定 的 方向 去 发 育 。 已 发 
现 一 些 大 分 子 可 以 传递 这 种 位 置信 息 ， 如 细胞 粘连 分 子 
〈CAMD)。 目 前 对 于 遗传 的 分 子 机 理 所 知 还 不 多 ， 但 研究 
的 范围 和 深度 在 日 益 增加 。 

”早期 胚胎 发 育 的 格局 在 大 多 数 多 细胞 动物 间 非 常 相 
似 , 这 是 因为 它们 的 基本 构造 格局 相近 ,而 构造 相近 又 是 
由 于 基本 生物 功能 是 相同 的 。 一 切 行动 的 生物 都 有 前 后 
之 分 ,重力 方向 决定 了 上 下 分 异 ， 左右 则 一 般 是 对 称 的 。 
新 陈 代谢 要 求 与 体外 进行 物质 交换 ， 这 由 几 套 通 向 外 界 
的 管 腔 系 来 完成 .贯穿 前 后 的 消化 道 最 为 基本 ,气体 交换 
器 官 常 靠 前 ， 排 池 管 脏 居 后 。 体 内 的 物质 运输 则 靠 循环 
系 。 另 一 方面 , 片 层 结构 是 最 常见 的 细胞 群体 组 织 形式 ; 
细胞 在 两 个 维度 上 紧密 相连 ， 在 另 一 个 维度 上 可 与 外 界 
交换 物质 ,细胞 片 层 卷 合 便 形成 管 腔 , 管 腔 的 局 部 脱 大 则 


构成 种 种 空 腔 器 官 正 因 如 此 ,早期 胚胎 发 育 常 表现 为 细 
胞 片 层 的 形成 ,继而 是 沿 特定 取向 形成 种 种 管 腔 。 

寄生 出 的 发 育 许多 寄生 虫 的 发 育 要 经 历 几 个 寄 
主 ;通常 是 在 其 他 生物 (中 间 寄 主 ) 中 度 过 无 性 阶段 ,最 后 
在 人 体 ( 终 寄主 ) 进 入 有 性 阶段 ,人 类 摄 入 寄生 虫 的 方式 往 
往 是 食用 含 虫 外 或 幼虫 的 食物 ， 或 者 幼虫 经 皮 钻 入 体内 
或 通过 携带 幼虫 的 吸血 节肢 动物 的 叮咬 ,一 般 说 ,寄生 虫 
结构 较 简单 ,组 织 分 化 和 形态 建成 的 过 程 也 不 太 复杂 ,但 
转移 寄生 和 适应 不 同 生态 环境 却 带 来 一 些 特殊 的 需求 。 

日 本 血吸虫 和 猪肉 缘 虫 同属 扇 虫 成 虫 体 扁 ,体内 物 
质 运输 可 以 依靠 扩散 完成 ,无需 循环 系统 .寄生 状态 下 取 
得 的 食物 均 已 消化 , 且 体 壁 可 吸收 营养 , 故 消化 系统 简单 
或 缺 如 。 原 始 的 排泄 器 官 主要 负责 体内 外 的 渗透 压 平衡。 
于 是 生殖 功能 成 为 主要 的 生命 活动 。 

日 本 血 豚 虫 是 主动 寻找 寄主 ， 虫 卵 中 释 出 的 毛 妨 千 
纤毛 运动 寻找 中 间 寄 主 ( 螺 )， 自 螺 体 脱出 的 尾 肉 靠 必 部 
摆动 寻找 终 寄主 (人 )。 两 者 都 有 感知 明暗 和 辨认 特定 寄 
主 的 能 力 ;顶部 腺 体 的 分 泌 物 都 可 溶解 寄主 表皮 借以 钻 
入 体内 。 在 螺 体 内 的 无 性 个 体 只 是 高 速 繁殖 的 单位 ,结构 
简单 到 人 体 后 两 性 分 化 ,结构 较 复 杂 。 肉 雄 长 期 合 抱 , 保 
证 交配 的 实现 猪 带 缘 虫 的 生活 史 较 简单 ,寄生 虫 在 寄主 
则 被 动 转移 ,人 关中 虫 卵 被 猪 知 食 ,猪肉 中 的 幼虫 再 被 人 
食 入 。 在 人 体内 的 成 虫 借 头 节 固定 在 肠 鸡 上 ,向 下 一 节 节 
增生 。 每 个 节 片 可 视 为 独立 的 生殖 器 官 ,其 中 肉 雄 器 官 并 
存 ,可 行 自 节 或 同体 异 节 间 交 配 ,每 个 节 片 可 产 卵 500 个 
左右 。 

姻 虫 属 线虫 ,线虫 较 扁 虫 进化 , 具 假 体腔 和 较 发 达 的 
神经 和 肌肉 组 织 ,活动 能 力 较 强 。 胶 原 质 的 表皮 较 厚 ,与 
外 界 的 物质 交换 必须 通过 管 腔 。 消 化 管 贯 穿 身体 的 大 部 
分 , 具 口 和 肛门 。 肉 雄 异 体 , 瞧 曙 虫 一 天 可 产 20 万 个 卵 ， 
这 增加 了 受精 的 机 会 。 刀 虫 不 需 中 间 寄 主 ,但 虫 卵 必须 经 
历 一 个 体外 发 育 阶段 ， 而 且 再 食 入 的 幼虫 还 要 在 体内 走 
过 一 段 还 回 的 路 线 。 幼 虫 钻 入 肠 壁 ,经 血 至 右 心 再 入 肺 ， 
穿 入 肺泡 再 经 呼吸 道 至 咽 ,最 后 再 知 入 消化 管 。 这 个 路 线 
看 来 费解 ,但 线虫 中 的 钓 虫 ,其 幼虫 经 皮肤 侵入 人 体 ， 就 
必须 经 过 这 样 一 个 经 右 心 入 肺 再 返回 消化 道 的 过 程 。 因 
此 姻 虫 可 能 是 由 这 样 一 类 线虫 进化 而 来 ， 所 以 在 发 育 中 
还 要 重演 类 似 途径 。 

原虫 为 单 细胞 生物 ,发育 史 较 简单 * 但 许多 原虫 是 借 
吸血 节 朋 动物 传播 ,可 能 还 要 经 历 其 他 寄主 。 综 合 原虫 和 
媒介 生物 、 寄 主 等 在 一 起 看 ,情况 也 很 复杂 。 它 们 传播 的 
疾病 常 呈 明显 的 地 区 性 和 季节 性 ， 这 反映 了 生态 环境 对 
发 育 的 影响 。 

人 体 发 育 人 体 发 育 较 少 受 外 界 环境 的 影响 。 人 体 
结构 远 较 上 述 低 等 动物 复杂 ， 因 而 组 织 分 化 和 形态 建成 
的 问题 比较 突出 ,不 过 早期 发 育 模式 仍 有 相 类 之 处 .在 背 
椎 动物 之 间 发 育 格局 更 相近 ， 它 们 的 早期 胚胎 外 形 几 难 
区 分 。 不 过 哺乳 动物 (包括 人 ) 同 其 他 葫 椎 动物 也 有 所 不 
同 ; 其 他 动物 的 胚胎 靠 卵细胞 的 卵黄 来 维持 营养 ,哺乳 动 
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物 则 车 母体 供应 .因此 ,人 受精 卵 植 和 子宫 内 膜 后 便 要 迅 
速 建立 起 同 母体 间 的 营养 联系 ,这 就 是 胎盘 。 由 受精 多 衙 
生 的 一 部 分 细胞 用 于 形成 这 些 胚 外 结构 。 这 些 结构 在 分 
娩 时 要 被 弃 去 ， 但 在 孕期 中 却 是 保证 胎儿 硕 利 发 育 的 必 
要 条 件 。 胎 体 含有 父 方 基因 的 产物 ;所 以 胎 体 对 孕妇 是 异 
体 组 织 ,但 一 般 不 引起 母 方 的 免疫 排斥 反应 ,这 是 因为 胎 
盘 的 隔离 作用 。 不 过 胎盘 的 保护 作用 也 有 限度 ,母体 与 胎 
体 之 间 血 型 不 合 可 能 导致 母体 抗体 进入 胎 体 ， 造 成 新 生 
儿 溶血 性 黄 辣 .梅毒 螺旋 体 可 进入 胎儿 造成 先天 梅毒 ; 乙 
型 肝炎 病毒 更 常 通过 这 个 途径 传染 (垂直 传染 )。 

受精 孵 衍生 的 另 一 部 分 细胞 则 用 于 形成 胎儿 本 身 。 
这 部 分 胎 内 结构 同 其 他 消 椎 动物 肘 胎 相似 ， 都 是 通过 细 
胞 分 裂 和 细胞 运动 形成 三 个 细胞 片 层 : 外 胚层 、 内 胚层 和 
其 则 较 松 散 的 中 胚层 。 在 发 育 过 程 中 ,外 胚层 形成 表皮 和 
神经 系统 ;内 肽 层 形成 消化 道 和 消化 腺 ,以 及 由 消化 道 分 
生出 来 的 呼吸 道 :中 胚层 则 形成 结 缩 组 织 \, 肌 肉 组 织 ， 以 
及 联系 内 部 的 心血 管 和 负责 内 环境 稳 态 的 排 池 管 道 。 许 
多 重要 器 官 ,包括 肝 、 胰 这 样 的 实质 器 官 ， 都 是 由 这 些 片 
层 组 织 演变 而 来 。 这 此 器 官 的 基本 形状 是 在 受精 后 头 8 
局 (胚胎 期 ) 内 建立 的 ， 此 后 (胎儿 期 ) 这 些 器 官 只 是 进 一 
步 完善 。 

先天 畸形 可 因 遗 传 病 或 发 育 期 损伤 造成 。 已 知 一 些 
化 学 物质 (如 酒精 . 抗 阁 病 药 、 抗 癌 药 ) 和 病原 体 (如 风疹 
病毒 ,疱疹 病毒 .巨细 胞 病毒 .弓形 虫 ) 可 以 通过 胎盘 伤 及 
胚胎 或 胎儿 并 造成 畏 形 ,在 受精 后 15~60 天 这 个 器 官 形 
成 阶段 最 易 造 成 明显 畸形 。 一 般 说 ,在 细胞 分 裂 最 迅速 的 
时 期 器 官 最 易 受伤 , 即 每 个 器 官 有 个 易 伤 的 关键 期 ,例如 
有 些 器 官 的 发 育 时 间 很 长 ， 牙 齿 和 骨骼 的 发 育 一 直 延 续 
到 生 后 多 年 ， 因 此 孕妇 在 妊娠 晚期 服用 四 环 素 也 可 能 影 
响 胎 儿 牙 齿 和 骨骼 的 正常 发 育 。 

影响 发 育 的 因素 “上 述 种 种 似乎 说 明 ， 发 育 完全 是 
遗传 发 育 程序 的 逐步 展现 ， 外 界 因素 只 能 影响 其 实现 而 
对 正常 发 育 并 无 积极 贡献 。 现 代 研究 得 出 相反 结论 : 某 些 
器 官 系 统 的 正常 发 育 需 要 外 因 的 参与 。 免 疫 系统 抵御 外 
界 入 侵 的 病原 体 和 体内 突变 产生 的 癌 细 胞 ， 神 经 系统 整 
合 内 外 环境 .这 两 个 系统 帮助 机 体 适应 多 变 的 环境 .这 就 
要 求 这 两 个 系统 能 学 习 , 能 记忆 ,能 积累 经 验 ， 借 以 在 过 
到 类 似 情景 时 能 作出 适宜 反应 。 

可 能 入 侵 的 外 敌 千差万别 ,无 法 预测 .免疫 系统 依靠 
淋巴 细胞 中 DNA 的 随机 重 排 形成 万 二 种 淋巴 细胞 系 ， 
每 个 细胞 系 产生 一 种 独特 的 抗体 ， 其 种 类 之 多 足以 应 付 
一 切 可 能 遇 到 的 大 分 子 。 但 这 样 产 生 的 抗体 也 可 能 伤 及 
自身 大 分 子 。 在 发 育 初期 ,可 能 是 在 胸腺 里 ,一 切 能 伤 及 
自身 的 细胞 系 首先 被 清除 或 被 抑制 。 此 后 有 某 种 外 敌人 
侵 时 ,体内 与 之 对 应 的 细胞 系 受 刺激 而 增生 ,产生 大 量 特 
异 抗体 以 消灭 入 侵 之 敌 。 外 敌 消灭 后 相应 的 细胞 系 也 减 
少 ,但 体内 总 有 部 分 细胞 存留 , 称 为 记忆 细胞 ， 可 在 同样 
外 歌 入 侵 时 迅速 动员 起 来 御 敌 。 胎 儿 处 于 无 菌 环境, 但 生 
后 很 快 便 在 皮肤 和 消化 道 及 呼吸 道 粘 浇 上 容纳 数 以 亿 万 
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计 的 细菌 。 人 消化 道 及 呼吸 道 粘膜 下 有 大 量 淋巴 组 织 ,这 
就 是 免疫 系统 接触 外 敌 的 前 哨 。 人 在 童年 中 迅速 积累 大 
量 “ 免 疫 经 验 "， 而 自发 身 期 起 一 些 淋 巴 组 织 (特别 是 胸 
腺 ) 便 开始 显示 退化 迹象 . 繁 简 不 等 的 防御 系统 存在 于 几 
平一 切 生物 ， 但 上 述 适 应 性 免疫 系统 只 是 在 脊 椎 动物 才 
出 现 。 

神经 系统 能 学 习 、 能 记忆 ,这 是 人 们 熟知 的 事实 。 其 
生理 基础 包括 条 件 反射 ， 而 分 子 机 理 可 能 是 突 触 处 的 大 
分 子 变化 。 另 一 熟知 的 临床 现象 是 ,斜视 患 儿 常常 只 能 用 
一 眼 视 物 而 另 眼 废 用 ,时 间 久 了 废 用 眼 可 表 失 视觉 功能 。 
用 新 生 猴 作 蒙 眼 实验 ， 发 现 雇用 侧 发 生 不 可 逆 的 病理 变 
化 。 这 说 明 在 生 后 的 一 定 关键 期 内 的 环境 刺激 为 视觉 正 
常 发 育 所 必需 。 在 神经 系统 发 育 时 常常 是 先 出 现 大 量 突 
触 ,它们 相互 竞争 ,最 后 剩 下 足够 生理 需要 的 数量 。 其 机 
理 可 能 是 ,经 常 使 用 的 或 经 常 接受 刺激 的 突 触 , 因 频繁 的 
电 活 动 而 得 以 巩固 下 来 。 

对 比 几 种 适应 ,可 以 发 现 类 似 的 选择 机 制 , 在 进化 适 
应 过 程 中 ,突变 和 遗传 重组 等 随机 过 程 造成 个 体 间 变异 ， 
自然 选择 机 制 从 中 存 优 汰 劣 乃 导致 物种 进化 。 在 免疫 适 
应 中 ，DNA 的 随机 重 排 造成 大 量 不 同 的 淋巴 细胞 系 ,外 
界 侵入 的 异体 分 子 选 择 相应 的 细胞 系 ， 刺 激 其 增生 。 在 
神经 适应 ， 则 在 大 量 随机 产生 的 突 触 中 ， 经 常 使 用 的 或 
受 刺激 的 突 触 被 选择 保留 下 来 。 行 为 适应 常 采用 的 " 错 了 
再 试 "的 方法 也 是 类 似 的 机 制 ， 试 验 带 有 随机 性 质 , 行 得 
通 就 作为 成 功 经 验 保留 下 来 ,这 就 是 选择 。 所 谓 的 操作 式 
条 件 反射 就 是 基于 这 样 一 个 过 程 。 

心理 发 育 。 早 期 心理 学 家 主要 采取 内 省 法 研究 人 的 
意识 内 容 。 后 来 重点 转 至 可 观察 的 行为 表现 ,研究 对 象 扩 
大 到 一 般 动物 ,于 是 可 以 深入 研究 心理 现象 的 生理 基础 。 
在 学 习 机 理 的 研究 方面 ,最 初 研究 对 象 还 只 限于 狗 、 段 、 
例子 等 高 等 动物 ,现在 连 无 肖 椎 动物 海 兔 也 包括 在 内 , 研 
究 一 直 深入 到 学 习 的 分 子 机 理 。 目 前 在 单 细胞 动物 也 发 
现 感知 现象 ,这 似乎 提示 意识 的 广泛 存在 。 但 像 语言 以 及 
与 之 密切 相关 的 理性 思维 这 样 高 级 的 心理 活动 却 只 见于 
人 类 。 

语言 是 人 际 沟通 思想 的 工具 ， 心 理 语言 机 制 是 社会 
交互 作用 的 主要 媒介 ,人 类 依赖 语言 媒介 得 以 交流 经 验 、 
积累 经 验 进而 创建 文明 。 对 幼 时 失去 学 习 语言 机 会 的 儿 
童 的 研究 表明 ,语言 学 习 也 有 关键 期 ,错过 这 个 关键 期 便 
再 也 学 不 会 复杂 的 语言 ， 这 种 儿童 的 行为 表现 似乎 缺乏 
理性 思维 的 指导 。 这 启示 ,抽象 思维 要 依赖 以 形声 为 基础 
的 具体 语言 符号 ， 而 心理 功能 的 成 熟 也 依赖 于 正常 的 社 
会 生活 。 

在 个 体 ,语言 的 学 习 只 是 社会 化 的 第 一 步 。 对 比 工业 
化 前 后 的 儿童 发 展 过 程 ， 可 以 看 出 人 的 心理 发 育 过 程 处 
处 受 社会 条 件 的 影响 在 早期 农业 社会 ， 生 活 刻板 单调 ， 
儿童 很 早 便 负 担 一 定 家 务 劳动 。 当 时 谋生 技艺 简单 ,无 需 
专门 教育 ,儿童 随 着 身体 的 成 长 而 逐渐 参加 到 农业 生产 
中 。 大 多 数 人 在 不 足 20 岁 时 便 在 家 族 安排 下 娶 妻 生子 。 但 


随 着 工业 化 和 都 市 化 的 发 展 ,这 种 生活 格局 逐渐 被 打破 ， 
出 现 了 种 种 新 的 矛盾 。 儿 童 和 青少年 要 花费 大 量 时 间 在 
学 校 学 习 知识 和 技能 ， 以 便 学 后 能 得 到 社会 的 承认 并 得 
到 工作 ,在 求学 .求职 和 求偶 的 过 程 中 充满 竞争 .社会 提供 
个 人 成 功 的 机 会 ， 另外 又 存在 种 种 约束 个 人 行为 的 社会 
规范 。 在 各 种 冲突 中 ,自我 意识 在 增长 ,自尊心 和 自卑 感 ， 
顺从 环境 还 是 力求 独立 ,等 矛盾 接 是 而 来 总 之 现代 高 节 
奏 的 社会 生活 要 求 一 个 漫长 而 紧张 的 社会 化 过 程 。 由 此 
可 见 , 心 理发 育 过 程 不 是 神经 系统 成 熟 过 程 的 简单 反映 ， 
而 在 更 大 程度 上 受 社会 模式 的 制约 。 

发 育 与 遗传 体质 和 个 性 都 是 遗传 和 发 育 两 者 的 共 
同 产物 。 早 期 行为 学 派 的 学 者 曾 认为 通过 条 件 反射 可 任 
意 塑 造 人 的 个 性 。 后 来 的 双生 儿 研究 却 提示 ,遗传 的 影响 
很 大 综合 前 述 可 以 看 出 ,在 一 般 体质 发 育 中 遗传 常 起 决 
定性 作用 ， 但 在 可 塑性 较 大 的 免疫 系统 和 神经 系统 的 发 
育 过 程 中 ， 遗 传 常 只 提供 一 个 发 育 的 基础 而 后 天 经 验 往 
往 决定 具体 的 表现 。 不 过 这 里 有 个 关键 期 问题 ,主要 是 在 
关键 期 中 后 天 事件 才 造 成 稳定 或 甚至 是 不 可 逆 的 变化 ， 
影响 一 生 。 

新 生 儿 接触 了 有 菌 的 外 界 便 开始 他 的 免疫 学 习 阶 
段 , 有 资料 启示 ,哺乳 期 以 牛乳 代 答 母 乳 可 能 增加 成 长 后 
过 敏 体质 的 发 生机 率 。 幼 儿 学 语 之 际 也 是 他 开始 人 际 交 
往 和 建立 行为 反应 模式 的 时 期 大 量 观察 表明 , 幼 时 家 庭 
动荡 、 缺 乏 稳定 母爱 , 便 可 能 造成 不 稳定 的 性 格 。 父 母 的 
奖惩 方 式 反复 多 变 或 是 非 不 明 ， 以 及 父母 本 身 的 不 良 行 
为 ,都 会 导致 子女 的 行为 缺陷 。 甚 至 父母 浊 爱 ,幼儿 养 成 
以 病 求 宠 的 行为 ,也 可 能 影响 终生 :依赖 性 ， 借 助 乞 怜 式 
行为 逃避 困难 ， 自 觉 多 病 动 辑 求 医 ， 甚 至 夸 饰 或 伪装 病 
情 。 这 一 切 说 明 发 育 初期 这 个 可 塑 阶段 的 重要 性 ,20 世 纪 
下 半 叶 儿童 精神 病 学 的 兴起 也 反映 了 这 样 一 种 认识 。 

( 关 国 ) 

faylxue 
法 医学 (forensic medicine, legal medicine) 
应 用 医学 及 其 他 自然 科学 的 理论 与 方法 ， 研 究 并 解决 立 
法 、 侦 查 、 审 判 实践 中 涉及 的 医学 问题 的 一 门 科学 。 法 
医学 是 一 门 应 用 医学 ， 又 是 法 学 的 一 个 分 支 。 法 医学 为 
制定 法 律 提供 依据 ,为 侦查 .审判 提供 科学 证 据 。 因 此 法 
医学 是 联结 医学 与 法 学 的 一 门 交叉 科学 。 现 代 法 医学 分 
基础 法 医学 和 应 用 法 医学 两 部 分 ， 前 者 研究 法 医学 的 原 
理 和 基础 ! 后 者 则 运用 法 医学 的 理论 和 方法 ， 解 决 司法 、 
立法 和 行政 上 的 有 关 问 题 。 这 包括 受理 杀人 、 伤 害 ,交通 
事故 、 亲 子 鉴定 等 案件 的 鉴定 ,为 侦查 、 审 判 提供 线索 和 
证 据 , 为 制定 死亡 判定 、 胜 器 移植 、 现 代 生殖 技术 以 及 解 
决 由 此 带 来 的 社会 问题 的 法 律 提供 依据 ;另外 ,通过 对 非 
正常 死亡 的 尸体 检验 来 发 现 传染 病 ， 进 行 中 毒 和 灾害 事 
故 的 防治 及 行政 处 理 。 由 于 司法 实践 给 法 医学 发 展 提供 
了 广阔 的 天 地 ， 现 代 医 学 和 其 他 自然 科学 的 成 就 为 法 医 
学 的 发 展 提供 了 最 新 技术 手段 ， 原 来 单一 的 法 医学 逐渐 
形成 多 分 支 学 科 的 综合 性 应 用 科学 ， 这 些 学 科 包括 ， 法 
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医 伦理 学 .法 医 病理 学 ,临床 法 医学 ,法 医 物 证 学 ,法 医 血 
清 学 、 法 医 人 类 学 、 法 医 牙 科学 、 法 医 化 学 、 法 医 放 射 学 、 
法 医 毒 物 学 .法 医 精 神 病 学 、 法 医 昆虫 学 医 法 学 等 。 

法 医学 的 历史 法 医学 的 诞生 和 发 展 ， 与 社会 经 济 
的 发 展 ,法 的 出 现 .以 及 医学 和 其 他 自然 科学 的 进步 有 着 
密切 的 关系 。 法 医学 的 历史 大 体 可 以 分 为 3 个 时 期 , 即 ， 
@ 萌 芽 时 期 。 这 在 几 个 文明 古国 大 约 在 公元 前 500 年 到 
第 10 世纪 期 间 。 这 时 不 仅 法 已 经 出 现 ,而 且 医 学 已 经 得 
到 一 定 程度 的 发 展 ,在 处 理 人 命案 件 时 ,执法 人 已 知 征求 
医生 的 意见 来 处 理 案件 。 如 中 国 先秦 时 期 就 有 了 损伤 检 
验 ,《 礼 记 * 月 令 》 中 记载 " 孟 秋 之 月 ,…… 命 理 眶 伤 、 察 
创 . 视 折 、 审 断 , 决 狱 讼 ， 必 端 平 。” 在 已 发 扬 的 秦 莫 竹简 
中 , 亦 有 他 杀 、 杀 婴 、 自 绒 、 外 伤 性 流产 等 检验 案例 的 记 
载 。 战 国 末期 还 有 “ 令 史 "从事 尸 体检 验 和 活体 检验 。 但 
欧洲 古代 法 医学 的 发 展 却 缓慢 得 多 ， 仅 有 个 别 案例 的 传 
闻 , 如 公元 前 100 一 44 年 凯撒 大 帝 被 杀 ， 身 上 有 23 处 创 
伤 ,检验 确定 贯穿 胸部 第 一 ,二 肋 间 的 是 致命 伤 。@ 形 成 
时 期 。 约 11~19 世纪 ， 这 时 社会 经 济 得 到 进一步 的 发 
展 ,法 制 趋向 健全 ,案件 的 鉴定 有 专业 医生 参与 ， 开 始 有 
较 系统 的 法 医 著作 出 现 。 这 时 期 最 有 代表 性 的 著作 是 中 
国 南宋 理 宗 淳 社 七 年 (1247) 湖南 提 点 刑 狱 宋 慈 编著 的 
《 洗 冤 集 录 》5 卷 。 内 容 包括 , 检验 总 说 ,疑难 杂 说 \ 初 检 、 
复 检验 尸 .四 时 变动 . 验 骨 、 自 继 , 谓 死 . 自 刑 、 杀 伤 、 火 
死 . 跌 死 、 服 毒 及 其 他 各 种 死 共 53 项 。 这 是 世界 上 最 早 
的 一 部 系统 法 医学 著作 ， 被 译 成 多 种 文字 在 许多 国家 出 
版 。 中 世纪 的 欧洲 ,以 法 国 、 德 国 和 意大利 的 法 医学 发 展 
较 快 。1562 年 法 国外 科 医 师 A. 巾 雪 对 升 汞 中毒 , 作 了 第 
一 例 解 剖 ,1575 年 他 在 《外 科 手术 学 》 一 书 中 ， 闹 述 了 机 
械 性 室 息 、 杀 婴 、 电 击 死 、 处 女 鉴定 等 方法 。1598 年 意 大 
利 医师 菲 德 利 斯 (1551~1630) 发 表 《医生 关系 论 》 一 书 ， 
这 是 欧洲 第 一 部 法 医学 著作 。1642 年 德国 莱比锡 大 学 
首先 开设 系统 的 法 医学 讲座 , 1782 年 在 柏林 创办 了 第 一 
份 法 医学 杂志 ， 从 此 法 医科 学 初步 形成 它 自己 独立 的 体 
系 。@ 发 展 和 成 熟 时 期 。 工 业 革命 给 科学 技术 的 发 展 ， 
开辟 了 广阔 的 前 景 。18 世纪 以 前 的 法 医学 主要 靠 肉眼 
观察 活体 ,尸体 现象 ,所 得 到 的 是 直观 的 浅显 的 结论 ,19 
世纪 后 则 由 于 显微镜 技术 的 出 现 和 化 学 分 析 方 法 的 应 
用 ,法 医学 的 研究 工作 得 到 深入 发 展 .这 个 时 期 法 国 著名 
法 医学 者 M. J. 奥 尔 菲 拉 著 有 《 论 毒 物 》, 俄国 H. HH. 奈 
丁 应 用 显微镜 研究 自 缕 与 勒 死 的 颈 部 索 沟 ， 以 判断 究 系 
生前 抑或 死 后 形成 。1899 年 西方 近代 法 医学 开始 传人 中 
国 , 1915 年 北京 和 浙江 医学 专门 学 校 开 设法 医 课 ，1930 
年 国立 北平 大 学 医学 院 创 立法 医 教研 室 。 1932 年 在 上 海 
建立 法 医 研究 所 并 出 版 《法 医 月 刊 。20 世纪 以 来 , 经 济 
的 发 展 和 自然 科学 的 突 飞 释 进 大 大 促进 了 法 医学 的 发 
展 ,现代 分 析 仪器 的 运用 和 新 检验 技术 的 应 用 ,标志 着 现 
代 法 医学 体系 的 形成 。 

法 医学 的 研究 对 象 ”包括 人 活体、 尸体) 和 物 ，@ 
活体 ,包括 检查 被 害 人 和 被 告 人 的 生理 状态 和 病理 状态 。 
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内 容 有 损伤 程度 .劳动 能 力 的 鉴定 ;有 关 性 犯罪 .性 功能 、 
妊娠 、 昨 胎 的 鉴定 ;个 人 识别 检查 亲子 鉴定 ; 诈 病 、 造 作 
病 ( 自 残 ) 的 检查 和 诊断 ;司法 精神 病 检查 和 诊断 ,精神 状 
态 和 责任 能 力 的 鉴定 ;疾患 ( 含 外 伤 和 疾病 ， 职 业 性 和 公 
害 引 起 的 疾患); 年 龄 鉴定 (犯罪 年 龄 的 确定 )， 酷 而 检 查 
《 酒 后 肇事 ); 毒品 注射 辣 检 查 (兴奋 剂 和 麻醉 剂 注射 )。 
@ 死 体 ,是 法 医学 研究 的 最 重要 对 象 ,主要 检查 目的 是 判 
明 死亡 原因 、 推 断 死 亡 时 间 ; 确 定 损伤 部 位 、 形 状 和 程度 ， 
鉴别 生前 伤 和 死 后 伤 以 及 受伤 时 间 , 伤 后 行为 能 力 , 推 断 
致 伤 凶 器 ,分 析 作 案 方 式 ;确定 死亡 性 质 ( 自 杀 、 他 杀 、 灾 
害 );: 有 无 中 毒 和 疾病 ; 体 貌 特征 检查 。 法 医学 尸体 检查 包 
括 尸 表 检 查 和 尸体 剖 验 。 属 下 列 情况 之 一 者 应 进行 法 医 
解剖 ， 涉 及 刑事 案 ， 必 须 经 过 尸体 解剖 始 能 判明 死因 的 
尸体 和 无 名 尸体 需 查 明 死 因 及 性 质 者 ;急死 或 突然 死亡 ， 
有 他 杀 或 自杀 嫌疑 者 ; 因 工 、 农 业 中 毒 或 烈性 传染 病死 亡 
涉及 法 律 问题 的 尸体 。 医 学 院 校 法 医 系 ( 室 ) 施 行 。 剖 验 
要 求全 面 系统 ,并 应 留 取 足 够 检 材 作 组 织 切片 .毒物 分 析 
和 细菌 学 检查 。 一 般 应 在 一 定期 限 内 向 委托 单位 发 出 己 
体 剖 验 报告 。@ 物 体 ,包括 人 体 的 一 部 分 ( 骨 片 、 脱 落 的 
毛发 组织 块 , 血 痕 等 ); 人 的 分 泌 物 ,排泄 物 (精液 . 尿 、\ 汗 
液 .类 便 等 及 其 班 迹 ); 人 体 表面 复制 物 (指纹 .足迹 ); 人 
体 附着 物 (化 妆 品 、 垢 、 人 尘土 ); 凶 器 与 衣着 ;剩余 食物 、 饮 
料 ,药品 ,呕吐 物 、 胃 内 容 物 。@@ 现 场 ,涉及 人 身 伤亡 的 犯 
罪 现 场 ,灾害 ,事故 现场 也 是 法 医 研究 的 重要 对 象 。 法 医 
鉴定 人 会 同 侦查 人 员 及 时 赶赴 命案 现场 ， 对 现场 进行 实 
地 调查 、 检 验尸 体外 表 、 发 现 并 提取 犯罪 证 据 ， 这 称 为 法 
医 现场 勘查 。 法 医 研究 现场 是 为 了 查 明 死 亡 原因 、 判 断 
死亡 时 间 , 了 解 死 亡 过 程 和 致死 手段 和 方法 ,推断 致 伤 或 
致死 工具 ,提取 法 医 物证 。@@ 书 证 ,对 案件 具有 证 明 意义 
的 文字 ,图 表 资 料 均 称 书证 。 包 括 病历 ,诊疗 意见 书 、 死 
杀 诊 断 书 ,现场 勘查 笔录 尸体 剖 验 报告 、 物 证 检验 报告 
书 ,访问 调查 材料 ,法 医学 鉴定 书 等 。 法 医 鉴定 人 对 书证 
进行 审查 ,并 按司 法 机 关 的 要 求 ,作出 相应 的 结论 ， 对 于 
书证 材料 不 足 的 ,可 要 求 补充 材料 。 

法 医学 的 研究 方法 ”有 医学 的 ,生物 学 的 ,化 学 的 和 
物理 学 的 四 类 。 人 @D 医 学 的 研究 方法 ， 最 主要 的 是 尸体 剖 
验 。 包 括 肉眼 观察 研究 和 取 器 官 组 织 检 材 制作 组 织 切片 ， 
并 染色 进行 显微镜 下 检查 和 组 织 化 学 检查 。 为 研究 超 微 
结构 和 测定 微量 金属 含量 还 可 应 用 电子 显微镜 观察 和 微 
区 分 析 。 此 外 ， 还 可 根据 需要 提取 相应 检 材 作 化 学 和 生 
物 学 检查 。 其 次 是 临床 医学 检查 ， 应 用 临床 知识 对 活体 
进行 诊 察 ,确定 活体 的 生理 、 病 理 状态 ， 解 决 医疗 事故 中 
的 医疗 责任 以 及 传染 病 、 中 毒 、 公 害 的 防治 同 题 等 。@ 化 
学 的 研究 方法 。 包 括 应 用 化 学 分 析 方 法 对 毒物 进行 定性 
和 定量 ,对 排泄 物 ,呕吐 物 进行 毒物 检验 ， 用 化 学 反应 方 
法 确定 是 否 有 血迹 以 及 用 生物 化 学 方法 检查 人 体 酶 型 和 
遗传 指纹 (DNA 技术 ) 以 进行 个 体 识别 等 。@ 生 物 学 的 
研究 方法 。 如 采用 免疫 血清 学 鉴别 人 体 和 动物 的 血 、 精 
班 .其 他 体液 斑 . 分 说 物 、 骨 、 毛 发 的 种 属 和 血型 。 采 用 微 
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生物 学 理论 和 技术 对 有 关 检 材 进行 细菌 和 病毒 检查 等 。 
采用 动物 试验 方法 进行 中 毒 病理 学 ,机械 性 损伤 、 其 他 物 
理性 损伤 .机 械 性 室 息 的 模拟 试验 .应 用 人 类 学 知识 对 无 
名 尸体 进行 年 龄 性别、 种族 特征 的 研究 。@@ 物 理学 的 研 
究 方法 。 采 用 物理 仪器 测定 皮肤 、 骨 骼 的 强度 ,进行 损伤 
模拟 试验 。 采 用 XX 射线 技术 进行 损伤 .身体 异物 和 骨骼 年 
龄 的 推断 。 采 用 气相 色谱 仪 ,紫外 、 红 光 分 光 光度 仪 ， 质 
谱 仪 , 磁 共振 技术 ,中 子 活化 技术 等 对 毒物 和 药物 进行 定 
性 和 定量 分 析 。 用 光谱 分 析 , 电 泳 技 术 、 显 微 镜 技术 进行 
法 医 物证 的 检验 等 。 

法 医学 的 研究 内 容 ”主要 有 ，@ 死 亡 与 尸体 现象 。 
讨论 死亡 概念 、 死 亡 过 程 和 死亡 分 类 ; 研究 死亡 诊断 标 
准 ;鉴别 真 死 和 假死 ;研究 死 后 尸体 在 内 外 因素 作用 下 发 
生 的 一 系列 变化 ,包括 早期 尸体 现象 (肌肉 弛 缓 、 尸 冷 .局 
部 干燥 . 尸 翁 , 尸 斑 , 组 织 自 溶 )、 晚 期 尸体 现象 尸体 腐 
败 .干尸 . 尸 蜡 、 记 炭 炮 尸 , 备 尸 ,白骨 化 ) 以 及 昆虫 等 动物 
对 尸体 的 毁坏 ;推断 死亡 时 间 ( 包 括 根据 尸体 现象 、 体 液 
中 电解 质 的 变化 ,组 织 内 的 生物 化 学 改变 )。@@ 各 种 机 械 
性 室 息 的 发 生机 制 , 征 象 . 后 果 和 检验 方法 ,如 对 继 死 \ 勒 
死 、 扼 死 . 问 死 . 压 迫 胸 腹部 所 致 的 室 息 死 异 物 堵塞 呼吸 
所 致 的 窒息 死 、 油 死 进行 鉴别 ;研究 各 种 机 械 性 窒息 的 作 
案 方式 。@ 机 械 性 损伤 的 分 类 ,形成 机 制 ,讨论 钝 器 、 锐 
器 、 火 器 损伤 的 基本 形态 ,损伤 后 果 、 致 死 原因 ;阐述 各 种 
徒手 伤 .器 械 伤 .坠落 伤 .交通 工 具 所 致 损伤 咬 伤 、 切 创 、 
砍 创 、 刺 创 、 甬 创 以 及 枪弹 创 和 爆炸 伤 的 特点 和 鉴定 要 
点 ;鉴别 生前 伤 与 死 后 伤 ;推断 致 伤 物 , 判 断 打击 次 数 , 打 
击 顺序 和 方向 ;推断 伤 后 经 过 时 间 ; 确 定 损伤 性 质 ( 他 杀 、 
自杀 、 意 外 事故 .灾害 事故 )。@ 高 温 \ 低 温 、 电 流 或 其 他 
物理 因素 所 致 的 损伤 和 死亡 。 讨 论 烧 死 \ 竟 死 \ 浆 死 、 电 
击 伤 ,雷击 伤 的 机 制 和 征象 ,鉴别 生前 烧伤 ( 死 ) 与 死 后 英 
烧 。@ 各 种 毒物 的 性 状 、 毒 理 作用 ,毒物 进入 体内 的 途径 
和 代谢 过 程 ,中 毒 症 状 ,病理 改变 。 中 毒 量 和 致死 量 ， 毒 
物 检验 方法 和 预防 措施 。@@ 各 种 多 死 与 自杀 、 他 杀 引 起 
的 突然 死亡 。@ 性 功能 的 生理 和 病理 状态 ,讨论 强奸 、 猥 
豪 、 性 变态 行为 的 作案 方法 和 手段 及 人 身 检查 和 鉴定 标 
准 。 研 究 妊娠 和 分 娩 , 确 定 受精 时 间 和 妊娠 期 间 。 研 究 理 
胎 、 杀 婴 的 方法 ,后 果 和 法 律 责 任 。@@ 各 种 人 体 组 织 、 体 
液 ,分 泌 物 ,排泄 物 及 其 斑 迹 的 种 属 、 红 细胞 型 、 白 细胞 
型 .血清 型 、 酶 型 以 及 遗传 基因 纹 (DNA 指纹 )、 基 因 频 
率 分 布 的 理论 和 检验 方法 ， 出 血 部 位 、 出 血 量 和 出 血 时 
间 ; 亲 子 鉴 定 的 理论 和 方法 。@ 法 医 人 类 学 的 个 人 识别 。 
根据 骨骼 .牙齿 、 毛 发 推断 人 种 性 别 \ 年 龄 .身高 .职业 特 
点 .面貌 特征 ,确定 无 名 尸 及 碎 尸 的 身 源 ， 研 究 如 何 根据 
颅骨 复原 生前 面貌 以 及 将 颅骨 与 嫌疑 人 相片 重合 以 确定 
是 否 同一 个 人 等 。 轿 他 杀 、 自 杀 、 他 杀 伪 装 自杀 、 自 杀 伪 
装 他 杀 的 特点 和 规律 。 研 究 自 伤 、 他 伤 的 规律 和 损伤 程 
度 鉴定 ;研究 诈 病 ( 假 装 或 专 大 病情 )、 造 作 病 (或 自残 ) 的 
特点 和 规律 以 及 检验 和 鉴定 方法 。@ 医疗 事故 的 鉴定 、 
医疗 工作 中 的 刑事 和 民事 责任 。 分 清 医疗 事故 和 医疗 差 


错 及 医护 人 员 应 负 的 责任 ,帮助 医疗 机 构 提 高 质量 ,促进 
医学 科学 的 发 展 。@@ 法 医学 的 尸体 检验 方法 和 步骤 。 研 
究 无 名 尸体 检验 、 碎 尸检 验 、 重 大 灾害 事故 尸体 检验 、 挖 
掘 尸体 检验 的 特殊 方法 和 技术 。 人 @@ 活 体检 验 的 各 种 方法 
和 技术 。 确 定 相 应 的 鉴定 标准 。@ 涉 及 法 律 的 其 他 医学 
问题 。 如 研究 违法 或 犯罪 行为 与 精神 病态 的 关系 ， 精 神 
病人 违法 或 犯罪 后 的 责任 能 力 鉴定 等 等 。 

宋 慈 K 洗 冤 集 录 》 的 发 表 , 已 有 700 多 年 历史 ,这 以 后 
法 医学 由 原来 的 单一 学 科 发 展 到 门类 齐全 的 多 科 性 应 用 
科学 ,其 研究 方法 和 检测 手段 更 趋 现 代 化 。 但 是 , 随 着 法 
制 的 健全 ,公安 、 司 法 实践 不 断 给 法 医学 提出 新 的 课题 ， 
法 医学 本 身 也 存在 不 少 有 待 解决 的 问题 ， 主 要 有 :，@ 精 
确 、 可 靠 地 确定 死亡 时 间 和 伤 后 经 过 时 间 的 技术 ; 回 简 
易 、 科 学 、 实 用 的 生前 与 死 后 伤 鉴定 方法 ，@ 死 亡 标 准 、 
脏 器 移植 与 法 律 的 关系 问题 ，@ 法 律 伦理 学 方面 的 问 
题 ,如 现代 生殖 技术 (人 工 受 精 . 试 管 婴 儿 ) 带 来 的 法 律 问 
题 ,性 转换 术 ( 改 变性 别 术 )、 生 物 医学 的 人 体 实验 与 法 律 
问题 ，@@ 更 加 可 靠 的 个 人 识别 方法 、 完 善 的 遗传 基因 指 
纹 的 鉴定 技术 ;加 儿 死 的 机 制 和 有 效 的 诊断 方法 等 。 

( 陈 世 贤 ) 

foylxue jianding 
法 医学 鉴定 (medicolegal expertise) ”司法 
鉴定 的 一 种 ,鉴定 与 医学 有 关 问 题 ,如 被 害 人 的 死因 、 死 
亡 时 间 、 损 伤 程度 等 等 ;被 告 人 的 精神 状态 、 责 任 能 力 ( 属 
司法 精神 病 分 支 范畴 ) 等 等 。 司 法 机 关 在 各 种 案件 的 侦 
查 、 审 理 和 审判 中 当 涉及 某 些 专门 性 问题 时 ,要 求 具有 专 
门 知识 和 经 验 的 人 员 对 同 案件 有 关 的 检 体 ( 人 或 物 ) 进 行 
检查 和 研究 并 作出 结论 的 行为 , 称 为 司法 鉴定 .司法 鉴定 
范围 很 广 ,法 医学 鉴定 是 其 中 应 用 最 多 的 鉴定 ,其 鉴定 结 
论 不 仅 是 认定 案情 的 科学 依据 ,而 且 也 是 一 种 法 律 证 据 。 
因此 ,在 侦查 与 审判 案件 时 ,法 医学 鉴定 的 作用 和 意义 十 
分 重大 ， 有 时 甚至 是 决定 性 的 。 例 如 ， 碎 尸 案 的 侦查 往 
往 在 对 被 害 人 进行 个 人 识别 (一 种 对 年 龄 性别 、 身 高 等 
特征 进行 推断 的 法 医学 鉴定 ) 后 才能 进行 ， 对 于 伤害 案 
件 ， 法 医学 鉴定 不 仅 提供 损伤 与 死亡 或 残疾 是 否 有 直接 
因果 关系 的 依据 ,而 且 还 提供 损伤 程度 的 证 据 。 

虽然 法 医学 鉴定 的 许多 方法 和 手段 来 自 医药 学 ， 而 
且 法 医学 鉴定 的 过 程 与 临床 医学 诊断 也 有 相似 之 处 ， 但 
法 医学 毕竟 是 一 门 独立 的 学 科 , 有 它 自己 特有 的 对 象 , 方 
式 与 目的 。 比 如 ,一 个 有 人 身 伤亡 的 案件 发 生 后 ,法 医学 
鉴定 人 须 立 即 赶赴 现场 进行 勘查 并 对 人 体 作 初步 检验 ， 
首先 根据 尸体 现象 的 出 现 与 否 判断 人 体 是 否 已 死亡 。 若 
该 人 有 任何 存活 的 希望 则 必须 立即 组 织 抢救 。 在 确定 人 
体 死亡 后 ， 法 医 须 鉴定 以 下 主要 内 容 ，@ 运 用 法 医 人 类 
学 知识 ,辨认 死者 的 来 源 , 即 鉴定 死者 的 年 龄 、 性 别 、 身 
高 ,职业 ,容貌 特征 等 。 这 在 侦查 无 名 尸体 、 白 骨 化 尸体 
以 及 碎 尸 案件 中 尤为 重要 。@@ 明 确 死因 ， 通 常 需要 对 己 
体 进 行 详细 剖 验 ,往往 须 经 专门 检查 如 病理 组 织 学 、 毒 物 
分 析 、 生 物化 学 测定 甚至 放射 测定 等 后 才能 作出 死因 鉴 
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定 。@ 死 亡 时 间 , 根 据 尸 体现 象 . 死 后 体内 生化 变化 、 胃 
内 容 物 消化 程度 、 现 场 环境 条 件 等 作 多 因素 综合 分 析 ， 
尽 可 能 准确 地 推断 出 死亡 时 间 。@ 死 亡 经 过 ,死亡 经 过 
是 重 现 案件 发 生 经 过 的 一 部 分 ， 法 医 根据 尸体 检验 及 现 
场 痕迹 的 勘查 结果 作出 死亡 发 生 经 过 ， 尤 其 是 伤 后 行为 
能 力 的 分 析 判 断 。 如 果 尸 体 上 有 多 处 损伤 ,有 时 应 鉴定 损 
伤 的 先后 。@ 死 亡 性 质 的 判定 , 即 自杀 、 他 杀 、 意 外 死亡 的 
鉴定 。 是 综合 案情 , 现 伤 及 尸体 几 方 面 的 检验 结果 而 作出 
的 ,也 是 确定 命案 性 质 的 必要 条 件 。@ 尸 体 及 现场 上 造 
留 物 的 鉴定 ,运用 血清 学 ,生物 化 学 ,免疫 学 ,分 子 遗 传 学 
以 及 物理 学 的 方法 解决 尸体 与 现场 上 与 人 体 有 关 的 附属 
物 (如 毛发 )、 血 迹 .分 小物 (如 唾液 )、 排 泄 物 (如 尿 班 ) 的 
归属 ,为 发 现 与 认定 嫌疑 人 提供 依据 。 回 一 些 特殊 鉴定 ， 
根据 尸体 对 象 的 不 同 有 时 需要 选用 。 如 女性 尸体 应 鉴定 
有 无 受 性 暴力 侵害 ， 对 新 生 儿 尸体 应 鉴定 其 成 熟 程度 及 
生活 的 时 间 等 。 

由 此 可 见 , 与 临床 诊断 治病救人 的 目的 不 同 ,法 医学 
鉴定 的 目的 是 为 侦查 破获 案件 提供 线索 ， 为 审理 审判 案 
件 提供 依据 。 

法 医学 鉴定 人 指 的 是 具有 法 医学 知识 和 经 验 并 受 
司法 机 关 的 指派 、 委 托 或 聘请 ， 就 所 交付 的 事物 进行 检 
验 、 研 究 和 认定 并 作出 具有 法 律 证 据 效力 的 鉴定 结论 的 
人 。 历 史上 在 相当 长 的 时 期 内 ， 法 医学 鉴定 人 多 由 不 懂 
法 医学 知识 的 人 担任 ,如 许多 国家 的 早期 验尸 官 ,中 国 古 
代 的 各 阶层 官吏 或 件 作 。 因 此 ， 那 时 的 法 医学 鉴定 往往 
带 有 很 大 的 主观 性 和 片面 性 。 在 现代 中 国 ， 具 有 法 医学 
鉴定 人 资格 者 主要 是 ，@ 在 司法 ,公安 部 门 的 专职 法 医 ， 
@ 受 司法 机 关 委托 的 法 医学 教师 ，@ 受 司法 机 关 委 托 的 
医师 及 其 他 专家 。 

法 医学 鉴定 人 在 被 指派 或 聘请 进行 鉴定 后 ， 负 有 以 
下 义务 ，@ 鉴 定 必须 忠实 于 事实 真象 ，@ 进 行人 身 检查 
时 不 得 有 侮辱 人 格 或 有 伤风 化 的 行为 ! @@ 对 国家 机 密 或 
罪犯 证 据 必须 保密 ，@ 对 未 定论 的 鉴定 不 能 随意 传说 
加 在 公诉 案件 中 出 庭 答 问 。 为 使 鉴定 工作 顺利 进行 ， 法 
医学 鉴定 人 被 赋 子 以 下 权利 ，@D 参 加 现场 勘 验 ， 进 行 忆 
体 ,活体 、 物 证 、 书 证 等 检查 。@ 调 闯 有 关 案卷 ， 了 解 案 
情 ; 若 材料 不 充分 ,有 权 要 求 补充 或 进行 调查 。@ 坚 持 以 
事实 为 根据 的 科学 态度 ,不 受 任何 外 来 因素 干扰 。@ 若 
有 多 人 参加 鉴定 可 互相 研讨 ， 提 出 共同 的 鉴定 结论 并 共 
同 具名 ; 若 意 见 分 野 , 可 分 别 单独 作出 鉴定 结论 。 

法 医学 鉴定 程序 “法 医学 鉴定 一 般 分 为 受理 、 检 验 
及 鉴定 三 个 程序 。 

受理 ”法 医学 鉴定 人 受 指派 或 聘请 对 案件 的 检 体 
《人 或 物 ) 进 行 鉴定 时 ,应 了 解 案 情 、 检 验 目 的 和 要 求 ， 插 
酌 本 人 的 学 识 与 能 力 能 否 胜任 ， 确 定 有 无 应 当 回避 的 情 
况 等 。 当 上 述 各 项 条 件 均 具备 后 即 可 受理 。 

法 医学 鉴定 人 应 当 由 与 案件 无 利害 关系 的 人 担任 。 
当 鉴 定 人 属于 下 列 情况 时 应 自行 回避 ，@ 是 本 案 的 当 事 
人 或 当事人 的 近亲 属 ，@ 本 人 或 者 他 的 近亲 属 与 本 案 有 
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利害 关系 ;@ 担 任 过 本 案 的 证 人 、 辩 护 人 或 者 附带 民事 诉 
讼 当事人 的 代理 人 ， @ 与 本 案 当事人 有 其 他 关系 ， 可 能 
影响 公正 处 理 案件 。 此 时 当事人 及 其 法 定 代理 人 也 有 权 
要 求 鉴定 人 回避 。 

检验 ”是 法 医学 鉴定 的 重要 环节 。 鉴 定 人 运用 自己 
的 专门 知识 和 科学 手 自 ， 通 过 尸体 的 现场 勘查 、 尸 体 剖 
验 ,活体 检查 及 有 关 物 证 的 检验 ,取得 各 种 客观 的 证 据 和 
鉴定 资料 。 标 本 、 病 理 切片 有 关 物 证 等 具有 法 律 价值 的 
证 据 ， 必 须 妥 为 保存 ， 一 般 至 少 应 保留 至 案件 终结 后 1 
年 。 

妇女 身体 的 检查 ,应 当 由 女性 工作 人 员 或 医师 进行 ; 
对 受伤 未 死者 ,应 首先 争取 时 间 抢救 ,在 不 影响 受 检 人 生 
命 安全 的 条 件 下 方 可 进行 法 医学 检验 。 

鉴定 是 根据 检验 各 种 的 结果 与 资料 进行 分 析 、 研 
究 并 最 后 作出 科学 结论 的 过 程 。 按 鉴定 形式 的 不 同 ， 可 
将 法 医学 鉴定 分 为 原 鉴定 、 补 充 鉴 定 ,重新 鉴定 以 及 复核 
鉴定 。 

原 鉴定 指法 医学 鉴定 人 根据 案情 、 现 场 勘查 及 亲自 
检验 的 结果 ,以 事实 真象 为 依据 ,针对 侦 审 工作 中 所 要 求 
解决 的 问题 ,实事 求 是 地 作出 结论 并 签名 负责 。 中 国法 律 
规定 任何 团体 及 他 人 均 不 能 普 代 法 医学 鉴定 人 作 结 论 及 
签名 。 

车 司法 机 关 认 为 原 鉴定 的 理由 不 足 或 鉴定 不 全 ， 或 
者 被 告 人 提出 申请 ， 可 重新 将 已 经 法 医学 鉴定 的 所 有 材 
料 交 原 法 医 鉴 定 人 复查 、 修 正 或 解答 新 问题 ,这 种 鉴定 称 
为 补充 鉴定 。 有 时 根据 需要 ， 补 充 鉴定 可 进行 多 次 。 

如 果 司法 机 关 认 为 原 鉴定 或 补充 鉴定 的 结果 不 可 
靠 ， 或 原 鉴定 的 各 鉴定 人 之 间 意 见 分 歧 ， 或 被 告 提出 申 
请 ， 可 将 原 鉴定 所 有 材料 再 交 给 委托 的 或 聘请 的 其 他 
法 医学 鉴定 人 进行 鉴定 ， 这 种 鉴定 称 为 重新 鉴定 或 二 次 
鉴定 。 复 核 鉴定 是 重新 鉴定 的 一 种 特殊 形式 ， 常 由 高 一 
级 的 法 医学 鉴定 人 对 原 鉴定 材料 进行 审查 复核 或 作出 重 
新 鉴定 。 重 新 鉴定 和 复核 鉴定 是 法 医学 鉴定 中 不 可 缺少 
的 两 种 形式 ,它们 对 提高 鉴定 质量 ,防止 和 纠正 错案 起 到 
积极 的 作用 。 

法 医学 鉴定 书 指法 医学 鉴定 人 将 其 检验 的 经 过 、 
检验 记录 及 检验 结论 编写 成 的 书面 文件 。 法 医学 鉴定 书 
要 求 有 科学 依据 ,文字 简练 .通俗 易 懂 。 不 但 要 客观 准确 
地 反映 事实 ,而 且 要 解释 事实 ,作出 恰 如 其 份 的 、 明 确 而 
不 是 模棱两可 的 结论 。 

虽然 目前 对 法 医学 鉴定 书 的 格式 及 内 容 并 无 统一 的 
规定 ， 但 一 般 法 医学 鉴定 书 所 采用 的 格式 包括 前 言 、 案 
情 摘 要 、 检 验方 法 、 分 析 说 明 以 及 鉴定 结论 五 个 部 分 ， 其 
主要 内 容 分 别 为 ，@ 前 言 ,记录 委托 机 关 的 名 称 ,委托 事 
由 、 检 体 的 名 称 ( 检 体 为 尸体 或 活体 则 应 注 明 其 姓名 、 性 
别 \ 年 龄 职业、 住址 等 )、 检 验 时 间 及 地 点 等 。@ 案 情 搞 
要 ,摘录 发 案 时 间 、 地 点 及 经 过 和 有 关 调 查 材料 。@ 检 验 
方法 、 详 细 记 载 检验 方法 、 检 验 过 程 以 及 全 部 的 检验 结 
果 , 但 不 能 加 入 个 人 的 诊断 意见 及 结论 。@ 分 析 说 明 , 根 
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据 检验 结果 ,结合 案情 材料 和 现场 勘查 ,对 要 求 鉴定 的 问 
题 逐 条 阐述 其 理由 及 因果 关系 ， 作 为 鉴定 结论 的 依据 。 
回 鉴定 结论 ,根据 检验 所 见 和 分 析 说 明 作出 严格 的 ,有 根 
据 的 、 简 明 的 科学 结论 。 最 后 由 鉴定 人 签名 盖 章 、 注 明 
日 期 。 

有 时 由 于 受 各 种 条 件 , 如 材料 不 足 或 条 件 不 够 ,在 现 
在 科学 条 件 下 尚 无 法 解决 等 的 限制 ,不 能 作出 鉴定 结论 ， 
则 不 能 勉强 凑合 。 这 种 情况 下 ， 可 写成 无 鉴定 结论 的 法 
医学 检验 报告 书 (或 称 法 医学 意见 书 )。 例 如 高 度 腐败 或 
严重 烧伤 炭化 的 尸体 已 无 法 检验 并 作出 结论 ， 另 外 有 些 
属于 需 结合 侦查 才能 判定 死亡 性 质 的 问题 ， 法 医学 鉴定 
也 无 法 给 予 明确 的 结论 。 ( 陈 世 贤 闵 建 率 ) 


fonbolloofa 
反 搏 疗法 (counterpulsation therapy) 通 
过 机 械 的 方式 ， 使 主动 脉 内 收缩 期 血压 降低 和 舒张 期 血 
压 增 高 ， 以 达到 辅助 心脏 作 功 ， 改 善 血液 循环 ,增加 心 、 
脑 , 肾 等 器 官 的 血 流 灌注 的 一 种 辅助 循环 方法 。 

心脏 做 功 主 要 是 克服 动脉 系统 的 阻力 将 心室 内 血 射 
出 ,以 维持 机 体 组 织 器 官 代谢 的 需要 。 反 搏 使 主动 脉 收缩 
压 下 降 , 左 心室 收缩 时 所 面临 的 阻力 ( 称 后 负荷 ) 得 以 减 
低 , 从 而 提高 泵 血 功能 衰竭 的 心脏 的 输出 量 ,改善 全 身 循 
环 。 由 于 心脏 后 负荷 减轻 ,心肌 耗 氧 减少 ,心肌 因 缺 氧 而 
致 的 代谢 紊乱 亦 得 以 改善 。 

冠状 动脉 是 营养 心肌 的 血管 ， 大 部 分 埋藏 在 心肌 之 
中 ,心脏 收缩 时 被 心肌 挤 压 , 血 流 受阻 。 因 此 ， 冠 状 动脉 
的 血 流 灌注 75 多 来 自 舒 张 期 。 由 于 冠状 动脉 开口 在 主动 
脉 根部 ,主动 脉 舒张 压 的 高 低 直 接 影响 它 的 血 流 灌注 。 反 
持 就 是 通过 提高 主动 脉 舒张 压 以 增加 冠状 动脉 的 供血 ， 
抢救 缺 血 的 心肌 ,使 心脏 系 血 功能 得 到 增进 。 

常用 的 反 搏 方法 有 主动 脉 内 气囊 反 排 和 体外 反 捕 两 
种 。 

主动 脉 内 气 费 反 皇 简称 内 反 捕 。 是 在 主动 脉 内 放 
置 一 条 特制 的 气囊 导管 ， 通 过 电子 及 气 源 系统 控制 ， 令 
气 春 在 心 及 舒张 期 充气 ,收缩 期 排 气 ,使 主动 脉 内 舒张 压 
升 高 ， 收 缩 压 下 降 。 从 而 达到 增加 冠状 动脉 供血 和 减轻 
心脏 后 负荷 的 目的 。 

美国 于 1962 年 设计 ，1967 年 首次 用 于 临床 。70 年 
代 以 后 ,广泛 用 于 心脏 直 视 手术 后 发 生 的 低 心 排出 量 综 
合 征 ， 及 用 作 急 性 心肌 梗死 合并 心 源 性 休克 者 施行 紧急 
冠状 动脉 搭桥 及 坏死 心肌 切除 木 的 术 前 辅助 。 一 些 医学 
中 心 已 把 它 作为 手术 室 、 复 苏 室 及 冠 心病 监护 室 的 常规 
设备 。 

内 反 搏 装置 由 电子 控制 系统 、 气 源 系统 及 气囊 导管 
三 部 分 组 成 。 气 于 导管 前 端 有 一 容积 为 20~45m1l 的 贺 
柱状 气 襄 。 通 过 经 皮 穿刺 或 动脉 切 开 ， 自 股 动脉 或 颈 动 
脉 将 气 夺 插 送 至 胸 主 动脉 ,导管 末端 与 反 搏 器 相连 。 反 捕 
时 电子 控制 系统 能 稳定 地 检 出 病人 的 心 电 QRS 波 作为 
触发 信号 ， 通 过 电子 计算 机 实时 推算 出 心脏 的 收缩 期 和 


舒张 期 , 据 此 指令 气 源 系统 运转 :心脏 进入 每 张 期 时 使 主 
动脉 内 气囊 迅速 充气 ， 心脏 进 入 收缩 期 则 令 气囊 迅速 排 
气 。 心 胜 舒 张 期 气囊 的 迅猛 充盈 ， 可 使 主动 脉 内 每 张 压 
显著 上 升 ， 心脏 收缩 期 气压 的 急剧 排 空 可 使 主动 脉 收缩 
压 下 降 , 从 而 达到 增加 冠状 动脉 供血 ,改善 缺 血 心肌 收缩 
力 ， 减轻 心脏 后 负荷 及 心肌 耗 气量 并 提高 心 排出 量 改善 
血液 循环 的 目的 。 

内 反 搏 目前 主要 用 于 ，Q@ 心 脏 直 视 手术 后 出 现 低 心 
排出 量 综 合 征 ,经 补充 血 容量 , 应 用 强 心 药 及 血管 活性 药 
物 仍 不 能 维持 有 效 血 循环 者 ，@ 急 性 心肌 梗死 合并 心 源 
性 休克 ,严重 左 心 衰 竭 , 室 同 隔 穿 破 或 乳头 肌 腿 索 断裂 引 
起 急性 二 尖 辩 关闭 不 全 ， 或 梗死 后 心绞痛 提示 梗死 范围 
有 扩展 趋向 者 ，@ 危 重 的 冠 心病 需 作 紧 急 冠状 动脉 及 心 
室 造 影 者 ，@ 难 治 性 室 性 心动 过 速 加 难 治 的 左 心 误 
竭 ，@ 不 稳定 型 或 顽固 性 心绞痛 ， @ 感 染 性 休克 、 烧 伤 
休克 及 其 他 低 心 排出 量 的 情况 。 

禁忌 症 为 ，@ 显 荐 的 主动 脉 瓣 关闭 不 全 ，@@ 主 动脉 
罕 痛 破裂 ，@ 主 动脉 夹层 动脉 净 ，@ 动 脉 导管 未 闭 ; @ 
脑 出 血 ，@ 心 率 超 过 120 次 /分 或 期 前 收缩 频 发 者 ,最 好 
先 纠正 心律 ,血压 过 高 ，> 170/120mmHg 者 应 先 控制 血 
压 , 然 后 反 搏 。 

心脏 直 视 手 术 后 合并 低 心 排出 量 综合 征 作 内 反 乒 
后 ,85% 以 上 患者 血 流动 力学 指标 可 获 改 善 ,?70% 左 右 患 
者 得 以 存活 ， 急性 心肌 梗死 合并 心 源 性 休克 者 在 内 反 拓 
支持 下 进行 冠状 动脉 造影 ， 冠 状 动脉 劳 路 术 及 坏死 心肌 
切除 木 ,存活 率 已 提高 至 45 一 60% 。 

约 10 多 患者 插 管 受阻 于 髋 动脉 或 腹 主 动脉 , 气囊 无 
法 进入 胸 主动 脉 。 并 发 症 以 下 肢 血栓 栓塞 最 为 常见 ， 少 
见 的 并 发 症 为 动脉 穿 破 , 气 守 破 裂 等 。 

体外 反 桂 ”是 一 种 无 创 性 反 搜 ， 在 心脏 舒张 期 加 压 
于 人 体 的 下 半身 ,使 其 中 的 血液 反 搏 回 主动 脉 ,使 千张 压 
增高 。 当 心脏 进入 收缩 期 ,施加 的 压力 突然 解除 ,动脉 内 
压 驳 碱 。 使 心脏 收缩 期 面临 的 阻力 ( 即 心脏 的 后 负荷 ) 减 
低 , 从 而 达到 反 搜 的 血 流动 力学 效果 。 

1963 年 体外 反 捕 装置 在 美国 问世 。1976 年 中 国 中 山 
医科 大 学 设计 成 增强 型 体外 反 搜 装置 。 

增强 型 体外 反 搏 的 工作 原理 是 ， 在 病人 的 小 月 及 必 
部 分 段 套 上 特制 的 气 于 套 ， 由 电子 控制 系统 检 出 病人 的 
心电图 及 波 ， 通 过 电子 计算 机 实时 推算 心脏 的 收缩 期 和 
舒张 期 , 据 此 指令 气 源 系 统 对 各 段 气囊 进行 充 、 排 气 ， 在 
心脏 舒张 期 ， 各 妈 气 囊 由 远 段 而 近 段 地 以 50ms 的 时 差 
序 贯 地 充气 ,所 加 的 压力 远 端 最 高 ,向 近 端 递 碱 ， 以 免 防 
碍 下 肢 血 液 返 流 , 使 舒张 压 得 以 充分 地 提高 ;在 心脏 进入 
收缩 期 ,电脑 指令 全 部 气 褒 迅 速 排 气 ,下 肢 减 压 后 ， 动 脉 
舒张 , 受 纳 来 自主 动脉 的 血液 ,收缩 压 因 而 下 降 ， 心 胜 的 
后 负荷 得 以 减轻 。 

增强 型 体外 反 捕 时 心脏 每 张 期 由 下 半身 驱 返 的 血液 
每 一 搏动 可 达 60 一 80ml, 其 压力 与 流量 可 能 比 一 次 正常 
心 搏 还 强 。 因 此 除了 能 显著 提高 冠状 动脉 的 灌注 压 之 外 ， 


对 改善 脑 . 肾 及 其 他 器 官 的 缺 血 均 有 助 益 。 估 计 病 人 经 过 
24~36 小 时 的 反 捕 应 有 10~15 万 次 外 加 的 强大 搏动 向 
上 述 器 官 的 缺 血 区 冲击 。 由 于 狭窄 动脉 的 远 端 压力 是 下 
降 的 ,在 强大 脉搏 反 复 冲击 下 ,由 正常 动脉 通 向 该 处 的 小 
动 驴 交通 支 或 吻合 支 将 逐渐 扩大 。 侧 支 循环 可 能 得 以 形 
成 。 

体外 反 搏 广泛 用 于 心 、 脑 . 肾 及 其 他 器 官 的 急 慢性 缺 
血性 疾病 ， @ 冠 心病 ,包括 各 类 型 心绞痛 (以 劳累 型 效果 
较 好 ) 无 症状 性 心肌 缺 血 及 急性 心肌 梗死 ,后 者 若 能 早期 
应 用 ， 可 能 抢 教 尚未 坏死 的 缺 血 损伤 心肌 ， 限 制 坏死 区 
的 扩展 ，@ 脑 动脉 硬化 , 脑 血栓 形成 ,由 脑 缺 血 引 起 的 帕 
金森 氏 综 合 征 ，@ 休 克 肾 及 其 他 肾 缺 血 疾患 ，@ 缺 血性 
视神经 病 视网膜 动脉 栓塞 , 突 发 性 耳 舍 等 眼 、 耳 缺 血 性 疾 
患 ， 回 多 发 性 大 动脉 炎 及 闭塞 性 肪 管 炎 可 以 试用 。 

禁忌 症 为 ，@ 显 著 的 主动 脉 辩 关闭 不 全 加 全 身 人性 
出 血 倾向 ,或 脑 、 肺 、 胃 、 肠 或 其 他 器 官 的 出 血 ，@ 兽 腊 
病 、 心 肌 病 . 先 天 性 心脏 病 、 心 肌 类 或 其 他 心脏 疾患 ， 特 
别 是 伴 有 心 功能 不 全 者 ! @ 肢 体 有 感染 灶 或 血栓 性 静脉 
炎 和 严重 静脉 曲张 ， 该 患 肢 不 宜 用 于 反 搏 ，@ 血 压 过 高 
(>170/110mmHg) ,心率 过 快 (> 100 次 /分 ) 早搏 频 发 
《>8 一 10 次/ 分) 者 , 宜 先 用 药 纠正 之 ,然后 反 捕 。 

增强 型 体外 反 搏 治疗 心绞痛 的 绥 解 率 为 80~95% ， 
心 功能 可 提高 1~2 级 ,急性 心肌 梗死 反 捕 后 约 半数 以 上 
病 者 胸痛 迅速 缓解， 反 搏 1 小 时 后 心电图 缺 血 损伤 征象 
改善 。 

严格 选择 病例 .避免 禁 忌 症 ,一 般 未 见 不 良 反应 。 反 
捕 时 下 半身 静脉 血 向 心 回流 增加 ,可 加 重心 脏 前 负荷 ,如 
果 左 心室 功能 不 足以 将 增加 了 的 回 心 血液 排 空 ， 可 能 导 
致 肺 郁 血 。 表 现 为 反 捕 开 始 后 出 现 心率 增 快 、 气 促 胸 问 
(应 与 病人 精神 紧张 鉴别 )。 气 温 高 于 25C 时 可 引起 皮肤 
擦 伤 起 泡 。 因 此 必须 采取 空调 措施 ， 并 采用 严格 的 操作 
方法 ,病人 最 好 穿 一 层 注 的 诛 裤 , 外 加 一 层 湾 的 紧身 运动 
祥 以 防止 氛 伤 。 ( 郑 拔 声 ) 


fanwel 
反胃 (regurgitation) 。 食管 或 胃 内 容 物 反 流 到 
口腔 。 暖 气 常 与 反胃 同时 出 现 。 反 胃 不 同 于 呕吐 ， 反 角 
不 费力 ,无 流 诈 .出 计 、 脉 缓 等 迷走 神经 兴奋 现象 。 

病因 及 发 病 机 理 ”食管 括约肌 功能 障碍 同时 有 角 及 
食管 的 逆 蠕 动 ,使 胃 内 容 物 反 流 到 口腔 。 多 为 功能 性 ,但 
也 可 能 伴 有 器 质 性 病变 ,如 溃疡 病 合并 山门 梗阻 高 胃酸 
等 。 责 门 失 弛 缓 症 、 食 管 癌 、 食 管 狭窄 、 食 管 巨大 憩室 、 脐 
疝 等 都 能 使 食管 内 容 物 反 流 到 口腔 。 

临床 表现 反 流 到 口腔 的 食管 或 骨 内 容 物 若 含有 胆 
汁 , 则 有 苦味 , 若 含有 大 量 的 胃酸 则 呈 酸 味 , 也 称 反 酸 。 在 
反 角 的 同时 常 伴 有 烧 心 、 咀 气 等 症状 。 

反 流 到 口腔 的 食管 或 胃 的 内 容 物 的 性 质 与 病因 有 一 
定 关系 。 若 为 未 消化 的 食物 , 则 多 为 食管 内 的 积存 物 , 常 
见于 责 门 失 弛 缓 症 .食管 总 、 食 管 良性 狭窄、 食管 巨大 秋 
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室 等 。 患 食管 痪 ,食管 巨大 融 室 的 反 流 物 可 有 恶臭 , 且 食 
管 癌 的 反 流 物 可 为 粘液 , 脓 性 带 血 的 液体 或 坏死 组 织 。 反 
胃 可 在 睡眠 时 发 生 ， 因 而 有 时 可 将 内 容 物 误 吸入 气 道 而 
发 生 咳 嗽 及 团 喘 。 功 能 性 反胃 与 神经 性 哎 吐 的 临床 表现 
与 意义 相同 。 

诊断 及 鉴别 诊断 ”反胃 首先 应 与 呕吐 相 鉴别 。 在 哎 
吐 时 常 先 有 前 驱 症状 一 一 恶心 ,而 且 病 人 常 感 不 适 , 同 时 
出 现 迷走 神经 兴奋 的 表现 ,如 流 泛 ,头晕 、 脉 缓 、 出 汗 等 。 
而 反 骨 则 毫 不 费力 ,不 伴 有 迷走 神经 兴奋 现象 。 其 次 , 反 
胃 还 需 与 反刍 相 鉴别 ， 反 名 为 反 流 到 口腔 内 的 胃 内 容 物 
经 过 再 次 咀 喝 而 重新 咽 下 ， 而 反胃 则 常 将 反 流 到 口腔 的 
胃 或 食管 内 容 物 吐出 。 反 刍 常 发 生 在 饭 后 15~30 分 钟 
内 ,持续 0.5~1 小 时 ,一 旦 胃 内 物 呈 酸性 时 ,反刍 则 自动 
停止 。 反 胃 虽 也 常 发 生 在 饭 后 ， 但 时 间 不 国定， 与 胃 内 
容 物 是 否 呈 酸性 无 关 。 反 刍 常 为 功能 性 ， 多 见于 神经 症 
患者 。 

关于 反胃 的 病因 诊断 ， 除 依靠 病史 和 体检 之 外 ,X 
射线 钢 餐 造影 可 鉴别 属 功 能 性 或 是 器 质 性 病变 。 有 些 患 
者 则 需 作 纤维 内 帘 镜 检查 以 确定 病变 的 性 质 、 范 围 , 活 组 
织 检查 可 以 进一步 鉴别 良性 还 是 恶性 病变 。 

治疗 ”针对 病因 治疗 。 ( 张 树 基 ) 
fanyingxing Jingshenbing 
反应 性 精神 病 (reactive psychosis) 由 急 
剧 或 持久 的 精神 刺激 引起 的 精神 异常 。 一 般 来 说 ， 在 急 
剧 的 精神 刺激 下 ,患者 紧 接着 出 现 意识 清晰 度 的 降低 ,或 
者 伴 有 不 语 不 动 ,或 者 伴 有 兴奋 不 安 的 躁动 状态 有 些 串 
者 则 出 现 情绪 低落 ,悲伤 和 兴趣 降低 。 在 持久 的 精神 刺激 
下 ， 也 可 以 出 现 以 妄想 为 主要 表现 的 偏执 状态 。 尽 管 精 
神 刺激 引起 的 表现 不 同 ， 但 症状 内 容 与 精神 因素 有 密切 
关系 , 伴 有 相应 的 情感 体验 .病程 短 、 预 后 好 ,去 除 精神 刺 
激 或 改变 处 境 或 给 予 适 当 治疗 常 可 使 精神 状态 迅速 恢复 
正常 . 因 对 本 病 的 概念 和 诊断 标准 不 一 致 ,各 国 报道 的 患 
病 率 相差 很 大 。 中 国 的 患 病 率 约 为 0.1 和 和, 本 病 预 后 良 
好 。 少 数 患者 在 改变 环境 或 去 除 精神 刺激 之 后 ， 不 需 特 
丈 治 疗 即 可 自行 缓解 。 症 状 较 重 者 经 治疗 之 后 也 能 完全 
恢复 ， 不 遗留 人 格 缺 损 。 

病因 “导致 本 病 的 直接 原因 是 精神 因素 ， 它 可 以 是 
引起 悲伤 ,惊恐 的 或 威胁 性 的 事件 ,如 亲人 突然 死亡 、 自 
然 灾 害 或 意外 事故 ， 也 可 以 是 持久 而 沉重 的 内 心 矛盾 和 
情感 体验 ,如 难以 解决 的 纠纷 .工作 上 的 挫折 、 不 满意 的 
婚姻 ,不 幸 的 遭遇 以 及 长 期 的 隔离 状态 等 ,一 种 精神 因素 
是 否 致 病 ,取决 于 精神 因素 的 性 质 和 强度 ,以 及 所 引起 的 
个 体 情感 体验 的 深度 。 后 者 又 同 个 体 的 心理 社会 特点 如 
所 受 教 育 ,爱好 和 愿望 .价值 观念 和 个 性 等 有 关 .。 此 外 ,个 
体 的 易 病 素质 以 及 当时 机 体 的 功能 状态 对 本 病 的 发 生 也 
起 很 大 的 作用 ,如 患 慢性 驱 体 疾病 以 及 处 于 月 经 期 . 产 福 
期 和 过 度 疲劳 状态 时 较 易 凤 患 此 病 。 

发 病 机 理 ” 尚 不 清楚 ， 巴 十 洛 夫 学 派 将 精神 因素 看 
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作 是 一 种 起 强 刺激 , 它 使 中 枢 神经 系统 发 生 超 限 抑制 。 超 
限 抑制 最 容易 累及 大 脑 皮质 。 随 着 抑制 过 程 的 扩散 和 加 
深 ， 可 出 现 不 同 程度 的 意识 障碍 。 由 于 皮质 处 于 抑制 状 
态 ,皮质 下 部 的 功能 因 失去 皮质 的 控制 和 调节 而 被 释放 ， 
这 时 即 可 出 现 运动 性 兴奋 和 丽 怖 等 原始 性 防御 反应 。 若 
皮质 抑制 过 程 较 深 , 并 影响 到 运动 中 枢 , 即 可 出 现 木 僵 状 
态 。 上 述 理论 似 可 用 于 解释 急性 反应 性 精神 病 的 发 生 ， 
但 尚 不 能 说 清 抑制 的 本 质 是 什么 。 巴 南海 夫 学 派对 持久 
性 反应 性 精神 病 的 发 生 只 笼统 地 归 之 于 不 完全 保护 性 抑 
制 、 时 相 状态 和 病理 惰性 兴奋 灶 的 形成 。 

临床 表现 ”根据 临床 表现 的 不 同 可 以 分 为 三 类 ， 

@ 反应 性 意识 模糊 ,在 突然 而 强烈 的 精神 因素 作用 
下 立即 发 病 , 几 分 钟 至 几 小 时 即 可 达 高 峰 ， 持 续 时 间 短 。 
其 主要 临床 表现 是 对 周围 事物 感知 不 清晰 。 严 重 者 对 周 
围 事物 和 刺激 无 反应 ,表情 呆板 ,不 语 不 动 ， 这 称 为 反应 
性 木 僵 。 有 些 患者 则 处 于 意识 腺 胱 状态 ， 即 患者 的 意识 
处 于 一 种 特定 的 情感 体验 之 中 ， 并 把 周围 的 情景 感知 为 
与 精神 因素 有 关 的 人 物 或 环境 ， 甚 至 出 现 与 精神 因素 有 
关 的 幻觉 。 患 者 表情 惊恐 或 紧张 ,言语 不 连贯 ,动作 也 缺 
乏 目 的 性 ,有 的 患者 可 出 现 冲动 行为 ,甚至 出 现 无 目的 的 
奔跑 或 出 走 。 有 些 患者 的 意识 障碍 较 轻 ， 而 精神 运动 性 
兴奋 则 非常 明显 ,这 称 为 反应 性 兴奋 。 表 现 为 情绪 激动 、 
言语 增多 、 多 诉说 与 精神 因素 有 关 的 事件 或 本 人 的 经 验 ， 
因而 讲话 内 容易 被 人 理解 ， 且 常常 带 有 奋 大 的 色彩 。 有 
些 患者 可 先 表现 为 一 过 性 木 价 ， 然 后 转 入 兴奋 状态 。 上 ， 
述 几 类 表现 也 称 为 急性 反应 性 精神 病 。 

急性 反应 性 精神 病 患者 多 件 有 植物 神经 症状 ， 如 面 
色 湖 红 或 苍白 ,瞳孔 散 大 、 出 于 及 心跳 和 呼吸 加 快 等 。 这 
是 精神 刺激 引起 的 肾上腺 素 分 泌 增加 和 一 系列 生理 应 激 
反应 的 表现 。 

@ 反应 性 抑郁 。 在 引起 翡 伤 或 持久 的 精神 刺激 作用 
下 ,出 现 情绪 低落 ,郁郁 寡 欢 .或 者 感到 忆 恼 和 悔恨 对 生 
活 失去 兴趣 ， 对 未 来 失去 信心 。 患 者 可 有 明显 的 入睡 困 
难 或 恶 梦 频繁 ， 也 可 出 现 早 醒 。 多 数 患 者 同时 有 食欲 下 
降 ,疲乏 无 力 ,有 的 可 出 现 疑 病 观念 。 注 意 力 不 集 中 也 很 
常见 ,因而 做 事 显得 漫不经心 患者 在 面临 选择 时 常 感到 
犹 瑰 不 决 。 严 重 时 可 出 现 消极 观念 和 自杀 行为 。 有 些 串 
者 感到 脑子 迟钝 或 思维 不 如 以 前 灵活 ， 但 动作 迟缓 不 明 
显 ,而 且 与 外 界 接触 良好 , 常 主动 诉说 自己 内 心 的 痛苦 和 
忧伤 。 患 者 的 言语 ， 情 感 和 行为 易 被 他 人 理解 。 

在 亲人 死亡 之 后 发 生 的 抑 部 ， 也 称 为 居 立 反应 。 一 
般 来 说 ， 居 形 反 应 持续 的 时 间 不 会 超过 两 周 。 

@@ 反应 性 偏执 状态 。 在 持久 的 精神 因素 作用 下 , 患 
者 变 得 敏感 多 疑 ,特别 注意 观察 周围 人 的 言行 , 常 将 同事 
或 邻居 的 说 话 认为 是 在 议论 他 的 某 些 不 光彩 的 经 历 。 甚 
至 认为 人 们 在 指 桑 骂 槐 地 责骂 他 ,讽刺 也 ,逐渐 认为 有 人 
监视 他 、 跟 踪 他 和 迫害 他 ,最 后 发 展 为 较 牢固 的 被 害 亡 
想 。 被 害 妄想 的 结构 有 系统 化 的 倾向 ,内 容 不 泛 化 、 多 与 
精神 因素 有 关 ， 并 且 伴 有 生动 的 情感 体验 。 患 者 的 行为 


不 怪异 ， 常 主动 向 人 倾诉 或 向 人 求援 。 有 些 患 者 还 可 出 
现 错觉 或 幻觉 ， 尤 以 幻 听 多 见 ， 内 容 反 映 病人 的 期 望 或 
担忧 。 

诊断 和 鉴 列 诊断 ”很 多 精神 病 的 发 生 都 可 找到 精神 
因素 ,并 非 有 精神 因素 参与 者 都 诊断 为 反应 性 精神 病 。 诊 
断 反 应 性 精神 病 的 依据 是 ，@D 有 明显 的 精神 刺激 ， 而 且 
精神 刺激 有 一 定 的 强度 ,并 使 患者 产生 较 深 的 情感 体验 。 
@ 精 神 症状 的 产生 与 精神 刺激 在 时 间 上 有 密切 的 联系 。 
@@ 精 神 症状 的 内 容 反映 了 精神 刺激 或 患者 的 体验 或 处 
境 , 并 有 相应 的 情感 反应 ,内 容 可 以 理解 。@ 病 程 一 般 不 
长 ， 去 除 精神 刺激 或 改变 处 境 并 给 予 适当 治疗 后 可 较 快 
恢复 正常 。 

有 些 精神 分 裂 症 患者 可 由 精神 因素 促 发 ， 其 急性 阶 
段 的 精神 症状 可 类 似 反应 性 精神 病 ， 应 与 之 鉴别 。 精 神 
分 裂 症 多 同时 还 有 行为 异常 .脱离 现实 、 思 维 联想 障碍 、 
远 辑 推理 芒 细 以 及 妄想 易 泛 化 , 且 随 着 病情 的 发 展 .精神 
分 裂 症 的 特征 会 越 来 越 明显 。 

仅 从 症状 来 看 ， 很 难 将 反应 性 抑郁 同情 感性 精神 病 
的 抑郁 发 作 ( 即 内 源 性 抑郁 症 ) 区 别 开 。 有 明显 的 精神 因 
素 ,症状 较 轻 和 持续 时 间 较 短 , 这 些 有 助 于 诊断 反应 性 抑 
郁 。 如 果 患 者 以 前 有 过 或 紧 接着 出 现 躁 竹 发 作 ， 则 可 诊 
断 为 情感 性 精神 病 抑郁 发 作 。 

同 症状 性 精神 病 (躯体 疾病 伴 发 的 精神 障碍 ,不 包括 
脑 部 器 质 性 精神 障碍 ) 的 鉴别 多 不 困难 。 症 状 性 精神 病 的 
意识 障碍 多 在 傍晚 或 晚上 加 重 ， 精 神 症状 的 减轻 或 加 重 
与 躯体 病 的 减轻 或 加 重 有 平行 的 关系 ， 而 且 有 躯体 病 的 
症状 和 体征 。 

治疗 ”应 尽 可 能 去 除 精神 刺激 或 脱离 引起 精神 创伤 
的 环境 。 对 反应 手 木 优 患者 可 用 针 刺 治疗 ， 亦 可 用 镇 静 
安眠 药 使 其 入睡 y 安睡 后 即 可 解除 木 优 状 态 。 对 兴奋 激 
动 者 可 选用 有 明 电 镇 静 作用 的 抗 精神 病 药 ,如 氧 再 唆 、 氟 
哌 啶 醇 等 。 剂 量 不 易 过 大 。 极 端 兴 奋 躁动 者 最 好 注射 给 
药 。 反 应 性 偏执 者 服 抗 精神 病 药 需 较 长 的 时 间 。 反 应 性 
抑郁 者 可 服用 三 环 抗 抑郁 药 ` 如 多 虑 平 或 阿 米 赫 林 。 对 有 
自杀 企图 者 应 严 加 监护 ,防止 意外 ， 住 院 治疗 常 有 必要 。 

项 防 “培养 乐观 开朗 的 性 格 和 培养 坚强 的 意志 有 助 
防止 本 病 的 发 生 ， 强 健 的 体格 和 避免 过 劳 也 有 好 处 。 

( 杨 权 ) 

fangcha fenxl 

方差 分 析 (analysis of variance) 通过 分 析 
实验 数据 来 判断 实验 中 各 因素 对 结果 有 无 影响 或 影响 大 
小 的 统计 学 方法 。 英国 统计 学 家 、 遗传 学 家 R.A. 费 希 尔 
在 1923 年 首先 提出 ,最 初 用 于 农业 田间 实验 数据 的 统计 
分 析 。 这 一 方法 后 来 经 过 许多 学 者 的 发 展 在 科学 研究 和 
工农 业 生产 的 许多 领域 获得 了 广泛 应 用 。 

方差 分 析 简 单 地 说 ， 就 是 将 反映 全 部 实验 数据 在 其 
平均 值 附近 波动 大 小 的 “总 平方 和 "分 解 成 由 某 一 因素 造 
成 的 部 分 和 由 随机 误差 造成 的 部 分 (它们 也 用 平方 和 的 
形式 表示 ) ,比较 这 两 部 分 的 大 小 ， 就 能 判断 这 一 因素 对 


实验 结果 的 影响 如 何 。 下 面 通过 一 个 具体 例子 来 说 明 方 
差分 析 的 一 些 基 本 概念 和 处 理 方法 。 例 如 ， 进 行 一 项 用 
不 同 饲料 喂养 小 白鼠 的 实验 ， 以 判明 不 同 饲料 对 小 白鼠 
生长 的 影响 ,假设 有 K 种 饲料 , 按 饲料 的 不 同 将 小 白鼠 分 
成 上 组 ,每 组 的 鼠 数 可 以 相等 也 可 以 不 等 ,第 ;i 组 的 鼠 数 
为 mi(Gi 一 1 水 )。 试 验 结果 小 白鼠 增 加 的 体重 第 i 组 
为 XasX0，… ,Xom(i==1,2,…,k)。 全 部 数据 的 平均 值 为 
A 
z=- 六 凡人 型 - 记 m( 革 ) 


右 石 


式 中 一 员 +ms+… 二 区 为 全 体委 数 ， 一 襄 寞 -为 第 


i 组 小 白鼠 增加 体重 的 平均 值 。 上 式 说 明 ， 全体 平 均 
值 是 各 组 平均 值 天 ,如 ,,…, 如 ,的 加 权 平 均 ( 权 数 为 
ma/nsna/nh…yna/m)。 反 映 全 部 数据 对 平均 值 丈 离 散 程度 


的 量 入 总 (xw -二 )* 称 为 变 关 平方 和 ， 也 称 总 平方 


和 ,在 方差 分 析 中 通常 以 SSr 记 之 。 通 过 演算 ,可 将 SSr 
分 解 成 两 部 分 : 


六 s 

ssr- 多 uD = Bn: 
二 

+ 六 加 (cv 一 SS,+S8， 


上 式 说 明 形成 总 平方 和 SS 的 原因 有 两 种 ， 一 是 由 
于 各 组 的 平均 值 对 于 总 平均 值 的 离散 造成 的 SS,， 
通常 称 为 解释 平方 和 ,也 称 组 间 平 方 和 另 一 则 是 纯 由 随 
机 误差 造成 的 SS,, 通常 称 为 误差 平方 和 ， 也 称 组 内 平 
方 和 。 如 果 SS, 在 SSz 中 所 占 的 份额 很 大 ， 则 说 明 不 
同 的 饲料 对 实验 结果 影响 很 大 ; 在 相反 的 极端 情形 下 ,如 
果 SS,=0, 即 各 组 的 平均 值 与 总 平均 值 重合 ,zi= za 一 
六 一 2 一 元 , 则 SSz 将 全 部 由 随机 误差 造成 。 

因此 计算 SS,/SS, 的 大 小 ， 就 能 对 饲料 因素 在 实验 
中 的 影响 作出 判断 。 在 统计 学 上 通常 将 SS,/SS, 称 为 
比 ， 这 个 统计 量 在 一 定 条 件 下 服从 下 分 布 。 采 用 也 比 作 
显著 性 检验 的 方法 称 为 了 检验。 但 在 求 焉 比 以 前 ， 还 须 
对 SS, 和 SS, “正规 化 "一 下 ， 即 把 它 各 除 以 自己 的 自由 
度 k 一 1 和 nn 一 k, 得 到 的 

MS\=SS,/(k—1) MS,=SS,/(n—k) 

相应 地 称 为 解释 平均 平方 和 (组 间 平 均 平方 和 ) 及 误差 平 
均 平方 和 (组 内 平均 平方 和 )。 

上 述 例 子 只 考虑 了 一 个 因素 (饲料 的 不 同 ) 的 方差 分 
析 ， 但 其 基本 思想 可 直接 推广 到 多 因素 的 情况 。 例 如 ,在 
上 例 中 除了 考虑 饲料 的 因素 之 外 ， 还 可 考虑 小 白鼠 的 不 
同 品种 。 这 时 有 两 个 因素 (饲料 和 品种 ) 影 响 着 小 白鼠 的 
生长 。 如 果 有 上 种 饲料 , ! 种 品种 , 则 实验 数据 要 分 成 也 
组 。 为 了 要 对 总 平方 和 进行 平方 和 的 分 解 ， 需 要 对 实验 
进行 适当 的 设计 ， 这 是 统计 学 中 另 一 分 支 “实验 设计 " 研 
究 的 主要 内 容 。 此 外 多 因素 方差 分 析 还 要 考虑 两 个 因素 
的 相互 影响 ， 两 个 因素 影响 的 总 的 效果 往往 不 是 单个 因 
素 影响 的 简单 相 加 。 这 种 现象 在 实验 设计 中 称 为 交互 作 
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用 。 在 单 因 素 方差 分 析 中 不 存在 这 种 交互 作用 ， 它 是 多 
因素 方差 分 析 中 特有 的 问题 。 ( 莫 中 器 ) 


Fong Xlonzhl 

方 先 之 (Fang Hsien Chih 1906~1968) 

中 国 矫 形 外 科学 家 。1906 年 2 月 24 日 出 生 于 浙江 省 诸 既 
县 ,1968 年 6 月 29 日 卒 于 天 津 .1933 年 毕业 于 北京 协和 
医学 院 ,后 留 校 工作 ,其 间 曾 赴 美国 波士顿 大 学 深造 。 回 
国 后 任 协和 医学 院 骨科 副教授 。 1944 年 于 天 津 创办 骨 
科 医 院 。 1950 年 参加 抗美援朝 医疗 队 ，1952 年 任 天 津 
市 人 民 医 院 骨 科 主 任 ， 兼 天 津 医学 院 一 级 骨科 教授 直至 
逝世 。 

1940 一 1950 年 代 , 骨 关 节 
结核 发 病 率 高 ， 当 时 无 有 效 疗 
法 。1947 年 他 开始 研究 骨 关 节 
结核 。 1950 年 采用 手术 清除 病 
灶 的 新 疗法 获得 成 功 。 发 明 许 
多 新 的 切口 ， 创 造 一 系列 新 的 
操作 方法 ， 并 对 骨 关节 结核 的 
发 病 机 理 、X 射线 表现 和 病理 
分 类 分 型 提出 独特 见解 。 他 一 
改 以 往 技 组 织 来 源 的 骨 肿 瘤 分 
类 法 ,强调 临床 病理 、X 射 线 三 者 结合 ,将 骨 肿 瘤 分 为 两 
类 * @ 原 发 性 肿瘤 , 骨 基 本 组 织 肿瘤 (良性 .恶性 ) 和 骨 附 
属 组 织 肿瘤 良性、 恶性 )。@ 继 发 性 或 转移 性 骨 肿 瘤 ( 恶 
性 )。 该 分 类 法 简单 实用 ,被 称 为 " 方 氏 分 类 法 "。 对 骨折 
的 处 理 , 他 最 初 主张 全 面 推广 西医 传统 的 “ 切 开 整 复 内 
定 "的 手术 方法 。1958 年 后 , 尚 天 裕 等 人 提出 以 “手法 整 
复 夹板 固定 法 ”治疗 骨折 ， 他 通过 临床 效果 观察 .X 射 线 
摄 片 检查 、 关 节 功 能 测量 等 证 明 后 此 方法 优 于 前 者 ,坚持 
以 中 西医 结合 方法 治疗 骨折 ,并 且 从 机 理 方面 进行 研究 。 
他 不 仅 手术 技术 精湛 ， 而 且 重 视 理论 探索 。 他 不 仅 是 临 
床 家 ,还 是 教育 家 , 自 1953 年 筹办 进修 班 始 , 共 培养 600 
余 名 矫形 外 科 人 才 。 主 要 著作 有 《 骨 关 节 结 核 病灶 清除 疗 
法 》(1956) 《中 西医 结合 治疗 骨折 (1966) 等 。 

( 宋 之 琪 ) 


fongshul 
房 水 (aqueous humor) 充满 眼球 内 前 房 和 后 
房 的 透明 液体 ,其 主要 成 分 为 水 。 房 水 来 源 于 血浆 ,二 者 
的 化 学 成 分 基本 相似 ， 但 不 完全 相同 。 血 浆 中 蛋白 质 含 
量 较 高 ， 而 房 水 中 蛋白 质 含量 却 很 少 。 另 外 ， 房 水 中 抗 
坏 血 酸 (维生素 C ) 含 量 较 高 。 大 约 75 锡 的 房 水 是 睫 状 体 
上 皮 细 了 胞 分 泌 产生 的 ， 其 余 25% 是 由 超 滤 过 作用 形成 
的 。 房 水 由 睫 状 突 产生 , 先 流入 后 房 ,后 经 瞳孔 通过 前 房 
到 达 前 房 角 , 穿 过 小 梁 网 进入 施 莱 姆 氏 管 。 房 水 可 以 保持 
眼球 内 正常 压力 使 眼 内 压 相 对 稳定 ， 维持 眼球 内 无 血管 
组 织 ( 主 要 是 晶状体 和 部 分 角膜 ) 的 营养 ， 对 维持 正常 角 
膜 的 光学 性 能 也 很 重要 。 

房 水 的 组 成 ” 房 水 的 总 量 为 0.15 一 0.3mle 比重 为 
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1.006, 届 光 指数 为 1.333 6, 酸 碱 度 (pH) 为 7.3~7.5。 
其 主要 成 分 为 水 ， 占 总 量 的 98.75% 。 因 房 水 来 源 于 血 
浆 , 所 以 房 水 与 血浆 的 化 学 成 分 基本 上 相似 ,但 又 不 完全 
相同 。 二 者 最 主要 的 差异 在 于 总 固体 含量 不 同 ， 房 水 每 
100ml 含 固体 1.08g, 而 血浆 含 9.5g。 另外 ,血浆 中 蛋白 
质 含量 较 高 ,而 房 水 中 蛋白 质 含量 很 少 (其 总 蛋白 量 房 水 
为 0.02 匈 ， 而 血浆 中 则 为 7 锡 。 二 者 相差 300 一 400 倍 )， 
这 是 房 水 组 成 上 的 一 个 最 大 特点 。 另 一 不 同 点 是 房 水 中 
有 较 高 含量 的 抗坏血酸 (血浆 中 约 为 Img% ,而 房 水 中 可 
高 达 12.8 一 16.6mg 多 )。 房 水 中 还 有 一 种 特殊 成 分 即 透 
明 质 酸 , 该 成 分 只 存在 于 房 水 (4mg% ) 及 玻璃 体内 , 而 不 
存在 于 血浆 中 。 另 外 房 水 内 某 些 物质 的 浓度 , 因 受 到 房 水 
周围 组 织 的 影响 ,有 的 被 消耗 而 碱 少 如 葡萄 糖 、 氮 基 酸 及 
磷酸 盐 ， 有 的 则 增多 如 乳酸 及 碳酸 盐 等 。 

房 水 的 形成 ” 房 水 是 睫 状 突 产生 的 ， 在 睫 状 体 冠 部 
的 内 面 有 70~80 个 睫 状 突 , 其 表面 积 甚大 ， 具 有 极为 丰 
富 的 血管 ,小 动脉 在 这 里 突然 变 为 管 壁 极 薄 的 毛细 血管 ， 
其 中 压力 较 高 ,此 种 解剖 生理 特点 有 利于 房 水 的 生成 , 睫 
状 体 上 皮 细胞 有 分 泌 房 水 的 功能 ,大 约 75% 的 房 水 是 由 
分 泌 产 生 的 。 房 水 中 的 某 些 成 分 远 较 血 浆 中 的 浓度 高 ,这 
是 由 于 睫 状 体 上 皮 有 主动 的 传输 作用 。 另 外 25 多 的 房 水 
是 由 超 沥 过 作用 形成 的 。 此 作用 是 由 睫 状 突 内 的 毛细 血 
管内 压力 、 血 桨 蛋白 的 胶体 渗透 压 和 眼 内 压 水 平 所 决定 
的 .胶体 渗透 压 及 眼 压 阻止 液体 从 毛细 血管 移 到 眼 内 , 当 
毛细 血管 压 高 于 眼 压 和 胶体 渗透 压 的 总 和 时 ， 液 体 借 超 
滤 过 作用 进入 眼 内 ， 当 眼 压 升 高 时 ， 从 毛细 血管 来 的 液 
体 受阻 ， 超 滤 过 作用 即 减少 。 此 外 还 有 一 部 分 房 水 是 由 
虹膜 滤 过 而 产生 的 。 总 之 现在 已 普遍 认为 房 水 主要 是 由 
分 泌 和 超 涉 过 两 种 作用 所 形成 的 。 

房 水 的 搞 环 房 水 从 睫 状 体 产生 后 先 流入 后 房 ， 后 
经 瞳孔 通过 前 房 到 达 前 房 角 ， 穿 过 小 梁 网 进入 施 莱 姆 氏 
管 ， 再 经 外 集 液 管 到 巩膜 静脉 从 而 进入 房 水 静脉 或 直接 
由 外 集 液 管 经 房 水 静脉 而 进入 睫 状 前 静脉 ， 这 是 房 水 循 
环 的 主要 途径 。 用 放射 性 核 素 示 踪 观 察 ， 发 现 尚 有 一 部 
分 房 水 是 经 虹 腊 或 脉络 膜 上 腔 排出 的 (图 1)。 

房 水 的 更 新 在 正常 情况 下 房 水 的 产生 是 很 慢 的 ， 
有 人 认为 房 水 全 部 更 新 大 约 需 要 45 分 钟 或 更 长 的 时 间 。 
在 切 开 前 房 或 前 房 穿 刺 时 房 水 溢出 ， 马 上 又 有 新 的 房 水 
产生 ,此 时 所 产生 的 房 水 ,其 成 分 与 正常 房 水 有 较 明显 的 
不 同 ， 主 要 是 蛋白 质 明显 地 增高 。 另 外 在 正常 房 水 中 本 
来 比 血浆 中 浓度 低 的 一 些 成 分 如 葡萄 糖 .尿素 、 碳 酸 及 钙 
离子 等 在 再 生 房 水 中 均 见 增多 ,接近 于 血浆 中 的 浓度 。 

房 水 的 作用 及 与 耻 压 的 关系 房 水 在 循环 过 程 中 不 
断 地 把 营养 物质 供给 眼 内 组 织 利用 ， 同 时 又 不 断 地 把 眼 
内 的 代谢 产物 通过 前 房 角 的 排水 渠道 带 走 ， 保 证 眼 内 无 
血管 组 织 (主要 是 晶状体 ) 的 新 陈 代谢 。 房 水 对 保持 眼球 
的 光学 性 能 有 重要 作用 , 房 水 的 量 及 其 成 分 的 维持 恒定 ， 
对 保持 眼 内 压 正常 很 重要 。 眼 内 压 保 持 相对 稳定 对 维持 
正常 角 戏 的 光学 性 能 也 很 重要 。 角 膜 表面 恒定 而 均一 的 


图 1 前 房 和 后 房 解剖 示意 图 

弯曲 面 以 及 角膜 基质 均一 的 届 光 指数 都 要 有 相对 稳定 的 
眼 压 来 维持 。 任 何 原因 引起 的 眼 压 急剧 逢 高 或 降低 都 全 
导致 角膜 水 肿 ， 影 响 角膜 的 光学 性 能 。 在 房 水 循环 中 某 
一 环节 发 生 故 障 都 可 引起 眼 压 的 改变 ， 如 睫 状 体 分 泌 过 
多 ， 齐 孔 与 晶状体 间 发 生 粘连 或 房 水 的 排出 渠道 发 生 阻 
塞 时 ， 限 压 都 会 逢 高 

取 压 测量 法 ”利用 眼 压 计 或 其 他 方法 测定 眼 内 压 的 
技术 称 为 眼 压 测量 ， 是 诊断 青光眼 及 其 他 一 些 眼病 的 重 
要 手段 之 一 。 用 液压 计 直 接 接 通 前 房 测量 眼 内 压 的 方法 
能 在 实验 条 件 下 使 用 ， 不 能 应 用 于 临床 。 目 前 临床 上 党 
用 的 眼 压 测量 方法 都 是 通过 测定 眼球 壁 的 张力 而 换算 成 
限 压 的 。 眼 压 测量 的 方法 有 指 触 法 和 眼 压 计 测量 法 。 

@ 指 触 法 , 系 用 手指 秀 诊 眼球 大 致 估量 眼 压 情况 的 
一 种 简便 方法 。 在 无 眼 压 计 或 病情 不 允许 用 眼 压 计 时 应 
用 。 操 作 时 令 病 人 双眼 向 下 看 ， 检 查 者 以 两 手 食指 由 上 
眶 缘 下 ， 上 眼 验 上 部 隔 眼 瞪 轻 触 眼球 。 借 指 尖 触 知 抵抗 
感 以 估计 眼 压 。 

@ 眼 压 计 测量 法 ,应 用 一 定 重量 以 压 陷 或 压 平角 这 
或 用 可 变 重量 以 压 平角 广 达 到 一 个 固定 的 面积 ， 根 据 压 
陷 深 度 、 压 平面 积 或 加 压 重 量 可 推算 出 眼 内 压 目 前 临床 
上 应 用 的 眼 压 计 可 分 为 压 陷 式 、 压 平 式 或 非 接触 式 三 种 
压 陷 眼 压 计 
也 〈 图 2): 目 前 通用 希 
四 ” 厄 蒋 氏 眼 压 计 。 此 
眼 压 计 是 以 一 定 重 
量 的 碎 码 压 陶 角 腊 
和 中央 部 以 测量 眼 
|】 压 .检查 时 令 病人 
平 甲 ， 局 部 滴 表 面 
麻醉 药 后 将 眼 压 计 
垂直 放 在 角膜 中 央 


图 2 压 陷 眼 压 计 的 原理 


部 ， 记 录 指针 所 指 的 刻度 ， 应 使 指针 指 在 刻度 
3 一 7 之 同 , 先 用 5.5g 夸 码 测量 , 必要 时 用 7.5 
或 10g 者 , 15g 硅 码 很 少 用 。 记 录 方 法 为 将 测量 
所 用 硅 码 的 重量 作为 分 子 ， 指 针 所 指 刻度 作为 
分 母 , 并 从 眼 压 计 所 附带 的 换算 表 中 查 出 读数 ， 
记录 如 5.5/4=20.55mmHg。 

压 平 眼 压 计 测量 法 (图 3): 目 前 常用 的 压 平 
眼 压 计 为 戈 尔 德 曼 氏 型 和 马克 拉 科 夫 氏 型 。 

忒 尔 德 曼 氏 型 压 平 眼 压 计 测量 法 是 在 裂 阶 
灯 显 微 镜 观察 下 用 可 变 重量 压 平一 个 固定 面积 
的 角膜 ， 根 据 所 需 重量 来 测 知 眼 压 。 

马克 拉 科 夫 氏 型 压 平 眼 压 计 测量 法 ， 系 用 
一 固定 重量 压 在 角膜 中 央 ， 根 据 压 平角 膜 的 面 
积 大 小 来 测 知 眼 压 。 检 查 时 患者 平 卧 ,局 部 滴 表 
面 麻醉 药 ， 然 后 将 涂抹 一 薄 层 带 色 消毒 液 的 眼 
压 计 末 端 垂直 落下 , 压 于 角 腊 中央, 然后 将 眼 压 
计 硅 码 上 被 角 及 沾 去 颜色 的 区 域 印 在 一 张 白 纸 
上 ( 白 纸 应 预先 用 90 旬 酒精 适当 浸 湿 ), 用 眼 压 
计 附 带 的 透明 尺 测 量 白色 图 的 直径 ， 依 此 可 记录 出 透明 
尺 上 所 得 出 的 毫米 汞 柱 数 。 

非 接触 眼 压 计 , 测 量 眼 压 时 ， 仪 器 不 必 与 眼球 接触 ， 
而 是 利用 气体 脉冲 力 将 角膜 中 央 恒 定 的 面积 压 平 ， 测 定 


图 3 压 平 眼 压 
计 的 原理 


压 平 此 面积 所 需 的 时 间 ( 压 平时 间 因 眼 压 而 异 , 眼 压 较 高 
需 时 较 长 ) ,将 其 转换 成 眼 压 。 仪 器 内 有 计算 机 ， 调 节 与 
汇总 各 系统 的 反应 ,处 理 所 得 数据 ,最 后 在 显示 屏 上 显 出 
眼 压 的 读数 。 《 陈 家 章 ) 


fongshexing hesu jioncha 
放射 性 核 素 检查 (radionuclide examination) 
利用 放射 性 核 素 及 其 标记 化 合 物 对 疾病 进行 诊断 和 研究 
的 一 类 方法 ,是 1950 年 代 以 后 迅速 发 展 起 来 的 现代 医学 
重要 诊断 技术 之 一 在 中 国 于 1958 年 前 后 逐渐 建立 起 这 
项 技术 ,对 临床 诊断 确 有 价值 的 项 目 已 达 百 余 种 ,放射 性 
核 素 检查 需要 良好 的 放射 性 药品 、 竞 争 放射 分 析 试剂 药 
盒 和 医用 核 仪器 。 放 射 性 核 素 检查 主要 分 为 三 大 类 。 

脏 器 功能 测定 ”将 放射 性 药物 引入 人 体 ， 然 后 测定 
有 关 脏 器 中 或 血尿 、 便 中 放射 性 的 动态 变化 ， 以 了 解 脏 
器 的 功能 。 最 常用 的 核 仪器 是 各 种 功能 测定 仪 ， 在 体 表 
测 得 放射 性 在 脏 器 中 随时 间 的 变化 曲线 ， 通 过 计算 机 或 
手 算 对 此 曲线 进行 半 定 量 分 析 或 根据 一 定 的 数学 模型 计 


,算出 各 种 定量 参数 。 这 种 方法 已 广泛 而 有 效 地 应 用 于 甲 
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状 腺 .心脏 、 肾 脏 和 肺脏 的 功能 测定 。 口 服 放射 性 标记 的 
蛋白 质 或 脂肪 ， 测 定 血 内 放射 性 的 增长 和 经 类 尿 排 出 的 
情况 ,可 以 了 解 消化 吸收 功能 。 将 放射 性 标记 的 各 种 血 细 
胞 注入 静脉 .测定 放射 性 在 血 内 消失 的 速度 ,可 计算 出 血 
细胞 的 寿命 ,测定 放射 性 在 肝 、 脾 等 部 位 集聚 的 情况 ， 可 
以 观察 血细胞 破 环 或 被 拦截 的 部 位 。 

放射 性 核 素 显 像 ”将 放射 性 药物 引入 人 体 后 ， 利 用 
脏 器 和 病变 组 织 对 放射 性 药物 摄取 的 差别 ， 通 过 显 像 仪 
器 来 显示 脏 器 和 病变 的 影像 (图 1) ,根据 病变 部 位 摄取 放 
射 性 药物 是 否 高 于 或 低 于 正常 组 织 ， 分 为 热 区 显 像 和 冷 
区 显 像 。 前 者 病变 显示 为 放射 性 浓 聚 ,后 者 病变 显示 为 脏 
器 影像 中 的 放射 性 淡 区 (图 2)。 按 显 像 方式 也 可 分 为 两 


图 1 肝脏 显 像 ， 肝 内 的 库 图 3 冷 区 显 像 ， 肝 内 占 位 
普 韶 氏 细 胞 知 叭 放射 性 胺 体 性 病变 处 放射 性 胶体 颗粒 不 

颗粒 ， 肝 实质 得 到 显影 能 聚集 ， 形 成 淡 区 
类 ,一 为 静态 显 像 ,一 为 动态 显 像 。 静 态 显 像 是 在 放射 性 
药物 引入 人 体 一 定时 间 之 后 进行 脏 器 或 病变 的 显 像 ， 主 
要 是 观察 脏 器 的 形态 、 大 小 、 位 置 和 病变 的 有 无 、 数 量 和 
大 小 。 动 态 显 像 则 是 在 放射 性 药物 引入 人 体 后 连续 地 或 
多 次 间断 显 像 ， 通 过 一 系列 的 影像 来 观察 放射 性 在 脏 器 
或 病变 部 位 聚集 和 排出 的 速度 和 量 ， 据 以 了 解 脏 器 和 病 
变 的 血 流 灌注 、 血 容量 、 脏 器 功能 等 情况 ， 并 可 通过 计算 
机 处 理 获得 很 多 参数 。 这 种 动态 显 像 把 生物 化 学 、 功 能 、 
血 流 和 形态 的 信息 结合 在 一 起 加 以 显示 ， 具 有 明显 的 特 
点 ， 有 助 于 很 多 疾病 的 早期 诊断 和 疗效 观察 。 现 在 常用 
显 像 仪 器 有 扫描 机 、Y 照相 机 和 发 射 型 计算 机 断层 照 相 
机 ,后 者 又 分 正 电子 类 型 (PECT) 和 单 光子 类 型 (SPECT) 
它们 不 仅 可 以 提供 脏 器 或 病变 的 二 维 平面 静态 和 动态 影 
像 ,并 可 给 出 三 维 图 像 或 任 选 的 断层 图 像 , 能 显示 深部 组 
织 和 病变 ， 进 行 真 正 的 定量 分 析 。 放 射 性 核 素 显 像 已 广 
泛 而 成 功 地 应 用 于 各 种 肿瘤 和 转移 灶 的 探测 和 性 质 鉴 
别 ,冠状 动脉 硬化 性 心脏 病 的 诊断 和 病变 显示 , 心 功能 测 
定 , 局 部 脑 血 流 、 脑 功能 受 体 功能 和 密度 的 测定 ， 肺 栓塞 
诊断 ,分 肾 功能 和 尿 路 通畅 情况 的 观察 ,和 器 官 移植 监测 
等 方面 ， 是 目前 核 医 学 的 主要 内 容 。 

竞争 放射 分 析 ”利用 竞争 结合 的 原理 ， 将 特异 的 免 
疫 反应 或 受 体 配 基 反 应 等 与 灵敏 的 放射 性 测量 技术 结合 
起 来 形成 的 一 种 超 微量 分 析 方 法 ,此 法 已 可 测定 血尿 各 
种 体液 和 组 织 内 的 300 多 种 激素 、 某 些 肿瘤 和 病毒 的 相 
关 抗 原 ,药物 、 受 体 等 的 含量 ,最 小 检 出 值 一 般 可 达 ng 至 
Pe 水 平 (10-* 一 10~"g), 有 的 已 接近 霹 (10""*g)， 较 一 般 
生物 化 学 分 析 的 灵敏 度 提高 干 倍 至 百 万 倍 。 因 此 本 法 已 
成 为 内 分 泌 疾病 诊断 和 研究 ,药物 血 浓度 监测 、 某 些 肿 瘤 
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和 传染 病 的 诊断 分 型 和 受 体 研 究 为 不 可 少 的 手段 ， 应 用 
广泛 。 

竞争 放射 分 析 无 需 将 放射 性 物质 引入 体内 。 脏 器 功 
能 测定 和 显 像 则 需 将 放射 性 药物 引入 体内 ,但 其 量 极 微 ， 
现 已 基本 上 改 用 短 半衰期 放射 性 核 素 ， 故 人 体 在 一 次 检 
查 吸收 的 辐射 剂量 很 低 ,一 般 此 低 于 X 射 线 常规 检查 , 所 
以 是 安全 的 。 

见 呼吸 系统 放射 性 核 素 检 查 、 循 环 系统 放射 性 核 素 
检查 、 消 化 系统 放射 性 核 素 检查 、 沁 尿 系统 放射 性 核 素 检 
查核 医学 技术 。 

参考 书目 “ 

马 寄 晓 , 刘 秀 杰 主编 :< 实用 临床 核 医学 *， 原 子 能 出 版 社 ， 北 
京 ，1990。 

(海中 移 ) 

fongshexing jlblng 
放射 性 疾病 (radiation-induced diseases) 
电离 辐射 照射 机 体 而 引起 的 一 系列 疾病 。 包 括 全 身受 照 
射 引起 的 放射 病 ， 局 部 受 照 射 引起 的 放射 性 局 部 损伤 、 
皮炎 、 白 内 障 ， 放 射 性 物质 进入 体内 引起 的 内 照射 放射 
病 , 以 及 受 照射 后 几 年 ,十 几 年 或 几 十 年 才 出 现 的 疾病 如 
恶性 疾病 和 遗传 性 疾病 等 晚期 效应 。 

1895 年 伦琴 发 现 X 射 线 ,1898 年 居 里 夫人 发 现 锚 之 
后 不 久 , 人 们 就 开始 注意 到 放射 线 对 人 体 的 危害 ,接触 大 
量 放 射线 之 后 出 现 烧 灼伤 皮炎 、 脱 发 . 振 丸 萎缩 等 ,或 全 
身 疫 乏 、 衰 竟 ， 甚 至 发 生 癌症 死亡 。 但 当时 不 认识 放射 
性 疾病 ,直至 1945 年 日 本 广岛 、 长 崎 居民 受到 原子 弹 伤 
害 之 后 才 开始 重视 。 

辐射 ” 指 多 种 能 量 从 原子 核 或 其 周围 的 电子 发 射出 
来 并 传递 到 物质 ,空间 或 机 体 的 电磁 波 或 高 能 粒子 。 

电离 辐射、 医学 上 俗称 放射 , 指 高 能 辐射 ,它们 照射 
物质 能 使 其 原子 转变 为 离子 对 而 起 电离 作用 。 如 XX 射线 
和 Y 射线 属于 电磁 辐射 ,以 波 的 形式 传递 能 量 , 能 间接 起 
电离 作用 ;中 子 、 质 子 和 电子 属于 亚 原 子粒 子 ， 能 直接 起 
电离 作用 。 辐 射 不 能 被 人 的 感官 所 觉察 ， 但 人 类 不 断 地 
受到 天 然 存在 的 和 人 造 辐射 的 冲击 。 

天 然 辐射 、 来 源 于 地 球 外 的 宇宙 射线 ， 及 地 球 上 的 
地 壳 、 建 筑 材料 和 空气 中 的 放射 性 核 案 。 天 然 辐 射 右 人 
类 所 受 辐 照 的 最 大 部 分 ， 但 其 放射 性 不 强 。 有 一 部 分 不 
一 定 与 人 类 的 行为 和 活动 有 关 ， 如 钾 40、 字源 放射 性 核 
素 等 ,有 一 部 分 则 与 人 类 的 行为 和 活动 有 很 大 关系 ,如 室 
内 的 气 、 针 衰变 产物 等 。 全 世界 每 个 成 人 平均 年 有 效 剂 
量 当 量 仅 为 2.4 mSv(2 400kSv)。 

人 造 放射 源 ”种 类 很 多 ， 特 别 在 医用 方面 ， 如 X 射 
线 、Y 射线 、 放 射 性 核 素 等 用 于 诊断 、 治 疗 和 科学 研究 。 
还 有 核能 工业 ， 如 核电 站 反应 堆 以 及 核武 器 和 核 动力 卫 
星 等 。 

电离 辐射 的 种 类 ”和 射线 和 Y 射 线 是 不 带电 荷 , 沿 直 
线 发 射 的 电磁 辐射 ， 不 受 电 或 磁场 影响 。 穿 透 力 强 ， 起 
外 照射 作用 。Y 射线 比 和 射线 的 穿 透 力 更 强 ,能 量 更 大 ， 


能 穿 过 几 厘 米 厚 的 铝 。 

% 辐 射 为 粒子 辐射 ,从 重 原子 核 暗 变 而 来 ( 称 % 暗 变 )。 
“粒子 是 一 个 氮 离 子 ,含有 2 个 质子 和 2' 个 中 子 ， 带 2 个 
正 电荷 ,质量 很 重 ,为 电子 的 7.294 倍 。 具 有 很 大 的 能 量 
和 电离 作用 ,但 穿 透 力 很 弱 , 射 程 很 短 ， 可 被 一 张 纸 所 阻 
挡 ,所 以 其 外 照射 对 机 体 损伤 很 小 ,进入 体内 后 损伤 作用 
很 大 。 

6B 辐射 也 是 粒子 辐射 ,由 原子 核 暗 变 而 来 ( 称 6 赔 变 )。 
它 发 射电 子 , 带 负 电荷 ,质量 为 质子 的 1/1.836。 射 程 比 
% 粒子 稍 长 , 穿 透 力 稍 强 , 可 被 一 页 铝 简 所 阻挡 ， 进 入 人 
体 组 织 的 深度 不 多 于 13 mm， 电 离 力 较 辐射 为 弱 ， 内 
照射 也 能 引起 明显 的 生物 效应 ， 外 照射 可 引起 皮肤 表层 
损伤 。 

依照 电离 作用 的 程度 顺序 排列 .a、B、Y 电离 作用 程度 
之 比 纳 为 10 000:100:1。 

中 子 为 不 带电 荷 的 粒子 。 穿 透 力 比 Y 射 线 更 强 得 多 ， 
照射 机 体 时 使 组 织 中 的 多 种 元 素 如 钠 、 砚 等 产生 感 生 放 
射 性 ,作用 复杂 ,生物 效应 严重 。 

放射 性 的 生物 效应 ”放射 性 的 生物 效应 不 与 能 量 大 
小 成 比例 ,而 是 取决 于 能 量 在 机 体 中 经 过 的 距离 长 短 .如 
同样 吸收 剂量 ( 即 能 量 大 小 ) 的 wx 辐射 产生 的 生物 效应 大 
于 Y 辐 射 ,因为 % 粒子 射程 短 , 只 沉积 在 一 个 小 范围 的 组 
织 内 ,而 Y 射 线 能 穿 透 较 长 的 距离 ,所 以 ,同样 剂量 同样 距 
离 内 ,% 比 Y 射 线 的 生物 效应 强 ,相对 生物 效应 的 确定 是 以 
入 射线 和 Y 射 线 为 基础 的 。X 射 线 或 Y 射 线 引起 某 种 组 织 
的 生物 效应 所 需 的 吸收 剂量 与 另 一 种 放射 线 引 起 相同 的 
生物 效应 所 需 的 吸收 剂量 的 比值 (倍数 )， 就 是 该 种 放射 
线 的 相对 生物 效应 (RBE)。 如 引起 同样 生物 效应 所 需 的 
XX 或 Y 射 线 的 吸收 剂量 为 x 射线 的 10 倍 ， 则 射线 的 相 
对 生物 效应 为 10。 

线 能 转换 (LET) 亦 称 传 能 线 密度 ， 是 能 量 在 组 织 中 
随 辐射 所 经 过 的 每 单位 距离 内 所 消耗 的 平均 能 量 ， 也 即 
转换 ,以 每 微米 的 和 干 电 子 伏 CkeV/pm) 表 示 。LET 值 越 大 ， 
生物 效应 也 越 显 荐 。X 和 Y 射 线 属 低 LET 辐 射 ， 在 组 织 中 
能 量 转换 率 低 ， 在 单位 距离 中 电离 密度 低 , 生 物 效应 小 ; 
% 粒 子 , 快 中 子 、 低 能 质子 等 属 高 LET 辐 射 , 在 组 织 中 很 快 
释放 能 量 ,转换 率 高 ,在 单位 距离 中 电离 密度 高 ， 生 物 效 
应 明显 。 

放射 损伤 ”由 大 剂量 具有 穿 透 性 的 高 频 电磁 波 〈 如 
和 Y 射 线 ) 或 高 LET 的 中 子 引起 ， 也 可 由 亚 原子 粒子 形 
成 的 带 正 、 负 电荷 的 粒子 (如 xc 和 B 粒 子 ) 引 起 。 

在 战 时 ,核武 器 可 杀伤 大 量 人 群 。 在 平时 ,放射 事故 
照射 可 引起 急性 或 亚 急 性 放射 病 以 及 皮肤 损伤 。 接 触 放 
射线 的 人 员 不 注重 防护 ， 长 期 受 照 于 超过 剂量 限 值 的 射 
线 ,也 可 得 慢性 放射 病 。 

受 损伤 的 主要 是 细胞 。 组 织 受 损 的 轻重 取决 于 放射 
线 剂 量 大 小 ， 受 损伤 的 细胞 多 少 、 范 围 和 受 照 部 位 的 器 
官 和 组 织 的 重要 与 否 。 剂 量 大 ， 受 照 细胞 多 ， 特 别 是 分 
裂 增殖 对 放射 敏感 的 细胞 多 ， 则 细胞 死亡 快 ,组 织 况 官 。 


如 淋巴 组 织 、 造 血 组 织 ,生殖 细胞 、 肠 粘膜 ,皮肤 等 受 损 严 
重 。 剂 量 小 ， 对 细胞 的 损害 就 小 ,而 且 损 伤 可 以 恢复 ,一 
般 认 为 ,放射 的 直接 损伤 表现 为 细胞 的 死亡 ,不 能 再 增殖 
新 的 组 织 ， 抵 抗力 降低 ,血管 破裂 出 血 ,组 织 崩溃 ， 出 凝 
血 时 间 延 长 等 ;放射 的 间接 效应 可 以 是 引发 肿瘤 、 白 血 
病 ,寿命 缩短 ,反复 感染 ,贫血 和 演 疡 等 。 放 射 的 局 部 损 
伤 可 在 受 照 后 几 个 月 或 几 年 后 才 出 现 ,如 慢性 皮肤 溃疡 、 
剥脱 ,肿胀 和 恶性 变 等 ,全 身 性 疾病 只 有 在 机 体内 几 个 器 
官 组 织 受 损 或 全 身受 照 时 才 发 生 。 细 胞 受 损伤 后 器 官 组 
织 丧 失 功能 ， 出 现 临 床 症状 造成 放射 病 。 

放射 病 ”人 体 在 受到 电离 辐射 后 发 生 的 全 身 性 疾 
病 ， 主 要 表现 为 造血 功能 障碍 ,出 血 和 感染 ,影响 病程 的 
因素 很 多 ， 外 因 有 ， 射 线 的 性 质 和 种 类 .剂量 和 剂量 率 、 
照射 次 数 ,时 间 和 方式 . 受 照 的 部 位 和 面积 以 及 防护 情况 
等 .内 因 有 :机 体 的 敏感 性 和 组 织 含 氧 量 、 健 康 情况 、 有 无 
其 他 疾病 和 应 用 药物 情况 劳动 和 营养 状况 等 ,进入 体内 
的 放射 性 核 素 的 吸收 、 分 布 .代谢 以 及 生物 半衰期 等 因素 
均 可 影响 放射 病 的 病程 。 

一 次 接受 大 剂量 电离 辐射 作用 可 致 急性 放射 病 ， 长 
期 受到 超 剂 量 限 值 照 射 则 可 导致 慢性 放射 病 。 放 射线 从 
体外 照射 人 体 可 引起 外 照射 放射 病 ; 如 XX 射线 、Y 射线 和 
中 子 等 放射 性 核 素 进入 体内 可 引起 内 照射 放射 病 ( 如 以 
和 日 粒子 等 )。 

外 照射 急性 放射 病 ” 指 人 体 全 身 或 多 器 官 多 组 织 受 
到 一 次 或 短 时 间 内 ( 数 日 ) 分 次 大 剂量 外 照射 引起 的 全 身 
性 疾病 。 急 性 放射 病 与 受 照 剂量 有 密切 关系 ， 受 照 剂量 
越 大 则 放射 病 越 严重 。 

大 多 数 的 急性 放射 病 见于 原子 弹 爆炸 的 受害 者 ， 平 
时 ， 可 见于 放射 事故 的 受 照 者 ,如 1986 年 苏联 切 尔 诺 贝 
利 核电 站 事故 ， 也 见于 放射 源 丢失 、 核 设施 机 械 失灵 ,或 
因 医 疗 照射 失误 等 造成 的 放射 事故 。 

外 照射 急性 放射 病 可 根据 受 照 剂量 大 小 和 临床 特 
点 ， 由 轻 到 重 分 为 骨 得 型 ( 亦 称 造血 综合 征 )、 肠 型 ( 胃 肠 
综合 征 ) 和 脑 型 (神经 综合 征 ) 等 三 种 类 型 。 骨 条 型 急性 
放射 病 最 重要 ,可 治疗 ,也 最 常见 ;其 临床 表现 比较 典型 ， 
有 轻 \ 中 、 重 和 极 重 4 度 , 并 有 明显 的 临床 分 期 ;初期 、 候 
意 期 . 极 期 ,恢复 期 。 i 

外 照射 急性 放射 病 的 临床 表现 和 剂量 范围 见 下 表 。 

急性 放射 病 的 诊断 要 依据 受 照 史 、 受 照 剂量 、 临 床 
表现 和 实验 室 检查 以 及 特殊 生物 学 指标 ， 如 外 周 血 淋 巴 
细胞 染色 体 畸 变 率 和 微 核 率 等 ， 综 合 考虑 ， 但 临床 表现 
是 主要 的 :如 果 初期 恶心 \ 呕 吐出 现 早 且 频 每， 并 伴 有 腹 
污 ， 假 愈 期 出 现 早 且 短 ， 极 期 来 临 早 且 严重 ， 外 周 血 白 
细胞 数 和 淋巴 细胞 数 下 降 决 且 低 ， 都 表明 病情 严重 。 反 
之 ， 则 病情 较 轻 。 治 疗 原则 为 ， 首 先 要 脱离 照射 现场 或 
放射 源 。 然 后 根据 病情 轻重 程度 、 不 同 的 分 型 分 期 ， 采 
取 有 针对 性 的 中 西医 结合 综合 治疗 。 如 防治 感染 和 出 血 ， 
应 用 抗生素 、 给 血 及 血细胞 混 悬 液 ， 以 及 造血 于 细胞 ( 包 
括 胎 肝 和 骨 得) 移植 。 预 后 随 病情 分 型 分 度 而 不 同 , 骨 复 
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急性 放射 病 的 临床 表现 和 剂量 范围 
放射 es 主要 受累 | 剂量 范围 
初 其 盆 信 其 极 其 恢复 期 系统 | (Gy) 
蜂 | 乏力 不适 ,食欲 li 极 半 不 罗 是 和 扫 ; 全 3 C， 白 组 用 网 后 恢复 良好 | 造血 素 统 | 1~2 
型 ,无力 , 食 欲 减退 , 现 心 , 轻 后 20~30 天 开始 ,发 热 >>38 蕊 ， 
a a 呈 晤 六 反 安 忆 守 全 从 发 茹 全 多 最 征 昌 | 数 局 至 数 月 后 复 | 造血 系统 | 2 
度 | 。 邦 减少 1~3X10g/L, 淋 巴 细胞 减少 
和 | 到 砍 汪 ,白细胞 明 用 
度 Se 庄 状 减轻 | 0.2~1'0X10g/L， 淋巴 细胞 , 血 小 | 不 完全 ,或 ~3| 造 血 系统 | 4~6 
这 板 威 少 月 内 死亡 
虹 后 1 天 内 开始 ,信之 各 :天生 
网 很 难 恢复 ， 取 决 于 
多 交加 叶 ,于 了 党。 白 织 乳 名 | 各 克 不 | 过 5 这 名， 失真， 下 四 相交 
于 5 入 受 纺 ,后 各 在学 0206 法 次 党 站 2 个 月 | 造血 系统 | 6~ 
日 本 巴 细胞 ,血小板 下 降 内 死亡 
巾 后 3~6 天 开始 ,体温 先 升 高 后 降低 ， 需 
肠 弄 | 家 天 重 吧 吐 ， 记 江 寅 ， 体 克 | 得 或 天 失信 法 洛 光 六 公 "血水 全 ,玉民 几 竞 世 天 | 江 化 系统 | 10~ 
频繁 叹 吐 ， 腹 汝 ,休克 , 共 济 失 休 浊 下降， 休克 ,局 厂 ， 骑 舌 , 靖 性 这 | 元 希 铝 ， 几 小时 至 | 
, 晨 粘 , 抽 摘 ,各 莉 , 定 向 和 | 无 “| ， 牵 , 共 讲 失调 ， 营 睫 , 论 安 ， 严 重 表 | 无 基 课 ， 经 系统 | 50~ 
有 | 胡 夺 向 和 雹 ,得 迷 , 定 同 力 消 类 几 关 内 死记 | 神经 系 


型 轻 度 的 预后 好 ， 中 度 的 经 合理 治疗 后 预后 也 较 好 , 重 
度 者 经 积极 合理 的 治疗 可 有 半数 治愈 ， 极 重度 者 预后 不 
佳 。 肠 型 和 脑 型 目前 尚 无 有 效 治疗 措施 ， 一 般 在 几 小 时 
至 1 一 2 天 内 ,或 几 天 、 十 几 天 内 死亡 。 关 于 骨髓 移植 对 
急性 放射 病 的 治疗 问题 ， 目 前 还 存在 争论 。 一 般 认 为 只 
有 小 部 分 受到 全 身 大 剂量 照射 (在 8Gy 以 上 )， 可 导致 骨 
链 衰 竟 的 病人 ,并 且 不 伴 有 其 他 威胁 生命 的 并 发 症 ( 如 大 
面积 烧伤 等 ) 者 , 才 适 合 骨 香 移植 治疗 。 

外 照射 慢性 放射 病 ” 指 在 较 长 时 间 内 ， 连 续 或 反复 
间断 地 受到 超 剂量 当量 限 值 的 全 身 外 照射 ， 达 到 一 定 的 
累积 剂量 ， 而 引起 的 全 身 性 疾病 。 可 发 生 在 健康 状况 较 
差 ， 修 复 能 力 较 弱 ， 不 遵守 防护 和 操作 规程 的 各 类 放射 
工作 人 员 ， 如 应 用 XX 射线 或 放射 性 核 素 进行 诊断 和 治疗 
的 医务 人 员 ，X 射 线 或 Y 射线 工业 探伤 .中 子 测 井 、 核 反 
应 堆 或 加 速 器 等 的 工作 人 员 。 

慢性 照射 的 生物 效应 与 急性 照射 不 同 。 一 般 地 说 ， 
对 慢性 照射 可 耐 受 较 大 剂量 ,因为 每 次 照射 的 剂量 小 , 损 
伤 轻 ， 机 体 有 修复 能 力 ， 形 成 一 个 损伤 -修复 - 再 损伤 ~ 
再 修复 的 连锁 过 程 , 只 有 当 积累 剂量 达到 一 定 高 度 时 , 才 
产生 临床 效应 。 

外 照射 慢性 放射 病 的 临床 特点 是 ， 发 病 慢 、 病 程 长 、 
主观 症状 多 ,客观 体征 少 。 根 据 病情 轻重 程度 可 分 为 T、 
I 下 度 。 临 床 表现 有 明显 的 无 力 型 神经 衰弱 综合 征 , 如 
头晕 \ 疫 倦 、. 无 力 、 失 眠 或 嗜睡 、 多 梦 、 记 忆 力 减退 、 食 欲 不 
振 等 ， 并 伴 有 植物 神经 功能 紊乱 现象 。 一 般 体 格 检查 基 
本 正常 、 有 些 病人 血压 可 能 在 正常 低 值 、 束 禹 试验 阳性 
《可 能 由 于 毛细 血管 脆性 增加 ), 基 础 代谢 和 甲状 腺 吸 * 条 
功能 偏 低 等 。 工 龄 较 长 的 放射 科 医务 人 员 中 ， 可 见 到 手 
部 皮肤 干燥 ,粗粮 、 脱 悄 , 发 裂 现象 ， 也 可 能 有 指甲 纵 赌 
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易 脆 裂 、 指 纹 变 浅 ,以 及 脱发 等 ， 有 的 病人 可 能 伴 有 眼 晶 
状 体 混浊 改变 。 比 较 肯 定 的 客观 指标 就 是 外 周 血 白细胞 
总 数 有 不 同 程度 的 减少 ， 较 长 时 间 持 续 在 4.0x 10g/L 以 
下 ， 有些 病 人 伴 有 血小板 数 减 少 ， 较 少 病人 伴 有 血红 蛋 
白 降 低 ， 个 别 严重 者 可 发 生 全 血细胞 减少 。 白 细胞 除数 
量 减少 外 ， 有 时 可 能 伴 有 质 的 变化 ， 如 核 园 缩 、 核 溶解 、 
空 泡 和 中 毒性 颗粒 等 的 出 现 。 骨 租 检 查 可 见 增生 活路 或 
低下 。 也 可 能 有 外 周 血 淋 巴 细胞 染色 体 畸 变 率 和 微 核 率 
增高 。 某 些 女 病 人 可 有 月 经 不 调 ， 男 病人 精子 减少 或 功 
能 ,形态 不 正常 ,甚至 不 育 。 并 可 伴 有 一 项 或 多 项 不 同 器 
官 或 系统 的 功能 异常 ， 如 免疫 系统 或 内 分 泌 系统 等 功能 
异常 I 度 慢性 放射 病 的 症状 既而 不 稳定 ,病变 属 功能 性 ， 
是 可 北 的 ; 度 慢性 放射 病 的 症状 增多 且 加 重 , 从 功能 性 
不 稳定 的 变化 逐渐 发 展 为 器 质 性 的 稳定 的 病变 ， 并 累及 
更 多 的 器 官 和 系统 ， 鸦 度 的 病情 更 加 严重 ， 病 变 为 不 可 
逆 ， 全 身 状 况 急剧 恶化 ， 并 发 感染 、 出 血 、 RN 
衰竭 。 

外 照射 慢性 放射 病 无 特异 性 诊断 指标 ， 所 以 诊断 此 
较 困难 。 要 根据 四 项 原则 综合 判断 ， 即 ， 首 先 要 有 明确 
的 接触 放射 的 职业 史 ， 包 括 所 受 的 照射 剂量 、 工 作 量 和 
工种 ,防护 情况 及 同 工 作者 的 健康 情况 等 ;第 二 ,临床 表 
现 ， 包 括 主观 的 和 客观 的 所 见 ， 第 三 ,实验 室 检 查 结果 ， 
除外 周 血 和 骨 得 检查 以 外 ， 还 包括 其 他 各 器 官 系统 的 检 
查 结果 ， 并 参考 染色 体 畸 变 率 和 微 核 率 ， 最 后 还 要 除外 
其 他 的 慢性 疾病 。 

凡 诊 断 为 外 照射 慢性 放射 病 者 ， 无 论 病情 轻重 ， 均 
应 脱离 放射 线 ， 接 受 治疗 。 进 行 有 针对 性 的 中 西医 结合 
综合 治疗 ， 加 强 营 养 和 适当 的 体育 锻炼 。I 度 慢性 放射 
病 的 预后 良好 ， 经 过 对 症 治疗 ， 可 以 完全 恢复 健康 ， 并 


可 恢复 放射 性 工作 。 工 度 慢 性 放射 病 经 积极 治疗 后 ， 多 ， 
数 病人 可 恢复 或 减轻 ， 少 数 病人 可 能 残留 一 些 症状 ， 或 
白细胞 较 长 时 间 持续 在 正常 水 平 以 下 。 根 据 体力 恢复 情 
况 ， 可 适当 参加 一 些 力所能及 的 非 放射 性 工作 。 豆 度 的 
经 积极 合理 治疗 后 ， 可 能 获得 一 些 的 近期 疗效 ， 可 转 入 
疗养 院 继续 治疗 和 休养 ， 不 应 再 接触 放射 线 。 

慢性 放射 病 主要 由 职业 性 照射 引起 ,是 可 以 预防 的 。 
预防 措施 为 ， 进 行 放 射 工作 的 建筑 物 和 设备 应 符合 安全 
防护 要 求 ， 应 制订 操作 规程 和 安全 防护 条 例 ， 从 事 放射 
工作 的 人 员 应 经 过 专业 训练 ， 并 应 严格 遵守 操作 规程 和 
防护 制度 ， 应 建立 保健 制度 ， 按 照 放射 工作 人 员 的 健康 
标准 进行 就 业 前 和 就 业 后 定期 体格 检查 ， 加 强 营养 和 体 
育 锻炼 以 增强 体质 ， 并 有 营养 津贴 和 休假 ， 应 建立 保健 
手册 ， 设 置 保健 人 员 和 监督 机 构 ， 确 保 各 项 预防 措施 的 
执行 ， 放射 工 作者 在 执行 事先 计划 的 超 剂 量 当量 限 值 的 
照射 之 前 ， 应 服用 预防 药物 并 作 好 必要 的 防护 准备。 

内 照射 放射 病 ”过量 的 放射 性 核 素 进入 人 体 ， 使 全 
身受 到 照射 ， 其 有 效 累 积 剂量 当量 大 于 1Sv, 而 引起 的 全 
身 性 疾病 。 原 因 是 在 工业 、 农 业 、 医 学 和 科学 研究 等 方 
面 应 用 放射 性 核 素 过 程 中 ， 不 遵守 操作 规程 ， 不 注意 安 
全 防护 规定 或 发 生意 外 事故 等 ， 或 者 由 于 原子 弹 爆炸 的 
放射 性 沉降 物 的 污染 。 放 射 性 核 素 可 通过 消化 道 、 呼 吸 
道 、 伤 口 或 皮肤 粘膜 ， 或 由 于 诊治 或 科研 需要 由 注射 而 
引入 体内 。 

内 照射 的 特点 为 ，@ 放 射 性 核 素 在 体内 具有 选择 性 
的 分 布 、 吸 收 、 代 谢 、 排 泄 和 生物 半 减 期 等 复杂 问题 ; 
回 在 体内 的 主要 危害 取决 于 % 和 日 粒子 在 组 织 内 的 电离 
密度 ，@@ 有 持续 性 ， 只 要 放射 性 核 素 在 体内 尚 未 排除 ， 
就 成 为 一 种 持续 的 放射 源 对 机 体 照射 ， 直 到 全 部 被 排除 
或 衰变 尽 为 止 ; @ 原 发 反应 和 继 发 效应 同时 存在 并 发 交 
错 地 发 展 。 因 此 ， 内 照射 放射 病 比 外 照射 放射 病 更 为 复 
杂 和 难以 诊断 。 

不 同 的 放射 性 核 素 具有 不 同 的 理化 特性 ， 进 入 体内 
后 ， 可 引起 全 身 的 或 /和 局 部 紧要 器 官 损害 的 双重 表现 。 
进入 体内 后 旺 均 匀 性 分 布 的 放射 性 核 素 如 锯 、 钠 等 ,可 引 
起 全 身 性 的 放射 性 污染 ,其 临床 表现 似 外 照射 放射 病 ,如 
神经 衰弱 综合 征 和 造血 系统 障碍 等 。 有 的 放射 性 核 素 有 
选择 性 分 布 ， 对 某 些 器 官 有 亲和力 ， 则 引起 该 紧要 器 官 
损害 的 临床 表现 ， 如 放射 性 碘 参 与 机 体 的 代谢 ， 主 要 集 
中 在 甲状 腺 ， 可 引起 甲状 腺 功能 低下 ， 结 节 形 成 等 ， 甚 
至 诱发 癌症 。 放 射 性 镭 、 锡 等 为 亲 骨 性 核 素 ， 可 沉积 在 
骨骼 而 引起 骨 痛 、 骨 质 疏 松 ， 病 理 骨 折 、 骨 坏死 甚至 诱 
发 骨肉 瘤 等 ,如 使 用 荧光 粉 表盘 涂料 描绘 仪表 的 工人 ,在 
20~30 年 或 更 长 时 间 后 可 发 生 肯 肉瘤 。 稀土 元 素 和 以 胶 
体形 式 进 入 人 体 的 放射 性 核 素 ， 可 引起 单 核 吞噬 细胞 系 
统 、 肝 、 脾 ,骨髓 等 的 损害 ,如 站 射线 诊断 用 的 胶 质 二 氧化 
外 造影 剂 ， 可 损害 肝脏 ， 甚 至 引起 肝癌 。 铀 主要 沉积 在 
肾脏 ， 损 伤 肾脏 ， 铀 矿工 人 长 期 吸入 气 及 其 子 体 ， 可 发 
生 肺 癌 。 以 上 表现 大 多 为 晚期 效应 ， 大 量 放射 性 核 素 进 


入 体内 而 引起 急性 损伤 的 例子 极 少 。 

内 照射 放射 病 诊 断 困难 。 要 根据 较 大 剂量 放射 性 术 
素 进入 体内 或 体 表 有 放射 性 粘 染 的 历史 ， 相 应 的 临床 表 
现 和 某 些 紧要 器 官 的 功能 异常 进行 综合 分 析 。 为 确证 
体内 存在 放射 性 核 素 及 其 剂量 ， 须 进行 体内 放射 宰 量 测 
定 ， 包 括 。 现 场 放射 性 污染 的 测定 ， 受 照 人 员 呼 出 气 中 
放射 性 的 测定 (如 气 \ 针 ), 血 , 尿 \ 类 中 放射 性 含量 的 放射 
化 学 分 析 ， 毛发、 汗液, 唾液. 痪 、 鼻 滋 以 及 鼻 咽 所 共 样 吕 
等 的 放射 性 含量 测定 等 。 从 体外 可 通过 伤口 探测 器 、 器 
官 扫描 仪 和 全 身 计数 器 等 测量 方法 ， 获 得 体内 放射 性 的 
性 质 和 含量 。 确 认为 内 照射 放射 病 者 极其 多 少 ， 所 见 到 
的 大 多 为 内 污染 。 

内 照射 放射 病 的 治疗 ， 一 方面 要 治疗 全 身 情 况 ， 这 
基本 同 外 照射 放射 病 ， 另 一 方面 要 去 除 体内 的 放射 性 污 
染 ， 尽 快 减少 放射 性 核 素 的 吸收 和 加 速 其 排出 。 放 射 性 
核 素 的 排出 有 快 、 慢 两 个 时 相 ,进入 体内 的 最 初 几 天 , 尚 
未 同 组 织 结合 时 ,大 部 分 排出 很 快 , 同 组 织 结合 或 沉积 在 
组 织 内 后 ， 则 很 难 被 排出 ,所 以 ,应 抓紧 在 最 初 几 天 内 加 
速 排出 。 除 加 速 排出 外 ， 还 要 对 症 治疗 某 些 紧要 器 官 的 
病变 。 

放射 性 局 部 损伤 ” 指 身体 局 部 组 织 或 器 官 受到 外 照 
射 或 体 表 放 射 性 污染 所 引起 的 局 部 损伤 。 放 射 治疗 ， 原 
子弹 爆炸 落下 灰 沾染 .放射 事故 等 都 可 以 造成 局 部 损伤 。 
能 引起 局 部 损伤 的 剂量 远大 于 引起 全 身 损伤 的 剂量 。 

局 部 妥 射 的 生物 效应 一 般 只 限于 受 照 的 局 部 ， 主 要 
是 皮肤 ; 其 他 深部 器 官 如 心脏 .血管 肺脏 甚至 骨骸 等 受 
到 大 剂量 照射 ， 也 可 受 损伤 而 产生 相应 的 症状 ， 有 时 局 
部 损伤 件 有 全 身 放射 病 ， 甚 至 导致 死亡 ， 实 例如 中 国 南 
京 %Co 治 疗 机 事故 和 苏联 切 尔 诺 由 利 核电 站 事故 等 。 

直射 性 皮肤 捉 伤 ”可 为 急性 或 慢性 。 . 

@ 急 性 放射 性 皮肤 损伤 。 是 局 部 皮肤 受到 一 次 大 刘 
量 外 照射 或 短 时 期 内 受 几 次 大 剂量 外 照射 所 致 。 临 床 表 
现 可 分 三 度 ,并 有 初期 反应 .潜伏 期 .极其 和 恢复 期 ,初期 
反应 主要 表现 为 红 班 (I 度 )， 也 可 有 麻木 、 疼 痛 或 冯 关 
《( 工 度 )， 严 重 者 可 有 水 肿 ( 下 度 ); 潜 伏 期 时 症状 消失 ; 极 
期 主要 表现 为 红 班 、 脱 毛 ,毛豆 疹 \ 水 站 ( 工 度 )， 严 重 者 
可 发 生 溃疡 和 坏死 (下 度 )， 此 期 疼痛 剧烈 难 忍 ; 恢复 其 
时 症状 、 体 征 逐 淘 好 转 ， 疙 面 愈合 ， 结 病 脱 落 ， 皮 肤色 
素 沉着 或 脱色 ,形成 花王 状 。 涛 急性 放射 性 皮肤 损伤 长 久 
不 恢复 , 则 迁延 为 慢性 ;严重 的 汗 疡 长 久 不 愈 或 角 化 过 度 
可 诱发 癌症 。 诊 断根 据 受 照 剂量 、 受 属 史 和 临床 表现 一 
般 认 为 局 部 受 照 5 Gy 以 上 可 引起 1 度 皮肤 损伤 ,10Gy 以 
上 可 引起 1 度 ,15Gy 以 上 可 引起 下 度 , 但 这 剂量 只 能 参考 ， 
因为 致 伤 剂量 范围 变化 很 大 ， 并 与 剂量 率 、 受 照 时 间 、 受 
照 的 身体 部 位 、 局 部 皮肤 健康 状态 、 个 体 素质 、 敏 感性 
等 因素 有 关 。 治 疗 原则 是 ，I 度 损伤 一 般 不 需 特殊 治疗 
可 以 自 念 ， 但 要 保护 受伤 局 部 免 受 刺激 ! 工 度 可 选用 刺 
激 性 小 ， 能 保护 痉 面 、 消 炎 、 止 玛 、 止 岸 、 改 善 血液 和 
环 \ 促 进 组 织 生长 的 药物 ,水 疙 张力 过 大 时 ， 可 在 无 苗条 
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件 下 用 空 针 抽 液 8 正 度 除 药物 治疗 外 ， 应 适时 采取 手术 
治疗 。 

B 射 线 所 致 的 皮肤 损伤 的 临床 特点 ， 症 状 比较 缓和 、 
病程 较 长 ， 潜 伏 期 较 长 ， 皮 肤 损伤 较 浅 ， 因 B 射线 射程 
短 , 穿 透 力 较 弱 ,但 产生 同样 程度 的 皮肤 损伤 时 p 射线 所 
需 的 剂量 比 Y 射 线 小 ， 因 人 射线 的 电离 作用 较 Y 射线 强 ， 
皮肤 吸收 的 能 量 多 。 

@ 慢性 放射 性 皮肤 损伤 。 是 指 局 部 皮肤 ,主要 为 手 
部 ， 长 期 受 超 过 剂量 当量 限 值 的 照射 ， 年 累积 剂量 当量 


一 般 大 于 15Sv 时 发 生 的 皮肤 及 其 附件 的 损伤 ， 严 重 者 . 


可 累及 骨骼 。 主 要 为 职业 性 的 ， 常 见于 矫形 外 科 医 师 于 
XX 射线 下 作 骨 折 整 复 ， 或 X 射 线 诊断 医师 和 技术 员 。 也 
可 由 急性 放射 性 皮肤 损伤 迁延 而 来 。 轻 度 者 皮肤 干燥 、 
粗 烙 , 脱 局 、 继 而 发 生发 裂 \ 角 化 ,或 皮肤 葵 缩 、 变 薄 ; 严 
重 者 可 发 展 为 角 化 过 度 ， 形 成 疣 状 突起 物 以 及 溃疡 ; 指 
纹 变 浅 、 率 乱 \ 磨 平 消失 ， 指 甲 灰暗 有 纵 暗 ， 易 脆 列 变 
形 、 严 重 者 指 关节 强直 变形 。 治 疗 原则 主要 为 局 部 对 症 治 
疗 ， 严 重 者 应 适当 减少 接触 或 完全 脱离 放射 线 。 若 溃疡 
经 久 不 愈 可 导致 冶 变 ， 应 尽早 手术 治疗 。 

放射 性 白内障 ” 眼 部 受到 一 次 大 剂量 照射 或 短 时 间 
内 受 几 次 大 剂量 照射 ， 或 长 期 受到 超 剂量 当量 限 值 的 外 
照射 后 引起 眼 晶状体 白内障 形成 。 受 照 的 累积 剂量 一 般 
认为 在 2Gy 以 上 。 但 也 不 尽 然 。 潜 伏 期 长 短 不 一 ， 短 至 
几 个 月 ， 长 至 30 多 年 。 受 照射 时 年 龄 小 ， 则 发 病 早 。 

放射 性 白内障 是 辐射 晚期 效应 之 一 。 多 见于 原子 弹 
爆炸 幸存 者 。 也 见于 医疗 照射 (如 头颈 部 放射 治疗 ) 和 长 
期 超 剂量 当量 限量 的 职业 性 照射 的 受 昭 者， 也 可 发 生 在 
大 剂量 放射 事故 ， 这 将 较 早出 现 。 晶 状 体 对 放射 比较 敏 
感 ， 受 照 后 其 上 皮 细 胞 受 损伤 ， 异 常 纤维 生成 ， 扰 乱 了 
晶状体 的 均匀 性 而 发 生 混浊 。 

临床 上 根据 晶状体 混浊 的 程度 ,分 为 IT、T 期 。 
早期 可 见 晶状体 的 后 极 后 囊 下 皮质 点 状 混浊 ， 排 列 星 环 
状 ， 并 伴 有 空 泡 进而 呈 盘 状 、 宝 塔 状 、 蜂 窝 状 等 ! 并 
有 条 纹 网 状 混浊 向 赤道 部 伸延 $ 此 时 ， 前 极 前 囊 下 皮质 
也 可 见 点 状 混浊 和 空 泡 ; 以 后 混浊 逐 崭 加 重 ， 密 集 ， 不 
同 程度 地 影响 视力 ! 最 后 整个 晶状体 混浊 、 视 力 严重 受 
障碍 ， 直 至 失明 。 

诊断 依据 一 定 剂量 的 受 照 史 ， 典 型 的 晶状体 形态 变 
化 ， 并 排除 其 他 因素 所 致 的 白内障 。 治 疗 主要 是 手术 摘 
除 ( 见 白内障 )。 根 据 白内障 的 程度 和 视力 情况 ,患者 暂时 
或 长 期 脱离 放射 线 。 

低 LET 辐 射 (如 X 射 线 ) 照 射 眼 部 ， 也 可 引起 眼 的 浅 
层 组 织 损伤 ， 发 生 结膜 炎 、 角 膜 结膜 炎 、 眼 上 险 皮 肤 红斑 、 
水 肿 、 毛 细 血 管 扩张 、 疼 痛 以 及 色素 沉着 等 ， 也 可 使 由 
毛 、 睫 毛 脱落 。 

放射 晚期 效应 ”是 指 受 照射 后 几 年 、 十 几 年 或 几 十 
年 方 出 现 的 效应 。 有 两 种 形式 :一 种 是 照 后 近期 曾 出 现 
过 急性 损伤 恢复 后 ， 晚 期 出 现 本 质 上 不 同 的 损害 ; 另 一 
种 是 照 后 近期 无 症状 ， 晚 期 才 初次 出 现 效应 。 放 射 晚期 
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效应 包括 致癌 效应 和 址 传 效应 ， 这 已 为 大 剂量 照射 动物 
实验 所 证 实 ， 关 于 人 的 资料 ， 目 前 仅 来 自 辐射 流行 病 学 
调查 。 

国际 放射 防护 委员 会 (ICRP) 1977 年 26 号 出 版 物 中 
指出 ， 致 癌 效 应 和 造 传 效应 应 属 随机 性 效应 ， 其 发 生 概 
率 而 不 是 其 严重 程度 与 剂量 的 大 小 有 关 ， 这 种 效应 不 存 
在 剂量 阔 值 。 与 随机 性 效应 相反 , 非 随机 性 效应 ( 现 称 确 
定性 效应 ) 的 严重 程度 与 发 生 概率 都 与 剂量 大 小 有 关 , 并 
可 能 存在 剂量 半 值 ， 当 受 照 剂量 达到 某 剂 量 以 上 时 ， 即 
发 生 晚期 效应 。 

致癌 效应 ”有关 资 料 主要 来 源 于 对 原子 弹 爆炸 幸存 
者 的 调查 ， 也 见于 职业 性 、 事 故 性 和 医疗 照射 所 致 的 病 
例 。 白 血 病 是 典型 的 晚期 效应 ， 其 发 生 概率 随 剂量 而 增 
高 。 原 爆 幸存 者 受 照 3 年 后 ,白血病 的 发 生 率 开始 上 升 ， 
受 照 后 5 一 8 年 达到 高 峰 , 约 为 对 照 组 的 几 倍 以 上 ,以 后 逐 
渐 降低 。 但 据 1983 年 的 日 本 资料 ,其 发 生 率 仍 高 于 自然 
发 生 率 。 放 射 诱发 的 白血病 的 细胞 类 型 无 异 于 自然 发 生 
的 白血病 ， 可 有 急 、 慢 性 粒 细胞 型 白血病 (见于 成 人 和 儿 
童 ) 和 急性 淋巴 细胞 型 白血病 (多 见于 儿童 ), 但 慢性 淋巴 
细胞 型 的 发 生 率 不 高 于 对 照 组 ( 非 放射 诱发 的 )。 根 据 广 
岛 、 长 崎 的 调查 结果 ， 除 白血病 外 ,恶性 实体 癌 的 发 生 
率 也 高 于 对 照 人 群 ， 但 其 发 生 率 约 在 爆 后 15 年 开始 增 
加 ;确认 的 有 甲状 腺 癌 、 乳 腺 痛 、 肺 痛 、 唾 液 腺 癌 、 胃 癌 
等 ， 其 发 生 概 率 与 剂量 有 关 ; 非 稚 谓 金 氏 淋 巴 瘤 和 多 发 
性 骨 得 瘤 也 有 增加 ， 但 尚 须 进 一 步 验证 其 他 实体 痪 也 
有 增多 ， 但 无 剂量 效应 关系 。1954 年 在 比基尼 群岛 爆炸 
过 核 装 置 ，28 年 后 调查 受 照 者 , 发 现 主 要 的 晚期 效应 是 
甲状 腺 功能 低下 、 结 节 形成 和 瘤 的 发 生 ， 这 是 由 于 放射 
性 碳 核 素 的 作用 。 

职业 性 照射 诱发 致癌 效应 的 资料 有 :中国 于 1984 年 
调查 了 26 983 名 射线 诊断 工作 者 , 发 现 白血病 的 发 病 
率 和 死亡 率 都 非常 显著 地 高 于 对 照 组 (P<0.001)。 美 国 
于 1960 年 ,英国 于 1959 年 也 有 同样 结果 的 报道 .1984 年 
美国 阿 贡 实验 室 报 道 ， 应 用 所 Ra 和 *”* Ra 发 光 涂 料 描 
绘 表盘 的 工人 4 059 名 (其 中 女工 为 3 054 名 )， 他 们 是 
1950 年 以 前 参加 工作 的 , 受 照 后 约 30 多 年 或 更 长 时 间 后 
发 生 骨 肉瘤 84 例 ， 发 生 副 鼻窦 癌 和 乳 突 瘤 者 有 35 例 。 
1978 年 有 人 曾 报告 某 造 船厂 的 核 工作 者 的 白血病 死亡 
率 明显 高 于 非 核 工作 者 。 1980 年 有 人 对 美军 核 参 试 者 
3 224 人 , 作 了 22 年 后 的 调查 ,发 现 9 例 白血病 ， 明 显 高 
于 预期 发 病 数 。 

在 医疗 照 身 中， 报道 较 多 的 有 强直 性 脊 椎 炎 患者 接 
受 X 射 线 治疗 或 ** Ra 治疗 , 晚期 诱发 白血病 或 骨肉 瘤 ， 
头 癣 患者 经 X 射 线 脱发 治疗 后 ,晚期 诱发 头颈 部 癌 净 ,如 
甲状 腺 癌 \ 头 部 皮肤 痪 和 脑 瘤 等 。 

遗传 效应 ”大 量 动物 实验 证 实 ， 电 离 辐射 能 诱发 生 
殖 细 胞 基因 突变 和 染色 体 畸 变 ， 而 导致 遗传 效应 。 但 有 
关 人 类 辐射 遗传 效应 的 资料 极其 有 限 ， 并 且 存在 着 不 确 
定性 和 争议 。 在 广岛 和 长 崎 进行 的 遗传 学 和 细胞 遗传 学 


研究 ,再 一 次 提出 没有 获得 明显 的 辐射 遗传 效应 的 证 据 。 
到 目前 为 止 ， 尚 未 见 到 确切 的 关于 辐射 诱发 的 遗传 性 疾 
病 的 报道 原子 弹 爆炸 受 照 的 孕妇 与 未 受 照 的 孕妇 比较 ， 
未 发 现 可 觉察 的 死胎、 新 生 儿 死亡 、 明 显 的 先天 畸形 和 
儿童 死亡 率 的 增加 。 原 子弹 爆炸 时 在 子宫 内 受 照 后 出 生 
的 儿童 ， 仅 发 现 小 头 畸形 和 智力 低下 ， 以 距 爆 心 1 一 2 公 
里 以 内 的 孕妇 所 生 者 为 多 见 ， 因 该 处 放射 剂量 大 ， 胎 龄 
在 8~15 周 时 (发 官 形成 期 ) 受 照 ， 畸 形 发 生 率 高 。 故 妊 
娠 早期 应 避免 作 腹部 和 盆腔 X 射 线 检查 。 

中 国 广东 高 本 底 地 区 十 多 年 连续 调查 ， 发 现 儿童 先 
天 愚 型 的 患 病 率 显著 地 高 于 对 照 地 区 。 先 天 遇 型 较 常见 ， 
患 病 率 在 全 国 各 地 有 明显 不 同 ， 看 不 出 与 电离 辐射 有 关 
联 ， 已 知 与 母亲 的 生育 年 龄 大 有 关 ， 高 本 遍地 区 先天 轧 
型 儿童 的 母亲 生育 年 龄 显著 大 于 对 照 地 区 ， 这 可 能 与 串 
病 率 高 有 关 。 

动物 实验 见 到 放射 线 使 寿命 缩短 的 现象 .但 在 人 类 ， 
无 论 在 原子 弹 爆 炸 幸存 者 中 ,或 中 、 英 、 美 等 国医 院 X 射 
线 工作 者 的 大 人 群 调查 中 ， 均 未 见 其 寿命 短 于 非 射 线 医 
务工 作者 的 情况 。 受 大 剂量 照射 而 寿命 缩短 是 由 于 放射 
致癌 引起 ,而 非 放 射 本 身 所 致 。 

染色 体 畸 变 率 增高 既 见 于 放射 病 早期 ,也 见于 晚期 。 
如 原 爆 幸存 者 和 马绍尔 群岛 渔民 受 照 后 晚期 ， 其 外 周 血 
染色 体 的 非 稳定 性 畸变 率 虽 较 近期 时 减少 ， 但 仍 高 于 未 
受 昭 者， 其 稳定 性 畸变 却 增多 。 这 可 作为 曾经 受过 放射 
照射 的 证 据 。 

参考 书目 
eater < 急 慢 性 放射 损伤 及 防护 知识 ,原子 能 出 版 社 , 北 
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徐 秀 凤 : 放射 病 , 见 吴 机 中 主编 < 职业 病 *， 人 民 卫 生出 版 社 ， 
北京 ，1983。 
( 徐 秀 风 ) 


fongshe zhlllaoo 
放射 治疗 (radiotherapy) 。 用 放射 能 来 治疗 疾 
病 的 措施 ,主要 用 于 治疗 恶性 肿瘤 经 过 治疗 的 恶性 肿瘤 
患者 中 ,60 一 70 多 曾经 放射 治疗 。 因 此 国内 、\ 外 大 多 数 放 
射 治疗 科 均 改名 放射 肿瘤 学 科 ， 有 关 学 会 也 命名 为 放射 
肿瘤 学 会 放射 治疗 手术 治疗 及 化 学 治疗 组 成 了 治疗 恶 
性 肿瘤 的 主要 手段。 

放射 治疗 建立 在 放射 物理 学 、 肿 瘤 放射 生物 学 及 临 
床 肿瘤 学 的 基础 之 上 。 放 射 物理 学 研究 放射 治疗 的 剂量 、 
照射 设计 、 治 疗 计划 设计 及 实施 ,以 及 很 大 部 分 的 质量 控 
制 、 质 量 保证 。 肿 瘤 放射 生物 学 则 研究 正常 组 织 及 肿瘤 的 
放射 效应 ， 研 究 如何 提 高 肿瘤 的 放射 敏感 性 或 提高 正常 
组 织 的 耐 受 性 来 增加 放射 治疗 的 疗效 。 临 床 肿瘤 学 研究 
各 种 恶性 肿瘤 的 自然 发 展 规律 ,以 指导 放射 治疗 。 

放射 治疗 分 为 远 距离 治疗 及 近 距 离 照 射 。 远 距离 昭 
射 即 通过 皮肤 照射 肿瘤 ， 亦 称 外 照射 。 近 距离 治疗 指 通 
过 体腔 及 管道 照射 肿瘤 ,如 通过 阴道 照射 子 官 颈 癌 , 通 过 
食管 照射 食管 癌 等 。 把 放射 源 插入 肿瘤 直接 照射 ， 即 所 


亩 组 织 照 射 或 插 植 治疗 ， 如 舌 冯 , 天 粘膜 痪 的 插 植 治疗 ， 
或 把 放射 源 制 成 模子 ， 如 %” 钴 盘 颖 在 巩膜 上 治疗 早期 视 
网 谍 母 细胞 瘤 ,以 及 用 :"“* 钉 盘 照 射 色素 膜 黑 素 瘤 等 等 。 


放射 治疗 常用 的 设备 
远 距离 治疗 机 久 射 线 机 触 
深部 治疗 机 
”外 远 距离 治疗 机 
电子 直线 加 速 器 高 能 射线 
电子 束 
近 距离 治疗 机 腔 内 或 管 腔 内 照射 
组 织 内 照射 
模 ( 盘 ) 治 疗 
实验 阶段 的 治疗 机 。 快 中 子 治疗 
(高 LET 治疗 ) 质子 治疗 


外 照射 ”主要 有 以 下 三 类 。 

@ X 射 线 机 曾经 是 放射 治疗 的 常用 设备 。 接 触 治疗 
则 指 射线 管 直 接触 到 很 表 浅 的 肿瘤 ， 如 皮肤 浅 在 的 肿瘤 
进行 治疗 。 浅 层 治疗 是 用 X 射 线 治疗 表 浅 病 变 。 深 部 治疗 
是 用 射线 照射 深部 肿瘤 。 但 由 于 和 射线 能 量 低 ,因此 皮 
肤 量 高 ,深部 剂量 低 ,不 能 很 好 地 了 照射 深部 肿瘤 。 在 工业 
发 达 国家 ,深部 XX 射线 机 已 被 淘汰 ,但 现在 ， 加 速 器 还 不 
普及 ,深部 射线 机 还 有 一 定 用 途 。 

回 “ 钴 远 距离 治疗 机 用 放射 性 核 素 % 钴 产生 的 Y 线 
来 治疗 ， 其 能 量 为 1. 25 百 万 电子 伏特 。 由 于 其 能 量 较 
高 ,皮肤 剂量 低 ,深部 剂量 高 ， 因 而 皮肤 反应 已 不 再 是 限 
制 照射 剂量 的 因素 。 是 比较 理想 的 外 照射 设备 。" 钴 远 距 
离 治疗 机 结构 简单 ,不 要 水 冷 及 空调 ,无 须 监 测 ， 问 世 以 
来 发 展 很 快 。 但 与 加 速 器 相 比 ,能 量 较 低 ,而 且 " 钴 半 衰 
期 为 5.3 年 ,每 3 年 须 更 换 ” 钴 源 , 而 远 距离 治疗 机 的 放 
射 源 通常 为 数 干 居 里 , 换 源 比较 麻烦 ，” 钴 源 24 小 时 内 
均 在 放射 ,虽然 防护 很 好 ,但 维修 时 仍 会 受到 允许 剂量 的 
有 照射 。 

回 电子 直线 加 速 器 。 是 现代 放射 治疗 的 主要 设备 ， 
它 能 产生 高 能 X 射线 及 电子 束 ， 产 生 的 高 能 射线 能 量 
比 % 钴 Y 线 高 ,因此 其 深部 剂量 更 高 ,皮肤 量 更 低 。 电子 束 
具有 表面 剂量 高 ,达到 一 定 深度 以 后 ,剂量 陡然 下 降 ， 这 
可 以 保护 深部 组 织 。 而 且 照 射 深度 可 以 通过 调节 能 量 来 
调节 。 主 要 照射 不 同 深度 的 偏心 肿瘤 。 在 临床 实际 工作 
中 , 电子 束 照 射 仅 占 全 部 照射 的 10% ， 而 高 能 区 射线 则 
占 90 免 。 使 用 的 电子 束 能 量 大 多 数 在 14 百 万 电子 伏特 
以 下 。 

近 距 离 治疗 发 展 很 快 ， 主 要 特点 是 后 装 、 源 微型 
化 、 计 算 机 控制 以 及 计算 机 计算 剂量 。 所 谓 后 装 是 指 先 将 
施 容器 放 在 治疗 部 位 ， 经 拍片 照相 以 及 用 计算 机 计算 剂 
量 认为 合适 后 ,再 连接 贮 源 器 ,启动 控制 台 开 关 ， 放 射 源 
自动 进入 施 容 器 开始 治疗 ， 治 疗 结束 后 放射 源 自动 回 到 
贮 源 器 内 。 其 优点 是 工作 人 员 受 量 大 大 减少 ,更 重要 的 是 


307 


病人 可 以 获得 理想 的 治疗 。 目 前 已 用 来 治疗 从 头颈 部 肿 
瘤 , 胸 、 腹 部 肿瘤 直到 四 肢 的 肿瘤 ,主要 用 来 配合 外 照射 。 
腔 内 和 管 腔 内 治疗 不 仅 限于 女性 生殖 系统 肿瘤 ， 可 用 于 
鼻腔 、 鼻 咽 腔 、 口 腔 、 咽 、 食 管 、 气 管 ,支气管 、 直 肠 等 等 部 
位 的 肿瘤 。 组 织 间 照 射 分 为 永久 性 插 植 及 暂时 性 插 植 , 永 
久 性 插 植 主要 用 5" 碘 子 ， 插 植 后 不 再 取出 。 暂 时 性 插 植 
主要 用 ?9? 镀 ， 在 到 达 预 定 剂量 后 拔除 。 发 展 趋势 是 应 用 
暂时 性 插 植 ， 其 优点 是 剂量 准确 ,应 用 后 装 技术 ， 特 别 
是 在 手术 中 若 发 现 肿瘤 不 能 切除 或 未 能 切 净 ， 即 可 进行 
插 植 , 术 后 再 将 放射 源 送 入 插 植 管道 中 进行 治疗 ,这样 做 
的 好 处 是 ,可 以 分 成 几 天 、 几 次 照射 ， 而 不 像 用 加 速 器 电 
子 束 照射 那样 只 能 1 次 。 插 植 治疗 用 于 头颈 部 肿瘤 ,弥散 
性 胸膜 间 皮 瘤 一 直到 前 列 腺 痛 ， 术 中 插 植 主要 用 于 治疗 
脑 瘤 ,肺癌 ,胰腺 癌 , 胆 道 系统 肿瘤 以 及 膀胱 癌 等 等 模 疗 
则 可 根据 不 同 的 需要 , 制 成 各 种 各 样 的 模子 ,将 后 装 管 布 
好 在 模子 中 ,用 后 装 来 治疗 不 同 部 位 的 肿瘤 。 

试验 用 的 放射 源 ”主要 是 高 "线性 能 量 转换 "射线 的 
治疗 ,前 面 所 谈 的 % 钴 Y 线 \ 高 能 射线 ,电子 束 以 及 近 距 
离 治疗 用 的 所 统 产 生 的 Y 线 均 属 低 "线性 能 量 转换 ” 射 
线 。 缺 点 是 ,正常 组 织 及 肿瘤 的 氧 含量 及 细胞 周期 均 影响 
对 射线 的 敏感 性 而 且 存在 着 潜在 致死 性 损伤 的 修复 ， 而 
高 “线性 能 量 转换 "没有 这 些 问题 ， 而 且 其 剂量 在 到 达 一 
定 深度 后 骤然 上 升 且 再 深 以 后 剂量 又 骤然 下 降 ， 也 就 是 
说 仅 肿瘤 在 高 剂量 区 ,而 肿瘤 前 后 剂量 均 低 。 目 前 应 用 最 
多 的 是 快 中 子 治疗 , 仅 对 有 腺 痛 及 软组织 肿瘤 有 效 。 质 子 
治疗 应 用 较 少 ， 它 具有 高 “线性 能 量 转换 "射线 的 剂量 分 
布 优点 ,但 没有 生物 效应 方面 的 优点 。 负 x 介子 治疗 具有 
上 述 两 方面 优点 , 但 因 产生 负 s* 介 子 的 加 速 器 造价 昂贵 ， 
仅 限于 生物 实验 。 用 放射 性 核 素 *” 钢 产生 的 快 中 子 作 近 
距离 治疗 ,已 开始 用 于 临床 。 

放射 生物 学 ”主要 研究 肿瘤 放射 增 敏 剂 及 正常 组 织 
防护 剂 。 肿 瘤 放 射 增 敏 剂 应 不 增加 或 少 增加 正常 组 织 的 
放射 敏感 性 。 已 有 几 种 增 敏 剂 在 临床 上 试用 。 正 常 组 织 防 
护 剂 必须 能 增加 正常 组 织 对 射线 的 耐 受 性 而 不 增加 或 很 
少 增加 肿瘤 对 射线 的 耐 受 性 ,目前 仅 1 种 在 临床 试用 。 用 
加 温 治疗 提高 肿瘤 的 放射 敏感 性 是 当前 研究 的 主要 方向 
之 一 。 但 存在 着 加 温 深度 不 深 , 缺 乏 无 损伤 测 温 等 困难 。 

放射 治疗 在 临床 的 应 用 ”恶性 肿瘤 的 治疗 应 为 综合 
治疗 ,放射 治疗 与 手术 综合 。 术 前 放射 治疗 然后 手术 ,可 
提高 晚期 无 淋巴 结 转移 的 上 颌 实 癌 患者 的 生存 率 。 手 术 
中 照射 ,如 用 加 速 器 产生 的 电子 束 治疗 ,其 优点 是 可 避 开 
肿瘤 附近 的 正常 组 织 , 可 一 次 给 予 较 大 剂量 照射 。 一 次 大 


剂量 照射 不 符合 放射 生物 学 的 要 求 ， 所 以 在 一 些 情况 下 、 


可 以 术 后 再 补充 治疗 。 术 中 照射 提高 了 I 及 互 期 骨 癌 的 
生存 率 , 术 中 加 术 后 照射 提高 了 胰腺 癌 治 疗效 果 。 术 后 放 
疗 是 照射 肉眼 或 显微镜 下 残存 的 肿瘤 ， 或 根据 肿瘤 转移 
规律 照射 亚 临床 病灶 。 乳 腺 癌 术 后 放疗 降低 了 局 部 复发 
率 。 放 疗 与 化 疗 综合 治疗 肺 小 细胞 癌 及 淋巴 瘤 取得 较 好 
的 疗效 。 
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放射 治疗 还 用 于 骨 链 移植 、 肾 移植 以 及 治疗 一 些 非 

恶性 肿瘤 ,如 类 风湿 性 关节 炎 、 全 身 性 红 班 狼 疮 等 等 。 
《有 段 隧 伯 ) 

fangxionjunblng 
放 线 菌 病 (actinomycosis) 。 由 放 线 菌 ,主要 是 
以 色 列 放 线 菌 (Actinomyces isrealii) 引起 的 慢性 化 脓 性 
疾病 .病变 好 发 于 面 颈 部 及 胸 腹 部 ,以 向 周围 组 织 扩展 形 
成 瘘管 并 排出 带 有 硫磺 样 颗粒 的 脓 守 为 特征 ， 很 少 有 血 
源 播 散 . 青 等 素 对 多 数 病 例 有 效 , 对 组 织 损 坏 不 易 症 龟 者 
可 采用 外 科 手 术 切 除 或 引流 。 此 病 无 传染 性 ,散发 世界 各 
地 ,以 男性 病人 多 见 ,平均 发 病 年 龄 在 20 一 45 岁 之 则 。 

病原 学 ” 放 线 菌 属于 细菌 中 的 放 线 菌 科 ， 但 一 些 表 
现 近似 真 菌 。 呈 分 支 状 菌 丝 ,断裂 后 成 短 杆 状 , 在 组 织 及 
脓 液 中 ， 菌 丝 交 错 而 成 硫磺 颗粒 状 。 菌 丝 的 末端 有 棒状 
物 , 呈 放 射 状 排列 , 放 线 菌 即 由 此 得 名 。 生 长 需 氧 或 非 需 
和 氧 、 革 兰 氏 染色 阳性 。 以 色 列 放 线 菌 属 口腔 正常 菌 群 , 见 
于 晴 洞 及 扁桃 体 隐 窝 ， 不 见于 土壤 、 蔬 菜 等 自然 环境 。 
菌 丝 长 pm， 直径 1 km。 致 病 的 放 线 菌 还 有 奈 斯 伦 放 
线 菌 、 埃 里 克 森 放 线 菌 和 丙 酸 放 线 菌 。 多 数 认为 放 线 菌 
是 条 件 致 病菌 。 正 常情 况 下 存在 于 人 口腔 齿 眼 中 及 扁桃 
体 隐 窝 中 的 放 线 菌 不 引起 发 病 ， 当 组 织 损伤 (如 拔牙 ) 后 
或 混合 细菌 感染 时 ,局 部 有 炎症 ,组 织 缺 氧 ， 机 体 抵抗 力 
下 降 ,给 放 线 菌 感染 以 可 乘 之 机 。 因 此 放 线 菌 感 染 多 为 内 
源 性 。 

临床 表现 ” 放 线 菌 好 侵犯 结缔 组 织 ， 病 理 变 化 主要 
是 慢性 化 肢 性 肉芽 肿 。 早 期 病灶 中 常 发 现 各 种 细菌 , 肪 汗 
中 除 找到 硫磺 样 颗粒 或 培养 出 放 线 菌 外 , 病 损 无 特点 , 主 
要 有 三 种 类 型 ， 面 颈 部 放 线 菌 病 。 约 占 50 旬 以上。 常见 
于 面 颈 部 交界 处 。 开 始 为 无 痛 性 红色 硬 肿块 ,渐变 软 , 形 
成 瘘管 ,外 流 脓 计 中 带 有 硫磺 样 颗粒 。 邻 近 多 个 新 旧 脓肿 
互相 沟通 形成 疤 道 。 当 病变 累及 颌 肯 时 形成 骨 笨 炎 。 僻 上 
损害 可 扩展 至 眼眶 ,颅骨 、 脑 膜 及 脑 ， 颌 下 损害 可 累及 颈 
胸部 。@@ 腹 部 放 线 菌 病 。 约 占 25 旬 左右。 由 口腔 、 胸 部 或 
其 他 部 位 转移 而 来 ,常见 于 回 讶 部 ,局 部 形成 脓肿 少 有 穿 
破 , 酪 似 亚 急性 或 慢性 阐 尾 炎 。 病 变 向 上 扩展 可 逐渐 累及 
肝脏 、 及 肌 及 胸部 ,向 后 可 累及 腰椎 或 形成 历 肌 脓肿 ， 病 
变 穿 透 腹壁 可 形成 瘘管 , 件 有 县 寒 、 发 热 等 全 身 症 状 。@ 
胸部 放 线 菌 病 。 约 占 15 免 。 大 多 数 由 口腔 及 腹部 病变 蔓延 
而 致 ,病变 常见 于 肺 门 及 肺 下 叶 。 胸 腊 抵 抗力 较 腹膜 低 ， 
常 因 肺 部 感染 而 受累 .临床 表现 类 似 肺 结核 ， 有 咳嗽 胸 
痛 、 咳 脓 血 病 , 发 热 .贫血 等 全 身 症状 。 病 变易 穿 透 胸壁 形 
成 瘘管 。 

其 他 部 位 的 放 线 菌 感染 少见 。 

诊断 在 丫 液 . 脓 计 及 活 组 织 中 找到 硫磺 样 颗粒 ,或 
湿 片 中 找到 中 央 菌 丝 及 未 梢 棒状 物 即 可 确诊 。 除 面部 放 
线 苗 病 表现 特殊 外 ,其 余 类 型 难 与 其 他 疾病 相 区 别 , 面 颈 
部 放 线 菌 病 又 应 与 疗 疡 性 皮肤 结核 鉴别 。 胸 腹部 放 线 菌 
病 在 未 形成 瘘管 之 前 很 难 与 肺结核 或 阑尾 炎 、 回 盲 部 肿 
瘤 鉴 别 。 


治疗 与 预防 ”对 病人 应 及 早 治疗 ， 大 剂量 青 每 素 对 
多 数 病例 有 效 ,但 疗程 要 充分 。 同 时 可 用 四 环 素 、 链 每 素 
及 氧 吉 素 辅助 治疗 .对 青 每 素 耐 药 的 可 选用 宁可 霉 素 ,对 
经 久 不 愈 的 创面 及 组 织 可 采用 外 科 手 术 切除 或 引流 治 
疗 。 注 意 口腔 卫生 ， 及 时 治疗 口腔 感染 可 预防 本 病 的 发 
生 。 《 金 佳 坤 7 


felwenzheng 
飞 蚊 症 (muscae volitantes) ”琉璃 体内 出 现 微 
细 混 浊 小 体 , 并 投影 到 视网膜 的 现象 。 光 线 照 射 到 视网膜 
前 的 不 透明 体 ,将 它们 的 阴影 投射 到 视网膜 上 ,使 病人 感 
到 有 点 状 、 线 状 或 蛛 丝 状 的 暗影 可 动 , 且 随 眼球 运动 而 浮 
动 ,在 注视 白色 背景 或 天 空 时 尤为 显著 。 飞 蚊 症 是 玻璃 体 
混浊 的 主要 症状 。 分 病理 性 和 生理 性 两 种 。 病 理性 飞 蚊 症 
常 因 眼 内 炎症 ,出 血 、 外 伤 及 玻璃 体 退行 性 病变 而 致 病 ， 
也 可 由 全 身 性 疾病 引起 。 用 检 艰 镜 ,三面 接触 镜 及 裂隙 灯 
显微镜 检查 ,可 发 现 玻璃 体 的 混浊 。 飞 蚊 症 的 出 现 是 根 内 
疾病 的 一 个 信号 , 若 突然 发 生 , 且 量 多 伴 有 视力 障碍 ， 应 
详尽 地 作 眼 部 检查 ,明确 诊断 ,及 时 治疗 。 对 于 生理 性 飞 
蚊 症 ,应 向 病人 解释 清楚 ,解除 不 必要 的 顾虑 ， 不 必 作 特 
殊 处 理 。 

病理 性 飞 蚁 症 ”各 种 眼 内 疾病 引起 的 玻璃 体 浮游 物 
增加 , 均 可 导致 飞 蚁 症 ,影响 视力 ,用 检 眼 镜 、 三 面 接触 镜 
及 裂 陵 灯 显微镜 检查 可 见 玻璃 体 混 染 。 引 起 琉璃 体 混 沁 
的 原因 有 :四 了 眼 内 炎症 ,常见 于 视网膜 炎 和 葡萄 膜 炎 ,其 
玻璃 体 混浊 由 炎 性 细胞 , 渗 出 物 ,坏死 组 织 细 胞 、 游 离 的 
色素 颗粒 及 吞噬 细胞 组 成 。@@ 眼 内 出 血 ( 见 玻 璃 体 出 
血 )。@ 眼 外 伤 ,除外 伤 性 眼 内 出 血 外 ， 眼 内 异物 和 眼 内 
感染 ,会 有 红细胞 ,白细胞 或 色素 进入 玻璃 体内 ， 引 起 玻 
璃 体 混浊 。 人 @@ 和 玻璃 体 退 行 性 病变 ， 玻 璃 体内 退行 性 病变 
产物 均 以 结晶 体 样 形态 沉积 在 玻璃 体内 ， 如 高 度 及 进行 
性 近视 者 。 星 状 玻璃 体 病 ,为 一 种 老年 性 变化 ,玻璃 体内 
有 多 数 白色 点 状 物 ,其 化 学 成 分 为 钙 盐 : 闪 辉 性 玻璃 体液 


飞 


化 ,为 炎症 、 变 性 或 出 血 的 后 果 ， 玻 璃 体内 可 见 五 彩 缤纷 
的 多 角形 结晶 体 ， 其 化 学 成 分 为 胆固醇 ， 多 数 不 影 响 视 
力 。@ 全 身 疾病 ， 如 肾炎 ,妊娠 高 血压 综合 征 、 某 些 急性 
热 性 病 眼 内 肿瘤 和 寄生 虫 病 等 。 

生理 性 飞 蚊 症 正常 的 眼球 ,有 时 也 出 现 飞 蚊 症 ,与 
个 别 胚胎 残留 细胞 或 少数 生理 细胞 漏 到 玻璃 体内 而 投影 
到 敏感 的 视网膜 上 有 关 。 有 些 敏感 的 人 可 以 感觉 到 视 网 
膜 血 管内 红细胞 的 运行 .为 与 病理 性 飞 蚁 症 鉴 别 ,应 作 全 
面 检查 。 

应 针对 病因 治疗 玻璃 体 混浊 ， 若 为 炎症 性 者 应 治 病 
原 为 了 促进 混浊 吸收 可 全 身 使 用 碘 剂 (口服 碘化钾 、 注 
射 安 妇 碘 等 )。 玻 璃 体内 无 血管 ,要 使 有 效 浓度 的 药物 进 
人 玻璃 体内 达到 治疗 的 目的 是 很 困难 的 。 因 而 对 玻璃 体 
混浊 的 治疗 , 常 不 易 收 到 满意 的 效果 。 对 于 玻璃 体 混浊 病 
期 长 ,比较 浓厚 ,万 已 形成 机 化 膜 牵引 视网膜 者 ， 应 考虑 
手术 治疗 。 自 玻璃 体 切割 器 问世 后 ,过 去 认为 无 法 治疗 的 
玻璃 体 混浊 有 了 治疗 的 希望 。 《 陈 家 硅 ) 


feldilanxing fenzhigonjunbing 
非典 型 分 枝 杆菌 病 (atypical mycobacterial 
diseases) 。 除 人 型 、 牛 型 结核 菌 和 麻风 分 枝 杆菌 以 
外 的 分 梳 杆 菌 感染 而 致 的 疾病 多 为 肺 部 感染 ,病人 有 发 
热 , 咳 嗽 . 咯 疝 、 咯 血 .消瘦 及 乏力 等 症状 ， 胸 部 透视 可 显 
示 异 常 阴影 ， 疝 中 可 找到 抗 酸 杆 菌 ， 故 与 肺结核 十 分 相 
似 , 易 误诊 。 本 病 还 可 累及 淋巴 结 \ 皮 肤 、 骨 骼 .脑膜 ,严重 
时 可 造成 全 身 性 播 散 。 

病原 目前 多 采用 1954 年 廷 珀 及 鲁尼 思 首 先 介 绍 
的 ，1965 年 鲁尼 思 进 一 步 修订 的 分 类 法 。 即 根据 其 生长 
速度 ， 在 培养 基 上 生长 特性 、 菌 落 形 态 . 有 无 色素 产生 及 
色素 与 光照 的 关系 等 特点 进行 分 类 ( 见 表 )。 

流行 病 学 和 发 病 机 理 ”非典 型 分 枝 杆菌 广泛 分 布 于 
自然 界 ， 如 土壤 ,尘埃 \ 河 水、 海水 及 自来水 等 各 种 水 源 ， 
故 又 名 环境 分 枝 杆 菌 。 一 般 无 致 病 性 。 非 典型 分 枝 杆菌 病 


非典 型 分 枝 杆 菌 病 分 类 


类 别 分 类 


特征 与 主要 菌 种 


鲁尼 恩 氏 工 群 ( 光 产 色 菌 ) 


基 上 ,菌落 为 淡 黄 色 ， 照 光 后 为 检 黄 色 
分 核 杆菌 (MM. hansasii ) 为 多 mAxama 
枝 杆 菌 (M. marinum) 常 引起 皮肤 损害 


入 尼 思 氏 工 群 ( 咯 产 色 菌 ) | 束 区 全 


和 上 菌落 均 不 ] 


无 光 处 培养 时 ， 菌 落成 黄色 或 橙 红色 
下村 (M. dt 主要 侵犯 淋巴 
枝 杆 菌 (M-. a 


孙 林 上线 语 六 


鲁尼 思 氏 亚 群 鸟 型 分 枝 杆 菌 (M. avium) 


胞 内 分 校 杆菌 ( M-. tlreot igre) 
或 鸟 - 胞 内 复合 型 或 鸟 - 胞 内 - 疗 病 复合 型 (MAIS)。 本 组 病例 日 本 、 澳 大 利 亚 , 报 告 较 多 


寺 
不 
分 枝 杆 菌 (M .; 和 
龟 分 枝 杆 菌 (M- chelonei) 


鲁尼 思 氏 了 群 


央 林 线 广 这 


注 : 计 . 为 mycobacterium 的 缩写 , 主 为 分 校 杆菌 属 。 
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fei 


fei 非 


在 世界 各 地 的 发 病 率 不 一 , 占 结核 病 中 的 1~20%， 并 有 
逐 浙 增多 的 趋势 ,不同 地 区 的 致 病菌 群 也 不 相同 ,如 涝 萨 
斯 分 校 杆菌 病 以 美国 为 多 , 鸟 胞 内 分 校 杆菌 病 在 日 本 、 疙 
大 利 亚 较 多 。 中 国 这 方面 的 研究 尚 少 ,但 近年 来 ,在 肺 结 
核 病人 疼 中 分 离 出 非典 型 分 枝 杆 蓝 已 陆续 有 报告 。 

通过 呼吸 道 吸 入 带菌 的 微 滴 核 是 致 病 的 主要 途径 ， 
通过 土壤 ,污水 ,动物 的 排泄 物 也 可 对 和 传播。 本 病 可 为 
原 发 感染 ,也 可 继 发 于 慢性 肺 部 疾病 ， 如 砂 肺 、 慢 性 阻塞 
性 肺 部 疾病 、 重 症 肺结核 。 原 发 性 或 继 发 性 免疫 功能 低下 
者 (如 贫血 ,糖尿 病 、 年 老 体 弱 、 酮 酒 和 长 期 崩 上 腺 皮质 激 
素 使 用 者 ) 易于 笨 患 本 病 。 近 年 报告 苞 得 性 免疫 缺陷 综 
合 征 (AIDS) 患 者 亦 易 禄 患 本 病 , 故 又 有 条 件 致 病 性 分 梳 
杆菌 病 之 称 。 

病理 和 临床 表现 ”本 病 病 理 变化 与 结核 病 十 分 相 
似 , 有 温润 . 渗 出 ,增殖 .干酪 化 ,空洞 形成 等 多 种 改变 .但 
也 有 人 报告 非典 型 分 校 杆菌 病 的 组 织 学 改变 有 类 上 皮 细 
胞 结 节 较 多 、 无 明显 干 酷 化 ,胶原 纤维 增生 常 合并 玻璃 样 
变性 等 特点 。 临 床 表现 亦 与 结核 病 相似 ， 起 病 缓慢 隐 医 ， 
有 发 热 .咳嗽 \ 咯 疯 \ 咯 血 、 消 瘦 等 症状 ， 有 时 还 可 侵犯 琳 
巴结 ,皮肤 ,引起 淋巴 结 肿 大 ,省 破 ， 皮 肤 肉芽 肿 及 溃疡 。 
甚至 向 全 身 播 散 ,病情 危重 ,预后 不 良 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ” 病 及 分 泌 物 的 细菌 学 检查 《包括 
涂 片 ,培养 及 菌 型 鉴定 ) 是 确诊 的 主要 依据 。 在 被 诊断 为 
肺结核 .淋巴 结核 的 病人 中 ,对 抗 结核 药物 呈 原 发 耐 药 者 ， 
对 那些 病程 迁延 、 虽 经 合理 积极 抗 结核 药物 治疗 而 疗效 
不 显著 者 ,以 及 疫 菌 持续 阳性 者 ,应 疑 及 本 病 .主要 应 与 结 
核 病 鉴别 ,其 鉴别 要 点 为 ， 病情 迁延 ,对 抗 结核 药物 治 
疗效 果 差 。 因 为 非典 型 分 枝 杆菌 对 常用 的 抗 结核 药物 如 
链 短 素 、 异 烟 腹 等 均 不 敏感 ,而 对 利 福 平 、 乙 胺 丁 醇 . 吡 唉 
酰胺 、 环 丝氨酸 、 乙 硫 异 烟 胺 的 敏感 性 则 因 菌 种 不 同 而 有 
所 差异 ,因此 治疗 失败 率 明显 高 于 结核 病 。@ 皮 肤 试验 。 
非典 型 分 枝 杆菌 病 患者 对 O.T.( 旧 结核 菌 素 ) 或 PPD ( 结 
核 菌 素 纯 蛋白 衍生 物 ) 的 皮肤 试验 常 星 弱 阳性 反应 ,而 对 
本 型 的 PPD 反应 较 强 , 但 是 结核 菌 与 非典 型 分 枝 杆 菌 间 
具有 多 种 共同 抗原 或 抗原 决定 禾 , 故 常 有 交叉 反应 ,因此 
对 其 诊断 价值 评论 不 一 ， 有 赖 于 各 苗 种 特异 性 纯化 抗原 
的 分 离 ,制备 ,以 提高 其 特异 性 。 回 确诊 的 主要 手段 是 苗 
型 鉴定 。@ 选 择 性 培养 基 。 在 含有 对 硝 基 汪 甲酸 的 PNB 
培养 基 和 含有 氧化 产 胶 的 HA 培养 基 上 ， 人 型 \ 牛 型 结 
核 菌 不 能 生长 ， 而 非典 型 分 枝 杆菌 可 以 生长 。 

随 着 结核 菌 及 非典 型 分 枝 杆菌 单 克 隆 抗体 及 基因 探 
针 的 研究 ,细菌 快速 检测 仪 用 于 细菌 的 快速 培养 ,将 有 助 
于 菌 型 鉴定 工作 的 开展 。 

治疗 经 培养 及 菌 型 鉴定 确定 致 病菌 ， 并 进行 药物 
敏感 性 测定 ,以 便 选择 敏感 或 比较 敏感 的 药物 。 几 种 有 效 
药物 可 联合 治疗 。 疗 程 宜 长 ,持续 2 年 以 上 ,大 部 分 病例 
可 以 取得 较 好 的 疗效 。 对 长 期 排 菌 .病变 进展、 化学 治疗 
难以 控制 者 , 若 病变 较 局 限 , 宜 手术 治疗 ， 淋 巴结 病变 入 
治 不 铺 者 也 宜 手术 切除 。 二 甲 腕 四 环 素 、6- 环 -六 氨基 -5， 
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8- 畦 啉 醒 及 各 类 头孢 老 素 对 胞 内 分 枝 杆菌 有 抑 菌 作用 ? 
强力 霉 素 或 磺胺 甲 基 异 唾 唑 合并 TMP 对 海鱼 分 枝 杆菌 
有 抑 菌 作用 ;，， 螺 哌 啶 利 福 霉 素 ( 安 范 霉 素 ) 及 氟 听 酸 等 唑 
诺 酮 类 药物 对 各 种 非典 型 分 枝 杆 菌 有 明显 抑 菌 作用 。 此 
外 还 有 化 学 治疗 合并 特异 性 转移 因子 治疗 本 病 的 报道 。 
( 马 地 ) 

felguominxing xueguanxing zidlan 
非 过敏 性 血管 性 紫 疗 。 (nonallergic vascular 
purpura) 。 一 组 由 于 血管 壁 在 止血 机 制 中 的 缺 陷 而 
引起 的 莹 疗 ， 不 伴 有 血小板 质 和 量 的 异常 或 血液 鼎 固 障 
碍 ,属于 本 组 的 疾病 很 多 ( 见 出 血性 疾病 )， 如 血管 炎 、 退 
行 性 疾病 、 维 生 素 缺 乏 症 ( 坏 血 病 )、 先 天 性 结缔 组 织 病 
(弹性 疙 、 埃 勒 斯 - 当 洛 二 氏 综 合 征 ) 和 恶性 疾病 ( 卡 波 济 
氏 肉 瘤 ) 等 多 种 疾病 。 其 共同 特点 是 血管 失去 完整 性 、 胸 
性 和 通 透 性 增加 。 发 生 紫 疗 的 病因 尚 不 完全 清楚 ， 其 实 
验 室 诊断 方法 尚 不 够 满意 ,治疗 措施 大 都 是 支持 性 的 , 疗 
效 常 不 很 满意 。 

单纯 性 紫 癫 ”妇女 多 见 ， 表 现 为 轻 度 皮肤 准点 或 小 
凉 班 ,月 经 期 增多 .原因 不 明 , 患 者 束 向 试验 阴性 , 偶 可 为 
弱 阳性 。 一 般 不 需 治 疗 , 手 术 时 不 引起 出 血 倾向 ,应 避免 
服用 阿 斯 匹 林 类 药物 。 应 注意 单纯 性 紫 疗 患者 中 常温 有 
一 部 分 轻 度 血小板 病 、 血 管 性 假 血 友 病 ( 冯 , 维 勒 布 兰 德 
氏 病 ) ,药物 性 血管 炎 或 药物 引起 的 血小板 功能 抑制 。 测 
量 服用 阿 斯 匹 林 前 后 的 平板 法 出 血 时 间 ( 阿 斯 匹 林 耐 量 
试验 ), 有 助 于 从 轻 度 出 血 倾向 的 患者 中 筛选 出 血小板 功 
能 异常 者 。 

遗传 性 家 族 性 单纯 性 紫 癫 ”有 几 例 家 族 性 报道 ， 常 
染色 体 显 性 遗传 ， 出 血 表现 和 单纯 性 楷 疗 相同 ,血小板 、 
出 凝血 时 间 检 查 都 正常 , 束 篆 试 验 阳性 ,女性 发 病 。 本 病 
不 需 治 疗 。 

机 械 性 紫 疗 ”剧烈 的 肌肉 活动 、 血 管内 压力 显著 增 
加 而 引起 血管 损伤 ,可 继 发 紫 冶 或 病 点 。 常 出 现在 工作 的 
一 侧 肢 体 ,如 举重 物 时 二 头 肌 附近 、 或 拼命 反复 地 屏 住 气 
作 吸 气 动作 而 出 现 的 结膜 出 血 或 胸壁 瘀 点， 或 阵 发 性 咳 
嘻 后 ,直立 性 紫 疗 也 是 一 种 血管 内 压 增加 而 引起 的 紫 疗 ， 
常 发 生 在 老年 人 长 期 站 立 后 ， 静 脉 机 能 不 全 或 胶原 萎缩 
使 血管 床 失去 支架 组 织 。 慢 性 发 作者 ,由 于 出 血 局 部 含 铁 
血 黄 素 的 沉着 使 下 肢 皮 肤 变 成 暗 红 色 。 

老年 性 紫 疗 皮肤 血管 床 的 老年 改变 ,如 胶原 姜 缩 、 
弹性 硬 蛋 白 及 皮下 脂肪 的 退行 性 变 和 缺损 ， 而 致 皮肤 与 
皮下 组 织 移动 度 增加 ,缺乏 血管 外 组 织 的 支持 和 保护 , 引 
起 小 血管 的 破裂 和 出 血 。 光 化 辐射 可 促使 皮肤 胶原 变性 ， 
因此 , 紫 冶 好 发 于 暴露 于 阳光 的 部 位 如 面 . 颈 、 手 背 、 前 
贰 、 下 肢 等 , 呈 0.5 一 4cm 不 规则 、 暗 紫 褐色 凉 班 ， 可 持续 
数 周 。 无 有 效 疗 法 。 老 年 性 繁 疗 在 肝病 时 表现 更 明显 ， 可 
能 有 凝血 因子 缺乏 、 肝 病 时 血小板 因子 释放 减少 和 血 小 
板 聚 集 缺陷 等 因素 共同 参与 的 结果 。 

类 固 醇 性 紫 疗 。 库 兴 氏 综合 征 在 长 期 使 用 ACTH 或 
皮质 激素 时 ,由 于 皮肤 血管 支架 系统 的 改变 , 易 反 复出 现 


紫 疗 , 停 药 后 会 消失 。 

先天 性 结缔 组 织 病 伴 发 紫 疗 弹性 (纤维 ) 假 黄 瘤 是 
由 于 血管 弹性 组 织 的 破裂 而 发 生 严 重出 血 ， 表 现 为 皮肤 
紫 疗 , 骨 肠 道 . 蛛 网 膜 下 视网膜、 鼻 、 肾 、 膀 胱 、 子 官 自发 
性 出 血 。 其 中 有 一 型 属于 血管 壁 互 型 胶原 缺 如 而 血管 用 
性 增加 ,发 生 严重 出 血 .对 顽固 的 严重 出 血 者 需 外 科 手 术 
治疗 。 

埃 勒 斯 - 当 洛 二 氏 综合 征 是 一 种 极 罕见 的 显 性 遗传 
的 结缔 组 织 病 。 皮 肤 的 弹性 纤维 灶 性 增多 ,而 胶原 纤维 减 
少 。 胶 原 纤维 和 弹性 纤维 都 有 退行 性 变 和 断裂 血管 脆性 
增加 ,皮肤 与 关节 过 度 牵扯 伸展 * 出 血 素质 病人 易 出 现 痊 
斑 , 轻 微 损 伤 即 引 起 大 的 皮肤 血肿 ,甚至 辟 间 动脉 瘤 或 动 
脉 破裂 皮下 组 织 与 脂肪 的 增殖 可 形成 大 小 结 节 。 伤 口 愈 
合 较 慢 。 束 臂 试验 阳性 ,血小板 与 凝血 试验 正常 ,本 病 无 
治疗 方法 ,应 注意 预防 外 伤 。 尽 量 避 免 不 必 要 的 手术 。 若 
有 出 血 应 采取 局 部 止血 措施 。 若 患者 合并 有 其 他 遗传 性 
出 血性 疾病 ,如 血小板 功能 障碍 或 凝血 因子 异常 ,必要 时 
可 输血 小 板 或 凝血 因子 。 

维生素 C 缺乏 性 紫 疗 ”维生素 C 是 合成 正常 胶原 的 
必须 成 分 ， 缺 乏 时 引起 正常 胶原 合成 减少 ， 胶 原 结构 异 
常 ,结缔 组 织 水 肿 、 变 性 与 内 皮 细胞 分 开 ， 纤 维 母 细胞 形 
态 异 常 ,纤维 生成 减少 ,血管 基底 膜 成 分 受 损 ， 从 而 使 串 
者 的 毛细 血管 脆性 增加 。 这 些 改变 在 血管 和 毛囊 周围 最 
明显 ,造成 毛囊 周围 出 血 和 水 肿 、 粘 膜 出 血 。 凉 点 \ 瘀 班 多 
见于 大 腿 内 侧 、 前 营 , 龙 以 毛囊 周围 最 显著 ， 并 有 肌肉 血 
肿 。 儿 童 常 有 齿 眼 肿胀 , 旦 “笔架 状 ", 易 出 血 。 幼 儿 血 液 从 
骨 册 血管 外 渗 至 骨膜 下 ,引起 肿 痛 。 此 外 尚 有 皮肤 角质 化 、 
毛囊 凹 入 、 毛 发 易 断 裂 ( 即 螺旋 状 头发 )。 病 损 的 组 织 学 检 
查 无 炎 性 改变 ,慢性 病例 有 含 铁血 黄 素 沉 着 。 偶 有 血小板 
减少 ,血小板 功能 缺损 出 血 时 间 延 长 的 报道 。 在 服 鼠 实 
验 中 血小板 对 ADP 反 应 的 脱 颗 粒 速度 减 慢 。 给 以 维生素 
C( 约 300mg/d) 后 出 血 可 迅速 好 转 。 

异常 蛋白 血 症 性 紫 疗 ”异常 蛋白 血 症 的 出 血 原因 很 
多 ， 包 括 血小板 和 凝血 因子 在 血浆 内 被 异常 蛋白 所 “ 包 
被 ”, 其 功能 受 损 , 但 这 些 异常 蛋白 含有 丰富 的 钙 ,使 体外 
凝血 试验 (PT、APTT) 均 为 正常 ;异常 蛋白 引起 血 粘度 过 
高 异常 蛋白 在 血管 周围 的 沉积 ,对 血管 内 皮 细胞 功能 的 
损害 ， 以 及 异常 蛋白 血 症 中 出 现 的 抗 凝 物质 干涉 纤维 蛋 
白 单 体 的 聚合 ,并 使 凝血 酶 凝固 时 间 延 长 。 可 采用 减少 异 
常 蛋白 的 治疗 ,如 血浆 置换 ,可 防治 出 血 症 。 

冷 球 自白 性 紫 瘦 ”血清 中 存在 冷 球 蛋白 ， 可 分 为 单 
纯 或 原 发 性 冷 球 蛋白 血 症 〈 不 伴 有 血液 恶性 疾病 或 其 他 
免疫 疾病 ) 和 继 发 性 冷 球 蛋白 血 症 ( 常 伴 发 于 感染 、 胶 原 
病 )。 异 原 性 的 冷 球 蛋白 组 成 jgG 复合 物 并 具有 抗 lgG 活 
性 。 患 者 昂 有 皮肤 紫 疗 , 遇 冷 出 现 雷 诺 氏 综合 征 、 网 状 紫 
斑 、 皮 肤 溃疡 ， 并 可 因 高 粘 汪 综 合 征 而 引起 中 枢 神经 系 
统 的 功能 障碍 。 继 发 性 患者 常 伴 有 关节 痛 、 血 管 类 、 痛 
类 等 。 

冷 纤 维 重 白 原 血 症 ”多数 患者 伴 有 转移 性 恶性 疾 


病 ,血循环 中 存在 由 纤维 蛋白 ,纤维 蛋白 原 和 纤维 连接 蛋 
白 所 组 成 的 复合 物 。 应 除外 并 发 消耗 性 凝血 病 (DIC)。 遇 
冷 常 诱发 繁 疗 、 血 栓 栓塞 现象 和 出 血 素质 。 组 织 血 液 郁 
满 , 继 发 缺 氧 和 红细胞 外 渗 是 引起 出 血 倾 向 的 原因 。 视 网 
膜 出 血 和 血管 栓塞 是 常见 的 症状 。 

淀粉 样 变 “ 由 于 淀粉 样 物质 在 血管 和 内 皮下 组 织 的 
沉积 ,使 血管 脆性 增加 而 引起 的 出 血 和 楷 冲 。 紫 疗 常 出 现 
在 皮肤 易 受 外 压 \ 外 伤 \. 摩 擦 处 ， 如 眶 周 。 皮肤 蜡 状 斑 丘 
疹 , 若 用 纱布 轻 击 即 引起 皮肤 出 血 ， 则 高 度 提示 本 病 ( 见 
这 粉 样 变 )。 

良性 高 球 受 白 血 症 性 荣 疫 ”一 种 以 下 肢 反复 紫 疗 、 
血沉 加 速 ,血清 Y 球 蛋白 增高 为 特点 的 异常 球 蛋 白 血 症 。 
多 见于 女性 , 繁 疗 多 见于 下 肢 ， 可 融合 并 留 有 色素 沉着 ， 
伴 局 部 压痛 、 痒 、 茜 麻疹 等 症状 ,患者 常 有 轻 度 贫血 。, 原 发 
性 者 病因 未 明 ,多 克隆 球 蛋白 增多 常 误诊 为 迁延 性 肝炎 、 
慢性 活动 性 肝炎 、 红 斑 狼 疮 等 。 继 发 性 者 伴 有 原 发 病征 象 
如 干燥 综合 征 ,系统 性 红斑 狼疮 、 类 风湿 性 关节 炎 、 淋 巴 
瘤 .或 慢性 麻 巴 细胞 性 白血病 。 本 病 需 与 巨 球 蛋白 血 症 、 
多 发 性 骨 艇 瘤 等 单 克隆 球 蛋 白 增多 症 相 鉴别 。 

感染 性 此 站 可 发 生 于 许多 感染 性 疾病 ， 包 括 斑 疹 
伤寒 ,伤寒 .麻疹 、 天 花 、 流 行 性 出 血 热 、 猩 红 热 、 心 内 膜 
炎 、 脑 膜 炎 球菌 败血症 及 其 他 败血症 。 导 致 出 血 的 原因 包 
括 ,病原 体 对 毛细 血管 内 皮 的 损伤 ;细胞 因子 、 毒 素 引起 
内 皮 损 伤 , 播 散 性 血管 内 凝血 ,细菌 性 栓塞 等 。 原 发 病 若 
引起 肝 功 能 损伤 或 肾上腺 皮质 急性 功能 衰竭 ( 沃 特 豪 斯 
弗 里 德里 希 森 二 氏 综 合 征 ) 则 使 出 血 加 重 , 紫 疗 可 发 生 在 
感染 的 急性 期 , 亦 可 发 生 于 恢复 期 。 束 篆 试 验 常 星 阳性 。 
偶尔 血小板 计数 可 减少 。 治 疗 主要 针对 原 发 病 及 合并 症 
进行 治疗 。 ( 滩 家 绮 》 


fel—Hejlejinsh! linballu 
非 何 杰 金 氏 淋巴 瘤 〈non-Hodgkin's lympho- 
ma) 多 发 于 淋巴 结 和 淋巴 组 织 ， 以 淋巴 结 无 痛 性 肿 
大 为 特征 的 一 组 恶性 肿瘤 ( 见 非 党 坷 金色 淋巴 瘤 )。 
( 陈 英 ) 

fel-Huoqijinshl linballu 
非 霍 奇 金 氏 淋巴 痛 (non-Hodgkin’s lympho- 
ma) 一 组 起 源 于 淋巴 结 或 淋巴 组 织 ， 以 淋巴 结 无 痛 
性 肿 大 为 特征 的 恶性 肿瘤 。 是 淋巴 瘤 中 的 一 大 类 ， 包 括 
多 种 临床 及 病理 类 型 。 

淋巴 瘤 是 指 所 有 起 源 于 淋巴 结 或 淋巴 组 织 的 恶性 肿 
瘤 的 总 称 。 分 为 牌 奇 金 氏 病 及 非 答 奇 金 氏 谭 巴 瘤 两 大 类 。 

病因 和 发 病 机 理 ”淋巴 瘤 的 病因 和 发 病 机 理 不 详 ， 
可 能 是 多 种 因素 相互 作用 的 结果 。 病 毒 与 辐射 是 直接 的 
致 病因 子 .免疫 抑制 与 恶性 淋巴 瘤 的 因果 关系 仍 有 争论 ， 
然而 单纯 免疫 抑制 还 不 足以 引起 恶性 淋巴 瘤 。 许 多 动物 
的 恶性 淋巴 瘤 可 由 病毒 ， 通 常 是 C 型 RNA 病毒 而 引起 。 
在 人 类 ,已 发 现 一 种 亲 淋 巴 细胞 的 ,与 几 种 人 类 肿瘤 性 疾 
病 密切 相关 的 类 疱疹 病毒 一 一 爱 小 斯 坦 -巴尔 二 氏 (EB) 
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病毒 ， 它 与 好 发 于 非洲 儿童 的 伯 基 特 氏 淋巴 瘤 有 密切 关 
系 。 另 据 报道 ,第 二 次 世界 大 战 原子 弹 爆炸 后 , 幸 未 遇难 
的 日 本 人 中 淋巴 瘤 发 生 率 增高 ， 也 提示 放射 性 辐射 的 病 
因 作用 。 

自从 1832 年 T. 稚 奇 金 首先 描述 稚 奇 金 氏 病 ,1863 年 
县 . 非 尔 肖 描述 淋巴 肉瘤 及 1871 年 T. 比尔 罗 特 氏 提出 “ 恶 
性 淋巴 瘤 "一 词 至 今 对 淋巴 瘤 的 认识 已 从 组 织 病理 、 细 胞 
病理 发 展 到 免疫 学 及 功能 方面 的 研究 。 目 前 ， 已 公认 在 
恶性 淋巴 瘤 中 , 稚 奇 金 氏 病 是 一 种 较 单纯 的 疾病 ,而 非 者 
奇 金 氏 淋 巴 瘤 则 是 一 组 成 分 非常 复杂 的 肿瘤 疾病 群 。 由 
多 种 病理 类 型 、 不 同 临床 过 程 的 肿瘤 群 组 成 。 因 此 对 淋 
巴 瘤 的 合理 、 统 一 、 简 明 的 分 类 就 很 重要 ,以 便 指导 治疗 、 
改善 预后 ,促进 对 淋巴 瘤 认 识 的 深入 。 

分 型 恶性 淋巴 瘤 的 分 型 特别 是 非 御 奇 金 氏 淋巴 瘤 
的 分 型 方法 很 多 。 较 为 特殊 的 有 1966 年 由 拉 帕 波 特 根 
据 病理 组 织 学 观点 及 细胞 形态 学 特点 的 拉 帕 波 特 氏 分 型 
法 ( 表 1)。 它 的 特点 是 可 重复 性 高 ,对 临床 治疗 有 一 定 的 


表 1 非 霍 奇 金 氏 淋巴 瘤 的 拉 帕 波 特 氏 分 型 


结 节 性 弥漫 性 


高 分 化 淋巴 细胞 型 “NWDL) | 高 分 化 淋巴 细胞 型 《DWDL) 
低 分 化 淋巴 细胞 型 《NPDL) | 低 分 化 淋巴 细胞 型 (DPDL) 


混合 细胞 型 (NM) 混合 细胞 型 (DM) 
组 织 细胞 型 (NH) 组 织 细胞 型 (DH) 
未 分 化 型 (DU) 


指导 意义 , 仍 广 为 采 用 。 由 于 科学 技术 的 发 展 ,人 们 对 淋 
巴 细胞 的 认识 深入 ,此 分 类 的 不 有 之 处 渐 为 人 们 所 认识 。 
该 分 型 法 的 理论 体系 已 经 陈旧 ， 且 未 能 将 多 种 特殊 类 型 
的 淋巴 瘤 包括 在 内 ,以 及 在 名 词 术语 上 的 不 确切 ,使 本 分 
型 的 应 用 受到 限制 为 此 ,又 先后 提出 了 许多 改进 的 分 型 
方法 ， 如 按 免疫 学 特点 分 型 的 卢 克 斯 氏 和 科林斯 氏 分 型 
法 、 按 恶性 度 高 低 分 型 的 基 尔 氏 分 型 法 、 世 界 卫生 组 织 
的 分 型 法 及 国际 专家 小 组 推荐 的 工作 分 型 法 ( 表 2)。 上 
述 分 型 方法 各 具 优 缺点 ， 但 均 未 能 达到 既 能 反映 各 型 肿 
瘤 的 组 织 来 源 、 生 物 学 行为 以 及 提示 临床 治疗 与 预后 的 
关系 ,又 具有 明显 的 肿瘤 形态 学 特点 、 诊 断 标准 、 较 高 的 
重复 率 等 要 求 。 中 国学 者 在 1982 年 也 提出 了 与 工作 方 
案 相似 的 中 国 非 稚 奇 金 氏 淋巴 瘤 的 分 型 法 〈 表 3)， 但 也 
不 成 熟 。 目 前 尚 无 一 个 多 数 专家 能 接受 的 分 型 方案 。 
病理 ” 非 霍 奇 金 氏 淋巴 瘤 多 发 于 淋巴 结 及 淋巴 组 
织 ,主要 表现 为 正常 的 淋巴 组 织 结构 破坏 , 代 之 为 异常 的 
肿瘤 细胞 ， 这 些 肿瘤 组 织 可 以 波及 被 膜 以 至 邻近 的 组 织 
器 官 。 肉 眼见 肿 大 的 淋巴 结 或 淋巴 组 织 切面 旦 鱼肉 状 ， 
质地 随 肿块 内 细胞 成 分 及 纤维 组 织 的 多 少 而 异 ， 可 见 大 
小 不 等 的 出 血 坏死 区 ,淋巴 结 包 膜 常 受 累 。 显 微 镜 下 可 
见 淋巴 结 和 淋巴 组 织 的 正常 结构 部 分 或 全 部 破坏 ， 代 之 
以 肿瘤 组 织 的 过 度 增生 。 淋 巴 滤 泡 及 淋巴 塞 消失， 肿瘤 
细胞 侵犯 血管 及 淋巴 管 。 淋 巴 细胞 及 组 织 细胞 呈 肿 瘤 性 
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表 2 国际 专家 小 组 推荐 的 工作 分 型 

对 性 济 已 闪 S 
小 淋巴 细胞 与 慢 栓 淋巴 细胞 白血病 一 致 
低 | 。 沫 细 胞 样 
度 | 及 性 潭 巴 瘤 ， 小 泡 型 
/有 弥漫 区 域 
时 。 少 弄 细 朋 为 主 有 模 化 
性 | 忍 性 淋巴 净 , 谍 泡 型 

/有 萄 漫 区 域 
小 开 细 胞 与 大 列 级 胞 混合 \ 有 硬化 


恶性 淋巴 净 ， 滤 泡 型 
J 有 弥漫 区 域 
大 细胞 为 主 \ 有 硬化 
恶性 淋巴 净 ， 弥 省 型 
小 裂 细胞 有 硬化 
恶性 淋巴 净 ， 弥 审 弄 


7 有 硬化 
个 和 大 急用 混合 人寿 上 皮 样 细 有 成 分 
四 性 汶 巴 交 ， 苏 浊 型 
裂 细胞 
太 和 和 无 细胞 /有 硬化 


体 痕 网 刁 


恶性 沐 巴 痛 
大 细胞 、 获 细胞 样 
透明 细胞 、 有 上 皮 样 细胞 成 分 
. 多 形 性 细胞 | 
恶性 淋巴 交 
潮 巴 母 细 胸 型 ， 曲 核 细胞 , 非 曲 核 细胞 
于 性 淋巴 痪 
小 无 弄 细 
从 天 到 有 放 地 区 吉 


床 浇 网 台 


杂 类 
复合 型 恶性 淋巴 净 、 草 样 各 菌 病 
组 织 细胞 型 、 笨 外 浆 细胞 瘤 
不 能 分 型 
其 他 
表 3 非 土 奇 金 氏 淋巴 瘤 分 型 


恶性 淋巴 瘤 ， 滤 泡 性 
低 度 恶性 : 小 裂 细 胞 型 、 混 合 细胞 型 
中 度 恶 性 : 大 裂 或 无 裂 细 胞 型 
恶性 麻 巴 痛 ， 式 漫 性 
低 度 恶 性 : 小 淋巴 细胞 型 、 淋 巴 浆 细胞 样 
中 度 忍 性 : 裂 细胞 型 (小 和 /或 大 )、 混 合 ( 裂 / 无 裂 ) 细 胞 型 
训话 蜂 必 : 人 原 免疫 细胞 型 、 透明 
细胞 型 细胞 型 、 原 淋巴 细胞 型 (扭曲 细胞 型 、 非 担 
型 ) eH 
综合 征 )、 作 伯 基 特 1 织 细胞 型 复合 型 琳 巴 
未 定型 ( 注 明细 胞 大 小 ， 办 和 和 海 卡 的 闫 型 


生长 ,这 些 细 胞 种 类 繁多 ,形态 变化 极 大 ， 具 体 可 表现 为 
以 下 几 点 ， @ 表 现 为 某 一 类 型 瘤 细胞 的 增生 ， 其 他 细胞 
成 分 减少 至 消失 。 回 肿瘤 组 织 浸润 性 生长 ， 破 坏 正常 组 
织 结构 ， 并 向 包 膜 外 或 周围 组 织 器 官 扩散 。@ 各 种 瘤 细 
胞 具有 各 自 的 形态 特点 ， 如 以 淋巴 细胞 起 源 的 瘤 细胞 多 
为 小 图形 细胞 , 胞 浆 少 , 核 贺 深 染 , 常 无 核 仁 。 染 色 质 凝 聚 


成 块 ,分 化 较 差 的 则 为 较 大 的 瘤 细胞 , 胞 浆 少 ,可 见 核 仁 ， 
染色 质 细 ， 称 免疫 母 细胞 型 。 如 以 网 状 细胞 起 源 的 瘤 细 
胞 则 细胞 的 大 小 、 形 态 、 核 的 结构 均 不 一 致 , 胞 体 扁 大 , 胞 
浆 较 多 , 常 有 突起 , 核 不 规则 ,染色 质 细 , 核 仁 常见 。 部 分 
特殊 类 型 的 淋巴 瘤 有 其 独特 的 形态 特点 。 不 同 分 型 的 病 
变 在 病程 中 是 可 以 相互 改变 .转化 的 。 

临床 表现 ” 非 霍 奇 金 氏 淋巴 瘤 可 见于 各 年 龄 组 ， 随 
年 龄 增长 发 病 率 增高 ， 男 性 较 女性 多 见 。 无 痛 性 麻 巴 结 
进行 性 肿 大 是 常见 的 首先 症状 ， 起 病 初期 ， 伴 随 症状 较 
少 。 由 于 病程 进度 快 ,早期 症状 轻微 , 故 就 诊 时 多 是 中 晚 
期 病程 。 早 期 的 淋巴 结 肿 大 可 从 黄豆 到 谈 大 小 ， 中 等 硬 
度 ,丰满 而 坚韧 ,与 皮肤 无 粘连 ,可 活动 ,多 为 浅 表 淋巴 结 
肿 大 , 颈 部 约 占 40% , 腹股沟 及 腋窝 较 少 见 , 晚 期 可 相互 
粘连 成 团 ， 侵 犯 皮 肤 。 少 数 病 人 从 一 开始 即 为 多 处 淋巴 
结 肿 大 ， 很 难 确定 何 处 为 原 发 部 位 。 非 稚 奇 金 氏 淋巴 瘤 
的 结 外 病变 较 常见 ,包括 胃 肠 肿块 ,皮肤 结 节 及 肺 部 病变 
等 。 如 果 系 深部 淋巴 结 肿 大 起 病 ， 除 偶 在 常规 体检 中 发 
现 的 病例 外 ,其 他 大 部 分 病人 早期 无 任何 症状 ,直至 肿 大 
淋巴 结 累及 邻近 器 官 而 出 现 压迫 破坏 后 方才 出 现 相应 症 
状 ,如 纵隔 淋巴 结 肿 大 , 除 在 X 射 线 片上 有 阴影 外 ,部 分 
患者 可 出 现 急剧 发 展 的 上 腔 静 脉 综合 征 〈 上 腔 静 脉 回流 
受阻 )。 若 压迫 气管 ,食管 、 神 经， 可 分 别 引起 刺激 性 咏 
咯 , 吞 咽 困难 ,顽固 性 道 哈 等 。 非 霍 奇 金 氏 淋巴 瘤 全 身 症 
状 出 现 较 晚 。 其 中 以 消瘦 ,发 热 , 盗 于、 乏力 、 皮 疹 等 多 
见 ， 这 些 症状 可 以 反映 疾病 的 活动 情况 。 皮 肤 症 状 可 为 
一 系列 非特 异性 皮 损 ,如 粮 皮 病 样 丘疹 、 色 素 沉 着 、 剥 脱 
性 皮炎 、 结 节 性 红 班 等 。 某 些 特殊 类 型 的 淋巴 瘤 ,其 原 发 
部 位 在 皮肤 ,临床 、 病 理 均 有 其 独特 的 特征 。 非 翟 奇 金 氏 
讲 巴 瘤 的 临床 表现 与 其 肿 大 淋巴 结 的 原 发 部 位 有 关 ; 还 
因 进 展 较 快 ， 容 易 出 现 非 相连 淋巴 结 区 域 的 “跳跃 "性 扩 
散 、 深 部 淋巴 结 压迫 、 破 坏 各 种 器 官 而 出 现 的 一 系列 症 
状 ， 另 与 其 易 发 生 感 染 、 免 疫 性 继 发 疾病 等 有 关 。 实 验 
室 检查 在 早期 无 明显 变化 ,晚期 病人 多 出 现 贫血 ,血小板 
减少 ,这 与 治疗 的 副作用 和 肿瘤 侵犯 造血 组 织 有 关 。 肿 瘤 
细胞 对 骨髓 侵犯 较 常见 , 易 发 展 为 白血病 .少数 病人 可 出 
现 自身 免疫 性 溶血 性 贫血 , 由 于 IgG 缺乏 易 发 生 感染 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”诊断 主要 依靠 临床 表现 、X 射线 
检查 及 病理 学 检查 。 病 理学 检查 是 确诊 和 分 型 的 依据 。 若 
遇 以 体 表 淋巴 结 肿 大 为 主 的 病人 ， 应 考虑 到 淋巴 瘤 的 可 
能 ,应 及 早 作 肿 大 淋巴 结 的 活检 。 若 以 消瘦 ,次 汗 、 发 执 
就 诊 的 病人 , 既 无 浅 表 淋巴 结 肿 大 ,X 射线 也 未 能 发 现 纵 
隔 的 淋巴 结 肿 大 ， 应 使 用 也 型 超声 、 下 肢 亲 巴 管 造 影 或 
CT 检查 ,以 明确 腹腔 淋巴 结 情况 。 部 分 病人 可 行 剖腹 探 
查 以 明确 病变 并 利于 临床 分 期 。 淋 巴结 活检 是 鉴别 的 主 
要 手段 ,一 次 活检 阴性 ,不 能 排除 本 病 的 可 能 ， 密 切 观察 
随访 , 行 多 次 多 部 位 的 淋巴 结 活 检 则 能 使 部 分 症状 不 典 
型 的 病例 得 到 确诊 。 稚 奇 金 氏 病 是 在 病理 组 织 切片 上 能 
发 现 多 核 巨 细胞 (R-S 细胞 ) 的 恶性 淋巴 瘤 〈 见 恰 奇 金 氏 
病 )， 其 恶性 度 较 非 答 奇 金 氏 淋巴 瘤 为 剑 ， 是 目前 可 和 望 


治愈 的 肿瘤 之 一 。 除 霍 奇 金 氏 病 以 外 ， 所 有 的 淋巴 瘤 均 
区 称 为 非 霍 奇 金 氏 淋巴 瘤 ， 它 们 在 病理 切片 上 不 出 现 
R-S 细胞 ,也 无 霍 奇 金 氏 病 的 其 他 组 织 学 特征 。 
和 翟 奇 金 氏 病 与 非 稚 奇 金 氏 淋巴 瘤 ， 发 展 规律 有 许多 
不 同 ,在 诊断 和 治疗 上 应 将 二 者 区 别 对 待 ( 表 4)。 
表 4 蛙 奇 金 氏 病 与 非 考 奇 金 氏 淋巴 瘤 的 临床 特点 


临床 特点 尾 奇 金 氏 病 | 非 重 奇 金 氏 淋巴 瘤 
起 病 常 较 慢 、 病 史 较 长 | 常 较 快 
淋巴 结 受 侵 常 侵犯 邻近 淋巴 结 | 侵 犯 不 相 邻 淋巴 区 的 
机 会 大 ( 常 多 中 心 
发 源 ) 
淋巴 结 外 侵犯 较 少 较 多 见 
发 生 于 咽 淋 巴 环 少见 多 见 ( 常 伴 有 腹腔 内 
淋巴 瘤 ) 
胃 及 胃 肠 道 少见 多 见 ( 尤 以 小 肠 ， 其 
次 为 骨 ) 
发 热 可 为 早期 症状 ， 期 症状 ， 少 
2am 多 见 Re 
皮肤 瘙痒 | 较 常 见 少见 
侵犯 肺 及 胸膜 较 多 见 少见 
骨 胸 腰椎 侵犯 较 多 见 少见 
带 状 疤 疹 较 多 见 少见 
极 少见 20 务 可 并 发 


临床 分 期 和 预后 ” 非 直 奇 金 氏 淋巴 瘤 的 分 期 目前 多 
沿用 1971 年 安 阿 伯 会 议 提出 的 黎 奇 金 氏 病 的 临床 分 期 
方法 ( 表 5)。 本 病 的 预后 与 病理 类 型 关系 密切 ,许多 人 主 

表 5 淋巴 瘤 的 安 阿 伯 分 期 标准 


工期 用 训 忆 网 于 单个 天 巴结 区 (I) 或 单一 非 淋巴 性 器 官 或 部 
加 

工期 | 病变 侵犯 横 脱 同 侧 的 二 个 或 二 个 以 上 淋巴 结 区 ( 开 ) 或 伴 

诗 局 限 的 "针尖 9 壬 放权 坟 轴 第 


亚 期 | 病变 累及 太太 两 侧 的 淋巴 结 区 ( 亚 )， 包 括 脾脏 (机 s) 和 / 
或 局 限于 邻近 的 非 淋巴 性 器 官 或 部 位 (下 亚 zs) 


期 痪 守 拓 三 信 丰 务 作 天 时 儿 虹 吉 式 组 织 的 多 发 性 或 东 浊 
张 在 拉 帕 波 特 氏 分 型 中 非 霍 奇 金 氏 淋巴 瘤 再 分 为 预后 较 
好 与 较 差 两 组 。 前 者 包括 除 组 织 细胞 型 以 外 的 所 有 结 节 
性 ， 加 上 弥漫 性 高 分 化 淋巴 细胞 型 ， 后 者 包括 除 高 分 化 
淋巴 细胞 型 以 外 的 所 有 弥漫 性 ,加 上 结 节 性 组 织 细胞 型 。 
如 果 采 用 积极 的 分 期 技术 确定 其 病变 的 扩散 程度 ， 则 
50 多 的 局 限 性 非 黎 奇 金 氏 淋巴 瘤 可 望 治 会 。 

治疗 本 病 对 放射 治疗 化 学 治疗 都 比较 敏感 , 某 些 
类 型 的 淋巴 瘤 可 望 临床 治愈 。 治 疗 可 以 减轻 症状 ， 改 变 
病程 。 治 疗 原则 ， 局 限 病变 (II 期 病人 以 放射 治疗 为 
主 , 广 泛 病变 (五 .了 期 ) 病 人 以 化 疗 为 主 。 由 于 本 病 进 展 
快 ,转移 发 生 早 , 淋 巴结 以 外 器 官 很 易 受累 ， 故 全 身 性 治 
疗 更 重要 。 放 射 治疗 适用 于 进展 快 病 变局 限 、 局 部 病变 
严重 且 需 要 长 期 控制 的 患者 。 最 有 效 的 三 种 化 学 治疗 制 
剂 为 环 磷 酰 胺 、 长 春 新 碱 、 浚 尼 松 。 联 合 化 学 治疗 可 以 明 
显 提高 疗效 ， 尤 对 弥漫 性 组 织 细胞 型 淋巴 瘤 已 取得 较 好 
疗效 。 外 科 手 术 治疗 的 作用 甚 小 。 《 兴 素 才 ? 
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fellinjunxing nlaodaoyan 
非 淋 菌 性 尿道 炎 (nongonococcal urethritis, 
NGU) ”一 种 主要 由 沙眼 衣原体 或 分 解 尿素 菌 质 体 
感染 引起 的 非 化 及 性 尿道 炎 。 属 于 性 传播 疾病 之 一 。 其 
特点 是 除 尿道 炎症 外 ,男性 还 可 并 发 前 列 腺 炎 、 奋 丸 炎 、 
附 押 炎 , 女 性 还 可 并 发 官 颈 炎 、 前 庭 大 腺 炎 、 了 明道 类 、 子 宫 
内 膜 炎 、 输 卵 管 炎 及 盆腔 炎 ,还 可 致 男女 性 不 育 症 。 本 病 
常见 ,好 发 于 中 ,青年 性 活跃 期 , 约 20 一 50% 可 与 淋病 混 
合 感染 。 在 中 国 ,本 病 比 淋病 少见 。 在 西方 国家 ,本 病 比 
淋病 常见 。 

病原 休 ”主要 为 沙眼 衣原体 和 分 解 尿素 菌 质 体 。 衣 
原 体 的 大 小 介 于 一 般 细 菌 和 病毒 之 间 , 寄 生 于 细胞 效 内 。 
已 知 衣原体 至 少 有 15 种 血清 亚 型 ,其 中 A、B、Ba、C 型 主 
要 引起 眼病 ,而 D~K8 型 可 引起 非 淋菌 性 尿道 炎 。 分 解 
尿素 菌 质 体 为 一 种 极 微小 的 杆 状 微生物 ,能 分 解 尿素 , 常 
寄生 于 人 的 尿道 和 生殖 道 粘膜 上 皮 内 。 非 淋菌 性 尿道 炎 
中 ， 约 40 一 50 旬 与 沙眼 衣原体 有 关 , 约 20~30% 与 分 解 
尿素 菌 质 体 有 关 。 此 外 ,阴道 滴 虫 .白色 念珠 菌 、 单 纯 疱 
疹 病 毒 和 包皮 垢 杆菌 等 也 可 致 成 尿道 炎 ， 过 去 都 曾 被 认 
为 是 非 淋菌 性 尿道 炎 的 病原 体 。 

临床 表现 ”男女 两 性 不 尽 相 同 。 其 潜伏 期 比 淋病 长 ， 
约 2 周至 数 月 。 起 病 初期 ， 男 性 病人 多 表现 为 尿道 轻 度 
' 痒 感 ,排尿 疼痛 ,还 可 有 了 尿 不 尽 感 和 尿频 。 尿 道口 略 红 ， 
有 少量 透明 粘液 样 分 小物 。 其 后 数 日 ,分 小 物 略 显 脓 性 ， 
因 其 症状 轻微 , 常 易 被 忽略 而 延误 治疗 ,导致 并 发 前 列 腺 
类, 睾丸 炎 和 附睾 火 等。 附睾 可 肿 大 ,甚至 附 振 与 睾丸 界 
限 不 清 , 压 痛 明 显 。 还 可 使 同 侧 输精管 变 粗 ,甚至 纤维 化 ， 
累及 双 侧 时 可 致 男性 不 育 症 。 女 性 病人 的 尿道 炎 ， 炎 症 
多 不 明显 ,但 炎症 常 可 累及 整个 泌尿 生殖 器 官 ,常见 的 表 
现 是 粘液 脓 性 官 颈 炎 。 富 颈 发 红 . 水 种 , 麻 烂 ， 有 粘液 脓 
性 分 泌 物 ,一般 无 自觉 症状 。 还 可 发 生 阴道 炎 、 前 庭 大 腺 
炎 。 延 误 治疗 时 炎症 扩展 ,还 可 引起 子宫 内 膜 炎 、 输 卵 管 
炎 与 盆腔 炎 。 最 终 会 使 输卵管 阻塞 , 致 成 女性 的 不 孕 症 。 
女性 病人 所 生 的 婴儿 ， 也 可 由 母体 的 产道 受 染 衣原体 而 
发 生 眼 、 耳 和 肺 部 感染 , 重 者 可 致死 。 由 于 女性 性 器 官 衣 
原 体感 当 的 自觉 症状 常 缺 如 或 轻微 而 易 被 忽略 ， 故 可 造 
成 广泛 传播 而 危害 社会 ,应 予 注意 。 

诊断 主要 是 根据 临床 症状 、 性 行为 史 及 性 伴 有 无 
性 病 ， 尿 道 或 子宫 颈 分 说 物 涂 片 镜 检 有 较 多 白细胞 而 革 
兰 氏 染色 未 见 阴 性 双 球菌 。 分 泌 物 标本 还 可 用 荧光 标记 
抗体 法 或 免疫 测定 法 检测 病原 体 。 本 病 应 与 淋菌 性 尿道 
炎 相 鉴别 ， 其 要 点 是 ，@ 非 淋菌 性 尿道 炎 潜伏 期 为 0 一 
20 日 ,发 病 绥 慢 ,而 淋菌 性 尿道 炎 为 2~6 日 ,发 病 急 ; @ 
前 者 症状 轻 , 后 者 明显 ，@ 前 者 尿 液 不 混 测 ,分 小物 少 ， 
粘液 状 , 镜 检 阴 性 ,而 后 者 尿 液 肢 性 ,分 泌 物 多 , 镜 检 有 革 
兰 氏 阴 性 双 球 菌 。 

治疗 ”沙眼 衣原体 或 尿素 分 解 菌 质 体 感染 引起 者 可 
用 四 环 素 、 强 力 各 素 、 红 答 素 或 复方 新 诺 明治 疗 。 四 环 素 
耐 药 时 , 红 狂 素 可 能 有 效 。 其 他 病原 体 引起 者 ,应 用 其 他 
314 


针对 性 药物 治疗 ,例如 阴道 滴 虫 引起 者 应 用 甲 硝 唑 ( 灭 滴 
灵 )。 患 者 的 性 伴侣 ,无 认 有 否 症状 ,都 要 同时 接受 治疗 ， 
否则 仍 可 再 感染 而 使 治疗 失败 。 《地 世 荫 ) 


feilyaboaoxing yanyongjun ganran 

非 芽孢 性 厌 氧 菌 感染 (non-spore-forming 
anaerobic bacterial infection ) 不 形成 芽孢 的 
厌 氧 菌 引 起 的 感染 。 厌 氧 菌 指 不 喜欢 氧气 的 细菌 。 按 其 
对 氧 的 喜 恶 程度 分 为 微 需 氧 菌 、 兼 性 厌 氧 菌 和 专 性 厌 氧 
菌 。 微 需 氧 大 氧 蓝 在 低 浓度 氧 的 条 件 下 能 生长 ; 兼 性 厌 氧 
菌 在 有 氧 和 无 氧 的 条 件 下 均 能 生长 而 专 性 厌 氧 菌 在 有 
氧 存在 时 不 能 生长 ， 即 使 在 采集 或 运送 标本 过 程 中 暴露 
在 有 氧 环境 下 细菌 也 会 迅速 死亡 。 非 芽孢 性 厌 氧 菌 不 形 
成 芽孢 ,这 点 有 别 于 肉 毒 杆 菌 、 破 伤风 杆菌 和 难 因 梭 菌 等 
厌 氧 芽孢 杆菌 ( 校 状 芽 孢 杆菌 )。 非 芽孢 性 厌 氧 菌 正常 情 
况 下 即 存在 于 人 的 口腔 、 呼 吸 道 . 胃 肠 道 和 皮肤 、 阴 道 , 其 
存在 对 人 体 有 利 , 肠 道 内 的 厌 氧 菌 可 产生 乙酸 和 酷 酸 ,从 
而 抑制 致 病菌 (如 绿 脓 杆菌 ) 的 生长 。 脆 弱 拟 杆菌 又 能 合 
成 维生素 K 供 人 利用 。 大 氧 菌 常 与 需 氧 菌 混在 一 起 , 且 厌 
氧 菌 占 绝 对 优势 ,在 牙 眼 和 大 肠 内 , 厌 气 菌 和 需 气 菌 正常 
的 比例 是 1000:1, 而 在 唾液 胃 、 小 肠 、 阴 道 二 者 是 10:1。 

厌 氧 菌 感 染 常常 发 生 在 先 有 血管 或 组 织 损伤 的 情况 
下 ， 组 织 坏死 或 需 氧 菌 感染 使 局 部 缺 氧 ， 有 利于 厌 氧 苗 
的 生长 繁殖 ,因此 很 多 厌 氧 菌 感染 均 系 内 生性 。 厌 氧 菌 常 
与 需 氧 菌 一 起 形成 混合 性 感染 。 故 非 芽孢 性 厌 氧 菌 是 条 
件 性 致 病菌 。 最 常见 的 致 病 非 芽 孢 性 厌 氧 菌 是 消化 球菌 
属 ,消化 链球 菌 属 的 种 类 、 厌 氧 链球 菌 和 脆弱 拟 杆菌 等 。 

常见 非 芋 凶 性 大 饼 菌 引起 的 感染 ” 非 芽孢 性 厌 氧 菌 
感染 多 在 组 织 器 官 先 有 炎症 、 外 伤 (包括 手术 等 的 情况 
下 发 生 , 厌 氧 菌 原 发 感染 又 可 引起 菌 血 症 , 进 而 导致 远 隔 
部 位 的 感染 。 

@ 脑 脓肿 。 可 因 局 部 病灶 (如 中 村 炎 、 算 窒 炎 、 筷 突 
炎 ) 的 病原 菌 直接 扩散 蔓延 到 脑 ， 也 可 因 脑 外 伤 手术 引 
起 。 以 拟 杆菌 所 致 者 多 见 。 临 床 症状 有 高 热 . 头 痛 \ 呕 吐 
甚至 名 迷 。 脑 冰 液 可 以 正常 或 轻 度 不 正常 ， 但 颅 内 压 升 
高 。 有 神经 定位 的 体征 ,如 面部 麻木 .视力 减退 、 眼 球 转 
动 受 限 、 肢 体 运动 受 影响 或 轻 竣 等 。 诊 断 可 根据 脑 部 B 
型 超声 检查 、CT 及 脑 血管 造影 等 。 治 疗 为 开 颅 抽 脓 或 
引流 和 抗生素 的 应 用 。 

@ 肺 脓肿 。 起 病 缓慢 。 大 多 数 有 吸入 性 肺炎 史 或 
政 周 感染 史 。 正 常人 口腔 内 厌 气 菌 较 多 ， 尤 其 是 老年 体 
弱 和 有 辖 尿 病 、 脑 血管 意外 等 病 者 。 往 往 因 睡 眠 中 将 口 
腔 内 的 细菌 吸入 肺 内 形成 脓肿 。 临 床 表现 有 发 热 , 咳 嗽 、 
胸痛 和 吐 大 量 恶 奥 肝 丫 , 胸 片 可 见 大 片 明 影 ,其 间 有 透亮 
区 或 液 平 曾 .治疗 原则 为 师 位 咳 疝 引 流 和 应 用 抗生素 , 转 
入 慢性 期 后 ,必要 时 可 手术 切除 。 

@ 牙 周 肪 肿 。 较 常见 。 常 发 生 于 口腔 卫生 差 和 有 
牙 周 炎 者 。 症 状 是 牙痛 、 牙 良 肿 胀 ， 个 别 严 重 者 可 有 发 
热合 下 淋巴 结 肿 痛 。 治 疗 原则 是 引流 和 应 用 抗生素 。 


@ 腹腔 感染 ,由 于 厌 氧 菌 占 正常 肠 道 内 细菌 的 90~ 
95 匈 ,因此 在 腹膜 基 、 腊 腔 肤 种、 肝 肪 肿 、 阅 尾 交 、 有 得 交 
或 肠 梯 阻 . 肠 坏 死 等 疾病 中 厌 氧 菌 是 主要 致 病菌 ,常见 的 
病原 体 有 脆弱 拟 杆 菌 、 产 气 蔷 腊 杆菌 和 消化 链球 菌 等 ,但 
这 些 厌 氧 菌 经 常 与 大 肠 杆 菌 等 形成 混合 感染 。 病 情 较 重 。 
治疗 需 根据 病情 考虑 ;手术 引流 或 应 用 抗生素 保守 治疗 。 

轿 盆腔 感染 。 盆 腔 的 厌 氧 菌 感染 有 附件 炎 、 贫 腔 肪 
肿 、 产 福 热 等 。 致 病菌 有 产 气 英 膜 杆菌 、 拟 杆菌 和 消化 链 
球菌 。 个 别 产后 感染 严重 者 可 出 现 感染 性 休克 、 式 漫 性 
血管 内 受 血 等 。 治 疗 原则 同 腹腔 感染 。 

加 败血症 。 腹 腔 和 和 盆腔 感染 处 理 不 及 时 可 引起 藉 
氧 菌 和 需 氧 菌 混 合 的 败血症 。 常 见 致 病菌 有 大 肠 杆菌 、 
产 气 杆菌 及 脆弱 拟 杆菌 等 。 病 死 率 极 高 。 关 键 在 于 早期 
发 现 及 时 处 理 。 

@ 皮肤 软组织 感染 。 多 因 皮 肤 外 伤 ,手术 及 血管 疾 
病 致 局 部 缺 血 引 起 。 最 典型 的 是 皮下 气 性 坏 盖 ， 病 情 发 
展 很 快 ,局 部 肿胀 ,有 水 泡 ,皮下 积 气 ,皮肤 坏死 变 黑 。: 病 
死亡 率 很 高 。 必 要 时 需 以 断 肢 来 挽救 病人 生命。 

诊断 ”主要 依靠 病原 菌 的 分 离 。 最 好 在 床 边 或 手术 
台 旁 抽出 脓 液 直接 注入 培养 基 中 ， 以 减少 因 送 标本 的 过 
程 中 暴露 在 有 和 氧 的 空气 中 而 使 分 离 失败 。 某 些 医院 还 缺 
乏 培 养 大 氧 菌 的 设备 ,所 以 诊断 完全 依据 临床 资料 ,如 有 
臭 味 的 脓 液 或 分 褒 物 .坏死 组 织 、 病 变 处 气体 形成 ,特殊 
部 位 的 脓肿 (如 牙 周 、 肺 脑 的 脓肿 )、 普 通 培养 阴性 时 应 
考虑 有 厌 氧 菌 感染 的 存在 。 

治疗 ”脓肿 要 引流 ,抗菌 药 可 用 青 登 素 G、 握 一 素 及 
甲 硝 唑 。 估 计 有 藉 氧 菌 和 需 和气 菌 混合 感染 时 ， 可 加 用 庆 
大 各 素 或 氧 嘎 唆 青 签 素 等 。 《 王 爱 起 ) 


felzait! kangyanyao 
非 当 体 抗 炎 药 (non-steroidal anti-inflam- 
matory drugs) 具有 消炎 、 抗 风湿 作用 而 化 学 结 
构 又 不 同 于 肾上腺 皮质 激素 类 的 一 类 药物 。 因 具有 和 解 热 
止痛 作用 , 故 曾 归 必 解 热 镇 痛 药 ,如 水 杨 酸 类 和 吡 唑 表 类 
等 ,这 类 药物 的 不 良 反应 比价 体 药物 小 。 错 体 激素 类 的 化 
学 结构 为 4 个 方块 和 3 个 支 链 ,形态 与 汉字 的 “省 "相似 ， 
故 得 名 。 这 类 药物 有 解 热 .镇 痛 , 抗 类 、 抗 风湿 的 作用 ,也 
称 为 省 体 抗 炎 药 ( 见 肾上腺 皮质 激素 类 药 )。 目 前 ， 阿 司 
匹 林 还 广泛 用 于 预防 冠状 动脉 血栓 形成 。 

作用 ”主要 有 以 下 几 方 面 。 

解 热 。 阿 司 匹 林 、 扑 热 息 痛 等 能 阻 断 发 热 介质 前 列 
腺 素 卫 (PGE) 的 生物 合成 ， 系 抑制 花生 四 燃 酸 转变 为 前 
列 腺 素 内 过 氧化 物 过 程 中 的 环 化 加 氧 酶 所 致 

猴 冯 “前列腺 素 可 使 痛觉 感受 器 对 组 胺 或 绥 激 肽 敏 
感化 ,阿司匹林 、 扑热息痛 等 均 可 抑制 中 枢 的 前 列 腺 素 合 
成 酶 , 故 有 镇 痛 作用 。 本 类 药物 对 头痛 .牙痛 、 神 经痛 、 关 
节 痛 、 肌 肉 痛 及 月 经 痛 等 钝 痛 疗 效 较 好 ,而 对 外 伤 性 剧 痛 
及 内 脏 平滑 肌 绞 痛 无 效 。 由 于 本 类 药物 无 成 总 性 ， 也 不 
抑制 呼吸 , 且 不 影响 精神 状态 及 其 他 感觉 功能 , 故 临 床 广 


非 


泛 地 用 于 各 种 印 痛 的 治疗 。 

抗 赤 、 搞 风湿 ”其 抗 炎 , 抗 风湿 作用 是 多 方面 的 ,如 
抑制 缓 激 天 的 合成 .稳定 溶 酶 体 膜 等 ,主要 是 抑制 前 列 腺 
素 合 成 酶 所 致 ,因为 炎症 时 , 溶 酶 体 释 出 磷酸 酯 酶 ， 此 酶 
能 促进 花生 四 烯 酸 的 释放 ,进一步 在 合成 酶 的 作用 下 , 合 
成 各 种 前 列 腺 素 。 

本 类 药物 除非 那 西林 、 扑 热 息 痛 外 ， 均 有 较 强 的 抗 
炎 , 抗 风湿 作用 ,以 阿司匹林 和 扑热息痛 比较 ,阿司匹林 
又 有 疗效 好 ,不 良 反应 较 小 的 特点 ， 故 为 抗 炎 \ 抗 风湿 的 
首选 药 。 

抗 血 检 ( 抗 血小板 每 集 ) 阿司匹林 等 通过 抑制 环 氧 
化 酶 而 对 血小板 育 集 有 强大 的 、 不 可 北 的 抑制 作用 。 这 
一 作用 在 阻止 血栓 形成 中 具有 重大 意义 ， 因 此 在 临床 上 
已 广泛 用 于 冠状 动脉 及 脑 血 管 栓塞 等 疾病 的 防治 。 

常用 药物 “主要 有 以 下 几 类 。 

水 杨 酸 类 ”乙酰 水 杨 酸 (阿司匹林 ; 醋 柳 酸 ) 常 用 其 
片 剂 ,为 肠 溶 片 。 

@ 作用 和 用 途 。 解 热 镇 痛 作用 温和 而 确实 , 抗 炎 、 
抗 风 湿 作 用 较 强 , 用 于 各 种 钢 痛 及 风湿 热 、 急 性 风湿 性 关 
节 炎 、 类 风湿 性 关节 炎 等 ， 为 风湿 热 .风湿 性 关节 炎 及 类 
风湿 性 关节 炎 的 首选 药物 。 本 品 有 抗 凝血 作用 ， 用 于 预 
防 术 后 血栓 形成 ,动脉 粥 样 硬化 .暂时 性 脑 缺 血 、 心 肌 梗 
死 等 。 还 可 用 于 胆道 量 虫 病 及 痛风 病 的 治疗 。 

@ 用 法 。 本 品 口服 易 吸 收 , 服 后 2 小 时 血浆 浓度 达 
高 峰 。 本 品 广泛 地 分 布 于 各 组 织 ， 能 透 入 关节 腔 、 脑 脊 
液 .乳汁 及 胎盘 。 在 肝脏 代谢 ,主要 以 代谢 物 形式 从 尿 排 
出 , 碱 性 尿 可 促 其 解 离 而 使 排泄 加 快 。 

@ 用 量 。 根 据 不 同 的 用 途 而 采取 不 同 的 剂量 。 

@@ 不 良 反应 。 胃 肠 道 反应 可 有 上 腹 不 适 、 恶心. 呕吐 
等 ,也 可 引起 胃 溃疡 及 胃 出 血 ,出 血 量 与 用 量 成 正比 。 可 
延长 出 血 时 间 ， 这 与 其 抗 血小板 聚 集 ， 阻 碍 血栓 烷 A， 
《TxA,) 形成 有 关 。 长 期 应 用 可 换 制 浇 血 酶 原 的 合成 , 导 
臻 全身 出 血 倾向 ,可 伴 服 维生素 K 以 预防 。 水 杨 酸 样 反 
应 为 慢性 中 毒 症状 ,表现 为 头痛 .头晕 、 耳 鸣 、 视 听力 减 
退 , 重 者 呕吐 、 座 妄 、 脱 水 高热, 虚脱、 展 迷 而 危及 生命 。 
停 药 后 ， 静 滴 输 液 及 碳酸 气 钠 以 加 速 排出 。 少 数 病人 出 
现 皮疹 ,里 喘 、 血 管 性 水 肿 或 粘膜 充血 等 过 敏 反 应 。 其 中 
以 哮喘 为 最 多 见 。 有 哮喘 病史 的 中 老年 女性 更 应 注意 。 
水 杨 酸 类 在 动物 实验 中 有 致 畸 作 用 ， 常 量 的 阿司匹林 也 
可 抑制 人 工 培养 的 人 胚 细胞 生长 。 临 床 证 明 应 用 阿 司 匹 
林 可 引起 贫血 、 分 娩 时 出 血 过 多 、 预 产 期 延长 及 死胎 等 。 
本 品 与 布 洛 芬 合用 可 使 其 血 浓度 降低 , 故 应 避免 

革 胺 类 ”代表 药物 为 非 那 西 丁 及 扑热息痛 ， 后 者 又 
是 非 那 西 丁 在 体内 起 解 热 镇 痛 作 用 的 代谢 产物 ， 药 用 其 
化 学 合成 品 。 

对 乙酰 氨基 酚 ( 扑 热 息 痛 ， 栈 氨 酚 ), 常 用 其 0.58 片 
剂 。 有 解 热 .镇 痛 作用 ,对 胃 肠 刺激 性 小 , 且 不 引起 出 血 ， 
故 较 阿 司 匹 林 安 全 。 解 热 作 用 与 阿司匹林 相似 ， 镇 痛 作 
用 则 较 弱 。 口 服 后 吸收 快 而 完全 , 服 后 30 一 60 分 钟 血 药 
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浓度 达 高 峰 , 经 肝 代谢 而 由 肾 排出 ,半衰期 为 2 一 4 小 时 。 
常用 于 感冒 发 烧 .关节 痛 、 神 经 痛 及 偏 头痛 等 。 

非 那 西 洒 在 治疗 量 时 ， 对 某 些 敏感 患者 偶 可 引起 高 
铁血 红 蛋 白 症 而 出 现 紫 绀 ,还 有 厌食 .恶心 等 反应 。 高 铁 
血红 蛋白 的 聚集 ,还 可 导致 溶血 ,主要 是 非 那 西 汀 所 产生 
的 对 氨基 蘑 乙 醚 所 致 ， 新 生 儿 、 婴 幼儿 及 老年 人 特别 敏 
感 ， 系 缺乏 还 原 酶 所 致 。 长 期 大 量 服用 非 那 西 洒 可 以 引 
起 肾 竺 和 膀胱 肿瘤 ,一 般 可 引起 肾 损害 ， 有 的 称 为 "药物 
性 肾炎 "。 多 种 解 热 镇 痛 药 均 可 引起 。 长 期 大 量 用 扑 热 息 
痛 常 发 生 急 性 肝 损害 ,口服 8 一 12g/ 次 可 致 严重 肝 坏死 。 
解毒 可 及 早 用 乙酰 半 胱 氨 酸 ( 病 易 净 ) 或 蛋氨酸 。 在 中 国 
因 每 日 用 量 均 在 2g 以 下 , 故 这 种 损害 还 未 见报 道 。 新 生 
儿 禁 用 ,3 岁 以 下 小 儿 忆 用 。 

尼 唑 表 类 ”代表 药物 为 氨基 比 林 和 安 乃 近 。 

安 乃 近 ( 诺 瓦 经 ) 常 用 其 片 剂 、 针 剂 和 滴 鼻 剂 。 作 用 
与 氨基 比 林 同 ,其 特点 是 本 品 易 溶 于 水 (本 品 为 氨基 比 林 
之 亚硫酸钠 加 成 物 ) ， 故 解 热 ,镇 痛 较 快 而 强 。 主 要 用 于 
退 热 ， 亦 可 用 于 头痛 、 关 节 痛 、 神 经痛、 牙痛 及 肌肉 痛 等 。 
本 药 的 用 法 为 口服 、 滴 鼻 或 深部 肌肉 注射 


用 药 过 程 中 ,注意 防止 虚脱 ,控制 用 量 。 过 敏 反应 严 
重 者 为 大 总 表皮 松 解 症 ， 并 可 合并 严重 感染 ， 有 致死 可 
能 ， 其 发 生 率 仅 次 于 抗生素 类 。 其 他 还 有 皮疹 、 药 热 等 。 
还 可 引起 粒 细胞 减少 、 血 小 板 减少 性 楷 疗 和 再 生 障碍 性 
贫血 ， 并 能 产生 致癌 物质 一 一 亚 硝 胺 , 故 只 宜 短期 使 用 。 
注射 局 部 可 能 出 现 红肿 ,疼痛 , 也 可 能 产生 肌 蔡 缩 及 关节 
障碍 。 

芳香 丙 酸 类 布 洛 芬 ( 异 丁 洛 芬 ， 拔 怒 风 ) 常 用 其 片 
剂 ,每 片 0.28。 

本 品 口服 易 吸 收 , 有 较 强 的 抗 炎 、 镇 痛 、 解 热 作用 。 主 
要 用 于 类 风湿 性 关节 炎 , 其 作用 与 阿司匹林 相似 , 较 扑 热 
息 痛 好 。 适 用 于 不 能 耐 受 阿司匹林 的 病人 ， 本 品 对 急性 
痛风 性 关节 炎 也 有 一 定 疗效 。 饭 后 服 。 

在 用 药 过 程 中 ， 偶 见 轻 度 消化 不 良 、 皮 疹 、 胃 肠 道 流 
疡 及 出 血 , 有 溃疡 病 及 出 血 倾向 者 慎 用 。 

梧 味 类 ”中 | 骂 美 辛 (消炎 痛 ) 常 用 其 胶 冲 剂 , 每 粒 25 
mg。 栓 剂 ,每 粒 100 mg。 本 品 解 热 及 对 炎 性 疼痛 的 作用 
明显 ,对 风湿 或 类 风湿 关节 炎 有 消炎 镇 痛 作 用 ,对 痛风 性 
关节 炎 及 关节 炎 的 疗效 最 好 ;有 抗 凝 血 作用 ,可 预防 血栓 


常用 的 其 他 非 当 体 抗 炎 镇 痛 药 


药 名 作 用 与 用 办 用 法 注意 
某 普 生 非 省 体 高效 低 毒 的 消炎 、 镇 痪 、 解 热 药 。 用 于 类 风湿 性 关节 炎 ， 人 | 与 向 司 区 林 育 问 双 渤 
( 消 病 灵 ) 关节 炎 , 强 直 性 并 检 这 狂风 ;关节 , 贡 能 的 坦 性 变 手 疾病 及 痛经 等 | 口服 和 
ee 
风神 了 外 精 狼 。 | 阿司匹林 的 精 氨 酸 结合 物 ， 作 用 同 阿司匹林 肌 注 四 汪 员 二 所 
个 月 以 下 婴儿 不 
宜 用 
贝 洪 本 阿 司 路 林 和 扑热息痛 的 栈 化 物 ,不 良 反应 较 小 ,作用 时 间 较 长 ,常用 | 用 于 解 扫 者 禁用 ， 肝 、 
《 扑 炎 痛 ) 于 关 季 凯 、 头 病 、 神 经 病 及 肌肉 请 等 玫 各 和 汪 近 | 这 入 匡 各 氏 沼 
水 种, 于 ,内 功能 不 外 
保 泰 检 作用 与 所 基 比 林 相 似 ,但 搞 炎 作用 强 于 氨基 比 林 。 主 要 用 于 , 心 用 病 ;， 
( 布 他 唑 立 丁 )】 。 等 的 治疗 关 P 类 | 品 服 将 六 殿 二 
敏 者 禁用 
有 镇 痛 , 消 类 及 解 热 作用 ,消炎 作用 强 于 布 洛 芬 ， 且 不 良 反应 较 小 。 
页 基 布 洛 区 不 良 反应 与 布 洛 芬 相 
办 天 扩 和 关节 炎 、 届 间 性 关节 贡 、 肯 半身 、 引 性 神 柱 关 及 | 全 后 口 有 让 后 朗科 
| 
介 见 胃痛、 下心 、 头 
芳 布 长 效 ,镇 痛 、 抗 炎 
和 | :和 交 5。 作 月 到 于 肖 类 六 ， 强 于 阿司匹林 , 不良 反 应 人 | 分 类 口服 或 每 服 | 。 出 、 记 信 泊 
哨 乳 妇女 导 用 
La 
偶 有 食 铁 不 振 , 腹 注 、 
类 融 由 污 | 有 近 妆 ;> 和 六 轴 , 漳 区 全 并 有 效 。 这 
明 ;消炎 灵 ) | 。 的 各 神 炎 症 及 关节 炎 、 虽 炎 从 用 于 手术 及 外 伤 所 到 | 全 后 口服 盖世 多 沁 流 等 
反应 
条 可 三 ( 扩 风 ”| 有 消 类、 镇 育 、 解 热 作用 ,用 于 风湿 性 或 类 风 浊 性 关节 炎 口服 偶 见 头 学 、 头 痛 
kl, 但 罗 四 不 这 ) 凡 虹 
氟 灭 本 虑 气 天 酸 作 用 相似 ， 唯 抗 炎 作用 较 强 口服 eT 
痛 及 由 于 肌 肝 、 初 带 等 损伤 引起 的 肌 
Re 湿性 关节 类 亦 有 效 NR 人 全 朱 入 二 、 
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形成 ， 还 可 减轻 免疫 反应 。 上 述 作用 均 与 抑制 前 列 腺 素 
合成 有 关 。 本 药 可 缓解 体位 性 低 血压 , 系 增加 钠 的 吸收 ， 
恢复 血管 壁 对 交感 介质 的 敏感 度 所 致 。 本 品 口服 吸收 也 
速 而 完全 ，1~4 小 时 血 浓度 达 高 峰 ，90% 与 血浆 蛋白 结 
合 。 部 分 经 肝 代谢 ,主要 由 尿 排出 ,排泄 快 ， 少 量 经 胆汁 
排泄 。 本 药 多 用 于 不 耐 受 阿 司 匹 林 之 关节 炎 患 者 ,也 可 用 
于 痪 性 发 热 及 其 他 不 易 控制 之 发 热 。 还 可 用 于 原 发 性 捅 
小 球 肾炎 、 痛 经 ,巴特 氏 综合 征 (先天 性 栈 固 柄 增多 症 )、 
早产 儿 动脉 导管 未 闭 、 贝 赫 切 特 氏 病 ， 解 除 胆 绞 痛 及 输 
尿 管 结石 引起 的 绞 痛 、 偏 头痛 ， 治 疗 色素 萤 炎 等 眼科 疾 
患 和 预防 习惯 性 流产 等 。 饭 后 服 。 栓 剂 以 连用 10 日 为 一 
疗程 。 

常见 的 不 良 反 应 为 胃 肠 反应 ， 严 重 者 为 胃 出 血 甚至 
胃 穿 孔 。 中 枢 神 经 反应 发 生 率 为 20 一 50% ,持续 头痛 则 
应 停 药 。 也 可 发 生 肝 损 害 、 抑 制造 血 系统 ,过 敏 反应 和 溃 
疡 病 等 。 震 颜 麻 户 、 癫 疾 、 精 神 病 ,支气管 哮喘 、 电 功能 不 
全 者 及 孕妇 妃 用 ,老年 人 及 儿童 慎 用 。 

年 饼 亲 甲 酸 类 ” 双 氧 灭 山 〈 双 氧 灭 酸 钠 、 二 毛 芬 酸 
钠 ) 常 用 其 片 剂 ,针剂 或 栓剂 。 本 品 为 一 新 型 的 强 效 抗 炎 
镇 痛 药 ,其 镇 痛 、 消 炎 及 解 热 作用 比 消炎 痛 强 2~2.5 倍 ， 
比 阿司匹林 强 26 一 50 倍 。 特 点 为 药 效 强 ,不 良 反应 少 ,用 
量 小 ， 个 体 差异 小 。 口 服 吸收 迅速 , 服 后 1~2 小 时 血 浓 
度 达 高 峰 ， 排 港 快 ， 长 期 使 用 不 更 积 。 常 用 于 类 风湿 性 
关节 炎 、 神 经 类、 红斑 狼疮 、 癌症 、 手术 后 疼痛 及 各 种 原 
因 引 起 的 发 热 。 用 法 为 口服 或 肌 注 。 栓剂 ,1 日 2 次 ， 
50 mg/ 粒 。 

本 品 可 引起 胃 肠 道 素 乱 、 头 尝 、 头 痛 及 皮疹 。 肝 、 肾 
损害 及 有 湿 疡 病史 者 避 用 。 妊 召 头 3 个 月 应 避免 使 用 。 

其 他 类 痛 喜 康 常 用 其 片 剂 。 为 抗 类 镇 痛 药 ， 作 用 
略 强 于 消炎 痛 , 常 用 于 风湿 性 及 类 风湿 性 关节 炎 的 治疗 。 
也 可 用 于 骨 关 节 炎 、 粘 连 性 脊椎 炎 及 其 他 骨骼 肌 病 的 治 
疗 。 镇 痛 、 消 炎 、 消 肿 作用 明显 ,近期 有 效率 较 好 ,其 作用 
为 抑制 前 列 腺 素 合成 酶 所 致 。 半 衰 期 为 45 小 时 ,每 日 服 
20mg ,4 一 7 日 即 可 达 稳 态 血 药 浓度 ， 长 期 服用 亦 不 产生 
普 积 。 经 肝 代谢 ， 以 羟 化 物 及 葡萄 糖 醛 酸 结合 形式 自 尿 
中 排出 , 仅 有 5 多 以 原形 自 尿 类 排泄 。 饭 后 服 ,疗程 2 周 
至 3 个 月 。 长 期 服用 本 品 ， 可 引起 胃 溃疡 及 大 出 血 。 应 
定期 检查 血液 及 肝 、 肾 功能 ,必要 时 查 大 便 隐 血 。 孕 妇 及 
儿童 不 宜 用 。 侦 见 头 尝 、 便 秘 、 粒 细胞 减少 等 。 

常用 的 其 他 非 当 体 抗 炎 镇 痛 药 见 上 页 表 。 但 抗 炎 镇 
痛 实 不 足以 概括 本 类 药 作用 ， 例 如 预防 心脏 及 脑 血管 形 
成 血栓 已 成 为 阿司匹林 的 主要 用 途 之 一 。 

《 谢 吉 民 ) 

Fei"rerxlao 
菲 尔 肖 ,R. (L. K.) CRudolf (Ludwig Karl) 
Virchow 1821~1902] ”德国 医学 家 、 政 治 家 、 人 类 
学 家 ;细胞 病理 学 的 英 基 人 ,现代 医学 科学 在 发 展 初期 的 
主要 代言 人 。1821 年 10 月 13 日 生 于 德国 波 美 拉 尼 亚 
东部 ( 今 波兰 西北 部 ) 的 希 费 尔 拜 因 。1902 年 9 月 5 日 卒 
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于 柏林 。 自 幼 爱好 自然 科学 。1839 年 入 柏林 腓 特 烈 - 威 廉 
学 院 学 医 。 曾 师 从 J. P. 弥勒 和 工 工 . 合 思 莱 因 ,在 研究 
方法 上 受 其 影响 。1843 年 毕业 后 进 柏林 慈爱 医院 从 事 
病理 学 研究 。1845 年 在 两 次 演讲 中 指出 ,医学 进展 主要 有 
三 途 :临床 观察 (包括 化 验 )、 动 物 实验 (以 探求 病因 或 药 
效 )、 病 理解 剖 〈 特 别 是 显 微 解 
剖 )。 两 次 演讲 在 医 界 引 起 很 大 
反响 。1846 年 他 开始 教学 , 是 
年 被 派 赴 布 拉 格 、 维 也 纳 等 地 
考察 病理 学 工作 ， 归 后 大 力 抒 
击 K.F. 罗 基 坦 斯 基 仍 固守 已 
过 时 的 体液 学 说 。1847 年 与 友 
人 共 创 K 病 理解 剖 学 .病理 生理 
学 和 临床 医学 杂志 》。 1848 年 
初 普鲁士 上 西里 西亚 省 流行 斑 
疹 伤 寒 , 他 参与 调查 , 目睹 当地 贫困 落后 面貌 , 断定 社会 
经 济 情况 实 为 病因 ， 遂 提出 相应 改革 建议 。 此 时 正 值 柏 
林 爆 发 革命 , 归 后 8 日 即 参加 巷战 ,随后 成 为 柏林 民主 议 
会 成 员 并 编辑 周刊 医学 改革 》。 不 久 革命 受挫 , 1849 年 
11 月 他 赴 维尔 茨 堡 大 学 担任 新 设 的 病理 解剖 教 席 。 以 后 
的 7 年 中 专心 从 事 研 究 和 教育 。 出 版 了 6 卷 本 《特殊 病理 
学 及 治疗 学 手册 》, 其 中 第 一 册 大 部 为 他 所 写 。 他 培养 了 
大 批 学 生 ， 其 中 包括 卫 . 克 雷 伯 , E. 海 克 尔 、A. 库 斯 毛 
尔 等 。1856 年 返 柏林 任教 并 主持 新 建 的 病理 研究 所 , 在 
这 里 又 培养 许多 国内 外 学 者 ， 包 括 E. F, . 黎 普 - 赛 勒 ， 
工 了 . 科 思 海 姆 等 。1858 年 他 连续 发 表 20 篇 演讲 ， 系 统 
介绍 他 在 维尔 蒋 保 时 便 着 手 研究 的 细胞 病理 学 。 同 年 演 
讲 集 k 细 胞 病理 学 ?出 版 。 本 书 被 视 为 他 的 代表 作 , 其 中 包 
括 关 于 细胞 学 说 的 著名 论述 ， 成 为 在 当时 宣扬 生物 医学 
新 思维 的 划时代 著作 。1853 年 发 表 的 论 肿瘤 的 专著 《 异 
常 肿 物 》, 可 视 为 细胞 病理 学 在 具体 领域 中 的 发 展 。 

他 二 返 柏林 后 ,再 次 参与 政治 活动 ,学 术 兴 趣 也 逐渐 
由 病理 学 转向 人 类 学 。1859 年 进入 柏林 市 政 会 ,1861 年 
被 选 为 普鲁士 下 院 议员 ， 代 表 与 其 友人 共 建 的 德国 进步 
党 。 参 政 期 间 大 力促 进 公共 卫生 事业 ， 如 柏林 市 上 下 水 
道 工程 学校 卫生 、 肉 类 检查 、 医 院 建设 等 。 他 早 在 维尔 
菊 堡 时 就 开始 研究 颅骨 发 育 及 克 汀 病 儿 颅骨 。1870 年 后 
他 积极 参与 建立 德国 人 类 学 会 和 柏林 人 类 学 、 民 族 学 及 
史前 研究 学 会 曾 在 全 国 在 校 儿 童 中 进行 种 族 调查 ,在 波 
美 拉 尼 亚 组 织 考古 挖 所 ,并 参与 赴 小 亚细亚 ,埃及 及 高 加 
索 等 地 的 考古 调查 。 

晚年 备 受 各 界 尊重 。1901 年 80 寿辰 时 , 柏林 曾 举 
行 火把 游行 祝贺 。 但 次 年 因 交通 事故 伤 及 腿 骨 ， 卧 床 数 
月 后 死 于 心 功能 不 全 。 

直至 18 世 纪 中 叶 医 学 思维 仍 主要 依靠 比 附 腾 测 ， 医 
家 还 用 由 希腊 时 代 流传 下 来 的 体液 学 说 来 解释 疾病 和 指 
导 治 疗 。18 世 纪 下 叶 ,G. B. 甘 尔 加 尼 对 照 临床 表现 与 己 
检 结 果 ， 把 疾病 联系 到 器 官 病变 。18 世纪 末 , M.-F.-X. 
比 沙 指出 ,人 体 是 由 多 种 组 织 构成 ,在 病变 器 官 只 有 部 分 
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组 织 受到 影响 。 菲 尔 肖 则 进一步 把 疾病 归结 到 细胞 上 .而 
且 他 强调 动态 发 展 观点 ,在 《细胞 病理 学 》 一 书 中 由 发 炎 、 
癌变 .变性 ,营养 .肥大 等 病理 过 程 出 发 来 立论 .这 样 就 把 
医学 引 向 科学 。 不 过 他 依靠 的 研究 方法 主要 仍 是 形态 学 
观察 ,他 的 细胞 病理 学 在 描述 癌变 发 展 上 很 成 功 ,但 作为 
解释 疾病 的 一 般 学 说 则 很 不 够 。 19 世纪 下 叶 细 菌 学 在 不 
断 发 展 ,他 却 一 直 持 怀 疑 态 度 .1877 年 德国 的 一 次 学 术 会 
议 上 ， 克 雷 伯 指 出 细胞 病理 学 “没有 说 明 病因 "，”…… 
完全 忽视 了 外 界 致 病因 素 的 重要 性 。" 同 时 ， 他 宣扬 的 细 
胞 学 说 亦 非 他 的 创见 ,1852 年 ，R. 雷 马克 便 已 指出 ,一 
切 细胞 ,无 论 正常 的 还 是 病理 的 , 毫 无 例外 均 来 自已 有 的 
细胞 "不 过 ,他 以 其 雄辩 和 威望 ,使 生物 医学 新 思潮 得 以 
征服 当时 学 术 界 ,而 19 世纪 下 叶 
中 心 ,这 与 他 的 作用 分 不 开 。 


felda 
肥大 (hypertrophy) 。 指 细胞 体积 增 大 ,从 而 器 
官 或 组 织 的 体积 亦 变 大 的 现象 。 严 格 说 ， 肥 大 不 包括 细 
胞 数目 的 增多 (增生 )， 但 实际 上 只 有 心肌 和 骨骼 肌 细 
胞 的 肥大 才 是 单纯 的 细胞 体积 增 大 而 无 细胞 的 数目 增 
多 。 细 胞 肥大 的 基础 是 细胞 合成 了 更 多 的 细胞 内 结构 成 
分 ， 如 线粒体 、 内 质 网 等 。 肥 大 可 发 生 于 生理 或 病理 情 
况 下 ,如 妊娠 时 子 官 的 肥大 是 生理 性 的 ,这 时 雁 激 素 与 子 
宫 平滑 肌 细胞 受 体 结合 ,作用 于 细胞 核 中 脱氧 核糖 核酸 ， 
使 平滑 肌 细胞 合成 更 多 的 蛋白 质 从 而 体积 增 大 。 平 滑 肌 
细胞 肥大 常 伴 有 细胞 数目 的 增多 。 骨 骼 肌 工作 量 增强 时 ， 
骨骼 肌 合成 更 多 的 膜 结构 、 酶 、 三 磷酸 腺 苷 (ATP) 及 肌 
丝 等 ,以 平衡 工作 量 增 大 的 需要 , 肌 丝 的 增多 意味 着 工作 
量 的 增 大 ,但 单位 体积 的 代谢 活动 与 正常 肌 丝 者 无 异 。 
某 些 心脏 病 时 的 心肌 肥大 是 病理 情况 下 的 肥大 。 如 
高 血压 病 时 心脏 可 重 达 700 一 800g (正常 为 350g 以 内 )， 
每 个 肌纤维 的 宽度 可 达 25km( 正 常 为 44m)。 一 些 心 着 
膜 病 时 , 辩 口 狭窄, 心脏 血液 排出 不 完全 ， 血 液 积 聚 于 心 
腔 内 ,心肌 纤维 乃 受 牵 拉 ,这 时 ,心肌 合成 核糖 核酸 ,蛋白 
质 以 及 细胞 器 (如 线粒体 ,内 质 网 \, 肌 丝 等 ) 增 多 ， 细 胸 从 
而 肥大 。 研 究 显 示 肥 大 还 可 能 与 细胞 内 蛋白 质 降解 减少 
有 关 。 但 心肌 或 骨骼 肌 肥大 时 ， 可 能 得 不 到 满足 分 裂 时 
的 代谢 需要 ， 因 此 细胞 不 能 增生 〈 肥 大 的 心肌 细胞 是 多 
倍 体 ,显微镜 下 可 以 见 到 奇形怪状 的 大 核 ,这 可 能 是 心肌 
细胞 停留 在 细胞 增殖 周期 的 分 裂 前 期 而 不 继续 分 裂 的 原 
故 )。 高 血压 病 时 的 心脏 肥大 是 血管 外 周 阻力 增加 ,工作 
负荷 加 重 引起 ， 是 肌体 的 一 种 代 偿 适 应 表现 ， 称 为 适应 
性 肥大 。 成 对 器 官 之 一 遭 到 破坏 或 切除 之 后 ， 另 一 器 官 
功能 增强 而 发 生 的 肥大 称 为 替代 性 肥大 。 例 如 一 侧 肾 切 
除 之 后 ,对 侧 肾 可 增 大 一 倍 以 代 偿 。 
肥大 是 有 一 定 限度 的 。 如 心肌 肥大 到 一 定 程度 时 ， 
可 能 因 血 氧 供给 不 足 (心肌 肥大 时 ， 毛 细 血 管 数目 不 增 
多 ) ,线粒体 产生 ATP 受到 限制 ,无 氧 糖 酵 解 增强 ， 因 此 
肌 细胞 内 酸性 产物 堆积 , 肌 细胞 的 收缩 力 降低 ,蛋白 质 合 
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成 减少 ， 终 至 发 生 心 力 衰 竟 。 有 的 病理 性 肥大 没有 代 偿 
意义 。 比 如 男性 老年 前 列 腺 肥大 症 〈 现 称 良性 前 列 腺 增 
生 )、 与 激素 的 素 乱 有 关 。 前 列 腺 体积 增 大 数 倍 ， 压 迫 尿 
道 导 致 排尿 困难 , 且 尿 液 注 留 ,容易 继 发 尿 路 感染 。 此 时 


应 行 前 列 腺 切除 术 以 解决 尿 路 梗阻 。 ( 王 德 修 ) 
feldaxIng guguanjlebing 

肥大 性 骨 关 节 病 (hypertrophic osteoarthro- 
pathy) ”表现 为 四 肢 长 骨 肿 大 、 析 状 指 ( 趾 )、 骨 关节 


类 的 临床 综合 征 ， 有 时 伴 植 物 神经 功能 素 乱 〈 如 四 受潮 
红 、 发 白 ,多 汗 )。 多 侵犯 肘 、 腕 、 踢 等 关节 及 前 甘 、 股 骨 长 
骨 , 骨 膜 因 新 骨 基质 沉积 随后 钙化 而 增 厚 。 肥 大 性 骨 关 节 
炎 多 继 发 于 肺癌 , 肺 脓肿 、 肺 气 肿 支气管 扩张 .慢性 间 质 
性 肺炎 、 同 皮 疾 等 疾病 ,单纯 的 柏 状 指 ( 趾 ) 可 见于 青紫 型 
心脏 病 \ 训 性 纤维 变性 、 细 菌 性 心 内 膜 炎 , 胆 汁 性 肝 硬 变 、 
溃疡 性 结肠 炎 、 节 段 性 回肠 炎 、 甲 状 腺 疾病 等 。 表 现 为 指 
( 目 ) 端 膨大 如 豆 极 ， 呈 青紫 色 ， 指 ( 趾 ) 甲 高 度 弯 曲 并 隆 
起 ， 因 局 部 血液 循环 障碍 水肿, 温润 .血管 增多 、 甲 床 结 
缔 组 织 增生 所 致 。 可 能 有 某 些 体液 或 神经 因素 导致 这 些 
病理 变化 ， 但 未 证 实 。 肥 大 性 骨 关 节 病 可 伴 有 多 关节 炎 
症状 ， 易 与 风湿 性 关节 炎 混 清 。 根 据 桂 状 指 ( 趾 ) 和 肺 胸 
疾病 的 存在 ,射线 摄 片 可 见 骨膜 炎 征 象 ,可 资 鉴别 。 对 
肥大 性 骨 关 节 病 ， 除 治疗 基础 疾病 外 无 有 效 的 疗法 。 水 
杨 酸 制剂 、 其 他 镇 痛 药 及 肾上腺 皮质 激素 可 用 于 对 症 治 


疗 。 (中 北 ) 
felpangzheng 
肥胖 症 (obesity) 因 过 量 的 脂肪 储存 使 体重 超 


过 正常 20% 以 上 的 营养 过 剩 性 疾病 。 有 单纯 性 和 继 发 
性 两 类 ,单纯 性 肥胖 指 无 明显 内 分 泌 代 谢 疾病 , 继 发 性 肥 
胖 主要 为 神经 内 分 泌 疾病 所 致 ( 见 脂 质 代谢 素 筷 )。 脂 肪 
是 人 体 大 量 储存 热能 的 组 织 ， 正 常人 体 均 有 脂肪 储存 以 
备 应 急 之 需 , 脂 肪 储存 于 皮下 和 内 脏 器 官 对 人 体 章 
受 外 来 冲击 有 保护 和 缓冲 作用 。 脂 肪 细胞 数目 在 青少年 
时 期 (16 一 18 岁 ) 就 已 固定 , 成 年 人 的 肥胖 是 因 脂肪 细胞 
内 的 脂肪 含量 增加 ,使 每 个 脂肪 细胞 肥大 和 充盈 ,而 不 是 
脂肪 组 织 的 增长 。 肥 胖 与 健康 的 关系 极为 密切 ， 人 的 寿 
命 与 体重 有 关 , 据 大 量 的 追踪 调查 ,最 长 寿命 者 是 比 标准 
体重 重 10 一 20 多 的 人 。 而 肥胖 者 血脂 , 血 氨基 酸 , 血 胰岛 
素 增 高 , 易 发 生 高 血压 病 , 心 脏 病 、 糖 尿 病 等 ,肥胖 与 健康 
的 关系 越 来 越 引起 人 们 和 社会 的 广泛 重视 ， 而 且 从 儿童 
和 青少年 时 期 就 要 开始 重视 。 

判定 肥胖 程度 通常 要 测量 体重 、 身 高 或 测定 几 处 皮 
下 脂肪 的 厚度 。 简 单 判定 标准 体重 的 公式 是 : 

标准 体重 (kg) = 身高 (cm) 一 100 

超过 标准 体重 的 20 一 30% 者 为 轻 度 肥胖 症 ， 超 过 30 一 
50% 者 为 中 度 肥 胖 症 , 超过 50% 以 上 者 为 高 度 肥 胖 症 。 
也 有 以 体重 身长 指数 即 体重 / 身高 * (kg/m?) 来 表示 的 ， 
该 指数 对 欧美 人 来 说 , 24 一 30 为 正常 范围 ，>30 提示 为 


肥胖 症 ，<24 为 瘦 型 。 而 对 亚 裔 男子 , 正常 
25, 女 子 为 19~24。 皮 下 脂肪 厚度 通常 测量 上 熙 二 头 肌 、 
脐 旁 1 寸 、 肩 腥 下 及 内 前 上 蜡 四 处 的 皮下 脂肪 ， 并 以 四 
处 之 和 表示 皮脂 的 含量 ,这 种 测量 比较 复杂 ,用 皮下 脂肪 
测定 仪 可 能 更 准确 。 

原因 ” 绝 大 多 数 是 由 于 摄 入 的 热能 超过 了 消耗 的 热 
能 ， 超 出 部 分 的 热能 以 脂肪 的 形式 储存 于 皮下 及 内 脏 器 
这 种 肥胖 是 渐进 性 的 ， 在 中 年 人 ， 尤 其 是 中 
年 妇女 表现 明显 ， 由 于 中 年 人 生活 方式 的 改变 ， 活 动 减 
少 , 若 不 注意 饮食 ,热能 摄 入 稍 多 于 消耗 ， 久 而 久之 就 会 
有 脂肪 堆积 而 发 生 肥 胖 。 有 人 计算 过 ， 每 天 摄 入 的 热能 
仅 超过 消耗 热能 的 5% (大 约 为 100kcal, 相当 于 不 到 25g 
的 粮食 或 肉 ) ,1 年 内 体重 就 能 增加 3kg, 两 年 内 全 身 脂肪 
含量 就 比 正常 增加 1 倍 。 着 电视 时 间 过 长 ,活动 量 减少 ， 
也 是 造成 肥胖 的 原因 。 此 外 ,遗传 和 内 分 泌 疾 病 ( 甲 状 腺 
疾病 、 垂 体 疾病 、 肾 上 腺 皮质 功能 亢进 、 男 性 生殖 腺 功能 
低下 及 糖尿 病 等 ) 及 其 他 原因 也 可 引起 肥胖 。 这 些 情况 
下 常 表现 有 神经 系统 ,内 分 泌 系统 的 症状 ,防治 时 要 积极 
治疗 原 发 病 。 

并 发 症 ” 高 血压 是 肥胖 症 最 常见 的 并 发 病 ， 肥 胖 易 
发 生 高 血压 的 机 制 尚 不 清楚 。 据 调查 ,肥胖 症 病人 高 血压 
的 发 生 率 比 正常 体重 的 人 高 3 倍 。 有 些 国家 肥胖 者 的 高 
血压 发 病 率 常 达 50 锡 左右。 高 血压 病 并 发 脑 出 血 的 发 病 
年 龄 也 越 来 越 向 前 推移 。 

心脏 病 的 突 发 危险 在 肥胖 人 中 也 明显 增加 ， 因 为 肥 
胖 症 患者 常 有 高 胆固醇 血 症 ,血脂 也 高 ,而 血脂 中 具有 了 明 
显 保护 血管 作用 的 高 密度 脂 蛋白 一 胆固醇 浓度 降低 ， 而 
低 密 度 脂 蛋白 一 胆固醇 则 增高 ， 这 就 有 利于 胆 固 醉 在 冠 
状 动脉 管 壁 的 沉积 ,形成 冠 心病 。 

胖 人 也 易于 发 生 糖尿 病 ， 有 人 曾 调查 了 1 000 名 糖 
尿 病 患者 发 病 前 的 体重 , 在 标准 体重 以 下 者 仅 占 8%, 标 
准 体重 者 占 15% ,超过 标准 体重 者 达 77%。 

有 些 调查 还 证 实 肥胖 与 某 些 癌症 的 高 发 有 关 ， 体 重 
超过 标准 体重 20% 或 更 多 时 ， 癌 的 发 病 率 在 男子 增加 
16% ,妇女 增加 13%。 

此 外 , 一 些 慢性 疾病 如 胆道 结石 .关节 类、 静脉 血栓 
形成 .慢性 支气管 类 等 的 发 病 率 在 肥胖 病人 中 也 都 增加 。 

肥胖 人 由 于 动作 反应 迟钝 ,肢体 不 灵活 ,发 生 外 伤 的 
机 会 也 增加 。 肥 胖 人 作 外 科 手 术 ,一 般 伤口 的 愈合 时 间 较 
慢 , 而 且 手术 合并 症 的 机 会 也 随 之 增加 。 

肥胖 人 增多 还 会 带 来 不 少 社会 问题 ， 如 肥胖 人 不 适 
宣 从 事 某 些 工种 和 职业 , 服 兵役 时 肥胖 人 也 不 合适 。 

肥胖 还 会 带 来 种 种 心理 问题 ， 这 在 儿童 身上 表现 更 
为 明显 ,如 常常 有 人 取笑 他 们 ,因而 他 们 拒绝 参加 社会 活 
动 和 少 交 朋友 ,产生 孤独 感 ,由 于 肢体 活动 不 灵活 ， 也 拒 
绝 参加 各 种 体育 活动 ， 形 成 越 不 活动 就 越 胖 "的 不 良 循 
环 , 若 不 注意 心理 因素 ,即使 控制 膳食 也 不 会 产生 积极 的 
减肥 效果 。 

防治 


对 于 因 热 能 摄 入 过 多 、 活 动 过 少 而 引起 的 肥 


肺 


胖 症 ,预防 的 办 法 是 有 意识 地 控制 热能 摄 入 和 积极 从 事 
体力 或 体育 活动 ,以 消耗 摄 入 多 余 的 热量 ,避免 过 多 的 脂 
肪 在 体内 积存 ， 每 个 人 应 根据 自己 的 情况 掌握 活动 的 内 
容 和 时 间 , 但 要 持之以恒 。 

肥胖 者 实行 减肥 措施 时 ， 一 定 要 在 医生 和 营养 师 的 
指导 下 进行 。 根 据 每 个 人 的 具体 情况 采取 相应 的 措施 。 
减肥 时 每 日 膳食 供给 的 热能 不 能 低 于 500kcal。 对 于 有 适 
当 活动 的 人 ,开始 减肥 时 适宜 的 热能 在 女性 为 1 200kcal/ 
日 ， 男 性 为 1500kcal/ 日 。 若 减肥 效果 不 显著 ,可 将 每 天 
总 热能 减 至 女性 800~1 000kcal, 男性 1 000 一 1 200kcal , 
根据 效果 随时 调整 。 体 重 减轻 不 宜 过 快 ， 否 则 易 引 起 酮 
中 毒 。 .活动 者 每 周 减少 0.5~1.0kg 左右 , 不 活动 者 为 
0.25~0.5kg 左右 。 在 减肥 的 腾 食 中 ,还 应 保持 一 定量 的 
碳水 化 合 物 、 脂 肪 、 蛋 白质 无 机 盐 和 维生素 ,以 满足 生理 
需要 ,否则 ,会 导致 营养 素 的 缺乏 。 减 肥 时 要 多 选用 含 热 
能 低 、 维 生 素 高 的 食物 ,如 蔬菜 和 水 果 ， 这 样 不 仅 使 食物 
体积 增加 ， 减 肥 者 有 饱 足 感 ， 而 且 可 补充 必需 的 维生素 
和 无 机 盐 。 粮 食 制品 也 应 以 粗 制 的 成 品 为 佳 。 用 控制 食欲 
的 药物 (如 苹 丙 胺 ) 或 外 科 手术 切除 体 脂 的 办 法 来 减肥 ， 
更 需要 在 临床 医生 的 指导 下 进行 。 《 莽 竞 天) 


fel 
肺 (lung) 。 呼吸 系统 的 重要 器 官 ， 肺 泡 是 最 基本 
的 结构 。 机 体 为 了 维持 生活 所 需 的 能 量 ， 必 须 从 外 界 吸 
取 和 氧气 ,并 排出 机 体 新 陈 代谢 产生 的 二 氧化 碳 。 肺 就 是 完 
成 这 种 气体 交换 的 器 官 。 外 界 空气 通过 肺泡 与 肺 毛 细 血 
管 进 行 气体 交换 ， 血 液 从 肺泡 吸取 氧气 并 将 组 织 细胞 带 
来 的 二 氧化 碳 排出 去 , 这 个 过 程 称 外 呼吸 , 由 肺 来 完成 。 
血液 中 的 气体 通过 细胞 膜 与 组 织 进行 气体 交换 ， 血 液 中 
氧 释放 出 来 供 细胞 利用 ,并 将 代谢 后 的 二 氧化 碳 带 走 ,这 
个 过 程 称 内 呼吸 。 内 呼吸 与 外 呼吸 密切 配合 构成 完整 的 
呼吸 生理 。 

发 育 肺 和 消化 系统 的 胚胎 均 发 自 原 肠 ， 胚 胎 发 育 
第 3~5 周 时 ， 咽 囊 前 下 方 中 线 处 出 现 一 突起 一 一 肺 芽 ， 
末端 扩张 ,突起 与 咽 厢 相 连 处 周围 组 织 日 后 发 育 为 喉 部 ， 
肺 芽 继 续 发 育成 管状 即 气管 ， 气 管 前 端 分 又 形成 左右 支 
气管 ,支气管 继续 再 分 又 ,最 后 形成 肺 。 第 6 个 月 时 各 级 
支气管 均 已 形成 。 由 于 肺 在 胚胎 发 育 上 与 消化 系统 有 关 ， 
故 有 些 呼 吸 系统 的 先天 性 畸形 与 消化 系统 畸形 伴 发 ， 如 
食管 团 镇 的 一 些 类 型 中 食管 与 气管 相连 。 

结构 和 生理 解剖 上 肺 由 支气管 、 细 支气管 、 呼 吸 
性 细 支 气管 肺泡 道 和 肺泡 构成 。 肺 分 左右 两 肺 ,分 别 位 
于 两 侧 胸 腔 内 , 表面 履 以 胸膜 脏 层 , 左右 两 肺 隔 以 纵隔 。 
胎儿 肺 在 母体 中 不 进行 呼吸 活动 , 肺 未 充气 , 肺 的 体积 比 
胸腔 体积 小 得 多 ， 故 入 水 即 沉 。 出 生 后 肺 即 开始 呼吸 活 
动 。 吸 入 空气 后 , 肺 开 始 充气 , 肺 体积 迅速 膨胀 ,直至 肺 
与 胸膜 间 仅 存 一 潜在 的 闭合 腔 ， 其 中 有 少量 胸 液 使 肺 表 
面 与 胸膜 相隔 。 充 气 的 肺 置 于 水 中 则 浮 于 水 面 ， 借 此 可 
鉴别 要 儿 死亡 于 出 生前 或 出 生 后 。 右 肺 分 上 、 中 、 下 3 
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叶 ， 上 、 中 叶 之 间隔 以 右 肺 副 裂 ,中 、 下 叶 之 间隔 以 叶 间 
裂 。 左 肺 分 上 下 2 叶 , 两 叶 间 隔 以 叶 间 裂 。 

肺 内 支气管 及 肺泡 气管 在 第 5 胸椎 上 缘 处 分 为 左 
右 支 气管 ， 支 气管 与 血管 神经 汇集 成 束 在 肺 隔 面 中 部 进 
入 肺 内 ,此 处 称 肺 门 。 支 气管 ,血管 和 神经 由 此 分 支 进入 
肺 内 , 经 多 次 分 支 , 形 如 一 倒置 的 树枝 , 每 分 叉 一 次 称 为 
一 级 ,支气管 共有 23 级 。 在 第 二 级 的 水 平 ,每 侧 肺 部 有 10 
个 肺 段 支 气管 , 按 肺 段 支气管 将 两 肺 各 分 为 10 个 肺 豚 。 右 
侧 支气管 与 总 气管 成 角 较 大 , 故 较 陡 直 , 误 入 气管 的 异物 
就 容易 进入 右 支气管 左下 叶 支 气管 较为 细 长 ,引流 不 畅 
时 容易 引起 感染 。 气 管 与 支气管 有 半月 形 透明 软骨 支持 ， 
保持 气 道 的 张 开 , 自 支气管 11 级 开始 软骨 消失 。 软 骨 间 有 
环形 的 肌 层 ,这 些 平滑 肌 分 布 直至 0.1mm 的 小 支气管 或 
更 细小 的 支气管 处 ,平滑 肌 收缩 则 使 支气管 痉挛 ,舒张 则 
支气管 松弛 。 刺 激 迷 走神 经 末梢 ,可 使 平滑 肌 收 缩 ; 而 兴 
奋 交 感 神经 则 可 使 支气管 平滑 肌 松弛 ， 在 哮喘 患者 中 使 
用 肾上腺 素 类 药物 可 显示 出 这 种 机 理 。 近 肺泡 端的 细 支 
气管 依赖 肺泡 的 弹性 回 缩 力 维持 张 开 状 态 ， 肺 气 肿 患者 
的 肺 支气管 弹性 回 缩 力 下 降 ， 尤 其 在 呼 气 时 近 肺泡 端的 
毛细 支气管 尤 易 发 生 陷 闭 ,肺泡 气 更 不 易 呼 出 ,产生 肺泡 
气 陷 闭 现象 。 气 管内 面 有 纤毛 柱状 上 皮 ， 这 些 纤毛 有 规 
则 的 运动 可 将 肺 及 气 道内 的 分 泌 物 或 异物 〈 如 进入 气 道 
的 尘埃 ?向 上 传输 排出 。 吸 入 的 空气 常 含 微 侍 和 细菌 ,但 
气 道 的 曲折 ,支气管 的 收缩 .分 泌 物 的 粘 附 和 纤毛 的 向 上 
传输 作用 ,使 细菌 不 能 进入 肺泡 ,所 以 肺泡 通常 处 于 无 菌 
状态 。 纤 毛 受 损 ， 肺 的 排 泌 异 物 功能 就 失常 。 纤 毛 活动 
异常 症 是 一 种 先天 性 纤毛 内 轴 丝 结构 或 功能 异常 的 综合 
征 ,由 于 纤毛 不 能 活动 或 活动 不 一 致 ,不 能 有 效 地 排出 吸 
入 肺 内 的 尘埃 和 细菌 等 , 易 发 生 肺 部 感染 和 支气管 扩张 。 
支气管 的 末端 (肺泡 管 ) 是 一 串 由 肺泡 组 成 的 囊 泡 ， 肺 泡 
大 小 不 一 , 直径 75 一 300km。 成 人 肺泡 数 约 3 亿 余 个 , 因 
此 肺泡 表面 积极 大 , 可 达 70m 左右 , 为 成 人 体 表 面积 的 
40 倍 。 巨 大 的 肺泡 表面 各 有 助 于 血液 气体 的 迅速 交换 , 肺 
具有 很 大 的 气体 交换 储备 力 。 肺 泡 间 的 间隔 厚度 约 为 
0.1sm, 肺 泡 与 肺泡 间 有 微细 小 孔 ( 称 科恩 氏 和 孔 ) 相 通 。 两 
层 肺 泡 上 皮 间 含有 毛细 血管 ,淋巴 管 .神经 及 弹力 和 胶原 
纤维 等 ,其 间 可 见 各 种 单 核 细胞 和 组 织 细胞 ,成 纤维 细胞 
等 。 某 些 细胞 还 可 转化 为 吞噬 细胞 ， 它 可 把 进入 肺泡 内 
的 颗粒 吞噬 ,在 细胞 内 被 酶 类 消化 ,如 对 肺炎 球菌 就 党 以 
此 种 方式 处 理 。 若 知 噬 的 物质 对 酶 类 有 抵抗 作用 ， 香 噬 
细胞 就 将 被 吞噬 的 物质 运往 肺泡 管 ， 经 细 支 气管 逐步 向 
上 传输 排出 。 这 个 过 程 最 典型 的 可 见于 脂性 肺炎 。 也 可 
将 这 些 物质 运 至 淋巴 管 排出 。 吞 噬 细 胞 内 含有 多 种 蛋白 
酶 ,细胞 死亡 ,蛋白 酶 即 释 出 ,能 消化 破坏 肺泡 隔 , 导 致 肺 
气 肿 。 这 些 酶 部 分 可 经 哈 部 排出 ， 部 分 被 来 自 血 浆 抗 蛋 
白 酶 系统 (如 m 抗 胰 蛋 白梅 ) 结 合 而 失 活 。 反 之 , m% 搞 
胰 蛋 白 酶 缺乏 者 因 不 能 抑制 蛋白 酶 对 肺 组 织 的 破坏 , 故 
较 易 形成 肺 气 肿 。 这 类 m 抗 胰 蛋 白 栈 缺乏 症 在 西方 人 群 
中 较 多 见 ， 在 中 国 较 少见 。 气 管 与 肺泡 中 还 有 大 量 肥大 


320 


细胞 ， 这 类 细胞 能 合成 组 胺 、5- 产 色 腕 和 慢 反 应 物质 等 
介质 。 取 大 细胞 表面 具有 IBE 受 体 ,吸入 的 抗原 进入 气管 
与 肺 之 后 ,可 经 特异 性 IBE 与 肥大 细胞 结合 , 致 肥大 细胞 
脱 颗 粒 ,组 胺 等 介质 从 细胞 内 和 杰出 ,引起 呼吸 道 和 血管 平 
请 肌 痉挛, 导致 哮喘 桩 发 作 。 肺 泡 内 辟 为 单 层 的 上 皮 细 胞 ， 
肺泡 上 皮 细 胞 分 为 三 类 。I 型 肺泡 鲜 状 上 皮 细 胞 或 称 A 
型 细胞 ,数量 最 多 ,覆盖 着 大 部 分 肺泡 表面 , 厚 约 0. lhm， 
气体 交换 主要 通过 这 种 细胞 进行 。I 型 肺泡 细胞 或 称 孔 
型 细胞 ， 呈 立方 形 ， 数 量 较 少 ,是 一 种 分 泌 型 细胞 ,细胞 
质 中 含有 特殊 的 小 球状 结构 物 , 称 为 板 层 小 体 , 它 可 产生 
表面 活性 物质 。 政 型 肺泡 细胞 为 一 种 刷 状 细胞 ， 数 量 更 
少 ,其 功能 尚 不 清 。 

肺泡 内 壁 覆 有 一 层 液体 ， 液 体 与 气体 交界 面 存在 表 
面 张力 ， 它 能 促使 肺泡 缩小 。 但 工 型 肺泡 细胞 产生 表面 
活性 物质 ， 这 是 一 种 含 二 棕榈 酰 卵 兢 脂 的 脂 蛋白 ， 具 有 
减低 表面 张力 的 作用 ， 由 于 表面 张力 与 表面 活性 物质 的 
存在 和 相互 影响 , 呼 气 时 肺泡 不 会 完全 姜 陷 , 吸 气 时 肺泡 
容易 扩张 。 这 种 表面 活性 物质 于 胎儿 23 周 左右 开始 产 
生 , 至 30 周 后 才 产生 足 量 的 肺泡 表面 活性 物质 ， 并 流入 
羊水 ,因此 检查 羊水 中 表面 活性 物质 的 含量 ,可 推断 胎儿 
出 生 后 有 无 呼吸 窘迫 综合 征 的 可 能 。 早 产 、 分 娩 时 低 血 
氧 症 、 严 重 感染 和 失血 等 因素 可 使 表面 活性 物质 产量 不 
足 , 因 此 出 生 后 婴儿 可 发 生 肺 不 张 肺 萎缩 ， 若 肺 毛细 血 
管内 血浆 或 肺 间 质 液 流入 肺泡 则 形成 一 层 透明 膜 ， 妨 碍 
气体 交换 ， 临 床上 称 此 为 新 生 儿 肺 透明 膜 病 或 特 发 性 呼 
吸 窒 迫 综合 征 ( 见 新 生 儿 疾病 )。 肺 有 双重 血 流 供应 ,分 别 
来 自 肺动脉 和 支气管 动脉 。 

肺 的 血液 供应 ” 肺 循环 的 特征 为 低压 、 低 阻 、 高 容 
量 。 肺 动脉 的 压力 仅 为 主动 脉 压 的 1/6 左右 ， 肺 动脉 收 
缩 压 与 右 心 室 收缩 压 相 仿 而 略 低 , 正常 时 在 +12 一 十 25 
mmHg 之 间 ， 和 舒张 压 在 + 4 一 +13mmHg 之 间 ， 平 均 压 
为 +10 一 + 18mmHg。 肺 动脉 压 亦 受 胸腔 内 压力 改变 的 
影响 。 肺 动脉 收缩 压 高 于 30mmHg, 平 均 压 高 于 20mmHg， 
均 可 视 为 肺动脉 高 压 。 在 严重 的 肺动脉 高 压 ， 肺 动脉 的 
平均 压 可 能 高 于 正常 的 5~6 倍 ， 此 点 与 周围 动脉 高 压 


”时 ( 即 高 血压 病 或 症状 性 高 血压 ) 不 同 ， 后 者 的 平均 压 其 


少 高 于 正常 的 2 倍 。 肺 动脉 压 减低 见 於 肺动脉 口 狭窄 。 肺 
动脉 发 自 右 心室 、 携 带 乏 氧 血 (静脉 血 ), 在 肺泡 周围 形成 
毛细 血管 网 , 肺 毛细 血管 床 壁 极 薄 ( 约 0. 1xm 厚 度 ), 其 表 
面积 极 大 , 几乎 达 70m?, 为 体 表面 积 40 倍 , 毛细 血管 中 
的 血液 气体 可 通过 弥散 作用 与 肺泡 内 气体 进行 交换 ， 排 
出 CO:, 吸 收 D,, 使 乏 氧 血 转变 为 富 氧 血 ( 动 脉 血 ), 经 肺 
静脉 注入 左 心房 ,正常 情况 下 , 肺 毛细 血管 开放 仅 半数 左 
右 , 当 运动 或 其 他 原因 增加 代谢 需要 时 ,其 余 毛 细 血 管 也 
可 适量 开放 。 肺 毛细 血管 平均 压 正常 在 5 一 10mmHg, 此 
为 心 导管 顶端 嵌入 肺 小 动脉 末梢 部 、 墙 塞 了 肺 小 动脉 时 
测 得 的 压力 。 与 左 心房 压力 相仿 ， 肺 毛细 血管 压力 超过 
12mmHg 即 可 认为 增高 , 见于 左 心 衰 这 、 二 尖 瓣 狭 罕 , 左 
心室 舒张 充盈 受阻 的 情况 ,如 缩 窗 性 心包 炎 、 心 内 膜 纤维 


弹性 组 织 增生 症 、 限 制 型 原 发 性 心肌 病 等 。 此 外 长 时 间 的 
高 血压 或 左 心室 排 血 受阻 引起 左 心室 压力 显著 增高 时 ， 
也 可 引起 肺 毛细 血管 压 上 升 。 正 常 时 肺 毛细 血管 压 远 低 
于 血 效 胶 体 渗透 压 , 故 正常 情况 下 有 效 小 过 压 为 负 值 , 肺 
泡 中 的 液体 可 被 吸入 血管 内 ,在 痰 水 淹 谓 时 , 误 吸 的 淡水 
可 迅速 经 肺 吸入 , 引起 溶血 反应 ; 据 此 , 一 些 药物 可 用 气 
雪 剂 的 方式 经 肺 吸入 ,不 但 直接 作用 于 气 道 和 肺泡 表面 ， 
且 易 被 肺 吸 入 组 织 内 。 肺 部 的 血 流量 几乎 等 于 流 经 全 身 
所 有 脏 器 和 组 织 的 血 量 , 其 值 约 为 5. 4L/min, 流量 超过 
供应 肺泡 组 织 代谢 所 需 之 血 量 ， 来 自 肺动脉 的 血 流 司 气 
体 交换 作用 ， 并 营养 呼吸 性 细 支 气管 和 肺泡 。 来 自 支 气 
管 动脉 的 血 流 供 呼吸 性 细 支 气管 以 上 肺 组 织 的 营养 。 左 
支气管 动脉 来 自 胸 主动 脉 , 右 支气管 动脉 来 自助 间 动脉 ， 
均 自 肺 门 入 肺 , 分 布 於 支气管 壁 、 血管 整 、 肺泡 间隔 及 胸 
膜 脏 层 等 ,部 分 支气管 动脉 的 血 流入 肺静脉 。 

肺 的 淋巴 和 神经 肺 内 淋巴 管 甚 为 丰富 。 肺 内 交感 
神经 来 自 颈 下 神经 节 及 胸 交 感 神经 节 。 副 交感 神经 来 自 
迷走 神经 ， 肺 内 牵 张 感受 器 的 反射 就 是 通过 迷走 神经 传 
递 的 。 

功能 ” 肺 具 有 呼吸 和 代谢 两 种 功能 。 

肺 的 呼吸 功能 ”主要 包括 : 肺 容量 、 通 气 、 换 气 , 呼 吸 
动力 ,血液 运输 和 呼吸 的 控制 与 调节 等 环节 。 

肺 容量 反映 外 呼吸 的 空间 ， 是 呼吸 道 与 肺泡 的 总 容 
量 。 肺 容量 的 大 小 变化 ,可 借 肺 量 计 描 绘 , 并 根据 呼吸 运 
动 的 特点 ,将 肺 容量 分 为 若干 组 成 部 分 ，@@ 潮 气 容积 ,每 
次 吸入 或 呼出 的 气量 称 潮气 量 , 它 受 机 体 代谢 率 、 运 动量 
和 情绪 等 因素 的 影响 , 静 息 状态 时 成 人 潮气 量 约 为 5600ml 
左右 。@ 补 吸 气 容积 ,平静 吸 气 后 能 吸入 的 最 大 气量 。 它 
与 呼吸 肌 肌 力 大 小 ， 胸 廓 弹性 和 气 道 通畅 情况 等 因素 有 
关 , 它 是 最 大 潮气 量 的 来 源 ,因此 只 有 足够 的 深 吸 气量 才 
能 提供 最 大 的 通气 量 。@ 补 呼 气 容积 ， 平 静 呼 气 后 所 能 
呼出 的 最 大 气量 , 可 受 体位 、 妊 娠 、 肥 胖 和 腹水 等 影响 。 
@ 功 能 残 气量 ,是 平静 呼 气 后 肺脏 内 存留 的 气量 。 它 包括 
残 气 量 和 补 呼 气量 两 个 部 分 。 功 能 残 气量 在 生理 上 有 稳 
定 肺泡 气体 分 压 的 缓冲 作用 ， 碱 少 通气 间歇 对 肺泡 内 气 
体 交换 的 影响 。 若 功能 残 气量 减少 在 呼吸 周期 中 氧 与 二 
氧化 碳 分 压 的 波动 就 很 大 ， 尤 其 在 呼 气 时 肺泡 内 没有 充 
分 的 氧 可 与 循环 血 进 行 交换 。 加 残 气 容积 。 指 深 呼 气 后 
肺 内 剩 留 的 气体 量 ， 生 理 意 义 与 功能 残 气 类 同 。@ 肺 活 
量 ,最 大 吸 气 后 能 呼出 的 最 大 气量 ,包括 深 吸 气 和 补 呼 气 
两 部 分 , 它 的 大 小 和 体 表 面积 ,性 别 、 年 龄 胸廓 结构 和 呼 
吸 肌 肌 力 强 弱 等 因素 均 有 关 , 故 个 体 变异 很 大 ,但 定期 观 
察 动态 变化 可 作为 肺 组 织 病理 生理 改变 的 简单 而 实用 的 
指标 。@ 肺 总 量 , 深 吸 气 后 肺 内 所 含 的 全 部 气量 , 即 肺 活 
量 加 残 气 。 肺 气 肿 、 气 道 阻塞 . 气 道 不 畅 ,哮喘 均 可 造成 肺 
总 量 增 加 ;反之 , 肺 不 张 , 肺 纤维 化 ,胸腔 积 液 和 气胸 等 因 
素 均 使 它 减少 。 

胸廓 扩张 与 收缩 改变 了 肺 容量 ,从 而 产生 通气 ,新 鲜 
空气 吸入 肺泡 ,并 排出 经 过 代谢 气体 交换 后 的 肺泡 气 。 进 
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入 肺脏 的 气体 并 不 能 全 部 进入 肺泡 参加 气体 交换 ， 只 有 
进入 肺泡 的 气体 , 才 有 可 能 参与 气体 交换 , 故 肺 通气 量 需 
与 肺泡 通气 量 相 区 别 。 肺 每 分 通气 量 指 潮气 量 与 呼吸 频 
率 的 乘积 . 静 息 状态 时 每 分 钟 约 6~8L ,剧烈 活动 时 可 增 
加 达 100 左右 , 每 分 通气 量变 化 很 大 , 它 受 体液 和 神经 
的 严密 控制 和 调节 以 适应 人 体 需要 。 依 主观 努力 所 作 的 
每 分 通气 量 称 最 大 通气 量 , 男 性 一 般 为 100L/min , 女性 
80L/min 左右 。 肺 泡 通气 量 则 是 潮气 量 除去 口 、 鼻 ,气管 
和 支气管 等 无 气体 交换 能 力 的 气 道 的 气量 ， 即 所 谓 死 腔 
量 。 解 剖 死 腔 受 体 表面 积 和 年 龄 影响 、 约 120ml, 所 以 
肺泡 通气 量 =( 潮 气量 一 死 腔 量 ) x 每 分 呼吸 频率 

在 相同 潮气 量 及 频率 下 , 死 腔 量 越 小 肺泡 通气 量 越 大 , 死 
腔 越 大 则 肺泡 通气 量 越 小 ;在 相同 每 分 通气 量 时 ,呼吸 频 
率 越 快 则 肺泡 通气 量 越 小 。 所 以 在 相同 死 腔 时 呼吸 频率 
慢 而 潮气 量 大 时 则 有 效 肺泡 通气 量 越 大 。 

由 于 重力 影响 ,胸腔 内 吸 气 时 负 压 以 0.25cmH,O/cm 
的 梯度 由 肺 尖 向 肺 底 递减 。 因 此 ， 吸 气 开始 时 胸腔 上 部 
先 星 负 压 , 肺 底 受 重力 影响 较 迟 呈现 负 压 , 故 肺 上 区 肺泡 
先行 扩张 充气 ,逐步 肺 下 区 肺泡 扩张 充气 , 故 在 呼吸 周期 
内 肺泡 扩张 与 排 空 在 不 同 的 肺 部 位 是 不 同 的 。 不 同 部 位 
的 肺泡 受 生理 病理 影响 不 一 ,小 气 道 直径 亦 不 同 , 均 造成 
呼吸 时 气体 分 布 不 一 致 。 肺 血 流 也 受到 重力 ,血压 ,胸膜 
腔 内 负 压 和 肺泡 内 压 的 不 同 因素 影响 ， 使 肺 血 流 在 肺 内 
分 布 不 均 。 直 立 位 时 ， 因 重力 关系 肺 类 和 肺 底 血 流量 分 
别 为 0.6 和 3. 4L/min, 相 差 达 6 倍 左右 。 

肺 内 各 部 分 因 通气 和 血 流 分 布 的 不 同 ， 导 致 通气 和 
血 流 灌注 比例 不 均 。 正 常 肺 通气 和 血 流量 分 别 为 氏 /min 
和 5L/min, 通气 量 与 血 流量 之 比率 为 0.8。 有 时 即使 通 
气 或 血 流 绝对 值 发 生变 化 ,只 要 二 者 比值 保持 0.8 ,肺脏 
的 换 气 功能 就 维持 正常 。 人 体 对 通气 和 血 流 的 比例 具有 
调节 能 力 , 若 某 肺 区 通气 能 力 不 足 时 , 该 区 氧 分 压 下 降 ， 
肺泡 的 肺 小 动脉 收缩 , 血 流量 相应 减少 ,反之 肺 小 动脉 因 
某 种 因素 使 血 流 减 少时 ,该 区 的 小 支气管 也 会 发 生 痉 挛 ， 
相应 减少 通气 量 , 使 肺 通气 血 流 比率 保持 0.8 左右 。 若 通 
气 血 流 比率 失调 ,不 论 是 通气 抑或 血 流 因素 , 均 导致 氧 的 
交换 损害 ， 血 氧 分 压 下 降 。 若 通气 量 明显 下 降 则 更 可 引 
起 CO, 小 留 。 

弥散 功能 也 是 肺 部 气体 交换 中 的 重要 物理 现象 之 
一 。 弥 散 量 是 表示 气体 弥散 功能 的 效率 指标 ， 以 单位 气 
体 分 压 某 种 气体 通 透 量 表示 ， 

弥散 量 = 气体 通 透 量 (ml/min)/ 气 体 分 压 (mmHg) 

影响 苏 散 的 因素 有 气体 分 子 的 特性 ， 一 般 与 弥散 分 子 分 
子 量 的 平方 根 成 反比 ， 而 与 弥散 间 质 液 中 的 溶解 度 成 正 
比 。CO， 分 子 量 虽 比 0, 分 子 量 大 ， 但 其 溶解 度 远 远 超 
过 9, 分 子 , 所 以 CO: 的 弥散 力 为 氧 的 20 倍 之 多 。 弥 散 
量 还 与 弥散 屏障 厚度 和 面积 有 关 。 肺 脏 的 弥散 屏障 不 限 
于 肺泡 膜 ,以 9, 分 子 量 而 言 ， 除 肺泡 膜 外 ， 尚 与 肺 毛 细 
血管 和 肺泡 腊 间 的 接触 面积 、 红 细胞 面积 等 因素 有 关 。 当 
肺 水 肿 、 呼 吸 容 迫 综合 征 、 肺 纤维 化 等 疾病 时 ， 区 散 屏障 
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增 厚 ,弥散 能 力 明显 下 降 。 

肺 的 非 呼吸 功能 ”包括 储 血 、 过 滤 和 代谢 的 功能 。 

@ 储 血 功能 , 肺 循环 的 血管 中 含 血液 600ml, 构成 
一 个 小 血库 。 肺 循环 血管 与 左 心房 共同 组 成 一 供应 左 心 
室 血液 的 依 血 器 ,以 维持 左 心室 足 量 的 排 血 量 。 

@ 过 滤 功 能 , 肺 循环 位 于 体循环 的 动静 脉 之 间 。 静 
脉 血 中 的 颗粒 (如 气泡 、 血 天 块 、 脂 肪 滴 、 脱 落 的 各 种 细 
胞 ,静脉 注射 时 带 入 的 小 颗粒 ?经 过 肺 时 被 阻 留 在 前 小 动 
脉 与 毛细 血管 交界 处 ,使 其 不 易 进入 体循环 ,造成 阻塞 末 
端 小 动脉 (如 冠状 动脉 脑 动脉 )。 由 于 肺 毛细 血管 数量 远 
远 多 于 气体 交换 所 需 的 数量 。 所 以 部 分 毛细 血管 为 颗粒 
阻塞 时 ， 肺 循环 不 受 影响 。 受 阻 于 肺 毛细 血管 的 颗粒 被 
知 噬 细胞 吞噬 ,特异 溶 酶 消化 而 去 除 ,使 肺 毛细 血管 重新 
开放 。 心 脏 直 视 手 术 时 ,血液 越过 肺 部 经 氧 合 泵 循环 , 肺 
的 过 滤 功 能 便 完全 缺失 。 

@ 代谢 功能 ,肺脏 还 具有 储存 转化、 分解 和 合成 多 
种 物质 的 功能 。 很 多 酶 类 参与 代谢 ， 但 它们 产生 的 部 位 
至 今 不 清 .已 知 一 些 肺 内 的 细胞 含有 参与 代谢 的 成 分 ,如 
肺泡 上 皮 细 胞 、 巨 哄 细 胞 、 肺 血管 内 皮 细胞 、 肥 大 细胞 等 。 
肥大 细胞 含有 丰富 的 肝素 ,组 织 胺 、 慢 反应 物质 以 及 一 些 
酶 类 。 但 这 些 物质 是 由 肥大 细胞 合成 还 是 仅 起 贮存 与 释 
放 作用 尚未 明了 。 这 些 物质 的 确切 作用 与 物质 之 间 的 相 
互 作用 也 未 完全 了 解 。 如 组 胶 较 多 见于 过 敏 反应 时 ， 肥 
大 细胞 脱 颗 粒 及 破裂 时 大 量 杰 出 。 而 肝素 则 是 一 种 抗 凝 
物质 ,抑制 纤维 蛋白 原 的 形成 ,是 否 起 着 使 肺 内 血液 不 易 
凝固 作用 ,防止 血液 在 肺 毛细 血管 内 形成 血栓 ,此 外 肝素 
还 抑制 透明 质 酸 酶 并 具有 抗 组 织 胺 作用 。 在 应 用 肝素 治 
疗 肺 血 管 血栓 与 栓塞 性 疾病 时 可 见 到 肝素 具有 抑制 肥大 
细胞 释放 组 织 胺 的 作用 。 肺 毛细 血管 内 皮 细 胞 网 不 仅 起 
着 血气 之 间 的 栅栏 作用 ， 而 且 还 是 大 量 纤维 蛋白 溶解 物 
质 的 来 源 ,如 纤维 蛋白 溶 酶 激活 因子 和 纤维 蛋白 溶 酶 原 。 

此 外 , 肺 尚 有 脂 蛋 白 脂 质 酶 ,及 合成 蛋白 与 糖 蛋白 的 
通力 其 他 一 些 物质 如 血清 素 可 能 来 自 肺 部 的 血小板 ,再 
有 一 些 肺 组 织 酶 能 参与 儿 茶 酚 胶 代谢 。 前列腺 素 不 仅 可 
在 肺 内 合成 还 在 肺 组 织 酶 作用 下 转化 ， 起 着 平衡 支气管 
与 肺 血管 收缩 与 扩张 作用 。 血 管 活 性 多 肽 类 可 由 肺 释 出 。 
也 可 在 肺 内 失 活 ， 这 些 包括 组 激 肽 系统 与 血管 紧张 素 系 
统 。 总 之 肺 的 非 呼吸 功能 极为 复杂 , 尚 待 深入 研究 。 

《 张 洪 素 ) 

fel"al 

肺 痛 (carcinoma of lung) 原 发 于 支气管 和 
肺 的 痛 , 也 称 支气管 肺癌。 是 常见 的 恶性 肿瘤 之 一 ,发 病 
率 和 死亡 率 在 多 数 国家 都 有 明显 增高 的 趋向 。 常 见 的 症 
状 有 了 咳嗽、 咯血 ,后 期 可 有 胸痛 、 胸 同 、 呼 吸 困难 ,胸部 X 
射线 检查 可 发 现 浸润 阴影 , 由 于 发 现 诊断 多 较 晚 ,多 数 
疗效 较 差 。 

病因 和 发 病 机 理 ”病因 复杂 ， 一 般 认 为 吸入 致癌 物 
《特别 是 吸烟 )、 免 疫 抑 制 和 慢性 肺 疾患 是 发 病 的 重要 因 
素 。 
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肺癌 与 吸烟 关系 最 为 密切 。 早 在 1950 年 代 ， 美 国 、 
加 拿 大 .英国 和 日 本 都 进行 了 回顾 性 调查 ,证 明 吸烟 男性 
肺癌 的 死亡 率 为 不 吸烟 男性 的 8 一 20 倍 ， 纸 烟 的 消耗 量 
与 肺癌 死亡 率 的 增长 相关 。 虽 然 带 滤 嘴 的 纸 烟 可 在 一 定 
程度 上 降低 肺癌 的 发 病 ， 但 吸 带 讶 踊 纸 姻 者 的 肺癌 发 病 
率 仍 远 高 于 不 吸烟 者 。 开 始 吸 纸 烟 的 年 龄 对 肺癌 的 发 病 
也 有 明显 影响 , 19 岁 以 下 开始 吸烟 的 人 死 于 肺 瘤 的 机 会 
更 大 。 妇 女 吸烟 的 问题 也 日 益 严重 。 

纸 烟 中 除 含有 3,4- 莹 并 论 外 ,烟雾 中 还 含有 一 氧化 
碳 、 烟 天 , 亚 硝 胺 及 微量 的 砷 , 均 有 致癌 或 促 冶 作 用 。 许 多 
化 学 致癌 物 需 经 体内 代谢 ,其 产物 才 有 致癌 作用 。 机 体内 
芳香 烃 羟 化 酶 (AHH) 的 含量 与 吸烟 者 易 患 肺 痛 呈 正 相 
关 ,而 AHH 的 诱导 由 一 个 遗传 基因 所 控制 。 肺 痪 患者 中 
96%AHH 呈 高 度 或 中 度 诱导 水 平 ， 而 正常 人 则 为 48%， 
此 梅 活性 高 的 人 患 肺癌 的 风险 性 为 活性 中 等 或 低 度 人 的 
15~36 倍 。 目 前 已 能 测定 周围 血 淋 巴 细胞 和 单 核 细胞 的 
凑 化 酶 含量 。 

电离 辐射 也 是 肺癌 病因 之 一 。 肺 是 对 放射 线 敏感 的 
器 官 。 日 本 原子 弹 受害 者 和 既往 因 患 关节 炎 应 用 放射 线 
照射 过 瑚 椎 的 患者 ,肺癌 的 发 病 率 有 一 定 的 增高 。 铀 矿工 
人 的 肺癌 发 病 率 增高 ,并 与 累计 的 放射 量 有 关 。 其 中 以 小 
细胞 济 为 主 。 

3,4- 节 并 旗 简 称 茶 此 具有 强烈 的 致癌 作用 , 小 量 即 
能 引起 大 鼠 和 金黄 地 鼠 肺 的 鳞 状 上 皮 癌 。 许 多 工业 城市 
肺 闹 死 亡 率 与 空气 中 莱 紫 的 含量 有 关 。 污 染 严重 的 大 城 
市 居民 每 日 吸入 空气 中 产 率 量 约 超过 20 支 纸 烟 的 含量 。 
空气 中 的 芋 旋 与 吸烟 有 协同 作用 。 

其 他 致癌 物 砷 ,石棉 、 铬 、 镍 、 煤 焦 ,芥子 气 . 异 再 油 、 
矿物 油 、 二 氧 甲 醚 、 氧 甲 甲 醚 及 烟草 的 加 热 产物 等 都 在 一 
定 程度 上 与 肺癌 的 发 生 相关 。 长 期 吸入 含 砷 化 合 物 所 致 
的 肺癌 以 鲜 状 上 皮 癌 为 主 ,其 次 是 未 分 化 部 。 

很 多 金属 和 非 金属 化 合 物 也 有 致癌 作用 。 世 界 卫生 
组 织 (WHO) 和 国际 癌症 研究 所 (IARC) 研 究 认 为 短 纤维 
的 石榴 粉尘 具有 引起 肺癌 和 胸 腊 间 皮 瘤 的 作用 。 石 棉 吸 
入 与 吸烟 有 协同 作用 。 在 石棉 矿工 作 的 吸烟 工人 的 肺 痪 
死亡 率 为 一 般 吸烟 者 的 8 倍 ， 为 不 吸烟 又 不 接触 石棉 的 
人 的 92 倍 。 石 棉 工 人 家 族 中 也 有 肺癌 增多 的 趋向 ,这 
是 通过 工作 服 的 污染 或 居住 在 石棉 厂 附近 吸入 少量 石棉 
粉尘 所 致 。 另 外 无 机 物 铬 . 锦 . 铅 ,有 机 物 氯 甲 醚 . 握 甲 四 
醚 和 和气 乙烯 等 也 有 致癌 作用 。 

有 些 肺 部 慢性 疾病 与 肺癌 有 关 ， 如 在 肺结核 疗 痕 处 
易 发 肺癌 。 

关于 肺癌 的 发 病 条 件 现 已 开始 研究 ， 如 防 氧化 剂 对 
机 体 可 能 有 保护 作用 。 因 多 数 化 学 致癌 物 在 体内 均 需 先 
经 氧化 环 氧化 或 烃基 化 才能 最 终 形成 致癌 体 。 另 外 , 营 
养 因 素 也 有 影响 。 如 维生素 人 A 和 它 的 类 似 物 与 上 皮 分 化 
有 关 。 食 物 中 若 缺 少 维生素 人 类， 实验 动物 对 致癌 物质 
的 敏感 性 增强 ， 若 补充 天 然 维生素 A 类 ， 实 验 动物 的 皮 
肤 . 子 宫 , 胃 ,气管 .支气管 的 上 皮 组 织 均 有 抵御 化 学 致癌 


因子 的 能 力 。 维 生 素 人 A 类 可 控制 许多 上 皮 组 织 的 正常 分 
化 和 生长 ,对 基因 表现 也 有 调控 作用 ,并 对 机 体 免疫 系统 
有 作用 。 微 量 元 素 码 、 锌 与 癌 的 发 生 量 负 相 关 ， 土 壤 中 
硒 , 锌 含量 低 的 地 区 , 癌 的 发 病 率 较 高 。 

病理 和 生物 学 ”WHO 在 1976 年 将 肺癌 按 组 织 学 分 
为 13 类 , 1980 年 简化 为 四 类 ， 表 皮 样 癌 ( 鳞 状 上 皮 癌 )、 
小 细胞 未 分 化 癌 、 腺 癌 和 大 细胞 癌 。 也 有 人 将 细 支 气管 
肺泡 癌 从 腺 癌 中 分 出 单独 作为 一 型 , 共 五 类 。 

根据 肺癌 发 生 的 部 位 与 支气管 的 关系 、 肿 瘤 的 形状 
和 体积 可 分 为 五 型 ,管内 型 . 管 壁 型 . 球 型 . 巨 块 型 和 弥漫 
型 。 

播 散 途径 ”通过 四 种 途径 播 散 ，@D 直 接 蔓延 ， 肿 瘤 
侵犯 邻近 的 器 官 或 组 织 ， 如 纵隔 、 心 包 、 话 肌 和 胸膜 等 。 
@ 淋 巴 道 转移 ,是 肺癌 转移 的 主要 途径 。@@ 血 行 转移 ,有 种 
瘤 通过 麻 巴 管 进 入 胸 导 管 或 直接 侵犯 肺静脉 即 可 进入 体 
循环 而 形成 血行 播 散 。 组 织 切片 可 见 血管 内 瘤 栓 。@ 种 
植 ， 在 肺 内 沿 自然 腔 道 或 胸腔 ,心包 转移 ,手术 后 发 生 皮 
肤 切 口 或 肌肉 ,皮下 种 植 。 

不 同 组 织 学 类 型 的 肺癌 , 播 散 的 途径 也 不 同 。 鳞 状 上 
皮 瘤 以 淋巴 道 转移 为 主 ， 小 细胞 肺癌 早期 可 有 血行 和 淋 
巴 道 转移 ; 腺 癌 则 淋巴 道 和 血行 兼 有 。 

肺癌 的 起 派 ”肺癌 绝 大 部 分 来 源 于 各 级 支气管 树 上 
皮 , 故 又 称 为 支气管 瘤 。 除 四 个 主要 组 织 学 类 型 外 ,有 2 一 
4%% 可 为 混合 型 ( 腺 癌 , 鲜 状 上 皮 冶 最 多 )。 肺 癌 多 为 单 发 ， 
多 中 心 原 发 瘤 约 占 1.3 一 12.5% 。 尤 其 在 高 发 区 这 种 病 
例 报道 愈 来 愈 多 。 有 的 外 科 切 除 标 本 中 类 癌 可 占 到 5% ， 
不 同类 型 肺癌 之 间 的 转变 已 引起 重视 。 各 组 织 类 型 癌 的 
起 源 又 重新 引起 学 术 界 的 重视 。 

鳞 状 上 皮 癌 多 起 源 于 段 和 亚 段 支气管 。 由 于 反复 的 
损伤 和 慢性 感染 ,柱状 上 皮 失 去 纤毛 ， 外 来 的 致癌 物 在 
该 处 沉积 并 被 吸收 ,随后 发 生化 生 、 增 生 , 不 典型 增生 ,、 原 
位 癌 的 演变 。 最 后 基底 膜 被 破坏 ,产生 明显 的 浸润 . 腺 癌 
来 自 支气管 腺 体 , 3/4 以 上 发 生 于 周边 。 多 与 慢性 炎症 、 
结核 ,支气管 扩张 ,慢性 脓肿 和 各 种 原因 引起 的 肺 纤维 化 
以 及 痊愈 的 肺 梗塞 有 关 。 对 于 细 支 气管 肺泡 癌 的 来 源 , 目 
前 意见 尚 有 分 歧 。 一 种 学 说 认为 起 源 于 肺泡 上 皮 的 了 型 
肺泡 细胞 ; 另 一 种 认为 起 源 于 细 支 气管 的 基底 细胞 ,特别 
是 具有 分 泌 粘液 功能 的 无 纤毛 细胞 。 在 胚胎 发 生 上 ， 细 
支气管 和 肺泡 是 同 源 的 。 因 此 有 人 主张 将 肺泡 癌 作 为 一 
独立 的 类 型 分 出 来 ， 而 不 归 入 腺 癌 内 。 肺 泡 癌 可 占 全 部 
肺癌 的 2.8 一 4 多 。 

小 细胞 肺癌 常 伴 有 异常 内 分 说 综合 征 和 临床 上 变异 
较 大 等 特点 。 这 些 内 分 说 综合 征 是 由 于 癌 细 胞 浆 内 存在 
库 利 奇 蒋 基 氏 颗 粒 。 库 利 奇 茨 基 氏 细胞 (K 细 胞 ) 存 在 于 
正常 支气管 粘液 腺 底部 与 基底 膜 之 间 ! 在 大 气管 ,特别 是 
隆 突 部 ; 镶 于 浅 层 上 皮 细胞 与 基底 膜 之 间 ; 在 周围 细小 支 
气管 则 位 于 柱状 上 皮 之 间 。 电 子 显微镜 下 胞 浆 几 乎 大 部 
分 为 半 透 明 电 子 ， 有 伪 足 样 突起 。 在 胞 桨 和 伪 足 内 散 有 
许多 电子 密集 的 颗粒 ， 颗 粒 大 小 不 等 。 组 织 化 学 证 明 颗 


粒 具有 哮 银 性 和 亲 银 性 ， 是 一 种 化 学 感受 器 。 因 此 认为 
小 细胞 肺癌 和 支气管 类 癌 均 起 源 于 支气管 上 皮 和 粘液 腺 
内 的 KK 细胞 。 

部 位 分 布 “发生 于 总 支气管 , 叶 支 气管 或 段 支气管 ， 
已 侵犯 叶 支 气管 的 癌 称 为 中 心 型 ， 发 生 于 段 和 段 以 下 支 
气管 的 癌 称 为 周边 型 。 有 人 主张 分 为 中 心 型 .中 间 型 ( 段 
支气管 ) 和 周边 型 三 类 。 周 边 型 与 中 心 型 的 比例 约 为 
1/2。 

肺癌 的 发 展 过 程 ” 正 常 细胞 在 形体 上 改变 为 癌 细 胞 
之 前 ,必然 有 一 个 生物 化 学 方面 的 改变 阶段 ,在 复杂 的 致 
癌 物 质 和 促 癌 物 的 长 期 作用 下 , 细胞 核 的 遗传 物质 DNA 
发 生 改 变 ,并 有 某 些 抗原 激素 、 酶 等 的 变化 。 

肺癌 的 潜伏 期 和 癌 前 期 一 般 都 要 经 历 几 年 到 几 十 年 
的 时 间 ,估计 长 达 15~20 年 。 从 原 位 癌 到 浸润 癌 也 要 经 
过 几 年 甚至 十 几 年 , 此 时 一 般 无 症状 , 称 “ 亚 临床 阶段 "。 
有 的 肿瘤 患者 可 相对 稳定 一 时 期 ,而 有 时 病情 发 展 迅速 。 
这 反映 机 体 免疫 功能 与 肿瘤 的 相互 作用 。 

临床 表现 肺癌 的 临床 表现 复杂 ,分 四 类 :由 原 发 种 
块 . 胸 内 蔓延 、 远 处 播 散 引起 的 症状 和 肺 外 表现 。 症 状 和 
体征 与 肿瘤 发 生 的 部 位 大小、 病理 类 型 ,病程 长 短 .有 无 
转移 和 有 无 并 发 症 有 关 。 

中 心 型 和 周边 型 肺癌 的 首发 症状 和 XX 射线 征象 不 同 
《 见 表 )。 


中 心 型 和 周边 型 肺 冶 的 症状 和 X 射线 征象 
中 心 型 周边 型 
咳嗽 疼痛 ( 胸 腊 或 胸 幢 ) 
证 咯血 
气 促 (阻塞 性 ) 
状 胸痛 咳嗽 
啤 鸣 气 促 


肺炎 (发 热 、 咯 丫 ) 


其 | 限 局 性 气 肿 肿块 影 
线 | 限 局 性 不 张 讽 诬 反应 
旬 | 脑门 区 明 彤 


因 气 道 阻塞 引起 的 气 促 、 喘 鸣 , 限 局 性 肺炎 等 间接 表 
现 , 需 与 有 类 似 症 状 的 疾病 鉴别 。 

肺癌 的 转移 较 易 辨 认 。 淋 巴结 多 转移 到 锁骨 上 、 下 
颈 部 和 腋 下 ,为 较 坚硬 \ 单 个 或 多 个 结 节 。 不 同 部 位 的 远 
处 转移 常 引起 相应 的 症状 。 通 过 X 射 线 胸 片 ， 可 发 现 原 
发 癌 , 但 有 时 原 发 灶 不 明显 ,而 以 转移 性 病变 为 主 。 

肺癌 可 产生 某 些 特殊 的 激素 ,抗原 和 酶 ,可 解释 一 部 
分 肺 外 表现 的 发 生机 理 。 但 尚 有 许多 目前 还 难以 解释 的 
症状 和 体征 。 

诊断 须 参照 以 下 有 关 资 料 

病 多 和 症状 ”长 期 咳嗽 ,特别 是 哈 咳 或 阵 咳 ,尤其 是 
丫 中 带 血 的 病人 、40 岁 以 上 的 人 应 予 警 惕 (40 岁 以 下 的 
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肺 


青年 肺癌 患者 约 占 1/10)。 慢 性 咳嗽 患者 , 当 咳嗽 性 质 发 
生变 化 ,或 反复 在 某 一 肺叶 、 肺 段 发 生 炎 症 时 , 应 考虑 肺 
癌 的 可 能 性 。 长 期 吸烟 、 慢 性 咳嗽 和 有 家 族 肿 瘤 病史 者 ， 
从 事 某 些 职业 如 接触 放射 性 物质 ,石棉 尘 ,制造 重 铬 酸 盐 
者 应 列 为 重点 普查 人 群 ,每 半年 检查 一 次 。 肺 结核 患者 ， 
正规 抗 疡 治疗 无 效 ， 或 X 射 线 检查 发 现 肿块 影 进 行 性 增 
大 .有 节 段 性 肺炎 或 不 张 , 肺 门 阴影 增 大 、 不 规则 偏心 厚 
壁 空洞 者 ,应 进一步 确定 诊断 有 非特 异性 全 身 性 .皮肤 、 
神经 ,内 分 说 表现 的 患者 也 应 警惕 肺癌 的 可 能 。 

体检 ”注意 皮肤 色素 、 淋 巴结 皮下 结 节 、 静 脉 充盈 、 
骨 关 节 、 神 经 系统 等 肺 外 表现 ,以 及 胸部 的 体征 。 

义 射线 检查 ”在 确定 肺癌 的 诊断 和 普查 中 占有 重要 
的 地 位 。 

中 心 型 肺癌 的 射线 征象 为 ，@ 间 接 征象 ， 发 生 于 
较 大 支气管 的 早期 肺癌 可 引起 不 同 程度 的 气 道 狭窄 ， 导 
致 继 发 改变 ,如 限 局 性 肺 气 有 种、 阻塞 性 肺炎 、 肺 不 张 . 肺 自 
实 变 、 脓肿 等 。@ 直 接 征 象 , 肿瘤 长 到 一 定 程度 ,X 射 线 
胸 片 可 见 肿 块 影 , 边缘 毛 粮 , 有 时 有 分 叶 ， 常 与 肺 不 张 或 
阻塞 性 肺炎 并 存 ， 形 成 “S" 型 的 肺癌 X 射 线 征象 。 体 层 
片 ,支气管 台 可 见 不 规 则 增 厚 、 狭 窄 、 中 断 或 发 现 肿 物 。 

周边 型 的 X 射 线 征象 为 ， 早 期 周边 型 肺癌 在 胸 片 上 
较 易 发 现 。 病 灶 外 形 不 整 , 呈 分 叶 状 , 有 切 迹 或 毛刺 ( 尤 
其 是 细毛 刺 或 长 短 不 等 的 毛刺 )。 在 动态 观察 时 ， 有 肺 门 
增 大 或 出 现 肺 门 淋巴 结 影 。 发 生 于 肺 让 支气管 的 周边 型 
肺癌 ( 即 中 间 段 肺癌 ) 也 可 表现 为 肺 自 的 阻塞 性 炎症 或 不 
张 。 空 洞 和 淋巴 结 转移 与 中 心 型 相同 。 常 可 引起 胸腔 积 
液 和 侵犯 肋骨 。 

次 脱落 细胞 学 检查 ”此 项 检查 设备 简单 ,操作 安全 、 
无 痛苦 , 疯 反 复 送 检 阳 性 率 可 达 80% 以 上 , 对 发 现 瘤 前 
病变 和 随 诊 也 有 神 益 .中 心 型 肺癌 的 阳性 率 较 周边 型 高 。 
小 细胞 肺癌 细胞 学 诊断 与 病理 组 织 学 诊断 的 符合 率 最 
高 ,其 次 为 鲜 状 上 皮 瘤 、 腺 癌 。 某 些 低 分 化 腺 癌 , 鳞 状 上 皮 
瘤 和 大 细胞 未 分 化 癌 形 态 鉴别 有 一 定 困难 ,难以 定型 。 

纤维 支气管 镜 检 查 ”操作 方便 ,患者 痛苦 较 少 ,可 视 
范围 大 , 主 支气管 叶 支 气管 、 段 和 次 自 支 气管 的 病变 均 
可 看 到 并 可 取 活 组 织 检查 、 刷 片 .照片 。 送 检 病 理 可 诊断 
肺癌 分 型 。 还 可 确定 癌 前 病变 的 性 质 和 范围 ， 在 镜 下 可 
注射 药物 或 导入 激光 治疗 。 

病理 学 检查 ”对 肺癌 的 确诊 和 分 型 具有 决定 性 意 
义 。 纤 维 支气管 镜 直 视 下 采取 的 病理 组 织 ,阳性 率 高 。 还 
可 通过 纵隔 镜 和 经 皮 穿刺 活检 。 锁骨 上 有 肿 大 淋巴 结 的 
患者 可 进行 淋巴 结 活检 。 对 病 肺 同 侧 前 斜 角 肌 的 脂肪 的 
活检 ,可 决定 是 否 手术 。 

治疗 和 预后 ”由 于 小 细胞 肺癌 的 生物 学 特性 与 其 他 
组 织 学 类 型 的 肺癌 不 同 。 故 在 局 限期 先 作 化 学 治疗 和 放 
射 治疗 。 对 效果 良好 的 病例 可 有 选择 地 进行 手术 《辅助 
手术 ) ， 然 后 再 作 内 科 治 疗 : 广 泛 期 的 病人 应 先 作 化 学 治 
疗 和 中 医 中 药 治疗 ,少数 对 化 学 治疗 反应 良好 的 病人 ,可 
选择 性 地 加 用 放射 治疗 。 
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非 小 细胞 肺癌 应 首选 手术 ， 根 据 情况 再 加 用 其 他 治 
疗 。 较 早期 的 非 小 细胞 肺癌 通过 手术 治疗 都 取得 较 好 的 
远 期 治愈 率 。 

展望 肺癌 的 发 病 率 和 死亡 率 今后 有 上 升 趋势 ， 尤 
其 在 发 达 国 家 ,无 论 男女 都 将 占 常见 恶性 肿瘤 的 首位 。 故 
在 高 风险 人 群 中 开展 普查 ,将 日 益 受到 重视 。 

戒烟 ,改善 营养 .预测 风险 程度 等 肺癌 的 人 群 预防 将 
日 益 普遍 。 吸 烟 人 数 、 尤 其 是 青少年 吸烟 应 大 幅度 降低 ， 
而 在 公共 场所 吸烟 将 被 社会 公认 是 不 文明 、 不 道德 的 行 
为 ,被 多 数 国家 禁止 。 高 风险 人 群 的 阻 断 治疗 ,化 学 预防 
将 取得 成 果 。 

肺癌 的 早期 诊断 、 治 疗 尤 其 是 综合 治疗 方面 将 继续 
取得 进展 。 

肺癌 的 发 生 一 般 需 要 20~35 年 (平均 25 一 30 年 ) 后 
才能 看 到 结果 , 故 从 现在 起 就 应 当 重视 防止 肺癌 的 流行 ， 
投入 比较 大 的 人 力 物力 ,重点 开展 研究 工作 。 

( 孙 燕 ) 

felbaozichongbing 

肺 孢子 虫 病 (pneumocystosis) ” 卡 氏 肺 犯 子 虫 
Pneumocystis carinii) 寄生 于 人 体 肺泡 引起 的 急性 肺 部 
疾病 。 又 称 卡 氏 肺 孢子 虫 肺炎 卡 氏 肺 囊 虫 病 。 常 伴 发 于 
获得 性 免疫 缺陷 综合 征 患 者 。 以 发 热 、 咳 嗽 ,呼吸 困难 为 
主要 特征 ,病情 发 展 迅速 ,死亡 率 较 高 。 本 病 在 各 国都 有 

告 ,中 国 也 有 确诊 病例 。 

卡 氏 肺 型 子 虫 分 类 学 地 位 尚未 明确 ， 有 些 超 微 结构 
似 弓 形 虫 . 半 原 虫 ， 又 对 乙 胶 嘱 啶 \ 戊 烷 胀 、 磺 胺 喀 啶 、 增 
效 磺胺 、 甲 基 异 吗 唑 等 抗原 虫 药 敏感 , 故 暂 归 于 原生 动物 
亚 界 , 顶端 复合 体 动物 门 ,孢子 虫 岗 , 球 虫 亚 纲 , 艾 默 氏 虫 
亚 目 。 此 虫 星 世 界 性 分 布 ， 广 泛 存在 于 空气 .土壤 .人 和 
鼠 、 猫 \ 犬 、 免 .豚鼠 、 猴 , 猪 等 动物 的 呼吸 道 。 是 一 种 条 件 
致 病 性 原虫 , 仅 在 人 体 抵抗 力 低下 时 致 病 ,如 先天 免疫 缺 
陷 或 后 天 免疫 抑制 状态 。1980 年 代 因 发 现 获得 性 免疫 
缺陷 综合 征 患者 易 患 本 病 , 乃 引 起 普遍 重视 。 

此 虫 的 整个 发 育 过 程 均 在 肺泡 中 进行 ， 生 活 史 包括 
滋养 体 期 、 囊 前 期 和 包厢 期 。 经 空气 传播 。 小 滋养 体 自 
包 囊 逸 出 , 呈 圆 形 或 卵 贺 形 ,直径 约 1 一 2kms 此 后 发 育 为 
大 滋养 体 ， 大 小 约 2~5um。 肺 泡 内 成 堆 的 虫 体 及 崩溃 物 
附着 于 肺泡 壁 ， 引 起 炎 性 反应 , 形成 大 量 泡沫 炉 碍 了 气 
体 交换 。 虫 体 大 量 反复 增殖 ,使 肺泡 上 皮 增 生 , 部 分 上 皮 
细胞 脱落 , 肺泡 间 质 增 宽 , 并 有 大 量 炎 性 细胞 浸润 ,形成 
间 质 性 肺炎 。 大 滋养 体 以 二 分 裂 、 出 芽 或 接合 生殖 等 方 
式 繁殖 。 以 后 其 细胞 腊 增 厚 形成 囊 壁 而 进入 砷 前 期 。 核 分 
裂 为 8 个 , 每 个 核 周围 国 以 胞 质 , 形成 囊 内 小 体 (或 称 子 
孢子 ) , 厅 壁 继续 增 厚 形成 包厢。 

本 病 继 发 于 其 他 严重 疾病 。 临 床上 分 两 型 , 婴 幼儿 型 
和 儿童 成 人 型 。 婴 幼儿 型 以 浆 细胞 浸润 为 主 ,起 病 缓慢 ， 
患 儿 有 不 安 、 食 欲 不 振 、 腹 泻 , 不 发 热 或 低热 ,一 周 后 出 现 
频繁 干咳 .呼吸 急促 .呼吸 困难 及 紫绀 ,病情 逐渐 加 重 , 死 
亡 率 高 达 50% 。 儿 童 成 人 型 以 淋巴 细胞 浸润 为 主 , 常 有 先 


天 性 或 获得 性 免疫 功能 缺陷 史 。 起 病 一 般 急 弛 ,有 高 热 、 
剧烈 咳嗽 ,呼吸 困难 等 症状 , 但 肺 部 体征 不 明显 , 偶 可 昕 
到 湿性 曙 音 ， 死 亡 率 可 达 20~60% 。 X 射线 黎 片 显示 一 
侧 肺 间 质 性 温润 阴影 或 两 侧 弥 漫 性 间 质 混 润 ， 从 肺 门 向 
周围 呈 蝴 蝶 状 伸展 。 

病原 学 诊断 是 目前 主要 的 诊断 方法 ， 常 用 的 方法 有 
开 胸 肺 活 检 、 穿刺 肺 活 检 、 支气管 镜 肺 活检 支气管 肺泡 
灌 洗 法 及 丫 液 浓缩 法 等 ; 肺 组 织 活检 法 的 检 出 率 较 高 ,但 
有 一 定 危 险 。 血 清 补体 结合 试验 有 辅助 诊断 价值 。 

治疗 药物 有 戊 烷 胀 。 甲 氧 某 胺 喀 啶 (TMP) 加 磺胺 
甲 基 异同 唑 (SMZ) 和 乙 胺 喀 喧 加 周 效 磺胺 也 可 应 用 。 预 
防 措施 主要 为 隔离 患者 , 或 用 TMP-SMZ 作 预防 性 服 
药 。 (和 孔 德 芳 ) 


felbuzhong 
肺 不 张 (atelectasis) ”一 侧 、 一 叶 或 一 段 肺 的 气 
体 含量 减少 和 体积 缩小 为 肺 不 张 。 是 多 种 胸部 疾病 引起 
的 一 种 并 发 症 。 常 见 的 原因 是 支气管 肺癌 、 支 气管 内 粘 
液 阻塞 等 。 

病因 和 分 类 ”根据 肺 不 张 的 原因 和 发 病 机 理 ， 将 肺 
不 张 分 为 !D 气 道 阻塞 性 肺 不 张 ,由 于 气管 内 阻塞 或 气管 
外 压迫 使 气 道 受 阻 而 致 。 在 气 道 阻 塞 后 ， 阻 塞 远 端 肺泡 
内 的 气体 被 流 经 的 血液 吸收 ,造成 肺泡 气体 减少 , 肺 体积 
缩小 ,形成 肺 不 张 , 故 又 称 吸收 性 肺 不 张 。 气 管 阻塞 的 部 
位 可 以 在 主 支气管 ,也 可 在 少数 小 支气管 或 细 支气管 . 常 
见 的 支气管 阻塞 原因 有 支气管 肺癌 ,支气管 良性 肿 净 、 呼 
吸 道内 粘 秋 分 小物、 粘液 形成 的 栓 子 .支气管 特殊 炎症 性 
病变 所 致 的 支气管 狭窄 与 团 塞 (如 结核 病 等 )、 支 气管 内 
异物 、 肿 大 的 淋巴 结 压迫 气 道 等 。@ 压缩 性 肺 不 张 ,由 
于 胸腔 内 气体 液体 或 肺 部 肿瘤 . 肺 大 泡 等 使 邻近 的 肺 组 
织 受到 压迫 。 同 时 肺 组 织 本 身 有 弹性 回 缩 作用 使 肺 体积 
缩小 , 净 陷 。 这 类 肺 不 张 气体 威 少 程度 较 轻 ,多 为 部 分 肺 
组 织 无 气 。@ 纤维 性 肺 不 张 , 肺 组 织 纤 维 化 使 肺 局 限 的 
或 普遍 的 体积 变 小 。 引 起 肺 纤维 化 的 原因 ， 主 要 有 肺 结 
核 (多 引起 局 限 性 纤维 化 )、 弥 漫 性 肺 间 质 纤维 化 等 。@ 
表面 活性 物质 异常 所 致 的 肺 不 张 。 表 面 活性 物质 是 由 肺 
泡 了 型 上 皮 细胞 产生 的 一 种 磷脂 类 物质 ， 作 用 于 肺泡 表 
面 以 减少 表面 张力 ,表面 活性 物质 减少 ,肺泡 表面 张力 增 
加 ,肺泡 姜 陷 。 这 类 肺 不 张 表现 为 小 叶 肺 不 张 。 成 人 呼吸 
窘迫 综合 征 、 新 生 儿 呼吸 窘迫 综合 征 以 及 放射 性 肺炎 等 
是 其 主要 原因 。 阻 塞 性 肺 不 张 是 最 常见 的 一 种 肺 不 张 。 

临床 表现 和 诊断 ” 肺 不 张 因原 发 疾病 而 缓慢 发 生 
时 ,即使 是 一 叶 肺 不 张 也 可 以 无 症状 , 仅 在 体格 检查 时 发 
现 。 肺 不 张 合并 感染 后 , 常 有 咳嗽 . 咯 痪 ,气短 及 发 热 。 急 
性 发 作 的 肺 不 张 ,多 由 于 异物 、 粘 稠 痰 ,血块 等 寺 塞 引起 。 
面积 大 者 常 有 气短 ,胸闷 ,发绀 及 心动 过 速 等 症状 。 阻 塞 
性 肺 不 张 在 病变 区 常 有 即 诊 音 变 浊 ,呼吸 音 减 弱 等 体征 。 
因为 肺 不 张 的 肺 体积 缩小 ,所 以 胸腔 相对 增 大 , 驳 腔 内 负 
压 增加 ,使 纵隔 及 气管 向 患 侧 移 位 ， 健 侧 肺 也 代 偿 性 及 


胀 。 患 侧 胸 廓 呈 不 同 程度 塌陷 ,及 肌 升 高 。 

在 肺 不 张 初期 , 萎 陷 的 肺 不 能 进行 通气 ,但 流 经 这 部 
分 肺 的 血 流 仍然 灌注 ,从 而 形成 通气 和 血 流 不 相 匹配 ( 正 
常 时 通气 与 血 流 之 比 为 4:5, 此 时 灌注 的 血液 得 不 到 来 
自 肺 部 的 通气 进行 气体 交换 ,发 生 右 心 到 左 心 的 分 流 , 这 
是 急性 肺 不 张 患者 缺 氧 .气短 和 发 绀 的 主要 原因 。 

XX 射线 胸部 检查 是 诊断 肺 不 张 的 可 靠 方 法 。X 射线 
胸 片 可 以 发 现 肺 容积 减 小 ,密度 增加 ,与 肺 相 邻 的 叶 间 胸 
腊 向 不 张 肺 靠 拢 ， 不 张 的 肺叶 内 血管 与 支气管 旦 聚拢 现 
象 。 通 过 X 射 线 胸部 检查 ， 可 以 确定 肺 不 张 的 范围 和 部 
位 ,进而 了 解 肺 不 张 的 原因 。 如 右上 叶 肺 不 张 表现 为 自 肺 
门 到 肺 尖 部 的 三 角形 或 扇形 阴影 , 若 在 肺 门 有 肿 物 存 在 ， 
不 张 的 肺叶 与 其 连 在 一 起 ,下 缘 常 呈现 横 S 形 边缘 ,是 肺 
癌 引 起 肺 不 张 的 典型 影 象 。 

纤维 支气管 镜 检查 是 肺 不 张 最 有 价值 的 诊断 方法 。 
不 仅 能 直接 看 到 阻塞 病变 ， 而 且 可 以 取 活体 标本 作 病理 
检查 。 支 气管 镜 还 是 一 种 有 效 的 治疗 手段 。 

除 以 上 检查 方法 外 ， 还 可 进行 选择 性 支气管 造影 检 
查 和 电子 计算 机 XX 射线 断层 成 像 (CT)。 

治疗 ”主要 治疗 引起 肺 不 张 的 原 发 疾病 。 肿 瘤 所 至 
的 肺 不 张 ， 应 争取 手术 切除 肿瘤 ， 并 进行 其 他 相应 的 治 
疗 ， 因 胸 腹 部 手术 后 胸壁 疾患 所 致 的 咳嗽 无 力 、 次 液 阻 
塞 而 发 生 的 急性 肺 不 张 ， 要 及 时 吸 羔 、 帮 助 患者 咳嗽 排 
痰 , 当 治 疗 无 效 或 病情 紧急 时 ,采取 纤维 支气管 镜 吸 引 常 
可 促使 肺 复 张 。 大 量 咯血 引起 血块 堵塞 时 ， 在 病情 稳定 
后 也 可 考虑 用 纤维 支气管 镜 治疗 。 《〈 赵 鸣 趟 ? 


feibu jibing 
肺 部 疾病 (pulmonary diseases) ”肺脏 本 身 
的 疾病 或 全 身 性 疾病 的 肺 部 表现 。 呼 吸 系统 由 呼吸 道 
《 鼻 、 咽 、 喉 、 气 管 和 各 级 支气管 ) 和 和 肺泡 组 成 肺脏 是 呼吸 
系统 的 主要 器 官 , 肺 部 疾病 属于 呼吸 系统 疾病 。 人 体 为 了 
完成 新 陈 代谢 需要 不 断 从 空气 中 摄取 氧气 和 排出 二 氧化 
碳 (气体 交换 ), 这 种 气体 交换 称呼 吸 。 肺 与 外 界 环境 的 气 
体 交换 和 肺 换 气 一 一 肺泡 与 血液 之 间 的 气体 交换 称 外 呼 
吸 ( 亦 叫 肺 呼吸 )， 气 体 经 过 血液 运输 到 达 组 织 后 血液 与 
组 织 细胞 或 组 织 液 之 间 的 气体 交换 称 内 呼吸 〈 亦 叫 组 织 
呼吸 )。 故 肺脏 与 心血 管 系统 有 着 密切 的 联系 。 肺 脏 除了 
主管 呼吸 功能 外 还 具备 非 呼吸 性 的 防御 、 免 疫 及 内 分 泌 
代谢 功能 。 肺 部 疾病 的 病因 不 同 ,可 由 病毒 .细菌 等 微 生 
物 所 致 感染 ,大 气 污染 ,吸烟 ,吸入 粉尘 或 有 害 气 体 引起 。 
有 些 疾病 的 发 生 与 免疫 ,遗传 因 素 有 关 。 肺 部 肿瘤 以 原 发 
性 支气管 癌 最 常见 。 而 有 些 疾病 病因 不 明 。 常 见 的 症状 
为 :咳嗽 . 咯 痰 .咯血 ,呼吸 困难 胸痛 ,感染 或 与 免疫 有 关 
的 疾病 可 伴 有 发 热 ,这 些 症状 的 轻 , 重 和 性 质 因 疾 病 的 不 
同 、 疾 病程 度 的 不 同 而 有 所 差异 。 

分 类 ” 按 不 同 病 因 肺 部 疾病 分 为 下 列 数 种 ， 

感染 性 肺 部 疾病 ” 呼 豚 道 与 外 界 相通 ， 全 身 血液 均 
流 经 肺脏 , 故 肺脏 易 遭 受 身体 内 外 微生物 的 侵袭 ,病毒 和 
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fei 


细菌 引起 的 呼吸 道 感染 最 为 常见 。 既 往 以 肺 类 链球 菌 感 
染 的 细菌 性 肺炎 为 主 , 占 80 一 90 狗 。 余 为 链球 菌 、 克 菜 布 
斯 氏 杆菌 .葡萄 球菌 等 感染 所 致 。70 年 代 后 ,细菌 感染 的 
情况 有 所 变化 ， 医 院外 所 串 肺 类 虽 仍 以 肺炎 链球 菌 感 染 
为 主 ,但 金黄 色 葡萄 球菌 性 肺炎 、 革 兰 氏 阴性 杆菌 肺 类 也 
明显 增多 。 住 院 患 者 所 得 肺炎 (医院 内 感染 所 致 ) 中 革 兰 
氏 阴 性 杆菌 肺炎 明显 增加 ,其 中 以 克 莱 布 斯 氏 杆 菌 、 绿 及 
杆菌 感染 最 为 多 见 。 另 真菌 感染 也 增多 。 由 于 微生物 分 离 
培养 技术 改进 ,已 能 成 功 地 诊断 肺炎 菌 质 体 、 厌 氧 菌 以 及 
新 的 病原 微生物 ， 如 军团 菌 属 、 细 胞 巨 病毒 . 肺 子 虫 所 
致 的 肺 部 感染 。 这 种 病原 微生物 的 变化 ， 可 能 与 患者 高 
龄 , 病 重 、 免 疫 疾 病 增加 ;肾上腺 皮质 激素 、 免 疫 抑制 剂 
细胞 毒性 药物 .抗生素 的 应 用 ;各 种 揪 管 气管 切 开 、 呼 吸 
机 的 应 用 以 及 器 官 移植 有 关 。 使 原 不 致 病 的 “ 非 致 病菌 ” 
成 为 "条件 致 病菌 "， 如 急性 淋巴 性 白血病 患者 在 进行 细 
胞 毒性 药物 化 疗 时 ;爱滋病 (AIDS) 患者 由 于 病毒 感染 ， 
破坏 了 了 T 淋巴 细胞 的 功能 而 致 细胞 免疫 缺损 ， 均 易 导致 
非 致 病菌 的 肺 部 感染 ,包括 少见 的 肺 钨 子 虫 肺 部 感染 。 

肺结核 是 慢性 细菌 性 肺 部 感染 的 常见 病 。 近 年 来 ,由 
于 有 效 抗 结核 药物 的 发 现 和 合理 使 用 , 患 病 率 、 死 亡 率 明 
显 下 降 。 据 国际 防 疡 联盟 资料 统计 ， 某 些 国家 发 病 率 仍 
较 高 ,每 年 发 现 有 高 度 传染 性 的 病人 约 400 万 , 还 有 400 
万 不 排 菌 的 新 结核 病人 。 全 世界 约 有 2 000 万 活动 性 结 
核 患 者 ， 每 年 有 300 万 人 死 于 结核 病 。 当 前 结核 病 仍 是 
威胁 人 类 健康 的 传染 病 之 一 。 

与 大 气 污染 和 吸烟 有 关 的 肺 部 疾病 ”正常 情况 下 ， 
干燥 的 空气 约 含 氛 78%、 氧 21%、 氢 0.93%、 二 氧化 碳 
0.03 多 以 及 微量 氛 , 氨 、 气 等 气体 ， 是 维持 人 体 正 常 机 能 
和 健康 的 必要 条 件 。 由 于 现代 工业 和 交通 运输 的 发 展 ， 
煤 ,石油 .天然气 的 燃烧 ,工业 生产 的 废气 等 ,使 大 气 污染 
物 达 100 多 种 ,其 中 主要 的 是 煤 尘 一 氧化 碳 、 二 氧化 硫 、 
所 氧化 物 、 过 氧化 物 \ 硫 化 气 、 烃 类 以 及 多 环 碳 秘 化 合 物 
的 鞋 并 扇 等 物质 。 由 于 呼吸 道 直接 与 大 气 接触 , 故 所 受 危 
害 也 最 大 。 如 二 氧化 硫 、 氨 氧化 物 、. 过 氧化 物 等 污染 物 刺 
激 呼吸 道 , 可 引起 支气管 痉挛 、 呼 吸 道 粘液 分 泌 增 多 , 从 
而 呼吸 道 阻力 增加 ,呼吸 道 粘 膜 纤 毛 运动 减弱 或 消失 , 降 
低 了 呼吸 道 对 微生物 的 抵抗 力 。 慢 性 阻塞 性 肺病 (COPD 
包括 慢性 支气管 炎 、 阻 塞 性 肺 气 肿 ) 的 发 病 与 大 气 污染 
有 关 。 

肺 气 肿 是 呼吸 系统 常见 病 ， 病 理 改变 为 未 梢 细 支 气 
管 远 端 气 腔 的 扩张 和 破坏 。 人 类 弹性 蛋白 酶 主要 来 自 中 
性 粒 细胞 ,肺泡 巨 噬 细胞 含量 较 少 。 抗 弹性 蛋白 酶 亦 有 多 
种 物质 ,其 中 最 重要 者 为 m 抗 胰 蛋 白 酶 。 遗 传 性 a 抗 腊 
蛋白 梅 缺 乏 可 导致 肺 气 肿 ,但 为 数 较 少 ,只 占 慢性 阻塞 性 
肺病 患者 总 人 数 的 1% ， 主 要 病理 改变 为 泛 小 叶 型 肺 气 
肿 。 这 种 肺 气 肿 发 病 年 龄 较 早 , 病 程 进展 较 快 。 

长 期 吸烟 也 可 引起 肺 气 肿 。 烟 草 的 烟雾 中 含有 上 和 干 
种 化 学 物质 ,其 中 有 高 浓度 毒性 物质 ,有 些 呈 颗粒 状 悬 浮 
于 空气 中 。 吸 入 呼吸 道 后 造成 支气管 上 皮 增 厚 、 退 行 性 
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变 , 抑制 纤毛 运动 ,纤毛 脱落 、 坏 死 , 粘液 腺 肥大 , 分 泌 增 
多 ,降低 肺泡 吞噬 功能 。 烟 雾 中 过 氧化 物 . 氧 自由 基 可 氧 
化 四 抗 胰 蛋 白梅 , 故 吸烟 可 使 % 抗 胰 蛋 白 酶 失 活 , 吸烟 
者 m 抗 且 蛋 白梅 的 活性 为 不 吸烟 者 的 60% 。 同 时 吸烟 能 
刺激 肺泡 巨轮 细胞 产生 中 性 粒 细胞 趋 化 因子 ， 使 中 性 粒 
细胞 在 肺 内 积聚 ， 释 放大 量 弹性 蛋白 梅 ， 继 之 破坏 肺 组 
织 ， 形 成 小 叶 中 心 型 肺 气 肿 。 

研究 发 现 ,营养 不 良 可 影响 蛋白 质 合成 ,并 影响 弹性 
纤维 的 结构 使 其 易于 分 解 。 过 度 紧张 与 营养 不 良 可 影响 
抗 蛋白 酶 的 产生 ,出 现 暂时 性 的 抗 蛋白 酶 缺乏 . 铜 、 铁 、 硒 
微量 元 素 以 及 维生素 C 和 玉 缺 乏 ， 均 可 通过 抗 氧 化 系统 
影响 蛋白 枯 - 抗 蛋白 酶 的 动态 平衡 ,导致 肺 组 织 损伤 。 

慢性 阻塞 性 肺 气 种 患者 ， 由 于 能 量 供求 之 间 的 不 平 
衡 , 导 致 呼吸 肌 疲劳 ,呼吸 肌 的 结构 和 功能 均 遭 到 不 同 程 
度 的 损害 ,引起 急性 或 慢性 I 型 呼吸 衰竭。 

大 气 污染 ,吸烟 对 肺癌 的 发 病 率 增高 也 至 关 重 要 ,如 
大 气 污染 物 荆 并 荡 、 氨 氧化 物 与 烯烃 作用 生成 的 硝化 燃 
烃 以 及 石棉 、 砷 、 铬 , 镍 等 都 与 癌 的 发 生 有 关 。 

与 职业 有 关 的 肺 部 疾病 ”从 事 某 些 职业 时 ， 吸 入 有 
害 的 粉尘 .烟雾 或 毒物 引起 肺 部 损害 是 职业 性 肺 部 疾病 。 

长 期 吸入 有 害 的 粉尘 一 一 二 氧化 硅 ( 即 石英 )、 硅 酸 
盐 , 煤 、 铁 , 锡 等 可 在 肺 内 形成 沉积 病灶 , 称 为 尘肺 。 有 的 
人 尘肺 为 良性 过 程 ,有 的 病情 发 展 严重 可 使 肺 纤维 化 尘肺 
中 以 柳 肺 煤 砂 肺 和 石棉 肺 最 为 重要 。 某 些 金属 如 钴 ,有 条 、 
锯 \ 鳃 、 镍 等 菊 气 、 烟 雾 、 氧 化 物 或 盐 类 吸入 可 致 肺 中 毒 。 
皱 及 其 化 合 物 引 起 的 急性 反应 为 肺泡 广泛 的 浸润 性 病 
变 ,慢性 外 中 毒 则 为 肉芽 肿 样 的 改变 。 某 些 有 机 粉尘 如 棉 
人 尘 以 及 异 氰 酸 盐 , 铀 盐 等 可 引起 职业 性 哮喘 。 二 氧化 硫 、 
二 氧化 氨 、 铵 ,盐酸 、 氧 , 光 气 可 引起 支气管 炎 和 肺炎 。 有 
害 气 体 、 强 酸 烟雾 还 可 引起 肺 水 种 。 铀 、 镍 、 铬 酸 盐 、 石 
棉 、 二 氧 甲 醚 等 与 肺癌 发 病 密切 有 关 , 胸 膜 间 皮 瘤 发 病 与 
长 期 接触 石棉 有 关 。 

与 免疫 有 关 的 肺 部 疾病 ”呼吸 系统 有 一 整套 完善 的 
防御 系统 , 受 外 界 臻 敏 原 侵袭 时 , 肺 内 可 产生 保护 性 的 免 
疫 和 过 敏 反 应 。 过 敏 性 肺 部 疾病 以 支气管 哮喘 最 多 见 ， 
尤其 是 工业 发 达 的 国家 ,支气管 哮喘 患 病 率 普遍 升 高 。 外 
源 性 畦 喘 多 由 体外 抗原 性 物质 侵入 体内 引起 发 病 ， 如 花 
粉 、 灰尘 、 工业 上 的 化 学 物 或 药物 等 特异 性 抗原 性 物质 。 
若 脱离 这 种 环境 ,或 用 这 种 物质 作 脱 人 敏 疗法 后 ,有 的 患者 
可 得 到 缓解 。 内 源 性 哮喘 患者 多 在 某 些 遗 传 素质 、 体 质 
较 差 或 精神 影响 的 基础 上 ， 由 于 呼吸 道 经 常 感染 或 经 常 
受到 某 些 物 质 刺 激 ,使 支气管 粘膜 反应 性 增高 ,在 气候 变 
化 或 吸入 某 些 刺激 性 物体 时 发 病 ， 与 喘息 型 支气管 炎 很 
难 区 别 , 预 后 较 差 。 枯 草 热 也 称 过 敏 性 鼻炎 ,是 各 种 花粉 
抗原 引起 鼻 、 眼 咽喉 粘 膜 常见 的 上 呼吸 道 变态 反应 性 疾 
病 。 外 源 性 过 敏 性 肺泡 类 是 因 吸 入 有 机 粉尘 而 引起 肺泡 
壁 的 过 敏 性 炎症 。 主 要 表现 为 件 有 肉芽 肿 病变 的 急性 、. 亚 
急性 或 慢性 间 质 性 肺炎 。 如 接触 发 毒 的 稻草 、 饲 料 、 谷 
物 ,堆肥 的 农民 ， 因 微小 多 孢子 菌 、 哮 热 放 线 菌 抗原 而 引 


起 发 病 的 农民 肺 ,蘑菇 肺 ， 接 触 饮 , 鹦 鸠 和 其 他 鸟 类 排泄 
物 和 羽毛 的 人 , 因 鸟 类、 鸟 类 血清 蛋白 的 抗原 而 引起 发 病 
的 饲 鸟 者 肺 ,这 两 者 均 为 外 源 性 过 敏 性 肺泡 炎 疾 病 。 肺 出 
血 肾 炎 综 合 征 ,又 称 古 德 由 斯 乒 氏 综合 征 ,是 由 病毒 感染 
或 不 甚 清楚 的 某 种 原因 改变 了 肾 小 球 基底 膜 抗原 性 或 促 
使 基底 戏 内 抗原 物质 暴露 ， 使 患者 血循环 中 产生 抗 肾 基 
底 腊 抗体 ,与 涌 小 球 和 肺泡 毛细 血管 基底 膜 相 结 合 ,有 以 
IgG 为 主 和 C3 补体 的 沉积 而 引起 肺泡 壁 病变 ,肺泡 内 
出 血 和 纤维 蛋白 闯 出 以 及 发 展 迅速 的 肾 小 球 肾炎 ， 可 因 
咯血 .呼吸 衰竭 或 峭 功能 衰竭 而 死亡 ,蠕虫 嫌 在 肺 内 移行 
可 引起 过 敏 性 肺 温润。 结缔 组 织 疾病 一 一 系统 性 红斑 狼 
疮 、 类 风湿 性 关节 炎 等 引起 的 肺 部 病变 和 弥漫 性 致 纤维 
性 肺泡 炎 、 坏 死 性 肉芽 肿 、 哮 酸 细胞 肉芽 肿 等 均 与 免疫 反 
应 有 关 。 

近年 来 , 肺 间 质 病变 有 日 益 增多 的 趋势 ,大 部 分 病因 
未 明 。 病 理 过 程 为 直接 接触 物 的 毒性 作用 ,或 通过 炎症 、 
免疫 反应 的 作用 ， 开 始 为 肺泡 炎 ， 病 变 从 急性 演变 为 慢 
性 ,最 后 肺 间 质 纤维 化 , 严重 者 肺泡 结构 破坏 , 形成 囊 性 
改变 ,外 形似 蜂窝 状 , 故 称 蜂 窜 肺 , 易 反复 发 生 肺 部 感染 ， 
可 因 肺 部 感染 或 呼吸 衰竭 而 死亡 。 

与 遗传 有 关 的 肺 部 疾病 ”如 遗传 性 m 抗 胰 蛋 白 酶 
缺乏 引起 的 肺 气 肿 。 隐 性 基因 遗传 疾病 ， 如 胰腺 奏 性 纤 
维 变 时 肺 纤维 化 和 砷 性 变 ,该 病 多 见于 欧美 人 ,东方 民族 
少见 。 在 遗传 性 的 卡 塔 格 纳 氏 综合 征 中 ,呼吸 道上 皮 纤 毛 
不 能 活动 ,因而 容易 发 生 呼吸 道 感染 。 

肺 部 肿瘤 ”分 为 良性 、 恶 性 两 大 类 。 常 见 的 恶性 肿瘤 
为 原 发 性 支气管 肺 冯 ( 简 称 肺癌 ) 约 占 肺 部 肿瘤 的 90% 。 
其 次 为 肺 转移 性 癌 ， 多 来 源 于 泌尿 生殖 器 官 , 胃 肠 ,甲状 
腺 .乳腺 等 肺 部 良性 肿瘤 如 错 构 瘤 ,脂肪 瘤 、 乳 头 状 瘤 等 
较为 少见 。 近 年 来 肺癌 的 发 病 率 、 死 亡 率 都 有 明显 上 升 
的 趋势 。 在 发 达 的 国家 ， 男 性 常见 恶性 肿瘤 中 肺癌 已 占 
首位 ,女性 常见 恶性 肿瘤 中 占 第 
明确 ， 但 已 知 其 发 病 与 长 期 吸烟 .大气 污 染 、 接 触 某 些 理 
化 致癌 物质 (如 煤 焦油 ,沥青 ,石棉 ,放射 性 铀 、 镭 的 衍生 
物 氧 和 氨 子 体 等 ) 密 切 有 关 . 与 肺 部 慢性 炎症 .病毒 感染 、 
维生素 人 A 缺乏 .机 体 免疫 功能 低下 、 内 分 泌 失 调和 家 族 遗 
传 等 因素 也 有 关 。 近 年 来 对 于 肺癌 的 病因 ,病理 .早期 诊 
断 和 综合 治疗 有 了 很 多 进展 。 

原因 不 明 的 肺 部 疾病 ”如 结 节 病 . 肺 泡 蛋 白 沉积 症 、 
肺泡 徽 结石 症 等 。 

全 身 性 疾病 的 肺 部 表现 ” 心 源 性 肺 水 肿 可 发 生 于 各 
种 原因 引起 的 左 心 赛 竟 ,创伤 休克 严重 感染 可 引起 弥漫 
性 肺 毛 细 血 管 的 损伤 而 致 肺 间 质 、 肺 泡 水 肿 ,表现 为 成 人 
叶 吸 客 连 综合 征 , 低 蛋白 血 症 (如 肝 破 变 、 肾 病 综 合 征 等 ) 
可 致 胸腔 积 液 (漏出 液 )， 急 性 胰腺 类 患者 也 可 发 生 胸 腔 
积 液 和 了 肺 部 弥散 性 病变 。 结 缔 组 织 病 、 淋 已 瘤 、 亚 性 组 
织 细胞 病 、 白 血 病 、 风 湿 病 等 均 可 有 肺 部 或 胸腔 积 液 的 
表现 。 

展望 


近年 来 ,呼吸 领域 有 以 下 的 进展 ， 


位 。 肺 癌 病 因 尚 未 “ 


肺 


肺 功能 测定 ”小 气 道 及 小 气 道 功能 测定 ， 小 气 道 指 
在 吸 气 状态 下 气 道内 径 等 于 或 小 于 2mm 的 细 支 气管 。 反 
应 小 气 道 功能 状态 的 检查 方法 有 ， 闭 合 气 量 、 闭 合 总 量 、 
页 相 和 斜率 和 最 大 呼 气流 量 一 一 容积 曲线 。 通 过 这 些 检查 
方法 , 可 以 早期 发 现 肺 部 阻塞 性 疾病 , 还 可 用 于 吸烟 ,大 
气 污染 对 肺脏 的 危害 监测 和 呼吸 生理 的 研究 。 肺 功能 区 
域 性 差异 测定 ,由 于 核 素 技术 的 进步 ,电子 计算 机 以 及 不 
同 溶解 系数 情 性 气体 的 应 用 ， 可 对 肺 内 通气 、 血 流 和 通 
气 / 血 流 比值 进行 测定 。 

肺 的 非 呼吸 性 功能 研究 ” 肺 组 织 有 40 多 种 不 同 的 
细胞 成 分 ,肺脏 是 机 体 全 部 血液 通过 的 脏 器 , 肺 血管 内 皮 
细胞 及 其 他 肺 细胞 富有 各 种 酶 类 ， 产 生 许多 生物 活性 物 
质 ,在 局 部 发 挥 作用 或 释放 入 血液 循环 中 起 全 身 作用 ,如 
组 胺 、 前 列 腺 素 、 缓 激 肽 、 过 敏 性 慢 反 应 物质 。 肺 泡 壁 内 
具有 对 莽 并 这 解毒 作用 的 苯 吡 羧 化 酶 或 芳 羟 羧 化 酶 ， 肺 
血管 内 皮 细胞 可 转化 和 代谢 血管 紧张 素 。 肺 泡 工 型 细胞 
产生 的 肺 表面 活性 物质 维持 肺泡 的 膨胀 ， 对 肺 功 能 的 维 
持 与 稳定 有 极其 重要 的 作用 。 故 肺脏 除 其 有 呼吸 功能 之 
外 ， 尚 有 防御 、 内 分 泌 、 代 谢 等 功能 。 这 些 方面 尚 待 深入 
研究 。 

肺 部 疾病 在 诊断 治疗 上 的 新 技术 和 新 方法 义 线 断 
层 摄影 和 计算 机 断层 扫描 (CT) 提供 了 对 肺 部 阴影 \ 肿 块 
形态 ,性 质 的 更 明确 的 了 解 。 纤 维 支气管 镜 检查 ,必要 时 
还 可 经 皮肤 穿刺 肺 活 检 组 织 进行 病理 、 细 菌 、 生 化 的 检 
验 ， 大 大 提高 了 病因 学 的 确诊 率 。 支 气管 肺泡 灌 洗 液 可 
在 镜 下 进行 细胞 计数 、 分 类 和 测定 液体 内 免疫 抗体 、 补 体 
与 酶 类 ,以 帮助 对 疾病 性 质 的 了 解 ,利用 放射 性 核 素 “Ga 
(中 综 ) 进行 肺 扫描 : “Ga 可 以 集聚 在 新 陈 代谢 活跃 的 部 
位 ,临床 上 用 以 诊断 肺癌 、 结 节 病 、 间 质 性 肺泡 炎 等 。 并 
可 用 以 鉴别 肺 梗塞 与 肺 类。 肺动脉 造影 术 有 助 于 对 肺 梗 
塞 的 诊断 。 临 床 治疗 方面 :新 的 药物 应 用 ,如 各 种 新 型 搞 
生 素 、 抗 结核 药物 、 肾上腺 皮质 激素 、 平 喘 药 物 ， 血 气 分 
析 、 呼 吸 机 的 应 用 ;建立 呼吸 监护 室 , 提 高 了 肺 部 感染 、 呼 
吸 衰竭 等 疾病 的 诊治 水 平 。 ( 何 冰 ) 


felbu jishengchongbing 
肺 部 寄生 虫 病 (pulmonary parasitoses》 
许多 经 血循环 传播 到 人 体 各 处 的 寄生 虫 ， 常 在 肺脏 内 停 
留 ,并 引起 病变 , 即 肺 部 寄生 虫 病 。 包 括 发 育 过 程 中 幼虫 
需要 经 过 肺脏 的 寄生 虫 和 成 虫 以 肺脏 为 寄居 场所 的 寄生 
虫 感染 。 

病因 和 分 类 ” 肺 部 寄生 虫 病 种 类 很 多 ， 分 类 方法 也 
很 多 ,但 结合 寄生 虫 的 习性 和 临床 特点 ,可 分 为 ，@ 以 肺 
脏 为 主要 寄生 场所 的 寄生 虫 病 。 如 并 殖 吸 出 病 、 肺 孢子 出 
病 等 @ 以 其 他 部 位 为 主要 寄生 场所 的 寄生 虫 病 ， 有 了 时 
也 可 以 侵犯 肺脏 ,如 阿 米 巴 性 肺 脓肿 、 肺 包 虫 病 、 旋 毛 出 
病 等 猪 大 尾 蝎 偶 也 可 寄生 于 肺 组 织 ,但 较 少见 且 症 状 不 
明显 ; @ 有 些 琳 生 虫 的 幼虫 在 其 发 育 过 程 中 需 在 肺脏 内 
停留 并 发 育 , 因而 也 可 引起 肺 部 的 病变 , 如 丝 虫 , 特别 是 
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些 寄生 在 其 他 动物 体内 的 丝 虫 ,其 幼虫 在 人 体内 不 能 
发 育成 熟 ,但 能 引起 热带 哮 酸 性 粒 细胞 增多 症 。 晤 虫 的 幼 
虫 特别 是 猪 量 虫 的 幼虫 在 人 体内 也 可 引起 肺 部 病变 。 此 
外 其 他 部 位 的 寄生 虫 如 肝 吸 虫 ( 华 枝 睾 吸虫) 等 可 引起 肺 
部 的 过 敏 反应 ,表现 为 过 敏 性 肺 类 。 

临床 表现 肺 部 寄生 虫 病 有 共同 的 临床 特点 。 

呼吸 道 症状 ”患者 常 有 咳嗽 ,多 为 干咳 , 也 可 带 病 ， 
疯 的 性 质 则 因 病 而 异 , 一 般 少量 白色 粘 羔 , 偶 可 带 血丝 。 
阿 米 巴 性 肺 脓肿 患者 咯 巧克力 色 痰 , 量 也 较 多 , 丫 中 有 时 
可 以 找到 溶 组 织 内 阿 米 巴 滋养 体 。 并 殖 吸虫 病 患 者 则 咯 
果酱 样 或 烂 肉 样 丫 , 痰 中 常 可 找到 并 殖 吸 虫 卵 和 沙 尔 科 - 
圭 登 二 氏 晶体 在 晶 虫 幼虫 引起 的 暴发 性 流行 性 哮喘 时 ， 
患者 常 有 发 热 ,咳嗽 ,气短 及 哮喘 发 作 。 

胸痛 或 胸腔 积 液 “ 当 肺 部 寄生 虫 病 的 病灶 邻近 胸膜 
时 , 常 可 引起 胸痛 ,有 了 时 也 可 出 现 胸 腔 积 液 ,胸水 中 哮 酸 
性 粒 细胞 明显 增多 。 

末梢 血液 嗜 酸性 粒 徊 胞 数 增多 肺 部 寄生 虫 病 患 者 
大 多 有 末梢 血液 叶酸 性 粒 细胞 数 的 轻 度 增多 ， 但 在 暴发 
性 流行 性 哮喘 ,热带 哮 酸 性 粒 细胞 增多 症 、 四 川 肺 吸 虫 病 
等 则 明显 增多 。 

诊断 ” 肺 部 寄生 虫 病 的 诊断 并 不 困难 。 

流行 病 学 史 ”患者 在 流行 区 的 耽 留 时 间 ， 疫 水 接触 
史 , 或 在 牧区 居住 史 , 与 猫 狗 的 密切 接触 史 , 吃 不 热 石 矫 
或 姓 时 史 等 ,对 肺 部 寄生 虫 病 的 诊断 都 很 重要 。 

皮 内 试验 对 肺 部 寄生 虫 病 患者 的 诊断 很 重要 ， 对 
排除 或 疑 诊 某 些 寄生 虫 病 有 重要 价值 。 

血清 免疫 学 试验 ”常用 间接 血 凝 试验 、 补 体 结合 
验 、 间 接 免疫 荧光 抗体 技术 或 酶 联 免疫 吸附 试验 ,它们 有 
助 于 肺 部 寄生 虫 病 的 确诊 。 

胸部 共 射 线 检查 ”可 结合 流行 病 学 史 及 免疫 学 检 
查 ， 了 解 肺 部 病变 的 性 质 ， 对 肺 部 寄生 虫 病 的 诊断 很 重 
要 。 如 患者 胸部 X 射 线 检查 肺 部 有 厢 性 阴影 ， 结 合 患者 
有 牧区 居住 史 、 包 虫 皮 内 试验 及 血清 酶 联 免疫 吸附 试验 
均 阳性 , 即 可 诊断 为 肺 包 虫 病 。 

疾 的 检查 ”在 患者 羔 液 内 查找 虫 孵 、 幼 虫 或 原虫 滋 
养 体 (如 溶 组 织 内 阿 米 巴 , 卡 里 尼 氏 肺 孢 子 虫 ), 对 作出 病 
原 性 诊断 具有 重要 的 意义 。 有 时 在 羔 中 发 现 多 量 嗜 酸性 
粒 细胞 或 沙 尔 科 - 雷 登 二 氏 晶体 ,对 肺 部 寄生 虫 病 的 诊断 
有 一 定 的 参考 价值 。 

肺腑 活体 组 织 检查 “少数 病例 特别 是 肺 钨 子 虫 病 串 
者 经 以 上 的 各 项 检查 ， 仍 未 确诊 时 ， 可 作 肺 活 体 组 织 检 
查 , 但 这 是 一 项 损伤 性 检查 方法 ， 施 行 时 必须 十 分 慎重 。 

治疗 和 预防 。 肺 部 寄生 虫 病 的 病因 各 异 ， 因 此 必须 
根据 不 同 的 病因 进行 治疗 和 预防 。 《〈 许 雯 煤 ) 


felbu xlantianxing jibing 

肺 部 先天 性 疾病 (congenital diseases of lung) 
人 体 在 胚胎 发 育 过 程 中 呼吸 系统 各 部 位 发 生 解剖 结构 上 
的 畸形 所 引起 的 疾病 。 肺 部 先天 性 疾病 发 病 率 很 低 。 
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人 体 在 胚胎 24 天 左右 ( 约 3mm 大 小 )， 从 前 肠 向 腹 
便 发 出 驴 芽 , 以 后 发 展 成 肺 ， 至 28 天 左右 〈 胎 体 约 8 
10mm), 即 出 现 支气管 芽 。 12~16 周 时 ，70% 的 支气管 
结构 形成 ;近年 研究 认为 不 论 新 生 儿 婴儿. 儿童 .青年 或 
成 人 支气管 树 分 枝 均 已 达到 23 级 左右 。 在 胚胎 早期 肺 与 
支气管 的 血 供 来 自 腹 主动 脉 和 背 动 脉 间 的 内 胚 从 ， 肺 动 
脉 来 自 第 六 对 鲍 弓 动脉 , 当 支气管 芽 长 入 肺 实质 内 ,内 脏 
血管 从 便 消失 。 

分 类 ” 肺 部 先天 性 疾病 主要 有 下 述 几 种 : 

先天 性 肺 未 发 生 ”表现 为 无 肺 实质 、 无 气管 或 血管 
系统 的 痕迹 。 若 双 侧 肺 均 未 发 生 , 病 儿 生 后 不 能 存活 。 若 
为 一 侧 ,可 生活 至 成 年 ,一 侧 者 约 70% 位 于 左 侧 , 男 多 于 
女 。 这 类 病 可 合并 冰 柱 心脏 、 胃 肠 道 畸形 。 

肺 未 发育” 在 胚胎 期 肺 的 胚芽 已 经 发 生 ， 但 以 后 肺 
脏 即 不 发 育 。 病 理 表现 为 具有 支气管 残迹 而 无 肺 实质 或 
血管 系统 的 痕迹 。 与 肺 未 发 生 有 时 难 区 别 。 

先天 肺 发 育 不 全 ”胚胎 更 晚期 的 发 育 障碍 《妊娠 最 
后 两 个 月 内 )。 肺 实质 、 气 管 血管 系统 均 已 发 生 ， 只 是 各 
部 分 发 育 不 全 。 可 发 生 于 一 侧 全 肺 或 一 侧 的 一 叶 、 多 叶 、 
一 段 或 多 眉 肺 ,左右 沸 可 见 。 如 支气管 肺 发 育 不 全 合并 肺 
血管 异常 , 称 为 肺 发 育 不 全 综合 征 , 较 少见 。 肺 发 育 不 全 
常 合并 发 生 甩 辣 和 先天 性 心脏 病 。 

肺 扬 离 羡 ” 肺 的 发 育 嘛 形 ， 是 部 分 肺 组 织 与 主体 及 
分 隔 , 并 形成 囊 性 肿块 。 该 部 肺 及 无 功能 。 隔 离 肺 部 的 支 
气管 可 与 正常 支气管 系统 相通 或 不 通 。 连 通 正常 支气管 
时 党 反复 继 发 感染 ,不 通 者 无 症状 无 感染 。 此 外 ,病变 处 
有 来 自体 循环 的 异常 动脉 ,是 为 胚胎 期 遗留 的 畸形 血管 。 
肺 隔离 症 又 分 为 叶 内 型 和 叶 外 型 两 种 ， 叶 内 型 即 病 肺 周 
围 系 正常 肺 组 织 ,二 者 有 共同 的 胸膜 包 衷 ,并 有 来 自体 特 
环 的 异常 动脉 (多 数 来 自 胸 主 动脉 ,位 于 横 脱 上 下 ， 直 径 
可 达 1cm)。 回 流 的 静脉 进入 肺静脉 。 本 型 约 60% 位 于 左 
侧 , 几 乎 均 在 下 叶 的 后 基底 段 叶 外 型 者 病变 部 分 有 自身 
的 胸 允 ,也 有 来 自体 循环 的 异常 动脉 ， 多 在 肺 下 韧带 内 ， 
同时 有 肺动脉 ,肺静脉 回流 至 奇 静脉 , 半 奇 静脉 和 门 脉 系 
统 。 病 变 部 位 的 支气管 与 正常 的 支气管 不 相通 ， 故 不 具 
呼吸 功能 。 病 肺 局 部 无 色素 沉着 ,颜色 浅 淡 。 叶 外 型 较 叶 
内 型 少见 , 亦 有 90% 在 左 侧 。 .合并 症 可 有 肺 不 发 育 、 甩 
疝 、 异 位 胰 脏 ,心包 及 胃 肠 畸 型 。 至 于 肺 隔离 症 发 生 的 机 
理 尚 存在 不 同 看 法 ， 有 人 认为 胚胎 期 由 于 异常 血管 的 磁 
拉 作 用 ,使 部 分 肺 组 织 与 整个 肺脏 分 离 , 又 由 于 体循环 动 
脉 位 于 病 肺 部 ， 持 续 高 压 引起 肺 组 织 的 囊 性 变 ， 即 所 谓 
血管 棕 拉 学 说 ;相反 有 人 认为 肺 囊 性 变 为 原 发 ,异常 血管 
为 继 发 。 尚 待 研究 。 

先天 性 支气管 肺 瘟 肿 ”肺脏 先天 性 可 性 变 的 一 种。 
由 胚胎 较 晚 期 肺 实质 远 端 少 部 分 细胞 与 肺 芽 分 离 发 展 而 
成 。 肺 村 性 变 可 以 广泛 、 多 发 、 呈 蜂窝 状 (或 称 为 先天 性 
支气管 扩张 )。 病 变 多 限于 一 叶 肺 或 一 侧 肺 。 单 发 表 肿 大 
小 不 一 。 礁 种 位 于 纵隔 .气管 旁 隆 突 附近 、 食 管 旁 及 肺 
门 附近 者 称 之 为 支气管 囊肿 。50 一 70 多 的 唐 肿 位 于 肺 内 ， 


称 为 肺 奏 肿 。 在 胚胎 早期 发 育 障碍 形成 的 奏 肿 多 位 于 纵 
隔 及 肺 门 ,发 生 时 间 较 迟 的 多 位 于 肺 内 。 无 论 何 种 何 处 的 
圳 肿 均 可 与 支气管 相通 或 不 通 。 多 发 者 常见 ,两 肺 均 发 生 
者 占 21 锡 。 也 有 报告 以 单 发 者 较 多 。 多 发 表 肿 若 位 于 一 个 
或 多 个 肺叶 ,可 呈 蜂 窝 样 囊 腔 , 称 为 多 厢 肺 。 囊 肿 形 状 呈 
贺 形 或 邮 贺 形 ,直径 2~10cm, 壁 厚薄 不 一 ， 内 层 为 柱状 
假 复 层 纤 毛 上 皮 细胞 与 气管 上 皮 相似 。 囊 内 壁 光滑 或 有 
网 状 小 染 。 有 继 发 感染 时 壁 变 厚 ， 可 形成 肉芽 组 织 和 鳞 
状 上 皮 细 胞 。 历 壁 外 层 为 结缔 组 织 ,弹力 纤维 ,平滑 肌 纤 
维 、 粘 液 腺 、 淋 巴 组 织 和 少量 软骨 。 若 囊肿 部 未 参与 呼 
吸 , 厢 腔 内 无 炭 末 及 色素 沉着 。 这 些 病理 改变 ,对 确诊 先 
天 性 支气管 肺 囊肿 很 有 意义 。 细 内 充满 清 、 黄 液体 时 , 称 
为 液 囊肿 ， 圳 液 排出 ， 空 气 进 入 则 称 为 气囊 肿 。 

连 明 肺 ”不 是 单一 疾病 。 凡 在 标准 条 件 X 射 线 检查 
时 病 侧 肺 较 正常 侧 透 过 射线 量 多 而 显示 肺 含 气量 增 
加 ,透亮 ,在 XX 射线 有 移 片上 呈 显 著 黑 暗部 分 ， 均 可 广泛 称 
之 为 透明 肺 。 慢 性 气管 类 致 成 的 阻塞 性 肺 气 肿 ， 一 叶 或 
一 侧 肺 因 肿 瘤 ,异物 ,气管 的 严重 炎症 等 ， 致 使 支气管 醒 
阻 , 或 因 外 压 性 疾病 (肿瘤 , 肿 大 淋巴 结 ) 致 成 的 支气管 阻 
塞 , 因 吸 气 易 呼 气 难 ,致使 肺泡 含 气量 增加 ， 发 生 限 局 性 
肺 气 肿 也 可 旦 透明 肺 。 先 天 性 或 新 生 儿 肺叶 肺 气 肿 ， 特 
发 性 一 叶 或 一 侧 肺 气 肿 , 均 呈 现 病 肺 透明 度 增加 , 亦 可 统 
称 为 透明 肺 。 

光 天 性 肺 动 焰 脉 疾 ”有 动静 脉 瘤 样 扩张 、 肺 血管 扩 
张 , 肺 血 管 疾 等 名 称 。 现 统称 为 动静 脉 瘘 , 是 肺 动 、 静 脉 
系统 的 先天 了 畸形。 一 个 或 多 个 较 大 动脉 分 枝 不 经 肺 毛细 
血管 网 而 直接 与 肺静脉 分 枝 相通 。 瘘 处 血管 扩张 呈 囊 状 ， 
壁 薄 。 病 变 多 位 于 肺脏 层 胸膜 的 表 浅 部 ， 外 观 呈 暗 紫红 
色 , 妆 可 单 发 或 多 发 ,不 只 限于 一 个 肺叶 内 。 也 可 为 小 而 
多 发 的 动静 脉 癌 广泛 分 布 于 两 肺 。 单 发 疗 常 见 , 肺 下 叶 稍 
多 于 上 叶 , 右 肺 多 于 左 肺 。 肺 动静 脉 瘘 可 有 种 种 变异 ,如 
静脉 畸形 引流 入 右 心 房 ,动脉 端 可 来 自主 动脉 ;有 的 呈 静 
脉 闻 样 扩张 而 无 阅 ， 或 有 静脉 畸形 引流 而 无 痿 等 。 因 而 
认为 肺 动 静脉 瘘 的 形成 与 静脉 的 畸形 引流 有 关 。 

先天 性 肺 动 静脉 血管 异常 ” 亦 因 胚胎 期 肺 血 管 发 育 
障碍 引起 。 肺 动脉 血管 畸形 包括 肺动脉 主干 完全 缺 如 ， 
肺动脉 缺 如 ,一 枝 或 多 枝 肺动脉 发 育 不 全 ,肺动脉 辩 以 上 
的 肺动脉 狭窄 ,迷走 肺动脉 等 。 肺 静脉 异常 有 :肺静脉 总 
干 缺 如 ;肺静脉 与 心房 联合 ， 形 成 所 谓 三 房 心 ;肺静脉 未 
与 正常 肺静脉 从 结合 或 互相 连接 ,最 后 发 生 闭 锁 ; 肺 静脉 
或 与 其 相通 的 肺静脉 (第 三 心房 ) 引 流 至 右 心房 ， 右 肺 静 
脉 引流 至 上 腔 静 脉 , 奇 静脉 或 右 无 名 静脉 ; 左 肺静脉 引流 
至 左上 腔 静 脉 ,冠状 塞 或 异常 的 肺静脉 ;肺静脉 与 门静脉 
永久 连接 ， 肺静脉 直接 引流 至 右 下 腔 静 脉 等 畸形 。 

临床 表现 ”上述 7 种 肺 部 疾病 均 有 其 不 同 程度 的 症 
状 ,先天 性 肺 未 发 生 、 未 发 育 及 发 育 不 良 , 若 为 双 侧 , 病 儿 
均 不 能 长 期 存活 。 若 同时 伴 有 心脏 、 骨 肠 等 畸形 ,可 有 相 
应 器 官 的 症状 。 肺 隔离 症 及 先天 性 支气管 肺 春 肿 常 表现 
为 呼吸 道 感染 症状 ,发热 咯 脓 羔 、 咯 血 等 .透明 肺 的 症状 
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因 病 因 不 同 而 异 , 如 阻塞 性 肺 气 肿 、 肺 大 泡 、 肺 肿瘤 压迫 
阻塞 支气管 ,发 生 呼吸 困难 、 肺 部 感染 ,发 热 ,咳嗽 咯血。 
肺 气 肿 、 肺 大 泡 因 呼吸 功能 障碍 ,可 发 生 低 氧 血 症 。 长 期 
肺 气 肿 可 合并 肺 心 病 。 肺 动静 脉 瘘 由 于 肺动脉 内 低 氧 血 
液 不 经 氧 合 即 通过 瘘 道 流向 肺静脉 而 入 周围 血循环 〈 即 
右 向 左 分 流 ), 可 出 现 青紫 ,气短 ,咯血 、 继 发 贫血 和 红 细 
胞 增多 症 。 瘘 破裂 可 发 生 大 咯血 或 血 胸 ,危及 生命 。 肺 动 
静脉 畸形 可 使 血液 动力 学 发 生 异 常 ,影响 心肺 功能 。 严 重 
畸形 不 能 维持 生命 。 

诊断 和 治疗 XX 射线 检查 是 重要 诊断 方法 ， 如 对 肺 
气 肿 、 肺 大 泡 、 囊 肿 、 肺 部 肿瘤 等 多 可 明确 诊断 .对 肺 不 发 
育 , 发 育 不 全 、 动 静脉 瘘 及 肺 动 静脉 血管 畸形 等 需 作 血管 
造影 和 气管 造影 确诊 。 治 疗 除 对 症 外 (如 控制 肺 部 感染 、 
氧气 治疗 ) ,有 的 需 手 术 治 疗 ,如 致 成 透明 肺 的 肺 大 泡 、 肿 
瘤 均 需 手 术 切 除 , 肺 隔离 症 ,囊肿 、 反 复 继 发 感染 、 咯 血 、 


单 发 的 动静 脉 瘘 均 是 手术 切除 的 指 征 。 《 徐 振 坤 ) 
felbu zhongliu 
肺 部 肿瘤 〈tumors of lung) 分 良性 肿瘤 和 恶 


性 肿瘤 ( 见 肺 辣 )。 肺 部 的 良性 肿瘤 包括 支气管 和 肺 的 真 
性 肿瘤 、 腺 瘤 . 平 滑 肌 瘤 \ 脂 肪 瘤 . 纤 维 瘤 等 。 是 极 少见 的 
一 组 疾病 。 支 气管 、 肺 良性 肿瘤 的 细胞 分 化 和 形态 与 正 
常 细胞 相似 ,肿块 大 多 有 包 膜 ,和 周围 组 织 分 界 清楚 ， 边 
缘 光 清 、 整 齐 , 呈 贺 形 或 精 圆 形 ,多 为 实体 病变 ,其 分 布 右 
侧 多 于 左 侧 ， 组 织 分 化 良好 。 但 某 些 良性 肿瘤 有 恶变 的 
可 能 。 

支气管 腺 瘤 ”多 发 生 在 30~40 岁 女 性 好 发 于 近 肺 
门 的 大 支气管 , 右 下 叶 支 气管 多 见 。 肿 瘤 来 源 于 支气管 腺 


， 体 。 一 部 分 向 管 腔 内 生长 ,表面 枝 羡 正常 的 支气管 粘膜 ， 


一 部 分 向 管 腔 外 肺 组 织 生长 , 常 呈 亚 铃 状 ,其 组 织 学 特点 
为 典型 的 腺 瘤 样 结构 ,支气管 表面 上 皮 完 整 ,有 时 可 见 鲜 
状 上 皮 化 生 ,支气管 局 部 粘膜 内 的 粘液 腺 增多 ,有 乳头 形 
成 。 据 其 组 织 学 将 支气管 腺 瘤 分 为 二 型 ，@D 类 瘤 型 ， 绝 
大 多 数 支 气管 腺 瘤 属 此 型 ,与 家 肠 道 类 型 肿瘤 相似 .@ 贺 
柱 型 ,此 型 有 明显 的 温润 性 生长 特点 ,可 侵犯 附近 的 组 织 
和 器 官 ,也 可 呈 息 肉 型 垂 于 支气管 管 腔 内 , 它 可 撑 大 管 及 
内 径 但 不 侵犯 外 膜 。 此 型 六 射线 检查 可 正常 ， 支 气管 造 
影 或 支气管 镜 检查 可 发 现 有 半圆 形 明 影 。 

支气管 平滑 肌 瘤 ”起 源 于 支气管 平滑 肌 的 良性 肿 
瘤 ,少见 。 肿 瘤 主要 向 支气管 内 生长 ， 引 起 管 乃 狭 窗 或 
阻塞 。 

支气管 软骨 病 来 源 于 支气管 辟 和 肺 内 的 软骨 ， 呈 
光 请 分 叶 状 或 息肉 状 ,突出 于 管 腔 内 。 质 硬 , 其 组 织 学 属 
正常 的 软骨 成 分 。 

支气管 脂肪 瘤 ”发 生 于 支气管 粘膜 下 组 织 ， 呈 息 内 
样 肿 块 , 突 于 管 腔 内 ,少见 。 

脐 和 支气管 的 神经 浙 性 肿瘤 分 为 神经 净 、 神 经 畏 
瘤 和 神经 纤维 瘤 。 神 经 源 性 肿瘤 在 胸 内 多 见于 后 上 纵隔 ， 
而 气管 、 支 气管 和 肺 内 很 少见 。 肺 内 神经 源 性 肿瘤 来 源 
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于 小 支气管 。 它 位 于 气管 .支气管 管 壁 ， 向 腔 内 外 生长 ， 
腔 内 部 分 少 , 腔 外 部 分 大 。 肿 瘤 有 包 膜 ,表面 光滑 ， 呈 结 
节 状 。 此 瘤 可 恶变 ,切除 不 彻底 时 可 局 部 复发 。 

肺 粘 液 病 ” 位 于 肺脏 深部 ,临床 症状 不 明显 ,很 难 发 
现 。 组 织 学 结构 颇 似 原始 的 间 皮 瘤 。 多 见于 皮下 组 织 , 妥 
膜 组 织 , 骨 、 肌 肉 和 滋 尿 生殖 器 ,发 生 于 肺 者 极 少见 。 

- 肺 纤维 瘤 。 极 少见 ,中 国 曾 有 一 例 报告 。 瘤 体 藏 于 肺 
脏 深部 , 多 无 症状 。X 射 线 检查 偶然 发 现 ， 手 术 切 除 后 ， 
经 病理 检查 方 能 确诊 。 

肺 化 学 感受 器 净 98 久 发 生 于 颈 动脉 窦 , 发 生 在 肺 
者 很 少见 。 中 国 曾 有 2 例 报告 。 是 由 肺 间 质 内 细 静 脉 局 
围 存在 的 化 学 感受 器 细胞 增生 和 集结 而 形成 的 肿瘤 。 

肺 错 构 交 ”是 器 官 的 正常 成 分 ， 肺 在 正常 组 织 胚胎 
发 育 过 程 中 ,由 于 排列 \ 增 殖 或 分 化 的 异常 ， 形 成 的 肿瘤 
样 畸形 。 其 发 生 率 占 肺 原 发 肿瘤 的 1.8% ,在 肺 良性 肿瘤 
中 属 最 常见 。 男 女 发 病 无 明显 差异 。 但 多 发 性 错 构 瘤 女 
性 多 见 , 常 伴 有 子宫 肌 瘤 。 

肺叶 胎 瘤 ”多 发 生 于 前 上 纵隔 , 原 发 于 肺 者 罕见 。 肺 
内 畸 胎 瘤 可 能 系 迷走 神经 的 胚胎 沿 组 织 支气管 下 行为 肺 
胚 基 包 绕 而 形成 的 肿瘤 ,与 错 构 瘤 同 属 发 育 性 肿瘤 。 肿 瘤 
可 位 于 肺 实质 或 支气管 腔 内 ， 多 为 圆 形 实质 性 或 囊 性 肿 
物 , 大 小 不 等 。 位 于 支气管 内 的 则 形状 小 , 似 息肉 状 ， 表 
面 光滑 。 

肺 扎 头 状 痛 ” 多 发 生 于 号 ,气管 和 支气管 壁 ,可 为 多 
发 。 有 人 认为 肺 乳头 状 闯 系 原 发 于 喉 或 气管 向 下 蔓延 而 
形成 的 肺 内 继 发 性 肿瘤 。 

上 述 支气管 和 肺 部 良性 肿瘤 在 临床 上 很 罕见 。 多 数 
无 临床 症状 ， 一 般 在 肺 部 检查 或 行 支气管 镜 检 时 偶然 发 
现 。 但 若 瘤 体 较 大 , 则 可 部 分 或 完全 阻塞 支气管 ,造成 呼 
吸 困难 、 肺 不 张 或 肺 部 感染 。 病 人 可 出 现 咳 嗽 、 咯 痰 、 咯 
血 等 。 

良性 肿瘤 一 旦 发 现 应 手术 切除 ,一 般 预 后 良好 。 部 分 
良性 肿瘤 可 有 恶变 ,并 有 浸润 性 增长 , 故 手术 时 应 切除 彻 
底 , 力 求 根治 。 ( 节 桂 莲 ) 


feldopao 
肺 大 泡 〈bulla〉 ”肺泡 间隔 破坏 在 肺 实质 内 形成 
的 含 气 空 腔 。 其 外 形 不 规则 ,小 的 直径 超过 lcm, 大 的 可 
占据 半 侧 胸腔。 可 以 单个 或 多 个 发 生 。 多 在 X 射 线 胸 部 
检查 和 病理 检查 中 发 现 。 

肺 大 泡 常 伴 有 不 同 的 肺 部 疾病 ， 多 见于 慢性 支气管 
炎 、 支 气管 哮喘 .晚期 尘肺 或 结 节 病 。 少 部 分 肺 大 泡 病人 
无 肺 部 或 支气管 疾病 。 肺 大 泡 患者 易 并 发 感染 、 自 发 性 
气胸 及 大 出 血 。 发 生 这 些 并 发 症 时 病情 多 较 重 。 若 发 生 
自发 性 气胸 ,可 出 现 呼吸 衰竭, 是 死亡 的 原因 之 一 。 

发 病 机 理 ” 由 于 闻 痕 组 织 或 气 道内 炎症 、 分 泌 物 等 
引起 支气管 内 活 辩 性 阻塞 。 吸 气 时 气体 进入 气 道 ， 呼 气 
时 气体 因 活 辩 阻塞 而 潜 留 在 气 道内 。 如 此 进行 性 发 展 ， 
使 肺泡 逐渐 增 大 ， 最 后 导致 肺泡 壁 破坏， 形成 直径 超过 
330 


lem 的 肺 大 泡 。 

临床 表现 。 肺 大 泡 多 无 临床 症状 , 仅 在 X 射 线 胸部 
检查 时 发 现 。 巨 大 的 肺 大 泡 压 迫 周 围 的 肺 组 织 可 出 现 气 
短 。 在 原 有 了 肺 部 疾病 的 基础 上 ， 发 生 肺 大 泡 增 大 或 发 生 
新 的 肺 大 泡 ; 肺 大 泡 合并 自发 性 气胸 均 可 出 现 气短 ,合并 
自发 性 气胸 时 ,症状 较 重 , 患 侧 件 有 胸痛 。 肺 大 泡 合并 感 
染 时 ,可 有 咳嗽 . 咯 痰 ,发热 等 症状 。 肺 大 泡 的 体征 多 和 伴 
随 的 原 发 病 ， 如 慢性 支气管 炎 . 支 气管 哮喘 有 关 。 少 数 肺 
大 泡 明显 者 ， 局 部 邑 诊 过 清音 及 呼吸 音 减 低 或 消失 。 

X 射 线 胸部 检查 是 发 现 肺 大 泡 最 重要 的 方法 。 表 现 
为 局 部 加 形 或 类 圆 形 透亮 度 增加 , 壁 纤细 如 发 丝 样 ,大 泡 
内 无 纹理 。 在 呼 气 位 ,由 于 空气 小 留 , 大 泡 的 体积 相对 增 
大 。 继 发 感染 时 ,大 泡 内 可 有 液体 平面。 

治疗 ” 肺 大 泡 无 症状 者 不 需 治 疗 。 伴 随 慢性 支气管 
炎 和 肺 气 肿 者 ,主要 治疗 原 发 疾病 , 若 肺 大 泡 占 一 侧 胸腔 
的 70~100% , 肺 部 无 病变 ,同时 有 气短 等 症状 者 或 反复 
并 发 自发 性 气胸 、 大 出 血 者 ,可 考虑 手术 治疗 。 

( 赵 鸣 武 ) 

feldongmai gaoya 

肺动脉 高 压 〈 pulmonary hypertension) 

肺 循环 压力 高 于 正常 的 病理 状态 ,多 并 发 于 心 、 肺 疾病 ， 
也 可 由 肺 血管 病 本 身 引起 。 临 床上 不 少见 。 在 中 国 尚 无 
确切 的 流行 学 调查 资料 。 肺 动脉 高 压 可 致 右 心室 肥厚 或 
肺 原 性 心脏 病 。 某 些 类 型 的 诊断 、 治 疗 比较 困难 ,预后 不 
良 常 死 于 心力 衰竭。 

中 国 尚 无 公认 的 肺动脉 压 正常 值 。 国 外 正常 值 约 为 
3.20/1.20kPa(24/9mmHg), 平 均 压 2.10kPa(15mmHg)。 
静 息 状态 下 平均 压 大 于 2.67kPa (20mmHg) 或 收缩 压 大 . 
于 4.00kPa(30mmHg) 为 肺 动 肪 高压; 肺动脉 与 肺静脉 
间 压 差 大 于 1.20kPa(9mmHg)， 或 肺 血管 阻力 ( 压 差 / 心 
脏 指数 ) 大 于 3.6 单位 ,也 可 认为 肺动脉 压 升 高 。 目 前 中 
国 通用 的 肺动脉 高 压 的 诊断 标准 是 平均 压 大 于 2.67kPa 
(20mmHg) 或 收缩 压 大 于 4.00kPa(30mmHg)。 

病理 生理 ” 肺 循环 压力 你、 阻力 你 .容量 高 .流程 短 ， 
其 主要 功能 是 进行 气体 交换 。 肺 循环 的 组 成 包括 肺动脉 、 
肺 毛细 血管 、 肺 静脉 及 淋巴 管 。 肺 动脉 大 致 分 成 三 种 不 
同 口径 和 结构 的 血管 ， 即 外 径 大 于 1 000km 的 弹力 型 动 
脉 ，100~1 000hm 的 肌 型 动脉 及 小 于 100km 的 细 动 脉 。 
肺 血管 阻力 (PVR) 约 为 体 血管 的 1/10, 故 右 心室 肌肉 厚 
度 仅 为 左 心室 的 1/3。 肺 血管 阻力 的 公式 为 
PAP _POWE 
PVR=— 5 
式 中 PAP 为 肺动脉 平均 压 (mmHg)， PCWE 为 肺 毛细 
血管 嵌 压 ( 肺 模压 ， 右 心 导管 模 入 肺 小 动脉 时 测 得 的 压 
力 ,通常 反映 肺静脉 压 或 左 房 压 ， 单 位 为 mmHB);CO 为 
心 输出 量 (L/min)。 正 常 值 为 47~160 达 因 " 秒 ' 厘 
米 “， 肺 动 防 高 压 时 高 于 310 达 因 . 秒 .厘米 -<*。 影 响 肺 
血管 阻力 的 因素 有 :阻力 型 肺 血 管 《主要 是 肌 型 动脉 
和 细 动 脉 ) 的 截断 面积 ，@ 肺 血 流量 ，@ 肺 血管 外 围 压 


力 ，@ 血 液 粘 江 性 ，@ 肺 外 因素 ,如 自主 神经 的 调节 、 缺 
氧 、 酸 中 毒 及 某 些 化 学 和 体液 因子 等 。 
肺动脉 压 一 肺 血管 阻力 x 肺 血 流量 + 左 房 压力 

肺 血管 阻力 是 血液 通过 肺 血管 系统 时 肺 血管 对 血 流 
的 阻力 ,其 大 小 与 驱动 血液 流动 的 压力 差 成 正比 ,与 单位 
时 间 内 的 血 流量 成 反比 。 

肺 毛细 血管 和 /或 左 房 压力 升 高 , 肺 血 管 床 总 截断 面 
积 下 降 ， 肺 动脉 血 流量 的 增加 和 缺 氧 等 是 引起 肺动脉 压 
力 升 高 的 重要 因素 。 当 上 述 因素 持续 存在 并 达到 一 定 程 
度 时 ， 肺 血管 发 生 形态 学 改变 。 肺 动脉 和 肺静脉 中 层 肥 
厚 ， 内 膜 增生 管 腔 变 小 , 管 壁 增 厚 。 这 些 改变 ,增加 了 肺 
血管 阻力 使 肺动脉 压力 升 高 。 

分 类 ”肺动脉 高 压 有 多 种 分 类 方法 。 最 简单 的 是 分 
为 ，@ 原 发 性 肺动脉 高 压 ， 病 因 不 清 。 可 能 与 先天 性 肺 
小 动脉 发 育 缺 陷 、 肺 小 动脉 挛缩 、 自 身 免疫 等 因素 有 关 。 
肌 型 肺动脉 内 膜 纤维 化 ,中 层 肥厚 和 丛 样 病变 形成 , 管 腔 
部 分 或 完全 堵塞 。 临 床上 少见 ，@@ 继 发 性 肺动脉 高 压 ， 
由 已 知 病因 引起 ,如 肺 气 肿 , 肺 纤维 化 等 肺 实质 性 疾病 及 
肺 血栓 栓塞 等 肺 血 管 疾病 所 引起 的 肺 血管 床 减少 ， 先 天 
性 心脏 血管 疾病 引起 的 左 向 右 分 流 , 以 及 二 尖 逢 病变 . 左 
房 粘液 瘤 , 左 心 衰竭 、 多 发 性 肺静脉 栓塞 、 心 包 积 液 等 引 
起 的 肺静脉 压 增高 。 

按 病理 生理 学 改变 可 分 为 ，@ 被 动 性 肺动脉 高 压 ， 
见于 二 尖 辩 狭窄 肺静脉 血 流 受阻 ，@ 高 动力 性 肺动脉 高 
压 ， 见 于 左 向 右 分 流 先 天 性 心脏 病 ， @@ 培 塞 性 或 闭塞 性 
肺动脉 高 压 ， 见 于 肺 栓塞 或 肺 实质 性 疾病 ，@ 血 管 收缩 
性 肺动脉 高 压 ,见于 缺 氧 加 反应 性 肺动脉 高 压 , 如 爱 森 
曼 格 氏 综合 症 ( 室 间隔 缺损 、 房 间隔 缺损 、 主 动脉 肺动脉 
间隔 缺损 或 动脉 导管 未 闲 伴 严重 肺动脉 高 压 导致 的 右 向 
左 分 流 )，@@ 原 因 不 明 的 原 发 性 肺动脉 高 压 。 

按 病理 改变 可 分 为 ，@ 从 源 性 肺动脉 病 。 以 从 样 病 
变形 成 为 特征 ,见于 左 向 右 分 流 性 先天 性 心脏 病 、 原 发 性 
肺动脉 高 压 、 肝 硬 变 门 静脉 高 压 及 血吸虫 病 等 ，@ 栓 塞 
性 肺动脉 高 压 ， 见 于 血栓 形成 或 栓塞 ，@ 肺 静脉 高 压 性 
肺动脉 高 压 ,见于 二 尖 辨 病变、 左 房 粘 液 瘤 、 左 心 衰 竟 及 
纵隔 纤维 化 等 ! @ 缺 氧 性 肺动脉 高 压 ， 缺 氧 可 刺激 肺 小 
动脉 收缩 ,见于 慢性 胸 肺 疾病 ,也 见于 高 原 居民 。 

根据 基本 病变 的 解剖 部 位 可 分 为 毛细 血管 后 肺动脉 
高 压 ,毛细 血管 和 毛细 血管 前 肺动脉 高 压 ,以 及 “正常 " 肺 
缺 氧 性 肺动脉 高 压 。 不 同 病 因 所 致 的 肺动脉 高 压 发 病 机 
理 如 下 : 
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临床 表现 和 诊断 ” 除 基础 疾病 症状 外 ， 肺 动脉 高 压 
的 症状 是 非特 异性 的 ,一 般 出 现 较 晚 。 常 见 症状 多 因 心 输 
出 量 降低 引起 ,如 易 疲乏 、 劳 力 性 呼吸 困难 、 胸 痛 、 景 砍 
等 。 也 可 因 肺 动脉 压 升 高 发 生 咯血 ,扩张 的 肺动脉 压迫 
喉 返 神经 引起 声音 断 哑 。 发 生 心 力 衰竭 后 症状 加 重 。 但 
据 此 不 能 作出 特异 诊断 。 

体征 的 出 现 与 肺动脉 压 升 高 、 右 心室 肥厚 和 右 心 衰 
竭 有 关 。 常 见 的 有 颈 静 脉 捕 动 增强 ， 胸 骨 左下 缘 拍 举 性 
搜 动 ,肺动脉 瓣 区 收缩 期 盾 动 .第 二 心音 增强 或 分 裂 、 收 
缩 期 喷射 音 和 喷射 性 杂音 、 肺 动脉 回流 性 杂音 、 右 心性 第 
四 心音 。 右 心 衰竭 后 ,出 现 颈 静脉 怒 张 、 右 室 性 奔 马 律 、 
肝 大 、 周 围 水 肿 等 。 并 发 三 尖 撩 关闭 不 全 时 ,有 三 尖 辩 区 
全 收缩 期 回流 性 杂音 、 肝 颈 静 脉 回流 及 肝脏 搏动 . 当 肺 动 
脉 高 压 严重 到 心 输出 量 低 而 固定 时 , 血压 偏 低 , 脉 压 小 ， 
脉 捕 弱 ,四 肢 苍白 , 末 稍 发 给 。 

心电图 可 出 现 电 轴 右 偏 (>+ 90")， 肺 型 P 波 (P 波 . 
>0.25mV), 右 室 肥厚 和 右 束 支 传导 阻 灌 。 胸 部 放射 线 
检查 显示 肺动脉 眉 凸 出 , 右 肺 下 动脉 横 径 增 宽 
〈>15mm) ,外 周 肺 血管 纤细 , 右 房 , 室 扩大 等 ,超声 心动 
图 可 显示 右 房 、 室 腔 增 大 及 肺动脉 高 压 征象 并 可 能 发 现 
原 发 疾病 ;超声 多 普 勒 检查 可 用 于 肺动脉 压 的 定量 判断 。 
放射 性 核 素 心血 管 造影 术 可 确定 右 室 肥厚 和 右 心 功能 不 
全 。 放 射 性 核 素 肺 通气 灌注 扫描 可 显示 肺 血 管 栓 塞 。 肺 
功能 测定 可 发 现 弥 散 功能 下 降 ， 并 能 鉴别 阻塞 性 或 限制 
性 肺 疾病 血气 分 析 可 发 现 低 氧 血 症 和 呼吸 性 酸 碱 中 毒 。 
若 合 并 高 碳酸 血 症 ， 则 意味 着 有 严重 的 肺 疾病 和 通气 不 
足 ; 动 脉 血 氧 分 压 正常 可 排除 缺 氧 性 肺动脉 高 压 ,但 不 能 
除外 夜间 睡眠 呼吸 暂停 综合 征 。 右 心 导 管 检 查 术 可 直接 
测 得 增高 的 肺动脉 压 和 心 功能 情况 .通过 以 上 检查 , 肺 动 
脉 高 压 的 原因 仍 不 能 明确 者 ， 应 考虑 做 选择 性 肺动脉 造 
影 或 数字 威 影 ,以 发 现 血栓 和 其 他 肺 血管 病 。 开 胸 肺 活 体 
组 织 检查 能 进一步 鉴别 不 能 解释 的 肺动脉 高 压 是 原 发 性 
肺动脉 高 压 、 多 发 性 肺 血 恰 栓塞 、 肺 静脉 闭塞 性 疾病 ， 抑 
或 肺 血管 炎 。 

治疗 主要 原则 是 在 处 理 基础 疾病 及 有 关 影 响 因 素 
的 基础 上 降低 肺动脉 压 及 控制 右 心 衰竭 。 左 心 功能 不 全 
引起 者 可 用 强 心 、 利尿 和 减低 前 、 后 负荷 的 扩 血 管 药 物 ， 
以 改善 心脏 功能 ,慢性 阻塞 性 肺 疾病 需 式 烟 ,及 时 控制 感 
染 , 应 用 支气管 扩张 药 以 及 呼吸 机 治疗 等 ,反复 肺动脉 血 
栓 栓塞 症 应 给 予 抗 瞩 治疗 。 二 尖 状 病变 和 先天 性 房 、 室 
间隔 缺损 及 动脉 导管 未 闭 可 行 辩 膜 置换 术 或 缺损 修补 结 
扎 术 等 。 氧 疗法 能 明显 降低 因 缺 氧 引 起 的 肺动脉 高 压 。 
目前 已 有 多 种 血管 扩张 药 用 于 降低 肺动脉 压 , 如 消 心痛 、 
肝 芋 味 唆 、 酚 妥 拉 明 、 二 氨 晓 、 硝 普 钠 、 哌 唑 蚊 、 吡 丁 醇 、 钙 
持 抗 剂 、 转 换 酶 抑制 剂 及 前 列 腺 素 忆 等 但 尚 无 一 种 能 满 
意 地 选择 性 地 扩张 肺 血管 , 且 多 有 一 定 副作用 ,因此 ， 对 
重症 忠 者 应 在 监护 下 试用 。 有 人 证 明 ， 钙 持 抗 剂 硝 莹 吡 
啶 (心痛 定 )、 硫 氮 草 酮 、 异 搏 定 等 能 阻止 缺 氧 性 肺 血管 
收缩 。 《 程 显 声 郭 静 董 。 许 祖 钵 》 
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肺 功能 检查 (pulmonary function tests) 

肺 呼吸 生理 的 一 个 检测 手段 . 肺 将 吸入 气 中 的 氧 (0,) 与 
静脉 血 中 的 二 氧化 碳 (CO:) 在 肺泡 水 平 进行 交换 。 肺 内 
气体 容量 ,流速 (单位 时 间 内 气体 流量 )、 弥 散 (肺泡 与 血 
液 之 间 气 体 交换 ) 和 气体 运送 4 个 步骤 ,保证 了 气体 交换 
的 顺利 进行 。 

肺 功能 检查 包括 ; 肺 容 量 、 肺 通气 功能 ,生理 死 腔 、 肺 
泡 气体 分 布 、 小 气 道 通气 功能 、 气 道 阻力 、 肺 顺应 性 、 弥 
散 功能 、 血 液 气体 分 析 、 运 动 等 的 测定 。 在 临床 实际 应 
用 中 肺 功能 以 肺 容量 、 通 气功 能 、 血 气 分 析 测 定 作为 常规 
检查 内 容 。 

肺 功能 检查 只 能 显示 肺脏 生理 与 病理 生理 的 改变 ， 
而 不 能 提示 病原 性 诊断 与 病变 发 生 的 部 位 ， 只 能 显示 相 
当 广泛 病变 的 病理 生理 改变 ， 而 不 能 对 轻微 的 局 限 性 病 
灶 提 示 功 能 上 的 改变 。 因 此 不 能 代 符 病史 、 体 检 、 肺 X 射 
线 检查 、 化 验 检查 ,只 能 在 这 些 重要 资料 具备 的 情况 下 起 
到 相辅相成 的 作用 。 

肺 内 容纳 的 总 气量 在 正常 成 人 约 为 5. 0L 左右 。 依 年 
龄 ,性别 . 身 高 和 体重 而 有 差异 。 单 位 时 间 内 进入 或 呼出 
的 气量 称 流量 。 正 常 成 人 第 1 秒 钟 的 用 力 呼 出 量 约 为 
3.0L。 肺 泡 气体 肺 毛细 血管 的 血液 之 间 的 气体 交换 腊 
《 亦 称 血 气 屏障 ) 平均 厚度 不 足 1/1 000mm， 面 积 约 为 
70 一 100mz。 在 膜 的 两 侧 , 气 体 ( 氧 与 二 氧化 碳 ) 分 压 不 同 ， 
由 高 分 压 向 低 分 压 扩散 , 氧 由 肺泡 进入 血液 ,二 氧化 碳 由 
血液 排 至 肺泡 ， 构 成 了 有 效 的 气体 交换 即 弥散 。 氧 通过 
血液 循环 运送 到 各 组 织 脏 器 ， 各 组 织 脏 器 所 产生 的 二 氧 
化 碳 由 血液 运送 到 肺 而 排出 体外 。 

肺 容量 在 呼吸 运动 中 ,呼吸 幅度 不 同 可 以 引起 肺 
内 容纳 气量 的 变化 。 

肺 的 基础 客机 ”四 潮气 容积 (TV)。 在 平静 呼吸 时 ， 
每 次 吸入 或 呼出 的 气量 。@ 补 吸 气 容积 (IRV)。 平 静 吸 
气 后 所 能 吸入 的 最 大 气量 。@ 补 呼 气 容积 (ERV)。 平静 
呼 气 后 能 继续 呼出 的 最 大 气量 。@ 残 气 容积 (RV) 补 呼 
气 后 肺 内 不 能 呼出 的 残留 气量 。 

肺 的 四 种 容量 。 人 @ 深 吸 气量 (1C)。 平 静 呼 气 后 能 吸 
入 的 最 大 气量 。 由 潮气 容积 与 补 吸 气 容积 组 成 。@ 肺 活 
量 (VC)。 最 大 吸 气 后 能 呼出 的 最 大 气量 。 由 深 吸 气量 与 
补 呼 气 容积 组 成 。@@ 功 能 残 气量 (FRC)。 平 静 呼 气 后 及 
内 所 含有 的 气量 。 由 补 呼 气 容积 与 残 气 容积 组 成 。@ 肺 
总 量 (TLC)。 深 吸 气 后 肺 内 所 含有 的 总 气量 。 由 肺活量 与 
残 气 容积 组 成 。 潮 气 容积 、 深 吸 气量 、 补 呼 气 容积 和 肺 活 
量 可 用 肺 量 计 直 接 测定 ， 功 能 残 气量 及 残 气 容积 不 能 直 
接 用 肺 量 计 来 测定 ， 只 能 采用 间接 的 方法 。 肺 总 量 测定 
可 由 肺活量 与 残 气 容 积 相 加 求 得 。 

肺活量 减低 见于 胸廓 、 肺 扩张 受 限 , 肺 组 织 损害 ， 气 
道 阻塞 。 功 能 残 气量 改变 常 与 残 气 容积 改变 同时 存在 。 
阻塞 型 肺 部 疾患 如 支气管 哮喘、 肺 气 肿 等 残 气 容积 增加 。 
限制 型 肺 部 疾患 如 弥漫 性 肺 间 质 纤维 化 、 肺 占 位 性 疾病 ， 
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肺 切除 后 肺 组 织 受 压 等 残 气 容积 碱 少 * 临 床上 以 残 气 / 肺 
总 量 多 作为 考核 指标 。 

肺 通气 ， 肺 通气 功能 测定 是 单位 时 间 内 肺脏 吸入 或 
呼出 的 气量 。 

每 分 钟 静 入 通气 前 ”是 潮气 容积 与 呼吸 频率 的 乘 
积 ， 正 常 成 人 静 息 状态 下 每 分 钟 呼吸 次 数 约 为 15 次 , 潮 
气 容积 为 500ml, 其 通气 量 为 7.5L/min。 潮气 容积 中 有 
140ml 气体 存留 在 气 道内 不 进行 气体 交换 ， 称 为 解剖 死 
腔 ， 故 肺泡 通气 量 仅 为 5.5L/min。 

者 呼吸 浅 快 则 解剖 死 腔 通气 量 相对 增高 ， 影 响 肺泡 
通气 量 。 进 入 肺泡 的 气量 可 因 局 部 血 流量 不 足 致使 气体 
不 能 与 血液 进行 气体 交换 。 这 部 分 气体 称 为 肺泡 死 腔 量 。 
肺泡 死 腔 量 加 上 解剖 死 腔 量 合 称 为 生理 死 腔 量 。 

肺泡 通气 量 一 (潮气 容积 一 生理 死 腔 量 ) x 呼吸 频率 

肺泡 通气 量 不 足 , 常 见于 肺 气 肿 肺泡 通气 量 增加 见 
于 过 度 通气 综合 征 。 

最 大 通气 量 (MVV) 单位 时 间 内 以 尽快 的 速度 和 
尽 可 能 深 的 幅度 进行 呼吸 所 得 到 的 通气 量 。 一 般 喝 病 
人 深 块 呼吸 12 秒 钟 ,将 得 到 的 通气 量 乘 以 5 即 为 每 分 钟 
的 最 大 通气 量 。 它 是 一 项 简单 的 负荷 试验 ， 用 以 衡量 气 
道 的 通畅 度 、 肺 和 胸廓 的 弹性 和 呼吸 肌 的 力量 。 通 常用 
作 能 否 进行 胸 科 手 术 的 指标 。 i 

用 力 肺活量 (FVC) 用 最 快 的 速度 所 作 的 呼 气 肺 活 
量 。 并 可 由 此 计算 出 第 1 秒 钟 呼出 的 容积 和 第 1 秒 钟 呼 
出 容积 占用 力 肺 活 量 之 比 。 用 力 肺活量 是 当前 最 佳 的 测 
定 项 目 ， 可 以 反映 较 大 气 道 的 呼 气 期 阻力 。 可 用 作 慢 性 
支气管 炎 、 支 气管 哮喘 和 肺 气 肿 的 辅助 诊断 手 豚 ,也 可 考 
核 支气管 扩张 剂 的 疗效 。 

呼 气 高 峰 流量 (PEFR) 在 肺 总 量 位 时 , 猛 力 快速 吹 
向 最 高 呼 气流 量 计 ,观察 最 高 呼 气流 速 。 测 定 方法 简单 、 
易 行 。 广 泛 应 用 于 呼吸 疾病 的 流行 病 学 调查 ， 尤 其 对 支 
气管 哮喘 病情 \ 疗 效 的 判断 更 为 实用 。 哮 喘 病 人 24 小 时 
病情 动态 观察 时 ， 发 现 其 呼 气 高 峰 流量 最 低 值 常 在 凌晨 
0 一 5 时 出 现 (图 1)。 

用 力 肺活量 
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图 1 肺 容积 、 容 量 图 


肺 通气 血 流 比率 ”吸入 的 空气 在 达到 肺泡 后 与 肺泡 
毛细 血管 中 的 血液 进行 氧 与 二 氧化 碳 的 交换 。 肺 组 织 和 
血 流 受 到 重力 的 影响 使 肺 上 下 各 部 位 的 通气 量 和 血 流量 
不 能 完全 一 致 。 如 每 分 钟 肺 通气 量 和 血 流量 能 平均 保持 
在 一 定 比例 (4:5) 时 ,气体 交换 即 能 正常 进行 。 

反映 气体 分 布 不 均 的 肺 功能 测定 为 氮 清洗 率 和 互相 
斜率 。 正 常人 经 过 7 分 钟 纯 氧 的 冲洗 后 肺泡 秘 浓 度 低 于 
2.5%。 责 相 斜 率 是 残 气 位 吸入 纯 氧 达 肺 总 量 后 ， 呼 出 
750ml 和 1 250ml 时 气体 所 增加 的 平均 氨 浓 度 不 超过 
1.5% 。 小 气 道 功能 损害 、 长 期 吸烟 者 或 肺 气 肿 患者 可 致 
气体 分 布 不 均 (图 2)。 
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肺 容量 (L) 
图 2 焉 相 特 率 图 


若 肺 通气 正常 、 肺 毛细 血管 血 流量 减少 或 阻塞 ， 使 
肺泡 死 腔 量 增多 ,通气 / 血 流 比值 增 大 ， 若 肺 细 支气管 阻 
塞 ,局 部 血 流 不 能 充分 氧 合 ,形成 生理 分 流 ,通气 / 血 流 比 
值 减 小 。 反 映 通气 / 血 流 比值 的 肺 功能 检查 有 生理 死 腔 
测定 ,肺泡 动脉 血 氧 分 压 差 测 定 . 生 理 分 流 测定 。 生 理 死 
腔 增加 可 见于 红色 气喘 型 肺 气 肿 或 肺 栓塞 等 疾病 。 生 理 
分 流量 增多 见于 紫绀 腾 肿 型 肺 气 肿 或 成 人 呼吸 容 迫 综合 
征 等 疾患 。 

小 气 道 通气 功能 “ 吸 气 状态 下 内 径 <2mm 的 细 支 气 
管 称 为 小 气 道 ， 小 气 道 阻力 在 气 道 总 阻力 中 仅 占 20%。 
用 反映 大 气 道 阻力 的 常规 肺 功能 测定 是 难以 检 出 的 。 小 
气 道 阻力 在 低 肺 容量 位 已 可 测 得 ， 小 气 道 病变 早期 是 可 
逆 的 。 常 用 的 小 气 道 功 能 的 检查 方法 有 2 种 : 

最 大 呼 气流 量 -容积 曲线 (MEFR) 是 观察 由 肺 总 量 
位 呼 气 至 残 气 容积 期 间 每 一 瞬间 的 呼 气流 量 。 小 气 道 功 
能 受 损 时 ， 呼 出 肺活量 的 50% 以 上 的 流量 受到 影响 , 当 
呼出 肺活量 的 75% 时 尤为 明显 。 

闭合 容积 (CV) 测 定 由 肺 总 量 位 匀速 呼 气 时 , 当 达 到 
接近 残 气 位 、 肺 底部 小 气 道 开始 闭合 时 所 能 继续 呼出 的 
气量 。 闭 合 容积 /肺活量 多 增高 表示 肺 底 部 小 气 道 提 早 闭 
合 。 可 由 小 气 道 病变 或 肺 的 弹性 回 缩 力 下 降 而 引起 。 

小 气 道 功能 损害 常见 于 受 大 气 污染 、 长 期 大 量 吸烟 
者 ,长 期 接触 挥发 性 化 学 物质 者 ,早期 尘肺 、 细 支气管 病 
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图 3 最 大 呼 气 
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肺 总 量 


头 二 落 至 


残 气 容积 
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四 4 闭合 容积 曲线 


毒 感染 哮喘 缓解 期 、 早 期 肺 气 肿 、 肺 间 质 纤维 化 等 患者 
(图 3、4)。 

呼吸 力学 ”从 力学 的 观点 对 呼吸 运动 进行 分 析 。 

顺应 性 单位 压力 改变 时 所 引起 单位 容量 的 改变 ， 
是 一 切 具 有 弹性 的 物体 的 共同 属性 。 呼 吸 系统 顺应 性 根 
据 其 组 成 部 分 可 分 为 总 顺应 性 胸壁 顺应 性 和 肺 顺 应 性 。 
总 顺应 性 系 肺泡 与 大 气压 力 差 所 引起 肺 容量 的 改变 ， 胸 
壁 顺应 性 系 胸腔 与 大 气压 力 差 所 引起 肺 容量 的 改变 ， 肺 
顺应 性 系 肺泡 与 胸腔 压力 差 所 引起 的 肺 容量 的 改变 。 肺 
顺应 性 又 可 分 为 静态 顺应 性 与 动态 顺应 性 两 种 。 在 呼吸 
局 期中， 气流 暂时 阻 断 时 测 得 的 肺 顺应 性 为 静态 肺 顺应 
性 ,在 呼吸 周期 中 ,气流 未 阻 断 时 测 得 的 肺 顺 应 性 为 动态 
肺 顺应 性 。 前 者 反映 肺 组 织 的 弹力 ， 而 后 者 还 受气 道 阻 
力 的 影响 。 肺 顺应 性 减低 主要 见于 肺 纤维 化 , 肺 水 肿 、 肺 
不 张 和 肺 炎 等 使 肺 扩张 受 限 的 肺 部 疾患 。 肺 气 肿 时 ， 由 
于 肺泡 壁 弹力 纤维 的 丧失 , 肺 弹性 减低 ,因而 肺 容量 扩张 
至 一 定 程度 所 需 压 力 改变 较 正常 肺 为 低 ， 因 此 肺 顺 应 性 
增高 。 

肺 硕 应 性 测定 的 另 一 临床 应 用 ， 系 测定 呼吸 频率 增 
快 时 (一 般 为 30 次 /分 和 60 次 /分 或 更 快 ) 的 动态 肺 顺应 
性 ， 该 测定 可 作为 小 气 道 功 能 障碍 的 一 项 指标 。 由 于 病 
变 的 小 气 道 的 阻塞 , 当 呼 吸 频率 增 快 时 ,该 部 位 于 吸 气 阶 
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段 进 气 慢 ,而 肺 容量 改变 小 ,因此 总 的 肺 硕 应 性 减低 。 这 
种 顺应 性 的 改变 受 呼吸 频率 的 影响 ， 称 频率 依赖 原 应 
性 。 

气 道 阻力 ”单位 流速 所 需要 的 压力 差 。 一 般 以 每 秒 
钟 内 通气 量 为 1 升 时 的 压力 差 (单位 为 厘米 柱 ) 表 示 。 气 
道 阻 力 增加 见于 慢性 支气管 炎 , 支 气管 哮喘 急性 发 作 期 、 
肿瘤 . 疗 痕 组 织 或 其 他 原因 引起 的 阻塞 性 通气 障碍 . 肺 气 
肿 时 ,由 于 肺 弹性 对 支气管 环 状 牵 搜 力 的 威 弱 , 使 支气管 
于 呼 气 时 易于 陷 闭 ， 而 引起 气 道 阻力 增加 。 

呼吸 功 ”空气 进出 呼吸 道 时 ,为 克服 肺 ,胸壁 和 腹腔 
内 脏 器 的 阻力 而 消耗 的 能 量 。 肺 和 胸壁 的 阻力 包括 弹性 
和 非 弹性 阻力 。 在 平静 呼吸 时 ， 呼 吸 肌 收缩 所 作 的 功 基 
本 用 于 吸 气 时 ， 而 呼 气 时 肺 弹性 回 缩 力 足以 克服 呼 气 时 
空气 与 组 织 的 非 弹性 阻力 。 在 平静 呼吸 时 ， 正 常人 体 总 
的 氧 耗 量 为 200 一 300ml/min ， 而 呼吸 器 官 氧 耗 量 约 占 
总 氧 耗 量 5% 以 下 。 每 分 钟 通气 量 增加 时 ,呼吸 器 官 氧 耗 
量 占 总 氧 耗 量 的 百分数 也 随 之 增加 。 

3 弥散 功能 ” 肺 的 主要 功能 是 气体 交换 ， 即 氧 与 二 氧 

”化 碳 的 交换 。 肺 内 气体 交换 的 部 位 在 肺泡 ， 并 遵照 次 散 
原则 , 即 气体 分 子 由 高 分 压 通 过 肺泡 毛细 血管 膜 (血气 屏 
障 》 弥 散 至 低 分 压 ， 一 直达 到 气体 在 膜 两 侧 压力 平衡 为 
止 。 分 压 是 指 在 混合 气体 中 ， 某 一 气体 的 压力 占 气 体 总 
压力 的 百分比 。 肺 泡 气 中 氧 分 压 较 肺泡 膜 毛细 血管 中 血 
氧 分 压 为 高 , 故 氧 自 肺泡 弥散 通过 肺泡 膜 至 毛细 血管 中 ， 
并 与 红细胞 内 的 血红 蛋白 结合 。 血 二 氧化 碳 分 压 较 肺 泡 
内 气体 高 ， 故 二 氧化 碳 自 血 中 弥散 至 肺泡 。 由 于 二 氧化 
碳 弥散 能 力 比 氧 大 20 倍 ,所 以 一 旦 出 现 弥散 障碍 ， 主 要 
是 氧 弥散 的 障碍 ， 严 重 时 可 出 现 缺 氧 。 弥 散 功能 减低 主 
要 见于 肺 间 质 疾患 ,如 弥漫 型 肺 间 质 纤维 化 ,其 他 如 肺 气 
肿 时 ,由 于 肺泡 壁 的 破坏 ,弥散 面积 减少 ， 或 贫血 时 血红 
蛋白 减低 ， 都 能 使 肺 弥 散 量 减少 。 

血液 中 气体 的 运送 ”包括 氧 和 二 氧化 碳 的 运送 。 

饼 的 运送 ” 氧 在 血液 中 的 运送 有 两 种 形式 ， 即 物理 
溶解 及 与 血红 蛋白 结合 ， 氧 与 血红 蛋白 结合 形成 氧 合 血 
红 和 蛋白 ,这 是 氧 在 血液 中 存在 和 运送 的 主要 形式 。 氧 合 血 
红 蛋 白 占 血红 蛋白 的 百分数 称 血 氧 饱和 度 。 物 理 溶解 的 
氧 仅 占 动 脉 血 氧 含 量 的 1.5% , 但 血 氧 饱和 度 主要 依赖 
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于 血液 中 物理 溶解 的 氧 分 压 的 改变 ， 这 二 者 并 不 成 直线 
关系 ,而 是 呈 S 形 曲线 ,这 种 曲线 称 为 氧 合 血红 蛋白 解 离 
曲线 (图 5)。 由 该 曲线 可 见 , 当 分 压 为 99 一 100mmHg 时 ， 
动脉 血 氧 饱和 度 可 达 95 锡 ; 当 氧 分 压 降 至 60mHg 时 , 血 
氧 饱 和 度 仍 可 达 90%; 如 氧 分 压 降 至 60mmHg 以 下 , 则 
氧 饱和 度 急剧 下 降 。 机 体 组 织 氧 供应 主要 依赖 于 血 氧 饱 
和 度 。 

二 负 化 威 的 运送 ”二氧化碳 在 血 中 运送 形式 主要 有 
三 种 ，@ 物 理 溶解 的 二 氧化 碳 仅 占 全 血 总 量 二 氧化 碳 的 
5%% 左右 ， 但 对 呼吸 调节 以 及 体内 酸 碱 平衡 起 着 重要 作 
用 。@ 碳 酸 复 盐 约 占 动脉 血 二 氧化 碳 总 量 的 88~90% ， 
其 中 约 25% 存在 于 红细胞 内 , 75% 存在 于 血浆 中 ,是 血 
中 二 氧化 碳 运送 的 最 主要 形式 。@ 和 氨基 甲酸 血红 蛋白 ， 
进入 红细胞 内 的 二 氧化 碳 一 小 部 分 可 与 血红 蛋白 的 a 氨 
基 结 合 ,形成 氨基 甲酸 血红 蛋白 , 占 血 液 中 二 氧化 碳 总 量 
的 5~7% , 且 作 用 比 碳酸 复 盐 慢 (图 6)。 

红细胞 血浆 组 织 


图 6 二 氧化 看 在 血 中 的 运送 形式 


呼吸 运动 的 控制 和 调节 ”通过 以 下 三 个 途径 进行 。 

呼吸 的 中 杠 性 控制 和 调节 ”人体 呼吸 有 随意 的 和 不 
随意 的 ( 即 自主 的 )。 随 意 呼吸 动作 主要 受 大 脑 皮 层 的 控 
制 , 自 主 的 节律 性 呼吸 则 起 源 于 延髓 的 一 些 神经 结构 。 

呼吸 的 神经 反射 性 调节 中枢 神经 系统 接受 各 种 感 
受 器 传 入 的 冲动 而 实现 其 对 呼吸 的 调节 ， 其 中 以 机 械 刺 
激 ( 肺 容量 的 变化 ) 与 化 学 刺激 引起 的 反射 最 为 重要 。 肺 
扩张 或 缩小 而 引起 呼吸 的 反射 性 变化 称 牵 张 反射 ， 又 称 
赫 林 - 布 罗 伊 尔 二 氏 反射 ,这 个 反射 是 抑制 豚 气 ， 使 吸 气 
不 致 过 深 过 长 。 

呼吸 的 化 学 性 调节 与 呼吸 有 关 的 化 学 感受 器 按 其 
部 位 可 分 为 中 枢 性 和 周围 性 两 类 。 中 枢 性 化 学 感受 器 位 
于 延 苞 表面 的 腹 外 侧 , 它 对 二 氧化 碳 敏感 , 当 血 液 内 二 氧 
化 碳 浓度 增高 时 ,刺激 该 化 学 感受 器 ， 使 呼吸 加 深 加 快 ， 
以 便 排 出 更 多 二 氧化 碳 , 但 血液 内 二 氧化 碳 浓度 过 高 时 ， 
对 中 枢 性 化 学 感受 器 反而 起 抑制 作用 。 周 围 化 学 感受 器 
位 于 颈 动 脉 体 和 主动 脉 体 ， 主 要 对 低 氧 敏感 。 

呼吸 控制 和 调节 障碍 时 ， 可 引起 呼吸 节律 的 异常 。 

运动 试验 ”通过 一 定量 的 运动 负荷 ， 观 察 对 心肺 功 
能 指标 的 改变 。 


人 体 呼吸 和 循环 器 官 有 较 大 的 功能 储备 ， 因 此 在 症 
状 出 现 之 前 ， 心 肺 功能 就 可 以 有 损害 。 运 动 试验 可 以 较 
敏感 地 显示 早期 肺 功能 的 改变 。 

气短 是 一 常见 的 症状 ， 运 动 试验 可 以 鉴别 气短 是 因 
心肺 器 官 本 身 疾患 或 由 于 精神 因素 所 引起 。 前 者 通过 运 
动 试验 可 引起 心肺 功能 的 改变 ， 而 后 者 则 无 明显 变化 。 

职业 病 如 砂 肺 的 劳动 力 鉴 定 ,除根 据 病 史 、 体 征 和 胸 
部 XX 射线 外 , 肺 功能 检查 或 疾病 早期 时 进行 运动 试验 ,也 
是 一 项 重要 的 客观 指标 。 

通过 运动 试验 可 引起 一 些 病人 心肺 功能 障碍 或 症状 
的 出 现 ， 称 为 激发 试验 。 部 分 哮喘 病人 通过 运动 激发 试 
验 可 引起 肺 通气 功能 减低 ,甚至 哮喘 发 作 。 早 期 冠 心病 病 
人 通过 运动 激发 试验 可 诱发 心电图 改变 或 心绞痛 发 作 等 
症状 。 

临床 应 用 ”可 以 协助 临床 诊断 ， 判 断 肺 功 能 障碍 的 
有 无 ,以 及 障碍 的 性 质 与 程度 是 一 些 肺 部 疾患 的 早期 诊 
断 手段 ,如 肺 间 质 疾患 早期 表现 可 以 是 弥散 功能 减低。 小 
气 道 功能 异常 可 以 是 慢性 阻塞 性 肺 疾患 如 慢性 支气管 炎 
肺 功 能 障碍 的 早期 表现 。 可 指导 临床 治疗 ,如 支气管 哮喘 
病人 应 用 支气管 扩张 剂 后 ， 肺 功能 检查 可 作为 一 项 重要 
的 疗效 判断 指标 。 可 用 于 临床 研究 ,如 变态 反应 疾患 的 气 
道 过 敏 性 测定 研究 以 及 睡眠 呼吸 生理 研究 等 。 胸 外 科 病 
人 手术 前 肺 功能 测定 ,有 助 于 判断 手术 安全 性 。 在 劳动 卫 
生 及 职业 病 领域 的 应 用 ， 可 以 了 解 工 作 环境 粉尘 对 肺 功 
能 的 影响 ,以 及 劳动 力 鉴定 。 

展望 随 着 医学 和 其 他 科学 技术 的 发 展 ， 肺 功能 检 
查 亦 日 趋 完善 和 普及 ， 为 临床 医生 提供 了 重要 的 客观 实 
验 室 资料 。 肺 功能 检查 仍 存在 一 定 问题 有 待 今后 继续 深 
入 探讨 ,如 小 气 道 功能 障碍 与 病理 改变 的 相互 关系 ,小 气 
道 功能 检查 的 临床 评价 ， 以 及 肺 功 能 检查 对 于 肺 切除 患 
者 术 后 生活 质量 的 估价 等 。 呼 吸 中 枢 敏感 性 测定 、 呼 吸 
肌 功 能 测定 与 睡眠 呼吸 生理 是 近年 来 肺 功能 研究 中 活路 
的 领域 。 肺 功能 检查 也 日 益 向 其 他 医学 领域 渗透 ， 如 职 
业 性 肺病 、 大 气 污染 监测 高 山 生理 、 潜 水 生理 等 都 已 不 
断 取得 进展 ,今后 也 有 待 继续 深化 。 

( 刘 世 跪 。 林 友 华 》 
feljlonzhibing 
肺 间 质 病 (interstitial lung diseases, ILD) 
一 组 主要 侵犯 下 呼吸 道 的 弥漫 性 肺 部 疾病 。 包 含 180 种 
以 上 的 非 感染 性 、 非 肿瘤 性 的 炎症 性 疾病 。 病 情 常 是 组 
慢 进展 ,肺泡 壁 的 上 皮 细 胞 和 毛细 血管 内 皮 细胞 损坏 , 肺 
泡 间 隔 增 厚 ,影响 肺 的 气体 交换 功能 ,逐渐 引起 呼吸 衰竭 
而 死亡 。 临 床 表现 主要 为 进行 性 加 重 的 呼吸 困难 及 干咳 ， 
症状 无 特异 性 。 一 旦 肺 组 织 广 泛 纤维 化 ， 肺 功能 严重 受 
损 时 ， 预 后 甚 差 。 

多 年 来 ,人 们 对 肺 间 质 病 的 认识 多 含混 不 清 ,有 时 一 
种 疾病 可 同时 有 两 种 甚至 更 多 的 名 称 ， 如 特 发 性 肺 间 质 
纤维 化 (IPF)、 隐 匿 性 致 纤维 化 肺泡 炎 (CFA) 和 寻常 性 间 
质 性 肺炎 (UIP) 实 际 上 所 指 的 是 同一 个 疾病 ,也 就 是 哈 曼 


和 A. R. 里 奇 于 1944 年 报道 的 、 后 来 以 其 姓氏 命名 的 疾 
病 。 

病理 ”正常 肺 组 织 中 ,支气管 树 逐 级 分 支 , 终 末 细 支 
气管 分 出 以 后 ,肺泡 自 呼吸 细 支 气管 ,肺泡 道 、 肺 泡 囊 后 
分 出 。 肺 泡 壁 由 一 单 层 肺泡 上 皮 细 胞 所 构成 , 95% 为 I 
型 肺泡 上 皮 细 胞 ,其 余 为 I 型 肺泡 上 皮 细胞 , 座 落 在 基底 
膜 上 。 基 底 膜 下 为 肺泡 基质 。 间 质 中 有 成 纤维 细胞 等 间 
质 细胞 成 分 ,和 起 支架 作用 的 细胞 外 基质 成 分 ,主要 是 胶 
原 , 各 种 蛋白 多 糖 ,弹性 蛋白 和 一 些 具有 粘连 作用 的 糖 蛋 
自如 纤维 粘连 蛋白 、 基 膜 粘连 蛋白 等 肺 毛细 血管 由 单 层 
内 皮 细 胞 构成 ， 内 皮 细 胞 位 于 内 皮 细 胞 基底 膜 上 。 毛 细 
血管 穿行 在 基质 之 中 ， 形 成 一 毛细 血管 网 。 在 肺泡 壁 层 
一 侧 , 上 皮 细 胞 和 内 皮 细 胞 的 基底 膜 融 合成 一 层 , 是 进行 
氧 和 二 氧化 碳 气 体 交 换 的 场所 。 

肺 间 质 病 的 病理 改变 主要 发 生 在 肺泡 间隔 和 邻近 的 
肺泡 中 。 间 质 性 肺 疾病 最 早 的 表现 为 肺泡 炎 。 开 始 因 炎 
性 细胞 温润 ,肺泡 壁 增 厚 ,肺泡 腔 缩小 .闭锁 。I 型 肺泡 上 
皮 损 伤 消 失 , 型 细胞 增生 。 毛 细 血 管内 皮 细 胞 也 坏 变 、 
消失 。 间 质 中 成 纤维 细胞 增生 ,胶原 积聚 , 间 质 纤维 变性 。 
显微镜 下 观察 可 见 到 间 质 水 肿 , 增 厚 、 逐 渐 纤 维 化 。 病 情 
进展 ,上 皮 基 础 膜 破 溃 , 间 质 成 分 由 此 突入 肺泡 腔 ， 于 是 
正常 肺 组 织 结构 被 破坏 , 代 以 纤维 化 组 织 , 间 以 残余 的 扩 
大 的 肺泡 和 细 支 气管 。 这 是 终 末 期 的 ILD 肺 部 表现 , 即 
蜂窝 肺 。 

病因 ” 工 D 分 原因 已 明和 原因 未 明 两 大 类 。 目 前 已 知 
病因 的 ILD 约 有 135 种 , 约 占 1/3 患 者 ,原因 未 明 者 约 有 45 
种 , 占 2/3 患 者 。 已 知 病因 的 ILD 以 职业 接触 最 为 常见 ， 
尤 以 接触 无 机 类 粉尘 ,如 二 氧化 硅 、 石 棉 、 钙 …… 等 最 多 
见 。 有 机 类 粉尘 接触 而 致 病 者 也 日 益 增多 ,诸如 农民 肺 、 
饲 鲍 者 呈 . 甘 蔗 农 肺 ,着 菇 肺 …… 等 均 属 此 类 ， 也 称 外 源 
性 过 敏 性 肺脏 炎 。 可 以 引起 ILD 的 药物 已 有 60 余 种 ,如 博 
莱 答 素 、 乙 胺 碘 陵 酮 。 此 外 毒物 ,放射 性 损伤 等 也 可 引起 
ILD,。 一 些 感染 为 病因 的 后 遗 症 也 表现 为 浆 漫 性 间 质 病 。 
病因 未 明 的 ILD 中 以 IPF、 结 节 病 和 结缔 组 织 病 最 多 见 。 

临床 表现 ”进行 性 加 重 的 呼吸 困难 是 较为 突出 的 临 
床 症 状 。 伴 有 咳嗽 ， 痰 量 少 或 为 刺激 性 干咳 。 呼 吸 道 症 
状 无 季节 性 缓解 ,常用 的 祛 病 止 咳 药物 或 抗生素 效果 差 ， 
病情 多 呈 缓 慢 加 重 。 体 检 可 见 呼吸 浅 速 ， 双 肺 部 可 听 到 
高 音调 的 细 湿 胸 音 。 重 症 者 可 见 紫 绀 。 部 分 患者 (如 IPF 
患者 ) 中 可 见 到 桂 状 指 ( 趾 )。 

胸部 和 X 射 线 片 可 见 双 肺 弥漫 性 网 状 结 节 状 阴影 。 常 
规 肺 功 能 检查 可 提供 限制 性 通气 功能 障碍 和 弥散 功能 降 
低 的 证 据 。 

诊断 和 鉴别 诊断 诊断 依靠 详 询 病史 ， 了 解 工作 场 
所 的 环境 污染 状况 职业 接触 历史 ,并 结合 体检 发 现 和 XX 
射线 及 其 他 实验 室 检查 结果 。 注 意 与 慢性 支气管 炎 、 肺 
部 恶性 肿瘤 、 慢 性 肺 部 感染 ( 亚 急 性 血行 播 散 性 肺结核 、 
肺 各 菌 病 等 ) 相 鉴别 。 但 是 进一步 判定 是 那 一 种 间 质 病 
则 较 困 难 ,采取 肺 或 其 他 组 织 (如 淋巴 结 ,皮肤 、 肝 或 贤 ) 
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的 活检 标本 ,进行 病理 形态 学 观察 ,也 许可 以 提供 一 些 诊 
断 的 依据 。 

ILD 的 发 病 过 程 一 般 皆 由 肺泡 炎 向 纤维 化 进展 , 肺 
泡 炎 属 可 逆 性 病变 ， 也 决定 着 疾病 的 活动 性 。 支 气管 肺 
泡 灌 洗 、 放 射 性 核 素 Ga 扫描 、 肺 组 织 活体 检查 等 有 助 于 
判断 疾病 的 阶段 。 

治疗 ”主要 针对 可 逆 的 肺泡 炎 。 支 气管 扩张 药 、 吸 
和 氧 等 为 对 症 措施 。 肾 上 腺 皮质 激素 和 细胞 毒性 药物 可 起 
到 抑制 肺泡 炎 的 作用 ,但 并 非 全 部 患者 对 之 有 良好 疗效 。 

对 病因 已 明 的 蕊 D, 应 首先 脱离 接触 致 病因 子 。 

(未 元 还 ) 

feljlehe 
肺结核 (pulmonary tuberculosis) 结核 杆 
菌 通过 呼吸 道 传 染 ,侵入 肺脏 后 , 当 机 体 抵抗 力 降低 时 即 
引起 肺脏 的 炎症 浸 洞 性 病变 。 临 床 表现 轻重 不 一 , 原 发 性 
肺结核 的 症状 体征 常 较 继 发 性 肺结核 为 轻 。 此 外 ,临床 表 
现 和 肺结核 的 类 型 及 病 期 有 关 。 常 见 咳嗽 、 咯 阅 、 咯 血 、 胸 
痛 、 发 热 乏 力 、 食 欲 减退 等 局 部 及 全 身 症状 ,及 时 合理 的 
抗 结核 药物 治疗 可 彻底 治愈。 

病原 1882 年 德国 R. 科 赫 发 现 结核 杆菌 。 大 体 上 
分 四 型 :人 型 . 牛 型 . 鸟 型 及 鼠 型 。 人 型 菌 是 人 类 结核 病 的 
主要 病原 体 ,次 为 牛 型 菌 , 鸟 型 菌 致 病 者 较 少 。 正 常 形态 
是 1~4x0.3~0.6pm 的 杆 状 菌 ,一 旦 染色 后 ,具有 不 易 
被 普通 酸 和 酒精 所 脱色 的 抗 酸性 。 但 结核 菌 的 形态 和 搞 
酸 染 色 性 受 菌 龄 ,营养 及 环境 条 件 和 抗 结核 药物 的 影响 ， 
可 出 现 卵 圆 状 , 丝 状 及 分 枝 状 变化 ,还 可 出 现 直 型。 衰老 
期 或 某 些 抗 结核 药物 作用 下 , 抗 酸性 减弱 或 形 失 。 电 镜 下 
可 见 由 三 层 构 成 的 细胞 壁 , 与 免疫 反应 及 毒 力 等 有 关 ; 向 
内 为 细胞 质 膜 ;细胞 浆 中 有 核 区 ,颗粒 及 间 质 体 。 结 核 落 
适 于 在 37 心 氧 分 压 140mmHg 的 中 性 环境 中 生长 ， 为 绝 
对 需 氧 菌 , 分 裂 增殖 一 次 约 需 15 小 时 。 在 固体 培养 基 上 
生长 的 典型 菌落 呈 粗 粮 颗 粒状 的 R 型 (粗粮 型 )， 淡 黄色 
带 灰白 色 , 若 毒 力 减低 时 ,菌落 表面 呈 光 滑 而 柔软 的 S 型 
(光滑 型 )。 在 液体 培养 基 表 面 呈 敏 缩 状 膜 样 生长 .lmg 结 
核 菌落 块 约 有 10 亿 个 细菌 。 

病理 ”肺结核 的 基本 病理 组 织 学 改变 ,包括 渗 出 、 增 
殖 及 变质 。 渗 出 是 病变 发 展 阶段 的 炎症 反应 ,肉眼 观察 时 
灰白 色 或 灰 黄 色 , 含 丰富 的 渗 出 物 ,显微镜 下 可 见 单 核 细 
胞 浸润 ,浆液 及 纤维 蛋白 等 增殖 是 机 体 免疫 力 增强 时 的 
肺结核 病理 表现 ， 以 类 上 皮 细 胞 结 节 和 结核 性 肉芽 肿 为 
特征 ,前 者 主要 成 分 为 类 上 皮 细 胞 , 呈 长 梭 形 ,在 结 节 中 
央 或 边缘 部 有 结核 巨细 胞 。 结 核 性 肉芽 肿 内 可 见 散 在 的 
类 上 皮 结 节 , 或 在 肉芽 组 织 边缘 有 层 状 排列 的 类 上 皮 细 
胞 及 结核 巨细 胞 。 当 机 体 免 疫 力 低下 ,过 敏 性 增高 时 , 渗 
出 或 增殖 病变 发 生 坏死 , 即 属 变 质 反应 ,坏死 组 织 呈 淡 黄 
色 凝 固 状 物 ,形似 干酪, 故 又 称 干酪 坏死 。 这 三 种 基本 病 
变 可 有 空洞 形成 而 播 散 恶 化 ;或 趋向 吸收 、 纤维 化 、 钙 化 
以 至 骨 化 的 临床 症 傅 阶段。 肺结核 病 的 范围 较 大 者 ,可 威 
少 肺 内 气体 交换 面积 ,降低 肺 顺 应 性 ,形成 限制 性 或 混合 
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性 通气 功能 障碍 。 

流行 病 学 ”肺结核 遍布 世界 各 地 ,全 球 约 有 2 000 万 
活动 性 结核 病人 ,其 中 约 半数 排 菌 。 中 国 1979 年 29 省 市 
自治 区 及 1984/85 年 22 省 .市 、 自 治 区 的 结核 病 流行 病 
学 调查 结果 ,活动 性 肺结核 患 病 率 各 为 ?17/10 万 及 550/ 
10 万 , 涂 阳 患 病 率 各 为 187/10 万 及 156/10 万 ,年 感染 
率 1979 年 为 0.83W%, 1984 年 为 0.60% 。 根 据 这 两 次 流 
行 病 学 调查 ,肺结核 患 病 率 、 涂 阳 患 病 率 及 年 感染 率 的 年 
递 降 率 分 别 为 4.7 锡 、3.2 狗 及 6.3 钨 。 由 于 卡介苗 接种 及 
合理 化 学 疗法 的 推广 , 患 病 及 死亡 高 峰 已 向 老年 转移 ,经 
过 正确 运用 有 效 的 结核 病 防 治 措施 ， 目 前 少数 工业 发 达 
的 先进 国家 的 结核 病死 亡 率 已 下 降 至 1/10 万 以 下 ,发 病 
率 少 于 10/10 万 。 但 疫情 高 的 国家 , 疝 菌 阳性 肺结核 的 发 
病 率 和 患 病 率 为 先进 国家 的 30~50 倍 。 由 于 肺结核 病 的 
高 度 传染 性 ， 故 仍 是 世界 范围 内 的 一 个 重要 的 公共 卫生 
问题 。 

发 病 机 理 ”结核 感染 是 结核 菌 通过 以 下 途径 侵入 人 
体 ，@ 呼 吸 道 感染 占 绝 大 多 数 ， 其 中 以 排 菌 肺结核 病人 
的 飞 沫 感染 为 主 ， 次 为 混 有 结核 菌 的 尘埃 感染 ，@@ 消 化 
道 感染 ,由 吞 入 含 结核 菌 食物 而 构成 ,如 饮用 被 结核 菌 污 
染 未 灭 菌 的 牛奶 ，@ 通 过 皮肤 、 粘 膜 、 胎 盘 等 而 造成 感 
染 , 均 极 罕见 。 

进入 呼吸 道 的 结核 菌 多 由 肺脏 防御 功能 而 被 排出 体 
外 ， 这 类 功能 包括 气管 粘膜 纤毛 运动 ， 溶 菌 梅 等 非特 异 
免疫 功能 抗体 ,补体 等 体液 免疫 功能 和 肺泡 巨 噬 细 胞 , 淋 
巴 细胞 等 细胞 免疫 功能 。 但 当 结核 菌 到 达 肺泡 而 未 被 消 
灭 ， 则 可 繁殖 并 引起 组 织 反应 而 构成 感染 。 第 一 次 感染 
称 为 初 染 ， 初 染 所 形成 的 肺 内 病灶 称 为 原 发 病灶 ， 与 所 
属 淋 巴结 形成 的 原 发 淋巴 结 病灶 合 称 原 发 综合 征 ， 多 数 
病灶 可 自 愈 , 仅 能 从 结核 菌 素 试 验 阳性 明确 初 染 的 成 立 。 
大 部 分 受过 感染 的 人 一 生 中 不 发 生 结核 病 。 但 少数 人 的 
原 发 病灶 与 所 属 淋 巴结 病灶 同时 增 大 恶化 ， 或 原 发 病灶 
吸收 自 愈 后 ， 所 属 淋巴 结 继续 肿 大 ,病变 进展 ,构成 胸 内 
淋巴 结 结核 。 这 类 初 染 即 发 病 者 称 为 原 发 性 结核 病 。 

继 发 性 结核 病 中 绝 大 多 数 是 肺结核 ,其 中 :@ 内 源 性 
复发 占 多 数 。 由 初 染 时 遗留 下 来 的 病灶 内 残存 的 结核 菌 ， 
当 机 体 因 各 种 原因 而 抵抗 力 下 降 、 过 敏 性 增高 时 ,重新 生 
长 繁殖 ， 使 静止 病灶 再 趋 活动 ，@ 外 源 性 重 染 占 少数。 
已 受过 结核 菌 感染 者 再 吸入 一 定量 结核 菌 而 形成 肺 内 结 
核 病灶 .威胁 人 类 健康 的 主要 是 继 发 性 结核 病 。 

分 类 ”肺结核 分 类 随 着 病理 学 .放射 学 细菌 学 及 免 
疫 学 等 的 发 展 而 不 断 地 改进 ,但 由 于 各 国 的 结核 病 疫 情 ， 
医学 发 展 速度 以 及 社会 经 济 情况 等 的 不 同 ， 目 前 仍 缺 乏 
国际 公认 的 统一 的 分 类 法 。 美 国 肺结核 分 类 纳入 结核 病 
分 类 法 之 内 ,分 成 以 下 五 项 ，@@ 有 结核 病 接触 史 而 未 感 
染 ，@@ 结 核 感染 而 未 发 病 ，@ 现 患 结核 病 。 注 明 部 位 如 
肺结核 ;细菌 学 及 XX 射线 检 查 结果 ;结核 菌 素 试验 及 化 学 
治疗 情况 ，@@ 既 往 串 (肺结核 病 ，@ 可 疑 ( 肺 结核 病 。 
日 本 结核 病 学 会 肺结核 分 类 为 五 型 ，@ 广 泛 空洞 型 @ 


非 广泛 空洞 型 ，@ 不 稳定 非 空调 型 ，@ 稳 定 非 空洞 型， 
人 @ 治疗 型 。 中 国 于 解放 初 至 70 年 代 采 用 苏联 10 型 分 
类 ,于 1978 年 订立 5 型 分 类 ，I 型 即 原 发 型 及 结核 ， 包 
括 原 发 综合 征 及 胸 内 淋巴 结 结核 ，1 型 即 血行 播放 型 及 
结核 ， 包 括 急 性 票 粒 型 及 亚 急性、 慢性 血行 播放 型 及 结 
核 ， 王 型 即 温润 型 肺结核, 包括 渗 出 或 混合 性 病变 . 干 本 
性 肺炎 、 结 核 球 等 继 发 性 肺结核 ， 型 即 慢性 纤维 空洞 
型 及 结核 ， 是 继 改 性 肪 结核 的 慢性 美 型 ， ?型 即 结核 性 
胸膜 炎 。 分 型 时 要 注册 病变 范围 ( 按 左 、 右 侧 ,分 上 中 、 下 
肺 野 记 述 , 右 侧 病变 在 模 线 之 上 , 左 侧 病变 在 模 线 之 下 )、 
空调 部 位 (相应 肪 野 加 “ 〇 ”号 ) 和 痪 结核 菌 检查 结果 。 
综合 病人 的 临床 表现 、 肺 内 病变 及 痪 菌 [以 (+ ) 为 阳性 ， 
(一) 为 阴性 记录 等 情况 来 判断 及 结核 的 活动 性 及 转轨， 
分 为 三 期 ,进展 期 好转 期 和 稳定 期 。 病 人 若 有 肺 外 结核 
和 /或 重要 合并 证 时 ,可 附 记 在 最 后 .例如 :慢性 纤维 空 泪 
型 及 结核 卡 峡 下 涂 (+ ), 好 转 期, 及 心病 。 

省 床 表现 “可 因 病 型. 病 期 .病变 范围 以 及 病人 的 反 
应 性 而 不 一 。 由 健康 检查 发 现 者 大 多 无 症状 .常见 症状 ， 
@ 咳嗽. 咯 并 , 进展 期 及 结核 如 有 二 本 坏死 、 空调 形成 ， 
常 为 剧 咏 伴 大 量 并 液 ,可 有 干 栈 样 物 咯 出 ; 气管 、 支气管 
淋巴 结 肿 大 时 多 有 隆 发 性 刺激 性 咳嗽 结核 性 用 胸 并 发 
支气管 网 肛瘘 的 病人 ,中 液 经 六 道 流入 支气管, 咯 出 大 量 
有 病 ， 加 发 热 ， 多 为 低热 或 39'C 以 下 的 中 度 发 热 ， 往 往 
午后 开始 ,傍晚 碱 退 。 但 急性 匡 粒 型 脐 结核 名 性 渗 出 性 
胸膜 炎 、 并 发 严重 肺 内 继 发 感染 以 及 慢性 重症 病人 可 有 
39Y 以 上 高 热 | @ 咯 血 ， 结 核 中 毒 及 炎 性 变化 可 使 及 毛 
细 血 管 通过 性 增高 ， 或 结核病 变 使 及 组 织 坏死 而 侵蚀 血 
管 辟 , 可 发 生 血 染 并 以 至 小 量 (1 次 <100ml)、 中 量 (1 次 
100~300ml) 咯 血 , 而 及 结核 空洞 避 上 拉 斯 物 森 开动 肪 交 
破裂 以 及 结核 性 支气管 扩张 侵 儿 肪 静脉 竺 情况， 可 出 现 
大 咯血 (1 次 > 300ml)。@ 胸 痛 , 结 核 病变 竹 及 胸膜 或 并 
发 自发 性 气胸 时 可 有 剧 靖 或 和 靖 ， 而 在 胸 痢 增 原 或 肋 问 
神经 受 币 激 等 情况 下 仅 有 印 痛 或 隐 病 。 鉴 于 上 述 四 种 表 
现 最 为 常见 ,1982 年 世界 卫生 组 织 (WHO) 和 国际 防 半 
联盟 专家 组 重申 有 此 四 种 情况 之 一 各 或 数 种 达 2 周 以 上 
者 ,应 列 为 结核 症 状 者 ,必须 作 详细 检查 以 期 及 早 确诊 。 
此 外 ,肺结核 病变 损伤 肺泡 及 毛细 血管 ,减少 气体 交 执 面 
积 ;支气管 可 因 充血 水 肿 或 内 莹 增生 ,或 纤维 化 ,使 气管 、 
支气管 变形 和 /或 移 位 , 均 可 造成 图 吸 道 获 守 胆 奎 ， 肺 组 
织 的 纤维 化 使 及 顺应 性 泪 低 ,或 网 胜 积 液 . 购 底 增 厚 等 均 
可 限制 肺 的 扩张 度 ,从 而 减少 有 效 通气 量 。 因 此 ,肺结核 
病人 可 有 气 促 感 。 呼 吸 困难 严重 时 发 生 缺 氧 为 主 的 工 型 
呼吸 赛 沁 或 二 氧 兼 有 二 氧化 磋 注 留 的 工 型 呼吸 衰竭。 休 
质 虚弱 或 慢性 消耗 性 重症 肺结核 病人 ， 常 有 入 攻 后 盗 计 
现象 , 肺 部 检查 时 体征 因 肺 结核 类 型 .病变 性 质 .范围 有 
无 卫 隐 并 发 症 等 而 变化 不 一 ， 可 出 现 不 同 程度 的 邑 论 让 
音 及 听诊 哆 音 。 

诊断 。” 痪 结核 菌 检查 是 诊断 及 结核 的 首要 方法 ， 又 


是 确定 传染 源 的 可 靠 证 据 和 制订 治疗 方法 的 主要 依据 。 
涂 片 镜 检 法 最 为 简便 经 济 ， 常 用 齐 尔 - 内 尔 森 二 氏 染 色 
法 ,中国 卫生 部 审定 的 手册 规定 阳性 标准 按 查 见 的 抗 酸 
菌 分 成 四 级 ，( + )100 个 视野 内 有 3 一 10 条 ; (+ 十 ) 平 
均 每 视野 有 1~2 条 ; (十 十 十 ) 平 均 每 视野 有 3 一 10 条 ， 
(+ + 二 十) 每 视野 内 抗 酸 菌 成 群集 答 。 国 际 防 疡 联盟 则 
以 齐 尔 -内 尔 森 二 氏 法 查 到 2~3 条 抗 酸 菌 为 阳性 ， 而 荧 
光 法 需 查 见 9 一 10 条 才 算 阳 性 。 经 实践 证 明 中 国 创 用 的 
痰 厚 涂 片 法 的 阳性 率 和 集 菌 法 相仿 。 培 养 检 查 法 阳性 率 
高 于 镜 检 法 ， 但 经 强 效 化 学 治疗 者 的 羔 液 可 出 现 涂 片 阳 
性 而 培养 阴性 的 结果 , 常 提示 病 中 含有 死 菌 经 菌 型 鉴定 
可 确证 结核 菌 或 非典 型 抗 酸 菌 。 

XX 射线 检查 对 确定 肺结核 的 病 型 范围. 病 期 均 有 重 
要 意义 。 其 表现 有 五 种 ，@ 渗 出 性 病变 , 旦 境界 不 清 的 云 
象 状 阴影 。@ 增 殖 性 病变 ， 为 密度 较 高 的 结 节 状 或 班 片 
状 阴影 ,境界 较 清晰 。@@ 干 酷 性 病变 ,可 为 密度 高 而 边缘 
清晰 的 多 发 颗粒 状 或 结 节 状 病变 ， 常 融合 成 团 块 状 干 栈 
病变 , 若 周 围 有 纤维 包 膜 形成 , 即 称 结核 球 (结核 瘤 )。 整 
个 肺 段 或 肺叶 发 生 干 酷 病 变 称 干酪 性 肺炎 。@ 结 核 性 空 
洞 系 坏死 物 经 支气管 排出 而 空气 进入 所 形成 ， 按 六 射线 
形态 可 分 囊 蚀 样 空调 、 薄 壁 ( 壁 厚 < 2mm) 空 洞 纤 维 ( 厚 
壁 ) 空 洞 .干酪 空 洞 , 若 空洞 引流 支气管 星 活 辩 样 阻塞 ,使 
空气 易 进 难 出 而 洞 内 压力 增高 时 ,形成 张力 空洞。 洞 辟 很 
薄 而 光滑 ， 久 不 排 菌 的 囊 泡 状 空 腔 又 称 净化 空调 。 回 肺 
结核 治愈 阶段 的 XX 射线 表现 ， 纤 维 化 呈 条 索 状 密度 较 高 
阴影 ,钙化 点 或 钙化 结 节 的 密度 更 高 ,边缘 清晰 。 

免疫 学 检查 中 结核 菌 素 试验 是 诊断 结核 感染 的 沿用 
方法 ， 在 肺结核 的 活动 性 评定 以 及 与 其 他 肺 部 疾病 的 鉴 
别 诊断 中 也 有 一 定 意义 。 目 前 应 用 的 有 旧 结 核 菌 素 (DO、 
T) 和 结核 菌 纯 蛋白 衍化 物 (PPD) 两 类 。 近 年 来 ,测定 病人 
血 中 抗 结核 菌 或 其 成 分 (如 PPD、Ag5 等 ) 的 抗体 以 及 单 
克隆 抗体 技术 ,可 作 肺 结核 的 辅助 诊断 手段 ,细菌 快速 检 
测 仪 、 脱 氧 核糖 核酸 探 针 及 脱氧 核糖 核酸 扩 增 法 是 结核 
病 诊 断 上 的 最 新 成 就 ,有 很 大 发 展 前 景 , 但 价格 昂贵 ， 目 
前 尚 难 推广 应 用 。 

其 他 如 支气管 镜 检查 ， 胸 部 CT 扫描 、 磁 共振 成 像 、 
孤立 性 (如 鉴别 结核 瘤 与 肺癌 ) 块 影 的 活检 、 测 血清 唾液 
酸 、 癌 胚 抗原 (CEA)、 乳 铁 蛋白 胸水 细胞 的 染色 体 , 溶 菌 
酶 、 乳 酸 脱 和气 酶 .血管 紧张 素 转 化 酶 前列 腺 素 等 对 肺 结 
核 诊断 或 鉴别 诊断 有 一 定 参考 价值 。 

治疗 疗养 . 萎 陷 疗法 (气胸 、 气 腹 、 胸 麻 成 形 术 等 ) 
及 肺 切除 等 外 科 手 术 均 起 过 一 定 作用 。 自 1944 年 链 竹 素 
和 1952 年 异 烟 肝 相 继 问世 后 ,开始 了 化 学 疗法 。 由 于 化 
疗 的 发 展 ,现在 外 科 治 疗 的 适应 症 已 大 为 缩小 ,一 般 仅 适 
用 于 强 效 抗 结核 药物 治疗 失败 、 持 续 排 菌 而 心肺 功能 允 
许 进行 手术 者 ， 以 及 肺结核 大 咯血 的 急救 和 结核 性 脓 网 
等 。 大 部 分 病人 可 在 不 住院 条 件 下 ,接受 化 学 治疗 。 应 用 
化 疗 应 遵照 以 下 五 个 原则 ，@ 早 期 ， 确 诊 肺结核 后 及 早 
治疗 ，@ 联 用 , 除 个 别 情况 外 ,应 联 用 2 种 或 2 种 以 上 搞 
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结核 药物 以 保证 疗效 和 延缓 或 防止 产生 耐 药性 ;@@ 适 
量 ， 避 免 因 剂量 过 大 或 不 足 易 产生 副作用 或 耐 药 性 及 降 
低 疗 效 的 弊病 ，@ 规 律 , 在 规定 的 疗程 内 有 规律 地 用 药 
是 化 疗 成 功 的 关键 ,切忌 遗漏 或 中 断 ，@ 全 程 , 按 规定 的 
疗程 用 药 ,未 满 疗 程 而 过 早 停 用 必然 影响 疗效 ,疗程 1 年 
或 1 年 以 上 者 , 称 作 标 准 化 疗 ,而 包括 利 福 平 类 药物 的 短 
程 化 疗 方案 , 对 于 排 菌 初 治 肺结核 病人 ,6 个 月 治疗 可 获 
优异 效果 , 痪 菌 阴 转 速度 较 一 般 标 准 化 疗 快 因 为 利 福 平 
可 以 杀 死 细胞 内 外 .不 同 酸碱度 下 、 不 同 繁殖 状态 的 结核 
菌 , 当 联合 方案 中 配 用 异 烟 用、 吡 唆 酰 腕 、 链 霉 素 或 乙 胶 
丁 醇 , 则 可 杀 死 繁殖 旺盛 的 中 性 环境 中 的 细胞 外 结核 菌 ， 
亦 可 消灭 酸性 或 中 性 条 件 下 绥 缆 或 间断 繁殖 的 细胞 内 外 
结核 菌 , 达 到 结核 病 经 久 治 写 。 

目前 通用 的 抗 结核 药物 参见 下 表 。 在 利 福 类 衍化 物 
中 异 丁 哌 利 福 薛 素 已 在 我 国 广 泛 应 用 ,具有 用 量 较 小 , 毒 
副 反 应 较 低 的 优点 。 环 成 哌 利 福 埠 素 即 利 福 喷 丁 〔DL- 
473) 具 有 长 效 作用 ， 周 一 次 给 药 可 获得 和 利 福 平 每 日 给 
药 的 同样 疗效 。WHO 与 国际 防 岂 联 盟 提出 基本 抗 结核 
药物 为 , 异 烟 肝 、 利 福 平 、 链 霉 素 、 吡 叶 酰 腕 、 乙 胺 丁 醇和 
氮 硫 脲 6 种 .中 国 另 加 一 种 对 氨水 杨 酸 ,共计 7 种 。 

预防 “应 预防 感染 和 发 病 2 个 方面 。 由 于 结核 病人 
多 ,传染 期 长 ,要 完全 杜绝 感染 , 尚 有 一 定 困难 。 尽 早 发 现 
传染 源 (主要 为 排 菌 肺结核 病人 ) 并 进行 高 效 化 疗 和 良好 
的 管理 ,使 之 很 快 疝 菌 明 转 , 达到 治愈 , 是 切断 传染 环节 
的 重要 措施 , 故 化 疗 也 是 预防 的 组 成 部 分 。 预 防 的 方法 主 
要 有 以 下 两 种 ，@ 卡 介 苗 (BCG) 接 种 ， 是 法 国 细菌 学 家 
A. 卡尔 梅 特 和 C. 介 兰 经 十 余年 努力 所 制 成 的 毒 力 极 弱 
的 牛 型 菌 苗 。 未 感染 结核 菌 者 接种 BCG 后 细菌 在 人 体内 
繁殖 ,产生 一 次 人 工 的 轻微 原 发 感染 , 随 之 出 现 针对 有 毒 
结核 菌 的 特异 性 免疫 力 ， 后 者 可 限制 以 后 自然 感染 时 结 
核 菌 在 体内 的 繁殖 扩散 ,减少 结核 病 发 病 。 经 过 国际 上 多 
次 有 对 照 的 研究 ,确证 其 效果 ,是 WHO 和 国际 防 疡 联盟 
所 规定 的 主要 防 疡 措施 之 一 ,一 般 可 减少 发 病 60~~80% 。 
有 效 期 为 5 一 10 年 。 大 多 以 新 生 儿 为 初 种 对 象 。 复 种 可 为 
小 学 1 年 级 及 初中 1 年 级 学 生 。 中 国 规定 初 种 以 新 生 儿 
为 主要 对 象 外 ,还 可 纳入 未 接种 的 儿童 、 青 少年 (包括 入 
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伍 新 兵 . 大 学 新 生 和 边远 地 区 进入 大 城市 者 )。BCG 接 种 
后 8 一 16 周作 结核 菌 素 试 验 ， 阳 性 反应 提示 免疫 力 的 产 
生 。 这 是 因为 BCG 进入 人 体 臻 敏 了 淋巴 细胞 , 当 注 射 结 
核 菌 素 时 ， 后 者 使 已 致 敏 的 淋巴 细胞 杰 放 出 许多 淋巴 
因子 如 巨 噬 细 胞 移动 抑制 因子 MIF)、 皮 肤 反 应 因子 
(SRF)、 趋 化 因子 (CF) 等 ,在 结核 菌 素 注射 部 位 引起 细胞 
浸润 积 育 , 形 成 硬结 ,水 泡 或 坏死 等 变化 而 构成 典型 的 下 
型 变态 反应 ,这 一 阳性 皮肤 反应 的 前 提 是 BCG 所 致 敏 淋 
巴 细 胞 的 免疫 活性 , 故 结核 菌 素 阳性 可 作为 BCG 接种 成 
功 的 标志 。@ 化 学 预防 :用 于 对 已 感染 者 的 预防 发 病 , 与 
用 作 未 感染 时 预防 发 病 的 BCG 接种 起 到 相辅相成 之 效 。 
1952 年 异 烟 胖 问 世 后 , 由 于 它 杀 菌 力 强 ,副作用 少 , 经 济 
而 便于 服用 , 才 使 化 学 预防 获得 成 功 。 服 异 烟 肝 6 一 12 个 
月 ,10 年 内 可 减少 发 病 50~60%。 化 学 预防 的 对 象 官 参 
考 当地 的 结核 病 流行 情况 ,主要 适应 症 为 ,自然 感染 的 结 
核 菌 素 新 阳 转 者 ,特别 是 儿童 及 青少年 ;新 发 现 的 排 菌 肺 
结核 病人 的 家 庭 接触 者 ， 患 非 活动 性 结核 病 而 有 下 列 情 
况 之 一 者 ， 接 受 长 期 高 剂量 皮质 激素 等 免疫 抑制 剂 治疗 
者 接受 放射 治疗 者 、 近 期 行 骨 切除 术 者 、 合并 尘肺 或 糖 
尿 病 病人 。 经 国际 上 协作 研究 报告 ,提示 用 异 烟 午 半年 可 
获得 服药 1 年 相仿 的 有 效率 。 虽 然 异 烟 肝 的 副作用 甚 微 ， 
有 条 件 时 在 投药 期 内 每 2 一 3 个 月 应 作 肝 功 能 检查 ,以 确 


保安 全 。 《 严 下 沽 ? 
felnongzhong 
肺 脓肿 〈lung abscess) 。 肺 实质 〈 即 肺泡 组 织 ) 


的 化 脓 性 炎症 。 由 于 各 种 原因 使 原 存在 于 口 咽 部 的 化 脓 
性 细菌 随 分 泌 物 侵入 肺 内 ， 引 起 肺 组 织 化 及 性 炎症 、 坏 
死 。 坏 死 物 液化 形成 脓肿 , 脉 液 经 支气管 咯 出 ,最 后 形成 
空洞 性 脓 腔 .引起 肺 脓肿 的 细菌 主要 为 葡萄 球菌 (特别 是 
金黄 色 葡萄 球菌 ) 和 厌 气 菌 。 临 床 表现 为 高 热 、 咳嗽 、 咯 
大 量 肤 疯 , 合 并 厌 氧 菌 感 染 者 咯 肢 臭 羔 。 
按 病 程 肺 脓肿 可 分 为 急性 和 慢性 两 类 。 肺 脓肿 一 般 
起 病 较 急剧 。 慢 性 肺 脓肿 是 由 于 急性 期 未 获得 及 时 合理 
的 治疗 而 使 病变 持续 不 念 超过 3 个 月 以 上 。 按 病因 可 分 
为 原 发 性 和 继 发 性 。 原 发 性 肺 脓肿 是 原 发 于 肺 部 的 化 脓 
性 病变 ， 主 要 由 污染 物质 吸 
入 肺 内 致 病 ， 继 发 性 肺 脓肿 


药 名 ( 缩 写 ) 主要 副作用 是 在 原 有 肺 部 疾病 如 支 气 
异 娄 有 租 ( 脐 ,H,INH) 周围 神经 炎 ， 肝 功能 异常 管 肺癌 ` 空 洞 型 肺结核 ` 支 气 
利 福 平 ( 利 ,R,RFP) 过 敏 反应 , 肝 功能 异常 管 肺 春 肿 等 》 的 基础 上 继 发 
链 堵 素 ( 链 ,S, SM) 听力 障碍 , 肪 暴 细菌 感染 ， 发 病 基础 与 原 发 
吡 唉 酰胺 ( 吡 ,Z,PIA) 关节 痛 ， 肝 功能 异常 性 肺 脓肿 完全 不 同 。 
乙 胺 丁 醇 ( 乙 ,E,EB,EMB) 感觉 异常 ,视力 障碍 病因 “引起 肺 脓肿 的 细 
氮 硫 服 ( 脲 ,T,TB,) 皮具 , 肝 功能 异常 , 粒 细胞 减少 ” 菌 有 葡萄 球菌 、 链 球菌、 肺炎 
对 氨水 杨 ( 柳 ) 酸 ( 柳 ,P,PAS) 胃 肠 不 适 ,过 敏 反应 链球 菌 及 某 些 厌 氧 菌 ， 其 中 
卡 那 等 素 ( 卡 ,K,KM) 听力 障碍 , 崩 功 能 异 党 


卷曲 等 素 ( 卷 ,C,CFM) 
乙 ( 丙 ) 硫 异 烟 胺 CTh 乙 ( 丙 )Th1314,Th1321) 


338 


听力 障碍 ， 肾 功能 异常 
胃 肠 不 适 , 肝 功能 异常 


以 金黄 色 葡 萄 球菌 最 多 ， 金 
黄色 葡萄 球菌 呈 球 形 ， 直 径 
0.4~1.2pm, 旦 葡萄 串 状 排 


列 , 因 产生 金黄 色色 素 而 得 名 , 革 兰 氏 染色 呈 蓝 色 , 能 产 
生 外 毒素 (溶血 毒素 ) 和 凝固 酶 .溶血 毒素 损伤 血小板 , 破 
坏 细胞 的 溶 酶 体 , 使 小 血管 收缩 导致 局 部 缺 血 坏死 凝固 
酶 只 有 致 病 的 金黄 色 葡 萄 球菌 才能 产生 ， 是 鉴别 金黄 色 
葡萄 球菌 与 其 他 葡萄 球菌 的 主要 依据 ， 该 酶 可 能 与 感染 
易于 局 限 而 形成 脓肿 有 关 。 藉 氧 菌 以 革 兰 氏 阴 性 无 芽 胞 
杆菌 感染 最 常见 ,临床 上 可 引起 炎症 、 脓 肿 ,组 织 坏死 ,分 
泌 物 有 臭 味 。 

发 病 机理 和 临床 表现 ”吸入 肺 内 的 污 物 多 来 自 口 用 
或 鼻腔 。 正 常情 况 下 呼吸 系统 有 一 套 完整 的 防御 机 制 ,其 
中 会 天 反射 性 关闭 能 防止 异物 进入 气管 ， 喷 吐 和 咳嗽 反 
射 能 使 进入 呼吸 道 的 异物 排出 ， 气 管 支气管 粘液 纤毛 运 
动能 将 异物 运送 至 啊 部 咯 出 或 咽 下 至 胃 内 。 这 些 生 理 反 
射 机 制 对 防止 异物 进入 ,保护 呼吸 道 起 主要 作用 。 但 当 机 
体 由 于 各 种 原因 引起 的 昏迷 , 脑 血管 疾病 ( 脑 出 血 、 脑 梗 
塞 等 ) 镇静剂 、 麻 醉 剂 造成 的 意识 障碍 ， 会 大 反射 性 关 
闭 、 咳 喇 反 射 和 支气管 纤毛 运送 功能 减弱 或 消失 ， 使 口 
腕 ,鼻腔 内 含 细菌 的 污 物 ( 如 扁桃 体 炎 、 鼻 窦 炎 、 齿 模 溢 
脓 . 齿 垢 等 脓 性 分 小物 , 口腔 手术 的 血块 和 坏死 物 、 胃 肠 
道 的 哎 吐 物 等 ) 易 于 吸入 支气管 内 而 致 病 。 肺 脓肿 常 发 生 
于 肺 上 叶 后 侦 、 下 叶 后 基底 朋 或 下 叶 尖 段 , 这 是 因为 病人 
仰卧 时 吸入 的 污 物 由 重力 关系 而 向 最 低 处 沉积 。 又 因 支 
气管 分 叉 时 右 侧 支气管 口径 粗 而 角度 直 , 污 物 易 进 入 右 
侧 , 故 右 侧 肺 脓肿 较 多 见 ,发 病 率 约 为 左 侧 的 两 倍 。 当 污 
物 吸 入 支气管 后 ， 可 阻塞 支气管 而 使 远 端 分 小 物 引流 不 
畅 ,细菌 在 支气管 . 肺 内 生长 繁殖 引起 肺 实质 的 化 脓 性 炎 
症 ,小 血管 栓塞 ,局 部 组 织 坏 死 ,此 时 病人 出 现 突然 高 热 、 
寒战 ,咳嗽 ,胸痛 、 多 于 食欲 不 振 、 乏力, 开始 丫 量 不 多 ， 
约 1~2 周 后 坏死 组 织 液化 形成 脓肿 ,车 脓肿 与 支气管 相 
通 , 脓 液 可 经 支气管 排出 ,空气 进入 脓 腔 而 形成 含 液 气 面 
的 空洞。 临床 表现 突然 咯 大 量 脓 阁 , 且 与 体位 改变 有 关 ， 
即 患 者 向 健 侧 卧 时 咳嗽 加 剧 , 丫 量 增多 。 合 并 厌 氧 菌 感染 
者 有 恶 奥 味 。 疯 液 放置 后 可 分 三 层 , 上 层 为 泡沫 ,中 层 为 
粘液 ,下 层 为 脓 液 。 40 病 人 可 有 咯血 。 急性 期 若 痰 液 排 
出 通畅 并 及 时 获得 治疗 ,脓肿 可 症 仍 而 仅 留 下 纤维 条 索 。 
车 胺 液 引 流 不 畅 或 未 获得 及 时 合理 治疗 ， 脓 肿 可 向 邻近 
肺 组 织 扩散 。 病 变迁 延 三 个 月 以 上 不 愈 , 则 转 为 慢性 肺 脓 
肿 ， 病 变 部 位 周围 炎症 消退 ， 纤 维 组 织 增生 形成 厚 层 内 
壁 ， 支 气管 上 皮 也 向 脓 腔 内 壁 生长 或 脓 腔 被 纤维 组 织 分 
隔 成 多 房 , 此 时 引流 更 不 易 通畅 , 病人 除 表现 长 期 咳嗽 、 
咯 并 外 ,可 有 贫血 \ 消 瘦 ,全 身 衰竭 等 症状 急性 肺 肪 肿 患 
者 血 中 白细胞 增多 ,以 中 性 多 形 核 白细胞 增多 为 主 ,血沉 
加 速 , 慢 性 肺 脓肿 患者 血色 素 可 轻 度 至 中 度 降低 。 

诊断 和 你 别 诊断 ”对 突然 高 热 ,咳嗽 , 咯 大 量 胺 并 特 
别 是 脓 自 痪 者 应 疑 及 肺 脓肿 ，X 射线 胸部 摄 片 对 诊断 有 
很 大 帮助 , 肺 脓肿 早期 胸 片 仅见 大 片 炎症 温润 阴影 ,临床 
和 XX 射 线 照片 不 易 与 细菌 性 肺炎 鉴别 ,但 1~2 周 后 空洞 
形成 ,XX 射线 照片 可 见 液 气 面 空 洞 ， 周 国有 大 片 炎症 浸 
词 .慢性 肺 脓肿 可 见 厚 壁 空洞 ,周转 合并 有 局 部 支气管 扩 


张 及 胸膜 肥厚 表现 。 对 肺 脓肿 合并 肺 门 淋巴 结 炎 且 有 肺 
门 淋巴 结 肿 大 者 ,应 与 肺癌 鉴别 。 癌 性 空洞 一 般 壁 厚 , 空 
洞 偏 于 一 侧 ,内 腔 不 规则 , 没有 液 气 面 , 临床 无 急性 炎症 
表现 ， 痰 中 可 找到 肿瘤 细胞 。 位 于 上 叶 的 肺 脓肿 须 与 空 
洞 型 肺结核 鉴别 .空洞 型 肺结核 的 空洞 多 位 于 病变 中 央 ， 
壁 薄 , 内 腔 规则 , 周围 无 大 片 炎症 浸润 阴影 , 临床 起 病 多 
缓慢 , 痪 中 可 找到 结核 菌 。 

对 肺 肪 驯 病 人 应 多 次 做 痰 细菌 培养 及 厌 氧 菌 培养 ， 
以 明确 致 病菌 , 疑 为 肺结核 者 应 留 丫 查 结核 菌 , 疑 为 肺癌 
者 ， 除 多 次 查阅 找 肿瘤 细胞 外 尚 应 作 纤维 支气管 镜 检查 
或 CT 检查 。 支 气管 碘 油 造影 对 慢性 肺 脓肿 的 诊断 ,手术 
适应 症 及 手术 范围 有 较 重要 意义 。 

治疗 肺 脓肿 治疗 的 关键 是 争取 早期 .合理 ,彻底 根 
治 。 根 据 羔 或 脓 性 分 泌 物 细菌 培养 和 药物 敏感 实验 选择 
抗生素 抗生素 一 般 疗程 约 8 一 12 周 ,或 治疗 直至 症状 完 
全 消失 \X 射线 摄 片 脓 腔 及 炎症 完全 消散 为 止 , 经 鼻 导管 
插 管 或 纤维 支气管 镜 向 脓 腔 滴 入 抗生素 可 作为 全 身 应 用 
抗生素 的 一 种 辅助 治疗 。 经 纤维 支气管 镜 吸 肪 及 体位 引 
流 ,对 脓 液 排 出 促进 脓 腔 早日 愈合 有 重要 作用 ,此 外 尚 应 
加 强 病人 营养 ,提高 抗 病 能 力 , 有 助 于 早日 恢复 健康 。 

多 数 病人 经 及 时 、 合 理 的 治疗 能 获得 痊愈 ,但 少数 病 
人 因 急 性 期 未 获 及 时 治疗 或 抗生素 应 用 不 合理 、 病 人 体 
质 太 差 . 致 病 细菌 毒 力 太 强 、 脓 腔 太 大 (直径 大 于 6cm 以 
上 )，, 经 内 科 治 疗 3 个 月 以 上 无 效 , 有 大 咯血 而 威胁 病人 
生命 ， 及 高 度 人 怀疑 肺癌 冶 性 空洞 者 ， 可 考虑 外 科 手术 切 
除 。 少 数 肺 脓肿 可 破 油 入 胸膜 腔 而 发 生 肪 胸 和 支气管 胸 
腹 瘘 ,个 别 患者 可 转移 至 脑 而 形成 脑 脓 肿 。 

( 吴 晕 往 ) 

felpao donbaichenjizheng 
肺泡 蛋白 沉积 症 (pulmonary alveolar pro- 
teinosis) 一 种 罕见 病 。 肺 泡 有 蛋白 样 物质 沉积 ,使 
肺 内 出 现 病变 。 约 1/3 病人 无 症状 ,临床 表现 有 发 热 , 继 
以 间 欢 期 ,以 后 出 现 进行 性 呼吸 困难 。 低 热 。 咳 嗽 、 咯 妆 、 
胸痛 、 体 重 减轻 等 。X 射线 胸部 检查 肺 内 病变 类 似 急性 肺 
水 肿 。 病 因 未明 , 本 病 于 1958 年 首次 报告 时 命名 为 肺泡 
蛋白 沉积 症 ,至 今 仍 沿用 这 一 病名 。 

病因 和 发 病 机 理 ” 据 报告 , 自 7 一 8 个 月 的 婴儿 至 72 
岁 的 老人 均 有 患 肺泡 蛋白 沉积 症 者 ,但 以 30 一 50 岁 者 居 
多 。 男 性 约 为 女性 的 3 倍 。 

分 析 表 明 肺泡 腔 内 沉积 的 颗粒 状 和 辊 状 物 ， 与 肺泡 
表面 活性 物质 同属 脂 蛋 白 , 富 含 磷脂 , 均 为 过 碳酸 希 夫 氏 
染色 强 阳 性 ,在 化 学 结构 上 两 者 也 基本 相同 。 电 镜 下 , 肺 
泡 沉 着 物 并 不 全 是 无 定形 者 ,而 有 许多 三 屋 状 小 体 ,相当 
于 光学 显微镜 下 所 见 的 过 碳酸 希 夫 氏 染色 阳性 颗粒 ， 与 
工 型 肺泡 细胞 中 的 又 层 状 小 体 相同 。 因 而 推 想 ,本 病 是 肺 
泡 表 面 活性 物质 过 度 分 泌 而 清除 减 慢 所 致 ， 或 为 异常 型 
的 肺泡 表面 活性 物质 。 通 过 动物 实验 发 现 ,肺泡 表面 活性 
物质 由 工 型 细胞 产生 后 排 入 肺泡 腔 。 在 实验 动物 肺泡 蛋 
自沉 积 症 时 ,这 种 排 入 肺泡 腔 的 过 程 增 强 , 排 入 肺泡 腔 的 
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友 层 小 体 迅 速 被 巨 虹 细 胞 知 哗 , 巨 噬 细胞 因而 胀 大 ,其 活 
动力 显著 减弱 ,终于 破裂 ,于 是 重 层 小 体 在 肺泡 内 不 断 贮 
积 , 即 成 肺泡 蛋白 沉积 症 。 因 而 肺泡 清除 机 制 减退 可 能 也 
是 发 生 本 病 的 重要 原因 之 一 。 和 登 层 小 体 经 巨 噬 细 胞 处 理 
后 失去 活性 , 且 能 抑制 肺泡 表面 活性 物质 的 活性 。 

鉴于 约 半数 病人 经 常 接触 各 种 粉尘 或 有 害 气体 ， 且 
以 砂 尘 长 期 给 鼠 吸 入 ,可 使 动物 患 肺泡 蛋白 沉积 症 , 故 认 
为 本 病 可 能 是 肺泡 对 化 学 性 刺激 的 非特 异性 反应 。 但 尚 
有 半数 左右 病例 无 此 线索 ， 因 此 确切 的 病因 尚 待 进一步 
探索 。 

病 肺 重量 增加 ,在 水 中 下 沉 。 光 学 显微镜 下 可 见 肺泡 
胀 大 ,肺泡 腔 ,呼吸 细 支 气管 甚至 小 的 细 支气管 均 充 满 哮 
伊 红 颗 粒 物质 ， 过 硝酸 希 夫 氏 染 色 呈 强 阳性 反应 。 电 镜 
下 ,这 种 颗粒 为 又 层 状 小 体 。 肺 泡 壁 及 肺泡 结构 正常 , 邻 
近 的 肺泡 壁 可见 大 量 巨 噬 细 胞 。 

肺 功能 检查 呈 限 制 性 通气 功能 障碍 ， 最 大 通气 量 及 
用 力 呼 气 肺活量 /肺活量 比值 正常 。 弥 散 功能 减低 。 

临床 表现 ”病人 可 有 不 同 程度 的 呼吸 道 症状 ,发 热 ， 
进行 性 呼吸 困难 ,咳嗽 , 咯 痰 ,胸痛 , 体重 减轻 , 有 时 羔 中 
带 血 。 约 1/5 病人 发 病 急 且 重 ,多 因 并 发 感染 所 致 。 体 征 
较 X 射 线 表现 明显 为 经 ,此 为 本 病 之 特点 ,可 有 肺 下 部 湿 
喝 音 ,晚期 可 出 现 繁 绀 及 杆 状 指 。 

X 射线 表现 ,多 数 为 双 侧 对 称 细 结 节 状 阴影 ,病变 大 
多 融合 ,境界 模糊 。 不 少 病例 病变 从 肺 门 向 外 放射 , 旦 蝴 
蝶 状 ,有 如 急性 肺 水 肿 。 

诊断 与 治疗 ”本 病 之 X 射 线 病变 极 像 急性 肺 水 肿 ， 
但 缺少 临床 症状 与 体征 ,两 者 极 不 相称 此 种 情况 几乎 仅 
见于 肺泡 蛋白 沉积 症 ,因此 初步 诊断 困难 不 大 ,肺泡 灌 洗 
液 作 过 碘 酸 希 夫 氏 染色 可 进一步 支持 诊断 。 但 急性 发 作 
病例 常 误诊 为 肺炎 ,以 后 临床 过 程 可 提示 有 本 病 的 可 能 ， 
确诊 须 依靠 肺 活 检 。 本 病 须 与 肺 水 肿 ,支气管 肺炎 , 特 改 
性 肺 含 铁血 黄 素 沉着 症 及 肺结核 等 鉴别 。 

本 病 无 特殊 治疗 ,60~70% 的 成 人 患者 可 自行 恢复 ， 
约 有 20~25% 的 病人 于 5 年 内 死 于 呼吸 训 竟 , 偶 死 于 肺 
心病 。 小 儿 患 者 几乎 全 部 死亡 。 皮 质 激素 对 本 病 无 效 。 近 
年 来 ， 用 双 腔 管 作 肺 灌 洗 疗法 ， 可 获得 较 好 疗效 ， 但 可 
复发 。 《 章 纪 震 ) 


felpoo weiljieshlzheng 
肺泡 微 结石 症 〈alveolar microlithiasis) 
一 种 罕见 病 。 两 肺 星 弥 漫 性 、 均 匀 分 布 的 肺泡 砂粒 状 病 
变 . 病 因 不 明 ,往往 有 家 族 性 .本 病 发 现时 多 无 症状 , 且 病 
情 进展 极为 缓慢 ,经 过 十 几 年 甚至 几 十 年 ,最 终 多 发 生 呼 
骸 衰竭 和 肺 源 性 心脏 病 。 

病因 与 病理 ”本 病 有 家 族 性 。 可 起 病 于 胎儿 期 ,多 数 
报告 认为 起 病 于 幼年 期 ,临床 发 病 年 龄 介 于 30~50 岁 之 
间 , 两 性 发 病 率 无 明显 差别 。 

病因 未 明 , 与 下 列 因素 有 关 :， CD 有 家 族 性 中国 报 告 
的 22 例 中 有 家 族 性 的 占 17 例 ， 卡 弗 里 分 析 的 68 例 中 ， 
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34 例 有 家 族 史 , 且 患 病 者 几乎 均 为 同胞 ， 故 推测 本 病 有 
家 族 性 。@ 由 于 本 病 的 家 族 性 ， 暗 示 病 人 有 先天 性 代谢 
障碍 ,但 血清 钙 与 磷 的 水 平均 在 正常 范围 , 且 身 体 其 他 部 
位 无 钙 代 谢 异常 , 故 推测 是 局 部 代谢 障碍 , 钙 在 碱 性 环境 
中 容易 沉淀 , 可 能 由 于 某 些 原因 ,使 肺泡 界面 呈 碱 性 , 因 
而 使 磷酸 钙 与 碳酸 钙 易 于 沉淀 。@ 由 于 超 敏 反应 损害 肺 
泡 表 面 , 导 致 渗 出 与 钙化 。 

本 病 早 期 肺泡 壁 完 全 正常 ,晚期 可 见 则 质 纤维 化 ,使 
肺泡 壁 增 厚 。 肺 功能 的 改变 视 微 结石 数量 的 多 少 与 间 质 
纤维 化 程度 而 定 . 虽 然 X 射 线 胸 片 示 广泛 肺 内 病变 ,两 肺 
功能 检查 可 以 正常 或 几乎 正常 ,到 晚期 则 有 肺活量 减少 ， 
弥散 功能 减退 与 通气 血 流 比 值 失调 ,气体 不 能 正常 交换 ， 
身体 缺 氧 ,使 右 心 负担 增加 , 终 至 发 生 肺 源 性 心脏 病 , 呼 
吸 衰竭。 

尸检 见 病 肺 变 得 坚实 ， 重 量 明显 增加 ， 放 置 水 中 下 
沉 。 肺 切面 可 见 无 数 砂粒 状 小 体 弥 漫 分 布 于 两 肺 ,其 大 小 
介 于 0.01~3mm。 化 学 分 析 , 其 成 分 主要 为 钙 与 磷 , 不 含 
硅 与 铁 。 

临床 表现 ”初期 病人 多 数 无 自觉 症状 。 晚 期 病人 出 
现 活动 后 气短 , 且 逐 渐 加 剧 , 伴 咳嗽 , 咯 少 量 丫 。 继 而 出 现 
业 绀 。 初 期 无 阳性 体征 ， 晚 期 有 桂 状 指 及 肺 心病 体征 。 

诊断 和 治疗 ”本 病 多 为 体检 或 其 他 原因 被 偶然 发 
现 ,往往 无 症状 ,X 射线 表现 极为 典型 。 呈 两 肺 弥漫 性 细 
砂 状 .边缘 极 为 锐利 的 小 点 状 阴影 , 分 布 比较 均匀 , 以 中 
下 肺 野 较 密集 ,可 使 心 缘 与 及 肌 被 遮盖 而 不 显影 ,在 局 部 
过 度 曝 光 的 放大 胸 片 ,此 种 细小 点 状 阴影 更 为 典型 ,边缘 
极为 锐利 。X 射线 表现 病变 非常 广泛 ,但 完全 没有 或 仅 有 
轻微 的 临床 症状 ,此 种 不 相 协 调 的 现象 是 本 病 特征 , 若 有 
家 族 史 则 诊断 并 无 困难 ,有 时 需 与 尘肺 、 结 节 病 、 真菌 感 
和 染 、 肺 全 铁血 黄 素 沉着 立 及 票 粒 型 肺结核 鉴别 。 

本 病 无 特效 治疗 ,皮质 激素 治疗 无 效 .病人 多 死 于 呼 
吸 衰 竟 及 肺 心病 。 《 曾 纪 午 》 


feiqizhong 
肺 气 肿 (emphysema) 末梢 支气管 远 端 气 腔 
的 异常 增 大 , 伴 有 相应 组 织 结构 破坏 者 , 称 为 肺 气 肿 。 若 
仅 是 单纯 的 气 腔 充气 则 称 为 肺 过 度 充 气 。 肺 气 肿 常 继 发 
于 慢性 阻塞 性 支气管 炎 后 〈 见 慢性 支气管 炎 ) 或 原 发 于 
慢性 支气管 刺激 物 ( 如 吸烟 和 有 毒 的 物理 化 学 因素 ) 的 长 
期 作用 ， 导 致 肺 组 织 的 器 质 性 破坏 ， 或 并 发 慢性 支气管 
炎 , 与 慢 支 互 为 因果 。 实 属 慢 性 阻塞 性 肺 疾病 (COPD) 病 
程 中 的 一 个 阶段 ， 故 称 “ 阻 塞 性 肺 气 肿 "。 最 终 导致 肺 功 
能 不 全 和 肺 心病 ,危害 性 极 大 。 在 中 国 ,90% 的 慢性 肺 源 
性 心脏 病 的 病因 是 慢 支 和 阻塞 性 肺 气 肿 。 

病因 和 病理 ” 肺 气 肿 的 发 病 机 理 尚未 阐明 ， 重 要 的 
致 病因 素 有 两 方面 : 

@ 吸烟 ,大气 污染 和 炎症 感染 ， 这 些 因素 在 肺 气 肿 
发 病 中 占有 重要 地 位 ， 尤 以 吸烟 为 甚 。 吸 烟 可 致 小 气 道 
急 .慢性 炎症 ,引起 中 性 粒 细胞 和 肺泡 巨 哄 细胞 增多 。 组 


织 内 浸 测 的 细胞 死亡 后 释放 出 各 种 蛋白 酶 ,使 蛋白 
酶 一 一 抗 蛋 白 酶 系统 的 平衡 受到 破坏 ， 其 中 以 中 性 粒 细 
胞 的 作用 最 为 显著 ， 因 组 织 内 中 性 粒 细胞 的 寿命 仅 数 小 
时 ,并 释放 出 大 量 弹力 蛋白 酶 ,必然 导致 肺 气 肿 。 此 外 , 支 
气管 系统 的 长 期 炎症 反应 促使 粘液 分 小 过 多 ,纤毛 上 皮 
细胞 的 防御 机 制 削 弱 和 破坏 、 上 皮 细 胞 的 脱落 及 小 气 道 
周围 结缔 组 织 的 纤维 化 等 病理 改变 ， 使 气 道 发 生 狭窄 和 
呼吸 气流 受阻 ,加 速 阻塞 性 肺 气 肿 的 形成 。 

@ 遗传 素质 , 某 些 先 天 遗传 性 结缔 组 织 疾病 ， 如 婴 
儿 皮 肤 松弛 症 和 马尔 方 氏 综合 征 , 常 并 发 肺 气 种 。 此 外 ， 
oui- 抗 胰 蛋 白梅 (xsAT) 缺乏 症 和 肺 气 肿 的 发 生 有 密切 
关系 。oaAT 是 由 肝脏 分 泌 的 一 种 糖 蛋 白 ,可 以 抑制 多 种 
蛋白 酶 的 活性 ， 而 对 弹力 蛋白 酶 的 抑制 作用 更 强 。 抑 制 
蛋白 梅 的 活力 ，90% 存 在 于 %, 球 蛋白 内 。 其 在 血清 内 的 
含量 或 活力 受 染 色 体 隐 性 基因 的 控制 ， 因 此 是 一 种 遗传 
性 疾病 。 在 美国 这 种 肺 气 肿 约 占 慢性 阻塞 性 肺 疾病 的 
0.5 一 2 锡 ,而 黑人 中 则 几乎 接近 零 , 表 明了 显著 的 种 族 差 
异 。 此 类 患者 中 40 岁 以 前 发 病 者 占 60 旬 ,而 50 岁 以 前 
发 病 者 高 达 90% 。 患 者 体内 wuAT 含量 和 抑制 蛋白 酶 的 
活力 很 低 ， 体 内 的 蛋白 酶 - 抗 蛋白 酶 系统 的 正常 平衡 被 
破坏 ， 使 肺 组 织 内 弹力 蛋白 酶 的 活力 增加 ， 其 对 蛋白 的 
消化 作用 损伤 肺 组 织 而 形成 肺 气 肿 。 中 国 至 今 尚 未 发 现 
这 类 患者 。 

肺 气 肿 的 主要 病理 改变 在 肺 的 腺 泡 单位 。 腺 泡 是 指 
终 末 支气管 以 下 的 三 级 呼吸 性 支气管 及 所 属 的 肺泡 管 、 
肺泡 窜 和 肺泡 (图 1)。 每 根 终 末 支气管 支配 着 相应 的 腺 泡 


图 1 腺 泡 单 位 的 模式 图 


单位 ， 而 每 3 一 5 根 终 末 支气管 则 组 成 一 个 次 级 小 叶 ( 或 
称 肺 细 叶 )。 根 据 小 叶 内 受累 腺 泡 的 不 同 部 位 和 数量 ,从 
病理 学 上 将 肺 气 肿 分 为 四 型 ，@ 小 叶 中 心 型 或 腺 泡 中 心 
型 肺 气 肿 ,又 称 腺 泡 近 端 型 肺 气 肿 , 气 肿 区 位 于 次 级 小 叶 


图 2 小 叶 中 心 型 脐 气 肿 神 式 图 


的 中 央 ( 腺 泡 的 近 端 ) 主 要 是 呼吸 性 支气管 明显 扩大 和 组 
织 结构 的 破坏 ,并 有 明显 炎症 反应 (图 2)。 受 累 的 腺 泡 气 
肿 区 之 间 肺 组 织 正常 。 远 端 肺泡 可 无 病理 改变 ， 此 型 肺 
气 肿 多 见于 慢性 支气管 类。 此 外 ， 还 有 一 种 局 灶 型 肺 气 
肿 , 其 病变 部 位 与 小 叶 中 心 型 相似 ,位 于 腺 泡 的 近 端 。 不 
同 处 为 气 肿 区 比较 散在 ,周围 有 明显 煤 尘 颗粒 沉着 ,呼吸 
性 支气管 只 有 中 等 度 扩大 , 肺 功 能 损害 较 轻 , 多 见于 煤矿 
工人 的 单纯 尘肺 。@ 全 腺 泡 (小 叶 ) 型 肺 气 肿 ， 气 肿 区 可 
遍及 整个 腺 泡 (图 3)。 肺 容积 增 大 ,其 切面 可 见 腺 泡 组 织 


小 叶 间隔 


图 3 全 小 叶 型 肺 气 肿 模 式 图 


严重 破坏 ,有 许多 增 大 的 气 肿 区 ， 肺 下 叶 受 累 程度 较 重 。 
此 型 肺 气 肿 多 见于 -~ 抗 胰 蛋 白 酶 缺乏 症 。 也 可 见于 重 
度 急性 支气管 或 细 支 气管 炎 引 起 的 一 侧 肺 气 肿 ， 即 麦克 
劳 德 氏 综合 征 。 此 外 小 叶 中 心 型 肺 气 肿 也 可 发 展 为 全 小 
叶 型 。@ 远 端 或 间隔 旁 肺 气 肿 ， 气 肿 区 主要 累及 邻近 小 
叶 间 隔 或 脏 层 胸膜 面 的 肺泡 囊 ( 图 4), 伴 有 明显 纤维 化 改 


第 1.2.3 级 呼吸 性 支气管 ”是 泡 


于 
Pe 圳 泡 管 “不 叶 间隔 


图 和 4 远 坊 或 辣 辣 旁 腺 泡 性 种 气 肿 


变 。 增 大 的 肺泡 于 在 脏 层 胸膜 下 形成 气 肿 小 泡 ， 常 是 年 
轻 人 自发 性 气胸 的 病理 基础 。 此 型 肺 气 肿 多 见于 上 叶 前 、 
后 侧面 ， 偶 见 下 叶 后 面 ， 也 可 和 其 他 类 型 肺 气 肿 同时 存 
在 。 其 病因 至 今 不 明 。@@ 疗 痕 旁 或 不 规则 肺 气 肿 ， 气 肿 
区 与 肺 疗 痕 组 织 紧密 相 邻 ， 气 肿 区 在 小 叶 内 旺 不 规则 的 
散在 分 布 ( 图 5), 组 织 切 片 可见 和 气 肿 区 邻近 的 疗 痕 组 织 
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小 叶 间隔 
图 5 不 规则 型 肺 气 肿 模式 图 
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内 弹力 蛋白 组 织 着 色 区 ， 其 间 有 多 数 萎 陷 的 肺泡 。 此 型 
肺 气 肿 常见 于 工业 性 尘肺 ， 如 砂 肺 或 肺 内 炎症 迟缓 吸收 
和 机 化 形成 说 痕 后 。 

临床 表现 与 诊断 ” 轻 症 可 无 症状 与 体征 。 重 症 时 有 
气短 、 呼 吸 困难 ,活动 后 加 重 , 伴 咳嗽 \ 咯 痰 。 体 检 可 见 胸 
廊 前 后 径 增 大 呈 桶 状 ， 邑 诊 呈 过 清音 甚至 鼓 音 ， 呼 吸音 
低 ， 呼 气 时 更 明显 。 若 合并 肺 心病 则 有 相应 的 心力 衰竭 
和 肺 功能 不 全 的 临床 表现 。 诊 断 应 根据 病史 、 体 检 、X 射 
线 检查 ,心电图 、 肺 功能 (如 残 气 量 增加 ,第 一 秒 用 力 呼 气 
量 明显 降低 ， 第 一 秒 用 力 呼 气量 占用 力 肺活量 百分数 也 
降低 )( 见 慢性 支气管 类 ) 等 实验 室 检查 和 相应 的 化 验 检 
查 的 结果 ,做 出 病因 诊断 。 

防治 ”避免 病原 因素 的 接触 ,加 强 环境 卫生 ,禁止 吸 
烟 , 进 行 体育 锻炼 增强 体质 等 都 具有 效 的 预防 措施 。 治 疗 
重点 在 于 控制 感染 、 祛 痰 和 平 喘 。 低 氧 血 症 患者 应 予以 
气 疗 ,进行 腹 式 呼吸 锻炼 。 《 姚 天 检 ) 


felshuansal 
肺 栓塞 (pulmonary embolism) 一 种 常见 的 
肺 血管 病 。 因 静脉 系统 中 或 右 心 腔 内 的 栓 子 流入 肺 循环 
系统 , 墙 塞 肺动脉 ， 即 为 肺 栓塞 。 主 要 临床 表现 为 气短 、 
胸痛 、 咳 嗽 和 咯血 。 当 超过 50% 的 肺 血 流 被 阻 断 时 可 出 
现 严重 心肺 功能 衰竭 甚至 死亡 。 
， 在 欧美 西方 国家 中 肺 栓 塞 是 病死 率 很 高 的 常见 病 。 

近年 来 ,中 国有 关 肺 栓 塞 的 报道 也 逐渐 增多 。 

病因 ”常见 的 病因 是 深 静 脉 血栓 ,以 下 肢 静 脉 (如 骼 
外 静脉 、 股 静脉 , 股 深 静 脉 \ 腾 静脉 等 ) 血 栓 最 多 。 股 静脉 
中 可 形成 较 大 的 血 凝 块 ,并 直接 通 向 肺 部 ， 危 险 性 最 大 。 
其 次 为 生殖 腺 (卵巢 或 拔 丸 ) 静 脉 .子宫 静脉 盆腔 静脉 内 
的 血栓 。 再 有 右 心房 或 右 心室 附 壁 血栓 或 心 内 膜 炎 、 下 
肢 静 脉 炎 等 感染 病灶 也 可 引起 肺 栓塞 。 此 外 ， 恶 性 肿瘤 
的 瘤 栓 、 动 脉 粥 样 硬化 的 粥 样 班 块 \ 羊 水 ,脂肪 、 玩 生 物 等 
均 可 成 为 堵塞 血管 的 柱子 。 近 年 来 ， 放 置 静脉 内 的 导管 
或 起 搏 器 等 装置 也 成 为 引起 血栓 性 栓 子 的 因素 。 在 西方 
国家 药 冶 者 向 静脉 注入 不 洁 药物 可 直接 造成 肺 栓塞 。 

一 般 认为 凝血 功能 障碍 (如 高 凝 状 态 )， 血 管内 膜 损 
伤 和 血 流 凉 灌 是 深 静 脉 血栓 形成 的 三 项 发 病 机 理 。 因 此 
容易 发 生 血 栓 的 高 危 因 素 有 :， 下肢 肢体 静 置 不 动 (如 长 
期 甲 床 、 长 时 间 坐 位 旅行 .骨折 后 石膏 固定 等 )、 外 科大 手 
术 后 、 充 血性 心力 衰 竟 . 肥 胖 、 恶 性 肿瘤, 分 娩 产 后 ， 以 及 
某 些 抗 凝 因子 缺乏 等 。 

病理 ” 肺 组 织 的 供 氧 有 三 个 来 源 , 即 肺动脉 ,支气管 
动脉 和 肺泡 。 急 性 肺 栓塞 时 ， 肺 实质 可 以 正常 ， 当 两 叶 
以 上 肺动脉 被 巨大 栓 子 栓塞 时 ， 不 但 影响 肺 循环 本 身 的 
供 氧 功能 ,而 且 影响 了 其 他 供 氧 来 源 ,栓塞 远 端的 肺 组 织 
因 严重 缺 氧 ,发 生 组 织 坏死 ， 此 种 病理 变化 即 为 肺 梗死 。 
肺 栓塞 患者 中 只 有 10 一 15 多 发 生 肺 梗死 。 但 是 ， 即 使 未 
发 生 梗死 ,栓塞 动脉 所 支配 的 肺 组 织 也 出 现 充血 ,出 血 和 
水 肿 等 病理 变化 , 即 充血 性 肺 不 张 。 当 病变 恢复 时 ， 由 于 
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肺 组 织 的 结构 未 遭 破 坏 ,局 部 的 充血 ,出血 、 水 肿 等 可 以 
了 吸 收 ,不 留 下 形态 变化 。 

基因 机 体 本 身 的 抗 凝 血 机 制作 用 , 栓 子 碎 裂 溶解 , 残 
留 血栓 栓 子 的 碎片 可 随 血 流 送 往 更 远 端 与 周边 部 位 ， 可 
能 不 出 现 明显 的 病理 改变 。 

血栓 栓 子 造 成 血管 机 械 性 堵塞 ,使 血 流 中 断 ,此 区 域 
肺 毛细 血管 的 血液 灌注 随 之 中 止 ， 但 相应 部 分 肺泡 的 通 
气 仍 继续 存在 ,此 部 分 通气 成 为 无 效 通气 ,也 就 是 死 腔 量 
增加 。 由 此 多 造成 二 氧化 碳 注 留 ， 肺 栓塞 时 因 随 之 每 分 
钟 通气 量 增加 以 增加 CO, 排出 , 反 表现 为 过 度 通气 和 低 
碳酸 血 症 。 除 机 械 性 培 塞 , 血 栓 栓 子 同 时 释放 出 组 胺 、5- 
羟色胺 和 前 列 腺 素 等 生物 活性 的 化 学 介质 ， 使 周边 小 气 
道 收缩 , 气 道 阻 力 增加 , 除 造成 呼吸 困难 外 ,也 使 通气 / 血 
流 比值 失常 ， 导 致 低 氧 血 症 。 栓 塞 区 域 肺泡 表面 物质 的 
生成 减少 ,引起 肺泡 塌陷 ,同时 体液 渗 漏 入 间 质 和 肺泡 内 
造成 多 数 微小 肺 不 张 区 域 ,形成 肺 内 分 流量 增加 ,这 也 是 
造成 低 氧 血 症 的 原因 。 

机 械 性 血管 堵塞 和 化 学 介质 的 作用 使 肺 毛 细 血 管 床 
减少 , 肺 血管 阻力 和 肺动脉 压 增高 ,使 血压 下 降 ， 引 起 突 
然 录 折 和 低 血压 休克 。 同 时 也 可 因 肺 动脉 压 急 吏 增高 ， 
右 心室 不 能 负担 ,而 出 现 急性 右 心 功能 衰竭。 

患者 既往 心肺 功能 状况 对 肺 栓塞 可 能 造成 的 血 流动 
力学 改变 有 很 大 影响 。 涛 反复 发 作 肺 栓塞 、 或 原 有 慢性 
阻塞 性 肺 疾 病 患 者 ,再 发 生 肺 栓塞 ,后 果 均 严重 。 

临床 表现 ” 栓 子 的 大 小 、 数 目 和 过 去 心肺 功能 状况 
使 肺 栓塞 的 临床 表现 差异 很 大 。 较 小 的 肺 血管 受累 可 能 
只 有 短暂 的 呼吸 困难 并 未 引起 患者 注意 。 巨 大 肺 栓 塞 串 
者 可 镁 死 , 或 发 病 后 数 小 时 内 死亡 。 

常见 症状 有 呼吸 困难 、 胸 痛 , 咯 血 . 学 艳 等 呼吸 困难 
表现 呼吸 急促 与 费力 。 胸 痛 因 胸膜 受累 所 致 ， 随 呼吸 加 
重 。 咯 血 表 示 有 肺 梗死 存在 。 量 顾 提 示 栓 子 巨 大 ， 引 起 
脑 供血 不 足 , 另 伴 有 冷汗 .焦虑 等 。 有 的 患者 可 出 现 四 肢 
奈 冷 .血压 下 降 等 休克 现象 。 

体检 时 可 发 现 呼吸 频数 ,紫绀 。 可 闻 温 性 曙 音 、 哮 鸣 
音 和 胸膜 摩擦 音 ,也 可 有 心动 过 速 、 奔 马 律 和 肺动脉 第 二 
心音 亢进 等 心血 管 体征 。 

肺 栓塞 后 常 有 发 热 。 早 期 甚至 可 有 高 热 ， 一 般 表现 
为 一 周 以 上 的 低热 。 

当 发 生 右 心 衰 竟 时 可 有 浮肿 , 颈 静 脉 怒 张 , 肝 大 等 。 

诊断 ”由 于 肺 栓塞 所 引起 的 症状 和 体征 均 非 特异 ， 
在 其 他 心肺 疾病 中 也 可 出 现 ,确诊 肺 栓塞 并 非 易 事 。 当 具 
有 发 生 肺 栓塞 的 潜在 病因 如 下 上 肢 静 脉 炎 等 ， 临 床 又 有 上 
述 症状 与 体征 时 则 应 高 度 怀疑 此 病 。 为 确定 诊断 则 需 进 
行 实验 室 检查 ， 如 各 种 血清 酶 类 (转氨酶 、 乳 酸 脱 拨 酶 
等 )、 胆 红 素 、 血 液 气 体 分 析 等 ,但 均 无 特异 性 。 胸 部 X 射 
线 片 只 能 用 以 排除 其 他 胸部 疾病 ， 最 可 靠 的 检查 是 肺 血 
管 造影 但 有 一 定 危 险 性 。 放 射 性 核 素 血 流 灌注 扫描 是 
敏感 的 方法 ， 阴 性 虽 能 帮助 排除 本 病 ， 但 出 现 灌注 缺损 
区 时 ,对 结果 的 解释 也 要 慎重 。 


因 多 数 肺 栓塞 的 栓 子 来 源 于 下 胶 深 静脉 血栓 。 所 以 
准确 发 现下 肢 深 静 脉 血栓 的 存在 ， 有 助 于 确立 肺 栓塞 的 
诊断 。 需 借助 一 些 特殊 检查 方法 来 诊断 ,如 静脉 造影 . 阻 
抗体 积 描记 仪 , 核 素 标记 纤维 蛋白 原 扫描 等 。 

治疗 ”一旦 确诊 即 应 开始 抗 凝 治疗 。 首 先 采用 肝素 
持续 静 点 ,随即 以 口服 双 香 豆 素 类 维持 治疗 ,持续 时 间 依 
基础 病因 而 定 。 抗 凝 治 疗 过 程 中 要 注意 出 血 合 并 症 。 

近年 来 ， 尿 激酶 和 其 他 新 溶 栓剂 已 被 用 来 治疗 肺 栓 
塞 ( 即 溶 栓 疗 法 ) ,并 取得 初步 效果 。 

对 反复 发 作 肺 栓塞 患者 可 行 外 科 手术 ， 阻 断 栓 子 来 
源 ， 如 在 下 腔 静脉 内 置信 栓 子 滤器 。 动 脉 内 取 栓 术 因 手 
术 病 死 率 较 高 ， 故 较 少 进行 。 近 年 来 有 报告 可 经 静脉 导 
管 取 栓 手术 。 

预后 ”未 经 治疗 的 肺 栓塞 病死 率 可 达 30% ,早期 诊 
断 , 及 时 治疗 者 病死 率 降 至 8%。 存 活 患 者 中 再 次 发 生 肺 
栓塞 者 病死 率 在 10% 左 右 。 

, 对 深 静 脉 血栓 的 治疗 与 预防 即 可 预防 此 病 的 发 生 。 
对 其 他 导致 肺 栓塞 发 生 因素 的 防治 也 具有 同样 的 意义 。 

。 《未 元 于 7 

feishulzhong 
肺 水 肿 (pulmonary edema) 。 系 指 肺 毛细 血 
管 、 肺 间 质 和 肺 淋巴 管 之 间 液 体 交换 失调 ， 使 液体 过 多 
积聚 于 肺 内 ,首先 是 肺 间 质 ,进一步 发 展 为 肺泡 内 气体 被 
液体 置换 , 即 为 肺 水 肿 。 

发 病 机 理 主要 有 四 个 方面 ， 肺 毛细 血管 静水 压 增 
高 ， 肺 毛细 血管 胶体 渗透 压 降低 ， 肺 毛细 血管 通 透 性 增 
强 ， 肺 淋巴 回流 障碍 。 其 中 ， 任 何 一 种 发 生 障 碍 均 可 导 


致 间 质 水 肿 和 肺泡 水 种 。 其 外 渗 液 的 多 少 ， 决 定 于 肺 毛 
细 血 管 和 肺 间 质 间 的 压 差 和 斯 塔林 氏 公式 : 
Qf—KIL(Pm,—Pomo) — ZI,— I pm)] 

式 中 Qf 为 通过 内 皮 细 胞 的 液体 流量 ; Pn。、Ppm。 为 毛细 
血管 与 间 质 流体 静水 压 ; 人 7m。、 休 pm。 为 血浆 与 间 质 胶体 
渗透 压 ;了 为 反射 系数 指 细 胞 膜 阻止 溶质 (与 水 比较 的 ) 
淹 过 能 力 ，Ky 为 毛细 血管 膜 的 滤 过 系数 。 

正常 情况 下 毛细 血管 流体 静水 压 为 0mmHg; 胶体 
渗透 压 为 25mmHg, 间 质 流体 静水 压 为 负 压 , 约 为 一 3 一 
一 5， 毛 细 血 管 的 透 壁 压 为 [10 一 (一 3 一 一 5)] 即 13 一 
15mmHg。 间 质 的 胶体 渗透 压 约 为 19mmHg, 较 血 液 胶 
体 渗透 压低 6mmHg。 

代入 斯 塔林 氏 公式 : 

Qf=Kf[10—(—3)—(25—19)]=Kfx7 

其 外 渗 压 力 约 为 ?mmHg, 同 时 间 质 内 液体 不 断 被 淋 
巴 管 吸引 流出 ,保持 液体 的 平衡 ,避免 过 多 液体 小 留 。 

任何 原因 引起 肺泡 表面 活性 物质 减少 或 灭 活 ， 均 可 
使 肺泡 表面 张力 增加 ,肺泡 过 度 缩小 甚至 著 陷 , 间 质 负 压 
加 大 ,继而 诱发 或 加 重 间 质 及 肺泡 水 肿 。 

肺 水 种 的 发 生 始 自 肺 间 质 。1967 年 长 野 和 M' 皮尔 
斯 通过 动物 试验 证 实 ， 肺 水 肿 过 量 的 液体 首先 出 现在 肺 
间 质 ,最 初 围绕 在 细 支 气管 和 小 血管 周围 的 结缔 组 织 中 。 
电镜 所 示 , 类 似 "袖口 ", 故 称 "袖口 征 ”。 

肺 水 肿 发 生 的 分 期 为 ,I 期 ， 液 体 集聚 在 细 支 气管 和 
小 血管 周围 的 结缔 组 织 ;I 期 , 肺 胞 间隔 脱 胀 ; 下期， 液体 
集聚 在 肺泡 角 ; 四 期 ,肺泡 水 肿 。 

病因 ”根据 肺 水 肿 的 发 病 机理 ， 可 将 肺 水 肿 的 病因 


脑 水 肿 的 病因 
感性 及 水 及 细 商 .病毒 性 肺炎 
吸入 毒性 气体 光 气 \ 奥 气 \ 拨 氧化 物 等 
自流 循环 天 案 四 饼 喀 喀 \ 蛇 间 等 
血管 活性 物质 增加 组 胺 激 二 和 前 列 脾 素 等 
肪 毛细 血管 通 透 性 增强 ”| 次 温 性 毛细 血管 渗 泊 综合 征 | 内 毒素 血 症 , 特 发 毛 组 血管 渗 沁 综合 征 .有 机 确 农 药 中 天 
弥漫 性 血管 内 小 血 休克 中 毒 血 症 严重 烧伤 
免疫 反应 药物 特异 反应 革 些 过 敏 性 肪 泡 炎 ,移植 及 等 
其 他 开交 和 碟 作 守 过 绽 全 征 、 放 族人 及 类 、 尿 毒 症 、 
心 源 性 及 水 肿 友 心 表 声 、 二 估 关 次 让 等 
十 角 由 入 压力 堆 加 非 心 源 竹 及 水 及 有 上 用 守 症 , 先 天 竹 或 后 天 性 及 对 交 窗 、 输 入 六 休 过 有 
血 桨 腑 体 渗 过 压 减 低 。 | 各 种 原因 引起 的 低下 和 血 症 肝 醒 变 , 抽 驻 病 变 
讲 巴 名 环 隐 碍 六 巴 管 的 受 压 \ 胃 断 和 碎 坏 | 闪 必 六 巴 管 类 , 交 村 转移 或 人 
胸腔 或 组 织 同 队 负 压 增高 | 交 用 负 压 过 大 吸引 如 调用 积 液 或 气胸 治疗 不 当 或 及 表面 活性 物质 的 大 量 减 少 
综合 因素 或 原因 未 明 | 高 原 性 肺 水 及 .神经 折 性 肺 水 肿 , 麻 及 后 等 
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分 为 以 下 几 类 ( 见 上 页 表 )。 

临床 表现 肺 水 肿 是 多 种 疾病 引起 的 综合 征 ， 早 期 
闻 质 水 肿 阶段 表现 为 呼吸 困难 ， 但 易 被 原 发 病 的 症状 所 
掩盖 。 一 旦 出 现 肺泡 水 肿 ， 病 人 还 速 出 现 严重 的 呼吸 困 
难 、 紫 绀 , 端 坐 呼 吸 、 精 神 不 安 .皮肤 冷汗 、 剧 咳 伴 大量 粉 
红色 泡沫 样 痰 。 早 期 于 两 肺 下 野 可 闻 细 小 湿性 跪 音 ， 并 
随 体位 的 变化 而 改变 。 严 重 者 两 肺 布 满 大 中 小 水 泡 音 ， 
有 时 伴 暑 鸣 音 。 晚 期 出 现 休克 ,甚至 死亡 。 

射线 检查 ”在 间 质 水 肿 期 表现 为 

@ 间 隔 线 ， 代 表 不 同 部 位 的 淋巴 管 扩张 ， 说 明 淋巴 
回流 增加 , 间 质 液体 的 排除 量 增多 。P. 克 利 确 立 了 A、B、 
C 等 3 型 。1975 年 L. 克 里 尔 等 又 发 现 克利 氏 DD 线 。 

A 线 :形态 不 整齐 ,多 呈 曲 届 形 ,但 无 分 支 ,长 约 4cm、 
宽 约 0.5~1.0mm, 由 胸 野 外 围 引 向 肺 门 。 多 在 肺 的 上 部 
和 中 部 。 

B 线 ; 短 而 鲜明 易 见 ,长 约 2 一 3cm 的 水 平 横 线 ,多 见 
于 肋 脑 角 处 ,为 间隔 线 中 最 常见 者 。 

C 线 ,为 相互 交织 成 网 的 线 状 阴影 , 可 在 任何 部 位 看 
到 ,最 常见 于 肺 的 中 部 和 底部 。 

DD 线 ， 长 约 4~5cm、 宽 2~4mm， 多 见于 中 叶 和 后 
叶 。 自 前 胸膜 表面 向 后 行 , 侧 位 有 移 片 易 显示 。 

当 间 质 水 种 消散 后 所 有 间隔 线 均 可 消失 。 人 A 线 和 B 
线 多 见于 急性 肺 水 肿 , A、C 线 可 能 是 扩张 的 淋巴 毛细 管 
围绕 肺 小 叶 或 腺 泡 在 X 射 线 上 的 具体 反映 。 

@ 肺 门 阴影 模糊 ， 当 水 肿 液 集 于 肺 门 周围 结缔 组 
织 内 或 伴 有 急性 淋巴 结 水 肿 时 , 肺 门 阴影 增 大 、 模 糊 ， 多 
见于 左 心 衰竭 患者 。 

@ 胸膜 下 积 液 ， 胸 膜 下 结缔 组 织 与 肺 间 质 相通 , 间 
质 水 肿 进一步 扩大 即 引起 叶 间 胸膜 积 液 和 胸膜 膝 积 液 。 

在 肺泡 水 肿 期 可 见 自 肺 门 向 肺 野 外 围 扩展 的 扇形 阴 
影 ， 在 双 侧 肺 门 外 方 形成 蝴蝶 状 。 早 期 表现 为 斑点 状 和 
绒毛 状 ,透明 度 降低 ,可 融合 成 大 片 ， 为 不 均匀 的 部 分 肺 
泡 水 肿 表现 。 

治疗 ” 肺 水 肿 是 由 不 同 病 因 引 起 的 一 种 综合 征 , 应 
据 不 同 病 因 采取 相应 的 治疗 措施 。 

纠正 缺 氧 ， 根 据 病情 的 轻重 分 别 采用 ， 鼻 导管 或 由 
塞 给 氧 . 面 罩 给 气 , 间 软 正 压 呼吸 (IPPB) 给 氧 、 呼吸 末 正 
压 (PEEP) 给 氧 。 严 重 肺 水 肿 病人 经 IPPB 给 氧 后 ， 动 肪 
血 氧 分 压 (PaO:) 仍 低 于 100mmHg， 应 立即 改 用 PEEP。 
PEEP 可 有 效 地 阻止 或 改善 肺泡 攻陷 ， 防 止 毛细 血管 渗 
出 ,可 降低 肺 水 肿 的 病死 率 ,尤其 是 成 人 呼吸 赛 过 综合 征 
(ARDS) 引 起 者 。 

减低 肺 毛 细 血 管 通 透 性 ,可 应 用 肾上腺 皮质 激素 , 提 
高 细胞 对 缺 氧 的 耐 受 性 ,稳定 细胞 溶 酶 体 腊 ,减低 肺泡 膜 
通 透 性 ， 促 进 表面 活性 物质 的 分 泌 ， 有 助 于 水 肿 液 的 吸 
收 。 使 用 原则 是 早期 \ 大 剂量 ,短程 。 

感染 中 毒 或 ARDS 等 引起 的 肺 水 肿 , 可 使 肺 毛 细 血 
管 ,肺泡 上 皮 直 接受 损 , 通 透 性 增加 ， 大 量 细胞 和 蛋白 渗 
出 ,应 用 抗生素 可 预防 和 控制 感染 。 
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低 蛋 白 血 症 者 ， 可 给 予 白 蛋白 或 高 分 子 右 旋 糖 本 以 
提高 胶体 渗透 压 ， 促 使 间 质 水 肿 液 回 吸收 到 肺 毛细 血管 
内 。 

降低 肺 毛细 血管 压 ， 由 肺 毛细 血管 压 增高 引起 的 肺 
水 肿 ,多 为 心 源 性 的 。 如 高 血压 性 心脏 病 、 冠 心病 、 左 心 
衰 竟 及 二 尖 矢 狭窄 等 ,治疗 可 用 药物 性 放血 术 如 吗啡 等 ， 
降低 循环 血浆 容量 如 利尿 剂 ， 用 血管 扩张 剂 ， 降 低 左 室 
后 负荷 ， 用 洋 地 黄 类 制剂 等 改善 心肌 收缩 力 ， 消 除 肺 内 
水 肿 液 ,可 应 用 消 泡 剂 , 如 二 甲 基 硅油 消 泡 气 雾 剂 ， 为 防 
止 DIC 的 发 生 应 及 早 用 低 分 子 右 旋 糖 醋 或 肝素 。 还 要 注 


意 纠正 电解 质 及 液体 失衡 。 
在 治疗 肺 水 肿 时 ,更 要 针对 原 发 病 病因 进行 治疗 。 
〈 许 广 润 ) 
felxueguanblng 
肺 血管 病 (pulmonary vascular diseases) 


肺 循环 系统 (肺动脉 、 肺 静脉 及 肺 毛细 血管 ) 的 功能 障碍 
和 病理 改变 。 严 重 者 可 引起 肺 动 及 高 压 、 右 心 取 大 及 右 
心 囊 竟 。 肺 血管 病 不 是 疾病 的 诊断 术语 ， 而 是 肺 循环 疾 
病 的 总 称 。 

从 病理 形态 学 方面 主要 分 为 肺 大 血管 病 及 肺 小 血管 
病 。 肺 大 血管 病 又 分 为 先天 性 和 获得 性 两 类 ， 前 者 主要 
有 肺动脉 缺 如 闭锁、 狭窄 , 肺 动 静脉 瘘 ,迷走 肺动脉 和 肺 
动脉 来 自体 循环 的 肺 隔离 症 及 特 发 性 肺动脉 扩张 等 ， 后 
者 主要 有 肺动脉 粥 样 硬化 肺动脉 瘤 、 肺 动脉 血栓 形成 、 
感染 性 肺动脉 炎 及 高 安 氏 大 动脉 炎 〈 约 半数 侵犯 肺 血 
管 )。 肺 小 血管 病 的 分 类 多 采用 C. A. 瓦 根 福 尔 特 氏 的 
分 类 法 ，@ 致 从 性 肺动脉 病 。 见 于 左 向 右 分 流 的 先天 性 
心脏 病原 发 性 肺动脉 高 压 、 肝 硬 变 及 血吸虫 病 等 引起 的 
肺 血 管 病变 ，@@ 栓 塞 性 和 血栓 形成 性 肺 血 管 病 。 见 于 肺 
栓塞 或 肺动脉 血栓 形成 ，@ 肺 静脉 高 压 性 肺 血 管 病 。 见 
于 二 尖 辩 疾病 , 左 房 粘液 瘤 , 左 心 衰 竟 及 纵隔 纤维 化 ; @ 
缺 氧 性 肺 血管 病 。 见 于 慢性 胸 肺 疾病 ， 夜 则 睡眠 呼吸 暂 
停 综 合 征 及 高 原 性 心脏 病 ，@ 肺 血 流 减少 性 肺 血管 病 。 
见于 法 洛 氏 四 联 症 、 三 尖 狼 闭锁 及 肺动脉 着 狭窄 等 。 

肺 血管 病 病因 不 同 ,临床 表现 各 异 ,其 诊断 除根 据 相 
应 的 基础 疾病 的 症状 ,体征 外 , 常 需 做 胸部 放射 线 、 心 电 
图 、 超 声 心动 图 .放射 性 核 素 肺 通气 /灌注 扫描 、 右 心 导管 
术 、 肺 血管 造影 检查 ,必要 时 尚 需 开 胸 作 肺 活 体 组 织 检查 
以 明确 诊断 。 治 疗 原则 是 解除 基础 病因 ， 对 某 些 肺动脉 
高 压 患 者 在 密切 监护 下 试用 血管 扩张 药 ， 并 发 心力 表 冯 
者 可 按 一 般 心力 衰竭 治疗 。 《 程 显 声 ) 
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肺炎 〈pneumonia) ”一 类 常见 的 肺 部 疾病 ,临床 
表现 多 样 ， 最 常见 的 感染 性 肺炎 有 发 热 、 衰 弱 、 周 身 不 适 
等 全 身 症状 以 及 咳嗽 , 咯 丫 、 胸 痛 、 呼 吸 急促 等 局 部 症状 。 
肺炎 是 肺 实质 的 炎症 。 肺 实质 是 肺 内 进行 气体 交换 的 部 
分 ， 主 要 指 以 肺泡 为 主 的 终 末 呼吸 单位 。 类 症 可 波及 全 
肺 或 集中 于 局 限 部 位 。 显 微 镜 下 可 见 发 炎 部 位 中 血管 扩 


张 ,血管 周围 的 间 质 组 织 和 肺泡 中 有 由 血管 渗 出 的 液体 ， 
渗 液 富 含 多 形 核 白细胞 等 炎 性 细胞 ， 肺 泡 可 被 炎 性 渗 液 
充 塞 〈 实 变 )。 肺 炎 可 由 物理 的 .化 学 的 或 生物 的 等 多 种 
因子 引起 ,例如 放射 治疗 时 射线 若 照 及 胸部 可 引起 放射 
性 肺炎 ,吸入 有 毒气 体 可 引起 化 学 性 肺炎 ,但 这 些 非 感染 
性 肺炎 比较 少见 ， 而 大 多 数 病例 为 感染 性 肺炎 ， 是 由 细 
菌 .病毒 等 致 病 微 生物 造成 的 。 不 过 某 些 特殊 感染 (如 肺 
结核 ) 以 及 炎症 导致 明显 组 织 坏死 和 空 腔 形成 的 情况 (如 
肺 脓肿 ,习惯 上 不 称 为 肺炎 。 

英语 pneumonitis 和 pneumonia 二 词 在 汉语 中 均 译 为 
肺炎 ,但 两 者 用 法 有 所 不 同 。 由 病理 学 角度 , pneumonitis 
泛 指 肺 部 一 切 炎症 ,而 pneumonia 曾 被 解释 为 伴 有 实 变 的 
肺 部 炎症 。 现 在 的 倾向 是 用 Pneumonia 一 词 指 感染 性 肺 
炎 ,pneumonitis 指 非 感染 性 肺炎 。 如 aspiration pneumonia 
指 因 吸 入 口 咽 分 泌 物 而 造成 的 肺 部 感染， 而 aspiration 
Pneumonitis 指 因 吸入 胃酸 造成 的 以 化 学 性 烧伤 为 主 的 
肺 部 炎 变 。 

感染 性 肺炎 的 发 病 率 高 ,是 儿童 ,老人 和 危重 病人 的 
重要 死亡 原因 。 但 保健 和 预防 措施 可 减低 它 的 发 病 率 , 对 
细菌 性 肺炎 而 言 , 若 及 早 发 现 并 及 时 进行 有 效 治疗 ,还 可 
转危为安 。 下 文 主要 讨论 感染 性 肺炎 〈 见 肺 、 肺 部 疾 
病 )。 

概述 ”肺脏 主要 由 树枝 状 的 气管 系统 (各 级 支气管 
直至 终 末 细 支气管 ) 和 联 附 在 气 道 终端 的 终 末 呼吸 单位 
《呼吸 性 细 支气管 ,肺泡 管 ,肺泡 事 和 肺泡 组成。 感染 多 
由 气 道 而 来 气 道 和 肺泡 紧密 相连 ,所 以 肺炎 常 伴 发 气 道 
炎症 。 肺 部 发 炎 时 气体 交换 功能 可 有 不 等 程度 的 降低 ,但 
一 般 来 说 ， 临 床 表现 常 以 感染 中 毒 症状 (如 发 热 ) 和 局 部 
刺激 症状 (如 咳嗽 ,胸痛 ) 为 主 。X 射 线 检查 还 可 发 现 肺 内 
有 分 布 多 歧 浓 密 不 等 的 阴影 。 

肺炎 的 发 病 率 没 有 准确 统计 数字 。 因 为 肺炎 不 是 法 
定 传染 病 ,不 要 求 医生 上 报 ,而 大 量 轻 症 患者 可 能 并 未 就 
诊 ， 或 就 诊 后 未 经 X 射 线 检查 确诊 。 一 般 认 为 大 多 数 肺 
炎 病 例 见于 两 岁 以 下 的 婴儿 。 婴 儿 的 机 体 防 御 机 能 还 未 
成 熟 , 气 道 狭 小 引流 不 畅 ,容易 感染 , 且 病 变 趋向 弥散 而 
旺 小 叶 分 布 ， 伴 有 营养 不 良 或 有 间 质 炎 变 者 还 可 能 转 为 
慢性 。 儿 童 从 3 岁 起 因 体内 限制 感染 不 使 扩大 的 能 力 增 
加 始 有 大 叶 性 肺炎 。 青 壮年 时 期 肺炎 发 病 率 下 降 ， 而 且 
一 般 表现 为 大 叶 性 肺炎 。 中 年 以 后 防御 功能 减退 ， 又 常 
患 有 慢性 呼吸 道 疾病 , 故 肺 类 发 病 率 回升 , 且 大 叶 性 肺炎 
发 病 率 逐 渐 减 少 。 老 年 人 一 般 患 小 叶 性 肺炎 。 

肺炎 为 严重 危害 人 类 的 疾病 ,在 20 世纪 初 肺炎 居 致 
死 病因 的 首位 。30 一 40 年 代 磺 胶 药 和 抗生素 相继 出 现 ， 
在 医疗 条 件 较 好 的 国家 ， 肺 炎 的 致死 病例 数 已 大 幅度 下 
降 , 不 过 至 今 ,肺炎 在 致死 病因 中 仍 占 前 几 位 。 目 前 因 肺 
炎 致 死 的 主要 是 老年 人 和 婴 幼 儿 。 

分 类 ”肺炎 的 分 类 法 很 多 。 按 病程 有 急性 和 慢性 之 
分 。 大 部 分 肺炎 起 病 急 ,病程 短 ,病程 在 一 个 月 以 内 的 为 
急性 肺炎 ;病程 在 1~3 个 月 的 称 为 迁延 性 肺炎 ;超过 3 个 
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月 的 则 属 慢性 肺炎 。 在 感染 性 肺炎 中 ， 按 感染 方式 可 分 
为 吸入 性 肺炎 (包括 吸入 空气 中 感染 性 颗粒 , 口 咽 腔 分 泌 
物 以 及 吐出 的 胃液 等 )、 血 行 播 散 性 肺炎 和 外 伤 性 肺炎 
(由 胸部 贯穿 伤 肺 部 的 诊断 性 或 治疗 性 操作 所 致 创伤 等 
带 进 感染 )。 肺 类 还 有 原 发 肺炎 和 继 发 肺炎 之 分 。 若 炎症 
首先 发 生 于 肺 组 织 内 , 便 称 为 原 发 肺炎 ,这 主要 是 致 病因 
子 循 气 道 进入 肺 部 而 造成 。 继 发 肺炎 则 泛 指 一 切 在 全 身 
或 肺 部 已 有 疾病 的 情况 下 出 现 的 肺 部 类 性 并 发 症 ， 这 可 
能 是 肺 外 原 有 病变 中 的 微生物 传 入 肺 中 造成 的 播 散 感 
染 , 而 原 有 疾病 造成 全 身 或 肺 部 抵抗 力 下 降 , 体 内 常 驻 菌 
借 机 侵入 肺 组 织 引 起 的 继 发 肺炎 则 更 为 常见 。 

肺炎 还 可 按 病 变 的 空间 分 布 分 为 大 叶 性 、 小 叶 性 和 
间 质 性 三 类 。 这 是 一 种 病理 学 分 类 ,但 由 于 在 射线 检查 
中 可 以 鉴别 ,而 且 三 个 类 型 的 临床 表现 各 有 其 特点 ,所 以 
临床 上 还 时 常 使 用 这 种 分 类 。@D 大 叶 性 肺炎 。 这 是 急性 
纤维 素性 炎症 。 病 变 始 于 肺泡 ,迅速 扩展 到 整个 肺 段 或 肺 
叶 ， 可 侵 及 两 个 或 更 多 的 肺叶 。 患 病 时 肺泡 壁 通常 不 被 
破坏 ， 故 痊愈 后 呼吸 功能 可 以 完全 恢复 。 当 病变 部 位 的 
肺泡 被 炎 性 渗 液 充满 ( 实 变 ) 时 ,X 射线 检查 可 见 大 片 至 
密 阴影 ， 人 遍及 整个 受累 的 肺 朋 或 肺叶 。 至 渗 液 开始 被 吸 
收 (溶解 ) 时 , 则 见 不 均 匀 的 阴影 减退 区 。 不 过 ,在 目前 肺 
炎 得 到 早期 治疗 的 情况 下 ， 典 型 的 大 叶 病变 已 不 多 见 。 
@ 小 叶 性 肺 类 。 又 称 支 气管 类 ,多 属 继 发 性 ,一 般 先 发 生 
支气管 炎 ， 然 后 向 深部 曹 延 至 细 支 气管 ,肺泡 管 和 肺泡 。 
炎症 亦 可 向 支气管 周围 扩展 ， 先 引起 支气管 周围 炎 再 波 
及 肺泡 。 散 在 的 以 细 支 气管 为 中 心 的 病变 还 可 进一步 扩 
展 而 互相 融合 。 小 叶 性 肺炎 在 X 射线 检查 时 可 见 大 小 不 
等 的 斑点 状 、 云 絮 状 或 片 状 阴影 ,散在 分 布 ,以 双 下 肺 为 
多 。@@ 间 质 性 肺炎 。 病 变 主要 在 支气管 、 细 支气管 和 血 
管 周围 ， 以 及 小 叶 间隔 的 结缔 组 织 内 。X 射线 检查 可 见 
纤细 的 不 规则 条 纹 状 密度 增 深 影 , 自 肺 门 向 外 伸展 ,边缘 
较 清晰 ,交织 成 网 状 ,有 的 局 限于 单 侧 肺叶 ,多 见于 肺 底 。 
在 网 状 阴影 间 ,可 见 分 布 不 均匀 的 小 点 状 影 。 

由 于 抗菌 药物 的 进展 ,目前 根据 治疗 上 的 需要 ,更 重 
视 将 肺炎 按 病因 分 为 感染 性 和 非 感 染 性 两 大 类 。 临 床上 
以 前 者 远 为 多 见 。 

感染 性 肺炎 指 各 种 致 病 微生物 造成 的 肺炎 。@ 细 菌 
性 肺炎 。 以 肺炎 链球 菌 性 肺炎 最 常见 ， 溶 血性 链球 菌 及 
其 他 细菌 所 致 肺 类 较 少 。 由 于 抗生素 的 大 量 应 用 ， 耐 药 
菌株 所 致 肺炎 有 增多 的 趋势 ,这 包括 金黄 色 葡 萄 球菌 、 肺 
炎 克 莱 布 斯 氏 菌 、 流 感 杆菌 和 肠 道 杆菌 所 致 肺炎 。 还 有 
两 类 体形 接近 病毒 的 微生物 , 菌 质 体 和 衣原体 ,也 可 造成 
肺 部 感染 。 它 们 体 小 能 通过 滤器 , 菌 质 体 无 细胞 辟 , 衣 原 
体 仅 能 在 细胞 内 生长 ,这 些 均 与 病毒 相似 。 但 它们 同时 具 
有 RNA 和 DNA, 以 二 均 分 裂 方式 繁殖 ,对 某 些 抗生素 敏 
感 ， 这 些 又 与 细菌 相同 。 它 们 目前 被 列 为 细菌 。 菌 质 体 
所 致 肺 类 大 部 分 在 过 去 称 为 " 原 发 性 非典 型 性 肺炎 "， 发 
病 率 不 低 鹦 殉 热 衣原体 则 偶 可 由 鸟 传 至 人 ,造成 肺 部 炎 
变 。@ 病 毒性 肺炎 。 病 原 很 多 ,流感 病毒 、 副 流感 病毒 、 
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腺 病毒 呼吸道 融合 病毒 .麻疹 病毒 等 均 可 引起 肺炎 。 病 
毒性 肺炎 多 见于 婴儿 ， 常 由 于 上 呼吸 道 病毒 感染 向 下 延 
伸 造 成 。@ 真 菌 性 肺炎 。 依 发 病 方式 常 分 为 原 发 吸入 感 
染 和 条 件 致 病 两 类 。 前 者 如 肺 组 织 胞 桨 菌 病 ， 后 者 如 肺 
念珠 菌 病 。 所 谓 条 件 致 病 指 在 机 体 抵抗 力 低下 的 条 件 下 
平时 不 致 病 的 微生物 引起 发 病 。 

非 感染 性 肺炎 包括 ，@ 物 理性 肺炎 。 如 放射 性 肺炎 。 
@@ 化 学 性 肺炎 。 如 因 吸 入 毒性 气体 或 油脂 (如 液体 石 冉 ) 
引起 者 。 轿 过 敏 性 肺炎 。 病 原 多 为 生物 源 颗 粒 ( 如 真菌 孢 
子 )。 但 一 些 药物 (如 叶 喃 坦 啶 ) 虽 为 小 分 子 ,进入 机 体 后 
却 可 与 组 织 蛋 白 结 合 而 引发 变态 反应 。 还 有 很 多 病例 实 
属 感染 性 过 敏 , 即 对 体内 微生物 (如 丝 虫 . 映 虫 的 幼虫 ) 的 
过 敏 。 过 敏 性 肺炎 在 XX 射线 检查 中 常 呈 弥散 的 网 状 结 节 
状 阴影 ,部 分 疾病 还 可 出 现 哮 酸 细胞 增多 的 现象。 

发 病 ”肺腑 是 直接 通 向 体外 的 重要 脏 器 。 由 于 气体 
交换 功能 的 要 求 ,肺泡 表皮 很 薄 , 易 受 微生物 及 其 他 有 害 
因子 的 侵袭。 呼吸 不 能 须 奥 中 断 , 广 大 换 气 表面 时 刻 暴 露 
于 外 界 空气 中 ,经 常 接触 悬浮 于 空气 中 的 种 种 致 病因 子 。 
肺脏 又 是 个 盲 管 (一 端 封 闭 的 管道 ) 系 统 。 进 入 肺 中 的 颗 
粒 物 和 机 体 产生 的 分 小 物 极 易 洲 留 肺 内 。 这 些 都 是 使 肺 
脏 易 受 感染 的 因素 。 人 们 之 所 以 没有 频繁 地 发 生 肺炎 , 原 
因 在 于 呼吸 系统 存在 着 完善 的 防御 机 制 。 这 包括 ，@ 会 
厌 可 借 反射 动作 及 时 关闭 ， 防 止 感染 性 分 泌 物 的 吸入 
@ 气 道 的 纤毛 上 皮 表 面 履 盖 着 粘液 ， 可 粘 附 吸入 的 异物 
颗粒 ， 通 过 纤毛 运动 向 上 排出 ，@ 支 气管 的 多 重 分 支 造 
成 气体 灌流 ， 有 助 于 异物 颗粒 的 撞击 粘 附 ， 咳 嗽 反射 
可 清除 气 道内 异物 和 分 泌 液 ，@@ 肺 泡 内 吞 哄 细 胞 可 吞 只 
和 分 解 微生物 ， 并 将 分 解 产物 提供 给 淋巴 系统 从 而 引发 
免疫 反应 ，@ 微 生物 产物 和 吞噬 细胞 分 泌 的 化 学 因子 可 
以 动员 血管 内 多 形 核 白细胞 进入 肺泡 内 ， 进 一 步 香 哄 和 
分 解 微 生物 ，@ 抗 体 ,特别 是 jgG, 作用 于 微生物 有 利于 
吞噬 作用 的 进行 ，@@ 补 体系 统 还 可 通过 营 代 (激活 ) 途 径 
直接 分 解 微生物 ，@ 肺 泡 内 的 表面 活性 物质 也 有 一 定 抗 
获 作 用 。 再 加 以 肺泡 内 比较 干燥 ,不 适 于 细菌 繁殖 ,因此 
在 正常 情况 下 , 远 端 气 道 一 般 处 于 无 菌 状态 。 

肺炎 虽 系 由 多 种 不 同 致 病因 子 包括 从 外 界 直接 吸入 
的 各 种 致 病 微生物 引起 ， 但 大 部 分 肺炎 却 是 由 上 呼吸 道 
的 常 驻 菌 类 在 机 体 抵抗 力 降低 、 特 别 是 呼吸 系统 的 生理 
性 防御 功能 低下 时 ,侵入 肺 组 织 而 引起 的 。 营 养 不 良 、 慢 
性 支气管 炎 、 心 脏 病 造 成 的 慢性 肺 瘀 血 和 肺 水 肿 都 有 利 
于 肺 类 的 发 生 。 肺 肿瘤 可 能 以 继 发 感染 症状 首次 就 诊 。 上 
呼吸 道 感染 、 寒 冷 、 疫 劳 和 饥饿 则 是 急性 肺炎 的 常见 诱 
因 。 长 期 使 用 抗生素 打 乱 了 体内 常 驻 菌 丛 的 内 部 平衡 ,而 
细胞 毒药 物 和 激素 则 抑制 了 免疫 功能 ， 使 过 去 一 些 常 驻 
体内 的 “无 害 "或 为 害 不 大 但 却 比较 耐 药 的 微生物 成 为 致 
病因 素 。 

长 期 卧床 的 病人 ,特别 是 异 迷 病人 ,他 们 口 咽 内 的 感 
染 性 分 小物 容易 流入 肺 内 。 手 术 麻 醉 , 特 别 是 气管 插 管 和 
气管 切 开 等 操作 , 常 招致 肺 部 感染 , 婴 幼 儿 肺 部 吸入 异物 
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后 便 容易 受到 感染 。 若 患者 肺 部 吸入 胃 内 容 物 ， 骨 酸 的 
腐蚀 会 使 肺 部 受到 严重 的 化 学 性 损伤 。 大 量 液体 渗入 肺 
内 ,而 表面 张力 的 改变 则 增加 管 腔 和 泡 腔 的 闭合 趋势 ,这 
会 导致 早期 的 呼吸 和 循环 衰竭 。 即 使 渡 过 急性 期 ,仍然 存 
在 继 发 感染 带 来 的 危险 。 

临床 表现 原 发 性 肺炎 四 季 均 可 发 生 , 但 以 冬 春 上 
呼吸 道 病毒 感染 流行 期 间 为 常见 ， 继 发 性 肺炎 则 随 其 原 
发 病 而 定 。 一 般 说 来 ,健康 成 年 人 的 全 身 反应 快 且 明显 ， 
多 急 起 高 热 ， 但 体 弱 的 幼 婴 和 老年 人 或 危重 病人 则 反应 
迟钝 ， 可 仅 有 组 发 低热 。 青 壮年 的 典型 大 叶 肺炎 症状 为 
急 起 寒战 高热、 胸痛、 咳嗽 和 铁锈 痰 等 ;体检 可 有 肺 实 
变 体征 .但 弱小 婴儿 的 小 叶 肺 类 则 起 病 迟 缓 ,可 只 有 轻 度 
感冒 样 症状 ,至 发 现 轻 咳 及 胸部 哆 音 方 注意 到 肺 部 感染 。 
在 老年 慢性 支气管 炎 和 肺 气 肿 基础 上 出 现 小 叶 肺炎 时 ， 
常 也 只 是 原 有 呼吸 系 症状 略 有 增加 , 伴 有 低热 ,而 胸部 体 
检 可 无 新 发 现 。 

肺 的 弥散 功能 反映 氧 和 二 氧化 碳 分 子 跨越 肺泡 和 微 
血管 于 的 过 程 。 肺 实质 发 生 炎症 时 ， 肺 泡 壁 内 和 肺泡 腕 
内 的 浴 出 液 会 阻碍 气体 的 弥散 。 肺 有 广泛 炎 性 实 变 时 , 虽 
然 通气 不 足 的 病变 部 分 仍 有 血 流 灌注 ， 但 流 经 该 处 的 血 
访 未 经 充分 氧 合 就 直接 进入 左 心 。 因 而 动脉 血 氧 含量 下 
降 。 患 者 可 能 出 现 紫 绀 。 不 过 通常 二 氧化 碳 含量 并 不 增 
高 * 这 是 因为 缺 氧 刺激 呼吸 运动 增加 , 健 肺 过 度 通气 ,可 以 
排出 较 多 的 二 氧化 碳 ， 但 该 处 毛细 血管 中 血 氧 已 接近 饱 
和 故而 不 能 携带 更 多 的 氧气 。 其 结果 是 健 肺 多 排出 的 二 
气 化 碳 可 能 足以 抵消 病 肺 小 留 的 二 氧化 碳 ， 而 健 肺 多 吸 
入 的 少许 氧气 却 远 不 能 弥补 病 肺 未 能 吸收 的 氧气 。 因 而 
动脉 血 的 二 氧化 碳 含 量 增高 仅见 于 肺 的 弥散 功能 大 幅度 
减退 时 ， 如 伴 有 慢性 阻塞 性 肺 疾患 的 肺炎 或 肺炎 的 终 末 
期 。 

患 肺炎 时 , 肺 组 织 的 伸展 性 因 实 变 而 降低 ,胸痛 也 限 
制 了 胸腔 扩张 , 肺 内 表面 活性 物质 还 会 因 炎 变 而 减少 , 结 
果 肺 泡 的 表面 张力 增加 ,这 也 造成 扩张 的 困难 。 这 一 切 都 
会 使 患者 费 更 大 的 力量 来 扩张 胸腔 (顺应 性 降低 )。 但 在 
一 般 肺 炎 , 支 气管 阻力 增加 不 多 。 故 患者 能 转 而 采取 浅 而 
快 的 呼吸 。 这 是 一 种 代 偿 机 制 。 病 情 好 转 后 ， 呼 吸 频率 
就 会 迅速 降低 。 

。 如 果 支 气管 因 粘 稠 分 泌 物 积聚 、 粘 膜 肿胀 或 支气管 
平滑 肌 癌 这 而 发 生 阻 塞 时 ， 则 会 发 生 远 端 肺 组 织 的 气 肿 
或 不 张 。 长 期 不 全 阻塞 可 导致 支气管 扩张 或 肺 脓肿 。 半 
岁 以 内 的 婴儿 ,支气管 微小 ,最 易 阻塞 。 在 呼吸 道 融 合 病 
毒 等 病毒 感染 时 可 发 生 急性 毛细 支气管 炎 。 这 时 支气管 、 
肺泡 和 间 质 均 有 炎症 ， 人 临床 特征 为 干咳 、 发 作 性 呼吸 困 
难 和 气 肿 征 。 

毒 血 症 、 缺 气 和 细胞 代谢 障碍 还 可 导致 哮 睡 、 错 迷 、 
惊厥 、 肠 麻痹 、 急 性 心力 衰竭、 休克 和 黄 盖 等 。 除 这 些 非 
特异 性 并 发 症 外 ， 感 染 的 进一步 扩展 还 可 造成 种 种 特异 
性 并 发 症 ,如 感染 可 蔓延 至 胸膜 腔 造 成 脓 胸 ,而 血行 播 散 
还 可 导致 脑膜 炎 、 心 内 膜 类、 心包 炎 、 关 节 炎 等 ,肺炎 还 可 


引起 肺 组 织 坏死 而 导致 肺 脓 种 ， 这 常见 于 葡萄 球菌 和 肺 
炎 克 芋 布 斯 氏 菌 感染 。 在 治疗 期 间 若 感染 症状 迁延 不 消 
或 加 重 ,或 出 现 非 肺炎 所 能 解释 的 症状 时 ,都 应 考虑 这 些 
可 能 ,一 般 说 来 ,这 些 并 发 症 的 发 生 率 现 已 大 为 下 降 。 

诊断 和 治疗 ”肺炎 一 般 发 病 急 ， 有 可 能 产生 严重 后 
果 ， 因 而 早期 发 现 和 早期 诊断 至 关 重 要 。 目 前 能 进行 特 
效 治疗 的 主要 是 细菌 性 肺炎 ,但 为 了 能 收 到 预期 效果 , 首 
先 必 须 排 除 其 他 可 能 混淆 的 疾病 如 肺 梗塞 或 并 存 的 严重 
情况 如 肺癌 。 其 次 ,必须 能 初步 判断 致 病 的 病原 体 类 型 ， 
才能 选用 适当 的 药物 。 最 后 还 必须 警惕 某 些 严重 并 发 症 
如 心力 衰竭, 休克 的 存在 ,以 便 及 时 采取 纠正 措施 。 

婴 幼 儿 、 老 年 人 、 久 病 体 弱 者 或 错 迷 、 麻痹 病人 患 肺 
炎 时 ,症状 可 能 不 明显 ,热度 不 高 ,呼吸 系 症状 也 不 显著 ， 
身体 情况 还 可 能 不 允许 作 久 射线 检查 。 在 继 发 性 肺炎 的 
病例 ， 原 发 症状 可 能 掩盖 了 肺炎 的 症状 。 这 就 要 求 医生 
有 高 度 警惕 性 ,时 刻 想到 肺炎 的 可 能 性 ,再 结合 病人 具体 
情况 、 流 行动 态 和 症状 的 轻微 变动 作出 综合 判断 。 很 可 
能 肺 部 的 少许 哆 音 便 提 示 肺 炎 的 存在 。 在 病情 已 充分 发 
展 的 典型 病例 中 ， 根 据 流行 动态 .具体 病史 、 全 身 中 毒 症 
状 , 肺 部 炎 性 实 变 体 征 、X 射 线 和 实验 室 检查 所 见 ,肺炎 
的 诊断 并 不 困难 。 但 在 早期 或 不 典型 病例 中 仍 应 注意 鉴 
别 下 面 几 种 情况 ，@ 急 性 肺炎 应 同 肺 栓塞 、 吸 入 异物 所 
致 的 急性 肺 不 张 、 急 性 肺 水 种 、 胸 膜 类 等 相 鉴 别 , 在 早期 ， 
呼吸 系统 症状 还 不 明显 时 ,应 同 其 他 发 热 疾病 相 鉴 别 。 肺 
炎 产 生 明显 腹部 症状 时 ,可 能 要 同 胰腺 炎 、 胆 于 炎 等 急 腹 
症 相 鉴别 。@ 慢 性 肺炎 应 同 肺癌 继 发 感染 、 肺 结核 , 肺 脓 
肿 、 肺 不 张 支 气管 扩张 等 相 鉴 别 。 病 因 诊断 是 指导 治疗 
的 关键 所 在 ， 因 此 在 进行 治疗 前 应 尽 可 能 先 取得 呼吸 道 
分 泌 物 标本 作 细 菌 培养 和 药物 敏感 性 试验 。 不 过 通常 病 
情急 迫 不 容 等 待 化 验 结果 ， 所 以 要 综合 临床 所 见 作出 初 
步 判 断 以 便 及 时 处 理 。 例 如 90 锡 以 上 的 大 叶 性 肺炎 是 肺 
炎 链 球菌 所 引起 ， 小 叶 性 肺炎 通常 为 多 种 细菌 的 混合 感 
染 ， 婴儿 小 叶 肺炎 出 现 肺 大 泡 和 胸腔 积 液 则 高 度 提示 为 
葡萄 球菌 性 肺炎 ; 则 质 性 肺炎 主要 由 菌 质 体 和 病毒 引起 。 
对 于 细菌 性 肺炎 ， 血 培养 阳性 ,支气管 抽取 物 培养 阳性 、 
瘦 培 养 阳性 同时 血清 抗体 滴 度 显著 升 高 均 有 病原 学 诊断 
价值 。 细 菌 的 药物 敏感 性 试验 可 供 治疗 时 参考 。 在 上 呼 
吸 道 分 离 出 病毒 也 有 很 大 的 诊断 价值 。 

对 于 感染 性 肺炎 ,应 根据 初步 的 病因 诊断 ,针对 可 能 
造成 本 病 的 几 种 病原 体 ， 选 用 一 种 或 数 种 抗生素 马上 投 
用 。 选 用 药 的 抗菌 范围 应 能 照顾 到 所 考虑 的 几 种 可 能 诊 
断 ,但 也 要 考虑 药物 的 副作用 ,以 及 是 否 会 影响 下 一 步 诊 
断 。 对 大 叶 性 肺炎 ,应 首先 考虑 肺炎 链球 菌 感染 , 故 可 选 
用 青 堆 素 。 对 小 叶 性 肺炎 ,一般 选用 广 谱 抗生素 或 几 种 搞 
生 素 联合 使 用 。 应 密切 注意 临床 效果 ， 及 时 调整 治疗 方 
案 , 有 条 件 时 ,可 根据 分 离 出 的 病原 体 和 药物 敏感 性 试验 
结果 改选 有 效 药物 。 对 症 支持 疗法 包括 对 症 药物 ,营养 和 
体液 的 补给 和 输 氧 等 。 合 并 症 如 休克 和 急性 心力 衰竭 的 
治疗 ,对 预后 常 起 关键 作用 。 感 染 扩张 造成 的 并 发 症 ,在 


治疗 上 较 肺炎 本 身 可 能 更 为 困难 ， 如 脓 胸 或 化 脓 性 心包 
类 常 须 辅 以 抽 脓 或 引流 术 才 能 控制 .对 于 继 发 性 肺炎 , 原 
发 疾病 的 处 理 可 能 是 左右 预后 的 主要 因素 。 

肺 类 在 老年 和 婴 幼 儿 中 有 较 高 的 病死 宰 。 在 患 有 其 
他 严重 疾病 的 病人 中 , 继 发 性 肺炎 常 为 死亡 的 重要 原因 。 
而 严重 的 肺炎 并 发 症 还 可 能 是 致死 的 直接 原因 。 自 抗 生 
素 广泛 应 用 以 来 , 肺炎 的 病死 率 已 大 幅度 下 降 。 但 自 60 
年 代 以 来 ,这 种 下 降 出 现 停 带 ,似乎 表示 肺炎 病死 率 的 进 
一 步 下 降 有 待 于 对 症 支持 疗法 的 改进 和 加 强 。 在 婴 幼儿 
中 ,有 一 小 部 分 肺炎 转 为 慢性 ,还 有 一 些 病例 出 现 肺 脓肿 
或 支气管 扩张 ,长 期 影响 患者 的 身体 健康 。 

预防 措施 包括 增强 体质 提高 身体 抗 病 能 力 。 防 止 上 
呼吸 道 感染 ,预防 慢性 呼吸 系 疾病 的 发 生 。 防 止 医院 内 
交叉 感染 ,对 危重 病人 应 加 强 护理 防止 继 发 性 肺炎 。 一 般 
不 宜 用 抗生素 药物 作为 预防 肺炎 之 用 。 它 可 能 造成 菌 群 
失调 ,招致 抗 药 菌株 的 感染 。 ( 普 里 陈 集 瑞 ) 


felyon llonqlujun ganran 

肺炎 链球 菌 感染 (infection due to Streptococ- 
cus pneumoniae) 。 肺炎 链球 菌 通常 寄居 于 正常 人 
的 鼻 咽 腔 ,多 数 不 致 病 , 只 有 少数 有 毒 力 。 当 机 体 抵抗 力 下 
降 时 常 可 侵入 肺 组 织 引起 肺炎 ,此 外 尚 可 致 败血症 、 自 赛 
类 中耳炎 和 化 脓 性 脑膜 炎 等 肺炎 链球 菌 性 肺炎 旧称 大 
叶 性 肺炎 ( 占 院 外 获得 性 肺炎 的 90% )， 典 型 症状 为 突 发 
寒战 ,高 热 、 胸痛、 咳嗽 和 铁锈 色 羔 等 。 首 选 青 每 素 G 治 
疗 ， 对 青霉素 过 敏 或 临床 上 未 能 排除 军团 菌 肺炎 者 应 选 
用 红 稚 素 。 预 后 一 般 良 好 ， 抗 生 素 治疗 多 可 恢复 。 但 高 
龄 患者 合并 菌 血 症 、 多 叶 病 变 ,休克 、 化 及 性 脑膜 炎 时 病 
死 举 明显 增高 。 

病原 学 ”肺炎 链球 菌 为 链球 菌 科 的 一 种 球状 细菌 ， 
革 兰 氏 染 色 阳 性 , 常 成 对 或 成 短 链 排列 , 故 旧 称 肺炎 双 球 
菌 (Diplococcus pneumoniae)。 无 芽孢 ,无 六 毛 ,有 明显 革 
膜 。 在 血 琼脂 培养 基 中 生长 良好 ， 菌 落 外 围 有 绿色 溶血 
带 ， 在 胆汁 中 溶解 ,对 小 鼠 致 病 ,可 人 异 此 与 甲 型 溶血 性 链 
球菌 鉴别 。 有 英 膜 的 肺炎 球菌 形成 光滑 型 菌落 , 毒 力 强 } 
失去 蔷 膜 后 变 为 粗粮 型 菌落 , 毒 力 降低 或 消失 。 当 粗粮 型 
菌落 中 加 入 光滑 型 菌落 的 DNA 提取 物 时 ， 则 前 者 可 转 
变 成 光滑 型 ,此 为 肺炎 链球 菌 转化 现象 ,可 借以 研究 微 生 
物 遗 传 学 .肺炎 链球 菌 不 产生 重要 毒素 ,其 致 病 力 在 于 英 
膜 多 糖 体 的 抗 吞噬 作用 。 蔷 膜 多 糖 体 具 抗原 性 ,根据 蔷 膜 
免疫 血清 试验 ,可 将 肺炎 链球 菌 分 为 85 个 亚 型 ， 致 病菌 
以 1~14 型 常见 ,其 中 3 型 毒 力 最 强 。 肺 炎 链 球菌 抵抗 力 
不 强 ,加 热 至 52\C10 分 钟 或 阳光 直射 1 小 时 即 可 杀 死 ,对 
一 般 消 刷 药 如 石炭 酸 ,高 锰 酸 钾 均 较 敏感 ,对 干燥 抵抗 力 
较 强 ,在 干燥 的 羔 中 可 生存 1~2 个 月 。 

发 病 机 理 和 病理 ”肺炎 链球 菌 为 正常 人 鼻 咽 部 的 
常住 菌 ,尤其 在 冬 春季 节 , 健 康 人 鼻 咽 部 常 可 培养 出 肺炎 
链球 菌 。 因 正常 人 呼吸 道 有 多 种 防止 肺 部 感染 的 保护 机 
制 如 咳 喇 反 射 \ 纤 毛 运动 、 巨 噬 细 胞 吞噬 作用 等 ， 故 一 般 
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肺炎 链球 菌 并 不 引起 发 病 。 仅 当 进入 气 道 的 细菌 数量 太 
大 ,或 呼吸 道 正 常 防御 功能 遭受 损害 时 才 引 起 发 病 。 突 然 
受 寒 . 淋 雨 .饥饿 . 疫 劳 和 酒 醉 等 均 可 降低 抵抗 力 。 上 呼吸 
道 病毒 感染 常 破坏 支 气管 粘膜 的 完整 性 ， 影 响 粘膜 纤毛 
活动 , 导致 粘液 积聚 , 从 而 保护 细菌 免 受 吞噬 细胞 吞噬 ， 
并 影响 呼吸 道 清除 细菌 的 能 力 。 当 含 菌 粘液 被 吸入 肺泡 
后 ,细菌 即 在 肺泡 内 生长 繁殖 ,肺泡 毛细 血管 扩张 ,充血 ， 
肺泡 内 浆液 渗 出 , 故 肺泡 充满 类 性 渗 液 (早期 实 变 ); 继 之 
大 量 哮 中 性 粒 细胞 吞噬 细菌 ， 并 有 红细胞 次 出 〈 红 色 肝 
样 变 ); 因 大 量 细 胞 和 纤维 蛋白 渗 出 ， 又 有 大 量 死 菌 和 细 
胞 碎 屑 , 故 肺 星 灰色 (灰色 肝 样 变 )。 一 般 在 感染 后 5 一 10 
天 特异 性 抗体 形成 ,随后 疾 出 液 中 出 现 吞 噬 细 胞 ,吞噬 细 
菌 和 清除 细胞 碎 屑 ,肺泡 内 渗 出 液 溶解 吸收 ,肺泡 重新 充 
气 (消散 期 )。 因 整个 病程 肺泡 壁 不 被 破坏 ， 故 肺炎 消散 
后 肺 组 织 完全 恢复 正常 。 若 机 体 抵抗 力 差 或 细菌 毒 力 较 
强 ， 病 变 可 累及 数 叶 ， 病 情 严重 甚至 可 引起 末梢 循环 误 
竟 , 血 压 下 降 ,发 生 休克 (休克 型 肺炎 )。 肺 炎 链 球菌 肺炎 
仅 有 25~30% 病例 发 生 菌 血 症 ,并 可 继 发 肺 外 迁徙 性 病 
灶 如 脑膜 炎 、 关 节 炎 及 心 内 膜 炎 等 。 

临床 表现 约 半 数 肺 炎 病 例 发 病 前 有 感冒 症状 ,很 
快 出 现 寒战 、 咳 嗽 、 胸 病 和 血 疝 等 症状 。 体 温 在 数 小 时 
内 上 升 至 39 一 40'C, 呈 稽 留 热 型 《持续 高 热 , 24 小 时 内 
温差 <1'C)， 常 伴 头痛 、 乏力 和 全 身 肌肉 酸痛 等 症 ， 
60~80 多 患者 因 炎症 波及 胸膜 而 出 现 严重 胸痛 ， 胸 痛 随 
呼吸 和 咳嗽 而 加 重 , 若 病变 在 下 叶 , 炎症 波及 横 甩 ,可 发 
生 腹 痛 ， 甚 至 误诊 为 急 腹 症 。90% 病例 有 咳嗽 ， 初 为 干 
咳 , 继 之 咳 少量 粘液 ， 以 后 呈 脓 性病 ， 约 3/4 病例 羡 中 
带 血 或 星 铁锈 色 ( 渗 出 到 肺泡 内 的 红细胞 破坏 释 出 含 铁 
血 黄 素 混 于 痰 中 而 致 )。 1/3 成 人 或 2/3 儿童 于 病程 早期 
有 消化 道 症状 如 恶心 ,呕吐 ,腹胀 , 腹 尝 等 。 若 病变 广泛 ， 
因 肺泡 换 气 不 足 , 缺 氧 而 引起 气急 . 鼻 丑 摘 动 和 楷 绀 。 严 
重 感染 可 有 神志 改变 。 部 分 病例 口唇 和 鼻 周 有 疱疹 。 发 
病 7 一 10 天 后 体内 抗体 形成 ,体温 可 退 或 渐 退 。 早 期 肺 部 
体征 不 明显 ,或 仅 有 病变 部 位 呼吸 音 减低 和 少许 湿 鹃 音 。 
大 片 实 变 时 则 即 诊 呈 浊音 ,语音 体 蚌 增强 ,听诊 可 闻 支 气 
管 呼吸 音 和 湿 哆 音 。X 射线 检查 典型 者 可 见 与 肺 段 或 肺 
叶 相 一 致 的 大 片 均匀 致密 阴影 ， 多 在 2~3 周 内 完全 消 
散 。 

肺炎 链球 菌 脑 膜 类 为 成 人 常见 的 化 及 性 脑膜 类 ， 常 
继 发 于 肺炎 ,中 耳 炎 、 乳 突 炎 、 鼻 罕 炎 或 颅 脑 损伤 后 ,一 部 
分 病例 无 原 发 病灶 可 寻 。 半 数 以 上 病例 伴 有 菌 血 症 或 败 
血 症 , 病情 大 多 危重 , 全 身 毒 血 症状 明显 ,有 头痛 ,发热 、 
神志 改变 和 颈 强 直 与 克 尔 尼 格 氏 征 、 布 鲁 金 斯 基 氏 征 阳 
性 等 脑膜 刺激 征 。 脑 疹 液 外 观 混 涩 ， 细 胞 数 及 蛋白 质 含 
量 显著 增 高 , 糖 含量 低 , 脑 背 液 涂 片 可 见 革 兰 氏 阳性 双 球 
菌 。 体 检 尚 可 有 肺炎 或 其 他 原 发 病 的 体征 ， 合 并 菌 血 症 
者 可 见 皮 肤 瘀 点 ,不 融合 成 片 。 有 人 报告 ,肺炎 链球 菌 脑 
膜 炎 患者 脑 消 液 含 菌 量 为 脑膜 类 双 球菌 脑膜 类 患者 的 8 
倍 , 且 病原 体 繁 殖 快 , 渗 出 物 中 含 大 量 纤维 蛋白 , 易 造 成 
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粘连 ， 治 疗 时 其 菌 体 及 代谢 产物 清除 慢 ， 故 预后 较 流 脑 
差 ,病死 率 高 (抗生素 治疗 后 仍 达 35% , 显著 高 于 流 脑 )。 
此 外 ,肺炎 链球 菌 脑膜 炎 有 复发 倾向 , 且 易 残留 神经 系统 
后 遗 症 。 

诊断 ”对 原因 不 明 的 突 发 寒战 、 高 热 伴 呼吸 道 症状 
者 应 考虑 肺炎 链球 菌 肺炎 的 可 能 。X 射 线 胸 片 检查 常 能 
明确 诊断 。 站 涂 片 革 兰 氏 染 色 见 阳性 成 对 球菌 , 痰 ,血液 
或 脑 脊 液 等 体液 细菌 培养 获 肺炎 链球 菌 则 可 确诊 。 若 对 
疑 诊 的 血液 , 丫 液 或 脑 表 液 等 采用 对 流 免疫 电泳 法 (CIE) 
检测 肺炎 球菌 特异 性 抗原 以 提高 肺炎 球菌 感染 的 确诊 
率 。 肺 炎 延 迟 吸收 者 (病程 >1 个 月 ) 应 警惕 支气管 肺癌 
的 可 能 性 ,在 积极 抗 炎 治疗 的 同时 ,应 作 胸部 射线 体 层 
相 , 站 脱落 细胞 及 纤维 支气管 镜 检查 以 明确 诊断 。 

治疗 ”各 型 肺炎 链球 菌 对 青霉素 G 均 较 敏 感 ， 耐 青 
霉 素 G 的 菌株 约 占 2 有 , 故 青 霉 素 仍 是 治疗 肺炎 链球 菌 感 
染 的 首选 药物 ,对 青霉素 过 敏 或 未 能 屏 除 军团 菌 肺炎 时 ， 
应 选用 红 等 素 治疗 治疗 肺炎 的 疗程 约 1 周 。 治 疗 脑膜 炎 
时 青 等 素 剂量 宜 大 ,分 次 静脉 滴 入 ,疗程 不 短 于 2 周 。 对 
原 发 病灶 如 中 耳 炎 或 乳 突 炎 需 同时 根治 ,以 防 复发 。 全 身 
支持 疗法 和 对 症 处 理 亦 不 可 忽视 。 

预防 ”目前 有 的 国家 采用 14 价 肺 炎 链 球菌 菊 膜 多 糖 
体 菌 苗 进行 免疫 预防 ,有 效率 为 50~100% 。 对 肺炎 链球 
菌 高 风险 人 群 如 已 行 脾 切 除 术 者 或 2 岁 以 上 原 有 心 、 肾 、 
肝 或 代谢 病 患 者 行 菌 苗 接种 时 ， 相 应 类 型 的 肺炎 链球 菌 
引起 肺炎 合并 菌 血 症 的 发 病 率 大 约 减少 80%, 故 菌 苗 不 
失 为 保护 患者 免 于 肺炎 链球 菌 感染 的 主要 方法 。 

参考 书目 

烧 自 英 等 主编 :实用 内 科学 ,第 8 版 ， 人 民 卫 生出 版 社 , 北 
京 ,1986。 
《 台 瑞 授 ) 

felyuanxing xInzongbing 
肺 原 性 心脏 病 (cor pulmonale) 一 类 循环 
系统 疾病 ,主要 由 肺 实质 、 肺 血管 和 学 柱 胸 廓 三 大 类 病因 
所 引起 。 简 称 肺 心病 。1960 年 WHO 规定 的 肺 心病 定义 是 
“ 肺 功能 和 /或 肺 结 构 改变 引起 的 右 心室 肥厚 并 除外 继 发 
于 左 心 及 先天 性 心脏 病 者 "， 1977 年 第 二 届 全 国 肺 心 病 
专业 会 议 修订 的 中 国 肺 心病 定义 与 WHO 的 基本 相似 。 该 
病 以 肺动脉 高 压 和 右 心 扩 大 为 特征 ， 常 伴 有 呼吸 襄 竟 和 
右 心 功能 不 全 。 早 期 诊断 比较 困难 ,晚期 治疗 效果 不 佳 ， 
预后 较 差 。 根 据 发 病 的 急 、 缓 和 病程 的 长 短 分 为 急性 和 
慢性 两 类 。 

急性 肺 原 性 心脏 病 ”任何 急性 肺动脉 压 或 肺 血管 阻 
力 增高 ,不 管 是 否 伴 有 右 心室 肥厚 和 容量 增加 , 均 应 视 为 
急性 肺 心 病 。 尸 检 发 现 急 性 肺 心病 的 病理 变化 主要 是 右 
心室 扩张 ， 少 有 肥厚 。 急 性 肺 心病 最 常见 的 病因 是 肺 栓 
塞 ! 另 外 ,少数 成 人 呼吸 窘迫 综合 征 (ARDS) 及 慢性 胸 肺 
疾病 急性 发 作 亦 可 引起 肺 循环 阻力 和 压力 急性 升 高 。 

病理 生理 改变 ” 肺 血管 床 的 突然 大 面积 堵塞 ， 主 要 
引起 循环 和 呼吸 系统 两 方面 的 改变 。 


@ 循环 系统 。 血 管 床 受 损 超过 40 一 50 多 ， 肺 血管 
阻力 升 高 ,肺动脉 平均 压 可 达 5.32kPa(40mmHg) , 右 心 
室 充 盈 压 增加 ， 肺 血管 床 截面 积 堵 塞 50~70%， 可 出 
现 持续 性 肺动脉 高 压 和 右 心 衰竭 。 右 心 搏 出 量 碱 少 ,可 
导致 心 排 血 量 下 降 , 重 症 患 者 可 发 生 低 血 压 、 休 克 。 急 性 
肺 栓塞 反射 性 引起 的 冠状 血管 痉挛， 使 心肌 缺 血 进 一 步 
恶化 ,促进 急性 肺 心 病 的 发 生发 展 。 研 究 表明 ,急性 肺 心 
病 时 的 血 流动 力学 改变 的 发 病 机 理 ， 除 机 械 性 培 塞 机 制 
外 ,还 有 神经 反射 和 体液 因素 (如 血小板 和 和 白细胞 释放 的 
血管 活性 物质 等 )。 

@ 呼吸 系统 。 较 大 的 肺 栓塞 可 反射 性 地 引起 支气管 
冶 挛 , 气 道 阻力 增加 , 肺 容量 减少 。 栓 塞 部 分 的 肺 星 死 膝 
样 通气 ,健康 部 分 的 肺 血 流 相对 增加 ,形成 肺 内 分 流 ， 引 
起 严重 的 通气 /灌注 比 失调 。 临 床上 出 现 低 气 血 症 、 低 碳 
酸 血 症 和 碱 血 症 。 

肺 栓塞 危急 期 1~2 局 后 ,血栓 逐渐 溶解 ,急性 肺 心病 
的 病情 趋向 缓解 和 稳定 。 

临床 表现 急性 肺 心病 起 病 急 怠 ， 除 某 些 基础 疾病 
表现 外 ,患者 有 呼吸 困难 、 室 息 和 颜 死 感 ， 常 因 心 排 血 量 
下 降 而 组 织 缺 氧 ,烦躁 不 安 ,冷汗 、 紫 鱼 及 休克 ,也 可 有 咯 
血 和 心绞痛 改作。 体格 检查 可 见 肢体 湿 冷 ,脉搏 细 数 , 血 
压 下 降 , 脉 压 窜 小 ,呼吸 浅 速 ,两 肺 呼吸 音 粗 糖 ,可 闻 及 哮 
鸣 音 。 常 有 心动 过 速 , 奔 马 律 ,肺动脉 辩 关闭 音 亢进 ， 第 
二 心音 分 裂 及 三 尖 拓 收缩 期 杂音 , 偶 可 听 到 心包 摩擦 音 。 
右 心 衰竭 时 可 见 颈 静脉 充 盘 、 怒 张 ， 肝 脏 肿 大 ， 下 肢 浮 
肿 。 

胸部 X 射 线 检查 可 见 ，@ 肺 血 减 少 , 区 域 性 肺 野 透 
过 性 增加 ，@@ 患 侧 肺 容积 缩小 , 属 肌 抬 高 和 纵隔 移 位 ;@ 
肺 门 和 中 心肺 动脉 影 增 宽 ，@ 心 影 或 右 心房 室 扩 大 ， 肺 
动脉 眉 突 出 及 上 腔 静 脉 影 增 宽 ，@ 肺 朗 润 或 梗塞 影 ， 常 
呈 肺 段 性 分 布 ，@ 胸 腔 和 心包 积 液 。 

心电图 变化 较 快 ,无 特异 性 。 常 见 的 改变 除 罕 性 心动 
过 速 外 ,有 电 轴 右 偏 ,肢体 导 联 昌 SrQmTm 型 (第 I 导 联 S 
波 增 深 , 第 正 导 联 出 现 Q 波 及 了 T 波 倒置 )， 右 胸 前 导 联 硕 
钟 向 转 位 ，T 波 倒置 及 完全 性 或 不 完全 性 右 束 枝 传导 阻 
湛 。 

多 体位 放射 性 核 素 肺 灌注 扫描 是 简单 而 安全 的 无 创 
性 诊断 肺 栓塞 的 方法 。 常 用 ”" 锝 作 肺 灌注 扫描 ,用 ”得 
作 通 气 扫描 。 肺 扫描 的 典型 所 见 是 肺叶 、 段 性 灌注 缺损 ， 
而 患处 肺 通气 扫描 正常 。 二 种 扫描 合用 可 减少 诊断 的 假 
阳性 率 ,对 筛选 栓塞 有 实用 价值 。 

右 心 导管 检查 可 以 明确 有 无 肺动脉 高 压 、 右 心 功能 
状态 和 对 治疗 的 反应 。 肺 动脉 造影 (包括 数字 减 影 ) 是 临 
床 诊断 肺 栓塞 唯一 可 靠 的 方法 , 常 可 显示 血管 影 截断 , 管 
腔 充盈 缺损 狭窄 等 。 该 项 检查 有 一 定 危险 性 。 

下 肢 深 静脉 检查 可 用 以 发 现 血 栓 性 静脉 炎 。 常 用 的 
方法 有 超声 多 普 惑 .阻抗 血 流 图 及 核 素 静脉 造影 .传统 的 
下 肢 静 脉 造影 已 不 多 用 , 因 可 促使 栓 子 脱落 。 

血气 分 析 对 诊断 继 发 于 慢性 胸 肺 疾患 的 急性 肺 心病 


肺 


部 助 是 大 ， 此 时 常 有 明显 的 低 气 血 症 和 失 代 偿 考 呼 级 性 
酸 中 毒 ,着 血压 过 低 ,也 可 合并 代谢 性 酸 中 毒 。 
诊断 和 双 列 诊断 在 革 些 易 发 因素 存在 的 条 件 下 ， 
突然 发 生 胸 痪 ,呼吸 困难 、 心 怪 、 血 压 下 降 、 柴 红 及 出 于 
等 ， 或 在 慢性 哆 及 疾病 的 基础 上 ， 因 感染 而 病情 突然 加 
重 , 均 应 疑 有 急性 肺 心病 的 可 能 。 此 时 应 接 以 下 程序 进行 
检查 ， 
病史 .体格 检查 -* 动 及 血气 分 折 -* 心 电 国 、 
放射 性 要 及 通气 、 江 
工 身 有 上 让 季 和信 入 才气， 汪汪 和 条 朋 动 有 造影 
寺 病 史 典 型, 肪 淮 注 扫描 阳性 ,，X 射线 胸 片 正常 ,并 有 下 
肢 静 脉 类 时 ， 可 不 做 及 动 脉 造影 检查 即 开始 按 肺 栓塞 所 
臻 急性 肺 心病 治疗 。 
需 与 急性 肺 心病 鉴别 的 疾病 有 ，@ 和 外 性 心肌 模 死 ， 
@ 夹 层 动脉 净 ，@ 心 包 交 和 心包 填塞 ，@ 胸 腹 类 和 自发 
性 气胸。 
治疗 治疗 的 目的 是 使 患者 湾 过 万 急 期 ， 促 进 检 了 
溶解 和 防止 再 栓塞 。 患者 应 收入 重症 监护 病房 以 加 强 监 
测 。 具 体 治疗 如 下 ，O@ 一 般 治 疗 包括 安 移 、 保 暖 、 吸 氢 、 
止痛 及 预防 及 内 感 抽 。@ 问 托 品 甬 脉 注射， 以 解除 迷走 
神经 张力 过 高 引起 的 肺 血管 和 冠状 血管 冶 挛 ， 也 可 应 用 
如 村 大 移 注 。@ 搞 休克 , 宣 补 充 液体 ， 殉 肪 光 注 多 巴 股 、 
同 闫 胶 及 异 再 基 肾 上 腺 素 等 。@ 急 性 右 心 功能 不 全 时 可 
仙 用 快速 洋 地 黄 制剂、 利尿 药 等 。@ 改 善 呼吸 应 用 支 气 
管 扩张 药 或 粘液 溶解 药 。@ 扩 帮 治 疗 于 诊断 一 旦 明确 妈 
应 开始 。 肝 素 治 疗 可 采用 连续 租 脉 给 药 ， 也 可 用 问 鸯 共 
读 或 皮下 注射 法 给 药 ,通常 应 用 ?~10 天 ,肝素 治疗 48 小 
时 后 给 口服 抗 江 药 (如 人 工 合成 香 豆 素 类 制剂 华 法 令 )、 
疗程 3 一 6 个 月 。 抗 此 治疗 过 程 中 需 监测 血 涛 指标 ， 以 防 
出 血 。@ 溶 栓 治疗 ， 以 早期 或 5 天 以 内 的 肺 检 守 效果 较 
好 。 常 用 的 药物 有 尿 激酶 、 链 激酶 和 组 织 型 纤维 蛋白 溶 
酶 原 激活 剂 (-PA), 吏 脉 或 栓塞 及 动脉 局 部 给 药 ， 出 和 
并 发 症 较 多 。 国 外 科 治疗 ,可 行 肺动脉 血栓 摘除 林 , 为 防 
止 肺 栓塞 再 发 ,可 于 下 膝 静 脉 植 入 泪 过 装置 ,下 胜 静 脉 结 
护林 晚近 已 少 应 用 。@ 慢 性 胸 及 疾病 急性 发 作 的 治疗 基 
本 与 慢性 及 心病 的 相同 。 
慢性 肺 心病 ”是 常见 疾病 ， 仅 在 慢性 阻塞 性 及 病 的 
三 检 中 就 点 10~40 和 ;在 中 国 部 分 省 .市 .自治 区 14 岁 以 
上 的 479.2138 万 人 口 的 粗 咯 调查 中 ,其 部 病 率 为 4.7%， 
占 中 国 死因 顺序 的 第 三 位 。WHO 订 的 定义 如 前 述 ,已 被 
普遍 地 接受 。 但 该 定义 中 的 右 室 肥 厚 基本 是 形态 学 的 诊 
断 ， 临 床上 很 难 准确 地 作出 早期 右 室 肥 厚 的 判断 ， 实 际 
上 , 当 确 有 肺动脉 高 压 存在 时 ,不 可 能 不 发 生 右 心室 扩张 
或 肥厚 。 因 此 ， 也 有 人 认为 持续 性 及 动脉 压 升 高 应 视 为 
慢性 及 心病 存在 的 证 据 。 
六 四 及 其 分 类 许多 种 疾病 和 情况 可 引起 慢性 及 心 
病 。 1960 年 WHO 提出 的 病因 分 类 如 下 ， 
O 大 发 影响 肺泡 及 气 道 的 疾病 ,如 慢性 阻塞 性 支 气 
管 关 ,支气管 叶 吵 , 单 纯 肪 气 肿 , 肺 纤维 化 (肺结核 尘肺、 
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支气管 扩张 放射病, 胰 纤维 圳 肿 病 ` 其 他 肺 感染 )， 肺 内 
芽 肿 和 浸润 ( 结 节 病 、 慢 性 弥漫 性 肺 间 质 纤维 化 ` 锌 中 毒 、 
嗜 酸性 粒 细胞 性 肉芽 肿 或 组 织 细胞 增多 症 、 恶 性 肿瘤 浸 
润 、 硬 皮 病 \ 系 统 性 红斑 狼疮 \ 皮 肌 炎 ,肺泡 子 结石 病 ), 肺 
切除 术 后 ,先天 性 肺 囊 肿 病 ,高 原 缺 氧 。 

@@ 原 发 影响 胸廓 运动 的 疾病 ,如 否 柱 后 侧 凸 及 其 他 
胸廓 变形 ,胸廓 成 形 术 后 ,胸膜 纤维 化 ， 慢 性 神经 肌肉 无 
力 ( 冰 刚 灰质 类 ), 肥 胖 病 伴 肺 泡 通气 不 足 , 特 发 性 肺泡 通 
气 不 足 。 

@ 原 发 影响 肺 血管 的 疾病 ,如 原 发 累及 动脉 璧 的 疾 
病 ( 原 发 性 肺动脉 高 压 、 结 节 性 多 动脉 炎 、 其 他 动脉 炎 )， 
血栓 形成 性 疾病 ( 原 发 性 肺 血 栓 形成 、 镰 状 细胞 性 贫血 )， 
栓塞 性 疾病 ( 源 于 肺 外 血性 形成 性 栓塞 ,血吸虫 病 、 恶 性 
肿瘤 栓塞 、 其 他 栓塞 ) ,纵隔 肿瘤 ,动脉 瘤 、 肉 芽 肿 病 或 纤 
维 化 压迫 主 肺动脉 和 静脉 。 

除 以 上 WHO 所 列 出 的 疾病 外 , 尚 有 不 同 程度 的 肺 动 
脉 发 育 不 全 或 起 源 异常 .肺静脉 闭塞 病 、 大 动脉 类 累及 肺 
动脉 及 贝 赫 切 特 氏 病 等 。 根 据 中 国 全 国 肺 心病 病理 科研 
协作 组 662 例 尸检 资料 统计 ， 慢 性 阻塞 性 肺病 占 中 国 肺 
心病 病因 的 81.8%, 因此 ， 慢 性 阻塞 性 肺病 是 防治 肺 心 
病 的 重点 。 

病理 生理 改变 主要 涉及 呼吸 和 循环 系统 ， 由 于 基 
础 病因 不 同 ， 受 累 器 官 的 侧重 不 尽 相 同 ， 有 时 差异 较 
大 。 

@ 呼吸 功能 改变 。 胸 肺 疾病 ,特别 是 慢性 阻塞 性 肺 
病 引起 的 肺 心病 ,呼吸 功能 损害 是 严重 的 ,包括 以 下 几 个 
主要 方面 ， 阻 塞 性 通气 受 损 ， 限 制 性 通气 受 损 ， 苏 散 功 
能 障碍 ;通气 /灌注 比 失调 ; 肺 内 分 流 ; 前 二 者 为 通气 功能 
障碍 ,后 三 者 属 换 气 功能 障碍 ,共同 作用 的 结果 可 导致 低 
氧 血 症 和 高 碳酸 血 症 。 肺 血管 病 性 肺 心病 的 主要 呼吸 功 
能 改变 是 通气 /灌注 比 失调 所 引起 的 低 氧 血 症 和 低 碳酸 
血 症 (呼吸 性 碱 中 毒 )。 

@ 血 流动 力学 改变 。 主 要 受 两 个 因素 的 影响 : 肺 血 
管 床 解剖 学 减少 ， 肺泡 缺 气 和 高 碳酸 血 症 或 神经 体液 机 
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肺 血管 来 解 剖 学 喊 少 肺泡 内 压 增加 。。” 肺 通 气 . 换 气 功能 障碍 
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肺动脉 硬化 


右 心 衰竭 
图 1 慢性 肺 原 性 心脏 病 发 病 机 理 示意 图 
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制 所 引起 的 肺 小 动脉 收缩 。 前 一 机 制 在 肺 血管 性 肺 心病 
的 发 病 中 起 主导 作用 ， 后 一 机 制 在 肺 实质 性 疾病 发 展 到 ， 
肺 心 病 中 起 重要 作用 。 另 外 ,支气管 堵塞 引起 的 肺泡 内 压 
增高 , 肺 毛 细 血 管 受 压 , 以 及 红细胞 增多 症 所 致 血液 粘 滞 
性 增加 等 , 均 促 成 肺 血管 阻力 增加 ,肺动脉 压 升 高 。 在 后 
负荷 增加 和 缺 氧 的 直接 作用 下 , 右 心室 扩张 ,肥厚 ， 心 功 
能 从 代 偿 到 失 代 偿 ;早期 心 排 血 量 多 正常 ,晚期 减少 ， 慢 
性 肺 心病 的 发 病 机 理 示意 图 见 图 1。 

临床 表现 ” 肺 心病 患者 的 症状 随 病因 而 不 同 ， 常 见 
的 有 呼吸 困难 ,乏力 、 胸 痛 、 心 俊 等 . 胸 肺 疾病 患者 多 有 了 咳 
嗽 . 咯 羔 。 体 格 检查 重要 的 发 现 有 兹 绀 , 绒 静 脉 怒 张 、 柄 
状 胸 , 即 诊 过 度 反 响 、 肺 泡 呼吸 音 减弱 、 呼吸 时 限 延长 及 
干 、 湿 网 音 等 。 因 存在 肺 气 肿 , 剑 突 下 可 触及 右 心 抬 举 性 
搏动 ,心音 减弱 ,肺动脉 养 关闭 音 多 不 亢进 。 无 肺 气 肿 征 . 
的 患者 心脏 体征 较 多 ， 胸 骨 左 缘 第 二 肋 间 可 触及 收缩 期 
搏动 和 肺动脉 着 关闭 振动 , 听 到 肺动脉 第 二 心音 亢进 、 喷 
射 音 及 喷射 性 杂音 、 三 尖 瓣 返 流 性 杂音 或 肺 野 内 听 到 肺 
血管 性 杂音 ,也 可 听 到 右 心性 第 三 、 第 四 心音 (分 别称 为 
室 性 和 房 性 奔 马 律 )。 右 心 功能 不 全 时 可 发 现 肝 大 、 肝 颈 
静脉 返 流 及 下 肢 浮肿 等 。 

胸部 放射 线 检查 , 除 基础 疾病 征象 外 ,主要 有 两 方面 
表现 ，@ 肺 动脉 高 压 征象 ， 如 右 肺 下 动脉 横 径 增 宽 到 
之 15mm ,肺动脉 眉 中 度 凸 出 或 其 高 度 宇 3mm, 四 锥 部 显 
著 凸 出 或 锥 高 >7mm, 中 心肺 动脉 扩张 与 外 围 分 支 纤细 
两 者 形成 鲜明 对 比 。@@ 右 心房 、 室 扩大 征象 。 

心电图 \ 心 电 向 量 图 改变 主要 反映 右 心房 , 室 扩大 和 
肥厚 。 心 电 图 的 主要 改变 有 QRS, 额 面 电 轴 右 偏 (+90 
度 ), 重 度 顺 钟 向 转 位 (R/SVs<1)，R/SV,>1 及 肺 型 P 
波 (Psvr 直立 尖 谷 , 高 度 >0.3mV), 也 可 见 I 了 .avF 及 
右 胸 前 导 联 ST.T 异 常 (图 2)。 心 电 向 量 图 改变 因 病 情 轻 
重 而 不 同 ,主要 表现 为 右 后 ,右前 向 量 面积 增加 ，QRS 向 
量 走 行 从 逆 钟 向 , 逆 顺 钟 向 转 为 顺 钟 向 ,也 可 见 相应 的 了 
环 改变 。 

超声 心动 图 和 超声 多 普 勒 检查 包括 两 个 方面 ，@ 心 
脏 血管 结构 改变 ,如 右 室 前 壁 增 厚 , 右 室 及 其 流出 道内 径 
增加 ， 分 别 > 20mm 及 >30mm, 右 肺动脉 内 径 增 宽 
全 18mm; @ 估 测 肺 动脉 压 ， 常用 的 方法 有 三 尖 拇 压 差 
法 , 右 室 流出 道 或 肺动脉 血 流 加速 时 间 , 收缩 时 间 间 期 ， 
肺动脉 瘀 回声 曲线 a 波 变 浅 ,消失 及 提前 关闭 征 等 。 

血 流动 力学 测定 可 直接 测 出 肺动脉 压力 、 计 算 肺 循 
环 阻力 和 了 解 右 室 功能 状态 。 肺 心病 患者 肺动脉 平均 压 
多 >2.66kPa(20mmHg), 收缩 压 >4.0kPa(30mmHg) ， 
肺 血管 阻力 >3.6 单 位 ( 肺 动 静脉 间 压 差 + 心脏 指数 )。 右 
房 压 >1.33kPa(10mmHg) 提 示 有 右 心 功能 不 全 。 部 分 组 
解 期 患者 肺动脉 压 可 能 正常 ,但 阻力 多 数 仍 为 增加 ,运动 
时 肺动脉 平均 压 可 超过 4.0kPa(30mmHg)。 

肺 心病 患者 放射 性 核 素 心肌 显 象 右 心室 肌 显影 ， 右 
室 射 血 分 数 下 降 。 肺 阻抗 血 流 图 估 测 肺动脉 平均 压 升 高 。 
肺 实质 疾病 引起 的 肺 心病 多 合并 有 不 同 程度 的 呼吸 衰 
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女 ,56 岁 。 临 床 诊断 :慢性 肺 原 性 心脏 靖 。 主 要 的 心电图 改变 为 : 
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竟 , 并 兼 有 多 脏 器 损伤 及 医 源 性 因素 的 影响 。 血 气 分 析 可 
发 现 多 种 单纯 性 或 复合 性 酸 碱 改变 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”慢性 肺 心病 的 晚期 ， 诊 断 多 不 困 
难 ,而 早期 却 不 容易 。 诊 断 的 原则 是 在 基础 疾病 的 基础 上 
作物 理 检查 、 心 电 图 、 心 电 向 量 图 、X 射 线 胸 片 超声 心动 
图 、 核 素 心 肌 显 象 等 ,证 明 有 右 心室 扩大 、 肥 厚 或 衰竭 ,或 
既往 史 有 明确 的 右 心 衰竭, 即 可 诊断 慢性 肺 心病 。 

一 般 讲 ， 慢 性 阻塞 性 肺病 性 肺 心病 均 合并 有 呼吸 衰 
竟 , 故 其 诊断 基础 应 有 低 氧 血 症 和 /或 高 碳酸 血 症 。 血 气 
正常 不 大 可 能 引起 肺 心病 ,因此 ,血气 正常 的 慢性 阻塞 性 
肺病 患者 若 确 有 右 室 增 大 的 客观 证 据 ， 应 进一步 寻找 其 
他 可 能 引起 右 心 改变 的 原因 ,如 肺 血 栓 栓塞 等 .对 肺 疾病 
合并 冠 心 病 、 心 肌 病 或 风湿 性 心脏 病 的 患者 是 否 已 发 展 
成 肺 心病 ， 应 视 其 肺 功能 损伤 的 程度 是 否 已 足以 引起 低 
氧 血 症 和 /或 高 碳酸 血 症 来 决定 。 

慢性 阻塞 性 肺病 性 肺 心 病 ， 其 肺动脉 高 压 的 特点 是 
随 病情 变化 而 波动 ,有 很 大 的 可 逆 性 ,因此 ， 某 些 缓解 期 
患者 在 静 息 状态 下 测 得 的 肺动脉 压力 可 能 在 正常 范围 ， 
而 客观 上 却 有 右 心 增 大 的 证 据 ， 对 这 些 患者 仍 应 认为 有 
肺 心病 的 存在 。 

慢性 胸 肺 疾病 性 肺 心病 常 需 与 同时 合并 其 他 能 引起 
右 心 增 大 的 疾病 的 呼吸 系 疾病 相 鉴别 ， 如 可 合并 先天 性 
心脏 病 、 风 湿性 心脏 病 、 心 肌 病 等 ， 其 鉴别 在 于 了 解 肺 心 
病 的 定义 、 肺 功能 损伤 的 程度 和 血气 变化 。 肺 血管 病 性 肺 
心病 也 常 需 与 先天 性 心脏 病 、 风 湿性 心脏 病 、 心 肌 病 、 冠 
心病 等 相 区 别 。 ， 

治疗 原则 是 ,基础 疾病 和 发 病 诱因 的 治疗 ;肺动脉 
高 压 的 降 压 治疗 ;改善 心 功能 。 

@ 基础 疾病 和 发 病 诱因 的 治疗 。 在 治疗 肺 实质 性 
疾病 引起 的 肺 心病 时 ,应 积极 有 效 地 控制 感染 .根据 临床 
表现 和 痰 细菌 培养 及 药物 敏感 试验 结果 合理 选用 抗 生 
素 。 感 染 细菌 不 明确 时 应 使 用 兼顾 球菌 和 杆菌 的 抗菌 药 
物 。 保 持 呼吸 道 通畅 ,鼓励 患者 咯 羔 , 气 道 局 部 湿 化 或 用 


台 ” 社 羔 药 排 羔 , 应 用 支气管 扩张 药 , 包括 8,- 受 体 
激动 药 、 茶 碱 及 抗 胆 碱 药物 等 。 合 理 实施 氧 疗 ， 
合并 呼吸 衰竭 伴 中 度 以 上 二 氧化 碳 注 留 的 患者 
宣 用 持续 性 控制 性 给 氧 ， 以 达到 既 能 将 血 氧 仿 
量 提高 到 生命 安全 水 平 ， 又 能 避免 二 氧化 碳 过 
度 升 高 对 呼吸 的 抑制 。 氧 流量 通常 控制 在 0.8 一 
1.5 升 /分 ， 使 氧 分 压 调整 在 6.65 一 8.0kPa 
(50~60mmHg) 之 间 ; 往往 病情 息 重 , 氧 流量 控 
制 愈 严格 。 若 在 前 述 治疗 过 程 中 神志 状态 恶化 ， 
呼吸 明显 抑制 咳嗽 反射 减弱 ， 二 氧化 碳 分 压 
>>9.3~10.6kPa(70~80mmHg) 时 ， 可 试用 呼 
吸 兴奋 药 。 对 其 效果 尚 有 不 同 的 看 法 。 常 用 药 
物 的 疗效 依次 为 吗 乙 节 吡 酮 .香草 酸 二 乙 胺 、 氨 
芋 唑 唑 、 巴 豆 丙 酰胺 及 尼 可 刹 米 。 重 症 呼 吸 衰 
竟 患 者 经 保守 治疗 12 一 24 小 时 无 效 时 ,应 及 时 
实施 机 械 通气 治疗 。 经 鼻腔 插 管 比 经 口腔 或 气 
管 切 开 有 更 多 的 优点 ， 已 被 普遍 应 用 。 

在 治疗 肺 血 管 病 引起 的 肺 心病 时 ， 对 肺 血 栓 形成 或 
栓塞 患者 宜 应 用 口服 抗 凝 药 (如 华 法 令 ) 或 肺动脉 血栓 摘 
除 木 治疗， 活动 性 肺 血管 炎 需 抗 炎 或 服用 肾上腺 皮质 激 
素 。 

@ 肺动脉 高 压 的 降 压 治疗 。 降 低 肺 动脉 压 为 一 辅助 
治疗 ,常用 的 血管 扩张 药 有 钙 拓 抗 剂 ( 硝 苯 吡 吓 、 硫 氮 草 
酮 )、 姘 苹 哇 唆 ,a- 肾 上 腺 能 受 体 阻 断 药 ( 酚 茶 明 、 共 胺 唑 
啉 . 荣 唑 啉 . 哌 唑 嗪 )、 硝 酸 盐 制 剂 及 血管 紧张 素 转 换 酶 抑 
制剂 (后 者 只 用 于 缺 氧 性 肺 心病 )。 血 管 扩张 药 可 产生 某 
些 副作用 ,特别 在 重症 患者 ,可 引起 低 血压 , 低 氧 加 重 , 予 
盾 性 肺动脉 压 升 高 ， 甚 至 锌 死 ， 因 此 ， 应 在 密 馈 监 护 下 
使 用 。 

图 心力 衰竭 的 治疗 ,与 一 般 心力 衰竭 的 治疗 基本 相 
同 ,可 局 用 地 高 六 ,使 用 利尿 药 、 血 管 扩张 药 和 血管 紧张 
素 转换 酶 抑制 剂 ( 殉 甲 两 膊 酸 、 苹 丁 本 膊 酸 ) 等 。 当 并 存 有 
重度 呼吸 衰竭 时 ,应 侧重 于 使 呼吸 通畅 ,注意 防止 过 度 利 
尿 引 起 排 羔 困 难 。 

稳定 期 的 康复 治疗 康复 治疗 的 目的 是 稳定 患者 情 
绪 , 逆 转 患 者 的 心理 和 心理 病理 状态 ,并 尽 可 能 提高 心肺 
功能 和 生活 质量 。 常 用 的 疗法 如 下 ，@ 教 育 ,对 患者 及 其 
家 庭 成 员 进行 有 关 肺 心病 的 卫生 常识 教育 和 医护 指导 ， 
以 调动 战胜 疾病 的 主动 精神 。@@ 长 期 家 庭 气 疗 。 每 天 吸 
氧 至 少 15 小 时 以 上 ,长 期 坚持 。 这 不 仅 能 降低 肺动脉 压 
力 , 增 加 心 排 血 量 ,缓解 症状 ,增强 体质 ,改善 预后 ， 其 至 
可 使 增 厚 的 肺 血管 改变 逆转 。@ 中 药 扶 正 固 本 、 活 血 化 
凉 治疗 。 常 用 的 药物 有 黄芪 .党 参 ,白术 、 防 风 、 茯苓 、 麦 
冬 \ 五 味 子 、 繁 河 车 丹参 当归 , 川 菩 等 。@ 预 防 感冒 ,及 
时 控制 肺 部 感染 。 可 用 肺炎 球菌 疫苗 和 流感 病毒 疫苗 预 
防 肺 内 感染 ， 也 可 试 服 黄芪 或 间歇 注射 核 酷 以 提高 机 体 
的 免疫 功能 。 继 发 于 病毒 感染 的 呼吸 道 细 菌 感 染 以 流感 
哮 血 杆菌 ,肺炎 链球 菌 及 部 分 革 兰 氏 阴性 杆菌 最 为 常见 ， 
因此 ,应 及 时 选用 对 这 些 细菌 比较 敏感 的 抗生素 进行 治 
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疗 。 回 改善 心肺 功能 。 常 用 的 药物 有 6:- 肾 上 腺 能 受 体 
激动 药 和 茶 碱 类 药物 ， 部 分 患者 可 试用 皮质 激素 。 其 他 
尚 有 气功 疗法 呼吸 治疗 及 物理 治疗 等 。 

参考 书目 

L. J. Rubin, Pulmenary Heart Disease, Martinvs Nyhoff 
Publishing, Boston, 1984. 
《 程 显 声 莫如 升 ) 

felzhenjunbing 
肺 真菌 病 (pulmonary mycosis) 由 真菌 感 
染 引 起 的 肺 部 疾病 。 肺 通过 呼吸 道 与 外 界 相通 ,可 吸入 真 
菌 (fungus) 致 病 ; 身体 其 他 部 位 寄生 的 真菌 又 可 侵入 血 
循环 到 达 肺 部 致 病 , 故 肺 是 深部 真菌 感染 最 常见 的 部 位 。 
分 为 两 类 :一 类 是 原 发 性 真菌 感染 ,可 发 生 于 健康 人 ， 如 
英 膜 组 织 胞 浆 菌 病 , 芽 生 菌 病 , 球 孢 子 菌 病 等 ， 主 要 在 南 
北美 洲 流行 。 另 一 类 为 继 发 性 真菌 感染 ,念珠 菌 病 \ 曲 和 
病 等 。 世 界 各 地 均 可 见 到 。 第 二 类 真菌 可 寄生 在 人 体 的 
某 个 部 位 如 上 呼吸 道 \ 消 化 道 ， 平 时 并 不 使 健康 人 患 病 , 
当 有 慢性 肺 疾病 ,如 肺结核 空洞 ,支气管 扩张 或 患 有 糖尿 
病 . 恶 性 肝 瘤 、 白 血 病 或 因 使 用 大 剂量 肾上腺 皮质 激素 、 
细胞 毒药 物 等 使 机 体 的 免疫 功能 受到 削弱 时 便 可 致 病 。 
此 外 大 量 使 用 抗生素 ,可 引起 机 体 菌 群 失调 ,对 抗生素 敏 
感 的 细菌 生长 受到 抑制 ， 而 不 敏感 的 真菌 得 以 大 量 繁殖 
而 致 病 , 以 上 继 发 性 真菌 感染 又 称 为 机 遇 性 感染 , 即 在 一 
定 条 件 下 才 可 以 致 病 。 在 中 国 原 发 性 肺 真菌 感染 很 少 
见 ,主要 是 继 发 性 肺 真菌 感染 ,其 中 又 以 念珠 蓝 病 \ 曲 每 病 
较 常 见 ,近年 来 ,由 于 恶性 肿瘤 ,白血病 等 发 病 率 增加 ,以 
及 抗生素 ,肾上腺 皮质 激素 ,细胞 毒药 物 的 广泛 应 用 ， 机 
遇 性 肺 真 菌 感染 有 明显 的 增加 , 且 不 易 诊 断 ， 病 死 率 高 。 
故 对 患 重症 糖尿 病 \ 恶 性 肿瘤 ,白血病 的 病人 或 因 某 种 疾 
病 使 用 大 量 肾上腺 皮质 激素 的 病人 ， 肺 部 出 现 诊断 不 清 
的 阴影 而 经 抗生素 治疗 无 效 者 即 应 多 次 做 羔 培 养 和 其 他 
检查 以 明确 有 无 机 遇 性 肺 真菌 感染 。 

临床 表现 ” 肺 真 菌 病 的 临床 表现 与 转 归 取决 于 真菌 
的 类 型 和 机 体 免疫 功能 状态 二 者 的 相互 作用 ， 人 对 真菌 
的 防御 能 力主 要 依 智 吞噬 细胞 的 吞噬 作用 和 了 T 淋 巴 细胞 
的 免疫 反应 ,真菌 感染 虽然 也 可 使 机 体 产 生 抗体 ,产生 体 
液 免疫 反应 ,但 其 作用 远 不 如 细胞 免疫 重要 。 若 免疫 功能 
占 优势 , 则 肺 部 病变 受到 限制 ,表现 为 结 节 、 纤 维 化 ; 若 免 
疫 功 能 处 于 劣势 , 则 肺 部 病变 以 化 脓 性 炎症 反应 为 主 ,向 
周围 以 及 全 身 扩散 ,曲霉 菌 和 毛 鱼 菌 容易 侵犯 血管 ,故常 
造成 肺 梗 塞 ,出 现 肺 坏死 , 肺 空调 和 咯血 。 支 气管 肺 曲霉 
病 还 可 使 有 过 敏 体质 的 病人 出 现 哮喘 症状 ， 此 时 需 使 用 
肾上腺 皮质 激素 治疗 。 

肺 真菌 病 的 X 射 线 表现 形态 多 样 ,无 特异 性 ,与 肺 结 
核 . 肺 肿瘤 ,细菌 性 肺炎 很 难 区 别 。 比 较 有 意义 的 改变 为 
曲 老 球 ， 由 于 曲霉 菌 可 以 在 原 有 的 肺结核 空洞 或 扩张 的 
支气管 空 腔 内 生长 , 菌 丝 、 粘 液 、 破 碎 的 细胞 集合 而 成 曲 
每 球 ， 附 着 在 空 腔 内 ， 与 空洞 壁 之 间 常 有 一 新 月 形 的 气 
影 , 曲 每 球 在 空 腔 内 的 位 置 有 时 可 随 体位 而 改变 .部 分 肺 
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真菌 病 患 者 有 肺 门 淋巴 结 肿 大 ,有 助 于 与 肺结核 ,细菌 性 
肺炎 鉴别 。 本 病 周围 血 象 白细胞 总 数 可 以 正常 或 增加 。 

诊断 ” 需 依靠 多 次 的 痰 培养 和 肺 活 检 以 找到 真菌 。 
一 个 免疫 功能 低下 的 病人 , 若 怀 疑 肺 部 病变 是 真菌 感染 ， 
必须 多 次 做 次 培养 ,并 结合 病史 、X 射 线 表现 全 面 分 析 ， 
才能 作出 综合 诊断 ,必要 时 需 作 肺 活 检 确 诊 。 

治疗 ”主要 应 用 二 性 等 素 B 或 继 康 唑 静脉 点 滴 , 口 服 
酮 康 唑 或 5- 气 胞 喀 喧 (5-FC)。 酮 康 唑 在 体外 抗菌 作用 优 
于 咪 康 唑 ,但 此 药 不 易 渗入 脑 消 液 , 故 不 用 于 治疗 隐 球 菌 
脑膜 炎 。 中 药 大 蒜 素 静 脉 点 滴 也 有 一 定 疗效 ,由 于 治疗 时 
间 的 早晚 ,严重 地 影响 预后 , 故 在 临床 高 度 提示 肺 真菌 感 
染 时 , 即 应 开始 抗 真菌 治疗 ,并 尽 可 能 同时 停 用 免疫 抑制 
药物 。 为 了 预防 肺 真菌 病 的 发 生 ， 应 避免 赣 用 肾上腺 皮 
质 激素 等 免疫 抑制 剂 和 大 量 抗生素 。 《 丁 东 杰 ) 


Fellotuofu 

费 拉 托 夫 , B.N. (Brnanuxap IIerpopams Du- 
naroB 1875~1956) 。 前 苏联 眼科 学 家 。 改 进 角 膜 
移植 术 , 创 组 织 疗法 。1875 年 2 月 27 日 生 于 俄罗斯 弈 萨 
省 沙 兰 斯 克 县 米 哈 伊 洛 夫 村 , 1956 年 10 月 30 日 卒 于 歼 
德 萨 。 父 为 外 科 和 眼科 医师 。1892 年 入 莫斯科 大 学 医学 
院 , 1897 年 毕业 ， 任 莫斯科 大 
学 医学 院 附 属 医 院 眼科 住院 医 
师 。1899 一 1903 年 任 莫斯科 眼 
科 医 院 住院 医师 。1903 年 任 歼 
德 萨 新 俄罗斯 大 学 眼科 部 住院 
医师 , 1906 年 成 为 助教 。1908 
年 提出 学 位 论文 “眼科 学 上 细 
胞 毒 之 研究 ”讨论 正常 的 和 细 
胞 毒性 血清 对 眼 的 影响 。1911 
年 后 任 新 俄罗斯 大 学 眼科 教研 
室 主任 ,教授 ,1936 年 政府 在 元 德 萨 建 眼 科学 研究 院 。 卫 
国 战争 期 间 , 费 拉 托 夫 及 其 学 生 搬 退 到 塔什干 ,恢复 乌 克 
兰 眼 科 实 验 学 院 。 战 后 迁 回教 德 萨 。 在 费 拉 托 夫 以 前 130 
年 已 发 明 角膜 移植 ， 但 他 改进 角膜 移植 手术 ， 并 发 明 许 
多 器 械 , 特 别 是 利用 尸体 角膜 作 移植 材料 ,使 许多 失明 者 
复明 。1916 年 发 明 管状 皮 拓 整形 外 科 手 术 , 广 泛 用 于 鼻 、 
唇 、 眼 瞪 、 面 类 、 手指 等 部 的 整形 。 又 设计 眼帘 外 眼窝 盘 
窦 剂 除 木 ,可 将 眼 部 肿瘤 细胞 从 健康 组 织 部 分 根治 割 除 。 
1933 年 发 明 组 织 疗 法 ， 他 认为 一 块 与 生体 脱离 的 组 织 ， 
经 过 冷藏 后 能 产生 一 种 刺激 素 ,如 果 把 它 植 入 人体, 就 可 
以 提高 人 体 的 功能 ,促进 细胞 代谢 , 增加 再 生 能 力 , 增强 
免疫 功能 , 促进 疾病 的 治愈。 著作 其 多 , 最 重要 的 有 《 眼 
科学 上 的 管状 皮 状 》《 组 织 疗法 》.《 光 学 角膜 移植 及 组 织 
疗法 》。 《〈 张 购 丰 ) 
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庄子 (miliaria) 在 湿热 环境 中 ,汗腺 导管 闭塞 ， 
注 贸 在 汗腺 导管 中 的 汗液 渗入 启 围 组 织 中 形成 的 小 丘疹 


及 水 总 又 称 栗 粒 疼 。 有 四 种 类 型 ，@ 晶 形 票 粒 痕 ， 即 白 
罪 ,闭塞 部 位 最 表 浅 ,在 角质 层 。 表 现 为 多 数 针头 大 、 孤 
立 浅 表 的 透明 水 疱 ,周围 无 红学 ,无 自觉 症状 。 常 见于 高 
热 并 有 大 量 出 汗 的 患者 及 产 福 期 妇女 ,以 颈 部 、 秩 干 部 为 
多 。 加 红色 票 粒 疹 , 即 红 曾 ,闭塞 部 位 在 表皮 塘 细胞 层 。 
表现 为 针头 大 的 丘 疱疹 ,周围 有 红 旱 ,自觉 疤 痒 或 针 扎 样 
感 。 好 发 于 与 衣服 摩擦 的 部 位 和 届 侧 皮肤 如 肝 宽 、 胭 窝 、 
颈 部 、 胸 背部 等 。 在 小 儿 亦 常见 于 头面 部 。@ 脓 疤 性 票 
粒 疹 , 即 肪 寿 , 在 红 诽 的 基础 上 发 生 ， 在 红 判 顶端 有 浅 表 
性 小 脓 疱 , 疱 内 常 无 细菌 。@ 深 部 栗 粒 疹 , 少 见 。 闭 塞 部 
位 最 深 ,在 表皮 与 真皮 的 交界 处 ,形成 密集 的 与 于 孔 一 至 
的 正常 皮肤 色 的 水 疱 。 常 发 生 于 长 期 生活 在 热带 或 反复 
发 生 过 红 阐 的 患者 。 

罪 子 最 有 效 的 防治 方法 是 提供 一 个 凉爽 的 环境 ， 衣 
服 应 宽大 ,尤其 在 皱 折 部 位 ， 衣 料 的 吸水 及 通气 性 要 好 ， 
以 棉 织品 为 佳 ; 洗澡 或 控 身 后 应 擦 干 皮肤 ， 并 扑 些 诽 子 
粉 (主要 组 成 是 氧化 锌 与 滑石 粉 ), 干燥 收敛 凉爽 , 辅 以 
止 痒 剂 如 薄荷 脑 及 收敛 \ 消 毒剂 ,如 硼砂 \ 明 砚 等 出 现 判 
子 后 亦 可 外 氛 炉 甘 石 洗 剂 等 收敛 性 洗 剂 。 《未 学 驴 ) 
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分 娩 〈delivery) 。 妊娠 28 周 以 后 ， 胎 儿 及 其 附 
属 物 由 母体 婉 出 的 过 程 。 妊 娠 满 37 周至 不 满 42 周 间 分 
者 者 称 为 足 月 产 ; 28 周至 不 满 37 足 周 分 娩 者 称 为 早产 ; 
达到 和 超过 42 周 分 娩 者 称 为 过 期 产 * 处 于 分 娆 过 程 中 的 
妇女 称 为 产妇 。 

分 娩 动 因 “ 尚 不 清楚 ,可 能 和 下 列 因素 有 关 。 

内 分 沁 因 素 ”临近 产 期 时 ， 孕 妇 体内 可 能 发 生 一 些 
内 分 小 变 化 ，@ 肾 上 腺 皮质 激素 ,妊娠 足 月 时 ,胎儿 对 氧 
和 营养 物质 的 需要 增加 ,通过 胎盘 得 到 的 供应 相对 不 足 ， 
于 是 胎儿 下 丘脑 功能 活路 ， 通 过 垂体 分 泌 ACTH 刺激 肾 
上 腺 皮质 ,使 皮质 醇 及 Cs 类固醇 分 泌 增高 , 促成 峻 三 醇 
合成 。@@ 唆 激素 和 孕 激 素 。 峻 激素 能 兴奋 子宫 肌 层 ， 同 
时 孕 激素 相应 降低 , 孕 / 肉 激素 的 比值 改变 达到 一 定 程度 
时 ,子宫 肌 层 对 催产 素 的 敏感 性 增高 。@@ 前 列 腺 素 。 分 娩 
时 ,羊水 中 前 列 腺 素 Fa 明显 增高 , 暗 膜 中 含量 更 高 。 前 
列 腺 素 可 引起 子宫 收缩 ,还 可 能 增强 催产 素 的 作用 ,又 作 
用 于 下 丘脑 -垂体 系统 ,刺激 催产 素 分 泌 。 

机 械 性 因素 ”子宫 的 容积 及 张力 的 增加 ， 宫 内 压 的 
变动 ,尤其 是 子宫 下 段 言 颈 扩张 的 机 械 作用 ,可 通过 交感 
神经 、 脊 盘 ,中 枢 神经 .下 丘脑 使 垂体 释放 催产 素 ,引起 子 
宫 收缩。 

决定 分 效 的 因素 
产道 和 胎儿 三 个 方面 。 

产 力 “又 称 分 娩 力 ， 指 将 胎儿 及 其 附属 物 从 子宫 内 
排出 的 力量 。 由 子 官 收缩. 腹 压 及 肛 提 肌 收缩 产生 。 

@ 子宫 收缩 ， 分 娩 时 子宫 肌肉 产生 节律 性 的 收缩， 
子宫 收缩 是 阵 发 性 的 ， 有 节律 性 的 ， 间 歌 时 子宫 肌肉 松 
弛 ,起 初 官 缩 持续 时 间 约 30 秒 ， 间 歌 期 5 一 6 分 钟 左右 。 


分 娩 能 否 硕 利 进行 ,取决 于 产 力 、 
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随 着 产程 进展 , 宫 缩 持续 时 间 较 长 , 间 歌 期 汤 短 ， 当 宫 口 
开 全 之 后 富 缩 持续 对 间 可 长 达 工 分 钟 ， 间 歌 期 即 可 短 至 
1 一 2 分钟, 富 缩 强度 也 逐渐 增加 。 在 第 二 产程 ， 宫 缩 时 于 
富 内 压力 可 增强 10 倍 。 子 宫 收缩 时 子宫 壁 血管 及 胎盘 受 
压 ， 子 宫 壁 血管 及 胎盘 绒毛 同 险 血 流量 减少 : 官 缩 则 软 
时 ， 子 宫 及 胎盘 血 流量 又 恢复 。 正 常 官 缩 起 自 两 侧 子宫 
角 处 同时 开始 , 先 向 子宫 底 中 部 集中 ,然后 向 子宫 下 妇 扩 
散 , 这 称 为 宫 缩 的 对 称 性 。 宫 底部 的 收缩 力 大 于 中 段 ， 中 
县 大 于 下 下 ,这 称 为 子宫 收缩 的 极 性 。 宫 缩 时 肌纤维 缩短 
变 厚 ,间歇 期 肌纤维 虽 又 重新 松弛 ,但 不 能 完全 恢复 到 收 
缩 前 的 长 度 ,而 较 前 略 短 ,这 称 为 缩 复 作用 。 随 着 产程 的 
进展 , 缩 复 作用 使 子宫 体 部 的 肌肉 越 来 越 得 而 肥厚 , 宫 腔 
容积 减 小 。 子 宫 下 下 为 被 动 扩张 肛 , 其 肌纤维 拉 长 , 肌 辟 
变 薄 。 由 于 宫 膝 内 容积 逐渐 变 小 ,迫使 胎 先 露 不 断 下 降 。 

@ 鹿 压 ,是 第 二 产程 时 网 出 胎儿 的 重要 辅助 力量 。 
宫 口 开 全 以 后 , 胎 先 露 已 下 降 至 阴道 ,每 当 宫 缩 时 ， 胎 先 
露 或 前 羊水 末 压 迫 盆 底 组 织 及 直肠 ， 反 射 性 地 引起 排便 
感 。 此 时 ,产妇 主动 屏 气 ,喉头 紧 团 ,向 下 用 力 ,腹壁 肌 及 
属 肌 强力 收缩 ,使 腹 内 压 增高。 

@ 肛 提 肌 收缩 ， 有 协助 胎 先 韦 在 盆腔 内 施 转 的 作 
用 ， 当 胎 头 杭 部 露 于 耻骨 弓 下 缘 时 还 能 协助 抬头 仰 伸 及 
况 出 。 胎 儿 效 出 后 ,胎盘 下 降 至 阴道, 肛 提 肌 收 缩 还 能 使 
胎盘 娆 出 。 

产道。 胎儿 晚 出 的 通道 ， 分 为 骨 产 道 与 软 产道 两 部 
分 ，@ 骨 产道 ( 真 骨盆 )， 是 产道 的 重要 部 分 。 骨 纺 的 形 
态 , 径 线 (前 后 径 , 横 径 , 斜 径 )、 骨 盆 轴 和 骨盆 的 倾斜 度 者 
直接 影响 胎儿 的 娩出 。 回 软 产道 ， 由 子宫 下 到 、 子 宫颈、 
阴道 及 盆 底 软 组 织 所 组 成 的 弯曲 管道 。 分 娩 开 始 后 子宫 
下 入 伸展 变 蚕 ,子宫 绒 管 消失 ,宫颈 口 扩大 。 妊 娠 期 阴道 
及 径 底 的 结缔 组 织 和 肌纤维 已 肥大 增生 ,血管 变 粗 , 血 运 
丰富 ,承受 力 增强 ,以 适应 分 痢 。 

胎儿 胎儿 能 否 顺利 娩 出 ,还 取决 于 胎位 ,胎儿 大 小 
和 有 无 发 育 异常 三 种 情况 。@ 胎 位 。 纵 产 式 的 胎 体 纵 轴 
与 骨盆 轴 一 致 ,容易 通过 产道 ,其 中 头 位 者 较 才 位 者 更 易 
娩出 。 模 位 胎儿 的 纵 轴 与 骨盆 轴 秋 直 ， 足 月 后 不 能 自然 
分 痢 ， 故 横 位 对 母 儿 威胁 极 大 。@ 胎 儿 大 小 。 舱 儿 过 大 
或 过 热 , 则 因 胎 头 径 线 大 或 因 颅 骨 较 而 ， 胎 头 不 易 变 形 ， 
即 或 骨盆 正常 ,也 可 引起 相对 性 头 盆 不 称 ,发 生 难 产 。@ 
胎儿 发 育 异常 ， 如 脑 积 水 联 体 双 胎 等 ,由 于 胎 头 或 胎 身 
过 大 , 易 发 生 难产 。 

分 奖 机 转 ” 指 胎 儿 先 露 部 通过 产道 时 ， 为 适应 产道 
的 形状 、 大 小 而 被 动 地 进行 的 一 系列 动作 。 员 然 不 同 的 
胎位 有 不 同 的 分 效 机 转 ,但 其 基本 动态 相似 .临床 上 枯 先 
露 最 常见 ,以 杭 左 前 位 最 多 见 , 故 下 文 以 棺 左前 位 的 分 人 
机 转 为 例 说 明 。 

衔接 “又 称 入 盆 , 指 先 露 部 分 进入 骨盆 入 口 处 。 胎 头 
有 双 顶 径 进入 骨盆 入 口 平面 ， 胎 头颅 骨 的 最 低 点 可 接近 或 
到 达 和 坐骨 兼 水 平 。 在 初 产妇 ,预产期 前 2~3 周 内 儿 头 已 
衔接 ,着 初 产妇 分 效 已 开始 而 胎 头 仍 未 衔接 ,应 考虑 有 无 
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头 往 不 称 。 胎 头 进入 骨盆 入 口 时 , 呈 半 俯 则 状态 ,以 枕 额 
径 入 盆 。 因 枕 额 径 大 于 骨盆 入 口 前 后 径 ， 而 小 于 横 径 或 
斜 径 (尤其 是 斜 径 )， 故 儿 头 多 以 矢 状 缝 衔接 于 骨盆 横 径 
或 右 斜 径 上 。 

下 隆 ” 胎 头 沿 骨盆 轴 前 进 的 动作 。 这 一 动作 贯穿 在 
整个 分 娩 过 程 中 ,下降 动作 是 间断 性 的 。 宫 缩 时 通过 羊水 
传导 的 压力 和 官 底 直 接 在 胎儿 性 部 的 压力 ,使 胎 头 下 降 ， 
间歇 时 胎儿 又 回 缩 。 临 床上 多 以 胎 头 下 降 的 程度 作为 判 
断 产 程 进展 的 重要 标志 之 一 。 胎 头 在 下 降 过 程 中 遇 骨 盆 
底 的 阻力 ， 发 生 俯 届 、 内 旋转 、 仰 伸 、 复 位 及 外 旋转 ,胎儿 
娩出 等 动作 。 

@ 俯 届 。 胎 头 下 降 至 骨盆 底 ， 即 骨盆 轴 弯 曲 处 时 ， 
先 露 的 枕 部 遇 到 阻力 ,处 于 半 俯 届 的 胎 头 由 于 杠杆 作用 ， 
进一步 俯 届 。 以 枕 额 径 (11.3cm) 下 降 的 胎 头 改 以 枕 下 前 
身 径 (9.5cm) 下 降 , 以 适应 产道 的 最 小 径 继续 下 降 。 

@ 内 旋转 。 胎 头 绕 骨 盆 的 纵 轴 旋 转 ,使 矢 状 颖 与 骨 
盆 出 口 前 后 径 相合 的 动作 。 枕 左前 位 时 , 胎 头 枕 部 最 低 ， 
遇 到 骨盆 底 肛 提 肌 的 阻力 ， 肛 提 肌 的 收缩 将 胎儿 枕 部 推 
向 阻力 小 .部 位 宽 的 前 方 ， 即 逆 时 针 旋 转 45”, 小 向 门 转 
至 耻骨 马 下 方 。 胎 头 于 第 一 产程 末 完 成 内 旋转 动作 。 

图 仰 伸 。 当 子宫 绒 口 开 全 胎 头 下 降 至 阴道 外 口 时， 
子宫 收缩 和 腹 压 迫使 抬头 下 降 ， 而 骨盆 底 肛 提 肌 的 收缩 
又 将 胎 头 向 前 推进 ， 二 者 的 共同 作用 使 胎 头 的 运动 方向 
由 向 下 向 前 转 为 向 上 ， 枕 骨 下 部 以 耻骨 弓 为 支点 ， 胎 头 
逐 当 仰 伸 ， 胎 头顶 、 类 、 鼻 、 口 、 类 相 继 娩 出 。 当 胎 头 爷 
伸 时 ,胎儿 双肩 进 入 骨盆 人 口 横 径 。 

@ 复位 及 外 旋转 。 胎 头 娩出 时 胎儿 双肩 径 沿 骨盆 
左 斜 径 下 降 。 胎 头 娩出 后 ,为 使 胎 头 与 胎记 成 正常 关系 ， 
枕 部 向 左 转 45”, 称 为 复位 。 胎 肩 在 盆腔 内 继续 下 降 ,前 
( 右 ) 肩 向 前 向 中 线 旋转 45* 时 ,胎儿 双肩 径 转 成 与 骨盆 出 
口 前 后 一 致 的 方向 ， 枕 部 需 在 母体 阴道 口外 继续 向 左 转 
45° ,以 保持 头 与 肩 的 垂直 关系 ,这 称 为 外 旋转 。 

图 胎儿 娩出 。 前 肩 ( 右 局) 在 耻骨 号 下 先 娩出 。 继 之 ， 
后 肩 (左肩 ) 从 会 阴 前 缘 娩 出 。 两 肩 婉 出 后 , 胎 身 及 下 肢 随 
之 娩出 。 

产程 的 观察 处 理 ”临产 开始 的 主要 标志 为 规律 性 的 
子 官 收缩 ,持续 30 秒 以 上 , 间 软 5 一 6 分 钟 左右 ， 且 伴 有 
子宫 绒 管 进 行 性 变 短 , 子 官 颈 口 扩张 和 胎 先 露 下 降 。 从 规 
律 性 子 官 收缩 到 胎儿 ,胎盘 娩 出 的 全 部 时 间 称 产程 ,产程 
可 分 为 三 个 阶段 ，@ 第 一 产程 :子宫 颈 扩张 期 规律 性 子 
宫 收 缩 开 始 ,间隔 5 一 6 分 钟 ,到 子宫 颈 口 开 全 。 初 产妇 的 
子宫 颈 较 紧 ， 扩 张 较 慢 约 需 12~16 小 时 才 开 全 (图 1)。 
加 第 二 产程 ， 胎 儿 娩 出 期 ,子宫 颈 口 开 全 到 胎儿 娩出 , 初 
产妇 需 1~2 小 时 。 轿 第 三 产程 :胎盘 如 出 期 ,胎儿 娆 出 
到 胎盘 晓 出 , 约 需 5 一 15 分 钟 ,不 超过 30 分 钟 。 

各 产程 的 临床 过 程 及 处 理 ”观察 产程 要 认真 细致 ， 
检查 结果 记录 及 时 ,发 现 异常 及 时 处 理 , 目 前 多 采用 产程 
图 记录 产程 。 产 程 图 即 在 头 位 分 娩 过 程 中 ， 以 曲线 形式 
记录 宫颈 扩张 和 胎 头 下 降 的 相应 关系 、 同 时 还 要 观察 宫 
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缩 及 胎 心 变化 。 产 程 图 可 动态 地 表达 产程 的 进展 ， 能 作 
为 正确 判断 和 及 时 处 理 头 位 难产 的 重要 依据 。 弗 里 德 曼 
氏 产 程 图 1954 年 弗 里 德 曼 首 先 创建 了 产程 图 以 后 在 中 
国 还 有 所 发 展 。 都 以 子宫 颈 口 扩张 曲线 和 胎 头 下 降 曲线 
为 两 项 重要 内 容 (图 1)。 一 般 子 宫颈 口 扩张 曲线 可 将 第 一 
产程 分 为 潜伏 期 和 活跃 期， 潜伏 期 指 规 律 宫 缩 开始 到 子 
宫颈 口 扩 张 2~3cm ,平均 每 2~3 小 时 开 大 lcm ,一 全 程 
需 8 小 时 ,超过 16 小 时 称 为 潜伏 期 延长 。 活 跃 期 指 从 子 
宫颈 口 扩张 2~3cm 到 子 官 颈 口 开 全 ,平均 约 需 4 小 时 ， 
超过 8 小 时 为 活跃 期 延长 , 遇 此 情况 ,可 疑 有 难产 因素 存 
在 。 活 跃 期 又 可 划分 为 三 个 阶段 ，@ 加 速 阶段 ， 从 2 一 
3cm 到 4cm, 约 需 1.5 一 2 小 时 。@@ 最 大 倾斜 阶段 :4 一 gcm， 
约 需 2 小 时 左右 。 轿 减缓 阶段 ，9cm 至 开 全 〈10cm) 约 
需 半 小 时 。 潜 伏 期 时 胎 头 下 降 不 明显 ， 于 活路 期 平均 每 
小 时 下 降 0.86cm, 以 上 各 项 均 可 作为 估计 分 娩 难 易 的 有 
效 指标 之 一 。 


(球迷 闻 ) 沽 齐 雪 拖 泡 只 


图 1 定 颈 扩张 曲线 和 胎 先 种 下 降 曲 线 示意 图 (产程 图 ) 


第 一 产程 的 临床 经 过 及 处 理 ”第 一 产程 主要 表现 为 
规律 宫 缩 宫颈 口 扩张 和 破 膜 ,观察 处 理 时 应 注意 以 下 几 
个 方面 ， 

@ 子宫 收缩 。 最 简易 的 观察 法 是 由 医务 人 员 将 手 
放 于 产妇 腹壁 上 , 宫 缩 时 子宫 体 部 隆起 变 硬 , 间 欢 期 松弛 
变 软 ,定时 连续 观察 官 缩 持续 时 间 、 强 度 、 规 律 性 和 间 软 
时 间 , 并 作 记 录 。 

加 胎 心 。 产 程 开始 后 ， 应 每 隔 1~2 小 时 用 听 简 于 
宫 缩 间歇 期 听 胎 心 一 次 , 宫 缩 紧 时 应 半 小 时 听 一 次 ,每 次 
上 昕 1 分 钟 。 第 一 产程 后 半期 宫 缩 时 , 胎 头 受 压 , 颅 内 压 升 
高 ,或 胎儿 一 时 性 缺 氧 , 胎 心率 减 慢 ,每 分 钟 少 于 100 次 / 
分 或 高 于 160/ 分 均 提示 胎儿 容 迫 , 应 边 找 原因 边 处 理 ， 
如 立即 给 产妇 吸 氧 ,变换 体位 ,静脉 注射 高 张 葡萄 糖 和 维 
生 素 C, 以 增加 胎 心 组 织 对 缺 氧 的 耐 受 力 。 

@ 于 官 颈 口 扩张 及 先 露 部 下 降 。 描 记 出 于 官 颈 口 扩 
张 曲线 和 胎 头 下 降 曲 线 ,是 产程 图 中 最 重要 的 两 项 ,最 能 
代表 产程 进展 的 情况 。 能 指导 产程 的 处 理 。 

@@ 血压 。 在 第 一 产程 ,. 官 缩 时 血压 常 升 高 5 一 
10mmHg, 间 软 期 间 恢复 原状 。 应 每 隔 4 一 6 小 时 测量 血 


压 1 次 。 发 现 血 压 升 高 者 应 酌情 增加 测量 次 数 ， 并 给 予 
处 理 。 

@ 排尿 情况 。 训 励 产妇 每 2~4 小 时 排尿 1 次 ， 因 
膀胱 过 度 充盈 影响 子宫 收缩 及 先 露 部 下 降 。 胎 头 压迫 有 
时 可 引起 排 床 困 难 ， 此 时 应 警惕 有 无 头 盆 不 称 ， 必 要 时 
导 尿 。 

@ 胎 膜 破裂 。 胎 膜 多 在 第 一 产程 末 破 裂 , 破 膜 后 立 
即 听 胎 心 , 并 观察 羊水 的 性 状 、 颜 色 和 流出 量 ， 记 录 破 腊 
时 间 。 若 头 先 露 羊水 呈 黄 绿色 , 温 有 胎 类 ,应 立即 行 阴道 
检查 ,注意 有 无 脐带 脱 垂 , 破 膜 超过 12 小 时 尚未 分 娩 者 ， 
应 作 阴 道内 细菌 培养 ， 足 月 者 促 分 娩 并 给 予 抗生素 预防 
感染 。 

临产 后 ,根据 胎 产 次 官 缩 强 弱 , 产 程 进展 情况 于 宫 缩 
时 作 肛门 检查 ,临产 初期 隔 4 小 时 1 次 , 肛 查 可 以 了 解 子 
宫颈 的 软 硬 ,厚薄 ,子宫 颈 口 扩 张 程度 ,是 否 破 膜 ,骨盆 腔 
大 小 ,确定 胎 先 露 、 胎 方位 以 及 胎 先 露 部 下 降 程度 。 以 坐 
骨 焚 连 线 为 标志 ,最 低 先 露 部 平 此 线 时 以 “0" 表 达 ， 达 坐 
骨 棘 下 lcm 时 以 “+ 1" 表 达 。 坷 上 lcm 时 “一 1" 表 达 , 余 以 
此 类 推 (图 2)。 若 肛门 先 露 部 不 明 ,或 头 盆 不 称 试 产 6 一 8 
小 时 产程 进展 缓慢 者 ,应 在 严密 消毒 下 行 阴道 检 查 , 进 一 
步 了 解 骨盆 、 胎 先 露 , 胎 位 和 子宫 颈 口 扩张 程度 等 ， 以 决 
定 分 娩 方 式 。 


图 3 胎 头 高 低 的 判定 


@ 鼓励 产妇 少量 多 次 进食 , 吃 易 消化 的 食物 ， 并 注 
意 摄 入 足够 的 水 分 ,以 保证 充沛 的 精力 和 体力 。 

第 二 、 三 产程 的 临床 经 过 及 处 理 ”宫颈 口 开 全 后 , 胎 
膜 多 已 自然 破裂 。 若 胎 膜 仍 未 破 , 则 常 影响 先 露 部 下 降 ， 
应 行人 工 破 膜 , 破 膜 后 ,子宫 收缩 进一步 增强 ,每 次 持续 1 
分 钟 以 上 ,间歇 期 仅 为 1 一 2 分 钟 。 当 先 露 部 降 至 骨盆 出 
口 压迫 然 底 时 ,产妇 有 排便 感 。 随 着 产程 的 进展 ,会 阴 渐 
月 隆 和 变 薄 , 肛 门 松弛 , 胎 头 于 宫 缩 时 露出 阴道 口 ， 露 出 
部 分 随 产 程 的 进展 而 不 断 增 大 ， 在 宫 缩 间 软 时 胎 头 又 回 
缩 阴道 内 ,这 称 为 抬头 拔 露 。 直 至 胎 头 双 顶 径 已 越过 骨 丛 
出 口 , 宫 缩 间 欢 时 胎 头 便 不 再 回 缩 , 这 称 为 胎 头 着 冠 ， 此 
时 会 阴极 度 扩张 。 产 程 继续 进展 , 胎 头 娩出 ,接着 胎 头 外 
旋转 ,前 肩 后 肩 相继 娩出 , 随 之 胎 体 很 块 娩出 ,后 羊水 随 
之 涌 出 。 

第 二 产程 期 间 的 官 缩 频 而 强 ， 需 注意 胎儿 有 无 急性 
缺 氧 情况 ,应 勤 听 胎 心 , 一 般 每 10 分 钟 听 1 次 ,或 用 胎儿 


分 


监护 仪 现 察 胎 心率 和 其 基线 的 变化 ， 若 有 变化 尽快 结束 
分 娩 。 

宫 口 开 全 后 ,指导 孕妇 于 宫 缩 期 间 屏 气 ,加 腹 压 作 向 
下 用 力 的 动作 ,以 加 速 产 程 进展 。 屏 气动 作法 ,产妇 双 足 
路 在 产 床 上 ,两 手 分 别 握 住 产 床 上 把 手 , 当 出 现 宫 缩 ， 先 
行 深 吸 气 进 住 ,然后 向 下 用 力 ， 在 官 缩 间 软 期 间 时 ,全 身 
肌肉 放松 ,安静 休息 , 官 缩 再 出 现时 ,再 作 屏 气动 作 。 此 时 
接生 者 应 注意 保护 会 阴 , 适 当时 刻 ,应 别 产 妇 哈 气 ， 保 持 
胎 头 屈曲 后 逐步 仰 伸 娩 出 会 明 。 发 现 第 二 产程 延长 时 应 
及 时 找 原因 , 作 会 明 切 开 术 ,第 二 产程 延长 对 产妇 及 胎儿 
均 不 利 , 因 此 必须 预防 第 二 产程 延长 避免 抬头 过 度 受 压 。 

正确 处 理 胎盘 娩出 ,对 防止 产后 出 血 有 密切 关系 。 接 
产 者 在 胎盘 未 完全 剥离 之 前 ,切忌 用 手 按 揉 下 压 子 官 或 
牵 拉 脐带 ,特别 是 在 宫 缩 间 歌 期 ,以 免 引起 胎盘 部 分 剥离 
而 出 血 甚至 子宫 内 翻 。 确 定 胎盘 已 完全 和 剥离 后 此 时 子宫 
底 上 升 ,阴道 少量 出 血 ， 于 子宫 收缩 时 将 左手 握 子宫 底 ， 
按压 子宫 底部 ,右手 轻 拉 脐 带 ,协助 胎盘 娩出 。 接 产 者 双 
手 捧 住 胎盘 ,向 一 个 方向 旋转 缓慢 向 外 牵 拉 ,协助 胎 膜 完 
整 剥 离 排 出 ,检查 胎盘 母体 面 小 叶 及 胎 膜 有 无 缺损 ,然后 
检查 软 产道 有 无 裂 伤 , 若 有 裂 伤 应 立即 缝合 。 

为 预防 产后 出 血 在 胎记 娩出 时 ,静脉 注射 催产 10 
单位 。 《 郑 饭 动 ) 


fenzl zajloo 
分 子 杂 交 (molecular hybridization》 ”使 单 
链 DNA 或 RNA 分 子 与 具有 互补 碱 基 的 另 一 DNA 或 RNA 
片断 结合 成 双 链 的 技术 。 即 核酸 分 子 间 的 杂交 。 相 互 杂 
交 的 两 种 核酸 分 子 间 有 时 并 非 完全 一 致 ， 但 必 有 一 定 的 
相关 性 。 早 在 1961 年 有 人 创建 了 DNA 与 RNA 间 的 分 
子 杂 交 , 但 至 70 年 代 才 发 展 成 基因 分 析 中 一 种 重要 的 分 
析 技术 ， 可 鉴定 基因 的 特异 性 。 例 如 可 将 具有 一 定 已 知 
顺序 的 某 基因 的 DNA 片 有 有, 标 上 放射 性 核 素 , 构成 核酸 
探 针 ,将 它 通过 分 子 杂交 与 缺陷 的 基因 结合 ,产生 杂交 信 
号 ,从 而 把 缺陷 的 基因 显示 出 来 , 借 此 可 对 许多 遗传 性 疾 
病 进行 产 前 诊断 。 现 又 用 核酸 分 子 杂交 技术 诊断 乙 型 肝 
炎 ， 以 及 研究 其 他 病毒 性 疾病 和 癌 净 的 基因 结构 〈 痛 基 
因 ) 等 。 

核酸 分 子 杂交 的 方法 并 不 复杂 。 在 杂交 前 先 把 待 分 
析 的 DNA 加 热 或 加 碱 使 之 变性 ,分 开 成 单 链 ; 然后 加 入 
放射 性 核 素 标记 的 核酸 探 针 ,降温 退火 , 即 获 带 有 放射 性 
核 素 标记 的 双 链 杂交 分 子 。1979 年 又 发 展 成 转 膜 杂 交 ， 
即将 电泳 分 开 的 核酸 片段 ,经 过 转移 电泳 转移 到 硝酸 纤 
维 素 腊 上 ,进行 固 相 杂 交 反 应 ,用 放射 自 显影 检 出 之 。 此 
即 著名 的 萨 琶 思 氏 印迹 法 。 

无 庸 置疑 ， 分 子 杂 交 的 基础 是 两 个 核酸 分 子 间 的 完 
全 一 致 ,或 有 一 定 的 相似 性 或 相关 性 。 若 所 用 的 核酸 探 针 
的 片 眉 较 长 ( 几 百 个 核 苷 酸 以 上 )， 可 以 得 到 很 准确 的 鉴 
定 结果 。 但 车 人 工 合成 的 寡 核 苔 酸 探 针 片段 较 短 ( 如 20~ 
30 个 核 背 酸 ), 则 难免 会 出 现 准 确 性 差 的 假 阳性 现象 现 
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又 有 非 放射 性 核 罕 标记 核酸 探 针 ， 如 以 碱 性 磷酸 酶 标记 
的 酶 标 核酸 探 针 ,以 及 以 生物 素 标 记 的 核酸 探 针 等 ,这 必 
将 有 助 于 推动 分 子 杂 交 在 临床 医学 中 的 广泛 应 用 。 

《 杜 国光 》 
fenblon jlaoncha 
粪便 检查 (fecal examination) 临床 常用 的 
化 验方 法 之 一 ， 其 目的 是 间接 了 解 消化 系统 的 病理 现象 
和 功能 状态 。 粪 便 检查 包括 ; 

肉眼 观察 ”正常 人 排出 的 类 便 量 随 食物 种 类 而 变 
化 ,一 般 每 日 大 约 100~300g。 当 消化 或 吸收 不 良 ,或 肠 道 
功能 素 乱 时 ， 业 便 量 常 增多 。 正 常 的 类 便 为 黄 褐色 或 棕 
褐色 的 成 形 便 , 当 肠 道 有 炎症 时 ， 美 便 常 不 成 形 或 稀 便 ， 
内 含 脓 血 和 粘液 ， 脓 血 多 少 与 炎症 的 轻重 有 关 ， 常 见于 
细菌 性 或 阿 米 巴 痢疾 、 急 性 肠炎 、 清 痛 性 结肠 类 等 疾病 。 
窑 乱 或 因 其 他 原因 而 引起 小 肠 分 小 异常 时 ， 可 出 现 大 量 
水 泻 。 

消化 性 溃疡 、 胃 肠 道 肿瘤 或 肝 硬 变 合 并 食管 静脉 曲 
张 破裂 等 疾患 并 发 上 消化 道 出 血 时 ， 粪 便 可 呈 黑 色 如 柏 
油 样 。 痔 疮 、 结 核 肿 净 及 息肉 等 疾病 可 发 生 下 消化 道 出 
血 , 美 便 带 鲜血 。 

当 发 生 梗阻 性 黄 让 时 , 肠 道 内 胆汁 减少 或 缺 如 , 美 便 
可 时 灰白 色 。 患 直肠 肿瘤 时 , 因 直 肠 腔 变 窗 , 粪 便 外 形 可 
能 变 细 或 呈 扁 形 。 肠 道内 有 电 虫 . 缘 虫 . 娆 虫 等 肉眼 可 见 
的 寄生 虫 时 , 虫 体 可 随 大 便 排 出 体外 。 

显微镜 现 察 ”将 新 鲜美 便 少许 在 载 玻 片 上 与 生理 盐 
水 混 匀 后 , 涂 成 薄片 ,在 显微镜 下 观察 。 观 察 的 主要 内 容 
包括 寄生 虫 卵 , 阿 米 巴 滋养 体 或 包厢 、 红 细胞 .白细胞 等 。 

检查 溶 组 织 阿 米 巴 滋养 体 时 ， 除 粪便 标本 必须 新 鲜 
和 立即 送 检 外 ,还 应 注意 保温 ， 否 则 会 影响 检验 的 结果 。 
有 时 一 般 烘 便 涂 片 不 能 发 现 寄生 虫 而 临床 高 度 怀 疑 有 肠 
寄生 虫 时 ,可 用 饱和 盐水 淋 法 或 清水 沉 下 法 等 集 卵 法 ,以 
提高 阳性 率 。 检 查 血 吸虫 卵 时 ,还 可 用 毛 姑 稻 化 法 ,以 助 
诊断 。 

结肠 炎 痢疾 ,直肠 或 结肠 痛 、 疹 疮 出 血 及 结肠 息肉 
出 血 等 疾病 时 类 便 镜 检 可 见 红细胞 。 炎 症 时 ， 除 红细胞 
外 ,还 有 较 多 的 白细胞 ,炎症 越 重 ,白细胞 的 数量 越 多 。 

肠 道 有 害 生 虫 时 , 娄 便 内 常 可 见 到 寄生 虫 卵 或 包 事 。 

胰腺 外 分 泌 功能 减退 或 小 肠 吸收 功能 不 良 时 ， 凑 便 
中 脂肪 含量 增多 ,粪便 涂 片 经 苏丹 下 染色 后 ,脂肪 球 呈 红 
色 , 在 低 倍 显微镜 每 视野 超过 6 个 脂肪 球 时 ,提示 有 脂肪 
吸收 不 良 。 这 是 一 项 检验 消化 或 吸收 功能 不 良 的 简便 方 
法 ,但 敏感 性 差 。 

潜 血 试验 ”消化 道 出 血 量 较 少 时 ， 凑 便 的 外 现 可 无 
明显 异常 ,肉眼 和 显微镜 下 观察 均 不 能 辨认 , 须 用 化 学 方 
法 才能 检测 出 来 。 潜 血 试验 的 原理 是 血红 蛋白 有 过 氧化 
物 酶 的 作用 ,能 将 过 氧化 复分解 而 大 放出 氧气 ,后 者 将 联 
华 胺 或 愈 创 木 氧化 而 显 蓝 色 , 显 色 越 快 越 深 ,提示 类 便 内 
含 血 量 越 多 。 潜 血 试验 不 能 区 分 上 消化 道 出 血 或 下 消化 
道 出 血 , 当 服用 铁 剂 或 食用 动物 血 , 瘦 肉 或 大 量 绿叶 蔬菜 
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时 ,可 出 现 假 阳性 反应 。 因 此 ,为 了 排除 影响 检验 结果 的 
因素 ,在 作 潜 血 试验 前 ,最 好 禁 食 上 述 食物 3 天 。 
细菌 学 检查 - 临床 拟 诊 细菌 性 痢疾 、 沙 门 氏 菌 肠炎 
或 其 他 细菌 所 致 的 肠 道 感染 时 ,应 作业 便 细菌 培养 ,长 期 
应 用 广 谱 抗 生 素 而 致 肠 道 菌 群 失调 或 伪 膜 性 肠炎 时 ， 凑 
便 涂 片 检 可 见 大 量 革 兰 氏 阳性 球菌 ， 培 养 可 生长 金黄 色 
区 区 球菌 或 难 辩 梭 状 芽孢 杆菌 ， 对 诊断 和 治疗 有 很 大 意 
义 。 《 陈 寿 坡 ) 


fenblon welsheng chull 
粪便 卫生 处 理 (hygienic treatment of night- 
soil]) 。 用 生物 ,物理 ,化 学 等 方法 杀 灭 (或 去 除 ) 类 便 中 
各 种 致 病 微 生物 、 寄 生 虫 卵 和 蝇 蛆 使 美 便 变 为 无 害 的 技 
术 . 业 便 中 有 机 物 含量 很 高 ,还 含有 肠 道 致 病菌 ,病毒 和 寄 
生 虫 卵 (伤寒 ,痢疾 ,血吸虫 病 , 钢 虫 病 、 姻 虫 病 , 冰 骨 灰质 
炎 、 甲 型 肝炎 等 病原 体 )。 根 据 世界 卫生 组 织 的 报告 资料 ， 
美 便 中 的 病毒 有 100 多 种 (型 )， 这 些 病毒 在 类 便 中 能 生 
存 数 月 。 美 便 卫生 处 理 是 预防 肠 道 传染 病 和 寄生 虫 病 的 
治本 措施 。 类 便 处 理 的 目的 主要 有 ，@D 杀 菌 灭 卵 ,使 类 便 
无 害 化 ! @@ 经 过 处 理 使 凑 便 中 的 有 机 物 变 为 无 机 物 而 趋 
于 稳定 ;加 将 美 便 处 理 后 形成 的 消化 污 泥 或 沉渣 脱水 干 
燥 , 使 之 减 量 化 (这 些 物质 含水 分 大 , 不 经 处 理 不 易 最 终 
处 置 )，@@ 通 过 高 级 处 理 ( 三 级 处 理 ), 除 去 类 便 中 过 高 的 
富 营 养 化 物质 氮 、 磷 ， 这 以 后 再 排放 可 防止 水 域 富 营养 
化 ，@@ 经 过 处 理 ， 把 凌 便 作为 一 种 资源 加 以 利用 ;加 除 
去 使 感官 产生 厌恶 的 物质 ( 臭 气色 ,泡沫 等 )。 

美 便 处 理 的 方法 有 厌 氧 性 消化 处 理 , 好 氧 性 处 理 (好 
气 性 消化 .稀释 眠 气 , 一 级 活性 污 泥 处 理 、 二 级 活性 污 泥 
处 理 ) 和 物理 化 学 处 理 (湿式 氧化 等 )。 目 前 ,在 中 国 以 外 
的 国家 大 多 采用 厌 氧 性 消化 处 理 ， 其 次 为 好 氧 性 消化 处 
理 ， 化 学 处 理 和 湿式 氧化 较 少 。 中 国 多 年 来 应 用 较 广 的 
美 便 卫生 处 理 方法 有 ， 

@ 垃圾 (或 有 机 物 ) 类 便 混合 高 温 堆肥 法 发酵 温度 
高 ,卫生 效果 好 ,方法 简单 易 行 , 适 于 城乡 使 用 。 根 据 具体 
的 气候 特点 ， 堆 肥 材 料 的 差异 以 及 作物 种 类 和 用 肥 习 惯 
的 不 同 ， 可 有 下 述 几 种 堆肥 方法 ， 一 般 有 抽 竿 留 孔 堆肥 
法 ,大 型 连 过 堆 肥 法 、 半 坑 式 堆肥 法 、 架 台式 堆肥 法 、 热 源 
基础 堆肥 法 ,小 型 生物 发 酵 室 等 。20 世纪 末 , 城 市 中 建成 
了 机 械 化 堆肥 工厂 ,并 在 推广 使 用 。 

@ 沼气 发 酵 处 理 法 。 这 种 方法 既 能 把 类 便 作为 肥 
源 、 能 源 来 利用 ,又 有 利于 除 害 灭 病 和 改善 环境 卫生 。 一 
般 情 况 下 ,净化 沼气 池 和 而 所、 猪 转 沼 气 池 相连 通 的 “三 
联 式 ”沼气 地 ， 处 理 美 便 的 效果 较 好 。 城 市 则 采用 高 温 
《53YC) 沼 气 发 酵 法 处 理 类 便 。 

图 三 格 化 美 池 或 三 格 化 盖 池 厕所 。 这 种 处 理 构筑 物 
对 美 便 处 理 效果 较 好 。 中 国 南方 农村 使 用 三 格 化 粪 池 ， 
对 于 杀 灭 血吸虫 卵 和 消灭 血吸虫 病 起 到 一 定 作用 。 

@@ 双 管 漏斗 式 而 所 。 该 型 厕所 主要 适 于 农村 家 户 
使 用 ,具有 防 蝇 , 防 姐 .防身 , 保 肥 等 优点 。 其 主要 结构 包 


括 漏斗 型 便 池 、 前 盆 及 后 倪 类 池 和 过 类 管 等 部 件 ,全 部 采 
用 水 泥 混凝土 结构 。 利 用 大 氧 发 酵 ， 杀 菌 沉 卵 和 中 层 过 
羔 等 原理 ,使 流入 后 盆 的 类 液 得 到 无 害 化 处 理 。 目 前 ,这 
种 厕所 在 中 国 河南 等 省 农村 广泛 推广 应 用 。 

图 生物 氧化 塘 ( 净 化 塘 ) 法 。 即 利用 水 中 存在 的 微 
生物 和 党 类 对 污水 和 有 机 废水 进行 好 氧 和 厌 氧 生物 处 理 
的 天 然 或 人 工 池 塘 。 烘 便 的 BOD 很 高 , 故 不 能 将 粪便 直 
接 排 入 江河 , 必 和 需 先 将 凑 便 在 沼气 他 内 进行 消化 处 理 ,去 
除 80 名 左右 的 BOD, 然 后 再 用 一 、 二 ,三 个 串联 塘 对 沼气 
发 酵 液 进行 再 处 理 。 这 种 处 理 方法 ， 技 术 简 单 ， 节 省 能 
源 , 处 理 效果 好 ,藻类 可 作 饲 料 ,处 理 后 的 水 可 以 养 鱼 等 。 
适用 于 气候 炎热 地 区 。 

@@ 美 便 净化 池 。 在 没有 下 水 道 而 又 要 设置 水 冲 式 
厕所 的 地 区 所 采用 的 一 种 小 型 类 便 处 理 系统 。 净 化 池 由 
腐化 池 , 过 滤 池 ,氧化 池 和 消毒 池 组 成 。 净 化 池 处 理 水 排 
入 水 体 , 污 泥 则 运送 至 粪便 处 理 厂 处 理 。 

( 涛 顺 虽 ) 
fenlelyuanxionchongblng 
并 类 圆 线虫 病 (strongyloidiasis stercoralis) 
类 类 圆 线虫 寄生 于 小 肠 上 段 而 引起 的 寄生 虫 病 。 多 数 病 
和 人 无 明显 不 适 ， 或 有 不 同 程度 的 胃 肠 道 症状 及 头 景 、 失 
眠 、 烦 躁 不 安 等 症状 。 
本 病 主要 分 布 于 热带 及 亚热带 , 亦 可 见于 温带 。 中 国 


类 类 国 线虫 生活 到 


并 


以 长 江 流 域 及 江南 地 区 发 病 较 多 。 感 染 率 全 国平 均 为 
0.03 一 2.0%， 福建 农民 的 感染 率 为 4.4 一 12% 。 象 钩 虫 
病 一 样 ,本 病 常 易 发 生 于 矿工 、 砖 瓦 烧 制 工 .隧道 挖掘 工 、 
农民 及 士兵 中 。 除 人 以 外 , 猫 、 厂 也 可 受 感染 。 

姜 类 圆 线虫 属 线虫 岗 , 小 杆 线虫 目 ,类 圆 线虫 科 。 虫 
体 呈 半 透 明 , 座 虫 长 仅 0.7mm, 尾 端 向 腹面 卷曲 , 肉 虫 稍 
长 ， 约 2.2mm, 其 生活 史 较 复杂 ( 见 图 )， 既 可 营 寄生 生 
活 , 也 能 在 自然 环境 中 生长 繁殖 。 本 病 的 感染 方式 与 钩 虫 
病 相似 ， 具 有 感染 性 的 幼虫 一 一 丝 状 如 经 皮肤 或 粘膜 进 
入 人 体 后 , 随 血 流 经 右 心 到 达 肺 部 , 在 此 发 育 为 童 虫 , 然 
后 穿 过 肺 毛细 血管 进入 肺泡 ,再 沿 支气管 .气管 上 行 至 咽 
部 ,由 此 下 咽 至 消化 道 ,最 后 发 育 为 成 虫 定居 于 小 肠 。 丝 
状 蝎 亦 可 被 咽 下 。 多 认为 寄生 世代 无 雄 虫 ， 只 营 孤 具 生 
殖 , 但 尚未 定论 。 肉 虫 多 深 埋 于 小 肠 粘膜 内 并 在 此 产 卵 。 
虫 卵 约 50 一 58 x 30~~34hm 大 小 , 卵 沉 注 而 透明 。 虫 卵 在 
忆 道 内 拥 出 杆 状 旷 , 后 者 随 灶 便 排出 体外 ,在 泥土 中 发 育 
为 丝 状 蚌 ， 丝 状 蝶 又 可 感染 新 的 寄主 。 在 温暖 潮湿 的 土 
雯 内 ,排出 的 杆 状 姑 可 不 发 育 为 丝 状 盎 , 而 经 4 次 赔 皮 后 
直接 发 育 为 崔 、 雄 成 虫 ,并 在 泥土 中 产 卵 繁殖 。 环 境 适 宜 
时 , 自由 生活 世代 可 继续 多 次 , 若 环境 不 适宜 , 则 杆 状 如 
赔 皮 2 次 ,发育 为 丝 状 贿 ,再 侵入 人 体 。 此 外 , 杆 状 遇 有 
时 可 在 肠 道 内 发 育成 丝 状 姗 ， 又 经 肠 粘 膜 或 肛门 周围 皮 
肤 进入 血循环 而 引起 反复 的 自身 感染 。 

本 病 的 临床 症状 随感 染 的 轻重 及 病人 的 抵抗 力 〈 特 
别 是 细胞 免疫 功能 的 状况 ) 而 异 。 多 数 人 虽 长 期 带 虫 但 
无 症状 。 大 部 分 患者 在 得 病 早期 于 感染 部 位 及 肛门 周围 
有 班 丘 疹 , 幼虫 行经 肺脏 时 , 约 5% 的 病人 有 咳嗽 .哮喘 
及 低热 。 成 虫 的 侵蚀 可 引起 小 肠 粘膜 水 肿 ,出血 和 溃疡 ， 
感染 严重 者 ,病变 也 可 累及 胃 与 结肠 。 病 人 常 有 腹痛 . 腹 
泻 \ 吧 吐 及 大 食 等 症状 。 若 同时 存在 其 他 慢性 疾病 ,机 体 
抵抗 力 减退 时 , 丝 状 如 可 侵 及 心 . 肝 、 胆 道 , 胰 腺 ,甲状 腺 、 
肾上腺 、 泌 尿 生殖 系统 及 中 枢 神经 系统 , 使 病情 加 剧 ， 甚 
至 可 危及 生命 。 

从 新 鲜美 便 或 十 二 指 肠 液 中 检 出 杆 状 蜗 即 可 确诊 本 
病 。 暑 荚 趴 唑 为 治疗 本 病 的 首选 药物 ， 丙 硫 号 唑 及 丙 嘲 
号 唑 治疗 效果 亦 佳 。 对 重症 病例 尚 应 给 予 对 症 治疗 。 本 
病 的 预防 基本 上 同 钩 虫 病 ,主要 在 于 治疗 病人 \ 注 意 个 人 
卫生 与 防护 及 粪便 的 无 害 化 处 理 等 。 《 黄 松 如 ) 


fengshire 

风湿 热 〈rheumatic fever) 上 呼吸 道 A 族 乙 
型 溶血 性 链球 菌 〈 简 称 乙 链 ) 感染 引起 的 非 化 肪 性 合并 
症 。 全 身 结缔 组 织 出 现 炎 性 病变 , 以 心脏 炎 、 关 节 炎 、 环 
形 红斑 、 皮 下 结 节 及 舞蹈 样 动作 为 主要 表现 ， 常 伴 有 发 
热 。 风 湿热 反复 发 作者 ,可 形成 慢性 风湿 性 心脏 病 。 本 病 
多 发 生 于 温带 地 区 ; 20 世纪 末 发 现 热带 、 亚 热带 一 些 国 
家 也 有 较 多 病例 ;在 中 国 则 遍布 各 地 ,而 以 北部 寒冷 地 区 
发 病 率 较 高 。 急 性 风湿 热 经 常 侵犯 儿童 及 青年 ， 初 患者 
年 龄 多 为 5 一 15 岁 , 严 重心 脏 炎 时 ,即使 早期 积极 治疗 也 
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难免 遗留 心 辩 膜 病 ， 严 重 影响 劳动 力 。 由 于 提高 了 对 本 
病 的 认识 及 抗生素 的 广泛 应 用 ， 大 部 分 发 达 国家 的 发 病 
率 已 低 于 5/10 万 ,在 中 国 ， 由 于 生活 条 件 的 不 断 改善 和 
对 上 呼吸 道 乙 链 感染 的 有 效 防治 ,风湿 热 的 发 病 率 \ 急 性 
发 作 时 心脏 患 病 率 及 病死 率 亦 日 益 降低 。 

发 病 机 理 一 般 认为 与 乙 链 咽 部 感染 密切 相关 ， 但 
又 并 非 由 乙 链 直 接 作用 引起 ,而 是 乙 链 侵入 人 体 后 ,其 菌 
体 某 些 成 分 或 其 他 代谢 产物 使 有 特殊 体质 的 患者 致 敏 ， 
而 产生 相应 抗体 及 致 敏 淋巴 细胞 引起 的 疾病 ， 现 已 证 明 
乙 链 细胞 壁 上 的 M 蛋 白质 与 人 的 心肌 内 膜 ， 和 菌 细胞 壁 
上 的 多 糖 体 C 抗原 与 人 的 结缔 组 织 及 心 因 膜 中 的 糖 蛋 白 
成 分 , 均 有 交叉 抗原 性 , 乙 链 透明 质 酸 英 膜 上 的 一 种 蛋白 
质 可 与 人 关节 滑 膜 起 交叉 免疫 反应 ， 当 抗原 抗体 在 人 体 
内 结合 时 ,可 引起 组 织 器 官 的 损害 ,导致 风湿 热 。 临 床 所 
见 的 慢性 风湿 性 心脏 病 患 者 中 约 1/3 无 乙 链 感染 病史 和 
证 据 , 在 儿童 风湿 热 中 以 舞蹈 病 为 唯一 表现 的 患 儿 , 可 以 
没有 任何 乙 链 感染 的 依据 ; 曾 发 现 库 克 萨 基 B, 病毒 可 使 
爪哇 猴 发 生 类 似 风湿 性 全 心 炎 ， 以 及 在 慢性 心 辩 膜 病 串 
者 的 左 心房 及 心 瓣 膜 上 曾 发 现 嗜 心脏 病毒 ， 故 病毒 感染 
发 病 学 说 值得 深入 探讨 。 另 有 报道 观察 BLA-Bs 与 风湿 
热 发 病 之 间 的 某 些 相关 性 ! 也 发 现 风湿 热 患者 中 , B 细胞 
同 种 抗原 的 出 现 频率 为 一 般 人 群 中 的 4~5 倍 ,而 主管 此 
一 抗原 的 基因 则 定位 于 I 区 , 因此 提示 风湿 热 患者 可 能 
具有 对 链球 菌 菌 体 成 分 或 其 代谢 产物 起 超 敏 反应 的 遗传 
基础 。 

临床 表现 发 病 前 1~3 周 , 约 半数 病人 有 咽 峡 炎 或 
扁桃 体 炎 等 上 呼吸 道 感染 史 ， 起 病 时 周身 乏力 、 食 欲 减 
退 ,烦躁 。 典 型 表现 有 :不 规则 的 轻 . 中 度 发 热 , 偶 为 弛 张 
型 高 热 或 持续 低热 ， 常 伴 有 与 体温 不 成 正比 的 脉 率 明显 
加 快 及 大 量 出 汗 。 关 节 局 部 有 红 、 肿 、 热 、 痛 ,但 不 化 脓 ， 
常 对 称 地 累及 膝 、 躁 、 肩 、 腕 、 肘 、 修 等 大 关节 , 并 呈 游 走 
性 ,急性 炎症 消退 后 ,关节 不 遗留 强直 和 畸形。 心脏 炎 为 
临床 上 最 重要 的 表现 ， 儿 童 病人 中 65~80% 有 心脏 病 
变 , 可 有 心 前 区 不 适 或 疼痛 , 心 导 、 呼吸 困难 、 面 色 苍白 、 
肝 脾 大 ,浮肿 等 心 功能 衷 竟 的 症状 ,皮肤 病变 以 环形 红斑 
较 多 见 , 常 见于 四 肢 内 侧 及 躯干 ,为 淡 红 色 环 状 红晕 ， 边 
缘 略 起 , 也 有 的 为 结 节 性 红斑 多 形 性 红斑 ; 有 的 可 出 现 
皮下 小 结 , 如 竞 豆 大 小 ,数目 不 等 , 较 硬 ， 触 之 不 痛 , 与 皮 
肤 不 粘连 , 消退 较 环形 红斑 慢 , 存在 数 日 至 数 月 , 常 发 生 
于 肘 、 膝 . 枕 、 前 额 , 闲 突 等 骨 质 隆起 或 肌 腿 附 着 处 。 舞 中 
样 动作 ( 西 德 纳 姆 氏 舞 中 病 ) 多 见于 5 一 12 岁 女孩 ， 起 病 
缓慢 , 常 先 有 感情 冲动 . 易 她 ， 继 而 有 不 自主 的 无 意识 动 
作 , 如 挤 眉 用 眼 、 摇头 转 颈 、 咱 踢 伸 舌 、 肢体 伸 直 与 届 曲 、 
内 收 和 外 展 、 旋 前 和 旋 后 等 无 节律 的 交替 动作 ;兴奋 、 激 
动 常 使 症状 加 剧 ,此 类 病人 常 有 肌肉 张力 威 低 , 四 肢 腿 反 
射 减弱 或 消失 ;也 可 不 伴 有 关节 及 心脏 损害 ,实验 室 检查 
均 可 正常 ( 见 状 牙 病 )。 病 理 改变 主要 累及 心 加 膜 、 心 肌 间 
质 小 动脉 及 浆 膜 腔 , 浆 膜 腔 以 奖 出 为 主 ,其 他 组 织 还 有 增 
生 及 闻 痕 改变 , 风湿 热 反 复发 作者 , 心 辩 膜 甫 痕 增 多 , 可 
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形成 慢性 风湿 热心 关 腊 病 。 

诊断 ”大 都 采用 1965 年 修订 的 琼斯 氏 标准 , 即 以 心 
脏 炎 、 多 发 性 关节 炎 、 舞 蹈 病 、 环 形 红 班 及 皮下 结 节 作为 
主要 表现 ， 以 既往 风湿 热 史 或 风湿 性 心脏 病 证 据 、 关 节 
痛 \ 发 热 , 血沉 快 、C 反应 蛋白 阳性 、 心 电 图 P-R 间 期 延 
长 作为 次 要 表现 ;有 二 项 主要 表现 ,或 一 项 主要 表现 加 二 
项 次 要 表现 ， 并 最 近 有 溶血 性 链球 菌 感染 的 证 据 ， 可 以 
诊断 为 风湿 热 。 但 对 具体 病人 的 诊断 ， 必 须 全 面 考虑 病 
情 ， 作 好 鉴别 诊断 ， 不 可 生 搬 硬 套 上 述 标准 ， 以 免 发 生 
误诊 。 

治疗 ”注意 保暖 ,卧床 休息 , 症状 消失 ,血沉 正常 2 
周 后 可 逐渐 增加 活动 。 治 疗 重点 在 于 控制 尚 存 的 咽 部 乙 
链 感 染 及 消除 变态 反应 性 炎症 。 给 予 青霉素 治疗 ， 以 消 
除 乙 链 , 对 青 每 素 过 敏 者 可 用 红 霉 素 , 抗 风湿 药 物 有 助 于 
消除 症状 及 渗 出 性 炎症 ,常用 阿 斯 匹 林 、 水 杨 酸 钠 、 抗 风 
湿 灵 、 小 尼 松 等 。 肾 上 腺 皮质 激素 及 水 杨 酸 制剂 对 舞 中 
病症 状 无 疗效 ， 其 治疗 主要 应 用 巴 比 妥 类 及 其 他 安定 镇 
静 药 。 《 吴 梓 涛 ) 


fengshixing guanjleyon 
风湿 性 关节 炎 (rheumatic arthritis) 急性 
风湿 热 的 一 个 类 型 ,典型 表现 为 游 走 性 多 关节 炎 ,多 对 称 
性 地 累及 肤 、 躁 \ 户 、 腕 有 时、\ 租 等 大 关节 ,关节 局 部 红 \ 肿 、 
热 . 痛 ,症状 在 关节 间 游 移 不 定 , 亦 可 同时 累及 几 个 关节 。 
受累 关节 不 化 脓 , 有 时 可 波及 手 、 足 小 关节 及 消 柱 关节 。 
急性 炎症 消退 后 ,关节 功能 可 完全 恢复 ,不 遗留 强直 和 了 畸 
形 , 常 反 复发 作 。 风 湿性 关节 炎 为 琼斯 氏 诊断 风湿 热 的 主 
要 标准 之 一 ,水 杨 酸 制剂 治疗 有 效 。 关 节 炎 的 程度 与 心脏 
炎 或 心 辩 膜 病 间 无 明显 的 关系 。 风 湿性 关节 炎 应 与 类 风 
湿性 关节 类 (多 发 性 指 掌 对 称 性 小 关节 炎 或 脊 柱 炎 , 后 期 
遗留 关节 畸形 )、 球 菌 性 脓 毒 血 症 所 臻 转移 性 关节 炎 、 结 
核 感染 过 敏 性 关节 炎 ( 莲 塞 氏 病 ) 相 鉴别 。 
《 理 宋 真 ) 

fengshixIng xinzangblng 
风湿 性 心脏 病 rheumatic heart disease) 
由 风湿 热 所 致 的 心脏 病 。 较 常见 。 风 湿热 是 一 种 累及 全 身 
结缔 组 织 的 非 化 肪 性 炎症 疾病 ， 其 病变 主要 侵犯 心血 管 
系统 ,大 关节 、 浆 膜 ,皮下 组 织 及 中 枢 神 经 系统 。 风 湿热 急 
性 发 作 时 往往 有 不 同 程度 的 心脏 损害 , 心肌 ,心包 、 心 内 
膜 均 可 受累 ， 形 成 全 心 炎 ， 其 中 以 心肌 和 心 内 膜 损害 为 
最 常见 ， 但 不 一 定 都 形成 慢性 风湿 性 心脏 病 。 风 湿热 的 
反复 发 作 常 遗留 慢性 心脏 瓣膜 损 韦 ， 形 成 慢性 风湿 性 心 
脏 病 。 

发 病 ”风湿 热 的 确切 病因 和 发 病 机 理 尚 未 完全 明 
确 。 但 从 临床 ,流行 病 学 ,免疫 学 及 预防 各 方面 的 资料 均 
支持 甲 类 溶血 性 链球 菌 感染 与 本 病 有 关 。 

病理 变化 ”风湿 是 非 化 脓 性 的 类 性 病变 过 程 。 在 病 
变 部 位 未 找到 过 甲 类 链球 菌 .按照 病程 可 分 为 急性 渗 出 、 
纤维 增殖 和 癌 痕 硬化 三 个 阶段 。 早 期 病变 包括 结缔 组 织 


中 胶原 纤维 裂解 .肿胀 .纤维 素 样 变性 和 基质 的 粘液 样 水 
肿 变性 ， 病 灶 周 围 有 淋巴 细胞 、 浆 细胞 浸润 。 在 心肌 中 
还 可 见 到 肌 细胞 的 弥散 性 退 性 变 甚至 坏死 。 继 之 出 现 血 
管 周围 的 炎 性 细胞 温润 。 具 有 风湿 热 特 征 性 的 病变 是 心 
肌 内 的 风湿 小 体 或 结 节 。 小 体 的 中 心 区 是 纤维 素 、Y- 球 
蛋白 和 退化 变性 的 胶原 纤维 混合 而 成 的 纤维 素 样 变性 
区 ,周围 有 淋巴 细胞 , 桨 细胞 和 大 嗜 碱 细 胞 ,形成 肉芽 肿 。 
这 类 大 细胞 往往 有 长 形 的 胞 核 ， 核 染 质 鲜明 ， 有 时 呈 多 
核 ， 形 如 毛虫 或 猫 头 座 眼 ， 有 人 称 之 为 风湿 细胞 。 小 体 
中 央 的 变性 坏死 物质 和 其 他 变性 渗 出 病变 可 被 逐渐 吸 
收 。 纤 维 组 织 逐 渐 增生 ， 与 不 能 被 吸收 的 肉芽 肿 部 分 形 
成 疗 痕 组 织 。 由 于 本 病 的 反复 发 作 ， 上 述 病变 可 交叉 进 
行 ， 导致 不 同 的 临床 症状 。 心 包 和 关节 以 及 其 他 浆 膜 的 
病变 以 纤维 素 样 渗 出 为 主 。 心 肌 、 心 内 膜 和 短 腊 的 病变 
以 疗 痕 为 主 。 

风湿 性 心包 炎 的 典型 病变 是 心包 因 纤 维 素性 闯 出 而 
增 厚 。 心 包 腔 内 伴 血性 或 血清 性 渗 出 液 ， 念 合 吸收 后 心 
包 腔 可 部 分 或 全 部 闭锁 。 但 不 形成 缩 窗 性 心包 炎 。 风 温 
性 心肌 炎 的 病变 除 风 湿 小 体外 ， 还 有 间 质 弥漫 性 的 炎 性 
细胞 浸润 伴 有 肌 细胞 损害 及 渗 出 。 间 质 性 心肌 炎 在 导致 
心力 衰竭 时 比 风湿 小 体 更 重要 。 风 湿性 心 内 膜 类 发 生 时 
往往 在 心 内 膜 下 形成 一 层 哺 酸 性 玉 璃 样 变 的 宽带 ， 风 湿 
小 体 与 之 成 直角 排列 。 钴 膜 边缘 有 一 层 纤维 素 样 哺 伊 红 
染色 的 装 生 物 。 这 些 病变 还 可 涉及 拓 环 、 辨 叶 和 妥 索 。 当 
瘦 痕 收缩 时 就 形成 增 厚 和 缩短 ， 造 成 瓣膜 功能 上 的 狭窄 
或 关闭 不 全 。 疗 痕 区 还 可 有 钙 盐 沉积 形成 硬化 。 二 尖 因 
最 易 受 累 , 其 次 是 主动 脉 固 和 肺动脉 着 。 

临床 表现 ”急性 风湿 热 的 临床 表现 变化 多 端 ， 取 决 
于 受累 器 官 的 部 位 .数量 和 范围 。 

从 链球 菌 感染 发 生 到 出 现 急性 风湿 热 可 有 1 一 5 周 
(平均 约 19 天 ) 的 潜伏 期 。 多 数 病例 以 发 热 , 关 节 痛 为 首 
发 症状 。 以 急性 多 发 性 关节 炎 为 首发 症状 者 往往 件 有 高 
热 和 中 毒 症状 ， 以 孤立 的 心脏 炎 为 首发 症状 者 往往 起 病 
缓慢 呈 隐 匿 型 ,也 有 的 以 鼻 岂 、 腹 痛 为 主诉 。 舞 蹈 病 往往 
在 病程 缓解 期 出 现 。 首 次 急性 风湿 热 发 作 即 侵犯 关节 的 
约 75%%、 心 脏 炎 约 50% 、 舞 蹈 病 约 15 驳 、 皮 下 结 节 和 边缘 
性 红 班 少 于 10%。 

心脏 类 为 风湿 热 临 床上 最 重要 的 表现 。 往 往 表现 为 
新 出 现 的 器 质 性 杂音 、 心 脏 扩大 ,心包 炎 、 充血 性 心力 衰 
竟 。 这 些 症 征 合 称 全 心 炎 。 

风湿 性 心脏 病 的 发 展 可 分 急性 活动 期 心脏 炎 和 慢性 
非 活 动 期 心脏 病 两 个 阶段 。 急 性 心脏 炎 可 有 心肌 类 、 心 
内 膜 炎 和 心包 炎 。 不 少 风湿 性 心脏 病 急性 期 病人 出 现房 
室 传导 障碍 , 表现 为 心电图 P-R 间 期 延长 ， 但 能 迅速 为 
阿托品 所 道 转 ， 说 明 这 是 疾病 对 心脏 传导 系统 的 功能 
性 影响 而 不 是 炎症 或 纤维 化 病变 引起 传导 束 的 永久 性 变 
化 。 心 脏 损 害 往往 同时 有 心 内 膜 和 瓣膜 损害 ， 反 复发 作 
后 遗留 在 心脏 的 病变 以 心 辩 腊 为 主 。 慢 性 风湿 性 心 辩 膜 
病 的 临床 表现 取决 于 辩 膜 病变 的 部 位 〈 二 尖 状 、 主 动脉 


养 、 三 尖 状 和 肺动脉 状 )、 类 型 (狭窄 或 关闭 不 全 )、 程 度 
《对 血 流动 力学 的 影响 ) 以 及 心肌 的 功能 状态 〈 见 心脏 多 
腊 病 )。 

诊断 、 治 疗 和 预防 ”风湿 热 的 诊断 参阅 上 述 琼斯 氏 
标准 ， 有 二 项 主要 表现 或 一 项 主要 表现 加 二 项 次 要 表现 
及 最 近 溶血 性 链球 菌 感染 的 证 据 即 可 确诊 。 但 需 注 意 与 
其 他 结缔 组 织 病 ,关节 炎 和 感染 性 心 内 膜 炎 相 鉴别 。 慢 性 
心 固 膜 病 ,通过 症状 体征 、X 射 线 检查 ,超声 心动 图 和 心 
电 图 检查 不 难 确诊 急性 风湿 热 的 治疗 包括 卧床 休息 , 控 
制 链球 菌 感 染 、 用 水 杨 酸 制 剂 或 肾上腺 皮质 激素 抑制 风 
湿性 炎症 。 对 慢性 瓣膜 病变 患者 则 应 保护 心脏 功能 、 预 
防风 湿 活 动 及 各 种 感染 ,必要 时 进行 手术 纠 治 。 对 狭窄 
的 状 膜 可 用 因 膜 切 开 ， 对 严重 钙化 和 关闭 不 全 的 辩 膜 需 
置换 人 工 养 膜 ， 及 时 控制 链球 菌 感染 是 预防 风湿 热 发 生 
或 复发 的 主要 方法 。 (天王 华 ) 


fengzhen 

风疹 (rubella) 风疹 病毒 引起 的 急性 发 疹 性 传 
染病 。 又 称 德国 麻疹 或 第 三 病 。 1866 年 由 德国 医生 首先 
命名 。 主 要 表现 低热 , 轻 度 上 呼吸 道 炎症 , 皮疹 及 耳 后 、 
枕 后 、 颈 部 淋巴 结 肿 大 和 压痛 。 无 特效 治疗 ,能 自 愈 。 本 
病 多 见于 1 一 5 岁 儿童 ， 也 可 感染 妊娠 3 个 月 以 内 的 孕 
妇 , 并 使 胎儿 发 生 畸 形 , 故 是 研究 优生 学 的 重要 课题 。 

1962 年 风疹 病毒 分 离 成 功 ， 此 病毒 多 呈 球 形 ,， 属 披 
盖 病 毒 科 ,直径 为 50 一 70nm, 核心 为 单 股 RNA, 以 脂 蛋 
白 包 膜 包 衷 。 可 被 各 种 脂 溶剂 如 乙醚 、 氧 仿 以 及 甲醛 . 紫 
外 线 灭 活 , 加 热 至 56Y 灾 时 ,30 分 钟 即 可 灭 活 。 能 在 人 羊 
膜 细胞 、 免 肾 细 胞 和 乳 田鼠 肾 细 胞 培养 中 繁殖 和 产生 病 
变 。 病 人 和 隐 性 感染 者 是 风疹 的 传染 源 ， 其 口 咽 分 泌 物 
中 含有 大 量 病毒 。 病 毒 通过 空气 中 的 飞 沫 传播 ， 经 呼吸 
道 感染 人 体 。 孕 妇 患 风疹 后 ， 病 毒 经 胎盘 传 给 胎儿 。 发 
病 以 冬 ,春季 较 多 。 

本 病 的 潜伏 期 为 2 一 3 周 。 病 毒 先 侵入 上 呼吸 道 粘膜 
细胞 并 在 此 繁殖 而 引起 炎症 ， 此 时 患者 可 表现 低热 、 咽 
痛 、 蚁 喇 . 打 喷 嘲 、 流 鼻涕 ,全 身 不 适 及 食欲 减退 等 。 病 毒 
随即 播 散 到 局 部 淋巴 结 , 尤 其 是 耳 后 \ 枕 后 和 绒 部 淋巴 结 
引起 炎症 ， 使 潭 巴结 肿 大 及 压痛 。 并 进一步 发 生病 毒 血 
症 , 此 时 患者 体温 可 中 等 度 升 高 ,在 发 热 1 一 2 天 内 出 现 
直径 为 2~3mm 的 皮疹 。 皮 疹 呈 红色 丘疹 和 斑 丘 疹 , 压 
之 退色 ,最 初 见于 面部 及 颈 部 , 1 日 内 迅速 蔓延 至 投 干 和 
四 肢 ,手掌 和 足 底 无 疹 。 皮 疹 一 般 持续 至 3 日 后 消退 ,不 
留 色素 沉着 ， 退 疹 后 体温 亦 降 至 正常 。 妊 娠 早期 孕妇 感 
染 风 疮 后 ,病毒 可 通过 胎盘 使 胎儿 发 生 先天 性 风疹 。 若 妇 
女 于 妊娠 工 个 月 时 患 风 疙 ， 所 生机 儿 患 先天 性 风疹 的 发 
病 率 为 10 一 15 锡 ，2 个 月 时 为 16~30% , 3 个 月 时 为 5 一 
10% ,4 个 月 时 为 1~5%% ,妊娠 5 个 月 后 婴儿 患 先天 性 风 
疹 者 则 少见 。 患 先天 性 风疹 的 后 果 , 可 为 死胎 .早产 及 各 
种 畸形 和 疾病 ， 如 先天 性 心脏 病 ( 动 脉 导 管 未 闭 、 室 间隔 
缺损 、 及 动脉 狭窄 )、 眼 病 ( 白 内 障 , 视 网 膜 病 等 )、 脑 类、 小 
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头 畸 形 、 智 力 迟钝 及 血小板 减少 性 楷 启 等 。 风 放 病 人 末 
梢 血 白细胞 总 数 减少 ,淋巴 细胞 和 浆 细胞 相对 增多 。 

根据 接触 风疹 病人 史 和 典型 临床 表现 ， 一 般 诊 断 不 
难 。 对 不 典型 病人 可 取 其 鼻 咽 拭 子 涂 片 ,用 直接 免疫 荧光 
法 查 脱落 细胞 中 的 风疹 病毒 抗原 , 借 此 可 作 快 速 诊断 , 亦 
可 取 病 人 鼻 咽 分 泌 物 作 培养 。 对 先天 性 风疹 病 儿 除 取 鼻 
咽 分 泌 物 外 ,还 可 取 尿 , 血 及 脑 脊 液 等 接种 于 细胞 ， 以 分 
离 风 疹 病 毒 。 此 外 ,可 取 和 急性 其 和 恢复 期 双 份 血清 ,做 血 
凝 抑 制 试验 .中 和 试验 及 补体 结合 试验 , 亦 可 检测 血清 中 
风疹 特异 性 gM 抗体 , 若 为 阳性 即 可 诊断 为 风疹 。 风 疹 应 
与 麻疹 ,幼儿 急 疹 ,药疹 等 鉴别 。 

本 病 多 能 自 愈 ,无 特效 治疗 ,以 对 症 治疗 为 主 。 发 现 
患者 后 应 将 其 隔离 至 出 疹 后 5 日 ,孕妇 ,尤其 是 妊娠 3 个 
月 以 内 者 ,应 避免 与 风疹 病人 接触 ,已 接触 者 ,可 注射 Y- 
球 蛋白 ， 以 获得 被 动 免 疫 。 育 龄 妇女 特别 是 血清 中 无 风 
疹 抗 体 者 ,应 注射 风疹 疫苗 ,注射 后 常 可 获得 良好 的 预防 
效果 。 但 妊娠 妇女 禁用 风疹 减 毒 活 疫苗 ， 因 该 疫苗 能 使 
胎儿 感染 风疹 病毒 。 (斯 党 文 ) 


fengdu 

蜂 毒 (bee venom) 工蜂 尾部 丈 针 在 自卫 时 放 
出 的 毒 汁 药 用 蜂 毒 为 人 工 获 取 。 主要 含 多 肽 ( 蜂 毒 肽 、 蜂 
毒 明 肽 、MCD 肽 和 蜂 毒 心脏 活性 肽 等 )、 酶 ( 磅 酯 梅 . 透 
明 质 酸 梅 ?和 组 胺 等 活性 成 分 。 分 为 蜜蜂 毒 . 黄 蜂 毒 和 胡 
蜂 毒 。 由 于 蜜蜂 毒 人 工 获取 容易 ,临床 使 用 广泛 ,因此 蜂 
毒 一 般 指 蜜蜂 毒 。 呈 半 透 明 状 ， 黄 色 ， 微 苦 ，PH5.5 左 
右 。 常 采用 人 工 方法 获得 。 

蜂 毒 药理 作用 较 多 ， 对 神经 系统 有 箭 毒 样 及 神经 节 
阻 断 剂 样 作 用 ,对 离 体 肠 管 及 子宫 平滑 肌 有 兴奋 作用 ,对 
离 体 心 胜 有 麻痹 作用 ;对 整体 大 刀具 有 降 压 作用 ;对 实验 
性 高 血 胆固醇 免 具 有 降低 胆固醇 作用 ， 还 可 影响 机 体内 
分 泌 系统 ,促进 前 列 腺 素 分 泌 和 血浆 皮质 醉 增加 ;对 革 兰 
氏 阳 性 和 阴性 细菌 均 有 抑制 和 杀 灭 作用 ;对 X 射 线 和 Y 射 
线 有 抗 辐射 作用 ;另外 还 具有 体外 和 体内 的 抑 瘤 作用 。 

临床 主要 用 于 治疗 风湿 病 、 类 风湿 性 关节 炎 、 皮 肤 炎 
症 、 高 血压 、 神 经 炎 、 神 经 痛 、 神 经 衰弱 ,神经 症 ,性 功能 衰 
退 以 及 变态 反应 性 鼻炎 等 疾病 。 

蜂 毒 有 蜂 毒 注射 剂 . 蜂 肽 注射 剂 和 蜂 毒 软 这 等 制剂 。 
常用 皮 内 或 皮下 注射 ,局 部 粘膜 注射 、 软膏 外 涂 , 又 可 用 
活 蜂 素 刺 穴位 等 疗法 。 用 量 每 日 为 0.5~1.0pg 左右 ,应 
用 时 间 根 据 临 床 适应 症 确定 。 

蜂 毒 具有 一 定 的 毒性 ,使 用 时 要 进行 过 敏 试 验 ,注射 
部 位 宜 常 更 换 , 限 制 用量 ,对 小 儿 、 孕 妇 及 老年 人 要 慎 用 。 

《 宋 书 元 王 振 网 ) 
fengwozuzhlyan 
蜂窝 组 织 炎 《cellulitis) ”由 化 脓 菌 引起 的 皮下 
组 织 以 及 筋 膜 下 、 肌 间隙 或 深部 结 堵 组 织 的 弥漫 性 化 脓 
性 炎症 。 蜂 窜 组 织 即 疏松 结缔 组 织 ， 存 在 于 各 种 组 织 与 
器 官 之 间 , 由 细胞 和 细胞 间 质 组 成 ,其 特点 是 纤维 排列 琉 
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松 。 本 病 与 脓肿 不 同 ， 炎 症 不 局 限 化 ， 它 向 四 周迅 速 扩 
散 , 与 正常 组 织 没 有 明显 界限 。 若 经 及 时 有 效 的 治疗 ,一 
般 预 后 良好 。 发 生 败 血 羡 者 ,预后 严重 。 

病原 体 为 溶血 性 链球 菌 、 金 黄色 葡萄 球菌 及 厌 氧 性 
细菌 或 腐败 性 细菌 。 局 部 皮肤 或 软组织 创伤 后 ， 病 原 体 
乘机 而 入 ， 引 起 皮下 组 织 炎症 。 本 病 也 可 由 其 他 局 部 化 
及 性 感染 直接 扩散 而 来 或 由 淋巴 道 或 血行 性 感染 所 致 。 
初 起 ,局 部 呈 弥 漫 性 温润 性 红肿 ,境界 不 清 ,疼痛 显著 .有 
屋 寒 ,发 热 等 全 身 症状 。 由 葡萄 球菌 引起 者 ， 脓 液 稠 厚 ， 
容易 形成 局 限 性 及 有 种 。 由 溶血 性 链球 菌 所 致 者 ， 因 链球 
菌 产 生 的 链 激酶 和 透明 质 酸 酶 的 作用 ,病变 扩展 迅速 , 脓 
液 稀薄 , 常 发 生 于 四 肢 , 也 可 发 生 于 身体 其 他 部 位 , 如 发 
生 于 指 \ 趾 , 称 为 疗 站 。 病 理 变化 为 真皮 及 皮下 组 织 有 广 
泛 急性 化 脓 性 炎症 改变 ， 有 哮 中 性 白细胞 及 淋巴 细胞 温 
涧 ,血管 及 淋巴 管 扩张 ,毛囊 皮脂 腺 ,汗腺 皆 被 破坏 。 应 与 
丹毒 鉴别 ,丹毒 皮 损 界限 清楚 ,损害 较 浅 ,疼痛 不 其 剧烈 ， 
但 压痛 明显 。 

确诊 后 应 及 时 给 予 足 时 有 效 的 抗生素 ,如 青霉素 、 红 
答 素 等 。 局 部 红肿 初期 可 用 50 硫酸 镁 液 热 甫 患处 。 也 
可 用 楷 外 线 或 超短波 物理 疗法 或 配合 中 医治 疗 。 局 部 形 
成 脓肿 后 , 需 切 开 引 流 。 新 生 儿 蜂窝 组 织 炎 发 生 于 颈 部 、 
前 胸 者 ， 可 引起 喉头 水 肿 或 压迫 气管 而 引起 呼吸 困难 其 
至 造成 室 息 ， 故 经 短期 抗生素 治疗 无 效 时 ， 不 应 等 待 化 
脓 ， 要 及 早 切 开 减 压 。 预 防 措施 为 注意 皮肤 清洁 。 当 皮 
肤 或 软组织 有 创伤 时 ,注意 预防 感染 。 

《 范 廉 沽 ) 

Feng Lanzhou 
冯 兰 洲 (Feng Lan Chou 1903~1972) 中 
国 寄生 虫 学 家 , 医学 昆虫 学 葛 基 人 之 一 。1903 年 8 月 24 
日 生 于 山东 省 临 胸 县 , 1972 年 1 月 29 日 卒 于 北京 。1929 
年 毕业 于 山东 齐鲁 大 学 ， 后 在 北平 协和 医学 院 寄生 物 学 
系 工作 。1933 年 在 英国 利物浦 
热带 病 与 热带 卫生 学 院 进修 。 
1942~ 1948 曾 任 北平 大 学 医 
学 院 寄 生物 学 系 主任 教授 ， 
1948 年 协和 医学 院 复 校 后 回 
校 任 该 院 寄生 物 学 系 副 教授 、 
1958 年 兼 中 国医 学 科学 院 寄 
生 虫 病 研究 所 所 长 。 曾 当选 中 
国 科学 院 生物 学 部 委员 。 他 研 
究 范 围 广 , 在 确定 中 国 症 疾 , 丝 
虫 及 黑 热 病 的 主要 传播 媒介 方面 作出 突出 贡献 。 最 早 确 
定 中 国 症 疾 的 传播 媒介 是 微小 按 蚁 (1932)， 马 来 丝 虫 的 
主要 虫 媒 是 中 华 按 蚁 (1934)， 并 在 中 华 白 岭 传播 黑 热 病 
(1941) 和 虱 、 蝗 传播 回归 热 螺 旋 体 (1936) 的 机 理 方面 有 
新 的 发 现 。 他 首先 证 实 中 华 按 蚁 种群 中 的 窄 孵 型 中 华 按 
蚊 ， 即 嗜 人 技 蚊 ， 是 马 来 丝 虫 的 重要 传播 媒介 (1957， 
1975)。 他 合并 使 用 中 药 槟 克 和 南瓜 子 治疗 带 丝 虫 病 , 取 
得 良好 效果 。 主 要 著作 有 :“ 中 国 血丝 虫 病 之 分 布 及 其 传 


染 法 (1931)",“ 厦 门 之 症 疾 及 其 传染 之 研究 (1932)",“ 中 
国 浙江 省 马 来 微 丝 姑 的 中 间 宿 主 (1934)”,“ 中 国 蚊虫 名 
录 (1938)”,“ 通 过 白 蛤 将 狗 的 黑 热 病 传 给 地 鼠 的 实验 研 
究 1941)”,“ 用 南瓜 子 与 槟 合 并 治疗 丝 虫 之 研究 
(1956)”,“ 自 然 界 中 华 按 蚊 传播 马 来 丝 虫 的 研究 (英文 ) 
(1957)",* 中 华 按 蚊 传染 马 来 丝 虫 的 进一步 研究 (1958)"， 
“中 国 赫 坎 按 蚊 类 群 的 研究 (1975)”。 他 还 主编 《中 国 蚊虫 
描述 汇编 )(1958) ,《 寄 生 虫 病 学 X1958) 及 《医学 屁 虫 学 》 
(1986) 三 本 书 。 《 刘 尔 翔 ) 


fuseylchong 
肤色 异常 (discoloration of skin) 局 部 或 
全 身 皮 肤色 素 的 减少 或 增多 。 临 床上 常见 ， 对 健康 的 影 
响 及 其 预后 各 异 。 正 常人 的 皮肤 颜色 由 四 种 生物 色素 组 
成 ， 即 黑 素 、 氧 合 血红 素 ( 红 色 )、 还 原 血红 素 ( 蓝 色 ) 及 胡 
萝卜 素 ( 黄 色 )。 其 中 主要 的 是 黑 素 。 肤 色 异 常 有 生理 性 
及 病理 性 两 种 。 生 理性 的 为 正常 的 皮肤 颜色 改变 ， 如 日 
晒 后 皮肤 变色 , 遇 冷 后 皮肤 苍白 ,青紫 , 受热 后 皮肤 潮红 
充血 ， 又 如 情绪 波动 时 面部 的 颜色 改变 均 属 此 类 。 由 于 
某 些 原因 使 天 然 的 皮肤 颜色 发 生 了 改变 ， 即 为 病理 性 肤 
色 异 常 。 肤 色 异 常 与 不 同人 种 间 的 肤色 差异 不 同 。 不 同 
人 种 皮肤 中 黑 素 细胞 的 数量 都 相同 ， 颜 色 的 差异 是 由 于 
黑 素 小 体 的 数量 、 大 小 、 形 态 及 分 布 不 同 所 致 , 是 受 基因 
控制 的 自然 现象。 

病理 性 的 肤色 异常 有 许多 不 同 的 分 类 方法 ， 可 按 色 
素 增加 或 减少 分 ! 可 按 全 身 或 局 部 性 分 ! 可 按 先天 性 或 后 
天 性 分 ! 也 可 根据 色素 来 源 分 类 。 

以 色素 来 源 不 同 为 例 ， 可 将 肤色 异常 分 为 内 源 性 及 
外 源 性 两 大 类 ，@D 内 源 性 。 指 机 体内 的 代谢 产物 如 黑 素 、 
血红 素 , 含 铁 血 黄 素 , 胆 红 素 等 引起 的 肤色 异常 , 较 多 见 。 
这 些 色素 可 因 外 界 因 素 刺 激 产生 。 艾 迪生 氏 病 的 全 身 皮 
肤色 素 沉着 ,是 由 于 肾上腺 皮质 功能 低下 , 血 中 促 肾上腺 
皮质 激素 (ACTH) 和 a 黑 素 细 胞 刺激 激素 (aMSH) 大 量 
增加 ,刺激 黑 素 细胞 产生 大 量 黑 素 引起 。 贫 血 时 皮肤 苍白 
是 因为 氧 合 血 红 素 减少 。 胆 道 梗阻 时 ， 胆 红 素 沉 积 于 皮 
肤 使 之 呈 黄 色 。 黑 尿 病 或 黑 褐 病 时 尿 黑 酸 在 体内 蓄积 , 皮 
肤 可 出 现 黄 褐色 或 青 灰 色 斑 片 。 小 腿 郁 积 性 皮炎 时 ， 由 
于 静脉 回流 阻 清 , 毛细 血管 内 压 增高 , 红细胞 漏出 , 含 铁 
血 黄 素 沉 积 ， 局 部 皮肤 呈 黄 褐色 。@@ 外 源 性 。 指 由 外 界 
摄 入 的 某 些 色素 (如 胡萝卜 素 、 番 茄 红 素 等 ) 或 某 些 药 物 
引起 的 皮肤 着 色 。 胡 萝卜 素 血 症 指 食 入 过 多 含 胡 萝卜 素 
的 饮食 ,如 柑橘 番茄 和 胡萝卜 等 ,或 因 肝脏 功能 不 好 ,不 
能 将 胡萝卜 素 转化 为 维生素 A， 因 此 血 中 胡萝卜 素 过 多 
积 沉 于 皮肤 ， 使 全 身 皮 肤 呈 金黄 色 。 掌 路 皮肤 角 层 较 厚 
处 更 为 明显 ,但 巩膜 不 黄 , 这 一 点 可 与 黄姜 相 区 别 。 某 些 
药物 如 抗 症 药 阿 的 平 也 可 引起 全 身 皮肤 发 黄 。 服 用 金属 
制剂 如 金 , 银 和 锯 制 剂 达到 一 定 用 量 后 ,它们 的 微粒 沉积 
于 皮肤 ， 使 之 成 鼠 灰色 ， 用 锐 剂 后 牙 武部 有 灰 蓝 色 的 锐 
线 。 此 外 ， 铅 的 摄 入 也 可 引起 牙 埠 边 缘 有 点 状 黑色 素 沉 


着 。 磺 胶 药 、 安 蔡 比 林 等 可 引起 固定 性 药 阔 。 有 些 异 物 
可 由 外 界 直接 进入 皮肤 ， 引 起 局 部 皮肤 颜色 异常 。 如 纹 
身 是 用 针 刺 使 不 溶 的 固体 微粒 人 为 地 进入 真皮 。 爆 炸 事 
故 可 将 煤 末 .矿渣 等 沉着 在 皮肤 内 。 

对 肤色 异常 应 尽量 寻找 其 病因 ， 并 针对 不 同 原因 了 予 
以 预防 和 治疗 ,多 数 情 况 是 可 以 收效 的 。 

《 周 光 徘 ) 

Fulakosltuoluo 

弗 拉 卡 斯 托 罗 ,G。 (Girolamo ”Fracastoro 约 
1478~1553) 。 意大利 文艺 复兴 时 期 医学 家 和 诗人 。 
在 证 实 微生物 病原 说 之 前 300 多 年 就 提出 传染 病 病原 微 
粒 学 说 。 约 1478 年 生 于 意大利 维 罗 纳 , 1553 年 8 月 6 
日 卒 于 维 罗 纳 郊外 因 卡 非 别 
是 。 早 年 进 帕 多 瓦 大 学 ，1502 
年 毕业 后 留 校 任教 , 1508 年 离 
开 帕 多 瓦 到 维 罗 纳 开 业 行医 。 
1545 年 应 教皇 保罗 三 世 之 聘任 
特 兰 托 公会 会 议 医师 。 

1530 年 出 版 的 叙事 长 诗 
《梅毒 或 称 法 国 病 》 为 他 赢得 了 
世界 声誉 。 该 诗 通过 讲述 一 个 
叫 西 菲 利 斯 (syphilis) 的 牧羊 
人 染 此 恶 疾 的 故事 ,描述 了 此 病 的 症状 和 治疗 方法 (用 科 
剂 或 念 创 木 治 疗 )。 西 文中 梅毒 〈 西 非 利 斯 ) 一 词 也 因此 
得 名 。 

1546 年 出 版 论 传染 》。 该 书 描述 鼠疫 、 梅 毒 、 肺 结 
核 , 班 疮 伤寒 等 多 种 传染 病 , 总 结 传染 病 的 起 因 和 传染 规 
律 ,并 介绍 各 种 传染 病 的 治疗 和 预防 方法 ,他 把 各 种 传染 
病 都 归 因 于 某 种 肉眼 看 不 到 的 微粒 ( 病 芽 )， 这 些微 粒 能 
在 各 种 腐败 物 上 繁殖 ,并 具有 不 同 的 特性 ,引起 不 同 的 传 
染病 。 他 还 总 结 出 传染 病 的 传播 途径 有 三 条 ，@ 直 接 接 
触 (如 辣 郊 、 麻 风 等 yy @@ 通 过 污染 物 间接 传播 ， 包 括 衣 
物 、 被 单 等 ，@ 通 过 空气 传播 与 呼吸 道 传染 病 关 系 很 
大 )。 这 就 是 弗 拉 卡 斯 托 罗 创 导 的 “ 病 芽 " 学 说 的 主要 思 
想 ,是 近代 微生物 学 的 先 声 。 ( 池 艇 烧 ” 程 之 范 ) 


Fulaming 
弗 莱 明 ，A， (Alexander Fleming 1881~ 
1955) 。 英国 微生物 学 家 。 一 生 致 力 人 体 预 防 细菌 感 
人 染 的 研究 ， 发 现 溶菌 酶 和 青 答 
素 ,开创 抗生素 疗法 的 新 纪元 。 
为 此 ,与 H.W. 铝 洛 里 .了 . B. 钱 
思 共 获 1945 年 诺 贝 尔 生理 学 
或 医学 奖 。 1881 年 8 月 6 日 生 
于 苏格兰 艾 尔 郡治 奇 菲 尔 德 ， 
1955 年 3 月 11 日 卒 于 伦敦 。 
1906 年 毕业 于 伦 教 大 学 圣 玛丽 
医学 院 , 留 校 任教 ,1928~1948 
年 任 伦敦 大 学 细菌 学 教授 。 


]951 年 任 爱丁堡 大 学 校长 。1943 年 被 选 为 皇家 学 会 会 
员 , 1945 年 任 微生物 学 会 主席 。 早 期 在 A. E. 赖 特 领导 
下 从 事 应 用 疫苗 防治 细菌 性 传染 病 及 防腐 剂 对 某 些 创伤 
的 作用 的 研究 ， 提 出 用 高 渗 盐 水 冲洗 腐烂 伤口 的 办 法 。 
1921 年 他 在 人 血清 、 了 眼泪 、 唾 液 乃至 牛奶 、 蛋清 中 发 现 
一 种 能 溶解 细菌 的 物质 ， 称 之 为 溶菌 酶 ， 但 未 能 使 之 成 
为 有 临床 实用 价值 的 制剂 。 1928 年 他 发 现金 黄色 葡萄 球 
菌 的 培养 由 中 偶然 生长 一 种 青绿 色 霉 菌 一 点 青 釜 菌 
(Penicillit motatum) 菌 落 ， 和 霉菌 菌落 周围 的 葡 莉 球菌 菌 
落 被 溶解 , 可 见 青 霉 菌 分 泌 物 可 抑 菌 ,他 称 之 为 青霉素 ， 
并 证 明 它 不 干扰 白细胞 的 功能 ,对 实验 动物 无 毒 ,为 一 种 
有 效 的 杀菌 剂 。 但 他 始终 未 能 提供 临床 应 用 的 粗 制 品 。 他 
将 点 青 每 菌 菌 株 一 代 代 地 培养 ,直至 1939 年 为 弗 洛 里 等 
人 再 度 研 究 青 需 素 提供 了 菌 种 。 

他 共 发 表 文 章 约 百 篇 ,包括 接种 疫苗 疗法 、 创 伤 的 防 
治 , 防 腐 剂 ,杀菌 剂 , 溶 菌 梅 青 毒素 等 内 容 。 代 表 作 为 溶 
菌 酶 2》《 青 每 素 》。 《〈 宋 之 殿 ) 


Fulonke 
弗兰克 , J.P. (Johann Peter Frank 1745~ 
1821) ”德国 医学 家 ,现代 公共 卫生 学 奠基 人 。1745 年 
3 月 19 日 出 生 于 德国 罗 德 阿尔 本 ,1821 年 卒 于 奥地利 维 
也 纳 。1761 年 入 法 国 梅 斯 大 学 ,1763 年 获 哲学 学 位 厅 入 
海德 堡 大 学 学 医 , 1765 年 转 到 9 
斯 特 拉 斯 堡 大 学 , 1766 年 在 海 
德 堡 通过 论文 答辩 ， 在 洛 林 行 
医 两 年 后 ， 回 德国 巴 登 。 此 时 
开始 准备 他 的 百科 全 书 , 但 因 
事 子 在 婚 后 1 年 死 于 产 福 热 ， 
促使 他 转向 研究 产科 卫生 学 ， 
并 任 巴 登 产科 协会 会 长 。1772 
年 任 宫廷 及 卫 成 都 队 内 科 医 
生 , 负 责 陆军 医院 和 贫民 病院 。 
1784 年 前 往 格 丁 根 大 学 任 生 理学 和 预防 医学 教授 , 1785 
年 去 意大利 帕 维 亚 大 学 执教 ， 兼 任 奥地利 伦巴 第 等 区 的 
医学 领导 人 ,1795 年 任 维也纳 大 学 教授 兼 医院 院 长 1800 
年 天 花 流行 ,他 推广 E. 席 纳 发 明 的 牛 间接 种 法 ,引起 政 
府 重视 , 从 此 正式 颁布 法 令 普 及 预防 接种 。1804 年 赴 俄 
国 维尔 纳 大 学 ，1 年 后 到 圣彼得堡 任 沙皇 御 医 及 外 科学 
会 领导 ,退休 后 拒绝 拿破仑 要 他 到 巴黎 当 御 医 的 邀请 ,在 
弗 束 堡 完成 他 的 百科 全 书 第 5 卷 , 1811 年 回 维也纳 搞 临 
床 并 准备 第 6 卷 。 

著 有 百科 全 书 《医务 监督 的 完整 体系 》, 1779 年 出 版 
第 1 卷 ,到 1788 年 已 出 第 4 卷 。 该 书 讨论 了 文明 成 熟 过 
程 中 政治 力量 介入 的 必要 性 ， 发 挥 了 保护 居民 健康 是 国 
家 职责 的 思想 ,主张 开展 预防 医学 。 他 探讨 的 问题 极其 广 
泛 , 如 曾 讨论 下 水 道 污 物 及 残 莹 剩 饭 的 处 理 , 酒 因 存 贮 不 
良 而 变质 , 鱼 被 污染 的 水 毒 死 , 疾病 因 旅 游 者 而 传播 , 以 
及 学 龄 儿童 的 保健 , 婴儿 和 母亲 的 福利 , 乳母 的 选择 等 。 
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他 的 另 一 部 重要 著作 是 6 卷 本 的 《人 类 疾病 治疗 概要 》 
(1791~1821)。 

弗兰克 还 是 医院 建设 和 管理 的 专家 。 他 制定 正规 的 
查 房 制 度 ， 提 高 助 产 士 实习 标准 ， 给 验尸 房 配备 病理 解 
判 陈列 室 等 。 还 建立 了 一 个 新 的 外 科 诊 所 和 一 所 药剂 师 
学 校 。 《 池 航 焕 ) 


Fuluoll 
弗 洛 里 , H. W. (Howard Walter Florey 
1898~1968) 澳大利亚 出 生 的 英 籍 病理 学 家 。 将 
生理 学 和 生物 化 学 的 方法 引进 病理 学 研究 ， 研 究 细胞 与 
组 织 结构 的 病理 变化 ,研究 了 天 然 抗 生 物 质 如 溶菌 酶 青 
等 素 , 头 孢 等 素 等 ,尤其 是 对 青 
霉 素 进行 了 系统 研究 ， 使 之 得 
以 用 于 临床 ， 与 A. 铅 莱 
明 、E. B. 钱 思 共 获 1945 年 诺 
贝尔 生理 学 或 医学 奖 。1898 年 
9 月 24 日 生 于 澳大利亚 的 阿 德 
莱 ,1968 年 2 月 21 日 逝世 于 牛 
津 。1922 年 毕业 于 阿 德 莱 大 学 
, 医学 院 后 ， 至 牛津 高 等 生理 学 
i *” 院 和 剑桥 大 学 深造 , 深 受 C.S， 
谢 灵 顿 与 下 . G. 窑 普 金 斯 的 影响 。1931~1934 年 任 雪 费 
尔 德 大 学 病理 学 教授 , 1935 一 1962 年 任 牛津 大 学 病理 学 
教授 , 其 后 任 牛 津 王后 学 院 院 长 。1941 年 当选 英国 皇家 
学 会 会 员 ,1960 一 1965 年 任 该 会 会 长 

早年 研究 细菌 和 每 菌 分 泌 的 抗 生 物质 。1939 年 以 后 
与 钱 思 等 人 从 化 学 、 药理 、 毒 理 等 方面 系统 研究 青 代 素 。 
1941 年 用 青霉素 治疗 9 例 人 类 细菌 感染 取得 成 功 。 英国 
当时 参加 二 次 世界 大 战 无 法 大 批 生 产 青 短 素 ， 弗 洛 里 到 
美国 ,得 到 以 前 同事 的 帮助 ,成 批 生产 青霉素 用 于 战场 上 
的 伤 病员 。 他 曾 至 北非 ,苏联 实地 考察 其 使 用 情况 。1955 
年 后 又 从 事实 验 病 理学 研究 。 他 的 研究 兴趣 十 分 广泛 ,万 
其 专注 于 研究 小 血管 的 结构 和 功能 、 动 脉 弦 样 硬化 的 实 
质 ,在 锡 耳 上 进行 活体 显微镜 观察 ,又 利用 摄影 和 电子 显 
微 镜 进行 研究 , 曾 研究 人 类 精子 在 女性 生殖 道中 运动 ) 激 
素 对 十 二 指 肠 腺 体 分 泌 的 控制 作用 ,粘液 分 泌 的 生理 等 。 
主要 论著 有 :“ 化 学 治疗 剂 青霉素 ”( 与 E. B. 钱 恩 合 著 ， 
发 表 于 《 柳 叶 刀 》 杂 志 )、“ 对 青霉素 的 进一步 观察 "与 E. 
A. 亚伯拉罕 、E. B. 钱 思 合 著 , 载 于 《 柳 叶 刀 》 杂 志 ), 编 有 
《普通 病理 学 》 等 。 ( 宋 之 琪 ) 


Fuluoylde 

弗 洛 伊 德 ,S. (Sigmund Freud 1856~1939) 
奥地利 精神 病 学 家 ， 精 神 分 析 疗 法 的 创始 人 和 精神 分 析 
学 说 的 英 基 者 。1856 年 5 月 6 日 生 于 奥地利 的 弗 赖 堡 羊 
皮 商 人 家 庭 ,1939 年 9 月 23 日 卒 于 伦敦 。 自 幼 聪明 好 学 ， 
学 会 英法、 意 ,希腊 拉丁 \ 西 班 牙 等 多 种 语言 ,广泛 阅读 
各 种 古典 文学 名 著 。1873 年 和 维也纳 大 学 医学 院 ，1881 


年 3 月 毕业 。 初 对 神经 病理 学 有 兴趣 ,从 师 于 了 . 布 吕 克 。 

曾 证 明神 经 细胞 和 纤维 是 一 个 形态 学 单位 。 1885 年 任 维 

也 纳 大 学 神经 病理 学 讲师 ， 同 年 到 法 国 随 丁 M. 沙 汞 科 ， 
学 习 半年 ， 意 识 到 神经 症 病因 
中 的 性 的 因素 。1886 年 婚 后 因 
家 庭 经 济 不 富裕 放弃 神经 病理 
学 研究 改 做 开业 医生 。 当 时 对 
神经 症 无 法 治疗 , 他 受 丁 布 罗 
伊 尔 的 启发 用 催眠 术 进行 治疗 
有 效 ， 他 发 现 神经 症 的 病因 是 
仍 在 潜意识 之 中 的 幼年 期 的 心 
理 创伤 ,在 催眠 状态 下 引导 病 
人 讲 出 创伤 体验 并 宣泄 了 相当 
的 感情 ,症状 即 可 消失 。 后 因 用 催眠 法 疗效 不 持久 ,他 改 
用 在 清醒 状态 下 的 自由 联想 法 , 即 精神 分 析 法 ,取得 很 大 
成 效 ， 这 被 公认 为 医学 史上 专门 心理 治疗 的 开端 。 在 治 
疗 中 他 发 现 人 的 精神 可 分 为 无 意识 、 前 意识 和 意识 三 个 
区 域 。 无 意识 中 包含 着 不 符合 理性 的 观念 ， 它 不 时 地 要 
求 在 意识 中 表现 。 如 果 有 一 种 压抑 力量 不 允许 其 直接 表 
现 ， 它 便 转化 为 症状 表现 出 来 。 他 发 现 神经 症 病人 被 压 
抑 在 无 意识 中 的 病因 都 是 在 幼年 期 与 父母 间 的 性 心理 关 
系 中 形成 的 ， 从 而 发 现 人 的 性 欲 不 是 从 青春 期 才 开始 而 
是 和 食欲 一 样 一 生 下 即 存在 ,经 过 口 欲 期 , 肛 和 欲 期 和 阴茎 
欲 期 诸 阶段 到 达 青 春 期 性 成 熟 。 青 春 期 前 的 性 欲 为 幼年 
性 欲 。 阴 荃 欲 期 儿童 对 异性 父母 的 性 爱心 理 得 不 到 妥善 
解决 即 称 为 俄 狄 浦 斯 症结 ， 是 成 年 后 患 神经 症 的 无 意识 
根源 。 他 还 发 现 梦 象 是 人 无 意识 观念 的 另 一 种 表现 形式 ， 
分 析 梦 的 真意 是 进入 无 意识 的 捷径 。 因 此 , 释 梦 和 自由 联 
想 是 精神 分 析 疗 法 的 两 种 手段 。1923 年 后 , 他 又 提出 人 
的 精神 结构 分 为 原 我 .自我 和 超 我 三 个 部 分 。 他 用 这 些 理 
论 分 析 解释 了 梦 ,解释 了 文学 艺术 家 灵感 的 无 意识 根源 、 
宗教 的 起 源 和 人 类 日 常生 活 中 各 种 偶然 行为 的 无 意识 意 
义 。 因 此 ,他 的 理论 大 大 超出 医学 的 界限 ,成 为 解释 人 类 
行为 的 一 种 学 说 ,对 理性 主义 是 一 个 打击 。 它 从 一 开始 就 
受到 人 们 的 反对 和 辱骂 将近 10 年 间 弗 洛 伊 德 在 学 术 界 
陷于 极端 孤立 。1902 年 后 一 些 青年 医生 跟 他 学 习 精 神 分 
析 法 ,以 后 他 的 学 说 逐渐 被 人 承认 , 迅速 传播 , 几乎 成 为 
一 种 运动 。 弗 洛 伊 德 成 了 世界 知名 人 物 ， 被 授予 许多 头 
衔 , 享 有 极 高 的 学 术 荣誉 。1923 年 发 现 口 腔 癌症 ,到 逝世 
前 做 了 大 小 手术 30 多 次 1938 年 逃避 德国 纳粹 迫害 迁 往 
伦敦 ,直至 逝世 。 弗 洛 伊 德 终生 不 脱离 临床 实践 ,逝世 前 
两 个 月 还 在 女儿 安娜 的 帮助 下 为 病人 做 精神 分 析 。 对 他 
本 人 和 他 的 学 说 一 直 变 贬 并 存 。 崇 拜 他 的 人 说 他 治学 严 
诞 , 勇 于 坚持 实践 得 出 的 结论 而 不 惧 权威 ,也 勇于 修正 错 
误 ,生活 检 朴 ,作风 单纯 。 反 对 他 的 人 说 他 主观 固执 ,难于 
相处 ,许多 结论 出 自 腾 造 。 不 管 如 何 , 他 的 学 说 已 经 对 精 
神 病 学 ,心理 学 ， 心 理 卫生 学 ,伦理 学 .人 类 学 ,文学 艺术 
理论 等 领域 产生 了 持久 而 深远 的 影响 。 弗 洛 伊 德 的 主要 
著作 有 《 释 梦 》、《 日 常生 活 的 心理 病理 学 ?>、《 性 学 三 论 》、 


《图 腾 与 禁忌 》《 精 神 分 析 运 动 史 》《 精 神 分 析 引 论 》.《 自 
我 与 原 我 《精神 分 析 引 论 新 篇 《摩西 与 一 神 论 》 等 。 
《 钟 友 彬 ) 

fuguzheng 
氛 骨 症 (fluorosis of bone) 。 外 中 幸 的 一 个 类 
型 .表现 为 骨骼 牙齿 的 异常 。 表 现 骨 质 增生 , 腰 腿 疼痛 ， 
关节 活动 障碍 。 

病理 及 病理 生理 ” 氟 化 物 可 刺激 成 骨 细胞 产生 骨 基 
质 ,这 样机 体 对 钙 的 需求 也 增加 , 血 钙 降 低 。 如 果 钙 摄 入 
不 足 , 骨 过 度 明 收 并 释放 过 多 的 钙 , 遂 致 骨 矿 化 不 良 。 长 
期 的 体内 钙 平 衡 失 调 将 引起 继 发 性 甲状 旁 腺 功能 亢进 。 
高 氛 流 行 区 的 妊娠 .哺乳 或 多 产妇 女 , 若 钙 与 维生素 了 的 
摄 和 人 均 不 足 时 ,可 发 生 骨 软化 型 气 骨 症 ;如果 营养 状况 较 
好 , 鳃 的 摄 入 也 充足 , 可 发 生硬 化 型 氛 骨 症 ! 也 有 的 表现 
混合 型 氛 表 证: 脊椎 骨 硬 化 ,而 四 肢 长 骨 发 生 骨 质 疏 松 。 

扎 骨 症 又 有 肾 损害 出 现 肾 功能 不 全 时 , 尿 氛 降低 , 血 
氟 升 高 ,维生素 了 的 代谢 产物 一 一 1,25- 二 羟 维 生 素 卫 的 
次 化 受到 影响 , 致 肠 钙 吸 收 减少 , 血 钙 降 低 ,引起 甲状 旁 
腺 功能 亢进 , 骨 钙 吸收 增加 ,类 骨 质 积聚 , 骨 矿 化 不 良 ,还 
可 出 现 纤维 性 春 性 骨 类 。 

氟 骨 症 的 发 生 及 其 骨骼 变化 与 多 种 因素 有 关 ， 这 包 
括 饮 用 高 所 水 或 接触 气 化 物 时 间 的 长 短 、 饮 水 中 其 他 离 
子 ( 钙 , 镁 、 钥 、 铜 、 锌 、 锰 ) 的 含量 、 饮 食 及 营养 状况 、 生 活 
习惯 \ 气 修 等 。 长 期 饮用 软 而 碱 性 的 水 易 发 生 氛 骨 症 , 饮 
水 中 的 氟 含 量 与 Ca** 呈 负 相 类 ,与 Mg** 呈正 相 类 , 铜 可 
能 与 机 体 保持 内 环境 稳定 有 关 ， 摄 入 过 多 铜 可 增加 铜 的 
排泄 而 引起 肯 质 疏松 ,也 可 有 类 似 骨 软 化 的 表现 。 

过 量 的 氛 对 发 育 中 的 牙 成 釉 细 胞 有 直接 损害 。 釉 柱 
发 育 不 良 , 影 响 牙 的 正常 钙化 , 牙 釉质 失去 光泽 , 牙 面 粗 
糖 ,表面 发 生 坑 凹 ,断裂 。 根 据 牙 釉 质 的 损害 情况 , 氟 斑 牙 
可 为 ，@ 和 白垩 型 ( 班 釉 症 ) 旺 白垩 样 班 点 或 纹 、 块 。@@ 着 
色 型 ,有 色素 沉着 , 呈 黄 、 神 或 棕 褐色 。@ 缺 损 型 , 呈 省 吧 
样 陷 窝 或 不 同 程度 的 缺损 。 和 气 斑 牙 易 磨损 折断 ， 早 期 脱 
落 。 一 般 认为 ， 在 恒 牙 发 育 期 间 ,持续 饮用 高 氟 水 二 年 以 
上 才能 出 现 氟 班 牙 。 恒 牙 长 出 后 再 迁居 高 氛 区 者 (儿童 ， 
特别 是 成 年 人 ), 不 会 再 发 生 氛 班 牙 。 乳 牙 发 育 期 间 很 少 
发 生气 班 牙 ,这 可 能 与 母体 的 胎盘 屏障 作用 有 关 , 只 有 当 
母体 蓄积 了 过 多 氟 化 物 ,胎盘 失去 其 屏障 作用 时 , 才 可 能 
发 生气 班 牙 .母乳 中 含 氟 量 甚 低 。 

临床 表现 “ 除 一 般 症状 (如 头痛 ,头晕 、 心 性、 无 力 、 
困倦 、 腹 胀 .腹泻 及 食欲 不 振 ) 外 ,主要 表现 为 腰 腿 痛 。 疼 
痛 为 持续 性 ,可 为 酸痛 ,或 如 刀 割 样 ,闪电 样 ,疼痛 在 静止 
时 或 早起 加 重 ,活动 后 可 稍 缓解 。 随 着 病情 的 加 重 , 串 者 
可 有 关节 活动 障碍 及 行走 困难 。 由 于 骨 质 及 韧带 广泛 增 
生 , 可 有 椎 管 狭 窄 并 出 现 神经 根 压 迫 症状 ,甚至 可 发 生 骨 
六 或 马尾 神经 压迫 而 致 竣 疾 。 

XX 射线 表现 因 受 多 种 因素 影响 而 有 所 不 同 ， 骨 硬化 
型 者 虽 中 轴 骨 表现 为 骨 硬化 ,但 因 四 肢 骨 转换 慢 , 氟 磷 灰 
石 形成 也 慢 ， 可 表现 为 骨 质 疏松 。 肴 柱 及 四 肢 关节 有 退 
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变 , 官 带 、 骨 间 膜 及 肌 脖 附着 处 常 有 不 同 程度 的 钙化 。 有 
的 患者 因 继 发 甲状 旁 腺 功能 亢进 而 有 纤维 性 春 性 骨 类 表 
现 。 在 营养 较 差 的 地 区 , 由 于 维生素 C.D 及 蛋白 质 摄 入 
不 足 ,可 出 现 骨 质 琉 松 ,营养 因素 对 骨 的 纹理 祖 琉 有 明显 
影响 。 

在 化 验 室 检查 方面 , 尿 氟 虽 是 诊断 的 重要 依 根 之 一 ， 
但 受 多 种 因素 影响 。 在 一 天 的 不 同时 间 , 尿 氟 波 动 很 大 ， 
前 半夜 尿 氟 值 高 于 清晨 及 午前 ,因此 采取 24 小 时 尿 进行 
测定 较为 客观 ,但 为 简便 计 , 采 取 晨 尿 标本 同样 有 用 。 尿 
氟 与 每 日 摄 入 量 有 一 致 关系 。 成 人 尿 氟 正 常 值 的 地 区 差 
别 很 大 , 约 为 1 一 3mg/24h。 为 避免 个 体 差异 ,应 用 肌 醋 进 
行 矫正 , 尿 气 是 气 中 寒 筛 选 诊断 的 一 项 有 用 指标 ,但 不 能 
认为 是 机 体 摄 入 气 化 物 量 的 反映 ， 低 尿 握 水 平 可 能 由 于 
消化 ,呼吸 道 摄 入 功能 障碍 ,或 过 量 氟 化 物 在 各 种 组 织 中 
草 积 ,也 可 能 是 气 经 肾 以 外 途径 (皮肤 、 唾液 、 汗 腺 ) 排 泄 
丢失 所 致 ， 而 高 尿 氰 水平 也 可 能 是 原 蓄积 于 组 织 中 的 氟 
化 物 经 肾 排泄 所 致 。 

正常 的 空腹 血 氟 值 约 为 0.04 一 0.30ppm。 氟 骨 症 能 
引起 甲状 旁 腺 功能 亢进 ,可 使 血 钙 增加 , 血 磷 降 低 , 碱 性 
磷酸 酶 增加 ;而 尿 钙 、 尿 磷 及 尿 环 -磷酸 腺 背 (cAMP) 亦 
增加 。 

氟 可 干扰 胶原 蛋白 的 羟 化 过 程 ， 使 关 及 所 酸 及 羟 加 
氨 酸 合成 减少 ,致使 旧 胶 原 分 解 加 速 , 而 新 胶原 的 形成 又 
受到 阻碍 。 因 此 ,在 未 出 现 明显 氛 骨 症 病理 改变 以 前 ,可 
仅 表现 为 尿 羟 有 贿 氨 酸 的 增高 及 尿 关 粮 氨 酸 的 降低 ， 这 些 
可 作为 氛 骨 症 的 早期 诊断 指标 。 

氢 对 骨 组 织 有 很 强 的 亲和力 ， 不 同年 龄 个 体 的 骨气 
差异 很 大 ， 骨 组 织 能 容许 相当 多 的 氟 存 在 其 中 而 不 出 现 
病理 改变 。 但 如 果 骨 组 织 中 有 更 多 的 稳定 的 氟 磷 灰 石 形 
成 ,由 于 它 对 骨 吸 收 不 敏感 ,成 骨 多 于 溶 骨 , 骨 基 质 形成 
和 矿 化 素 乱 ,最 终 可 产生 骨 硬 化 。 

诊断 及 鉴别 诊断 ”根据 长 期 在 流行 地 区 生活 的 病 
史 , 临床 表现 XX 射线 和 实验 室 检查 , 典型 氟 骨 症 的 诊断 
并 不 困难 ,早期 患者 各 种 变化 都 不 明显 ,此 时 应 结合 多 种 
检查 综合 考虑 ,出 现 胶原 代谢 及 钙 磷 代谢 改变 (如 尿 差 睛 
氨 酸 升 高 , 尿 羟 炽 氨 酸 降低 ,血清 碱 性 磷酸 酶 升 高 ), 在 流 
行 地 区 生活 史 , 结 合 血 、 尿 气 检查 , 常 可 为 早期 诊断 提供 
线索 。 

硬化 型 氟 骨 症 应 与 石 骨 症 相 鉴别 。 后 者 为 泛 发 性 骨 
硬化 ;见于 任何 年 龄 ! 全 身 骨骼 (包括 四 肢 ) 受 累 , 骨 致密 
如 象牙 !X 射线 上 , 散 骨 票 呈 多 数 同心 性 深浅 相间 的 弧 状 
致密 线 , 峭 椎 骨 呈 三 层 浓淡 交 营 影 象 ,股骨 可 作 析 状 。 有 
广泛 韧带 骨 化 的 气 骨 症 , 应 与 强直 性 瑚 柱 炎 相 鉴别 ,后 者 
可 出 现 肴 柱 骨 性 强直 及 驼背 畸形 ,患者 疼痛 剧烈 , 伴 有 发 
热 ,血沉 快 ;X 射 线 显示 关节 模糊 ,侵蚀 破坏 ,间隙 变 宏 其 
至 强直 。 骨 软化 型 者 (特别 是 妊娠 、 哺 乳 或 多 产妇 女 ) ,应 
与 骨 软 化 症 相 鉴 别 ,后 者 钙 磷 代谢 变化 明显 , 血 、 尿 氟 均 
正常 。 

治疗 ”减少 氟 的 吸收 ， 增 加 氟 的 排出 的 药物 ， 有 和 钙 
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剂 、 镁 剂 . 铝 剂 , 硼 剂 等 ( 见 角 中 寿 )。 

对 某 些 引起 椎 管 狭窄 而 致 消 铺 或 马尾 神经 受 压 的 气 
骨 症 患者 应 进行 椎 板 切除 减 压 , 已 发 生 严重 畸形 者 ,有 时 
需 进行 矫形 手术 。 

班 釉 症 可 用 过 氧化 气 或 稀 盐酸 脱色 ， 或 用 修复 方法 
治疗 。 

预防 ”各国 规定 饮水 中 含 氟 量 标准 不 一 ， 但 以 小 于 
1Jppm 为 宜 。 饮 水 中 加 入 少量 氛 ， 可 使 氟 化 物 扒 合 至 牙 表 
面 ,可 以 增强 抗 酸 作用 ,减少 龋齿 的 发 生 。 

气 骨 症 的 预防 重 在 改善 水 源 , 减 少 握 化 物 的 吸收 ,为 
此 应 加 强 水 质 勘测 ,健全 管理 ,收集 天 然 水 。 目 前 常用 的 
除 氟 药物 ,如 硫酸 铝 、 活 性 氧化 铝 , 氧 化 铝 等 , 虽 可 通过 对 
气 吸 附 或 增强 离子 交换 作用 ,而 使 水 气 降 低 , 但 因 铝 剂 可 
造成 骨 质 损害 ,这 些 除 氟 药 物 会 引起 水 中 含 铝 过 多 , 故 其 
普遍 应 用 仍 是 需要 探讨 的 问题 此 外 ,对 某 些 长 期 接触 氟 
化 物 的 工矿 职工 应 定期 抽查 尿 氛 ， 并 应 定期 监测 其 工作 
环境 。 《 那 世 统 ) 


fuzhongdu 
毛 中 毒 《fluorine poisoning) 食物 、 水 或 空 
气 中 的 所 或 气 化合物 进入 人 体 引起 的 中 毒 。 以 慢性 者 多 
见 。 常 表现 为 骨骼 .牙齿 的 异常 , 亦 可 影响 肝脏 、 肌 肉 。 

土壤 碱 性 越 大 ， 水 中 所 含 氛 化 物 浓度 越 高 。 在 世界 
各 地 ,高 氛 地 区 的 分 布 均 相 当 广泛 ， 既 见 于 平原 , 也 见于 
山地 ， 在 盐碱地 区 更 为 常见 。 氟 中 毒 流 行 区 往往 地 面 水 
法 。 深 层 地 下 水 或 泉水 含 气量 较 高 。 由 于 应 用 磷肥 ,农药 
或 高 得 水 浇灌 ,蔬菜 中 含 气 量 较 高 .居民 习惯 于 储存 用 燃 
煤 震 烤 烘 干 的 粮食 或 食物 。 某 些 饮用 砖茶 〈 茶 中 含 氟 量 
高 ) 的 地 区 、 火 山 爆 发 粉尘 污染 ,磷肥 厂 或 电解 铝 车 间 ,、 工 
业 废 气 污染 空气 的 地 区 亦 多 氛 中 毒 。 

一 般 地 面 水 含 氟 量 不 超过 0.2 一 0.5ppm《〈 百 万 分 之 
一 ), 浅 层 地 面 水 约 在 1.5ppm 左右 ,在 高 扎 地 区 ,水 氟 可 
为 1.6~10ppm, 深 层 地 下 水 甚至 有 高 达 30ppm 者 。 

疫 的 代谢 氟 是 人 类 生命 活动 必须 的 微量 元 素 之 
一 。 人 体 每 日 需 气 量 约 为 1.0~1.5mg, 每 日 摄 入 小 剂量 
氟 化 物 , 可 促进 牙齿 和 上 骨骼 的 正常 生长 发 育 ,也 有 利于 神 
经 系统 的 传导 和 了 酶 系统 的 正常 活动 。 缺 气 可 引起 糊 闪 。 

可 溶性 氟 在 消化 道 几 乎 全 部 吸收 , 10 分钟 后 到 达 血 
循环 ,60 分 钟 可 达 最 高 浓度 。 血 中 的 气 75% 与 血浆 白 蛋 
白 结合 ,其 余 以 离子 氛 (F-) 状 态 存在 可 以 通过 毛细 血管 
壁 进入 各 组 织 , 容 易 透 过 细胞 膜 氟 也 可 以 经 呼吸 道 或 皮 
肤 进 入 人 体 。 氟 沉积 于 骨骼 及 牙齿 ， 其 余 贮存 于 毛发 及 
肝 , 肾 中 。 骨 和 气 正 常 为 100~2 000ppm, 氟 骨 症 病人 可 高 
达 10 000~20 000 ppm。 各 组 织 中 也 含有 一 定量 的 气 化 
物 , 按 含量 多 少 依次 为 主动 脉 .膀胱 .皮肤 、 指 ( 趾 ) 甲 、 肾 
脏 、 头 发 和 脂肪 等 。 

吸收 的 气 化 物 约 80% 自 肾 排出 。 气 化 物 吸收 后 , 最 
初 4 小 时 内 排泄 较 快 ,以 后 减 慢 24 小 时 内 可 排出 50% 。 
在 不 同 地 区 ， 成 人 尿 氟 的 正常 值 差别 很 大 ， 约 为 0.5 一 


3mg/L。 类 氟 排 泄 约 为 摄 人 量 的 10 一 20 狗 。 大 量 出 汗 时 ， 
汗 氟 的 排泄 可 高 达 7 一 10 多 ， 头 发 含 气量 约 为 15mg/ 
100g, 指 甲 中 含量 稍 多 。 在 一 段 时 期 内 大 量 所 被 摄 入 时 ， 
约 半 量 储存 于 骨 中 。 

饼 对 各 器 官 的 损害 ” 氟 化 物 对 皮肤 、 粘 膜 有 强烈 的 
局 部 刺激 作用 ,可 引起 难以 愈合 的 皮肤 溃疡 、 急 性 支气管 
炎 , 肺 水 肿 及 肺 出 血 。 过 量 的 氟 化 物 被 食 入 ,可 引起 胃 溃 
疡 ， 甚 至 骨 出 血 而 致死 。 气 化物 与 胃酸 结合 生成 氟 氢 酸 
后 ,可 腐蚀 消化 道 粘膜 。 脂 肪 能 阻 抑 氟 化 物 的 吸收 ,可 溶 
性 氛 化 物 的 致死 量 为 2~10g， 毒 性 较 低 的 气 化 物 , 其 半 
数 致死 量 (可 使 50% 实 验 动物 死亡 的 剂量 ) 为 500mg/kg 
体重 ,而 毒性 较 高 者 为 6~8mg/kg 体 重 。 氟 拨 酸 的 毒性 大 
于 握 化 纳 ,后 者 又 大 于 和 气 化 钙 。 

和 气 能 妨碍 许多 酶 的 合成 ,抑制 酶 的 活性 。 摄 入 大 量 柱 
后 ,F- 与 一 些 阳离子 , 如 Ca** .Mg** .Mn** 等 形成 不 易 溶 
解 的 氛 化 物 。 这 一 方面 可 减少 氛 的 吸收 ,保护 机 体 不 受 或 
少 受 氟 的 毒害 , 另 一 方面 又 间接 干扰 某 些 需要 Ca* ,Mg'* 
激活 酶 系统 的 活性 。 如 氟 能 抑制 骨 磷 酸化 酶 ,使 钙 盐 吸收 
和 储存 减少 ， 引 起 钙 磷 代谢 素 乱 ， 氟 还 可 抑制 脱 气 辅 本 


I 、 工 系统 , 使 三 闭 循 环 中 断 , 妨碍 正常 的 氧化 磷酸 化 过. 


程 ,阻碍 能 量 获得 。 长 期 过 量 气 化 物 的 摄 入 ,也 可 激活 腺 
苷 酸 环 化 酶 的 活性 ,导致 环 -磷酸 腺 苷 (cAMP) 升 高 。 

氟 可 增加 肌纤维 膜 的 通 透 性 ， 使 血液 中 肌 酸 磷酸 酶 
(CPK) 增 高 ， 后 者 能 敏感 地 反应 肌 营 养 不 良 程度 。 肌 纤 
维 直径 可 变 小 ,发 生 肌 萎缩 ,肌肉 也 可 发 生 灶 性 坏死 。 

尿 氛 非 由 肾 小 管 排泄 ,而 是 通过 肾 小 球 滤 过 , 尿 氟 排 
泄 阐 可 达 4mg/L"d, 而 正常 时 只 为 0.4~1.0mg/L*d。 如 
果 肾 功能 良好 , 虽 每 日 口服 6mg, 氟 的 摄 入 量 与 排泄 量 仍 
可 维持 平衡 。 但 若 持续 大 量 摄 入 , 则 可 引起 肾 小 球 和 肾 小 
管 的 形态 和 功能 损害 ,于 是 所 在 体内 某 积 ,引起 氛 中 毒 。 

所 对 其 他 系统 均 可 引起 不 同 程度 的 损害 。 氟 可 影响 
肝 代 谢 ,降低 其 解毒 作用 , 使 血浆 白 蛋白 降低 , 肝脏 的 库 
普 弗 氏 细胞 可 发 生 广 泛 脂性 变 , 称 为 “ 氛 肝 病 "。 过 多 的 氟 
化 物 沉积 于 骨骼 中 可 引起 骨 硬 化 ,影响 骨 捕 的 造血 功能 。 
毛 中 毒 是 否 会 引起 甲状 腺 肿 ,意见 不 一 。 流 行 学 调查 未 发 
现 地 方 性 氛 中 毒 与 地 方 性 甲状 腺 肿 重 迭 出现， 也 未 发 现 
气 骨 症 病人 同时 患 典型 甲状 腺 种。 气 化 物 不 致 影响 甲状 
腺 的 吸 碘 率 ,也 未 发 现 甲状 腺 有 氟 的 蔷 积 。 氟 与 碘 同 属 卤 
族 元 素 , 可 能 两 者 之 间 存 在 离子 间 相 互 持 抗 作用 。 

筷 中 毒 的 方式 和 临床 表现 ”生产 和 使 用 竺 及 氟 化 
物 , 特别 是 炼 铝 . 制造 磷肥 时 可 排放 出 大 量 的 含 所 烟尘， 
污染 周围 大 气 .水 源 和 土壤 。 

气 及 气 化 物 主要 以 气体 及 粉尘 形态 经 呼吸 道 和 消化 
道 进 入 体内 。 氢 氟 酸 则 可 经 完整 的 皮肤 少量 吸收 。 

气 及 氟 化 物 的 急性 毒性 ， 主 要 在 于 遇 水 生成 氟化氢 
和 和 氢气 酸 ， 两 者 对 粘膜 和 皮肤 均 有 强烈 的 刺激 和 腐蚀 作 
用 。 

接触 和 吸入 含 氛 气 体 或 气 化 气 时 可 迅速 出 现 眼 、 鼻 
及 上 呼吸 道 粘膜 的 刺激 症状 ,如 眼 刺 痛 流泪 . 流 详 . 打 喷 
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嘲 、 咽 痒 及 刺 痛 . 声 音 路 哑 、 咳 喇 . 胸 问 等 。 同 时 可 反射 性 
地 产生 恶心 \. 哎 吐 、 腹 痛 等 。 吸 入 浓度 高 时 可 产生 化 学 性 
肺炎 和 中 毒性 肺 水 种。 骤然 吸 入 极 高 浓度 时 甚至 可 引起 
反射 性 室 息 。 

皮肤 接触 低 浓度 (<20% ) 的 氢 氟 酸 ， 当 时 不 感觉 疼 
痛 , 但 可 在 几 小 时 后 形成 皮肤 轻 度 烧伤 ,烧伤 的 皮肤 外 观 
苍白 ,肿胀 .可 有 水 泡 , 伴 刺 痛 和 烧灼 感 。 浓 度 超过 60 锡 的 
拨 氟 酸 可 立即 引起 严重 的 烧伤 ， 皮 肤 由 苍白 迅速 变 成 瞳 
紫色 ,疼痛 剧烈 ,肌肉 组 织 坏死 ,腐蚀 可 深 达 骨 骼 ,指甲 受 
侵犯 时 ,往往 甲 床 发 炎 , 有 剧 痛 伴 指甲 破坏 。 

长 期 接触 低 浓度 的 气 和 和 气 化 物 ,可 产生 慢性 鼻炎 、 
咽喉 炎 ,支气管 炎 及 牙齿 酸 蚀 症 , 形成 氟 斑 牙牙 釉质 失 
去 光泽 , 牙 面 粗粮 , 有 黄 神 色 或 棕 祸 色色 素 沉着 , 且 易 磨 
损 折断 。 氟 班 牙 主 要 见于 切 牙 . 单 尖 牙 的 唇 侧面 。 

工业 性 慢性 气 中 毒 ， 长 期 饮用 含 氟 高 的 饮水 〈 氟 > 
lmg/L) 以 及 食用 高 氟 土 壤 地 区 的 蔬菜 食物 ,可 产生 地 方 
性 气 病 ,其 主要 病变 部 位 为 骨骼 , 称 硼 骨 羡 。 

饼 中 毒 的 治疗 ”急性 吸入 中 毒 时 吸 氧 、 给 予 止咳 化 
冯 等 对 症 药物 ,抗生素 预防 继 发 感染 .口服 或 静 注 肾上腺 
皮质 激素 防止 肺 水 肿 。 目 前 较 常 应 用 的 抗 气 中 毒药 物 有 
以 下 几 种 ，@ 钙 剂 ,所 与 钙 有 较 强 的 亲和力 ,在 肠 道内 两 
者 可 形成 溶解 性 较 差 的 CaF, 随 烘 便 排出 ,因此 可 使 氟 吸 
收 减少 。 钙 剂 对 疏松 型 .软化 型 和 伴 有 钙 吸 入 不 足 的 氟 骨 
症 治 疗 有 效 ， 但 长 期 应 用 钙 剂 可 使 骨 硬化 和 软组织 钙化 
加 重 , 对 硬化 型 氟 骨 症 的 治疗 可 能 是 不 利 的 。@ 镁 剂 , 饮 
水 中 镁 的 含量 与 体内 氟 的 吸收 呈 反 比 。 锁 是 某 些 酶 的 激 
活 物 ,体内 氟 与 镁 结合 形成 镁 所 磷酸 盐 复合 物 后 ,导致 体 
内 镁 减少 , 酶 的 活性 受到 抑制 。 增 加 镁 的 摄 入 ,可 使 镁 的 
抑制 作用 减轻 。 蛇 纹 石 是 一 种 自然 生成 的 镁 硅 酸 盐 ,能 使 
骨 中 的 氟 释 出 。 不 同 地 区 生产 的 蛇 纹 石 , 结 构 有 所 不 同 ， 
排 氟 效果 也 不 同 。 蛇 纹 石 常 含有 石棉 成 分 ,而 后 者 是 人 类 
致癌 物质 ,对 其 使 用 的 安全 问题 应 引起 注意 。@ 铝 剂 , 铝 
是 氰 的 强力 络 合剂 , 肠 道中 40~60% 的 氰 可 被 铝 结合 ,小 
剂量 的 揽 氧 化 铝 可 增加 类 气 的 排出 ,值得 注意 的 是 ,体内 
铝 增加 后 不 易 排出 ， 而 且 可 影响 钙 磷 代谢 ， 导 致 血 砚 降 
低 , 骨 磷 释 放 ， 出 现 骨 软化 症 。@ 碘 剂 , 确 与 氟 形 成 BF。 
复合 物 后 ,易于 排出 。 

氮气 酸 灼 伤 时 应 立即 用 水 冲洗 ， 不 少 于 5 分钟 ， 用 
5 多 碳酸 氢 钠 液 或 2% 氨水 浸泡 或 湿 数 皮肤 灼伤 处 , 此 后 
可 数 20 多 氧化 镁 甘油 软膏 , 也 可 采用 和 氧化 镁 和 硫酸 镁 制 
成 的 镁 乳 合剂 。1980 年 代 以 来 发 现 烧伤 部 位 涂 数 皮质 激 
素 软 育 ( 肤 轻松 、 地 塞 米 松 霜 膏 )， 有 良好 的 消炎 止痛 效 
果 。10 狗 葡萄糖 酸 钙 10ml 静脉 注射 ， 每 日 一 次 。 直 流 电 
鳃 离子 透 入 ,也 有 良好 的 止痛 效果 。 

关中 毒 的 预防 ” 因 氛 及 氟 化 物 具 有 较 强 的 腐蚀 性 ， 
为 预防 氟 中 毒 ,生产 管线 及 容器 应 使 用 耐 所 腐蚀 材料 (如 
耐酸 陶瓷 、 不 锈 钢 和 塑料 等 ), 加 强 贮存 和 运输 的 安全 管 
理 、 进 入 氟 浓 度 高 的 场所 应 戴 防 毒 面具 .从 事 接触 氢气 酸 
的 操作 和 生产 应 在 良好 的 通风 情况 下 进行 ， 穿 戴 防毒 服 
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柱 
和 手套 ,并 注意 手套 有 无 小 漏洞 .污染 的 衣服 用 碳酸 揽 钠 
溶液 清洗 ,污染 的 工具 设备 先 用 石灰 水 中 和 后 ,再 用 水 清 
洗 。 生 产 场所 空气 中 氟化氢 及 氟 化 物 (换算 成 了 ) 的 最 高 
容许 浓度 为 Img/ms。 进 行 就 业 前 和 定期 的 健康 检查 , 氟 
作业 的 就 业 禁 忌 症 为 明显 的 心肺 疾患 、 神 经 和 骨骼 疾患 。 
为 预防 氛 骨 症 , 氟 班 牙 , 对 饮水 中 含 氟 量 也 有 一 定 标准 。 
参考 书目 


王 世 俊 :* 刺 激 性 气体 中 毒 的 防治 *， 化 学 工业 出 版 社 ， 北 京 ， 
1988。 


《〈 郭 世 线 ” 史 志 汪 ) 

Fuxla’er 

福 夏 尔 ,P. (Pierre Fauchard 1678~1761) 
近代 牙科 医学 的 莫 基 人 之 一 。1678 年 生 于 法 国 西海 岸 布 
列 塔 尼 , 1761 年 3 月 22 日 本 于 巴黎 。 他 使 牙科 医学 成 为 
一 种 独立 的 医学 专业 而 从 大 内 、 外 科 中 分 离 出 来 ,被 誉 为 
近代 牙科 医学 之 父 。 出 身 于 外 
科 医 师 家 庭 ， 曾 应 募 为 海军 外 
科 医 生 。 当 时 拔牙 等 手术 多 操 
于 理发 师 之 手 ， 福 夏 尔 退役 后 
成 为 最 早 的 专业 牙科 医师 之 
一 。 他 博学 多 才 , 前 往 就 诊 者 其 
多 。 他 积 20 多 年 的 经 验 ,写成 
《 牙 外 科 》， 该 书 全 面 地 概述 了 
近代 牙科 医学 的 全 部 内 容 ， 包 
括 牙 齿 的 解剖 、 生 理 、 胚 胎 发 
育 ,列举 了 103 种 口腔 疾病 ,对 临床 病例 进行 了 详细 的 记 
载 和 分 析 ， 被 认为 是 牙科 医学 发 展 史上 的 里 程 碑 。 福 夏 
尔 对 龋齿 进行 了 仔细 的 观察 和 分 类 ， 并 使 用 到 器 副 除 客 
龌 的 腐 质 后 以 铅 、 锡 等 材料 充填 睫 洞 。 关 于 龋齿 的 病因 ， 
他 坚决 否定 虫 蛙 学 说 、 坚 持 刮 除 牙 石 能 够 治 意 牙 周 炎 的 
主张 ,后 人 有 称 牙 周 病 为 福 夏 尔 氏 病 者 。 他 对 再 植 牙 . 移 
植 牙 有 较 长 期 的 观察 。 对 各 种 牙 钳 及 牙 插 作 了 改进 。 在 
牙 列 修复 工作 上 也 做 了 大 量 工作 和 论述 。 他 用 人 牙 、 河 
马 牙 .象牙 . 牛 骨 等 为 修复 材料 ,并 用 绢 丝 、 金 线 等 穿孔 结 
扎 , 制 出 精致 的 假牙 。 他 的 成 就 ,以 17 世纪 欧洲 解剖 学 、 


药物 学 及 工具 器 械 的 改进 为 基础 。 ( 郑 解 著 ) 
fushljl sunshang 
腐蚀 剂 损伤 〈injury due to caustics) 具有 


强 腐蚀 作用 的 化 学 物质 对 人 体 组 织 的 损害 。 腐 蚀 剂 通常 
指 强酸 和 强 碱 ， 属 强烈 的 原 浆 毒 ， 可 引起 严重 的 组 织 损 
伤 ， 甚 至 穿孔 ,或 遗留 疗 痕 、 锋 窄 。 强 酸 主要 指 硫酸 
(H:SO,)、 盐 酸 (HCI)、 硝 酸 (HNO,) 三 种 无 机 酸 。 广泛 应 
用 于 化 肥 、 化 工 、 钢 铁 \ 电 镀 、 印 染 、 造 纸 、 炮 革 、 炸 药 、 金 属 
加 工 酸 洗 . 人 造 纤维 照相 等 行业 硫酸 为 无 色 油状 液体 、 
不 挥发 ,加热 到 50Y 以 上 可 产生 三 氧化 硫 烟 雪 ， 对 呼吸 
道 有 强烈 的 刺激 性 。 硝 酸 为 无 色 液体 ， 浓 硝酸 在 空气 中 
可 有 释 放出 五 氧化 二 氮 (NO:), 即 硝 栈 ,与 空气 中 的 水 莱 汽 
形成 酸 田 ,不 久 即 分 解 为 氮 氧 化 合 物 ,其 中 最 主要 的 是 二 
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氧化 氮 ， 具 有 刺激 性 。 浓 盐酸 与 空气 接触 可 以 释放 出 具 
有 刺激 性 的 氧化 氢气 体 。 

这 三 种 强酸 对 皮肤 粘膜 均 具有 强烈 的 腐蚀 性 ， 可 使 
本 ,成 为 不 溶性 酸性 蛋白 ,引起 局 部 皮肤 粘膜 的 


口服 强酸 后 在 口腔 、 食 管 . 骨 肠 引起 充血 水肿. 坏死 
及 党 疡 。 创 面 可 产生 不 同 颜色 的 病 皮 ,继而 发 生 穿孔 、 疗 
痕 形 成 ,狭窄 及 畸形 。 

强酸 烟 雪 吸 入 后 对 肺 组 织 产生 强烈 的 刺激 和 腐蚀 作 
用 ， 破 坏 了 肺泡 壁 的 表面 活性 物质 ， 使 肺泡 壁 通 透 性 增 
强 ， 致 使 液 体 由 毛细 血管 渗透 到 间 质 和 肺泡 内 产生 肺 水 
肿 。 

经 消化 道 .呼吸 道 和 皮肤 吸收 的 过 量 强酸 ,进入 血液 
后 ,与 血液 中 贮备 的 碱 (碳酸 拨 盐 和 碱 性 碘 酸 盐 ) 相 结合 ， 
可 产生 酸 中 毒 ,并 损伤 肝 、 肾 ,引起 黄 让 、 肝 功能 异常 。 尿 
中 有 蛋白 质 , 管 型 , 红 、 白 细胞 或 血红 蛋白 。 

浓 硫酸 的 致死 量 约 为 1ml, 浓 硝酸 为 8ml, 浓 盐酸 约 
为 15ml。 

长 期 接触 低 浓度 酸 雾 的 工人 可 产生 牙齿 酸 蚀 症 、 皮 
炎 、 湿 症 和 慢性 支气管 类 。 

口服 强酸 后 ， 应 立即 饮用 或 向 轩 内 洪 入 弱 碱 类 溶液 
如 气 氧 化 钻 疾 胶 60ml, 或 石灰 水 的 上 清 液 ( 含 0.17 和 所 
氧化 钙 ) 200ml 或 极 稀薄 的 肥皂 水 100~200ml 进行 中 
和 。 然 后 内 服 生 蛋 清 60ml, 牛奶 或 豆 桨 200ml, 用 以 保 
护 烧 伤 的 粘 腊 创面。 禁忌 储 吐 和 胃 管 洗 由 ， 也 不 能 服用 
碳酸 揽 钠 液 ,以 免 胃 肠 道内 胀气 ,导致 穿孔 。 

有 剧 痛 时 皮下 注射 吗啡 或 号 吓 。 静 脉 点 泣 1/6 克 分 
子 乳酸 钠 ,纠正 酸 中 毒 。 为 预防 消化 道 疗 疯 形成 ,应 口服 
设 尼 松 , 10 一 20mg, 每 日 3 次 ,持续 2 一 3 周 。 

吸入 强酸 后 ， 应 给 予 吸 气 , 2~5% 碳酸 拨 钠 溶液 噬 
另 吸 入 、 镇 静 药 物 、 肾 上 腺 皮质 激 案 及 静脉 注射 脱水 药 
物 。 

皮肤 和 限 部 烧伤 后 ， 应 立即 用 大 量 清水 或 生理 盐水 
冲洗 5~10 分 钟 。 烧 伤 皮 肤 亦 可 用 1% 氨水 或 4% 碳酸 
氢 钠 溶液 洗涤 ,然后 分 别 按 皮 肤 和 限 烧 伤 进行 常规 处 理 。 
硫酸 .硝酸 和 氢气 酸 为 强 腐蚀 剂 而 盐酸 和 浓 有 机 酸 ( 如 栈 
酸 . 甲 酸 、 草 酸 ) 的 腐蚀 性 较 弱 。 

到 诚 关中 幸 ” 强 碱 主要 包括 所 氧化 钠 (NaOH)、 气 氧 
化 钾 (KOH)、 氧 化 钠 (Nas0)、 氧 化 钾 (K,0) 四 种 。 广 泛 应 
用 于 冶金 ,造纸 ,染料 ,印染 ,纺织 ,人造 纤维 , 制 名 ,制药 、 
制 苹 、 化 验 试剂 等 行业 。 碳 酸 钠 . 碳 酸 钾 .香气 化 钙 . 氧 化 
钙 腐蚀 性 较 弱 。 

强大 具有 强烈 的 腐蚀 性 , 易 深 于 水 而 放出 热量 , 它 的 
男 体 或 波 深 液 与 组 织 接触 后 ,能 迅速 吸收 组 织 中 的 水 分 ， 
与 组 织 蛋 白质 结合 而 成 为 冻 胶 样 的 碱 性 蛋白 盐 ， 与 脂肪 
结合 成 肥 钳 ,损坏 细胞 膜 的 结构 ， 使 碱 迅速 侵入 组 织 内 ， 
造成 严重 的 组 织 损害 ,其 至 坏死 .形成 较 深 的 渡 疡 。 口 服 
强 碱 后 ,口腔 粘膜 呈 红 棕色 ,有 水 肿 . 演 疡 、 食 管 或 骨 可 发 
生 穿孔 ， 常 可 因 癌 痕 收 缩 而 致 消化 道 狂 窄 。 强 碱 进入 眼 


内 ,可 引起 结膜 炎 , 结 膜 和 角膜 的 水 肿 .溃疡 及 坏死 ,严重 
者 可 致 失明 。 

内 服 强 碱 后 ， 应 尽 速 给 予 食用 醋 , 3 一 5% 醋酸 或 
5 免 稀 盐 酸 ,饮用 大 量 橘 汁 或 柠 样 计 以 中 和 之 。 继 而 给 蛋 
清水 牛乳、 豆浆. 植物 油 口服 ,每 次 200ml。 皮肤 及 眼 部 
烧伤 后 ,即刻 用 清水 冲洗 , 洗 到 皂 液 物质 消失 为 止 ， 再 按 
烧伤 处 理 。 早 期 应 用 肾上腺 皮质 激素 以 防止 疗 痕 狭窄 。 
其 他 尚 应 进行 对 症 治疗 。 ( 交 志 泪 ) 


fuchonke X-shexian jlancha 
妇 产 科 X 射 线 检查 (X-ray examination in 
gynecology and obstetrics) X 射 线 检查 在 妇 产 
科 诊 断 中 占有 主要 地 位 ,可 借以 了 解 子 宫 、 输 财 管 和 卵巢 
的 大 小 ,形态 位 置 及 病变 情况 ,以 及 生殖 器 附近 胜 器 如 膀 
胱 、 肠 道 和 盆腔 的 情况 ,有 利于 鉴别 病变 性 质 及 范围 。 但 
XX 射线 会 伤害 卵巢 和 胎儿 ， 有 些 以 往 曾 应 用 XX 射线 诊断 
的 妇 产 科 疾病 和 胎位 \ 胎 儿 形态 等 ,现在 已 改 用 超声 波 检 
查 但 有 些 妇 产 科 情况 (如 产科 的 骨盆 测量 ) 仍 需 借助 于 
射线 检查 ， 如 宫 腔 内 病变 或 不 孕 症 常 需 作 子宫 输卵管 
造影 术 。X 射线 是 否 对 胎儿 有 影响 看 法 不 一 ， 一 般 认 为 
辕 射 量 小 于 5~10 伦琴 时 无 害 ,但 妊娠 12 周 前 是 胎儿 成 
形 期 ， 应 避免 X 射 线 检查 。 

次 射线 检查 能 解决 以 下 问题 : @ 腹 部 平 片 了 解 盆 腔 
有 无 钙化 ( 卵 集 畸 胎 瘤 和 内 生殖 器 结核 常会 出 现 钙化 
灶 ), 钱 尾 骨 及 两 侧 金 骨 有 无 病理 改变 ,胎儿 形态 , 含 金 属 
的 官 内 节育 器 的 形态 和 位 置 ， 以 及 输 孵 管 粘 堵 术 的 输 卵 
管 阻 等 。@ 子 官 输卵管 造影 术 为 将 造影 剂 注 入 子宫 和 输 
孵 管 ,了 解 子 官 官 腔 位 置 、 大 小 、 形 态 ( 有 无 畸形 ,粘连 \ 钙 
化 ,病变 的 部 位 范围 和 大 小 )， 在 不 孕 症 或 输卵管 吻合 手 
术 前 后 可 行 造 影 以 了 解 输卵管 是 否 畅通 ， 此 法 有 辅助 诊 
断 及 治疗 之 效 。 回 盆腔 充气 造影 腹腔 注入 氧气 和 二 氧化 
碳 气 体 , 使 盆腔 器 官 周围 充盈 气体 ,再 摄 X 射 线 片 。 这 种 
片子 对 比 清晰 ， 可 了 解 盆腔 器 官 的 正常 及 病理 状态 。 也 
可 同时 并 用 子 官 输卵管 造影 ( 合 称 子 官 气 腹 造 影 )， 以 明 
确 盆 腔 器 官 病变 的 准确 位 置 。 但 这 种 操作 较 复 杂 ，B 型 
超声 波 检查 妇科 腹腔 镜 问世 后 ， 已 很 少 用 。 

《 何 革 华 ) 

fuke jiblng 
妇科 疾病 (gynecological diseases) 发 生 于 
女性 生殖 系统 (包括 外 阴 、 了 明道. 子宫 输卵管、 卵巢 及 乳 
房 ) 的 功能 性 或 器 质 性 疾病 ， 尤 其 是 非 妊娠 状态 下 发 生 
的 疾病 妇女 从 青春 期 月 经 初潮 开始 每 月 行经 1 次 ( 称 为 
月 经 ), 生 育 年 龄 妇女 处 于 性 功能 及 生育 的 活跃 期 ， 到 围 
绝经 期 卵巢 功能 逐渐 衰退 ,最 后 月 经 终止 ( 即 绝经 )。 这 些 
都 是 妇女 所 具有 不 同 于 男性 的 生殖 生理 特点 。 许 多 妇科 
疾病 的 发 病 与 妇女 各 阶段 的 不 同 生理 特点 有 关 。 妇 科 疾 
病 不 仅 影响 妇女 本 身 健康 ,又 能 影响 婚 、 育 、 性 生活 而 造 
成 个 人 及 家 庭 的 不 幸 。 此 外 ,生殖 道 的 一 些 感染 性 疾病 ， 
在 妊娠 分 娩 过 程 中 可 通过 胎盘 、 产 道 感染 胎儿 或 新 生 儿 


而 址 害 子 代 ,导致 流产 .早产 、 死 产 、 胎 儿 畸 形 、 智 力 低下 
等 严重 后 果 。 青 春 期 \ 经 期 产 福 期 、 围 绝经 期 的 卫生 保 
健 措 施 是 预防 妇科 疾病 的 重要 环节 。 

分 类 ”妇科 疾病 可 从 发 病 部 位 (卵巢 ` 输 卵 管 .子宫 、 
阴道 .外 阴 、 乳 房 ) 和 疾病 性 质 ( 炎 症 、 肿 瘤 、 内 分 泌 障碍 、 
损伤 ,先天 发 育 异常 、 不 孕 症 和 性 功能 障碍 ) 等 不 同 角度 
分 类 。 

天 症 ”炎症 为 妇科 的 常见 病 ,有 急性 与 慢性 之 分 .下 
生殖 道 感染 以 慢性 子宫 颈 炎 ,阴道 炎 为 多 ， 外 阴 炎 次 之 。 
上 生殖 道 感染 中 急性 者 则 以 急性 输卵管 炎 、 急 性 盆腔 炎 
最 常见 ,输卵管 积 及 ,卵巢 肪 肿 、 盆 腔 肤 肿 盆腔 腹膜 炎 已 
较 少见 。 慢 性 者 则 以 慢性 盆腔 炎 、 慢 性 输卵管 卵巢 炎 为 
多 见 ,输卵管 积 水 \ 输 卵 管 卵巢 衷 肿 已 不 多 见 。 盆 腔 结核 
如 输卵管 结核 、 子 宫 内 膜 结核 在 不 孕 症 常规 检查 中 屡 有 
发 现 。 淋 病 、 梅 毒 等 属性 传播 疾病 仍 未 绝迹 ,尖锐 湿疣 也 
不 罕见 ,衣原体 感染 巨细 胞 病毒 感染 等 亦 有 报道 。 

内 分 泌 失 调 功能 性 于 富 出 血 ,闭经 , 围 绝经 期 综合 
征 等 较 多 见 ， 其 他 如 经 前 紧张 征 、 性 早 热 等 。 

肿瘤 ”可 发 生 于 女性 生殖 器 官 的 任何 部 位 ， 有 良性 
与 恶性 之 分 。 良 性 肿瘤 以 钱 昌 发 肿 子宫 肌 瘤 多 见 。 恶 性 
肿瘤 以 子宫 颈 疱 发 病 率 最 高 ,其 次 为 卵巢 恶性 肿瘤 ,子宫 
内 膜 癌 , 外 阴 瘤 。 来 源 于 胚胎 滋养 层 细胞 的 恶性 肿瘤 ,如 
侵蚀 性 葡萄 胎 , 绒 毛 膜 癌 是 与 妊娠 有 关 的 肿瘤 ,发 病 率 亦 
较 高 。 子 宫 肉瘤、 输卵管 癌 军 见 。 

子宫 内 膜 异 位 症 和 子宫 腺 肌 症 ”妇科 的 特殊 疾病 ， 
具有 功能 的 子 官 内 膜 组 织 在 自 常 子宫 内 膜 以 外 的 部 位 生 
长 ， 因 其 周期 性 出 血 不 能 排出 而 形成 局 部 病变 。 异 位 内 
膜 出 现在 子 言 肌 壁 的 又 称 为 子宫 腺 肌 症 ， 其 病因 与 子宫 
内 腊 弄 位 羡 不 同 , 1960 年 代 以 来 其 发 病 率 日 益 上 升 ， 过 
去 的 军 见 病 已 成 为 当今 妇科 的 常见 病 。 

拒 伤 ”由 难产 ,手术 或 外 伤 造成 。 如 尿 痿 ,类 痿 、 外 
明 血 种、 子 官 穿孔 、 子 官 腔 粘连 综合 征 ( 又 称 阿 合 曼 氏 综 
合 征 ) 等 。 

女性 生 焉 器 位 置 措 常 ” 先 天 性 或 后 天 性 盆 底 组 织 松 
弛 等 原因 所 致 ,如 子宫 攀 位 、 子 宫 脱 重 、 脖 胱 膨 出 、 直 肠 膨 
出 ,子宫 翻 出 等 。 

先天 发 育 开 常 ”如 处 女 膜 闭锁 ,先天 性 无 阴道 阴道 
横 了 责 、 双 阴道 、 双 子宫 、 残 角子 宫 等 。 

性 分 化 异常 ”如 真 两 性 畸形 ， 假 两 性 畸形 。 

不 孕 症 ”夫妇 同居 2 年 未 孕 者 。 需 双方 检查 寻找 原 
因 。 

性 功能 障碍 
是 心 因 性 。 

外 阴 的 皮肤 粘膜 病 ”外 阴 接 近 尿 道 、 阴 道 、 肛 门 , 易 
被 尿 . 灶 和 阴道 分 泌 物 所 浸渍 ,如 不 注意 局 部 清洁 易 患 皮 
肤 粘膜 病 。 外 阴 癌 痒 是 各 种 不 同 原因 引起 的 一 种 常见 的 
症状 。 外 朋 白 色 病变 或 称 慢性 外 阴 营 养 不 良 ， 是 一 组 外 
阴 皮 肤 、 粘 膜 营养 障碍 而 致 的 组 织 变性 及 色素 减退 的 
疾病 。 


如 无 性 欲 ,性 交 痛 、 阴 道 痉挛 等 。 许 多 
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乳房 疾病 ”如 发 育 异常 、 急 性 乳腺 严 ( 多 见于 产 福 
期 )、 纤 维 唱 性 乳房 病 (中 年 妇女 多 见 )、 乳 腺 纤维 腺 瘤 ( 青 
年 妇女 常见 的 良性 肿瘤 )、 和 乳腺 辣 ( 重 要 的 乳腺 恶性 肿 
瘤 )。 

妇科 疾病 的 共同 表现 ”异常 的 阴道 出 血 和 白带 多 为 
妇科 疾病 的 常见 症状 。 由 于 女性 生殖 器 位 于 盆腔 ， 故 妇 
科 病 常 有 腹痛 或 盆腔 肿块 等 表现 , 须 与 其 他 疾病 相 鉴 别 ， 
外 阴 瘙 痒 也 是 常见 症状 之 一 。 

阴道 出 血 阴道 出 血 可 来 自 阴道 、 宫 颈 及 子宫 , 绝 大 
多 数 来 自 子宫 ,后 者 又 称 子宫 出 血 。 青 春 期 前 绝经 期 后 
发 生 阴 道 出 血 或 生育 年 龄 妇女 的 非 正常 经 期 出 血 均 属 异 
常 。 阴 道 出 血 为 一 重要 症状 ， 量 多 可 因 失 血 发 生 休克 危 
及 生命 ， 量 少 淋漓 不 断 易 被 忽略 而 延误 病情 。 由 于 病因 
不 同 临床 表现 各 有 特点 ( 见 阴道 出 血 )。 

白带 异常 ”表现 为 白带 量 、 性 状 、 颜 色 及 气味 的 改 
变 。 生 殖 道 有 炎症 ,肿瘤 或 异物 继 发 感染 时 ,白带 增多 且 
有 颜色 及 性 状 的 改变 ( 见 白带 )。 

歧 痛 ”妇科 疾病 引起 的 腹痛 ， 特 点 是 疼痛 部 位 与 病 
灶 一 致 ,疼痛 开始 于 下 腹 , 可 随 病 情 的 发 展 而 有 变化 ， 若 
炎症 扩散 引起 全 腹膜 炎 ， 或 内 出 血 量 多 血液 流入 腹腔 刺 
激 腹膜 , 即 转 为 全 腹痛 。 须 注意 腹痛 的 发 病 为 突然 的 或 不 
知 不 觉 的 ;起 病 的 部 位 疼痛 的 性 质 为 阵 发 性 ,持续 性 、 扭 
痛 或 隐痛 ， 末 次 月 经 日 期 ,有 无 停经 ;有 无 其 他 不 适 如 发 
热 . 氏 既 、 阴 道 出 血 ,呕吐 肛门 坠 痛 等 ;过 去 腹 内 有 无 肿 
块 或 类 似 发 作 。 下 腹 正 中 疼痛 多 由 于 子宫 痉挛 性 收缩 引 
起 ,为 阵 发 性 , 常 伴 肛门 坠 痛 , 见 于 痛经 ,先兆 流产 ， 子 宫 
积 血 (处 女 膜 闭锁 、 宫 腔 粘连 )。 单 侧 下 腹痛 多 为 该 侧 附 
件 病变 ,如 卵巢 囊肿 扭转 、 附 件 炎 、 和 输卵管 妊娠 等 所 引起 。 
盆腔 炎 以 下 腹 双 侧 痛 多 见 。 此 外 ， 下 腹痛 亦 可 来 自生 殖 
器 官 以 外 疾病 ,如 阑尾 类 、 尿 路 结石 等 。 

爹 腔 肿块 女性 生殖 器 官位 于 盆腔 ,来自 子宫 、 输 卵 
管 及 卵巢 的 肿块 开始 位 于 盆腔 ， 体 积 较 小 时 只 有 作 妇 科 
检查 方 能 发 现 ， 当 肿块 增 大 超出 盆腔 时 ， 从 腹部 即 可 触 
及 。 对 入 腔 肿块 应 注意 其 部 位 ,大 小 .硬度 、 活 动 度 、 有 无 
压痛 ,增长 速度 ,有 无 其 他 不 适 如 腹痛 ,发 热 .恶心 .呕吐 、 
大 小 便 异 常 、 月 经 异常 等 。 青 春 期 的 盆腔 肿块 以 卵巢 肿 
瘤 多 见 ,结核 性 包 误 积 液 也 不 罕见 , 偶 见 先天 性 生殖 道 畸 
形 所 引起 的 阴道 . 子 官 积 血 形成 的 包 块 .在 生育 年 龄 妇女 
首先 要 排除 与 妊娠 有 关 的 肿块 ,如 宫 内 妊娠 :陈旧 性 官 外 
孕 , 葡 萄 胎 等 ,其 次 为 子宫 肌 瘤 , 卵 梨 肿瘤 .子宫 内 膜 异 位 
证、 盆腔 炎 性 肿块 。 在 更 年 期 及 老年 妇女 首先 考虑 肿瘤 并 
警惕 恶性 肿瘤 的 可 能 .此 外 亦 可 来 自 其 他 脏 器 如 阑尾 、 肠 
道 、 膀 胱 腹膜 后 肿瘤 及 盆 位 肾 等 。 

外 有 阴 疲 症 ”多 为 阵 发 性 ,夜间 加 重 ,部 位 多 在 阴蒂 和 
小 阴唇 附近 , 亦 可 见于 大 阴唇 、 会 阴 或 肛门 附近 ， 见 于 糖 
尿 病 , 黄 着、 维生素 B, 缺乏 症 等 全 身 疾病 ,或 为 局 部 的 刺 
激 性 因素 所 引起 ， 如 滴 虫 性 或 竹 菌 性 阴道 炎 (分 泌 物 刺 
激 )、 生 殖 道 癌 ( 尿 、 业 刺激 )、 皮 肤 病 (如 湿疹 )、 外 明白 色 
病变 ,局 部 皮肤 过 敏 ( 对 药物 或 塑料 制品 )、 卫 生 不 良 等 。 
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诊断 诊断 妇科 疾病 最 基本 的 依据 是 病史 与 妇科 检 
查 。 在 此 基础 上 作 有 关 化 验 及 必要 的 特殊 检查 ,综合 所 
得 结果 全 面 分 析 。 

妇科 检查 ”通过 阴道 检查 了 解 内 生殖 器 及 统 腔 情 
况 。 排 空 膀胱 , 取 膀胱 截 石 位 ,将 阴道 窥 器 轻 轻 放 入 阴道 ， 
观察 阴道 及 宫颈 有 无 异常 。 双 合 诊 即 阴道 腹部 联合 检查 ， 
将 一 手 的 中 指 及 食指 伸 入 阴道 ， 与 放 在 下 腹部 的 另 一 手 
相互 配合 ,检查 了 解 子宫 、 双 侧 附件 及 盆腔 内 有 无 异常 。 
三 合 诊 为 阴道 直肠 腹部 联合 检查 ， 将 一 手 的 食指 放 入 阴 
道 , 中 指 进入 直肠 内 ,配合 放 在 腹部 的 另 一 手 检查 ， 较 双 
合 诊 能 更 清楚 地 查 到 子宫 后 方 . 子 宫 直 肠 陷 凹 阴道 直肠 
隔 、 两 侧 宫 旁 组 织 及 储 腔 腹膜 后 及 直肠 情况 。 对 幼女 及 
未 婚 妇 女 作 肛 查 ， 若 需 作 阴道 检查 须 征 得 家 属 及 其 本 人 
同意 。 

妇科 常用 化 验 及 特殊 检查 ”包括 以 下 几 项 。 

@ 白带 悬 滴 液 检查 。 取 一 滴 生 理 盐水 或 10% NaOH 
液 一 渍 放 于 玻 片 上 ,再 与 少许 白带 相 混 , 于 显微镜 下 分 别 
查找 滴 虫 或 等 菌 。 

@@ 宫颈 刊 片 用 特制 木板 绕 宫颈 口 转 一 周 ， 刮 取 鲜 
柱 交 界 处 的 分 泌 物 作 涂 片 ， 作 帕 帕 尼 古 拉 乌 氏 ( 巴 氏 ) 染 
色 或 苏 木 精 - 伊 红 染色 找 瘤 细胞 , 现 已 成 为 妇科 门诊 的 一 
次 常规 检查 。 

@ 细胞 学 卵 功 检查 。 以 刊 板 于 阴道 侧 壁 上 1/3 处 , 轻 
轻 刊 取 少许 分 泌 物 作 涂 片 ， 邵 尔 氏 染色 ， 进 行 细胞 学 检 
查 。 计 算 底层 /中 层 /表层 上 皮 细胞 的 百分比 (又 称 成 熟 指 
数 )。 涂 片 中 出 现 致密 核 表层 细胞 则 表示 有 上 峻 激素 影响 ， 
无 表层 细胞 而 以 低层 细胞 为 主 者 为 卵巢 功能 低落 。 

@ 宫颈 粘液 检查 。 包 括 宫颈 粘液 粘 稠度 、 拉 丝 度 
《排卵 期 肉 激素 高 ,宫颈 粘液 呈 蛋 清 状 ,弹性 增加 ,粘液 拉 
丝 长 度 可 达 10cm, 在 孕 激素 作用 下 ,宫颈 粘液 变 混浊 、 粘 
笛 、 拉 丝 度 降低 至 1 一 2cm)、 粘 液 结晶 类 型 ( 取 宫 颈 粘 液 
放 玻 片 上 干燥 后 于 低 倍 显微镜 下 观察 ， 肉 激素 影响 下 形 
成 羊 齿 状 结晶 ,排卵 后 于 孕 激素 影响 下 结晶 为 椭圆 体 , 见 
图 1, 观 察 此 前 后 变化 ,可 测 知 有 无 排卵 )。 


图 1 官 颈 粘 液 涂 片 结 品类 型 


图 妊娠 试验 。 胚 胎 滋养 层 分 泥 的 绒毛 促 性 腺 激素 
《hCG) 进 入 母 血液 后 由 尿 中 排出 ,测定 妇女 血尿 中 hCG 
含量 ， 借 以 诊断 妊娠 及 妊娠 有 关 疾 病 如 流产 、 宫 外 孕 、 滋 
养 叶 疾病 等 。 

@@ 后 客座 穿刺 术 。 腹 腔 内 疑 有 积 液 ( 血 或 脓 液 ) 时 ， 
可 从 阴道 后 窒 座 直接 穿刺 ,吸出 积 于 盆腔 的 液体 供 检查 。 
本 法 方便 易 行 ， 为 异 位 妊娠 常用 的 急诊 辅助 诊断 方法 。 

@ 基础 体温 (BBT ) 测 定 。 基 础 体温 指 经 较 长 时 
间 睡 眠 (6 一 8 小 时 )， 醒 后 尚未 进行 任何 活动 之 前 所 测 得 
的 体温 。 要 试 口 表 10 分 钟 。 正 常情 况 下 ,生育 年 龄 妇女 
的 基础 体温 ， 于 排卵 后 略 有 升 高 ( 因 孕 激素 能 刺激 体温 
中 枢 )， 高 于 卵泡 期 0.3~0.5'C, 至 月 经 前 1~2 天 或 月 
经 第 一 天 下 降 。 正 常 月 经 周期 每 天 基础 休 温 的 联 线 呈 双 
相 ， 高 温 相 持续 在 10 天 以 上 ， 低 温和 高温 之 间 相差 
>0.3'C ;着 高 温 相 <10 天 ,平均 温差 <0.3'C, 应 考虑 
为 黄体 功能 不 全 ; 若 为 单 相 型 则 为 无 排卵 (图 2)。 基础 体 
温 是 妇科 常用 的 简便 方法 ， 主 要 用 以 了 解 有 无 排卵 及 黄 
体 功能 状况 。 可 用 于 对 闭经 、 功 能 性 子宫 出 血 ,不 孕 症 等 
的 诊断 和 了 解 治疗 效果 ， 也 可 有 助 于 安全 期 避孕 。 

@@ 输卵管 通畅 试验 。 检 查 输卵管 是 否 通畅 ,主要 用 
于 不 孕 症 。 将 气体 (CO,) 或 液体 由 官 颈 缓 缓 注入 宫 腔 , 观 
察 是 否 能 通过 输卵管 , 前 者 称 输卵管 通气 术 ,后 者 称 为 输 
卵 管 通 液 术 。 腹 腔 镜 检查 的 同时 ， 由 宫颈 向 宫 腔 内 注入 
美 蓝 液 ,于 直 视 下 观察 有 无 蓝 色 液体 从 输卵管 伞 端 流出 ， 
这 方法 更 为 简便 准确 , 称 为 输卵管 通 色素 法 。 子 宫 输 卵 
管 造 影 术 是 将 造影 剂 注入 子宫 腔 ,使 宫 腔 、 输 卵 管 显影 ， 
除 用 以 了 解 输卵管 是 否 通畅 外 ,并 可 显示 输卵管 形态 ,长 
度 、 走 向 及 其 受阻 部 位 ,同时 也 可 观察 宫 腔 的 大 小 .形态 、 
有 无 畸形 或 占 位 性 病变 。 

@@ 超声 检查 。 常 用 者 为 B 型 超声 显 象 ,检查 无 痛苦 ， 
无 害 , 可 重复 可 用 以 确诊 早孕 ,了 解 胚胎 在 宫 内 的 情况 ， 
诊断 未 破裂 型 早期 异 位 妊娠 和 葡萄 胎 ， 鉴 别 腹 内 肿块 的 
来 源 与 性 质 ,鉴别 巨大 卵巢 冲 肿 与 腹水 ,腹壁 太 厚 或 肿块 
小 ,妇科 检查 不 能 肯定 者 ,B 超 可 协助 诊断 腹 内 有 无 肿块 。 
B 超 可 连续 观察 卵泡 发 育 ， 指 导 刺 激 排 卵 药物 的 应 用 ， 


可 指引 体外 授精 及 胚 泡 移植 的 操作 。 见 超声 在 妇 产科 的 
应 用 。 

加 明道 镜 检查 。 阴 道 镜 将 子宫 颈 阴 道 部 上 皮 放 大 
10 一 40 信 ,观察 阴道 或 宫颈 表面 微小 病变 ,主要 用 于 诊断 
早期 宫颈 癌 。 于 镜 下 可 疑 处 取 注 检 提 高 确诊 率 。 

@@ 腹腔 镜 检查 。 主 要 用 于 诊断 临床 难以 确诊 的 疑难 
病例 ,如 原因 不 明 的 腹痛 、 性 质 不 明 的 小 肿块 、 内 生殖 器 
及 性 腺 发 育 异常 、 早 期 子宫 内 膜 异 位 症 及 判定 卵巢 癌 化 
疗 后 的 疗效 等 。 在 腹腔 镜 下 也 可 做 小 手术 。 

@@ 宫 腔 镜 检查 。 借 助 宫 腔 镜 可 直接 观察 宫 腔 全 部 情 
况 , 并 可 于 直 视 下 作 活 体 组 织 检查 提高 确诊 率 , 适 于 原因 
不 明 的 子宫 出 血 如 诊 刮 易 漏诊 的 小 型 粘膜 下 子宫 肌 瘤 、 
子 官 内 膜 息 肉 , 及 绝经 后 子宫 出 血 诊 刊 未 能 确诊 者 ,又 用 
以 查找 闭经 、 习 惯性 流产 以 及 不 孕 的 原因 。 

预防 “预防 妇科 疾病 须 做 好 妇女 各 阶段 的 卫生 保 
健 ， 定 期 健康 检查 ( 见 妇女 卫生 )。 

处 理 原则 妇科 疾病 发 生 于 生殖 系统 。 生 殖 器 官 及 
性 腺 涉及 性 生活 、 生 育 及 内 分 小 。 处 理 时 除了 解 病情 外 ， 
还 须 了 解 病人 精神 及 心理 状态 ,职业 、 婚 姻 ,家 庭 , 生 育 情 
况 及 丈夫 的 年 龄 职业、 健康 状况 等 社会 因素 。 根 据 不 同 
的 具体 情况 来 制定 治疗 方案 其 目的 是 既 要 解除 病痛 , 恢 
复 健康 还 要 兼顾 病人 婚姻 ,生育 \ 家 庭 生活 的 美满 因此， 
年 轻 妇 女 手 术 治 疗 时 卵 集 、 子 宫 的 去 留 以 及 恶性 肿瘤 的 
手术 范围 等 ， 愈 来 愈 多 地 受到 重视 。 

手术 治疗 ”对 良性 病 以 保守 性 手术 为 原则 ， 如 卵巢 
囊肿 只 作 病 侧 附 件 切除 或 作 肿瘤 刊 除 木 ， 在 子宫 肌 瘤 对 
要 求生 育 的 妇女 尽力 争取 作 肌 瘤 到 除 木 以 保留 子宫 对 
无 生育 要 求 的 围 绝 经 期 妇女 作 子 宫 切 除 术 时 亦 应 尽力 保 
留 卵巢 ,以 免 因 去 势 造 成 人 工 绝经 的 痛苦 ,对 恶性 肿瘤 如 
早期 子 官 颈 癌 、 子 宫 内 腊 癌 ,卵巢 交 、 外 阴 癌 均 以 手术 治 
疗 为 主 ， 根 据 各 自 的 期 别 采取 相应 的 根治 性 手术 。 

化 学 治疗 (化 疗 ) 绒毛 膜 冶 是 唯一 可 以 用 化 疗 根治 
的 实体 癌 。 单 纯化 疗 对 其 他 妇科 恶性 肿瘤 还 不 能 根治 ， 
主要 用 作 术 后 的 辅助 治疗 。 化 疗 带 有 副作用 ， 使 其 应 用 
受到 一 定 限制 。 
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图 2 基础 体温 
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获 射 治疗 ”常用 作 宫 颈 交 根治 性 疗法 或 术 前 、 术 后 
的 辅助 治疗 。 在 子宫 内 膜 癌 主 要 用 于 术 前 或 术 后 辅助 治 
疗 。 在 卵巢 癌 的 化 疗 问 世 前 ， 效 疗 曾 为 卵巢 癌 术 后 唯一 
的 辅助 治疗 手段 。 妇 女 接受 盆腔 照射 后 卵巢 功能 即 被 破 
坏 而 造成 人 工 绝经 。 乳 癌 可 采用 放疗 去 势 。 
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Diagnosis & Treatment, 3rd ed., Lange Medical Publications, 
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(念书 竹 》 

fun laodong welsheng 
妇女 劳动 卫生 (occupational health of fe- 
male worker) 。 研究 妇女 在 从 事 职业 劳动 的 过 程 中 ， 
劳动 条 件 及 有 害 职业 因素 对 机 体 可 能 产生 的 影响 ， 及 其 
相应 的 预防 保健 措施 的 一 门 学 科 。 主 要 内 容 包 括 ， 妇女 
的 作业 能 力 及 劳动 生理 ， 职 业 因 素 对 妇女 生殖 功能 的 影 
响 ; 对 职业 因素 敏感 性 的 性 别 差异 ! 以 及 以 妇女 为 主 的 
职业 的 劳动 卫生 等 。 

女性 和 男性 除了 生殖 系统 的 结构 与 功能 有 差别 外 ， 
尚 有 其 他 方面 的 差异 。 女 性 身高 、 体 重 ,胸围 、 上 下 肢 长 
度 等 的 均值 ， 均 小 于 男性 ， 一 般 骨 骼 也 较 男性 短小 ， 但 
骨盆 宽大 ， 消 柱 腰 眉 较 男性 稍 长 ， 这 为 妊娠 和 分 娩 提 供 
了 有 利 条 件 。 女 性 皮下 脂肪 丰富 ,男性 肌肉 发 达 。 男 性 肌 
肉 重量 约 占 体重 的 40~50%, 而 女性 则 约 占 30~ 一 40%， 
特别 是 上 营 肌 肉 ， 女 性 不 及 男性 发 达 ， 故 女性 肌 力 一 般 
小 于 男性 。 血 液 、 循 环 和 呼吸 系统 的 功能 也 存在 性 别 差 
异 。 总 血 量 、 红 细胞 数 及 血红 蛋白 含量 ,女性 低 于 男性 ， 
因而 女性 血液 运送 氧气 的 能 力 低 于 男性 ,每 100 ml 动脉 
血 的 氧 含 量 ， 男 性 约 为 19 ml, 女性 约 为 17 ml。 心 脏 扫 
击 量 和 肺活量 也 较 男性 小 ， 故 当 进行 同等 强度 的 体力 劳 
动 时 ， 心 胱 次 数 和 呼吸 次 数 的 增加 往往 多 于 男性 。 

女性 骨盆 底 除 有 尿道、 直肠 通过 外 , 尚 有 阴道 穿 过 ， 
骨盆 腔 内 有 子宫 、 卯 巢 和 输卵管 等 内 生殖 器 官 ,从 事 重 体 
力 劳动 时 ， 腹 压 由 于 用 力 而 增高 ， 会 影响 这 些 器 官 的 血 
液 循环 及 子 官 的 正常 位 置 。 因 此 ， 女 性 对 重 体力 劳动 的 
适应 能 力 不 如 男性 ， 进 行 同等 强度 的 体力 劳动 时 ， 机 体 
的 负担 较 男性 为 大 。 此 外 ， 妇 女 在 月 经 期 、 妊 娠 期 和 图 
绝经 期 机体 的 生理 功能 状态 有 变化 ， 这 对 作业 能 力也 
会 产生 不 利 影响 。 

职业 因素 对 女性 生殖 功能 及 第 二 代 的 影响 较 大 。 某 
些 有 害 职业 因素 可 对 女性 生殖 功能 产生 不 利 影响 ， 引 起 
月 经 异常 甚至 造成 生殖 损伤 ， 结 果 出 现 自然 流产 、 死 胎 


死 产 .胎儿 畸形 、 新 生 儿 你 体 重 ， 以 及 乳 婴 生长 发 育 不 良 


等 。 若 有 害 职 业 因素 具有 性 腺 毒性 时 ， 则 可 对 卵巢 产生 
毒 作 用 ,影响 卵细胞 的 成 熟 或 造成 卵细胞 染色 体 损伤 , 结 
果 可 出 现 月 经 周期 变化 、 月 经 过 多 或 过 少 、 闭 经 等 异常 
现象 。 还 可 导致 不 孕 、 自 然 流产 、 子 代 先 天 性 缺陷 。 若 
有 害 职业 因素 具有 胚胎 毒性 ， 则 可 影响 胚胎 发 育 ， 引 起 
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胚胎 死亡 和 流产 ; 胎儿 畸形 ,胎儿 发 育 迟 缓 (如 低 体重 儿 、 
小 头 儿 ) 或 功能 发 育 不 全 (如 听觉 、 视 觉 异常 及 智力 发 育 
不 良 等 )。 

常见 的 有 害 职业 因素 有 XX 射线 .Y 射 线 及 铅 、 东 、 砷 、 
二 硫化 碳 、 菲 等 工业 毒物 ,以 及 甲 基 汞 ,2,4, 5- 三 氧 苯 氧 
乙酸 (2,4,5-T) 等 农药 。 许 多 化 学 物质 还 可 通过 胎盘 进 
入 胎儿 体内 ， 对 胎儿 产生 毒 作用 或 致癌 作用 。 某 些 能 引 
起 神经 内 分 泌 功 能 障碍 的 有 害 职 业 因 素 如 了 噪声、 高 温 等 ， 
也 可 引起 月 经 障碍 。 

妇女 怀孕 时 对 有 害 职业 因素 的 敏感 性 增高 ， 容 易 发 
生 职 业 中 毒 和 其 他 妊娠 并 发 症 。 接 触 强烈 噪声 及 二 硫化 
碳 、 莱 、 甲 蔷 、 二 甲 其 .所 乙烯 、 己 丙 酝 胶 等 工业 毒物 的 怀 
孕 女 工 ， 妊 娠 高 血压 综合 征 发 病 率 高 于 对 照 人 群 。 

许多 有 毒化 学 物质 可 经 乳 计 排出 而 影响 乳 儿 健康 。 
从 事 铅 作业 的 女工 ， 其 子女 中 母 产 性 乳 儿 铅 中毒 屡 有 发 
生 。 

体力 紧张 时 ， 有 害 职业 因素 对 女性 的 影响 比 男性 为 
大 ,女性 对 具有 血液 毒性 的 化 学 物质 及 缺 氧 较 男性 敏感 。 
由 于 皮肤 较 柔 壤 ， 对 刺激 性 化 学 物质 如 酸 、 碱 铬 酸 盐 等 
也 较 敏感 。 故 妇女 的 职业 性 皮肤 病 患 病 率 高 于 男性 。 女 
性 在 经 期 、 孕 期 及 围 绝经 期 时 ,植物 神经 功能 不 稳定 , 胃 
肠 道 功能 有 所 改变 ， 当 这 些 生理 反应 与 工业 毒物 的 毒性 
作用 表现 相 一 致 时 ， 也 可 增加 机 体 对 毒物 的 敏感 性 。 

为 保护 妇女 健康 ， 要 制订 预防 对 策 ， 合 理 安排 妇女 
劳动 。 繁 重 体力 劳动 以 及 能 危害 妇女 生殖 功能 的 生产 和 
作业 ， 不 应 明 收 妇女 参加 。 孕 妇 还 不 应 参加 可 接触 具有 
胚胎 毒性 的 有 害 职业 因素 的 作业 .要 加 强 妇女 在 经 期 ` 孕 
期 \ 产 期 .哺乳 期 ,更 年 期 的 劳动 保护 ,要 改善 劳动 条 件 为 


妇女 开 有 更 为 广泛 的 就 业 范围 ( 保 圾 书 ) 
funu welsheng 
妇女 卫生 (health care for female) 妇女 一 


生 中 ， 生 殖 器 官 经 历 从 幼稚 ,发 育 ,成 熟 到 衰退 的 不 同 阶 
段 。 可 按 各 阶段 的 生理 特点 将 妇女 的 一 生 分 为 6 个 时 期 
即 月 经 期 孕期, 产 期 产 福 期 .哺乳 期 及 更 年 期 。 做 好 妇 
女 各 期 的 卫生 保健 ， 对 保护 妇女 健康 和 劳动 力 有 决定 性 
作用 。 

经 期 卫生 ”月 经 来 潮 是 妇女 生殖 器 官 开始 进入 青春 
期 的 标志 。 月 经 期 ， 由 于 子宫 内 膜 列 落 出 血 、 盆 腔 充血 、 
全 身 神经 体液 也 有 很 多 变化 ,此 期 间 妇 女 抵抗 力 较 低 , 易 
感 疲劳 \ 情 结 激动 等 因此 妇女 此 时 应 避免 剧烈 运动 或 重 
体力 劳动 ,不 能 过 度 疲劳 ,不 能 涉 水 ,禁止 性 交 , 勤 换 月 经 
朴 ， 保 持 外 阴 清 洁 。 对 青春 期 的 未 婚 少女 ， 更 要 讲解 有 
关 月 经 的 生理 卫生 ,如 何 保持 经 期 卫生 等 。 

孕期 卫生 ”妊娠 后 母体 将 发 生 一 系列 重大 变化 。 为 
了 保护 孕妇 身体 健康 ,保证 胎儿 正常 发 育 ,预防 和 尽量 减 
少 产 科 并 发 症 ， 从 妊娠 3 个 月 起 应 定期 为 孕妇 作 产 前 检 
查 ， 以 便 及 早 发 现 问题 ， 及 时 处 理 。 特 别 对 有 遗传 病 家 
族 史 者 ， 应 在 早期 妊娠 时 即 进行 遗传 咨询 ， 以 确定 是 否 


可 继续 妊娠 。 

产 期 卫生 ”在 整个 分 群 过程 中 ， 从 临产 到 新 生 儿 娩 
出 ,产妇 及 新 生 儿 都 经 历 着 巨大 的 生理 变化 。 必 须 密切 
观察 产程 的 进展 ， 及 时 发 现 异 常 ， 及 时 处 理 。 应 普及 科 
学 接生 ,以 保证 母 婴 安全 。 

产 神 期 卫生 ” 产 福 期 是 产妇 全 身 情 况 和 产道 逐渐 复 
原 和 乳腺 分 泌 旺盛 的 时 期 。 产 妇 应 注意 休息 ,睡眠 饮食 
和 补充 营养 ,注意 外 阴 的 清洁 ,乳头 乳房 的 清洁 。 并 要 注 
意 新 生 儿 脐带 、 皮 肤 等 的 清洁 卫生 。 产 福 期 结束 时 要 做 
产后 检查 并 落实 避孕 措施 ( 见 产 祷 期 卫生 )。 

哺乳 期 卫生 ”哺乳 期 是 产妇 用 自己 的 乳汁 喂养 婴儿 
的 时 期 ， 一 般 要 8 一 10 个 月 ,此 时 应 指导 乳母 如 何 哺乳 、 
护理 乳房 以 及 注意 饮食 ,休息 ,睡眠 情结 等 哺乳 期 将 结 
束 时 还 要 指导 断奶 的 方法 。 

更 年 期 卫生 更 年 期 是 指 妇女 从 生殖 功能 旺盛 的 状 
态 ， 向 老年 衷 退 的 过 庐 时 期 。 较 新 的 提 法 称 国 弛 经 期 。 在 
妇女 由 于 内 分 族 功 能 的 变化 ， 卵 巢 功能 逐渐 消失 ， 月 经 
停止 ， 当 月 经 停止 一 年 以 上 ,最 后 一 次 月 经 称 为 绝经 ,这 
段 时 间 称 为 绝经 期 。 绝 经 后 期 指 绝经 后 ， 卵 梨 进 一 步 葵 
缩 ， 纤 维 化 ， 功 能 完全 消失 ， 生 殖 器 官 姜 缩 。 绝 大 多 数 
妇女 能 适应 这 一 生理 变化 。 但 也 有 少数 妇女 会 出 现 一 系 
列 植物 神经 功能 失调 的 症状 ,甚至 健康 和 工作 都 受 影响 。 
因此 应 对 更 年 期 妇女 介绍 更 年 期 有 关 的 生理 卫生 知识 ， 
让 她 们 能 正确 认识 更 年 期 的 变化 ， 解 除 顾虑 ， 保 持 精神 
愉快 ， 安 然 度 过 更 年 期 有 明显 症状 者 可 予 相 应 治疗 ,在 
绝经 后 期 若 发 现 绝经 后 出 血 、 异 常 白带 、 下 腹 肿 块 等 症 
状 时 ， 应 及 时 明确 诊断 ， 给 予 治疗 ， 且 鼠 在 未 明确 病因 
时 乱 服 药物 。 ( 张 惜 用 》 


fugao jlehe 
附 举 结核 (tuberculosis of epididymis) 
临床 上 最 常见 的 男性 生殖 系统 结核 病 ， 多 继 发 于 肾 结 
核 。 结 核 杆 菌 首 先 侵犯 前 列 腺 及 精囊 ， 然 后 沿 输精管 莫 
延 到 附 备 尾 。 附 乍 结 核 也 可 经 血行 感染 ， 病 变 多 在 附 亩 
头 ， 可 进一步 扩 蝶 至 乍 丸 ,引起 乍 丸 结核 .近年 认为 附 符 
尾部 血 运 丰 富 , 附 睾 尾 结核 亦 可 由 血行 传播 。 

病程 较 惕 ， 附 睾 逐 浙 增 大 ， 多 无 明显 疼痛 ， 肿 大 的 
附 振 与 阴囊 粘连 或 形成 寒 性 肪 肿 ， 破 溃 成 为 察 道 ， 经 久 
不 愈 。 个 别 患者 起 病 急 又 .高热 . 肿 胀 ,疼痛 ,类 似 急性 炎 
定 ,炎症 消退 后 , 留 下 附 符 硬 结 ,或 破 省 流 肪 检查 可 扣 到 
肿 大 的 附睾、 质 硬 ` 有 结 节 感 、 与 皮肤 粘连 ， 压 痛 多 不 明 
显 。 输 精 管 增 粗 ， 呈 串珠 状 。 直肠 指 检 ， 前 列 腺 有 硬 
结 


附睾 结 核 应 与 慢性 附 矢 炎 鉴别 ， 慢 性 附睾 炎 疼 痛 较 
明显 ， 常 有 急性 发 作 病史 , 增 大 的 附 备 不 如 结核 硬 大 , 且 
很 少 形成 局 限 性 硬结 ， 不 形成 罕 道 ， 亦 无 输精管 串珠 改 
变 。 丝 虫 病 所 形成 的 硬结 则 位 于 附 摆 及 输精管 周 图， 可 
资 鉴别 。 

治疗 原则 与 肾 结核 相同 ， 附 乍 结核 早期 可 采用 药物 


治疗 ， 若 治疗 效果 不 明显 或 病变 扩大 ， 有 脓肿 形成 ， 则 
可 行 附和 摆 切 除 ， 手 术 前 后 应 进行 抗 结核 治疗 ， 术 时 应 尽 
量 保留 季 丸 ， 若 季 丸 有 病变 ,病变 靠近 附睾, 则 可 连同 附 
睾 将 睾丸 部 分 切除 。 《元 镇 关 》 


fugaoyan 
附睾 炎 〈epididymitis) ” 阴 春 内 最 常见 的 炎 性 
疾病 ， 多 发 生 于 青 壮年 ,病原 多 从 感染 的 尿 液 、 前 列 腺 、 
后 尿道 、 精 囊 沿 输精管 蔓延 至 附睾 。 前 列 腺 术 后 及 留置 
导 尿 管 的 患者 ， 易 患 附睾 炎 。 排 尿 时 尿 液 返 流 至 输精管 
也 可 导致 附 备 炎 ， 小 儿 反 复发 作 附睾 炎 时 ， 应 考虑 输 尿 
管 开口 于 精囊 的 可 能 。 血 行 感染 罕见 。 引 起 附睾 炎 的 常 
见 致 病菌 为 大 肠 杆 菌 、 葡 萄 球菌 、 结 核 杆菌 、 淋 球菌 、 衣 原 
体 等 。 

急性 附睾 炎 :发 病 急 ,阴囊 肿胀 疼痛 ， 并 向 腹股沟 及 
下 看 部 放射 ， 站 立 位 时 疼痛 加 重 。 患 者 常 有 高 热 ， 附 符 
炎 侵 及 符 丸 时 ， 可 使 二 者 形成 一 肿块 ， 些 丸 附睾 境界 不 
清 ， 称 为 附睾 睾丸 炎 。 炎 症 较 重 者 ， 阴 囊 皮 肤 水 肿 、 发 
红 ,并 可 形成 脓肿 。 有 时 需 与 结核 性 附 乍 炎 ,睾丸 扭转 及 
睾丸 种 瘤 相 鉴 别 。 采 用 放射 性 核 素 "mTc 作 睾丸 扫描 ， 检 
查 摆 丸 的 血 流 情况 ， 可 见 急性 炎症 时 血 流 增加 ， 睾 丸 扭 
转 时 则 血 流 减退 ， 甚 至 缺 如 ， 超 声 检查 对 诊断 早期 大刀 
肿瘤 、 军 丸 扭 转 及 附睾 炎 亦 有 和 帮助。 治疗 可 采用 局 部 执 
数 ， 托 高 阴囊 ，1% 普 重 卡 因 精 索 封 闭 ， 并 同时 采用 抗 
生 素 治疗 ， 有 脓肿 形成 者 ， 需 行 切 开 引 流 。 一 般 急性 炎 
症 经 治疗 一 周 后 ， 多 能 逐渐 消退 。 

慢性 附睾 炎 ， 临 床 较 多 见 ， 可 因 急 性 期 未 能 得 到 彻 
底 治疗 而 转 为 惕 性 ， 多 数 病人 无 急性 发 作 史 而 常 伴 有 惕 
性 前 列 腺 炎 。 病 人 一 侧 阴 于 疼痛 ， 并 向 腹股沟 放射 ， 有 
不 定期 的 附睾 肿 胀 疼痛 史 。 附 振 轻 度 增 大 ， 变 硬 、 有 轻 
度 压 痛 ， 但 很 少 有 明显 结 节 感 ， 应 与 结核 性 附睾 炎 及 阴 
囊 内 丝 虫 病 相 鉴别 ， 附 备 结 核 常 发 生 在 附睾 尾 , 结 节 ,与 
阴囊 皮肤 粘连 ， 可 成 寒 性 脓肿 破 省 ， 经 久 不 念 。 丝 虫 病 
变 在 附 氟 头 附近 ， 呈 不 规则 结 节 。 慢 性 附睾 炎 的 治疗 着 
重 在 慢性 前 列 腺 炎 的 治疗 ， 除 多 次 急性 发 作 或 有 化 脓 性 
附 氛 炎 者 ， 一 般 不 作 附 氛 切 除 。 《 绝 镇 闫 ) 


fuyunshu 
复 孕 术 (recanalization of reproductive 
tract) 又 称 复 通 术 。 是 指 输 精 ( 卵 ) 管 结扎 或 病理 性 
及 人 为 的 堵塞 后 ,由 于 种 种 原因 需要 恢复 生育 功能 ,将 输 
精 ( 孵 ) 管 堵塞 段 切除 ,将 两 断 端 修整 后 重新 接 通 的 手术 。 
单纯 性 结扎 后 的 复 孕 术 效 果 要 比 病理 性 输 精 ( 卵 ) 管 堵塞 
者 为 好 。 手 术 成 功率 在 54~80% 之 间 , 若 输卵管 结扎 部 
位 合适 (正中 自 )、 损 伤 小 . 留 下 的 输卵管 长 于 5cm, 伞 部 
完整 ,手术 成 功率 高 。 

输卵管 吻合 术 有 三 种 方法 〈 见 图 )，@ 对 端 吻合 木 ， 
适用 于 输卵管 峡部 远 端 或 变 鹿 部 近 端 阻塞 者 再 通 率 为 
80% 左右 , 复 孕 率 为 70% 左右 ， 宫外孕 发 生 率 为 4% 左 
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四 栓 卯 管 对 端 吻合 术 
上 用 组 织 钳 提起 
输卵管 ， 切 除 轿 塞 
部 位 中 将 导管 
描 入 输卵管 远 墙 和 
近 端 ， 吻 合 线 穿 过 
近 端 和 远 雯 切口 
下 输卵管 已 吻合 ， 
导管 通过 粗 针 头 引 
出 腹壁 外 


右 。@@ 和 输卵管 植 入 术 , 适 用 于 峡部 近 端 或 间 质 部 阻塞 者 。 
此 法 出 血 较 多 ， 术 后 再 通 率 虽 高 但 复 孕 率 较 低 ， 足 月 分 
娩 率 为 14 一 27 匈 ， 宫 外 孕 发 生 率 为 3% 。 回 输卵管 造 口 
术 , 用 于 输卵管 壹 腹部 远 端 结扎 或 输卵管 伞 端 切除 者 。 由 
于 伞 端 有 吸引 和 输送 卵子 的 作用 , 若 将 伞 端 切除 ,会 影响 
输卵管 的 长 度 和 功能 , 故 造 口 术 效果 较 差 , 受孕 率 在 5 一 
50% 。 此 法 已 不 常用 。 要 求 手术 者 应 具备 的 条 件 ，@ 40 
岁 以 下 ,生育 功能 正常 ! 加 输卵管 正常 部 分 应 有 5cm 长 ， 
图 无 不 适 于 妊娠 的 严重 疾病 ， 如 心脏 病 、 高 血压 @ 无 
明显 生殖 器 疾病 ; @ 男 方 精液 正常 。 

为 了 选择 适当 的 手术 ,多数 主张 术 前 先 做 输卵管 造 
影 以 了 解 阻塞 部 位 及 近 端 情况 ,或 术 前 用 腹腔 镜 、 容 隆 镜 
以 决定 手术 方式 。 手 术 最 好 在 月 经 后 进行 ， 有 人 在 显 微 
手术 镜 (放大 6 一 25 倍 ) 下 行 输卵管 吻合 术 ， 组 织 层次 清 
晰 ， 粘 膜 对 合 好 ， 切 除 及 损伤 组 织 少 ,疤痕 切除 彻底 ,出 
血 及 粘连 减少 ， 较 好 保存 输卵管 生理 功能 ， 故 显 微 手术 
成 功率 可 提高 1 倍 左右 ， 为 今后 手术 发 展 方向 。 

输精管 吻合 术 有 常规 输精管 吻合 术 和 显 微 输 精 管 吻 
合 术 两 种 方法 。 后 者 是 用 手术 显微镜 缝合 输精管 ， 可 使 
粘膜 对 合 整齐 ， 两 断 端的 吻合 口 保持 通畅 ， 手 术 后 95%% 
可 获得 复 通 、 妊 娠 恢复 率 可 达 75% , 而 常规 输精管 吻合 
术 成 功率 为 20~80% 。 《 何 革 华 ) 


fulluxingxing gonmao bingdu ganran 

副 流行 性 感冒 病毒 感染 (parainfluenza virus 
infection) 副 流行 性 感冒 (简称 副 流感 ) 病 毒 所 致 
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的 急性 呼 豚 道 传染 病 。 多 见于 儿童 ， 主 要 表现 上 呼吸 道 
感染 气管 类、 支气管 炎 、 细 支气管 炎 和 肺炎 。 阻 塞 性 路 炎 
是 本 病 的 特征 。 多 在 秋 、 冬 季 发 病 。 治 疗 以 对 症 和 支持 疗 
法 为 主 。 

副 流感 病毒 属 副 粘 液 病毒 科 , 为 RNA 病毒, 加 形 , 直 
径 为 120~300 nm， 病 毒 核心 部 分 为 单 股 RNA, 外 有 核 
壳 , 最 外 层 为 类 月 质 包 膜 ， 表 面 有 血 凝 素 和 神经 氨 酸 梅 。 
血 凝 素 可 吸附 和 凝集 豚鼠 .人 和 鸡 的 红细胞 ,可 用 作 血 凝 
抑制 试验 。 血 清 型 有 1 一 4 型 ,第 4 型 又 有 甲 、 乙 两 个 亚 
型 ， 各 型 之 间 有 交叉 抗原 性 。 对 乙 酝 和 酸 (PH3 以 下 ) 均 很 
敏感 ,病毒 可 在 猴 肾 细胞 及 人 上 皮 细 胞 和 鸡 胚 中 生长 , 亦 
可 将 含 病毒 的 材料 接种 于 豚鼠 和 地 鼠 以 分 离 病毒 。 传 染 
源 为 病人 和 带 病毒 者 。 病 毒 由 呼吸 道 分 刻 物 排出 ， 经 空 
气 飞 沫 传播 。 人 群 普遍 易 感 ， 多 见于 2 岁 以 下 幼儿 ， 第 
4 型 感染 多 在 6 岁 以 下 儿童 。 6 岁 以 上 儿童 和 成 人 多 数 
已 有 免疫 力 ， 可 以 再 感染 ， 但 症状 较 轻 。 潜 伏 期 3 一 6 日 。 
主要 表现 以 下 类 型 ，@ 上 呼吸 道 感染 ,表现 发 热 . 鼻 堵 、 
流 清 鼻涕 、 打 喷 叶 、 咽 痛 、 咽 部 充血 等 。 年 长 儿童 和 成 人 
再 感染 时 ， 多 以 此 型 表现 为 主 。@ 急 性 气管 炎 和 支气管 
炎 , 表 现 发 热 .咳嗽 , 略 病 及 气喘 等 。@@ 阻塞 性 ( 昱 凯 性 ) 
喉 炎 ,表现 声 哑 、 犬 喘 样 咳嗽 , 呼 气 性 喘 鸣 等 ,夜间 发 作 明 
显 。 严 重 时 有 吸 气 性 呼吸 困难 ,表现 为 三 凹 征 ( 吸 气 时 有 
锁骨 上 窝 ,胸骨 上 、 下 宽 和 肋 间 凹陷 ) 和 青 楷 。@@ 细 支 气 
管 炎 和 肺炎 ,表现 发 热 ,咳嗽 ,呼吸 急促 ,. 鼻 灵 搞 动 ， 严 重 
者 可 出 现 青 紫 ， 其 表现 与 其 他 病毒 性 呼吸 道 感染 不 易 鉴 
别 。 可 用 呼吸 道 分 泌 物 做 猴 肾 细胞 组 织 培养 分 离 病毒 及 
急性 期 、 记 复 期 双 份 血清 做 补体 结合 试验 、 血 凝 抑制 试 
验 及 中 和 试验 ， 以 助 确诊 。 

无 特效 治疗 ,以 支持 和 对 症 疗法 为 主 , 继 发 细菌 感染 
时 ， 可 用 抗生素 治疗 。 目 前 尚 无 满意 的 预防 措施 ,多 价 减 
毒 活 疫苗 能 诱 生 抗 体 ， 但 预防 效果 需 继 续 研究 。 

《斯 迪 文 ) 
fuqiuboozijunbing 
副 球 孢子 菌 病 (paracoccidioidomycosis) 
巴西 副 球 孢子 菌 引 起 的 真菌 病 。 本 病 主要 分 布 在 南美 及 
中 美洲 , 曾 一 度 称 为 南美 芽 生 菌 病 。 因 主要 发 生 在 巴西 ， 
也 一 度 称 为 巴西 芽 生 菌 病 。 中 国 尚未 见报 告 。 

副 球 孢 子 菌 一 般 存在 于 酸性 土壤 内 ， 可 能 由 呼吸 道 
及 皮肤 破 伤 处 进入 人 体 $ 主要 引起 肉芽 肿 性 损害 。 常 在 
口腔 粘 腊 . 鼻 粘 膜 , 偶 或 在 骨 肠 道 粘 膜 引起 溃疡 性 肉芽 肿 
损害 。 常 侵犯 淋巴 结 ， 有 的 是 慢性 良性 经 过 。 但 在 许多 
患者 中 ， 病 损 常 播 散 全身 ， 最 后 导致 死亡 。 若 早期 诊断 、 
治疗 ,预后 较 好 。 

本 病 一 般 分 三 种 类 型 ，D 肺 副 球 孢子 菌 病 ， 常 波及 
两 侧 肺 并 转 为 肺泡 炎 ， 有 时 继 以 小 片 坏死 。 和 射线 检查 
可 见 明显 的 肺 门 淋巴 结 肿 大 ， 偶 有 小 片 钙化 ,可 有 胸痛 、 
发 热 呼 吸 困难 .咳嗽 多 羔 , 有 时 带 血 ， 常 波及 下 肺 , 约 有 
1/3 的 病例 出 现 空洞 。@@ 皮 肤 粘 膜 淋 巴 系统 副 球 孢子 菌 
病 ， 可 发 生 “ 桑 模型 口腔 炎 ”， 因 疼痛 而 影响 进食 ， 严 重 


时 可 破坏 临近 口腔 、 鼻 、 咽 喉 壁 及 其 下 组 织 , 引 起 穿孔 、 结 
疤 , 附 近 淋 巴结 可 很 快 波及 , 颈 淋 巴结 可 溃 破 而 排出 许多 
真菌 。@ 系统 性 副 球 孢子 菌 病 , 播 散 性 损 书 ， 常 可 波及 
淋巴 系统 、 脾 . 胸 、 肾上腺 及 肝 等 。 偶 可 该 及 睾丸 . 脑 、 脑 
膜 , 心 .大 动脉 及 骨骼 。 波 及 肠 道 可 有 腹痛 ,厌食 、 呕吐、 
发 热 等 。 肾 上 腺 可 被 破坏 坏死 而 表现 如 艾 迪 生 氏 病 。 波 
及 脑 和 脑膜 时 ,可 致 头痛 恶心. 抽 搞 等 。 

皮肤 粘膜 损害 中 可 见 上 皮 样 细胞 及 巨细 胞 温润， 并 
形成 肪 肿 。 在 巨细 胞 内 外 可 见 到 无 芽 、 单 芽 甚至 多 芽 的 
真菌 孢 子 ， 直 径 可 达 60km, 这 对 诊断 有 帮助 。 通 过 这 个 
特征 ， 也 可 与 结核 、 皮 肤 利 什 晕 氏 原虫 病 、 答 奇 金 氏 病 、 
着 色 芽 生 菌 病 、 孢 子 丝 菌 病 等 进行 鉴别 。 

酮 康 唑 对 本 病 疗效 最 佳 ， 也 可 用 二 性 等 素 B。 磺 胺 


类 药物 对 中 度 患者 有 时 有 效 。 《 吴 绍 照 ) 
furongxuexlnghujun shiwu zhongdu 

副 溶血 性 弧 菌 食物 中 毒 (food poisoning due 
to Vibrio parahaemolyticus) 副 溶 血性 弧 菌 


(又 称 哮 盐 茵 ) 引 起 的 食物 中 毒 。 多 因 进 食 染 菌 腌 淡 物 所 
致 副 溶血 性 缴 菌 多 存在 于 海水 中 , 故 海产 品 的 染 菌 率 较 
高 。 除 食用 未 者 熟 的 鱼 、 虾 、 胃 类 可 引起 中 毒 之 外 ， 内 、 
蛋 、 蔬 菜 等 也 可 引起 ， 这 是 因 食 物 容器 或 砧板 生 熟 食 不 
分 、 与 海产 品 交叉 污染 引起 的 ， 也 有 由 成 菜 和 食盐 引起 
本 菌 食物 中 毒 的 报告 。 常 集体 发 病 ,多 发 生 在 7~10 月 。 
副 溶血 性 弧 菌 为 革 兰 氏 阴 性 杆菌 ， 在 温度 37'C、pH 7.7 
左右 、 含 盐 3~4%% 的 食物 和 培养 基 中 发 育 良好 ,在 无 盐 
条 件 下 不 能 生长 。 本 菌 对 酸 敏感 ， 不 耐 高 温 , 56'C 5 分 
钟 即 可 死亡 。 对 低温 的 抵抗 力 较 强 , 在 冰箱 中 可 存活 70 
多 天 。 

本 病 的 潜伏 期 为 2 一 40 小 时 不 等 ,多 为 10 小 时 左右 ， 
主要 症状 为 哎 吐 ,腹痛 腹泻 ,类 便 呈 洗 肉 水 样 或 用 血样 ， 
里 急 后 重 不 明显 ,发 热 轻 ， 重 者 可 有 脱水 、 意 识 不 清 、 血 
压 下 降 等 。 病 程 约 1 周 左右 。 实 验 室 检查 ,白细胞 增多 。 
类 便 镜 检 可 见 白细胞 、 脓 细胞 或 红细胞 ,部 分 病人 有 巨 噬 
细胞 。 并 便 培养 可 检 出 副 溶 血性 弧 菌 。 

根据 流行 季节 、 进 食 污染 食物 史 , 临 床 表现 及 实验 室 
检查 即 可 确诊 。 治 疗 为 对 症 和 支持 疗法 , 重 者 可 口服 抗 生 
素 .一 般 预 后 良好 。 

预防 措施 为 将 动物 性 食物 者 熟 后 再 食 ， 放 置 一 段 时 
间 后 ， 食 前 要 充分 加 热 ! 防 止 生 熟食 物 交叉 感染 。 

《 刘 正 萍 ) 

fushanghon 

副 伤寒 (paratyphoid) ” 副 伤寒 杆菌 (生物 化 
学 特性 类 似 伤寒 杆菌 ) 引 起 的 急性 传染 病 。 分 甲 、 乙 、 丙 
三 型 。 其 流行 学 特点 与 伤 案 相同 ， 引 起 的 病理 变化 和 临 
床 表现 也 与 伤寒 相似 。 但 副 伤 寒 的 潜伏 期 短 ,一 般 1 一 10 
天 ,起 病 急 ,尤其 是 副 伤寒 乙 和 丙 。 病 原 体 为 副 伤寒 沙门 
氏 菌 (Salmonella paratyphi), 俗 称 副 伤寒 杆菌 ,在 食物 中 
能 存在 较 长 时 间 。 本 病 的 传播 方式 多 为 进食 污染 的 食物 。 


副 亿 | 


往往 在 全 身 症状 出 现 前 先 表现 急性 胃 肠 炎症 状 。 病 程 一 
般 为 1~3 周 。 热 型 不 规则 ， 玫 瑰 疹 少见 , 肠 出 血 及 肠 穿 
孔 等 严重 并 发 症 也 很 少 发 生 。 故 预后 一 般 良好 ， 病 死 率 
较 伤寒 低 。 病 后 慢性 带菌 者 少 。 其 中 副 伤寒 再 临床 类 型 
较 多 ， 除 伤寒 型 外 ， 还 有 急性 胃 肠 炎 型 及 败血症 型 。 由 
于 副 伤寒 甲 , 乙 . 丙 与 伤寒 杆菌 的 粹 毛 抗原 各 不 相同 ， 因 
此 维 达尔 氏 试验 ( 肥 达 氏 反 应 ) 可 作 鉴 别 的 参考 ， 而 确诊 
仍 有 翰 于 血 、 骨 鱼 、 烘 便 、 脓 液 的 细菌 培养 。 治 疗 及 预防 
与 伤寒 相同 。 《 洪 迈 尔 ) 


fubl jlbing 
腹壁 疾病 (diseases of abdominal wall) 严 
格 地 说 ,围绕 整个 腹腔 的 组 织 都 是 腹壁 ,但 平时 所 说 的 腹 
壁 仅 指 前 侧 腹 壁 而 言 。 上 界 为 两 侧 肋 缘 和 胸骨 剑 突 ,下界 
为 散 峡 、 腹 股 沟 韧 带 和 耻骨 联合 ,两 侧 以 腋 后 线 为 界 。 
腹壁 的 解剖 和 生理 腹壁 尤 如 一 个 包 这 ,对 腹 内 脏 
器 有 屏障 和 保护 作用 # 对 需要 增加 腹 内 压力 才能 完成 的 
生理 和 病理 活动 ,如 排便 ,分 娩 、 哎 吐 和 咳嗽 等 ,也 具有 重 
要 意义 。 腹 壁 受伤 或 手术 后 ,由 于 疼痛 而 不 能 随意 增加 腹 
压 ,咳嗽 不 畅 ,这 也 是 造成 肺 部 感染 的 一 个 重要 因素 。 
看 斜 组 织 共 有 7 层 ( 见 图 )，Q@ 皮 肤 ,纹理 呈 横 斜 形 ， 
即 朗 格 尔 氏 线 , 沿 纹理 作 切 口 ,形成 的 疗 痕 最 为 纤细 。 皮 


夏 璧 组织 


纹 线 于 谭 正 中 ( 自 胸骨 剑 突 至 耻骨 联合 ) 相 交 。 其 深部 即 
腹 白 线 ( 腹 直 肌 前 、 后 精 于 腹壁 前 正中 线 处 融合 而 成 的 正 
中 肌 腿 , 仅 存在 脐 上 部 ), 脐 在 该 线 的 中 点 稍 下 方 。@ 皮 
下 组 织 及 浅 筋 膜 , 浅 筋 膜 浅 层 即 坎 珀 氏 筋 膜 ,在 皮下 脂肪 
中 ;深层 即 斯 卡尔 帕 氏 筋 膜 , 贴近 肌 层 , 与 会 阴部 的 科 利 
斯 氏 季 膜 (会 阴部 浅 筋 噶 深 层 ) 相 连 。 因 此 尿道 破裂 而 有 
尿 外 溢 时 ， 尿 可 扩散 至 腹壁 皮下 组 织 。@ 深 筋 膜 。@ 肌 
层 , 位 于 腹 白 线 两 侧 的 是 腹 直 肌 和 锥 状 肌 ;在 其 外 侧 有 腹 
外 斜 肌 、 腹 内 斜 册 和 齐 横 肌 , 各 层 肌肉 纤维 方向 不 一 , 相 
互 交 错 ,使 腹壁 具有 最 大 的 强度 。@@ 横 筋 膜 ,此 层 筋 膜 较 
为 坚韧 ,在 防止 腹 外 疝 的 发 生 上 ,有 较 重要 的 意义 。@ 腹 
膜 前 脂肪 。@ 腹 膜 。 

前 腹壁 的 血液 供应 来 自 下 位 肋 间 动脉 , 腰 动脉 ,腹壁 
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上 动脉 .腹壁 下 动脉 和 旋 散 深浅 动脉 .腹壁 上 、 下 动脉 在 
腹 直 肌 深 面 相互 吻合 ;可 保留 动脉 主干 ,将 供血 区 的 皮肤 
及 皮下 组 织 等 游离 ， 做 成 带 蒂 皮 辩 ， 用 以 填补 和 修复 乳 
房 、 胸 壁 等 处 的 缺损 。 

腹壁 静脉 在 脐 以 下 都 经 大 隐 静 脉 注入 下 腔 静 脉 ， 脐 
以 上 则 经 乳 内 静脉 和 肋 间 静脉 注入 上 腕 静脉 ， 两 者 之 间 
通过 胸 腹 壁 静脉 互相 吻合 ， 并 经 肝 贺 韧带 中 的 脐 静 脉 与 
门静脉 间接 相连 。 因 此 上 腔 静 脉 或 下 腔 静 脉 有 阻塞 时 ， 
上 、 下 腹壁 的 静脉 血 仍 可 通过 这 些 交通 静脉 回流 入 心脏 。 
当 有 肝 硬 变 或 门静脉 阻塞 时 ， 门 静脉 血 可 经 脐 静 脉 回流 
入 体循环 , 这 时 在 脐 周 围 和 腹壁 上 , 可 见 静脉 纤 曲 她 张 ， 
有 如 希腊 神话 中 美 杜 莎 的 头发 , 故 称 为 海蛇 头 。 

脐 以 上 的 腹壁 淋巴 液 引流 至 同 侧 腋 窝 洒 巴结 ! 脐 以 
下 者 则 引流 到 腹股沟 淋巴 结 。 腹 壁 的 炎症 或 肿瘤, 可 使 相 
应 部 位 的 淋巴 结 肿 大 。 

腹壁 的 消 神 经 除 骨 腹 下 神经 ( 腰 ,) 和 骨 腹 股 沟 神经 
(大 ，) 外 ， 主 要 是 最 下 6 支 胸 神经 ， 分 布 范围 从 剑 突 处 
( 胸 ) 到 耻骨 上 ( 胸 1:)。 这 种 横 斜 形 分 布 ,有 助 于 麻醉 科 
及 神经 科 作 定位 判断 。 如 胆囊 切除 木 用 硬 膜 外 麻醉 时 ,可 
从 第 7~8 胸椎 琼 突 间 进 针 置 管 。 

腹壁 切口 ”腹部 切口 种 类 很 多 ,大 体 上 可 分 直 、 横 两 
类 。 直 切口 操作 较 简 便 ,暴露 良好 ,便于 延伸 , 是 外 科 、 妇 
科 系统 常 选 的 切口 ， 尤 其 适用 于 诊断 不 明确 的 探查 手术 
或 急诊 手术 。 其 中 正中 切口 是 最 古老 的 切口 ,有 帝王 切口 
之 称 。 横 切口 由 于 不 切断 筋 膜 ,不 伤神 经 ,切断 的 腹 直 肌 
等 愈合 后 仅 多 形成 一 个 腿 划 ,对 解剖 生理 功能 影响 较 小 ， 
皮肤 疗 痕 也 较 纤细 , 故 适用 于 诊断 明确 的 择期 手术 , 故 采 
用 横 切 口 的 手术 越 来 越 多 。 

鹿 壁 疾病 腹壁 疾病 和 损伤 虽 不 是 很 多 见 ， 但 由 于 
腹壁 与 腹腔 的 紧密 关系 ， 故 在 诊断 和 处 理 上 有 重要 的 意 
义 。 如 腹部 肿块 ,就 需 鉴别 位 于 腹壁 或 腹腔 ,或 来 自 腹腔 
脏 器 等 。 

先天 叶 形 最 常见 的 是 脐 部 固形 ( 见 脐 部 疾病 )。 其 
他 如 , 腹 直 肌 分 离 ,可 有 家 族 史 , 是 腹 白 线 薄弱 .加 宽 。 正 
常 宽度 约 0.2 一 1cm, 患 者 可 达 数 cm, 谭 直 肌 收缩 时 可 见 
腹 白 线 隆起 。 对 健康 无 明显 影响 ,除非 并 发 白 线 疝 ,一 般 
不 需 治疗 。 腹 裂 畸 形 ,少见 ,是 腹壁 闭合 不 全 所 致 ,肠管 多 
从 脐 右 侧 突出 ,无 哥 膜 包 被 , 需 手术 修复 。 

要 伤 ”直接 暴力 可 致 开 放 性 损伤 或 闭合 性 损伤 ， 关 
键 在 于 鉴别 是 否 有 腹腔 内 脏 器 损伤 ,可 通过 全 身 症状 ,局 
部 体征 或 伤 道 造影 来 区 分 。 单 纯 腹壁 损伤 的 处 理 方法 同 
一 般 软 组 织 损伤 ,不 必 作 特殊 处 理 。 

肪 直 肌 灶 内 血肿 在 腹壁 损伤 中 较为 常见 ， 常 发 生 
在 下 腹 半 环线 ( 腹 直 肌 后 鞭 下 缘 弓 形 的 游离 缘 ,于 脐 与 下 
骨 联合 的 中 点 处 ) 处 的 一 侧 腹 直 肌 中 .不 仅 可 由 直接 暴力 
引起 ,也 可 由 轻微 的 间接 暴力 , 如 咳嗽 、 吧 吐 或 举重 物 等 
产生 。 因 而 有 时 与 腹 内 疾患 ,甚或 急 腹 症 相 混淆 ,导致 不 
必要 的 开 腹 探 查 。 患 者 多 有 服用 抗 凝血 药 史 。 通 常 采用 保 
守 疗 法 , 仅 在 出 血 不 止 或 不 能 除外 急 腹 症 时 才 需 手术 。 
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感染 疝 、 痛 等 均 可 发 生 在 腹壁 ,最 严重 且 可 致命 的 
是 由 多 种 细菌 引起 的 急性 坏死 性 筋 膜 炎 ， 见 于 老年 人 或 
接受 抗 癌 化 学 治疗 的 病人 。 需 广泛 切除 坏死 组 织 和 全 面 
积极 支持 治疗 .腹腔 内 脏 器 炎 性 病变 也 会 波及 腹壁 ,如 肠 
阿 米 巴 病 、 放 线 菌 病 和 结核 等 , 均 能 引起 腹壁 炎症 ,形成 
实 道 ,瘘管 或 溃疡 。 脐 炎 见 脐 部 疾病 。 

肿瘤 @ 良性 肿瘤 。 腹壁 良性 肿瘤 中 , 脂肪 瘤 较 常 
见 ,手术 切除 即 可 。 其 他 尚 有 血管 痪 .纤维 瘤 ,神经 纤维 瘤 
和 皮 样 囊 肿 等 。 处 理 方法 与 其 他 部 位 者 相同 。 硬 纤维 瘤 ， 
又 名 韧带 样 纤维 瘤 , 多 见于 经 产妇 , 且 大 部 分 发 生 于 下 腹 
壁 , 故 一 般 认为 与 妊娠 和 分 娩 时 肌 腿 或 畏 膜 损伤 有 关 。 组 
织 学 上 属于 良性 ,由 成 熟 的 细胞 组 成 ,从 不 发 生 转移 。 但 
是 在 局 部 却 常 呈 浸润 性 生长 ,切除 后 很 易 复发 , 故 有 人 称 
这 是 一 种 病理 形态 上 呈 良 性 ,临床 呈 恶 性 的 交界 瘤 。 硬 纤 
维 瘤 多 位 于 腹壁 深层 , 为 扁 贺 形 坚硬 的 肿块 , 生长 缓慢 。 
治疗 应 采取 彻底 手术 方法 ， 要 连同 肿瘤 外 2 一 3cm 的 正 
常 肌肉 或 筋 膜 一 并 广泛 切除 。 不 能 切除 者 可 采用 放射 疗 
法 ,以 获得 暂时 的 疗效 。 手 术 后 约 有 1/4 的 患者 复发 , 若 
术 后 再 妊娠 , 则 更 易 复发 。@@ 恶 性 肿瘤。 腹壁 的 恶性 肿瘤 
多 是 继 发 的 ,但 也 有 少数 是 原 发 的 。 继 发 肿瘤 可 从 腹 内 脏 
器 病变 直接 侵入 ， 也 可 经 血液 循环 转移 。 在 腹壁 触及 肿 
块 , 老 不 是 疝 , 则 应 警惕 隐蔽 的 恶性 肿瘤 。 这 类 转移 痛 多 
见于 脐 部 , 原 发 瘤 可 在 胃 、 结 肠 ,胰腺 或 肺 部 等 常见 的 恶 
性 肿瘤 有 ,纤维 肉瘤, 位 于 腹壁 深部 , 也 可 由 硬 纤维 瘤 恶 
变 而 来 ,能 由 血循环 转移 。 治 疗 以 腹壁 大 块 切除 为 主 黑 
色素 瘤 , 多 由 于 皮肤 疙 被 裤 带 长 期 磨擦 刺激 而 造成 ,早期 
就 能 广泛 血行 转移 ,预后 恶劣 所 以 预先 将 经 常 受 刺 激 的 
痣 切除 ,是 防止 发 展 成 黑色 素 瘤 的 最 好 的 方法 。 另 外 , 皮 
肤 部 也 偶 见 于 腹壁 ,治疗 预防 与 其 他 部 位 的 相同 。 

疯 ” 并 不 多 见 , 如 白 线 疝 ( 腹 内 容 物 从 白 线 薄 弱 处 疝 
出 )、 半 月 线 疝 ( 腹 内 容 物 从 薄弱 的 半月 线 处 疝 出 )、 脐 疝 
( 见 脐 部 疾病 )、 切 口 疝 ( 手 术 不 当 造 成 , 腹 下 部 较 常见 )。 
可 行 手术 治疗 ,见效 。 《 严 仲 瑜 ) 


fubu 
腹部 (abdomen) 。 俗称 "肚子 ", 躯干 的 一 部 分 ， 
位 于 胸 与 骨盆 之 间 ， 即 横 硒 ( 乃 肌 ) 以 下 ， 贫 底 以 上 的 区 
域 .包括 胸 、 腰 椎 体 及 腰 大 肌 前 方 .腹膜 后 的 组 织 , 肾 、 胰 、 
腹 主 动脉 和 下 腔 静 脉 等 ,腹部 有 从 胃 起 到 直肠 的 胃 肠 道 ， 
还 有 肝 、 胆 , 胰 、 脾 和 泌尿 ,生殖 器 官 以 及 腹膜 后 的 大 血管 
等 器 官 组 织 。 大 部 分 消化 泌尿 .生殖 系统 疾病 都 发 生 在 
腹部 , 故 腹部 在 临床 上 占有 重要 地 位 。 

分 区 为 了 解剖 和 临床 的 需要 ， 党 将 由 部 分 为 9 个 
区 ( 九 分 法 )( 见 图 )。 连 接 两 侧 第 10 肋 前 端的 脐 上 线 和 连 
接 两 侧 路 前 上 未 的 脐 下 线 将 腹部 分 成 3 个 区 : 腹 上 区 、 腹 
中 区 和 腹 下 区 。 腹 上 区 又 分 为 中 间 的 剑 突 下 区 (上 腹部 ， 
即 固 有 腹 上 区 ,有 肝 左 叶 、 胃 、 十 二 指 肠 ,大 网 膜 、 横 结肠 、 
胰 头 、 腹 主动 脉 腹 部 淋巴 结 ) 和 两 侧 的 左 、 右 季 肋 区 (分 
别 有 脾 、 胃 、 横 结肠 左 曲 、 胰 尾 、 左 肾 、 左 肾上腺 、 右 肝 右 


叶 、 胆 春 、 横 结肠 右 曲 , 右 肾 . 右 肾上腺 )。 腹 中 区 又 分 为 中 
央 的 脐 区 (有 大 网 膜 、 横 结肠 小 肠 、 输 尿 管 、 主 动脉 、 肠 系 
膜 及 其 淋巴 结 ) 和 两 侧 的 腰 区 ( 即 腹 外 侧 区 , 左 腰部 有 降 
结肠 ,空肠 , 左 肾 , 右 腰部 有 升 结肠 ,小 肠 , 右 肾 )。 腹 下 区 
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又 分 为 中 间 的 耻骨 区 (有 回肠 、 输 尿 管 ,膀胱 膨胀 子宫 增 
大 时 亦 可 到 达 此 区 ) 和 两 侧 的 腹股沟 区 分 别 有 乙 状 结 
肠 、 左 侧 输卵管 及 旷 巢 和 盲肠 、 阑 必 、 右 侧 输卵管 及 卵 
巢 )。 临 床 工作 中 , 常 以 脐 为 交点 , 作 二 条 相互 垂直 的 线 ， 
将 腹部 简单 划分 为 右上 、\ 右 下 ,左上 ,左下 四 部 ,这 即 所 谓 
四 分 法 ,更 为 实用 。 

物理 检查 ” 即 通常 所 用 的 望 \ 触 . 即 , 听 法 。 望 诊 要 注 
意外 形 及 大 小 ,然后 再 进行 触 . 吨 、 听 。 可 能 见 到 的 情况 
有 ， 

腹壁 的 变化 。 疗 痕 常 是 手术 或 外 伤 的 遗迹 ,询问 形成 
原因 ,就 可 明了 过 去 所 患 的 疾病 。 腹 纹 为 红 白色 的 条 纹 ， 
见于 很 多 生育 过 的 妇女 , 故 又 称 妊娠 纹 , 亦 见于 肥胖 症 或 
库 兴 氏 病 。 腹 壁 静脉 曲张 (海蛇 头 ) 常 是 门静脉 高 压 时 形 
成 的 侧 支 循环 ,多 由 肝 硬 变 引 起 。 成 人 及 小 儿 均 应 注意 有 
无 脐 疝 、 腹 股 沟 疝 和 切口 疝 等 腹 外 疝 。 

腹膜 炎 或 剧烈 腹痛 时 ,腹部 呼吸 运动 常 减弱 或 消失 。 
幽门 梗阻 时 可 见 胃 蠕 动 波 ;慢性 肠 梗阻 时 ,隐约 可 见 肠 管 
在 腹 内 蠕动 的 波形 ,此 时 常 伴 有 腹痛 ,并 可 听 到 增高 的 蠕 
动 音 。 

极度 消瘦 和 严重 脱水 的 病人 腹部 多 思 陷 。 而 腹部 及 
隆 则 可 能 由 气体 、 液 体 或 肿 物 引起 ，@ 气 体 在 肠 腔 内 造 
成 肠 膨胀 ,腹部 胀 满 如 球形 , 触 之 有 弹性 , 邑 诊 呈 鼓 音 , 肝 
浊音 界 一 般 仍 存 在 。 多 由 吸收 不 良 、 肠 麻痹 或 肠 模 阻 引 
起 。 胃 肠 道 穿孔 造成 的 气 腹 , 邑 诊 也 呈 鼓 音 , 但 肝 沁 音 界 常 
消失 或 缩小 。@ 腹 水 有 非 炎症 性 (如 肝 硬 变 的 腹水 ) 和 炎 
症 性 (如 结核 性 腹膜 炎 的 腹水 )。 前 者 的 腹壁 常 较 松弛 , 呈 
蛙 腹 状 。 有 腹水 后 的 腹部 触 诊 有 波动 感 ! 又 因 腹水 随 体位 
变换 而 流动 ， 故 吨 诊 时 有 移动 性 浊音 。@@ 腹 内 肿瘤 常 使 
腹部 呈 局 限 性 膨大 ,如 肝 瘤 、 角 癌 、 脾 肿 大 和 巨大 的 卵 梨 
圳 肿 等 。 触 及 肿 物 后 ,可 根据 其 部 位 ,大 小 \. 形 状 \ 硬 度 和 
波动 感 等 ,作出 初步 判断 。 例 如 与 肝脏 或 脾 及 相连 的 肿 物 
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可 随 呼吸 运动 ,恶性 肿瘤 常 较 坚硬 而 固定 ; 炎 性 肿 物 常 有 
压痛 ;血管 瘤 则 有 扩张 性 搏动 等 * 盆 腑 肿 物 则 需 经 阴道 或 
肛门 检查 ， 有 时 需 一 手 在 腹部 ， 一 手 在 阴道 或 肛门 作 双 
合 诊 。 

特殊 检查 ”腹部 和 射线 检查 对 诊断 胃 肠 道 肿瘤 《如 
充盈 缺损 )、 清 化 道 穿孔 (及 下 游离 气体 )、 肠 梗阻 (阶梯 状 
气体 平面 ) 等 ,有 很 大 帮助 。B 型 超声 波 检查 ,有 助 于 肝胆 
疾病 和 妇 产 科 病 患 的 诊断 ,CT 检查 则 对 观测 肝 、 胰 、 肾 等 
实质 性 器 官 的 情况 ,有 独到 之 处 。 应 根据 各 科 要 求 ,进行 


选择 。 ( 严 仲 瑜 ) 
fubu chuangshang 
腹部 创伤 (abdominal trauma) 腹部 创伤 在 


平时 和 战 时 都 比较 多 见 。 平 时 发 病 率 仅 次 于 头 、 胸 部 而 
占 第 三 位 。 多 由 生产 或 交通 事故 造成 ， 少 数 为 吞咽 异物 
和 医 源 性 创伤 。 腹 部 创伤 的 伤 情 轻重 不 等 ， 主 要 取决 于 
是 否 合并 内 脏 损伤 ， 有 内 脏 损伤 者 病情 严重 ,死亡 率 可 
高 达 10% 以 上 ; 合并 头 、 胸 部 创伤 时 ,病情 更 为 危重 。 因 
此 ,对 腹部 创伤 必须 尽早 诊断 ,及 时 治疗 。 

腹部 创伤 范围 较 广 , 凡 横 肪 以下, 盆 底 以 上 躯干 部 的 
创伤 , 均 属 腹部 伤 。 包 括 腹壁 ,腹腔 内 脏 器 ( 肝 、 脾 、 胃 肠 
等 )、 盆 腔 脏 器 (直肠 ,子宫 ,膀胱 等 )、 腹 膜 后 器 官 ( 肾 、 胰 、 
腹 主 动脉 .下 腔 静 脉 等 ) 和 横 甩 盆 底 本 身 的 损伤 腹部 创 
伤 属于 普通 外 科 治 疗 范围 。 由 于 骨折 有 共同 的 诊治 标准 ， 
着 柱 和 骨盆 的 骨折 常 划 归 矫形 外 科 ( 骨 科 ) 处 理 。 这 类 骨 
折 常 合并 腹膜 后 或 盆腔 脏 器 损伤 ,不 能 忽视 。 

20 世纪 以 来 , 由 于 医疗 技术 的 进步 ， 腹 部 创伤 的 死 
亡 率 逐 渐 下 降 。 第 一 次 世界 大 战 前 死亡 率 为 85% , 第 一 
次 世界 大 战 期 间 为 53.5% ， 第 二 次 世界 大 战 时 为 25% 。 
朝鲜 战争 期 间 美军 腹部 创伤 死亡 率 为 12% , 越南 战争 期 
间 为 10% , 和 平时 期 腹部 穿 透 伤 死亡 率 在 发 达 国 家 已 降 
到 3~5%。 

分 类 ”腹部 创伤 可 分 为 开放 伤 和 闭合 伤 两 大 类 。 开 
放 伤 多 由 利器 或 火器 所 致 ， 按 腹膜 是 否 破损 又 分 为 穿 透 
性 和 非 穿 透 性 两 种 。 穿 透 伤 多 数 伤 及 脏 器 ， 诊 断 常 较 明 
确 。 闭 合 伤 常 由 挤 压 .碰撞 、 源 击 、 足 赐 等 钝 性 暴力 引起 ， 
故 又 称 钝 性 损伤 ; 易 伤 及 实质 性 脏 器 如 肝 、 脾 、 肾 、 胰 等 ， 
也 可 伤 及 空 腔 脏 器 如 膀胱 或 骨 肠 道 等 。 

诊断 要 点 ”要 注意 以 下 几 点 。 

确定 有 无 内 及 创伤 ”单纯 腹壁 挫伤 一 般 症 状 轻微 ， 
多 无 发 热 ,内 出 血 或 其 他 全 身 表 现 。 个 别 病例 因 腹 壁 血管 
破裂 而 出 现 血 种, 可 有 局 限于 受伤 部 位 的 疼痛 、 触 痛 及 肿 
块 等 ,随时 间 的 延长 症状 可 逐渐 缓解 ,对 某 些 难于 判断 的 
开放 伤 , 可 作 伤 道 造 影 ,以 明确 伤 道 是 否 通 入 腹腔 。 

剂 断 内 及 损伤 性 质 ”内 脏 损伤 有 空 腑 脏 器 破裂 或 实 
质 胜 器 创伤 两 种 ， 各 有 其 表现 特点 ，Q@ 空 腔 脏 器 破裂 主 
要 表现 为 急性 腹膜 类。 体温 逐渐 升 高 .脉搏 增 快 ;腹痛 加 
剧 ,看 式 呼吸 运动 受 限 ,腹部 有 压痛 、 反 胱 痛 , 肌 抵抗 ! 肠 鸣 
音 威 弱 或 消失 ;X 线 检查 多 可 发 现 气 腹 。 后 期 出 现 感染 性 
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休克 的 一 系列 表现 ， 但 一 般 不 会 在 数 小 时 死亡 。@@ 实 质 
性 及 器 损伤 ,主要 表现 是 腹 内 出 血 。 肝 或 胰腺 损伤 时 , 因 
胆汁 . 胰 液 流入 腹腔 , 可 有 化 学 性 腹膜 炎 的 表现 , 临床 可 
有 腹膜 刺激 征 。 出 血 多 时 ,腹部 邑 诊 有 移动 性 浊音 ,同时 
很 快 出 现 贫血 征象 ,血红 蛋白 逐渐 下 降 ,陷入 失血 性 休克 
状态 ,着 不 及 时 抢救 ,短期 内 即 会 危及 生命 。 

辅助 检查 ”诊断 性 腹腔 穿刺 术 有 实用 价值 (图 1)。 


图 1 诊断 性 腹腔 穿 制 术 


抽 到 液体 后 ,根据 其 性 状 ( 血 液 胃 肠 内 容 物 ,胆汁 或 尿 液 
等 ), 推 断 哪 类 脏 器 受 损 , 其 诊断 正确 率 可 达到 90 多 以 上 。 
落 抽 到 的 血液 不 凝固 ,多 为 实质 性 器 官 破裂 出 血 , 因 腹 膜 
的 脱 纤维 作用 而 致 血液 不 凝 ! 若 抽出 的 血液 迅速 凝固 ,多 
为 穿刺 入 腹 岁 血管 或 血肿 所 致 。 还 可 将 抽出 的 液体 置 显 
微 镜 下 观察 。 疑 有 胰腺 损伤 时 ,可 测定 抽出 液 的 淀粉 酶 含 
量 。 有 时 腹 内 液体 较 少 或 穿刺 针 被 堵塞 而 抽 不 到 液体 ,这 
并 不 能 完全 排除 内 脏 损 伤 的 可 能 ,应 继续 严密 观察 ,必要 
时 可 重复 穿刺 或 行 诊断 性 腹腔 灌 洗 术 《 图 2)。 女 性 伤员 
可 作 后 容 座 穿刺 。 
需 同时 注意 有 
无 腹膜 后 器 官 肠 肌 
和 其 他 部 位 及 系统 
的 创伤 、 如 泌尿 系 
统 创 伤 常 有 血尿 ， 
肾 损 伤 有 腰部 疼痛 
和 肿胀 或 有 局 部 瘀 
班 等 。 腹 膜 后 大 血 
管 破裂 若 未 破 入 腹 
腔 ， 可 在 腹膜 后 形 
成 大 血肿 并 引起 休 
克 。 由 于 及 肌 随 呼 
吸 运动 而 上 下 移 
动 , 呼 气 时 可 高 达 we 
乳头 水 平 ， 故 下 胸 图 2 诊断 性 腹 腑 灌 洗 术 
部 穿 通 伤 常 波及 及 肌 或 腹腔 内 胜 器 ,造成 胸 踢 联合 伤 。 属 
肌 穿 孔 后 会 形成 脑 疝 , 需 及 时 修补 。 合 并 肝脏 损伤 时 ,还 
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可 形成 胆道 胸膜 事 。 胸 或 背部 有 骨折 的 伤员 ,有 伤 及 腹部 
器 官 的 可 能 ,如 肋骨 骨折 可 合并 肝 或 脾 破 裂 ;腰椎 横 突 骨 
折 的 症状 需 与 肾 、 十 二 指 肠 创 伤 相 鉴别 ;骨盆 骨折 可 件 有 
盆腔 脏 器 损伤 或 腹膜 后 血肿 等 。 

处 理 原则 包括 以 下 三 个 方面 。 

急救 凡 疑 有 内 及 损伤 者 均 应 禁 饮食 , 预 以 输液 ,并 
作 好 输血 准备 .开放 伤 有 肠管 脱出 时 ,可 用 生理 盐水 纱 垫 

盖 , 外 加 无 世 数 料 包扎 ,或 外 单 盆 、 碗 后 包扎 。 原 则 上 不 

应 将 内 脏 还 纳 ,以 免 污染 腹腔 , 但 若 脱出 肠管 甚 多 , 现场 
无 条 件 处 理 时 ,经 用 无 菌 生理 盐水 冲洗 后 ,可 将 肠管 送 入 
腹腔 ;并 应 及 时 转送 ,以 免 过 久 暴露 及 过 度 牵 拉 系 膜 根部 
加 重 休克 。 若 有 颅 脑 、 胸 部 ,骨折 等 复合 伤 ,应 一 并 采取 急 
救 措施 。 

监护 及 观察 ”严密 观测 病情 变化 有 重要 意义 。 伤 后 
24 小 时 内 应 注意 测量 血压 、 脉 搏 和 呼吸 , 至 少 30 分 钟 一 
次 ; 每 30~60 分 钟 检 查 腹部 体征 , 并 测定 体温 和 血红 蛋 
白 。 观 察 尿 、 大 便 、 呕 吐 物 的 性 质 和 量 。, 这 些 观测 有 助 于 明 
确诊 断 和 判断 病情 发 展 。 伤 员 脉 捕 加快, 体温 上 升 ,腹膜 
刺激 征 更 明显 时 ,提示 空 腔 脏 器 破裂 有 发 展 ; 若 血红 蛋白 
和 血压 下 降 , 脉 压 变 狭 ,脉搏 加 快 ,甚至 出 现 烦躁 不 安 , 面 
色 苍 白 ,皮肤 湿 冷 等 , 便 表明 内 出 血 量 很 大 , 需 及 时 处 理 。 
观察 期 间 应 卧床 休息 ,适当 应 用 抗生素 。 开 放 性 创伤 时 应 
预防 性 注射 破 伤风 抗 毒 血清 。 诊 断 不 明确 时 ,禁用 吗啡 、 
叫 敬 啶 等 止痛 药 ,以 免 掩盖 病情 。 

治疗 方针 “单纯 腹壁 挫伤 大 多 经 非 手术 治疗 即 可 阁 
愈 。 下 述 情 况 可 在 严密 观察 下 先行 非 手术 治疗 : 空 腔 脏 器 
无 穿孔 ,或 虽 有 小 穿孔 ,但 腹膜 炎 已 限 局 ， 实 质 脏 器 有 指 
伤 或 破裂 较 小 者 ,如 肾 挫 伤 、 膀 胱 挫伤 .肠系膜 小 血肿 、 腹 
膜 后 血 种 等 ,腹胀 者 应 用 骨 肠 减 压 ,适当 输血 输液 及 应 用 
中 西药 物 如 安 络 血 \, 止 血 敏 ,云南 白药 等 予以 止血 、 散 瘀 、 
止痛 。 

已 有 明显 脏 器 破裂 征象 腹膜 炎症 状 及 体征 逐渐 加 
重 ， 或 有 进行 性 贫血 或 休克 者 ， 均 应 于 做 好 术 前 准备 后 
及 时 手术 治疗 腹部 损伤 手术 有 探查 及 治疗 两 个 目的 。 必 
须 仔细 探查 , 勿 造 漏 损伤 ,例如 发 现 横 结肠 系 膜 根部 血肿 
时 ,要 确定 是 否 有 十 二 指 肠 甚至 肾脏 损伤 发 现 一 处 肠 穿 
孔 时 ,要 想到 有 多 处 穿孔 的 可 能 ,应 检查 肠 道 全 长 。 探 查 
清楚 ,诊断 明确 后 ,选用 适当 的 处 理 方式 。 如 肝 破裂 需 行 
清 创 \ 止 血 、 缝 合 裂口 .甚至 肝 叶 切 除 术 ; 骨 肠 道 损伤 需 作 
修补 . 肠 切 除 或 肠 造 品 术 ;膀胱 破裂 修补 后 应 同时 行 膀胱 
造 痿 或 留置 导 尿 管 。 大 血管 损伤 则 根据 情况 进行 结扎 , 修 
补 或 用 自体 血管 作 级 片 修复 。 脾 破裂 的 发 病 率 占 各 种 腹 
部 创伤 的 4% 以上, 既往 多 行 脾 切 除 术 ， 近 年 来 为 了 保 
留 脾脏 的 免疫 功能 ， 逐 渐 开展 了 裂口 缝合 和 脾 部 分 切 
除 术 。 

参考 书目 

志 勇 、 黎 洁 良 :腹部 创伤 , 见 吴阶平 纱 法 祖 主编 :< 外 科学 >， 
第 4 版 ,人 民 卫 生出 版 社 ,北京 ,1986。 
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fubu zhongkual 
腹部 肿块 〈abdominal mass) ”腹部 (包括 隐 
壁 .腹腔 和 腹膜 后 间隙 ) 肿 块 可 以 是 生理 性 的 ， 如 充盈 的 
膀胱 ,妊娠 的 子宫 、. 干 结 的 粪便 等 ; 更 多 更 重要 的 是 病理 
性 的 ， 是 一 些 腹部 疾病 的 临床 表现 。 通 常 所 说 的 腹部 肿 
块 ,是 指 后 者 而 言 , 其 诊断 有 一 定 困难 ,尤其 要 注意 与 生 
理性 肿块 " 相 鉴别 。 

分 类 分 类 方法 很 多 ， 按 肿块 性 质 大 致 可 分 为 六 种 
( 表 D。 

有 些 疾病 并 不 能 按 上 述 分 类 确切 划分 ， 比 如 腹膜 后 
肿 物 可 出 现在 腹部 的 任何 一 部 分 ， 胰 腺 厢 腺 癌 既 是 肿瘤 
又 是 囊肿 ,通常 腹部 包 块 是 指 慢性 疾病 , 急 腹 症 所 表现 的 
包 块 不 在 此 列 。 

生理 性 "肿块 ” 并 非 真正 的 疾病 ， 但 有 时 误 认为 病 
理性 肿块 , 除 子宫 ,膀胱 ,类 块 外 ,发 达 的 腹 直 肌 腿 划 间 的 
肌肉 ,消瘦 者 的 脊 柱 或 内 骨 邮 和 自发 性 痉 李 的 肠管 等 ,都 
可 能 被 误诊 为 病理 性 的 。 甚 至 腹壁 松软 或 薄弱 者 的 腹 主 
动脉 ,也 会 被 误 认 为 是 “搏动 性 肿块 "。 

炎症 性 肿块 ”多 伴 有 发 热 , 局 部 疼痛 、 白 细胞 计数 升 
高 等 炎症 征象 。 如 阑尾 周围 炎 包 块 \ 肠 系 膜 淋巴 结 结核 、 
肾 周围 脓肿 等 。 

肿瘤 性 肿块 ”多 为 实质 性 肿块 。 恶 性 肿瘤 占 多 数 , 特 
点 为 发 展 快 ,晚期 伴 有 贫血 、 消瘦 和 恶 病 质 ， 良性 肿瘤 则 
病史 长 ,肿瘤 较 大 ,光滑 ,有 一 定 活动 度 。 

烛 性 肿块 ”多 呈 圆 形 或 权 圆 形 ， 表 面 光 滑 ， 有 波动 
感 。 常 见 的 有 先天 性 的 多 囊 肝 、 多 囊 肾 、 脐 尿 管 天 肿 ! 滞 留 
性 的 胰腺 囊肿 、 肾 备 积 水 ! 肿瘤 性 的 卵巢 囊肿 ; 炎症 性 的 
胆囊 积 液 . 输 卵 管 积 水 、 包 衷 性 积 液 寄生 虫 性 的 包 虫 囊 
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梗阻 性 肿块。 胃 肠 道 的 梗阻 性 肿块 可 引起 腹痛 、 腹 
胀 .呕吐 或 便秘 不 排 气 等 ;梗阻 胆道 的 肿块 引起 无 痛 性 黄 
盖 , 一 般 不 发 热 ;梗阻 尿 路 系 的 肿块 常 引起 腰部 胀 痛 。 严 
格 说 ， 淤 血性 牌 串 大 和 郁 胆 性 肝 肿 大 ， 也 属于 梗阻 性 
肿块 。 

外 伤 肿块 ”如 左上 腹部 的 脾 破 裂 血肿 ， 上 腹部 的 假 
性 胰腺 于 有 种, 下 聊 或 统 腔 的 腹膜 后 血肿 等 。 见 县 部 创伤 。 

诊断 要 点 腹部 肿块 的 诊断 依靠 详尽 的 病史 、 细 致 
的 检查 、 准 确 的 化 验 结果 和 必要 的 特殊 检查 。 要 求解 答 
肿块 是 否 为 病理 性 , 部 位 来 源 , 以 及 性 质 等 问题 ,以 便 拟 
定 治疗 方案 。 

病史 问 病史 要 注意 以 下 几 点 ，@ 肿 块 发 生 的 部 
位 .时 间 和 伴随 的 症状 ,如 腹痛 发热、 局 部 不 适 等 , 以 及 
有 无 外 伤 史 、 肿 瘤 家 族 史 等 。 肿 块 发 生前 有 短暂 的 腹痛 、 
局 部 腹膜 刺激 征 和 全 身 感染 性 症状 者 ,应 疑 为 炎 性 肿块 。 
病人 曾 患 肺结核 ,长 期 低热 ,食欲 不 振 、 伴 有 腹痛 , 则 腹 内 
肿块 可 能 为 结核 性 肿块 出 现 很 久 , 生长 缓慢 , 无 其 他 不 
适 , 多 为 良性 肿瘤 ,反之 , 若 生长 迅速 .病人 显著 消瘦 ,多 为 
恶性 肿瘤 . 故 有 炎 性 肿块 的 变化 以 日 计算 ;恶性 肿瘤 以 月 
计算 ! 良 性 肿瘤 以 年 计算 之 说 。 这 虽 不 完全 精确 , 却 有 助 
于 作出 初步 判断 。@ 有 无 消化 道 症 状 。 因 消化 系统 在 腹 
部 占有 很 大 的 空间 ， 有 此 类 症状 者 多 为 消化 道 本 身 肿 交 
或 肠 道外 肿块 压迫 引起 。 例 如 反复 吸 吐 ,提示 胃 窦 部 或 十 
二 指 肠 病变 ;呕吐 咖啡 样 残渣 多 见于 胃癌 ,结肠 肿块 可 引 
起 便血 和 排便 习惯 改变 ;右上 腹 肿 块 伴 有 黄姜 ,多 为 肝脏 
或 胆道 附近 的 病变 。@ 其 他 伴随 症状 。 泌 果 系 的 肿块 多 
有 了 尿血 尿频 等 症状 ,如 肾 癌 常 伴 有 腰痛 和 肉眼 血 隶 。 女 
性 生殖 系 肿块 多 伴 月 经 改变 或 阴道 出 血 ， 如 子宫 肌 瘤 病 


肿 等 。 人 可 有 月 经 量 增多 或 不 孕 的 症状 。 
表 1 腹部 肿块 的 分 类 
部 位 | 炎症 性 | 外伤 性 肿瘤 性 要 肿 性 梗阻 性 | 其 他 
十 
胆 于 类 . 胆 于 积 水 、 肝 玫 癌 \ 胆 剖 帘 、 结 乓 时 曲 有 和 肾 积 水 ( 积 
右上 腹 | 脓肿 :所 周 胀 肿 ` 旭 癌 \ 间 让 部 半 力 癌 . 右 | 多 于 颖 ;多 春 总 江 : | “了 胸 )、 胆 于 积 | 右 晴 下 王 、 肝 硬 变 
凤 洲 、 亿 上 腺 各 、 该 
度 上 区 研 玫 假 和 性 | 胃癌 .于 遍 、 横 结 购 癌 、| 肌 妥 事 种. 大 网 膜 夺 
宝 肿 ”| 里 休 交 肿 中 
牌 包 腊 下 | 结 肥 牌 曲 癌 左 崩 癌 、 肾 
左上 用 全 谋 下 | 他 中 过 由 才 让 划 恋 \ 呈 | 乡 于 左 肯 下 各 .路 肿 大 
万 系 肛 中 交 模 结 瑟 谢 、| 硫 吕 管 可 肿 、 外 黄 管 
及 区 | 肠系膜 巴结 核 作 肿 六 、 弛 诛 所 及 | 本 各 ,后 素 度 闪 甩 、| 细 由 帮 梗 旺 。| 济 入 训 入 和 再 
ES 
回 盲 部 种 痊 . 言 忆 总 . 右 
右 下 腹 | 交尾 股 肿 . 回 盲 部 结 术 砷 这 让 请 区 元 右 | 右 斩 生 夺 有 后 大 移动 性 盲肠 
妊娠 于 富 、 雍 卫 的 路 
小 肠 肿 瘙 .子宫 肌 窒 、 于 
让 下 区 人 胱 、 消 淄 痢 的 几 骨 
TT 
左下 用 内 等 他 、 左 儿 | 左 入 集 于 种 乙 关 结 所 内 美 志 
人 
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体检 ” 即 要 注意 局 部 情况 ,又 要 注意 全 身 情况 。 

@ 全 身 检查 除 注意 营养 .贫血 . 黄 盖 外 ,应 注意 淋巴 
结 是 否 肿 大 。 左 锁骨 上 窜 淋 巴结 肿 大 ,多 为 骨 肠 道 种 瘤 的 
转移 , 因 汇 集 胃 肠 道 淋巴 液 的 胸 导 管 流 经 此 处 ;全身 淋 巴 
结 ,特别 是 颈 部 及 腋窝 部 淋巴 结 肿 大 者 ,要 怀疑 淋巴 肉 净 
和 稚 奇 金 氏 病 。 

回 腹部 检查 。 若 在 腹壁 见 到 胃 肠 型 或 蠕动 波 者 ,多 
系 胃 肠 道 肿 物 ， 并 已 有 梗阻 表现 。 肿 块 的 触 诊 要 注意 大 
小 、 形 状 .硬度 、 活 动 性 .有 无 压痛 或 波动 感 等 。 良 性 肿 物 
一 般 表面 光滑 、 外 形 圆 纯 、 边界 清楚 ; 恶性 肿瘤 多 呈 结 节 
状 ,高 低 不 平 ,可 伴 有 恶 病 质 等 表现 。 癌 种 的 质地 坚硬 ; 肉 
瘤 触 之 如 硬 橡皮 ， 囊肿 多 有 弹性 或 波动 感 ， 动 脉 瘤 有 搜 
动 ! 而 炎 性 肿块 则 有 压痛 。 肝 脏 肿 块 和 下 垂 的 肾脏 而 随 呼 
吸 上 下 移动 ;小 肠 和 肠系膜 肿块 可 随 体位 改变 而 活动 . 女 
性 生殖 器 官 的 肿块 在 下 腹部 触及 ,多 能 向 下 进入 盆腔 , 需 
在 腹部 和 阴道 (或 直肠 ) 作 双 合 诊 方 能 触 清 。 盆 腔 肿 物 如 
直肠 痛 \ 盆 腔 脓 肿 等 ,应 作 直 肠 指 诊 协 助 诊断 。 要 注意 肿 
块 位 置 的 鉴别 ,腹壁 肿块 位 置 表 浅 易于 触及 ; 腹 内 肿块 则 
较 深 在 ,不 易 拉 到 。 病 人 仰卧 抬 起 头 部 使 胸肌 紧张 时 , 腹 
壁 肿块 更 为 明显 ;但 腹 内 肿块 则 因 受 紧张 的 腹 肌 覆 盖 , 更 
难于 触及 。 腹 部 后 肿块 一 般 不 能 推动 。 由 于 腹膜 后 肿块 大 
多 可 于 腰部 触及 ,可 用 双手 触 诊 检查 .为 了 区 别 驯 块 位 于 
腹腔 内 或 腹膜 后 ,可 采用 肘 膝 位 倍 苇 检查 法 ,腹膜 后 肿块 
固定 在 后 腹 辟 ， 不 能 移动 ， 双 合 诊 时 反而 不 如 仰卧 时 清 
楚 , 可 配合 X 射 线 造影 等 检查 来 区 分 ( 表 2) 。 


表 2 ”腹腔 内 和 腹膜 后 肿块 的 鉴别 
腹腔 内 肿块 腹膜 后 肿块 
活动 度 3 不 活动 或 活动 受 限 
将 肋 角 饱满 
消化 道 造影 


肠管 排 近 将 柱 肿块 贴 | 肠管 被 推 向 前 而 贴近 前 
近 前 腹 台 腹 叉 
静脉 肾 备 造影 | 肾 下 显影 位置 无 改 | 肾 和 孟 变形 ,扩大 、\ 移 位 或 
变 不 显影 


辅助 检查 除 X 射 线 检查 外 ,还 包括 实验 室 检查 、 超 
声 检查 等 。 

@ 实验 室 检查 ,有 炎症 时 ,白细胞 计数 增高 ;贫血 并 
且 大 便 潜 血 持续 阳性 ， 则 应 考虑 消化 道 肿瘤 ;贫血 伴 血 
尿 ,不 能 排除 刻 尿道 肿瘤 ; 疑 为 包 虫 硒 肿 时 , 应 作 包 虫 皮 
内 试验 和 补体 结合 试验 ! 疑 为 肝癌 则 应 测定 血清 甲 胎 蛋 
白 等 。 

@ 超声 波 检查 对 病人 无 损伤 ， 可 借以 作出 初步 判 
断 , 必 要 时 可 在 超声 波 引导 下 作 穿 刺 活检 。 角 肠 道 钢 餐 造 
影 或 钒 剂 灌肠 和 射线 检查 ， 有 助 于 鉴别 消化 道内 或 外 肿 
瘤 。 其 他 可 根据 需要 与 条 件 ,选用 泌尿 系 造影 .放射 性 核 
素 扫描 ,计算 机 体 层 扫描 (CT) 或 内 容 镜 检查 等 。 

治疗 和 预后 ”腹部 肿块 为 多 种 疾病 的 一 项 表现 ， 其 
治疗 和 预后 取决 于 原 发 疾病 。 炎 症 性 肿块 应 用 抗 感染 药 
物 治疗 或 配合 理疗 ,必要 时 可 手术 引流 肪 肿 : 实 质 性 或 龙 
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性 肿块 ,一 般 以 手术 治疗 为 主 ; 某 些 肿瘤 , 如 腹膜 后 淋巴 
肉瘤 或 恶性 网 织 细胞 增生 等 ,手术 难于 根治 ,主要 蕴 抗 肿 


瘤 药 物 和 放射 治疗 。 《 严 仲 瑜 ) 
fugugou rouyazhong 
腹股沟 肉芽 肿 (granuloma inguinale) 多 诺 


万 氏 体 引起 皮肤 及 粘膜 病变 的 一 种 慢性 传染 病 。 又 称 性 
病 性 肉芽 肿 、 热 带 腹股沟 肉芽 肿 或 第 五 性 病 。 关 于 性 传 
染 的 问题 尚 有 争议 。 但 常常 是 在 性 交 性 或 非 性 交 性 创伤 
后 感染 发 病 。 临 床 表现 以 生殖 器 及 其 附近 单 发 或 多 发 的 
皮下 结 节 , 皮 肤 温润 及 广泛 的 皮肤 溃疡 为 特点 ,病变 大 多 
为 无 痛 性 ,进展 缓慢 。 远 处 病变 亦 可 累及 头面 部 、 肝 、 胸 
部 \ 骨 ,甚至 引起 败血症 。 病 理 特征 为 皮下 淋巴 管 周围 内 
芽 肿 形成 ， 病 变 的 组 织 及 感染 的 单 核 细胞 内 可 见 革 兰 氏 
阴性 短 杆 状 细菌 一 一 肉芽 肿 多 诺 万 氏 体 (Donovania gra- 
mnulomatis)。 大 多 数 病例 可 根据 临床 表现 诊断 ,显微镜 下 ， 
病变 组 织 中 找到 多 诺 万 氏 体 可 确诊 。 多 数 病例 对 四 环 素 、 
氨基 节 青 鼻 素 有 效 ， 无 效 者 可 选用 氧 丝 素 、 庆 大 每 素 治 
疗 。 经 3 周 以 上 的 治疗 大 部 分 病例 可 治愈 。 本 病 常 见于 
新 几内亚 、 印 度 、 中 澳大利亚 、 加 勒 比 海地 区 等 热带 和 亚 
热带 地 区 。 《 金 住 坤 ) 


fumohou jibing 
腹膜 后 疾病 (retroperitoneal diseases) 腹 
谍 后 间隙 指 横 甩 以 下 和 盆 脑 以 上 ， 腹 后 壁 和 后 腹膜 之 间 
的 区 域 , 常 简称 为 "腹膜 后 "是 一 个 疏松 组 织 构成 的 大 间 
阶 ,范围 甚大 ,包含 有 谭 主 动脉 和 下 腔 静 脉 ， 交 感 神经 和 
肴 神经 ,淋巴 管 和 淋巴 结 , 肾 、 肾上腺 和 输尿管 ， 以 及 胰 、 
十 二 指 肠 等 多 种 器 官 和 脂肪 、 纤 维 结缔 组 织 。 腹 膜 后 间 
隙 疾病 指 上 述 组 织 的 病变 ,但 不 包括 肾 \ 胰 等 内 脏 器 官 的 
病变 .腹膜 后 间隙 组 织 的 疾病 和 外 伤 并 不 少见 ,又 由 于 间 
阶 伸缩 性 大 ,出 血 或 感染 均 易 扩 散 ， 肿 瘤 也 可 长 得 很 大 。 
行 腹膜 后 间 队 器官 的 手术 时 ,可 从 腹 侧 壁 进入 ,在 腹膜 外 
进行 。 这 种 不 切 开 腹 膜 , 即 不 经 腹膜 腔 的 手术 方法 ,对 消 
化 道 的 干扰 小 ， 并 能 减少 腹腔 内 感染 的 机 会 。 如 肾 切 除 
即 有 经 腹 ( 膜 ) 腔 或 经 腹膜 外 两 种 术 式 。 

族 膜 后 间隙 的 疾病 有 损伤 、 感 染 、 肿 瘤 、 纤 维 化 等 。 

成 腾 后 损伤 ”腹膜 后 器 官 在 腹部 创伤 时 可 被 波及 。 
厅 椎 骨折 及 骨盆 骨折 常 引起 腹膜 后 出 血 ， 血 液 在 间 阶 内 
广泛 浸润 ,形成 巨大 血肿 ,引起 腰 背 痛 、 上 腹痛 ,并 可 导致 休 
克 。 空 腔 脏 器 损伤 ,如 十 二 指 肠 和 升降 结肠 及 直肠 腹膜 
后 部 分 的 损伤 , 易 导 致 严重 感染 , 均 应 及 时 处 理 。 预 后 较 
好 。 一 般 用 非 手 术 疗法 ,如 输液 输血 \ 抗 感染 血肿 较 大 
或 可 能 存在 空 腔 脏 器 损伤 时 , 需 行 手术 治疗 。 

腹膜 后 铝 染 不 多 见 。 多 由 肾 或 结肠 等 邻近 脏 器 损 
伤 穿孔 或 炎症 蔓延 所 致 ;经 血行 及 淋巴 途径 的 感染 (如 盘 
窝 肢 肿 等 ) 较 少见 , 因 感 染 易 于 扩散 ,病情 较 严重 ,有 全 身 
感染 中 毒 的 症状 ,并 可 伴 有 腰 背 痛 或 腰 大 肌 刺 激 征 ,如 髋 
宾 驴 种 时 出 现 散 关节 屈曲 。 诊 断 性 穿刺 和 BB 型 超声 波 检 


查 可 协助 定位 。 

县 肛 后 肿瘤 ” 原 发 性 腹膜 后 肿瘤 并 不 少见 ， 可 来 自 
腹膜 后 脂肪 、 筋 膜 、 血 管 、 淋巴 神经 和 结缔 组 织 ， 约 2/3 
为 恶性 。 男 女 发 病 率 相似 ,发 病 年 龄 多 在 40 岁 以 下 。 其 
分 类 如 表 所 列 。 因 腹膜 后 肿瘤 位 置 深 在 ,又 有 扩展 余地 ， 
早期 常 易 漏诊 。 肿 瘤 增长 后 ， 可 有 腹胀 及 脏 器 受 压 的 症 
状 。 压 迫 直肠 ,可 产生 里 急 后 重 感 ;压迫 严重 者 ， 可 出 现 
肠 梗阻 、 肾 再 积 水 , 爵 背 痛 、 会 了 明 痛 及 下 肢 痛 等 症状 少数 
有 分 说 功 能 的 肿瘤 ,可 引起 相应 的 症状 ,如 哮 铬 细胞 瘤 可 
有 阵 发 性 高 血压 的 症状 。 约 90 多 以 上 的 病人 均 可 触及 腹 
部 肿块 ,一 般 均 不 活动 可 据 此 作出 初步 诊断 。 硬 而 固定 者 
多 为 纤维 肉 冯 ; 软 而 大 者 可 能 为 脂肪 肉瘤 等 。 


原 发 性 腹膜 后 肿瘤 的 分 类 表 
组 织 良 人 性 恶性 

脂肪 组 织 。| 脂肪 瘤 脂肪 内 瘤 
纤维 组 织 。| 纤维 痛 纤维 肉瘤 
神经 成 分 “| 神经 精 瘤 恶性 神经 精 疙 

神经 纤维 奖 神经 纤维 肉 净 

神经 节 细胞 瘤 成 神经 细胞 瘤 
淋巴 管 诉 巴 管 瘤 淋巴 管内 瘤 
淋巴 结 淋巴 肉瘤 ， 网 状 细胞 肉瘤 

稚 奇 金 氏 病 

血管 组 织 “| 血管 瘤 血管 外 皮 细 胞 (内 ) 瘤 
间 叶 组 织 间 叶 肉瘤 
平滑 肌 平滑 肌 瘤 平滑 肌 内 瘤 
横 纹 肌 模 纹 肌 瘤 横 纹 肌 内 瘤 
粘液 组 织 | 粘液 瘤 粘液 内 瘤 
哮 铬 组织。 | 哺 铬 细胞 痛 恶性 叶 铬 细胞 瘤 
胚胎 残留 ”| 畸 胎 瘤 ， 皮 样 囊肿 | 恶性 畸 胎 瘤 
泌尿 生殖 峡 | 肾 囊肿 尿 生殖 量 肿瘤 
腺 组 织 腺 瘤 腺 癌 
其 他 组 织 友 生 和 黄色 肉芽 | 未 分 化 癌 ， 滑 膜 内 瘤 


射线 钒 餐 胃 肠 造 影 . 泌 尿 系 造影 ,腹膜 后 注 气 造影 
等 ， 有 助 于 鉴别 种 瘤 位 置 (腹腔 内 或 腹膜 后 ) 及 肿瘤 与 胃 
肠 道 和 泌尿 系 的 关系 。 腹 部 平 片 发 现 有 牙齿 、 骨 骼 等 结 
构 时 ,应 想到 畸 胎 瘤 的 诊断 。 血 管 造 影 .B 型 超声 波 和 CT 
扫描 ,有 助 于 肿瘤 定位 和 分 辨 属 琳 性 或 实质 性 。 
治疗 原则 为 ,早期 剖腹 探查 ,切除 和 作 活体 检查 以 明 
确诊 断 。 对 大 多 数 腹膜 后 肿瘤 而 言 ， 手 术 切除 是 主要 的 
治疗 方法 ;放射 治疗 对 未 分 化 癌 \ 恶 性 淋巴 瘤 有 效 。 恶 性 
淋巴 瘤 也 可 试用 化 学 药物 治疗 。 
腹膜 后 纤维 化 ”是 一 种 病因 不 明 的 腹膜 后 广泛 纤维 
化 ,目前 认为 可 能 是 多 种 因素 造成 的 ， 与 自身 免疫 反应 、 
肠 道 或 腺 体 炎症 反应 ,以 及 对 药物 (主要 是 治 头痛 的 麦角 
衍生 物 ) 的 过 敏 反应 有 关 。 病 变 部 分 旦 坚硬 灰白 色 的 纤维 
膜 班 片 ,使 腹膜 后 的 空 腔 脏 器 受 压 而 发 生 梗阻 ,产生 相应 
”的 症状 ,输尿管 最 易 受 压 ,此 时 出 现 捅 孟 积 水 ; 肠 管 受 压 ， 
可 出 现 不 全 肠 梗阻 ;血管 淋巴 亦 可 受 压 ,如 下 腔 静 脉 受 压 


出 现下 肢 种 胀 等 。 多 数 病人 需 手 术 松 解 粘连 。 或 作 肾 造 
口 术 、 角 肠 短路 术 等 ,并 配合 上 硼 上 腺 皮质 激素 治疗 。 本 病 
有 自 限 性 倾向 ,可 自行 缓解 ,预后 良好 。 《 严 仲 瑜 ) 


fumoqlang jiblng 

腹膜 腔 疾病 (diseases of peritoneal cavity) 
腹膜 腔 为 体腔 的 一 部 分 ， 由 腹膜 围 成 。 腹 膜 和 腹膜 腔 疾 
病 临床 常见 ,许多 病人 到 外 科 就 诊 。 

腹膜 和 腹膜 腔 的 解剖 概要 分 腹膜 和 腹膜 腔 两 部 分 
令 述 。 

瞩 肛 ”覆盖 在 腹腔 和 盆腔 壁 内 面 及 脏 器 表面 的 浆 
膜 ,其 总 面积 甚大 , 约 2m:, 几 乎 与 全 身 皮 肤 的 面积 相等 。 
因 所 在 部 位 不 同 ,可 分 为 两 部 分 , 壁 层 腹膜 覆 在 腹 前 壁 和 
盆腔 辟 ; 脏 层 腹膜 覆盖 在 鹿 腔 脏 器 表面 ,将 脏 器 悬 吊 或 固 
定 于 县 肌 、 腹 后 壁 或 盆腔 辟 , 并 形成 许多 争 折 和 间隙 ， 最 
大 的 镍 折 即 为 网 膜 和 肠系膜 ， 小 网 膜 连接 肝脏 和 胃 及 十 
二 指 肠 , 大 网 腊 悬 垂 于 胃 和 横 指 肠 之 下 ,小 肠 之 前 。 腹 膜 
薄 而 透明 ,其 基础 是 纤维 结缔 组 织 ,向 腹腔 的 面 覆 有 一 层 
间 皮 细胞 。 因 此 ,正常 时 腹膜 面 平滑 而 光泽 ,为 少量 浆液 
所 覆盖 湿润, 此 浆液 从 脏 层 腹膜 产生 ， 为 台 层 腹膜 所 吸 
收 ,保持 动态 平衡 ,有 清润 腹膜 .减少 磨擦 的 作用 。 壁 层 腹 
膜 的 感觉 由 消 神 经 传导 ， 定 位 明确 。 壁 层 腹 膜 受 刺 激 后 
引起 腹壁 肌 内 的 反对 性 收缩 ， 产 生 腹 肌 紧 张 。 检 查 膜 部 
时 的 压痛 或 反 跳 痛 , 多 半 是 来 自 壁 层 腹 膜 ,对 诊断 很 有 帮 
助 。 但 及 肌 上 的 壁 层 腹 膜 受 疾病 ( 胆 训 类 、 脾 破裂 等 ) 刺 
激 时 ， 可 产生 启 有 利 部 的 牵涉 痛 。 脏 层 腹 膜 的 痛觉 则 由 植 
物 神经 (内 脏 神经 ) 传 入 纤维 传导 ， 难 以 明确 定位 。 一 般 
认为 内 脏 的 痛觉 纤维 主要 在 交感 神经 中 膨胀 . 牵 拉 等 感 
觉 纤维 则 含 于 副交感 神经 中 。 

不 腾 腔 ” 壁 层 腹 膜 与 脏 层 腹膜 之 间 的 腔 。 实 际 上 是 
缝隙 则 的 迷路 , 其 形状 大 小 极 不 规则 , 并 随 腹部 脏 器 (万 
其 是 空 腔 脏 器 ) 的 大 小 、 形 状 与 位 置 的 变化 而 经 常 在 变 
化 。 女 性 的 腹膜 腔 经 输卵管 腹腔 口 .输卵管 子宫、 阴道 
与 外 界 相通 ， 男 性 的 腹膜 腔 完 全 封闭 。 腹 膜 腔 内 有 少量 
浆液 , 即 腹膜 液 ,充满 镍 阶 ,用 以 洞 滑 浆 膜 表面 ,在 腹 内 脏 
器 活动 时 可 减少 磨擦 ( 见 图 )。 腹 腔 与 腹膜 腔 的 概念 有 所 
不 同 ,腹腔 上 界 为 态 , 下 为 盆腔 ,前 方 及 两 侧 为 腹壁 肌肉 ， 
后 方 则 由 椎 体 及 腰 大 肌 封 闭 ,是 全 身 最 大 的 腔 , 包 括 了 腹 
膜 腔 。 不 过 医学 界 平时 常 将 腹膜 腔 简称 为 腹腔 。 

腹膜 腔 以 横 结肠 及 其 系 腊 为 界 ， 分 为 结肠 上 、 下 间 
隔 。 结 肠 上 隔 在 横 结肠 的 上 方 、 及 的 下 方 ,所 以 又 称 甩 下 
间 阶 ， 此 处 感染 可 形成 及 下 脓肿 。 甩 下 间 阶 又 可 分 为 肝 
上 、 肝 下 等 多 个 间 阶 ,包括 左 肝 下 后 间 阶 , 即 小 网 膜 囊 , 避 
内 空间 就 是 小 腹腔 ,在 骨 和 小 网 膜 后 面 , 腊 及 腹腔 后 壁 之 
前 , 借 网 腊 孔 与 总 腹 简 腔 ( 即 大 腹腔 ) 相 通 。 骨 后 壁 穿 孔 后 
可 在 小 腹腔 处 形成 脓肿 。 平 卧 时 ， 小 腹腔 的 上 部 在 腹腔 
最 低位 ,如 大 腹腔 有 感染 、 化 脓 , 则 脓 液 可 流入 小 腹腔 , 故 
此 时 应 取 和 斜坡 卧 式 ， 以 防 感染 延 及 腹腔 ， 若 小 腹腔 有 化 
脓 , 亦 可 借 此 经 网 膜 孔 引 脓 至 大 鹿 腔 。 
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度 肛 及 县 腊 腔 


结肠 下 隔 有 升 结肠 及 降 结肠 外 侧 沟 和 最 低位 的 骨盆 
间隙 。 骨 纹 间 隙 中 有 膀胱 直肠 陷 帘 ( 男 性 ) 或 子 官 直肠 陷 
窝 (女性 即 道 格拉 斯 氏 陷 帘 )。 上 述 各 同 阶 之 同 可 互相 交 
通 ,在 临床 上 有 重要 意义 。 如 阑尾 炎 穿孔 后 ,腹腔 内 的 肪 
液 可 因 体位 不 同 引流 到 不 同 地 方 ， 可 沿 升 结肠 外 侧 沟 向 
头 侧 流 到 右 侧 甩 下 间隙 ,引起 及 下 脓肿 亦 可 向 下 流入 短 
腔 ， 形 成 盆腔 脓肿 。 豹 下肢 肿 中 毒 症状 严重 ， 又 难于 引 
流 ; 而 盆腔 腹膜 的 抵抗 力 较 上 腹 的 强 , 形 成 脓肿 后 也 较 易 
处 理 。 故 胃 肠 道 穿孔 或 有 腹腔 内 感染 可 能 时 常 喝 病人 保 
持 半 卧 位 。 

腹膜 的 功能 “可 分 三 个 方面 。 

防御 功能 ”腹膜 对 感染 的 抵抗 力 大 于 胸膜 和 皮下 组 
织 。 能 渗 出 吞噬 细胞 以 清除 少量 毒性 小 的 细菌 。 大 网 膜 
的 防御 作用 尤 强 , 常 移动 到 感染 病灶 ,将 其 包围 ， 防 止 扩 
散 ,如 急性 闵 尾 炎 时 。 因 此 在 腹部 手术 后 ,有 时 皮下 组 织 
化 脓 ， 而 腹膜 不 化 脓 。 这 也 是 主张 在 坏死 穿孔 性 阑尾 炎 
时 , 病 必 切除 术 后 不 缝合 腹膜 的 理论 依据 。 

分 小 和 吸收 功能 ”腹膜 对 液体 和 微小 颗粒 都 有 强大 
的 吸收 能 力 , 也 能 分 泌 少量 浆液 由 于 腹膜 面积 ( 约 2m2) 
大 于 肾 小 球 的 滤 过 面积 ( 约 1.5m?), 故 肾 功能 衰 竟 时 ,可 
利用 腹膜 进行 透析 治疗 。 另 一 方面 ， 由 于 细菌 也 能 通过 
腹膜 , 腹 内 感染 病变 也 会 造成 严重 的 败血症 。 

正常 情况 下 ,腹膜 腔 的 液体 量 约 100ml 左右 。 在 病理 
状态 下 , 可 产生 大 量 腹水 , 这 有 两 种 情况 ，@ 漏 出 (血液 
的 液体 成 分 通过 血管 壁 逸 出 ) 见 于 门静脉 高 压 等 ,液体 中 
蛋白 质 含量 少 ,在 258/L 以 下 。@ 渗 出 ( 某 些 血液 成 分 ， 
如 血浆 、 白 细胞 等 通过 管 壁 逸 出 ) ,见于 各 种 炎症 反应 , 渗 
出 液 中 蛋白 质 含量 高 于 258/L。 

修复 功能 腹膜 受 损 后 ,能 在 数 小 时 内 修复 缺损 ,而 
不 形成 粘连 。 在 血肿 ,张力 过 大 等 情况 下 ,愈合 不 完全 或 
延迟 , 则 结缔 组 织 增生 ,纤维 素 集聚 ,形成 粘连 。 这 种 粘连 
也 是 一 种 防御 反应 ， 可 使 炎症 局 限 化 ， 粘 连 处 有 血管 再 
生 , 以 改善 血液 循环 的 功效 ,吸收 后 可 不 留 痕迹 。 此 点 常 
为 医生 和 病人 所 忽略 ,以 为 任何 粘连 都 是 有 害 的 。 当 然 ， 
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过 度 的 粘连 会 带 来 不 利 的 一 面 : 肪 液 及 细菌 被 包 衷 ,不 利 
于 引流 ， 抗 菌 药物 不 易 发 挥 作用 ， 同 时 会 引起 粘连 性 肠 
梗阻 。 

腹膜 和 腹膜 腔 疾 病 ”大 致 分 为 三 大 类 。 

夷 症 ”各 种 腹膜 天 和 腹腔 脉 肿 。 

砧 连 。 大 部 分 粘连 都 是 后 天 性 的 ,由 损伤 .炎症 等 造 
成 。 先 天 性 的 偶 有 所 见 ,表现 为 腹膜 镇 避 重 选 , 即 异 常 的 
膜 样 粘连 ， 如 胆囊 十 二 指 肠 膜 可 造成 类 似 十 二 指 肠 溃疡 
或 胆囊 疾患 的 症状 ;其 他 部 位 的 粘连 , 则 多 产生 部 分 肠 梗 
阻 的 症状 。 

肿 病 ”腹膜 的 良性 肿瘤 如 纤维 痛 、 粘 液 囊肿 等 极 少 
见 。 恶 性 肿瘤 较 多 见 , 但 罕见 原 发 者 。@ 腹 膜 间 皮 瘤 : 腹 
膜 和 胸 毁 一 样 ,也 是 间 皮 瘤 发 生 的 部 位 ,腹膜 间 皮 瘤 占 全 
身 间 皮 瘤 的 1/4, 是 唯一 原 发 于 腹膜 间 皮 细胞 的 肿瘤 ,多 
为 恶性 , 常 呈 弥漫 性 生长 。 腹 腔 内 广泛 粘连 ,腹腔 呈 腾 且 
样 增 厚 ,肠管 相互 粘连 ,并 可 有 血性 腹水 。 患 者 多 有 长 期 
石棉 接触 史 ,石棉 工人 中 的 发 病 率 较 一 般 人 群 高 出 5 倍 。 
主要 有 腹痛 、 腹 部 肿块 等 不 全 肠 梗阻 的 表现 。 本 病 以 综 
合 治疗 为 主 ,局 限 型 病变 早期 可 切除 ,配合 腹腔 内 化 学 治 
疗 可 抑制 腹水 增长 。 预 后 差 , 多 在 2 年 内 死亡 ,后 期 可 转 
移 到 肺 和 肝 。 人 @@ 腹 膜 假 粘液 瘤 ， 为 腹腔 内 脏 肿 瘤 的 并 发 
症 , 常 由 卵巢 粘液 囊肿 破裂 引起 ,少数 来 自立 尾 粘 液 囊肿 
破裂 上 述 二 种 粘液 囊肿 可 能 都 是 低 度 恶性 的 粘液 腺 冶 。 
另外 有 极 少 数 来 自 盲 肠 粘液 腺 癌 和 胆 总 管 粘液 腺 癌 。 由 
于 肿瘤 广泛 种 植 于 腹膜 ,并 不 断 产生 粘液 性 腹水 , 量 多 者 
可 达 10 000ml, 使 腹部 逐渐 膨胀 , 故 俗称 "腹水 癌 "。 患 者 
多 因 进 行 性 腹胀 而 就 医 , 常 们 有 恶心 .呕吐 等 消化 系统 症 
状 。 明 显 消瘦 ,有 腹水 体征 。 从 腹部 、 肛 门 或 妇科 检查 ， 
常 可 触及 高 低 不 平 的 腹 内 肿块 。 腹 腔 穿刺 可 以 抽出 粘液 
样 腹水 。 应 争取 早期 切除 原 发 病灶 (卵巢 或 阐 尾 )， 吸 出 
腹水 ， 取 尽 腹 腔 内 粘液 状 物质 ， 同 时 在 腹腔 中 放置 硅胶 
管 , 术 后 立即 经 管 注入 5- 氟 脲 喀 啶 或 旷 赠 哌 等 抗 癌 药 物 ， 
常 能 暂时 缓解 。 若 复发 ， 可 再 次 手术 及 腹腔 内 应 用 抗 瘤 
药物 ,有 一 定 疗效 。 预 后 尚 可 ,不 发 生 远 处 转移 ， 主 要 死 
亡 原 因为 营养 不 良和 反复 发 作 的 肠 梗阻 。 

参考 书目 

本 了 .Adams, Abdominal Wall, Omentum, Mesentery and Re- 


troperitoneum,In S.I.Schwartz ed., Principles of Sur gery, 
th ed., McGraw-Hill, New York, 1984. 


( 严 仲 瑜 ) 


fumoyan 
腹膜 炎 (peritonitis) 。” 一 类 常见 的 腹膜 感染 性 
疾病 。 多 急性 发 病 ,可 由 细菌 感染 ,化 学 性 刺激 或 损伤 所 
致 。 主 要 表现 为 持续 性 剧烈 腹痛 ， 并 可 随 腹部 活动 而 加 
剧 , 故 病人 常 愿 采取 固定 体位 ,使 腹 式 呼吸 受 限制 。 患 者 
常 有 发 热 ,脉搏 加 快 、 腹 肌 较 紧张 并 有 压痛 、 肠 蠕动 音 减 
弱 和 血液 中 白细胞 数 升 高 等 临床 表现 ; 严重 患者 可 出 现 
休克 。 腹 膜 炎 的 发 病 率 较 高 ,但 尚 缺 少 精确 的 统计 数字 。 
概述 ”腹膜 是 覆盖 于 腹腔 各 壁 骨 盆 壁 内 面 及 腹 、 盆 


腔 胜 器 表面 的 浆 膜 ,分 为 相互 连续 的 壁 层 与 脏 层 两 部 分 ， 
它们 之 间 的 潜在 间 阶 就 是 腹膜 腔 , 为 人 体 最 大 的 体腔 ,有 
病变 时 ,可 容纳 数 干 毫升 液体 或 气体 .大 网 膜 也 是 腹膜 的 
一 部 分 ,活动 度 很 大 ,能 移动 到 病灶 处 将 病灶 包 衷 、 填 塞 ， 
使 炎症 修复 或 局 限 。 腹 膜 还 有 很 多 笋 时 ,面积 很 大 ,几乎 
与 全 身 皮 肤 面积 相等 。 正 常情 况 下 ， 腹 膜 经 常 分 泌 少 量 
液体 ,起 着 润滑 的 作用 。 当 腹膜 发 生 炎 症 时 ,就 分 泌 大 量 
渗 出 液 ， 稀 释 毒 素 并 减少 其 对 腹膜 的 刺激 。 渗 出 液 中 的 
吞噬 细胞 还 能 吞噬 细菌 ， 其 中 的 纤维 蛋白 又 能 沉积 在 病 
变 周围 产生 粘连 ， 借 以 防止 炎症 扩散 。 鹿 膜 还 有 强大 的 
骸 收 能 力 ,在 腹膜 发 炎 时 ,可 吸收 大 量 毒性 物质 而 减轻 它 
对 腹膜 的 刺激 ， 有 利于 炎症 的 消退 。 腹 膜 虽 有 这 些 强大 
的 抗 病 能 力 , 但 患 腹膜 炎 时 , 危 韦 也 不 少 ， 如 大 量 渗 出 液 
的 分 泌 可 引起 全 身 缺 水 ,体液 和 电解 质 平衡 失调 ,毒素 吸 
收 引 起 中 毒 症状 ,纤维 素性 粘连 可 发 生 肠 校 阻 。 

分 类 ”腹膜炎 多 由 细菌 感染 引起 ， 按 其 不 同 病 因 分 
为 两 类 ，@ 继 发 性 腹膜 炎 。 绝 大 多 数 继 发 于 腹腔 内 原 有 
病变 。 常 见 原 发 病变 为 腹腔 内 脏 器 穿孔 、 破 裂 , 如 急性 闲 
尾 兴 \ 胃 十 二 指 肠 溃疡 穿孔 等 ,由 于 胃 肠 内 容 物 流入 腹腔 
的 刺激 和 细菌 感染 ,导致 腹膜 炎 的 发 生 。 其 次 ,还 有 腹腔 
内 脏 器 的 感染 扩散 ， 如 急性 胰腺 炎 、 肠 梗阻 所 致 的 肠 坏 
死 ,女性 生殖 器 官 化 脓 性 炎症 或 产后 感染 等 ,含有 细菌 和 
毒素 的 渗 出 液 渗 人 和 人 腹腔， 而 引起 腹膜 炎 。 其 他 如 病菌 侵 
入 腹部 伤口 、 手 术 中 污染 或 胃 肠 道 手术 吻合 口 漏 亦 可 继 
发 本 病 。 肠 内 各 种 细菌 , 均 可 成 为 本 病 的 病原 菌 ,但 以 大 
肠 杆菌 最 多 见 。 其 次 为 链球 菌 、 葡 萄 球菌 等 。 一 般 多 为 
混合 感染 , 故 毒 力 较 大 。@ 原 发 性 腹膜 类。 腹腔 内 无 原 发 
病变 。 多 为 肺炎 双 球 菌 和 链球 菌 引起 ， 多 见于 儿童 。 发 
病 往 往 在 上 呼吸 道 感染 ,丹毒 .猩红热 或 肾炎 等 疾病 过 程 
中 , 因 病 人 抗 病 能 力 低下 ,病菌 经 血液 或 淋巴 途径 感染 腹 
腔 。 还 有 一 种 原 发 性 腹膜 炎 〈 又 名 特 发 性 腹膜 炎 或 自发 
性 腹膜 炎 ) 是 发 生 在 门 脉 性 肝 硬 变 腹水 患者 中 , 因 抵抗 力 
低下 \ 肝 功能 很 差 等 情况 , 肠 道内 细菌 经 血液 至 腹腔 ， 引 
起 腹膜 炎 。 结 核 杆菌 引起 的 腹膜 炎 称 结核 性 腹膜 炎 。 

发 病 胃 肠 内 容 物 或 致 病 细菌 进入 腹腔 后 ， 机 体 产 
生 抗 病 反 应 。 腹 膜 发 生 充 血 , 水 肿 并 失去 固有 光泽 ,接着 
渗 出 液体 。 一 般 年 轻 体 壮 者 抗 病 能 力 强 ， 若 致 病菌 毒 力 
弱 , 病 理 损害 轻 ,病变 局 限于 腹腔 内 某 一 部 位 而 形成 局 限 
性 腹膜 类。 以 后 , 渗 出 物 逐 渐 被 完全 吸收 ， 炎 症 消失 , 腹 
膜 病变 即 告 修复 而 痊愈 。 反 之 ， 年 老 体 弱 ， 脏 器 病变 严 
重 ， 或 治疗 不 当 , 则 在 抗 病 能 力 低 的 情况 下 ,感染 可 迅速 
扩散 而 发 生 弥 漫 性 腹膜 类。 此 时 腹膜 严重 充血 ,广泛 水 
肿 , 渗 出 大 量 液体 ,引起 失 水 和 电解 质 素 乱 、 血 浆 蛋 白 减 
低 与 贫血 。 大 量 毒素 或 细菌 被 吸收 ,加 重 全 身 中 毒 ,以 致 
发 生 休克 。 有 时 ,急性 炎症 被 控制 后 ,病变 附近 常 遗 留 纤 
维 性 粘连 ， 这 些 粘连 可 能 在 短期 内 或 多 年 以 后 引起 机 械 
性 肠 梗阻 。 

诊断 ”一般 不 困难 , 凡 持续 性 腹痛 ， 有 腹 肌 紧张 \ 压 
痛 和 反 跳 痛 等 腹膜 刺激 征 , 并 伴 有 发 热 . 血 中 白细胞 增多 


腹 


等 全 身 感染 和 中 毒 现象 者 ， 即 可 诊断 。 要 注意 炎症 的 范 
围 ,局 限 性 腹膜 类 范 围 较 小 ,症状 轻 ,发 展 慢 ;而 弥漫 性 腹 
膜 类 范围 广 , 症 状 重 ,发 展 快 ,全 身 中 毒 现象 明显 ,确诊 腹 
膜 类 后 , 尚 须 进一步 弄 清 病因 ,寻找 原 发 病灶 。 诊 断 困 难 
时 ,可 作 诊 断 性 腹腔 穿刺 ,化 验 腹水 为 渗 出 性 液体 ， 并 作 
细菌 培养 来 确定 病原 菌 。 

治疗 ”根据 病情 采用 手术 或 非 手术 治疗 。 手 术 目 的 
是 清除 感染 病灶 与 腹腔 内 有 防 液 ， 非 手术 治疗 主要 是 用 广 
谱 抗生素 或 几 种 抗生素 联合 应 用 。 此 外 ， 应 加 强 对 症 支 
持 疗 法 ,包括 输血 ,输液 , 胃 肠 减 压 、 禁 食 、 服 镇 痛 药 等 若 
有 休克 还 应 进行 抗 休克 治疗 。 

预防 ”多数 腹膜 炎 可 以 预防 ， 对 常见 的 致 病原 因 如 
阑尾 炎 、 胃 十 二 指 肠 溃疡 等 ,应 及 早 发 现 , 及 时 治疗 .腹部 
手术 中 应 严格 遵守 无 菌 技术 ,防止 胃 肠 液 外 溢 , 以 防 污染 
腹腔 。 儿 童 期 预防 上 呼吸 道 感染 ,增强 体质 ,提高 身体 抗 
病 能 力 。 《 汪 鸿 志 ) 


fuqlang nongzhong 
腹腔 脓肿 《peritoneal abscess) 腹腔 内 脓 液 
集聚 ， 被 腹壁, 脏 器 .肠系膜 或 大 网 膜 及 其 间 的 粘连 所 包 
围 而 形成 的 脓肿 。 相 当 多 见 , 需 积 极 处 理 ,否则 感染 难以 
控制 ,病人 长 期 消耗 , 常 致 衰竭 死亡 。 

病因 病理 ”腹腔 脓肿 可 以 单 发 ， 也 可 多 发 。 是 急性 
腹膜 炎 腹部 手术 或 腹部 损伤 的 并 发 症 。 如 胆囊 炎 、 胰 腺 
炎 、 省 疡 病 穿孔 、 肠 伤寒 穿孔 , 胆 肠 或 胃 肠 吻合 口 漏 等 ,在 
病程 发 展 过 程 中 ,都 可 形成 腹腔 脓肿 。 

腹腔 脓肿 以 脑 下 及 盆腔 为 多 
见 ， 也 有 发 生 在 肠 间 或 其 他 部 位 
的 。 这 是 因为 平 卧 位 时 ， 在 重力 
作用 下 ， 感 染 的 腹腔 液 流向 腹腔 
低位 一 一 鹏 下 及 盆腔 ; 另外 呼吸 
运动 也 将 感染 液 吸引 到 脐 下 。 脓 
液 多 沿 结肠 旁 沟 流 过 ， 所 以 在 结 
肠 两 旁 ,也 易 形成 脓肿 (图 1)。 


看 腔 肘 肿 大 部 分 是 多 菌 种 感 
图 1 度 诬 克 时 的 好 ” 染 ， 主 要 病原 菌 来 自 消化 道 。 由 
半分 于 抗生素 的 大 量 应 用 和 机 体 抗 病 


力 的 变化 ,腹腔 脓肿 致 病菌 中 藉 氧 菌 所 占 比例 有 所 上 升 ， 
以 类 杆菌 和 肠 链球 菌 为 主 ; 需 氧 菌 中 仍 以 大 肠 杆菌 为 主 ， 
变形 杆菌 、 绿 及 杆菌 也 有 增多 的 趋势 。 
临床 表现 ”腹腔 脓肿 的 症状 常 较 隐蔽 ， 在 急性 腹膜 
炎 得 到 控制 后 ， 体 温 却 没有 完全 恢复 正常 ， 反 而 逐步 回 
升 , 即 是 脓肿 形成 的 迹象 。 有 的 病人 可 伴 有 寒战 心率 加 
快 和 庵 卫 等 症状 + 并 且 白 细胞 计数 增加 , 核 左 移 ， 血 沉 加 
快 。 因 脓肿 位 置 往往 深 在 ,一 般 腹 部 无 压痛 ; 若 有 , 则 压 
痛 区 常 是 脓肿 所 在 部 位 。X 土 线 平 片 和 钠 剂 造影 ， 有 时 
可 见 气 液 面 和 胃 肠 移 位 或 显示 瘘 道 影像 ，B 型 超声 波 和 
CT 检查 对 脓肿 的 诊断 和 定位 有 很 大 帮助 ,超声 波 引 导 下 . 
穿刺 , 若 吸出 脓 液 即 可 确定 诊断 。 将 放射 性 核 素 “Ga 和 
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unin 注射 入 体内 ， 它 们 常 聚集 于 肪 肿 周 围 的 炎 性 组 织 


中 ,可 经 扫描 定位 。 

预防 治疗 腹腔 脓肿 绝 大 多 数 为 腹 内 脏 器 炎症 穿孔 
或 损伤 后 形成 , 故 积极 防治 原 发 病 是 预防 的 根本 方法 。 外 
科 手 术 结束 时 ,要 根据 腹腔 污染 情况 ,冲洗 和 充分 吸引 相 
应 部 位 。 如 胃 、 十 二 指 肠 穿孔 手术 后 要 彻 席 冲 洗脑 下 区 ， 
病人 应 采取 半 坐 卧 位 。 盆 腔 腹 膜 的 血液 循环 不 像 态 下 那 
样 丰富 ,毒素 吸收 少 ,引起 的 中 毒 症状 轻 ， 即 使 形成 脓肿 
也 较 易 引 流 , 故 术 后 宜 采 取 半 坐 卧 位 ,以 免 肪 液 流向 脐 下 
造成 局 下 感染 。 

感染 早期 ， 脓 肿 尚未 形成 时 , 常 有 蜂窝 组 织 炎 症 ,应 
采用 非 手术 治疗 。 除 全 身 支持 疗法 外 ， 以 抗生素 和 中 药 
为 主 控制 感染 ,并 可 配合 理疗 。 腑 种 一 旦 形成 , 则 除了 肠 
闻 小 脓肿 可 能 吸收 外 ， 其 他 部 位 的 脓肿 很 难 不 经 引流 而 
愈 , 单 靠 抗生素 可 能 会 掩盖 和 拖延 病程 的 进展 。 

与 腹壁 相连 的 单 腔 脓肿 ， 可 针 吸 或 置 管 引流 ， 这 统 
称 为 经 皮 引 流 ,CT 定位 或 超声 波 引 导 下 穿刺 置 管 的 成 功 
率 , 有 时 可 与 手术 引流 相 媲 美 ,能 富 脓 肿 吸收 消失 。 较 深 
的 多 房 脓肿 或 脏 器 间 脓 种 ,多 需 外 科 切 开 引 流 ,并 留置 引 
流 物 ,直至 脓 腔 逐渐 闭合。 

以 下 分 述 几 种 较 多 见 的 腹腔 肪 肿 。 

@ 鹏 下 脓肿 : 肪 液 积聚 于 肪 肌 下 ， 横 结肠 及 其 系 膜 
上 方 的 间 队 内。 临床 上 以 肝 镰 状 韧 带 为 界 ， 将 腋 下 分 为 
左 、 右 两 个 书 下 间隙 ; 右 脱 下 又 以 肝 为 界 分 为 肝 上 及 肝 下 
间隙 ,这 些 均 是 及 下 脓肿 易于 形成 的 部 位 ,由 于 脱 下 脓肿 
常 继 发 于 急性 阑尾 炎 穿 孔 、 胃 十 二 指 肠 溃疡 穿孔 及 肝 脓 
肿 穿 破 等 ， 因 此 以 右 驻 下 较 多 见 。 脑 下 腹膜 具有 丰富 的 
淋巴 网 ,吸收 面积 大 , 脏 器 又 较 多 , 易 使 肢 液 积聚 其 间 , 故 
脑 下 肢 肿 较为 多 见 , 表 现 复杂 ,中 毒 症状 重 ， 而 且 难 以 处 
理 。 硫 下 感染 可 经 淋巴 途径 蔓延 到 胸腔 ， 受 肿 亦 可 穿 透 
甩 肌 进入 胸腔 使 病情 更 趋 复杂 个别 的 可 穿 透 结肠 得 到 
“自家 引流 ”, 也 可 腐蚀 消化 道 ,引起 出 血 或 妆 , 以 至 死亡 。 

肪 下 受 肿 时 常 有 高 热 ,发 热 呈 弛 张 型 ,上 谭 或 腰 背 部 
可 有 邑 压痛 。 己 下 肢 肿 因 炎症 部 位 与 脓 胸 、 肝 胶 肿 等 接 
近 , 有 时 不 易 鉴 别 , 可 根据 从 发 病情 况 、 临 床 表现 和 XX 射 
线 , 超 声波 检查 结果 ,进行 诊断 。 

甩 下 脓肿 的 手术 引流 途径 按 脓肿 部 位 而 定 ， 常 用 的 


图 2 质 下 肢 及 发 生 部 位 及 引流 途径 
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有 经 前 肋 缘 下 部 、 后 阴 部 及 侧 胸部 。 引 流 经 路 应 在 腹膜 
和 胸膜 外 ， 即 效 漠 外 引流 ， 以 免 脓 液 进入 游离 胸腔 或 腹 
腔 ,使 感染 扩散 。 必 要 时 ,手术 需 分 期 进行 ， 第 1 期 先 形 
成 粘连 ,1 周 后 作 第 2 期 手术 ,通过 粘连 引流 脓肿 (图 2)。 

阿 米 巴 性 肝 脓 肿 病程 较 长 , 若 治疗 不 及 时 可 破 溃 , 穿 
入 甩 下 同 阶 ， 形 成 有 己 下 脓肿 ， 治 疗 时 应 加 用 抗 阿 米 巴 药 
物 。 

@@ 盆腔 肪 肿 :盆腔 处 于 腹腔 最 低位 ， 阑 尾 炎 穿 孔 及 
其 他 原因 引起 的 腹膜 炎 时 ， 炎 性 渗 出 物 或 脓 液 易 流入 其 
间 形 成 脓肿 。 盆 腔 腹膜 面积 较 小 ,吸收 毒素 少 , 故 盆腔 腕 
肿 时 全 身 中 毒 症 状 往往 较 轻 ， 而 局 部 症状 相对 显著 。 由 
于 脓 液 刺激 直肠 和 膀胱 , 常 有 里 急 后 重 , 大 便 次 数 增多 ， 
粪 中 带 有 粘液 ;小 便 频数 ,或 排尿 困难 等 。 

盆腔 感染 尚未 形成 脓肿 时 ,可 应 用 抗生素 、 或 进行 热 
水 坐 浴 等 ,使 炎症 消散 ,一 旦 脓肿 形成 ， 肛 门 指 诊 可 发 现 
直肠 前 有 波动 的 肿块 , 即 可 经 直肠 切 开 引 流 , 已 婚 妇 女 可 
经 明道 切 开 引流 (图 3)。 


图 3 盆腔 肪 肿 的 发 生 部 位 及 引流 途径 


@ 肠 间 脓肿 ， 处 于 有 广 下 和 盆腔 之 间 , 故 亦 称 中 腹部 
腑 有 种。 脓肿 被 包围 在 肠管 肠系膜 、 网 膜 和 腹壁 之 间 ， 常 
形成 多 个 脓肿 。 由 于 有 横 结肠 阻挡 ， 肠 间 脓 肿 一 般 不 波 
及 甩 下 ， 却 常 伴 有 盆腔 脓肿 。 临 床 可 有 一 般 化 脓 性 感染 
症状 ,和 腹胀 或 不 全 肠 梗阻 的 征象 。 诊 断 困难 , 需 借 助 X 
射线 和 超声 波 检查 。 非 手术 治疗 无 效 时 , 需 剖 腹 探 查 , 彻 
底 清洗 引流 。 行 一 期 经 腹腔 手术 ， 而 不 能 强求 腹膜 外 引 
流 。 有 时 脓肿 很 小 , 且 限 局 良好 ,病情 稳定 ,临床 无 症状 ， 
可 不 进行 处 理 , 待 其 自然 吸收 。 《 严 仲 瑜 ) 


fushul 

腹水 (ascites) 某 些 病因 导致 的 腹腔 内 聚积 的 
液体 。 它 是 一 个 临床 体征 ， 不 是 一 种 独立 的 疾病 。 正 常 
人 的 腹腔 内 仅 含 有 少量 液体 ， 对 内 脏 起 润滑 作用 。 腹 水 
可 由 心脏 病 、 肝 脏 病 、 肾 脏 病 结核 病 、 腹 腔 肿瘤 等 多 种 疾 
病 引 起 。 在 中 国 ， 肝 炎 后 肝 硬 变 是 引起 腹水 最 常见 的 原 
因 。 患 者 有 少量 腹水 (300 一 500ml) 时 , 可 无 明显 不 适 ,或 
不 被 觉察 有 中 等 量 腹 水 (500~3 000ml) 时 , 则 主观 感觉 
腹胀 ， 物 理 检查 出 现 移动 性 训 音 ， 有 大 量 上 腹水 (3 000ml 
以 上 ) 时 , 因 横 矿 上 升 及 压迫 下 腔 静 脉 ,可 表现 呼吸 困难 
与 下 肢 水 肿 。 腹 水 在 临床 上 比较 常见 ,是 心 、 肝 、 肾 等 疾 
病 的 一 种 晚期 临床 表现 。 腹 水 本 身 不 是 致死 原因 ， 患 者 


多 死 于 严重 的 原 发 病 , 如 心 功能 误 讽 . 肝 功 能 衰 间或 肾 功 
能 误 渴 。 

发 病 机 理 ” 腹水 的 发 生 与 多 种 因素 有 关 ， 形 成 腹水 
的 机 制 也 比较 复杂 。 例 如 腹膜 腔 肿 瘤 必 生 的 腹水 是 由 于 
腹膜 受 损 而 渗 出 液体 ， 或 恶性 肿瘤 破坏 血管 而 出 现 血性 
唐 水 。 了 腹膜 炎 时 , 因 细菌 刺激 腹膜 (例如 结核 性 或 化 胺 性 
炎症 ) 引 起 腹膜 渗 出 液体 。 栈 固 酮 增加 促使 水 及 钠 注 留 
抗 利 隶 激素 与 雄性 激素 积存 也 增进 对 水 和 铂 的 泪 留 ， 与 
大 水 形成 也 有 一 定 关系 。 

诊断 要 确定 腹水 的 存在 , 除 采集 有 关 病史 外 , 须 作 
详细 体格 检查 ,例如 发 现 肝 掌 .网 蛛 癌 . 黄 羡 ,腹壁 静脉 曲 
张 等 显示 有 肝 功能 障碍 及 门 防 高 压 或 下 腔 静 脉 阻塞 存 
在 ， 这 对 肝 性 腹水 的 诊断 均 有 重要 帮助 。 作 腹部 物理 检 
查 ,如 是 否 及 隆 、 有 否 移动 性 演 音 , 可 证 明 有 无 腹水 , 疑 有 
少量 腹水 而 一 般 物 理 检查 难于 确诊 者 , 须 作 超声 该 检查， 
它 不 仅 可 确定 有 无 腹水 存在 ,还 可 估 测 腹水 量 多 少 ,以 及 
辅助 鉴别 诊断 腹水 的 病因 。 常 规 腹腔 穿刺 ,抽出 50~100 
ml 腹水 作 化 验 检查 ,有 助 于 确定 腹水 是 雇 出 液 或 是 渗 出 
液 

鉴别 诊断 在 鉴别 引起 腹水 的 各 种 疾病 时 ， 除 注意 
每 种 疾病 的 病史 、 临 床 症 状 与 体征 外 ,最 重要 的 是 注意 腹 
水 的 特点 ( 见 表 )。 

中 国 常见 的 引起 腹水 的 疾病 : 门 肪 性 肝 硬 变 、 充 血性 
心力 衣 竟 ,心包 炎 ,肾病 综合 征 \ 肝 静脉 阻 夺 综合 征 ,重症 
球 炎 \ 原 发 性 时 癌 \ 各 种 腹膜 转 移 癌 、 渗 出 性 结核 性 腹 了 
炎 、 结 堵 组 织 病 、 化 及 性 腹膜 炎 、 睦 不 光 与 胰腺 假 性 宫 肿 
等 。 某 些 新 技术 如 核 娄 扫描、 血管 造影 、 CT、MRI 等 检 
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查 ,对 引起 腹水 的 某 些 疾病 有 较 大 的 诊断 价值 。 

治疗 根据 初步 的 病因 诊断 ,针对 原 发 病 进行 治疗 。 
例如 充血 性 心力 衰竭 患者 ,选用 强 心 药 毛 地 黄 制 剂 .腹水 
的 一 般 治疗 方法 ,包括 限制 钠 及 水 摄 入 量 ,选用 不 同 种 类 
的 利尿 剂 ， 可 以 采取 综合 用 药 以 加 强 利尿 效果 。 如 大 量 
腹水 产生 压迫 症状 , 可 采用 腹腔 穿刺 放 液 , 以 缓解 症状 。 
为 了 增加 血浆 蛋白 浓度 ,提高 血浆 胶体 渗透 压 , 应 给 予 高 
蛋白 饮食 ,必要 时 静脉 输 注 血浆 或 血浆 白 蛋白 。 在 血浆 白 
蛋白 降低 的 腹水 患者 , 供给 白 蛋白 后 , 尿 量 可 增多 , 腹水 
可 减轻 ， 患 者 自觉 症状 有 改善 。 以 上 这 些 治疗 措施 在 基 
层 医院 均 可 普遍 施行 。 近 年 来 开展 的 新 技术 ， 采 用 腹水 
浓缩 回 输 装 置 , 进 行 腹水 回 输 , 即 利用 患者 自身 腹水 内 蛋 
白质 , 回 输 给 病人 ,以 减轻 或 清除 腹水 。 这 一 方法 主要 适 
用 于 肝 硬 变 难 治 性 腹水 患者 ， 不 能 用 于 炎症 性 或 肿瘤 性 
大 水 。 肝 硬 变 腹水 患者 ,在 肝 功能 良好 、 肝 硬 变 属 非 活动 
期 、 内 科 治疗 无 效 时 可 考虑 外 科 手 术 治疗 。 主 要 采用 胸 
导管 内 转 流 术 及 利文 氏 腹腔 一 一 颈 静 脉 分 流 术 。 

预防 ”主要 是 积极 治疗 原 发 病 ， 例 如 心脏 病 应 防止 
发 生 心 力 衰竭 ;肝炎 应 预防 发 生 肝 硬 变 等 。 
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futong 
腹痛 (abdominal pain) 临床 上 常见 的 一 种 症 
状 。 发 生 的 主要 原因 是 由 于 腹 内 脏 器 疾病 所 致 此 外 , 腹 
腔 外 其 他 内 脏 系 统 的 疾病 及 全 身 感染 等 也 可 能 引起 腹 


几 种 主要 疾病 砷 水 的 特点 鉴别 表 
庆 水 化 验 检 查 
疾病 9 其 他 化 验 
肉眼 观察 比 重 | ( 感 各 放 入 |。 芝 名 和 和 细胞 计数 
二 十 一 一 一 一 一 
| 100/hl, 主 内 |HBsAg 可 阳性 , 肝 功 能 
肝 硬 变 。 | 淡 黄色 、 透 明 或 微 混 | <1.018 阴性 Sn 有 要 为 A 性 ， 肝 功 | 
人 
cal 
心 不 第 <1 000/h1, 多 为 音 核 
充 罗 入 局 淡 黄 色 、 透 明 si 阴性 1.5~5.3 让 
| 
结核 竹 遥 | 痰 区 鱼 或 弄 浊 侣 攻 | >1.018 2.5 各 史 习 和 站 昌 二 
有 异 炎 重信 中居 全 内 时 > 见 红细胞 核 杆菌 。 腹 膜 策 
i ” 量 ， 主 要 为 中 性 多 形 | 腹水 涂 片 ， 草 兰 氏 染色 
化 人 和 委 | 于 性 下 >1.08 | 性 > 人 报表 时 让 失范 | 过 处 洒 攻 半 妥 估 入 
淡 黄 急 或 血性 。 介 | 不 定 。 病 常 >500/hl, 细胞 型 不 | 腹水 可 发 现 癌 细 胞 ， 腹 
痛 RE 不 请 多 坟 | 由 攻 式 罗 竹 | 多数 全 ra 膜 活检 
读 腺 类 、| 泥 过 数 病 例 腊 水 和 血清 内 演 粉 降 合 
ed ES 党性 | >2.5 不 定 ,有 时 为 红细胞 。 | 下 本 和 和 
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痛 。 而 且 可 以 是 很 严重 的 腹痛 。 因 此 ， 在 对 腹痛 患者 作 
诊断 时 ， 必 和 需 全 面 考虑 。 腹 痛 程 度 与 原 发 疾病 的 严重 程 
度 有 关 。 如 急性 胃 肠 穿孔 、 肝 脾 破 裂 ,入 可 引起 严重 的 腹 
痛 , 但 并 非 绝 对 , 如 且 允 冶 或 胃癌 虽 预 后 很 差 , 但 可 以 仅 
表现 为 上 腹部 隐痛 。 根 据 发 病 时 间 的 长 短 ,腹痛 可 有 急 、 
慢性 之 分 。 

病因 ”腹部 病变 、 腹 外 病变 及 全 身 疾病 等 均 可 引起 
腹痛 。 

成 部 病变 “引起 腹痛 的 腹部 病变 有 : @ 炎 症 性 疾 
病 。 如 腹膜 炎 、 胰 腺 炎 、 病 尾 炎 、 胆囊 炎 、 炎 症 性 肠 病 等 。 
@@ 平 滑 肌 痉 挛 。 由 空 腔 脏 器 或 管道 的 梗阻 引起 ， 如 肠 梗 
阻 、 胆 石 症 .输尿管 结石 . 胰 管 结石 等 。@ 血 管 病变 ,如 肠 
系 膜 动脉 血栓 或 栓塞 .夹层 动脉 瘤 等 。@ 腹 壁 疾病 。 如 腹 
壁 创 伤 \. 腹 肌 按 伤 等 。@ 腹 内 脏 器 被 膜 过度 牵 扯 。 如 肝 阁 
血 、 肠 系 膜 过 度 牵扯 等 。@@ 病 变 侵犯 腹腔 内 神经 。 

歧 外 病变 包括， @ 胸 部 疾病 。 如 大 叶 肺 类 、 胸 膜 
类 、 急 性 心肌 梗死 等 。@ 表 椎 疾病 。 如 胸椎 结核 ,转移 瘤 
等 。 

全 身 疾 病 ”如 糖尿 病 酮 中 毒 、 尿毒 症 \ 铝 中 毒 、 血 中 
啉 病 等 。 

神经 本 神 性 疾病 ”如 了 型 阁 病 、 表 贿 疡 、 疮 病 等 。 

分 类 ”有 两 种 不 同 的 分 类 方法 : 

按 痛觉 的 传 入 神经 及 临床 分 类 ”@ 抠 体 性 疼痛 。 由 
于 消 神 经 受 刺激 引起 ,腹腔 的 壁 层 诽 膜 痛 觉 神经 丰富 ,来 
自 胸 7 一 12 的 肋 间 神经 及 腰 神经 ， 当 腹膜 受 刺激 后 〈 如 
腹膜 炎 ), 可 引起 剧烈 的 尖锐 疼痛 ， 定 位 也 很 确切 。@ 内 
脏 性 疼痛 。 由 于 植物 神经 的 痛觉 纤维 受到 刺激 引起 。 多 
旦 绞 痛 、 钝 痛 、 烧 灼 痛 。 常 伴 有 疼痛 区 皮肤 过 敏 、 肌 内 
紧张 ， 同 时 可 出 现 植物 神经 功能 素 乱 现象 ， 如 恶心 、 哎 
吐 、 出 诗 、 心 怪 及 面色 苍白 等 现象 。 腹 腔 内 脏 器 如 胆囊 、 
胃 肠 ,胰腺 、 肾 ,由 交感 神经 的 痛觉 纤维 支配 ,盆腔 内 器 官 
如 子 官 、 前 列 腺 、 直肠 等 ,由 来 自 副交感 神经 的 痛觉 纤维 
支配 。 引 起 抠 体 性 疼痛 的 刺激 如 刀 割 ,烧灼 ,并 不 能 引起 
疼痛 感觉 。 但 由 于 平滑 肌 痉挛 ,实质 脏 器 被 膜 急剧 扩展 、 
牵扯 则 可 引起 疼痛 。 

内 脏 性 腹痛 可 伴 或 不 伴 牵 涉 性 疼痛 。 腹 痛 不 件 有 牵 
涉 性 疼痛 者 为 弥散 性 的 ,定位 模糊 ,但 仍 可 感到 是 内 脏 本 


内 脏 性 让 痛 与 身体 性 腹痛 鉴别 表 
内 胜 性 腹痛 抠 体 性 庵 痛 
腹 内 脏 器 病变 用 时 、 腹 膜 壁 层 病变 
交感 和 副交感 神经 将 神经 
绞 痛 、 烧 灼 痛 刺 痛 ,尖锐 痛 
多 在 腹 中 线 附 近 ， 定 位 | 局 限于 病变 所 在 处 ， 定 位 
不 确切 确切 
多 伴 有 不 常 有 
ec 故 有 驾 转 | 常 加 重 , 故 不 敢 多 动 
解 总 药 常 可 止痛 需 用 止痛 药 


身 的 疼痛 , 如 经 痛 、 分 娆 痛 , 腹 疼 伴 有 牵涉 性 疼痛 是 指 除 
腹 内 脏 器 病变 引起 腹部 局 限 性 腹痛 外 ， 尚 伴 有 远离 有 病 
变 脏 器 的 体 表 疼痛 。 如 胆囊 炎 , 胆 结石 时 , 除 右上 腹 疼 痛 
外 , 右 肩 腥 下 亦 感 疼痛 。 输 尿 管 结石 除 病 侧 腹 部 疼痛 外 ， 
尚 有 同 侧 外 阴 及 大 腿 内 侧 羡 痛 。 

内 脏 性 疼痛 呈 弥 散 性 而 且 定位 不 够 确切 的 原因 ， 可 
能 由 于 腹 内 胜 器 多 由 左右 两 侧 植物 神经 支配 ， 同 时 多 个 
体 节 的 痛觉 神经 纤维 重 香 分 布 在 同一 脏 器 上 。 也 可 能 因 
内 脏 神经 的 痛觉 神经 末梢 纤维 少 。 内 脏 性 腹痛 与 鸳 体 性 
腹痛 鉴别 见 表 。 

按 腹 病 的 性 质 分 类 ”人 D 绞 痛 。 疼 痛 较 重 , 常 为 阵 发 性 
发 作 。 多 发 生 于 空 腔 脏 器 或 有 管道 的 器 官 ， 由 于 梗阻 而 
出 现 平滑 肌 痉 挛 。 常 见 者 有 肠 梗阻 引起 的 肠 绞 痛 ， 泌 尿 
系 结石 引起 肾 绞 痛 , 胆 石 症 引起 胆 绞 痛 。 绞 痛 多 较 剧 ,而 
且 常 伴 有 植物 神经 功能 素 乱 的 临床 表现 。 加 持续 性 痛 。 
腹痛 持续 存在 ， 由 于 腹 内 脏 器 的 炎症 〈 如 胆囊 炎 、 胰 腺 
炎 、 阑 尾 炎 ) 或 由 于 实质 脏 器 的 被 膜 过 度 扩 展 〈 如 肝 六 
血 )。@@ 持 续 性 痛 阵 发 性 加 重 。 由 于 有 管道 脏 器 的 炎症 ， 
如 急性 胰腺 炎 可 引起 持续 性 上 腹部 痛 ， 但 同时 可 伴 有 了 腊 
管 的 痉挛 ， 而 在 持续 痛 的 同时 ， 有 阵 发 性 加 剧 现象 。 

伴随 症状 。 不 同 脏 器 的 病变 ， 或 同一 脏 器 的 不 同 病 
变 , 引 起 腹痛 的 性 质 及 伴随 症状 不 同 。 

四 及 十 二 指 肠 病变 ”腹痛 常 位 于 中 上 腹部 ， 与 饮食 
关系 密切 ， 多 有 食欲 改变 ,有 时 伴 有 了 胀 满 , 烧 心 、 反 酸 、 打 
殉 、 恶 心 \ 呕 吐 现象 。 也 可 发 生 呕 血 或 黑 便 。 

空肠 及 回肠 病变 ”腹痛 多 位 于 脐 周 ， 回 肠 末 端 病变 
时 可 位 于 中 下 或 右 下 腹部 .为 阵 发 性 疼痛 或 不 规则 隐痛 ， 
常 伴 有 排便 习惯 的 改变 和 肠 胀 。 亦 可 发 生 便血 。 

结肠 病变 ” 痛 位 于 下 腹部 , 痛 呈 阵 发 性 或 星 持续 性 。 
有 时 有 排便 习惯 的 改变 。 

肝脏 病变 ”位 于 右上 腹 疼 痛 ， 多 呈 持 续 性 胀 痛 或 印 
痛 , 常 伴 有 食欲 不 振 、 恶 心 . 叹 吐 、 黄 姜 、 肝 肿 大 ,有 压痛 。 
有 时 可 伴 发 热 。 

胆道 病变 痛 位 于 右上 腹部 , 常 较 重 , 呈 绞 痛 , 并 可 
放射 到 右 肩 腥 下 。 多 伴 有 恶心 、 哎 吐 和 黄姜 。 右 上 腹 可 
有 压痛 、 肌 紧张 ,可 有 发 烧 , 严 重 时 出 现 休克 。 

县 腺 病变 ” 痛 在 中 上 腹部 或 中 上 腹 偏 左 ， 持 续 性 痛 
阵 发 性 加 重 。 痛 可 扩展 到 后 背 ， 常 较 严重 。 多 伴 有 食欲 
不 振 ,恶心 .呕吐 。 若 病变 在 胰腺 头 部 时 ,可 出 现 黄 站。 上 
腹部 有 压痛 、 肌 紧张 ,腹胀 甚至 发 生 肠 麻痹 。 亦 可 有 发 热 
及 休克 现象 。 

法 尿 系 病变 痛 位 于 病 侧 的 侧 腹部 或 后 腰部 。 持 续 
痛 ( 如 炎症 肿瘤 引起 或 绞 痛 (如 结石 引起 )。 痛 可 放射 到 
病 侧 的 外 阴部 或 大 腿 内 侧 。 重 时 可 有 恶心 ,呕吐 ,也 可 有 
血尿 。 

厂 腊 病变 痛 可 为 局 限 性 ， 也 可 为 全 腹部 。 常 呈 持 
续 性 ,多 伴 有 腹胀 , 肠 鸣 音 减低 或 消失 ,有 压痛 及 反 晃 痛 ， 
可 出 现 腹水 征 。 

腹 内 血管 病 变 车 肠 系 血栓 形成 或 栓塞 ， 常 突然 发 


生 剧 烈 的 腹痛 、 腹 胀 ， 可 有 恶心 . 呕吐、 便血 ,迅速 出 现 
肠 麻 兽 及 休克 。 夹 层 动脉 瘤 亦 会 突然 出 现 腹 病 、 后 背 痛 、 
出 汗 、 四 肢 冷 ,下 肢 血压 左右 侧 不 一 致 ， 有 时 在 腹部 或 肾 
部 可 听 到 收缩 期 杂音 。 

成 壁 病变 ” 痛 限 于 患 病 处 ,定位 明确 ,局 部 有 异常 所 
见 。 

腹部 以 外 疾病 引起 腹痛 的 常见 疾病 有 ，@@ 胸 部 疾 
病 , 如 大 叶 肺炎 、 胸 腊 炎 、 急 性 心肌 梗死 ,可 以 以 上 谭 痛 为 
主要 表现 ,并 有 各 自 特有 的 病史 及 体征 。@ 冰 椎 疾病 ,如 
冰 椎 结核 、 转 移 瘤 .椎间盘 脱出 ,可 压迫 神经 根 而 出 现 腹 
痛 ， 但 疼痛 多 在 体位 扭转 、 曲 屈 、 咳 嗽 .排便 时 加 重 。 

全 身 性 疾病 ”如 糖尿 病 酮 中 毒 、 尿毒 症 、 血 中 啉 病 、 
铅 中 毒 。 精 神 神经 性 疾病 如 腹 型 辣 病 . 疤 病 , 皆 可 出 现 严 
重 上 腹痛， 同时 也 可 有 恶心 、 哎 吐 。 但 腹部 检查 常 无 异常 
所 匈 , 却 有 各 自 疾病 本 身 的 特点 。 

诊断 和 鉴别 诊断 根据 病史 、 体 格 检查 、 实 验 室 检 
查 、X 射线 检查 、 内 帘 镜 检查 、B 型 超声 检查 及 CT 检查 
等 。 

病史 可 提供 诊断 的 重要 线索 ， 询 问 病史 需 注 意 以 
下 几 点 ， 

@ 腹痛 的 部 位 。 如 前 所 述 ,腹痛 的 部 位 多 和 腹腔 内 
脏 器 所 在 的 部 位 一 致 。 

@ 发 生 的 缓急 。 发 病 的 急 吏 腹 痛 称 为 急 腹 症 , 需 很 
快 作 出 判断 ， 以 便 及 时 恰当 治疗 。 常 见 急性 腹痛 的 原因 
有 急性 胃 肠 穿孔 .急性 胰腺 炎 .急性 胆囊 炎 、 肠 梗阻 .说 尿 
系 结石 \ 肝 脾 破 裂 . 异 位 妊娠 破裂 ,夹层 动脉 瘤 , 肠 系 膜 血 
管 梗塞 等 。 慢 性 腹痛 多 见于 腹 内 脏 器 的 慢性 炎症 如 慢性 
胃炎 、 消 化 性 溃疡 、 慢性 胆囊 炎 、 胆石 症 、 慢 性 胰腺 炎 、 慢 
性 立 尾 炎 、 不 完全 肠 梗阻 , 以 及 肠 内 脏 器 肿瘤 如 肝癌 , 胃 
癌 , 胰 腺 剖 , 结 肠 癌 等 。 

@@ 痛 的 性 质 。 绞 痛 见 于 空 腔 脏 器 的 梗阻 ,持续 靖 见 
于 脏 吕 发 炎 或 肿瘤。 

@ 牵涉 性 痛 。 腹 痛 伴 有 牵涉 性 痛 时 ,对 疾病 的 诊断 
有 帮助 。 

图 腹痛 的 严重 程度 取决 于 有 害 刺激 的 强 弱 , 如 胃 十 
二 指 肠 穿孔 时 , 胃 内 容 物 进入 腹腔 ,其 刺激 性 很 强 , 故 腹 
痛 很 重 。 另 外 , 与 病人 的 敏感 性 也 有 关 , 老年 人 、 衰弱 病 
人 对 刺激 的 反应 减弱 。 

图 疼痛 部 位 的 变动 有 时 可 提供 诊断 的 线索 。 如 急性 
阑尾 炎 的 初期 , 消 在 上 腹部 而 后 转移 到 右 下 腹部 。 输 尿 管 
结石 随 着 结石 的 下 移 而 疼痛 的 部 位 也 下 移 。 

加 影响 疼痛 的 因素 。 如 夜间 痛 加 重 常见 于 十 二 指 肠 
溃疡 ,胰腺 癌 。 吃 油 研 食物 发 病 ,常见 于 胆 训 类 ,胆石 症 、 
胰腺 炎 。 按 压 腹 痛 的 部 位 可 使 痛 减 轻 ,常见 于 溃疡 病 、 输 
尿 管 结石 。 呕 吐 后 痛 缓 解 ,常见 于 急性 胃炎 、 幽 门 不 全 梗 
阻 。 排 便 后 痛 缓 解 者 ,常见 于 急性 肠炎 \ 痢 疾 。 

@@ 腹痛 伴随 的 其 他 临床 表现 对 诊断 有 参考 价值 . 腹 
痛 伴 有 休克 多 见于 胃 、 十 二 指 肠 穿孔 ,内 脏 破裂 , 绞 窗 性 肠 
梗阻 ,肠系膜 动脉 恰 塞 , 腹 主 动脉 瘤 破 裂 ,急性 胰腺 类 , 急 


腹 


性 胆 桔 类 等 。 此 外 ,大 叶 肺 类、 急性 心肌 梗死 亦 可 表现 为 
腹痛 伴 有 休克 现象 。 路 痛 伴 有 黄 盖 ,多 见于 急性 胆 可 类、 
急性 黄 癌 型 肝炎 胰腺 癌 。 腹 冯 件 有 腹泻 ,多 见于 急性 肠 
类 、 痢 疾 、 炎症 性 肠 病 、 肠 结核 ,食物 中 毒 .一 乱 。 腹 痛 伞 
有 便秘 , 多 见于 肠 梗阻。 腹痛 伴 有 便血 , 多 见于 溃疡 病 、 
胆道 疾病 、 胃 肠 道 肿瘤 、 胃 肠 道 炎症 。 腹 痛 伴 有 血尿 ,多 
见于 泌尿 系 结石 膀胱 炎 。 

体格 检查 ”应 注意 病人 的 一 般 状 况 、 体 位 及 生命 体 
征 , 有 无 淋巴 结 肿 大 ,有 无 黄 这 ,注意 心肺 有 无 异常 所 见 ， 
腹部 是 否 膨 隆 ,有 无 胃 肠 蠕动 波 ,有 无 压痛 、 反 跳 痛 , 肝 沁 
音 界 是 否 存在 ， 有 无 肝 牌 肿 大 及 腹 肿 块 ， 有 否 移动 性 浊 
音 , 肠 鸣 音 是 否 亢进 ,减弱 或 消失 。 必 要 时 作 肛 门 及 妇科 
检查 。 

实验 室 检查 ” 血 、 尿 、 便 的 常规 检查 , 有 时 对 腹痛 的 
病因 诊断 很 有 帮助 。 如 白细胞 增多 ,提示 有 炎症 存在 。 血 
红 蛋 白 降低 ,提示 有 出 血 。 尿 中 白细胞 增多 ,提示 有 泌尿 
系 感染 。 红 细胞 增多 ,提示 有 泌尿 系 结石 。 尿 胆 红 素 阳 
性 ,腹痛 可 能 由 于 肝 、 胆 及 胰腺 疾病 引起 。 尿 中 啉 阳性 ， 
则 可 能 为 血 中 啉 症 。 尿 糖 和 酮 体 阳性 ， 则 为 糖 尺 病 酮 中 
毒 。 血 便 表示 有 消化 道 出 血 , 大 便 含有 红 、 白细胞 , 提示 
肠 道 炎症 。 

有 针对 性 地 作 生化 检查 ， 对 腹痛 的 病因 诊断 有 时 是 
不 可 少 的 。 如 血 淀粉 酶 对 急性 胰腺 炎 的 诊断 ， 尿 素 所 对 
尿毒 症 的 诊断 , 血糖 对 糖尿 病 的 诊断 。 胆 红 素 、 转氨酶 、 
碱 性 磷酸 酶 . 转 肽 酶 对 诊断 肝胆 疾病 都 有 一 定 的 帮助 。 

有 腹水 时 ， 进行 腹腔 穿刺 , 抽取 腹水 检查 , 对 腹痛 的 
病因 诊断 也 有 帮助 。 

和 射线 检查 ”腹部 平 片 或 透视 可 发 现 有 无 骨 肠 穿孔 
后 引起 的 气 腹 、 肠 梗阻 后 发 生 的 梯 状 液 平 段 、 肾 及 输尿管 
结石 。 钠 餐 造影 对 于 诊断 胃 肠 道 沉 疡 、 烈 室 、 肿 净 ， 钠 剂 
灌肠 对 诊断 结肠 炎症 性 病变 、 肿瘤、 息 内 等 也 很 有 帮助 。 


逆行 膜 胆 管 造影 \ 腹 腔 内 动脉 血管 造影 ,对 于 诊断 肝 、 胆 、， 


胰腺 疾病 亦 为 较 好 的 方法 。 ， 

内 容 镜 检查 ”胃镜 检查 对 角 、 十 二 指 肠 疾病 ,结肠 镜 
对 于 结肠 及 下 端 回肠 疾病 的 诊断 有 很 高 的 临床 价值 。 

了 型 超声 检查 ”对 腹 内 很 多 脏 器 〈 如 肝 、 胆 、 胰 、 脾 、 
肾 、 子 官 .卵巢 、 膜 内 淋巴 结 、 血 管 ) 病 变 都 有 诊断 价值 ,对 
有 无 腹水 的 判定 也 有 用 。 在 了 B 型 超声 指引 下 ， 进 行 活 组 
织 穿 刺 , 对 肝 和 胰腺 的 肿瘤 \, 肪 肿 的 诊断 也 很 有 意义 。 

CT 检查 诊断 意义 与 BB 型 超声 检查 相似 ( 见 电 子 计 
算 机 六 射线 断层 成 像 )。 ( 张 树 基 ) 


fuxie 

腹泻 (diarrhea) 排便 次 数 多 于 平时 ， 并 便 的 

容积 和 含水 量 增加 的 现象 。 粪 便 变 稀 , 可 含有 异常 成 分 ， 

如 未 经 清 化 的 食物 ,粘液 , 脓 血 及 脱落 的 肠 粘 膜 等 。 
腹泻 有 急 、 慢 性 之 分 ,病程 少 于 2 个 月 者 为 急性 ， 否 

则 为 慢性 。 根 据 腹泻 发 病 机 理 的 不 同 ,又 有 渗 出 性 ,渗透 

性 、 分 记性 文海 以 及 肠 道 运动 功能 障碍 及 肠 道 吸 收 面积 
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减少 所 致 的 腹泻 之 分 。 

病因 及 发 病 机 理 食物 中 碳水 化 合 物 需 经 消化 分 解 
成 单 糖 ,脂肪 经 消化 分 解 为 脂肪 酸 、 甘 油 、 甘 油 栈 , 蛋 白质 
经 消化 分 解 成 氨基 酸 ， 才 能 被 小 肠 吸收 。 若 营养 物质 消 
化 或 吸收 不 良 ， 则 可 导致 腹泻 。 

水 在 小 肠 内 不 能 被 充分 吸收 或 小 肠 液 分 泌 过 多 时 ， 
则 有 较 大 量 的 水 进入 结肠 ， 若 进入 结肠 内 的 水 量 超过 结 
肠 吸收 水 的 能 力 (结肠 每 天 吸水 的 最 大 量 为 2 500ml) ,类 
便 中 的 水 必然 增加 ， 即 发 生 腹泻 。 结 肠 吸 收 功能 不 良 或 
结肠 分 泌 增 加 也 可 发 生 腹 泻 。 

消化 吸收 过 程 中 发 生 障碍 ， 也 会 发 生 腹泻 。 

分 类 ”常见 的 腹泻 有 以 下 几 种 ， 

渗 出 性 肢 泻 。 因 炎症 、 注 疡 、 肿 净 侵 润 等 引起 病变 处 
的 血管 .淋巴 、 肠 道 粘 腊 损害 ,使 局 部 血管 通 透 性 增加 , 渗 
出 蛋白 质 、 丰 液 以 及 粘液 分 泌 增 加 而 进入 肠 道 发 生 腹 泻 。 
渗 出 性 腹泻 有 感染 性 及 非 感染 性 两 种 。 前 者 以 细菌 性 痢 
疾 、 阿 米 巴 痢疾 \ 肠 结核 、 病 毒性 肠炎 和 每 菌 性 肠炎 等 为 
常见 。 后 者 常见 的 有 非特 异性 清 痛 性 结肠 闪 、 局 限 性 肠 
炎 、 缺 血性 结肠 炎 、 结 肠 癌 、 烟 酸 缺 乏 症 等 。 

缺 血 性 结肠 炎 是 因 肠系膜 动脉 粥 样 硬化 引起 的 肠 道 
缺 血 所 致 ,好 发 部 位 是 结肠 脾 曲 。 当 供应 肠 道 的 血管 突然 
梗塞 时 , 则 引起 突然 腹 绞 痛 、 腹 泻 ， 并 可 有 不 同 程度 的 血 
便 ,患者 可 有 发 烧 。 若 肠 壁 坏死 穿孔 则 发 生 大 有 兴 。X 射 
线 钢 剂 灌肠 造影 可 发 现 受 损 的 结肠 狭窄 ， 粘 膜 不 规则 呈 
锯齿 状 。 病 变局 部 的 结 万 粘膜 辟 水肿， 而 出 现 典型 的 X 
射线 征象 一 一 指 压 痕 征 这 种 现象 可 在 4 一 6 周 后 因 侧 村 
循环 的 建立 而 消失 。 发 病 年 龄 多 在 40 岁 以 上 。 

渗 进 性 度 沁 ”因为 水 溶性 物质 吸收 障碍 ， 使 肠 腔 内 
渗透 压 增加 ， 影 响 水 的 吸收 ， 肠 内 容积 增 大 而 使 肠管 扩 
张 , 肠 里 动 加 速 ,产生 腹泻 ,口服 不 易 吸 收 的 物质 (如 硫酸 
镁 、 山 梨 醇 . 甘 露 醇 等 ) 可 引起 此 类 腹泻 。 

乳糖 酶 缺乏 症 患 者 不 能 将 乳糖 分 解 成 半 乳 糖 及 葡萄 
糖 ， 因 乳糖 不 能 被 小 肠 吸收 造成 肠 腔 内 高 渗 而 发 生 腹 
泻 。 本 病 患 者 喝 牛 奶 时 , 因 牛 奶 中 含有 乳糖 ,此 患者 即 发 
生 腹 泻 。 

吸收 不 良 是 引起 渗透 性 腹泻 的 一 个 常见 原因 。 


分 法 性 成 泻 。 主 要 是 因为 小 肠 ， 特 别 是 空肠 分 泌 大 
量 的 电解 质 ,继而 增加 水 的 分 泌 , 致 使 肠 内 容积 增 大 ， 肠 
蠕动 加 速 而 发 生 腹 泻 。 分 泌 性 腹泻 可 分 为 感染 性 与 非 感 
染 性 两 种 。 感 染 性 腹泻 常见 于 熏 乱 , 致 病 性 大 肠 杆菌 、 弯 
曲 杆菌 、 沙 门 氏 菌 属 感染 等 。 非 感染 性 腹泻 常 见于 心力 
衰竭. 门 脉 压 增高 缩 窄 性 心包 炎 的 患者 。 

有 分 泌 激 素 或 其 他 物质 功能 的 肿 净 患 者 也 可 发 生 非 
感染 性 分 泌 性 腹泻 。 如 家 泌 素 瘤 ( 又 称 佐 林 格 - 埃 利 森 二 
氏 综 合 征 )、 非 8 胰岛 细胞 瘤 ( 又 称 水 泻 . 低 血 钾 、 无 胃酸 
综合 征 ,简称 WDHA) 和 类 况 综 合 征 等 。 

结肠 、 直 肠 的 阁 毛 腺 瘤 可 分 泌 大 量 含 有 握 化 钠 的 粘 
液 , 若 肿瘤 在 左 半 结 肠 时 , 则 分 刻 的 水 不 能 吸收 而 发 生 腹 
泻 , 排 出 大 量 粘液 .水 及 电解 质 。 

肠 道 运动 功能 素 乱 性 腹泻 ”肠管 蠕动 增 快 ， 致 使 应 
在 肠 道 内 吸收 的 物质 不 能 充分 被 吸收 而 引起 腹泻 。 此 种 


”腹泻 多 继 发 于 全 身 性 疾病 。 肠 管 蠕动 过 组 而 使 细菌 大 量 


繁殖 引起 的 腹泻 较 少 见 。 引 起 肠管 运动 功能 紊乱 的 疾病 
有 神经 性 腹泻、 肠 道 流 藉 综合 征 、 甲 状 腺 功能 亢进 、 甲 状 
党 腺 功能 亢进 等 。 

病程 长 的 棒 尿 病人 可 发 生 植物 神经 病变 ， 产 生 胃 肠 
道 运动 功能 障碍 而 引起 腹泻。 

小 肠 吸 收 面积 减少 引起 的 腹泻 ”如 小 肠 大 部 切除 、 
结肠 切除 后 ， 均 可 因 吸收 面积 减少 而 产生 腹泻 。 

从 发 病 机 理 上 虽 可 将 腹泻 分 为 上 述 几 类 ， 但 在 发 生 
腹泻 时 常 有 几 个 因素 参与 ， 不 易 作 严 格 的 划分 。 

临床 表现 腹泻 可 引起 机 体 失 水 和 电解 质 素 乱 ， 长 
期 慢性 腹泻 (特别 是 脂肪 泻 ) 可 引起 营养 缺乏 的 表现 。 因 
腹泻 发 病 的 机 理 不 同 ， 临 床 表现 各 异 ( 见 表 )， 这 些 伴随 
症状 有 助 于 鉴别 病因 。 

因 腹 泻 病 因 的 不 同 , 可 伴随 出 现 其 他 的 不 同 症状 ,如 
渗透 性 腹泻 可 伴 有 发 热 , 腹 痛 。 肠 管 运动 功能 紊乱 引起 的 
腹泻 多 为 全 身 性 疾病 的 一 个 症状 ,如 甲状 腺 功能 亢进 , 除 
腹泻 外 还 有 甲状 腺 功能 亢进 的 特征 性 表现 。 

诊断 及 鉴别 诊断 ”主要 根据 以 下 几 方 面 ， 

病史 年轻 的 腹泻 患者 多 为 炎症 性 病变 ， 老 年 患者 
则 多 考虑 结肠 浪 、 缺 血性 肠炎 等 。 发 病 急 者 见于 急性 痢 


四 种 不 同类 型 床 演 鉴别 表 


腹泻 类 型 疾病 举例 发 病 机 理 


腹痛 | 里 急 后 重 


渗 出 性 腹泻 
损 ， i 性 增加 ,分 


渗透 性 腹泻 | 吸收 不 良 综合 | 吸收 障碍 ， 肠 腔 渗 透 | 不 重 
征 性 增加 ， 水 吸收 茂 
分 泌 性 腹泻 


肠 道 运动 功 
能 素 乱 性 
腹泻 


和 肠管 曙 动 太 快 
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罗 炎症 性 | 粘膜、 血管、 淋巴 受 | 常 较 重 | 可 发 生 


辕 乱 .WDHA | 隐 窜 细胞 分 小 增 加 。 | 可 较 重 | 无 


临床 症状 及 大 便 检查 
大 便 量 (每 日 ) | 大 便 性 状 。 | 大 便 培 养 。 禁 食 
<500ml 。 | 粘液 或 及 血便 | 可 有 致 病菌 ”腹泻 不 上 
无 <1000ml 不 消化 食物 无 腹泻 止 
>1000ml | 水 样 确 便 。 “| 可 有 到 病菌、 囊 泻 不止 
无 | <500ml “| 较 租 便 无 。 一族 泻 目 


疾 ,霍乱 、 食 物 中毒 . 结 肠 激 惹 综合 征 等 ,慢性 起 病 则 见于 
肠 结核 ,慢性 痢疾 、 慢 性 胰腺 天、 结肠 癌 等 。 若 腹泻 已 经 
2 年 以 上 , 则 结肠 癌 的 可 能 性 很 小 集体 发 病 常见 于 细菌 
性 食物 中 毒 .化 学 药物 中 毒 毒 昔 中 毒 。 腹 污 发 生 在 用 广 
谱 抗生素 以 后 ， 应 考虑 有 真菌 性 肠炎 及 梭 状 芽 胞 杆菌 感 
染 。 在 骨 大 部 切除 , 胃 、 空 肠 吻 合 术 后 ， 因 胃 肠 吻合 口 过 
大 , 易 发 生 倾 倒 综合 征 ,食物 进 胃 后 即 进入 空肠 。 小 肠 或 
结肠 大 部 切除 后 ， 可 因 吸 收 面积 减少 而 发 生 腹泻 。 

饭 后 即 发 生 腹 泻 见 于 肠 道 激 荐 综合 征 、 肠 结核 , 饭 后 
2 一 24 小 时 发 生 急 性 腹泻 ,而 且 集体 发 病 ， 则 应 考虑 为 细 
菌 性 食物 中 毒 。 禁 食 后 腹泻 止 者 ， 见 于 渗透 性 腹泻 。 若 
无 改变 时 ， 则 见于 分 泌 性 或 渗透 性 腹泻。 食 某 些 食物 后 
发 生 腹泻 ,见于 食物 过 敏 。 喝 牛奶 后 发 生 腹泻 ,见于 乳糖 
酶 缺乏 症 。- 

早 最 因 便 感 而 醒 者 ,多 见于 器 质 性 肠 道 疾病 ,如 慢性 
细菌 性 痢疾 .非特 异性 溃疡 性 结肠 炎 、 克 罗 思 氏 病 等 但 
也 有 些 老年 人 并 无 器 质 性 疾病 ， 亦 出 现 清晨 排便 。 若 晚 
间 因 便 意 而 醒 者 也 多 为 肠 道 器 质 性 疾病 所 致 

腹泻 与 便秘 交替 出 现 ,常见 于 肠 结核 . 肠 道 激 惹 综合 
征 , 结 肠 癌 , 不 完全 肠 梗阻 等 。 

每 日 排便 次 数 在 10 次 以 上 者 ,多 为 急性 肠 道 感染 或 
分 泌 性 腹泻 。 在 10 次 以 上 而 排便 量 很 少 ,见于 急性 细菌 
性 痢疾 、 溃 疡 性 结肠 炎 、 克 罗 思 氏 病 、 直 肠 癌 , 在 盆腔 病变 
侵 及 直肠 时 ,也 可 发 生 这 种 现象 。 若 排便 次 数 在 10 次 以 
下 者 , 则 多 见于 慢性 肠炎 ,慢性 细菌 性 痢疾 等 。 

慢性 细菌 性 痢疾 、 阿 米 巴 痢疾 结肠 癌 等 ， 每 日 排便 
量 不 多 。 脂 肪 吸收 不 良 发 生 脂 肪 泻 时 ,每 日 大 便 量 在 
300~500ml, 超过 1 000ml 时 ， 多 为 分 小 性 腹泻 。 超 过 
3 000ml 时 ,见于 稚 乱 、 WDHA、 金 黄色 葡萄 球菌 肠 类 、 大 
肠 杆 节食 物 中 毒 、 结 肠 绒毛 瘤 等 。 

水 样 大 便 见于 肠 毒 性 大 肠 杆 菌 、 金 黄色 葡萄 球菌 食 
物 中 毒 和 胃 泌 素 净 。 绿 色 水 样 便 见于 小 儿 肠 毒 性 大 肠 杆 
菌 肠炎 。 米 汤 样 大便 见 于 霍乱 、 副 霍乱 血水 或 洗 肉 水 样 
大 便 见 于 嗜 盐 杆菌 肠炎 。 腥 臭 血水 样 便 见于 急性 坏死 性 
小 肠炎 。 脓 血便 见于 痢疾 、 非 特异 性 溃疡 性 结肠 炎 、 结 肠 
瘤 、 血 吸虫 病 。 粘 液 便 见于 肠 道 激 惹 综合 征 、 结 肠 绒毛 
瘤 。 白 陶土 样 便 有 泡沫 见于 脂肪 泻 。 海 水 蓝 或 蛋 花 汤 样 
便 见于 伪 膜 性 肠炎 。 

伴 有 里 急 后 重 者， 病变 在 直肠 。 结 肠 腹泻 多 伴 有 便 
前 下 腹部 痛 。 小 肠 腹 泻 则 有 阵 发 性 脐 周 痛 , 肠 鸣 音 亢进 。 
伴 发 高 烧 者 ,如 急性 痢疾 、 急 性 出 血 坏死 性 肠 类 、 伤 案 、 淋 
中 瘤 .结肠 净 。 低 烧 者 ,如 肠 结 核 . 克 罗 思 氏 病 、 竹 菌 性 扬 
炎 、 非 特异 性 溃疡 性 结肠 炎 等 。 伴 有 哮喘 者 ,如 类 癌 综 合 
征 、 食 物 过 敏 。 对 食物 过 敏 的 腹泻 ， 皮 肤 常 有 等 麻 疼 。 类 
况 综 合 征 有 皮肤 潮红 。 非 特异 性 溃疡 性 结肠 炎 有 结 节 红 
斑 。 非 热带 性 吸收 不 良 综合 征 有 疱疹 样 皮 炎 。 肠 结核 有 
结 节 性 红斑 。 伴 有 关节 炎 者 ,有 非特 异性 结肠 炎 , 克 罗 因 
氏 病 ,惠普 尔 氏 病 ( 肠 原 性 脂肪 代谢 障碍 )。 伴 有 贫血 者 ， 
见于 肠 结 核 , 克 罗 思 氏 病 ,淋巴 瘤 。 伴 有 腹胀 者 ， 见 于 肿 


瘤 、 结 核 ,部 分 性 马 梗 自 。 非 热带 性 吸收 不 良 综合 征 、 局 
限 性 肠炎 也 可 发 生 腹 胀 现象 。 伴 有 明显 消瘦 者 见于 甲状 
腺 功能 亢进 、 肠 道 的 恶性 肿 物 、 吸 收 及 消化 不 良 等 。 

体格 检查 ”腹泻 病人 应 作 全 面 的 体格 检查 。 因 全 身 
疾病 可 以 引起 腹泻。 

有 明显 消瘦 患者 除 注意 检查 腹部 外 ， 甲 状 腺 也 应 仔 
绍 检查 以 除外 甲状 熙 功能 亢进 。 有 口角 炎 、 舌 炎 . 口 腔 炎 
的 病人 常 提示 有 吸收 不 良 。 全 身 淋巴 结 肿 大 常 出 现 于 淋 
巴 瘤 ， 而 锁骨 上 淋巴 结 种 大 则 有 胃 肠 道 肿瘤 转 移 的 可 能 
性 。 腹 部 包 块 见于 腹部 脏 器 种 物 ， 但 也 可 能 为 粘连 性 包 
块 ,如 肠 结核 \ 局 限 性 肠炎 。 肠 套 亚 、 肠 担 转 时 也 可 触 到 
腹部 包 块 。 肠 鸣 音 亢进 意味 有 肠 蠕 动 增 快 。 在 不 全 肠 梗 
肯 时 ,可 发 生 高 调 肠 鸣 。 肛 门 检查 及 肛门 指 诊 在 腹泻 病人 
应 作为 一 个 常规 检查 。 若 有 肛瘘 、 肛 门 脓肿 ， 则 有 肠 结 
核 \ 局 限 性 肠炎 的 可 能 。 肛 门 狭 秦 则 见于 直肠 癌 。 因 腹泻 
引起 大 量 电解 质 丢失 ,可 发 生 心 律 素 乱 。 大 量 失 水 可 引起 
循环 衰竭 ， 这 些 体征 也 应 注意 。 

实验 宣 检查 ”腹泻 由 多 种 病因 引起 ， 因 此 除了 作 一 
些 常规 检查 外 ,应 针对 病人 的 具体 情况 , 作 些 特殊 检查 。 

@ 美 便 检查 。 为 腹泻 病人 的 常规 检查 。 关 便 的 性 状 
对 腹泻 病因 的 诊断 意义 ， 已 如 前 述 。 显 微 镜 下 检查 除 注 
意 有 无 红细胞 ,白细胞 ` 虫 卵 , 原虫 外 , 需 经 涂 片 染色 作 细 
菌 检查 。 苏 丹 下 染色 作 脂 肪 渍 观察 ， 碘 液 染 色 观察 淀粉 
颗粒 。 美 便 中 有 白细胞 表明 病原 体 侵入 肠 道 粘膜 ， 根 据 
美 便 中 的 白细胞 分 类 ， 也 可 提示 入 侵 病原 体 的 性 质 。 如 
中 性 白细胞 增多 ， 常 见于 细菌 性 痢疾 \ 沙 门 氏 菌 属 肠 火 、 
人 金黄 色 葡 萄 球菌 肠炎 等 。 单 核 细胞 增多 则 见于 伤寒 。 哮 
酸性 细胞 增多 则 见于 过 敏 必 肠炎。 类 便 培养 检查 时 ， 若 
粪便 中 有 坏死 组 织 ,应 作 病理 检查 。 

若 大 便 中 发 现 淀粉 颗粒 ,表明 有 消化 不 良 ,可 能 有 了 胰 
腺 疾病 。 有 了 脂肪 滴 时 , 则 可 能 有 消化 不 良 , 也 可 能 为 吸收 
不 良 。 在 胰腺 功能 不 良 时 ,中 人 性 脂肪 不 被 消化 ,类 便 中 中 
性 脂肪 增多 。 小 肠 粘膜 病变 而 致 吸收 不 良 时 ， 虽 然 中 性 
脂肪 已 被 消化 成 脂肪 酸 , 但 不 能 被 吸收 ,类 便 中 脂肪 酸 增 
加 。 根 据 上 述 情况 可 初步 鉴别 脂肪 泻 产 生 的 原因 。 

@ 吸收 功能 检查 。 常 用 的 有 脂肪 吸收 试验 .类 脂 定 
量 测 定 .D- 木 糖 吸收 试验 ,维生素 B,, 吸收 试验 等 。 这 些 
试验 主要 用 于 脂肪 吸收 不 良 的 诊断 及 鉴别 诊断 。 

@ 实验 室 的 其 他 检查 。 如 血 白细胞 总 数 及 分 类 、 血 
沉 , 血 电解 质 (如 钾 、 钠 、 氧 )、 二氧化碳 结 合力 尿素 氮 等 。 
必要 时 作 肝 、 肾 功能 以 及 免疫 方面 的 检查 。 此 外 也 可 作 
血清 骨 说 素 、 尿 5- 羟 吗 鸣 乙酸 (5-HIAA) 等 检查 。 

其 他 检查 ”包括 以 下 各 项 ; 

@ 胃 肠 道 X 射 线 检查 。 对 久治不愈 的 慢性 腹泻 患者 
应 作 胃 肠 钢 餐 造影 \ 结 肠 钠 剂 灌肠 造影 检查 。 骨 肠 道 双重 
对 比 造影 检查 ,有 时 可 发 现 粘膜 微小 病变 ,在 胃 泌 案 瘤 时 
可 发 现 多 发 消化 性 溃疡 ， 吸 收 不 良 . 克 罗 思 氏 病 ,非特 异 
性 溃疡 性 结肠 炎 、 肠 道 肿 净 等 , 均 可 通过 X 射 线 检查 发 现 
典型 征象 而 确诊 。 但 怀疑 有 肠 梗阻 者 不 应 作 口 服 钢 餐 造 
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影 检查 。 在 结肠 炎症 病变 的 急性 期 也 不 宜 作 钢 餐 剂 灌 
肠 造 影 。 若 怀疑 胰腺 疾病 引起 的 腹泻 时 ， 作 逆行 胰 胆 管 
造影 和 CT 检查 ,对 诊断 也 很 有 帮助 。 

@ B 型 超声 波 检查 。 腹 部 能 触 到 肿块 的 病人 应 作为 
常规 检查 。 

@@ 乙状结肠 镜 检查 。 在 对 慢性 腹泻 并 有 血便 或 反复 
发 作 的 腹泻 患者 ， 应 作为 常规 检查 。 但 对 乙状结肠 以 上 
部 位 的 病变 则 不 能 发 现 。 纤 维 结肠 镜 检查 可 补充 其 不 足 。 
小 肠 病变 可 以 用 纤维 小 肠 镜 检查 ， 并 可 发 现 空 肠 上 端的 
病变 。 内 镜 检查 不 仅 可 以 直接 看 到 病变 ， 而 且 可 取 活体 
进一步 确定 诊断 。 

引起 腹泻 的 疾病 很 多 ,进行 鉴别 诊断 时 ,首先 应 确定 
是 真性 腹泻 ， 还 是 假 性 腹泻 。 所 谓 假 性 腹泻 是 指 直肠 受 
到 刺激 后 有 频繁 的 便 意 ,但 排出 的 粪便 成 型 或 很 干 , 量 也 
不 大 。 当 美 便秘 结 在 直肠 内 ,直肠 肿瘤 引起 直肠 狭 窗 \ 盆 
腔 病 变 刺 激 直 肠 时 均 可 出 现 假 性 腹泻 。 例 如 在 宫外孕 破 
裂 出 血 时 ,血液 在 盆腔 内 刺激 直肠 可 引起 频繁 的 便 意 。 在 
降 结肠 病变 (如 结肠 癌 ) 引 起 降 结肠 狭窄 时 ， 类 便 积存 于 
病变 的 上 部 ,刺激 结肠 引起 便秘 ,在 长 时 间 便 秘 后 发 生 腹 
泻 ,也 属于 假 性 腹泻 之 列 ,因为 腹泻 是 便秘 的 结果 。 其 次 
应 将 腹泻 从 发 病 的 机 理 上 进行 分 类 , 即 渗 出 性 、 渗 透 性 、 
分 泌 性 、 肠 道 运动 功能 障碍 还 是 肠 道 吸 收 面积 减少 然后 
有 针对 性 的 进行 检查 ， 进 一 步 确诊 。 ( 张 树 基 ) 


fuzhang 

腹胀 (abdominal distention) ”常见 的 消化 系 

统 症状 ,可 以 是 一 种 主观 的 感觉, 感到 腹部 的 一 部 分 或 全 

腹部 胀 满 ,也 可 是 一 个 客观 的 检查 所 见 , 即 发 现 腹部 一 部 

分 或 全 腹部 胀 大 ,后 者 有 生理 性 的 ,如 晚期 妊娠 ， 也 有 病 

理性 的 ,如 腹水 、 骨 肠 胀 气 、 腹 腔 巨 大 肿 物 。 
病因 及 发 病 机 理 ”主要 有 以 下 几 方 面 : 

胃 肠 道 腾 气 正常 人 胃 肠 道内 有 少量 气体 ， 一 部 分 
在 胃 内 ,一 部 分 在 结肠 ,小 肠 内 气体 量 很 少 。 总 量 不 超过 
150ml。 

骨 肠 道 气体 有 两 个 来 源 ，@ 从 体外 进入 胃 肠 道 ， 即 
咽 下 的 气体 。@@ 胃 肠 道 内 食物 发 酵 而 产生 气体 。 胃 内 气 
体 进入 小 肠 后 ， 其 中 一 部 分 被 小 肠 吸收 ， 一 部 分 进入 结 
肠 。 结 肠 中 的 气体 成 份 与 小 肠 中 有 很 大 的 不 同 ， 而 且 因 
人 而 异 。N* 及 0, 都 来 源 于 空气 , 9: 在 胃 肠 道内 被 吸收 ， 
所 以 含量 较 少 。H, 是 因为 细菌 分 解 未 消化 及 未 吸收 的 碳 
水 化 物 (如 低 聚 糖 , 木 苏 糖 、 棉 子 糖 等 ) 而 产生 。 这 类 物质 
在 豆 类 中 较 多 , 所 以 吃 豆 类 食品 后 易 发 生 齐 胀 。H 在 通 
常情 况 下 只 在 结肠 产生 ,但 在 消化 不 良 时 ,小 肠 内 也 可 产 
生 。CH, 是 特殊 的 厌 氧 细菌 在 结肠 内 产生 。H, 和 CH, 都 
是 可 燃 性 气体 , 若 不 经 过 特殊 处 理 ， 用 电 灼 结肠 息肉 时 ， 
可 发 生 爆 炸 。 

肠 道 中 CO, 的 来 源 有 三 个 ，@ 当 血液 中 CO, 分 压 
高 于 肠 腔 中 CO, 分 压 时 ， 血 液 中 的 CO: 弥散 到 肠 腔 内 。 
@ 肠 道内 大 肠 杆 菌 分 解 碳水 化 物产 生 。@@ 胃 酸 作用 于 肠 
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道内 胰 液 中 的 碳酸 拨 根 (HCO,)。 

每 天 从 结肠 中 排出 体外 的 气体 有 400 一 1 200ml。 吃 
豆 类 食物 时 ， 排 出 气体 增多 。 

胃 肠 道 胀气 的 原因 有 :人 @ 咽 入 胃 内 的 空气 过 多 。 如 
香气 症 , 常 在 进食 时 吞 下 大 量 气体 ,出 现 腹胀 及 反复 持续 
性 咀 气 ,但 暖气 动作 反而 使 空气 吞 下 ,腹胀 并 不 因此 而 减 
轻 。 形 成 腹胀 , 咀 气 、 吞 入 气体、 腹 胀 的 恶性 循环 。 多 见 
于 有 焦虑 状态 及 神经 官能 症 女性 患者 * 通 常 每 吞咽 一 次 ， 
有 2 一 3ml 空气 进入 胃 内 ,如 进食 过 快 , 唾 液 分 泌 过 多 、 喝 
口香糖 等 咽 下 的 空气 均 较 多 。 回 胃 肠 道内 产 气 过 多 。 在 
消化 或 吸收 不 良 时 ， 肠 道 细 菌 由 于 发 酵 食物 而 产生 大 量 
气体 。 若 小 肠 切 除 过 多 ,使 营养 物质 吸收 不 良 , 称 为 短 肠 
综合 征 ,此 时 食物 很 快 通过 小 肠 进 入 结肠 ,这 些 未 经 充分 
消化 及 吸收 的 物质 ， 在 结肠 中 因 发 醉 及 腐败 产生 大 量 气 
体 。@ 在 正常 情况 下 ， 肠 内 CO, 分 压 大 于 静脉 中 CO, 分 
压 , 所 以 肠 道 中 的 CO: 弥散 进入 血液 ,经 肺 排出 。 当 呼吸 
功能 衰竭 时 , 血 中 CO, 分 压 则 可 大 于 肠 道中 的 CO, 分 压 ， 
血 中 CO, 反而 可 弥散 到 肠 腔 内 。@ 肠 道 的 气体 不 能 从 肛 
门 排出 体外 ,如 肠 术 有 香 和 肠 麻 瘙 时 ， 可 发 生 明显 的 腹胀 。 
加 当 角 肠 道 穿 孔 后 ， 胃 或 肠 道 的 气体 进入 腹腔 而 出 现 腹 
胀 现象 。 

临床 上 常见 的 引起 胃 肠 道 胀气 的 疾病 有 吞 气 症 、 急 
性 胃 扩 张 .山门 杭 阻 肠 梗阻 肠 麻痹 、 顽 固 性 便秘 , 因 肝 、 
旧 、 胰 、 小 肠 疾 病 引 起 的 消化 及 吸收 不 良 ,呼吸 衰竭 ,心力 
衰竭, 败血症 , 毒 血 症 等 。 

腊 水 ”可 为 全 身 水 肿 的 一 部 分 ， 也 可 为 腹部 循环 障 
碍 (如 门静脉 高 压 ) 或 炎症 的 结果 而 仅 表 现 为 腹水 。 

腹腔 肿 物 ” 因 腹 腔 内 肿 物 而 使 病人 感到 腹胀 时 ， 可 
因 肿 物 较 大 或 肿 物 压迫 胃 肠 道 而 产生 胃 肠 道 梗阻 《 见 成 
部 肿块 )。 

临床 表现 ”主要 有 以 下 几 方 面 ， 

胃 肠 道 胀气 。 因 气体 在 胃 肠 道 的 部 位 不 同 ， 症 状 也 
不 一 致 。 急 性 胃 扩 张 时 ,上 腹部 胀 满 可 很 严重 ,为 持续 性 
上 腹部 胀 痛 ， 频 繁 哎 吐 小 口 液体 状 胃 内 容 物 。 因 上 幽门 不 
全 梗阻 引起 的 上 腹胀 满 ,病程 常 较 长 ,有 咀 气 、 反 酸 , 并 有 
上 腹 疼 痛 。 吞 气 症 也 有 上 腹胀 ， 常 伴 有 频繁 的 咀 气 。 肠 
梗阻 ,特别 是 麻痹 性 肠 梗 阻 ， 可 发 生 严重 的 全 部 位 胀 满 ， 
腹痛 不 严重 。 机 械 性 肠 梗 阻 腹痛 较 重 。 高 位 肠 梗阻 腹胀 
不 太 重 。 低 位 肠 梗阻 腹胀 较 重 。 结 肠 梗阻 可 有 明显 的 腹 
部 胀气 腹痛 。 

腹水 ” 见 腹 水 。 

腹部 肿块 。 因 腹部 肿块 引起 的 腹胀 ,病情 发 展 慢 , 若 
超过 1 年 , 则 恶性 的 可 能 性 不 大 。 腹 胀 常 从 腹部 某 一 部 分 
开始 ， 而 后 扩散 到 全 腹部 。 

诊断 及 鉴别 诊断 主要 根据 以 下 几 个 方面 : 

病 炎 ”应 注意 以 下 方面 @ 胃 肠 道 胀 气 。 儿 童 胀气 
多 见于 营养 不 良 、 肠 寄生 虫 病 。 年 轻 患者 常见 于 肝炎 、 肠 
梗阻 ,功能 性 者 也 不 少见 。 年 老者 常见 于 顽固 性 便秘 、 胃 
肠 道 肿 物 引 起 的 胃 肠 道 梗阻 。 发 病 急 者 有 胃 肠 穿孔 、 肠 


梗阻 、 肠 麻痹 、 急 性 骨 扩 张 等 。, 缓慢 发 病 者 有 出 门 不 全 
梗阻 、 慢 人 性 胃炎 、 慢 性 胰腺 兴 及 各 种 原因 引起 的 消化 不 
良 。 角 肠 道 胀气 伴 有 咀 气 者 ,常见 于 吞 气 定 、 慢 性 胃炎 、 
幽门 不 全 梗阻 。 件 有 腹痛 者 , 若 发 病 很 急 , 见 于 角 肠 道 穿 
孔 引 起 的 肠 麻辣 \ 气 腹 。 全 腹痛 者 见于 结核 或 化 肽 性 腹膜 
炎 。 腹 胀 排 气 后 可 以 缓解 ,常见 于 结肠 胀气 。 伴 有 腹泻 者 
见于 各 种 原因 引起 的 吸收 或 消化 不 良 , 肠 道 感染 、 肠 功能 
素 乱 。 伴 有 便秘 者 见于 顽固 性 便秘 、 肠 模 阻 等 。 伴 有 呕 
吐 者 见于 幽门 梗阻 .急性 胃 扩 张 .上 部 小 肠 梗阻 等 。@@ 距 
水 。@ 腹 部 肿块 。 

体格 检查 ”车 邑 诊 为 喜气, 则 为 骨 肠 道 胀气 或 气 腹 。 
车 有 移动 性 浊音 , 则 为 腹水 。 若 为 肿 物 ， 则 中 诊 为 实 音 ， 
因 肿 物 压 挤 胃 肠 道 ， 故 正常 出 现 的 鼓 音 处 可 发 生变 化 。 

小 肠 及 结肠 胀气 为 全 腹部 胀气 。 上 腹胀 气 见于 同门 
不 全 梗阻 急性 胃 扩 张 。 小 肠 胀 气 亦 可 局 限于 中 腹部 。 结 
肠 胀 气 亦 可 局 限于 下 腹部 或 左下 腹部 。 上 腹部 胀 见于 幽 
门 梗阻 及 急性 骨 扩 张 。 在 结肠 穿孔 时 引起 腹胀 腹胀 多 
不 太 严重 ,但 腹痛 很 剧烈 ,有 腹 肌 紧张 .压痛 及 反 晓 痛 , 肝 
浊音 界 消失 ， 腹 鸣 音 消失 。 

腹水 引起 的 腹胀 为 普遍 性 。 平 卧 邑 诊 脐 部 为 鼓 音 而 
两 侧 腹 为 浊音 ， 并 有 移动 性 浊音 及 波动 感 。 若 有 肌肉 紧 
张 ,压痛 及 反 跳 痛 , 则 为 炎症 性 腹水 。 

腹腔 内 肿 物 引 起 的 腹胀 ,可 为 局 限 性 也 可 为 普遍 性 ， 
肿 物 本 身 邑 诊 为 浊音 ,其 可 将 肠管 压 向 一 侧 , 因 此 ， 腹 腔 
内 有 肿 物 时 ， 正 常 鼓 音 区 可 有 变化 。 若 为 巨大 的 卵 介 于 
肿 ， 则 鼓 音 区 则 在 侧 腹 部 或 背部 肾 区 才能 发 现 。 

实验 室 检查 ”有 腹胀 症状 的 病人 ， 除 作 一 些 必要 的 
常规 检查 (如 血 、 尿 、 烘 便 常 规 ) 外 ， 还 需 根据 具体 情况 作 
一 些 其 他 检查 ,如 在 肝 硬 变 时 需 查 肝 功 能 ,怀疑 有 肝癌 时 
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应 作 胎 甲 球 蛋 白 ,转氨酶 .血清 碱 性 磷酸 酶 等 化 验 。 由 肾 
病 综合 征 引 起 腹水 时 ， 作 肾脏 功能 检查 等 。 

腹水 的 实验 室 检查 对 病因 诊断 很 有 意义 。 

入 射线 检查 ”包括 : @ 腹 部 平 片 。 在 幽门 梗阻 、 急 
性 骨 扩 张 时 ,可 以 发 现 有 巨大 的 胃 泡 及 液 平 段 , 因 梗 阻 而 
使 肠 道 积 气 , 可 见 有 梯 状 液 平 。 在 空肠 胀气 时 , 胀 大 的 肠 
管 可 见 有 环 状 笋 又。 回肠 扩大 则 为 平滑 管状 影像 。 其 密 
度 都 可 达 3cm 以 上 。 结 肠 胀气 时 ,其 部 位 在 腹部 的 四 周 。 
每 相距 3 一 5cm 可 看 到 自 肠 壁 垂直 伸 向 肠 腔 的 结肠 袋 间 
隔 ， 其 密度 可 达 7cm 以 上 。 根 据 肠管 胀气 扩大 、 有 液 平 
面 ,可 诊断 梗阻 。 引 起 肠 梗 阻 的 病因 也 可 初步 判定 ,在 麻 
兽性 肠 梗 阻 时 ， 小 肠 普遍 胀气 及 扩张 。 在 机 械 性 肠 梗阻 
时 ， 则 为 梗阻 部 位 以 上 肠管 胀气 及 扩张 , 故 为 局 部 性 的 。 
结肠 梗阻 时 ,小 肠 不 胀气 ; 若 为 横 结肠 梗阻 ， 则 右 半 结 肠 
胀气 ; 若 为 乙状结肠 梗阻 , 则 全 结肠 胀气 ,大 量 腹水 时 , 腹 
部 密度 普遍 增加 , 肠 内 气体 很 少 ， 肠 管 相 距 较 远 ,在 立 位 
时 肠管 分 布 左上 腹部 , 横 脑 上升 。 在 巨大 的 卵巢 囊肿 时 ， 
则 肠管 分 布 在 致密 阴影 的 周围 。 气 腹 时 ， 可 发 现 腿 下 有 
游离 气体 。@X 射线 钒 剂 检查 。X 射 线 钒 剂 造影 对 幽门 
梗阻 、 结 肠 病 变 有 较 大 的 诊断 价值 。 其 可 以 发 现 病变 的 
部 位 .范围 及 性 质 。 但 在 肠 梗阻 时 ,口服 钠 剂 作 X 射 线 检 
查 应 属 禁 鼠 。 因 可 以 加 重 梗阻 ,产生 严重 的 不 良 后 果 .@ 
电子 计算 机 XX 射线 断层 成 像 (CT)。CT 可 准确 区 别 少量 
腹腔 内 或 腹腔 外 液体 。 腹 水 则 为 低 密度 阴影 ,其 CT 值 接 
近 水 的 CT 值 .CT 对 腹腔 内 肿 物 引起 腹胀 时 ,有 较 大 的 诊 
断 价值 ， 特 别 是 腹腔 内 实质 脏 器 的 肿瘤 ， 可 以 判定 其 部 
位 、 大 小 、 形 状 及 性 质 。 

虑 腔 镜 检 查 ” 对 腹部 胀气 者 ， 腹 腔 镜 检 查 应 视 为 禁 
鼠 ， 因 其 可 损伤 肠管 。 《 张 树 基 ) 
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钙 代 谢 紊乱 〈disturbance of calcium metabo- 
lism) 人 钙 的 吸收 排泄 或 体内 分 布 的 异常 临床 常 表 
现 为 高 钙 血 症 、 优 征 血 症 ,并 可 影响 骨 的 代谢 和 发 育 ， 引 
起 向 偿 病 、 骨 软化 症 等 骨 代 谢 病 . 钙 代谢 与 磷 代 谢 密 切 相 
关 , 与 体内 酸 三 平衡 也 关系 密切 ,这 几 方 面 的 异常 可 以 互 
相 影响 。 

钙 是 人 体内 含量 最 高 的 元 素 之 一 ,含量 居 第 8 位 。 钙 
离子 是 人 体内 含量 最 多 的 阳离子 ， 是 骨 组 织 的 主要 成 分 
之 一 ， 也 在 机 体 各 种 生理 和 生物 化 学 过 程 中 发 挥 重要 作 
用 。 体 内 总 钙 量 的 99% 分 布 在 骨骼 ,0.5% 在 牙 .0.5% 在 
软组织 ,0.02% 在 血浆 。 骨 中 的 钙 多 为 磷酸 盐 ,Cas(PO,)， 
及 Caio(PO)e(OHD， 等 。 血 桨 中 的 钙 有 3 种 形式 ， 48 多 
为 离子 化 的 钙 , 有 生理 活性 ; 46% 为 蛋白 结合 钙 ( 钙 与 血 
效 蛋 白 结合 ) ,血浆 白 蛋白 降低 时 , 血 效 总 钙 量 下 降 , 但 游 
离 钙 可 不 受 影响 ， 与 有 机 酸 (如 柠 橡 酸 ) 或 无 机 酸 〈 如 硫 
酸 、 碑 酸 ) 结合 的 钙 为 复合 钙 。 总 钙 量 不 能 反映 游离 钙 
的 水 平 。 血 中 [Ca**]CHPO;-JCHCO;] 的 梯 积 与 [H*] 的 
商 为 一 个 常数 ， [Ca*]CHPO}-]CHCOF]/[H*] 一 常数 。 
[Ca 中 与 [H*] 成 正比 ， 故 酸 中 毒 时 ， 血 中 总 钙 量 即使 下 
降 ,游离 钙 亦 可 升 高 , 碱 中 毒 时 则 降低 。 

钙 的 生理 功能 为 ，@ 骨 的 主要 成 分 。@ 调 整 神经 肌 
肉 的 兴奋 性 , 血 钙 降 低 时 神经 肌肉 应 激 性 增高 ,可 致 手足 
摘 揭 乃 至 全 身 抽 搞 。@ 影 响 肾 上 腺 素 ,甲状 旁 腺 激素 , 胰 
岛 素 、 高 血糖 素 及 胰 液 ,唾液 的 分 尖 。@ 激 活 许多 酶 ， 如 
演 粉 降 , 脂 梅 , 腊 蛋白 酶 碱 性 砚 酸 酶 、 凝 血 酶 原 等 。 回 激 
活 补体 。@ 激 活 纤维 蛋白 溶解 作用 。 中 激活 凝血 因子 
《 见 凝 血 机 制 )。 回 使 血小板 凝集 。 回 维持 血管 上 皮 的 完 
整 性 。 四 重要 的 第 二 信使 ( 见 第 二 信使 )。 

成 人 每 日 需 钙 0.62kg, 儿 童 .孕妇 及 哺乳 期 妇女 需要 
1.5~2.0g。 大 部 分 食物 中 均 含 不 同 量 的 钙 、 深 绿色 的 
蔬菜 、 连 骨 连 这 屹 的 小 鱼 小 虾 . 豆 类 ,骨粉 含 钙 较 多 , 奶 及 
奶 制 品 中 的 钙 吸 收 率 高 。 

钙 在 小 肠 吸收 ,这 是 一 个 逆 着 浓度 梯度 的 运载 过 程 ， 
需要 能 量 。1,25- 二 羟 维生素 D, 促进 肠 壁 合成 钙 结合 蛋 
白 , 钙 结 合 蛋 白 在 钠 硝 或 钙 友 作用 下 ,促进 钙 的 吸收 。 故 
维生素 卫 缺 乏 可 影响 钙 的 吸收 。 甲 状 旁 腺 激素 , 胆 酸 、 含 
柠 棕 酸 多 的 食 粉 ,食物 中 钙 磷 比率 高 ,十 二 松 胶 PH 低 ,都 
有 利于 钙 的 吸收 ;食物 中 多 含 植 酸 盐 ,草酸 盐 、 磷 酸 盐 , 肾 
上 了 腺 糖 皮质 激素 , 降 钙 素 小 肠 pH 值 高 , 均 妨 碍 钙 的 吸收 。 

钙 主 要 从 尿 排出 ， 从 肾 小 球 沥 过 的 钙 离子 99 多 从 近 
曲 小 管 重 吸收 , 钙 重 吸收 常 伴 钠 的 重 吸收 。 利 尿 和 排 钠 同 
时 也 伴 排 钙 。 唆 类 利尿 药 (如 双 氢 氧 雇 嗪 ) 抑 制 后 的 排 
泄 。 甲 状 腺 涉 泡 旁 细胞 分 泌 的 降 钙 素 以 及 肾上腺 糖 皮 质 
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激素 可 抑制 钙 的 重 吸 收 , 而 25- 关 维生素 Ds, 及 1,25- 二 产 
维生素 D, 可 增加 近 曲 小 管 中 钙 , 磷 的 重 吸 收 。 

血 总 钙 浓 度 为 2.1~2.7mmol/L(8.4~10.8mg/dl)， 
游离 钙 为 1.07 一 1.27mmol/L(4.3~5.1mg/dl)。 正 常情 
况 下 , 血 钙 、 血 磷 浓 度 (mg/ 忠 ) 的 乘积 为 一 常数 (35~40) 
血 钙 数 值 与 钙 的 吸收 ， 排 泄 及 骨 钙 与 循环 钙 之 间 的 动态 
平衡 有 关 。 主 要 的 影响 因素 是 甲状 旁 腺 激素 (动员 骨 钙 、 
抑制 什 在 近 曲 小 管 的 重 吸收 ,增加 远 曲 小 管 的 钙 重 吸收 ， 
促进 肠 吸 收 ,增加 1,25- 二 羟 维 生 素 D, 的 合成 ), 降 钙 素 ( 抑 
制 骨 质 吸收 ,促进 成 骨 , 抑 制 钴 在 肾 曲 小 管 的 重 吸收 ， 抑 
制 肠 钙 吸 收 ) 和 维生素 DD( 促 进 肠 钙 吸 收 , 增加 骨 再 吸收 ， 
促进 骨 盐 沉着 ,增加 肾 近 曲 小 管 对 鲈 的 重 吸收 )。 因 此 甲 
状 旁 腺 功能 亢进 则 导致 高 钙 血 羡 、 低 克 酸 站 血 羡 和 血 碱 
性 磷酸 酶 过 高 症 。 维 生 素 也 缺乏 可 影响 钙 , 磷 吸收 , 致 低 
钙 血 症 ,你 偿 病 , 骨 软 化 症 等 。 低 血 钙 性 抗 维生素 了 性 你 
偿 病 是 肾脏 缺乏 1- 羟 化 酶 , 血 钙 低 , 血 磷 正 常 或 稍 低 ， 大 
剂量 维生素 卫 治 疗 有 效 。 肾 性 骨 病 又 称 肾 性 你 偿 病 ， 因 
肾 功能 衰竭 致 钙 确 代谢 障碍 , 血 钙 降低 , 血 磅 增高 , 骨 痛 ， 
行走 困难 ,乃至 畸形 。 (类 北 ) 


galjlekongjl 
钙 持 抗 剂 〈calcium antagonists, CAT) 主 
要 通过 阻 断 心肌 和 血管 平滑 肌 细胞 膜 上 的 钙 通 道 功能 ， 
抑制 细胞 外 Ca** 内 流 , 使 细胞 内 Ca** 水 平 降低 而 引起 心 
血管 等 器 官 组 织 功能 改变 的 药物 。CAT 代表 着 20 世纪 
后 期 最 重要 的 心血 管 病 治疗 进展 之 一 。 已 研制 成 许多 
CAT， 世 界 卫生 组 织 于 1985 年 指定 专家 委员 会 加 以 讨 
论 ， 根 据 历史 和 临床 应 用 简便 的 理由 ， 认 为 " 钙 括 抗 剂 
一 词 比 “ 钙 通 道 阻 滞 剂 "“ 钙 进入 阻 清 剂 "等 词 为 优 。 

CAT 主 要 扩张 动脉 平滑 肌 ,使 外 周 血管 阻力 下 降 , 降 
低 血压 ,而 对 静脉 平滑 肌 几 乎 无 作用 。 对 心脏 的 作用 , 主 
要 是 抑制 心肌 去 极 化 过 程 中 第 二 时 相 的 Ca** 内 流 ， 使 细 
胞 内 Ca** 水 平 降低 ,减弱 心肌 收缩 力 , 收 缩 速 度 和 降低 心 
肌 耗 氧 量 。 同 时 CAT 抑制 窦 房 结 和 房 室 结 的 Cat* 内 流 ， 
使 窦 房 结 自律 性 下 降 。 房 室 结 的 传导 变 慢 ， 使 心室 率 减 
低 ,降低 心肌 耗 氧 量 。 

药理 学 分 类 ”根据 CAT 在 钙 通道 内 或 周围 特异 结合 
部 位 的 相互 作用 及 其 作用 的 确切 细胞 机 理 , CAT 的 药理 
学 分 类 见 表 。 

临床 应 用 ”多 项 研究 表明 ,CAT 扩 张 外 围 血管 、 脑 血 
管 ,改善 血循环 ,而 且 对 血小板 也 有 作用 ,其 不 良 反 应 少 ， 
禁忌 较 少 ,已 成 为 治疗 高 血压 、 预 防 脑 中 风 的 最 佳 药 物 。 
因 雁 叶 类 药物 .6- 受 体 阻 灌 药 等 易 产生 并 发 症 ,世界 各 国 
都 有 较 常 应 用 CAT 的 趋势 。 

在 脑 血 管 病 的 应 用 脑 缺 血 缺 氧 时 ， 大 量 Ca* 向 细 
胞 内 流 , 引 起 细胞 内 Ca** 超 负荷 ,氧化 磷酸 化 受阻 ， 游 离 
脂肪 酸 , 超 气 自由 基 过 多 生成 ,线粒体 损伤 , 细胞 核 DNA 
分 解 ,最 终 形成 高 钙 性 动脉 硬化 和 脑 坏死 。 氟 桂 唆 类 或 硝 
萃 啶 能 穿 过 血 脑 屏 障 ， 为 脑 组 织 吸 收 ， 既 增加 脑 血 流 供 


务 持 抗 剂 药理 学 分 类 
对 慢 钙 通道 有 选择 性 对 慢 钙 通道 呈 非 选择 性 
I 1 区 y Vv HU 
维 拉 帕 米 | 硝 荃 喧 地 尔 硫 草 氛 桂 嗪 普 尼 拉 明 | 卡 罗 维 林 嘱 克 昔 林 

选择 性 抑制 心肌 慢 钙 通道 + + + 一 一 一 

对 快 钠 通道 亦 有 抑制 作用 一 一 一 0 十 + 

对 起 扰 细 胞 钙 依赖 性 电 活动 有 抑制 作用 志 市 0 + + 

抑制 心肌 收缩 力 + + 一 一 0 0 

抑制 动脉 平滑 肌 电 启动 钙 通道 党 至 中 十 + + 

抑制 动脉 平滑 肌 受 体 启动 钙 通 道 + + + 学 + + 

抑制 血管 平滑 肌 收缩 于 + 二 区 0 0 

降 压 作用 + + + 一 0 0 

抑制 9H- 尼 群 地 平 结合 到 学 促进 结合 中 0 0 
保护 细胞 钙 超载 引起 的 结构 损害 

心肌 十 十 + + + + 

血管 台 + + + + + + 

脑 0 0 0 十 0 0 

肾 十 + + 0 0 0 

抑制 钙 诱发 的 血细胞 僵硬 呈 十 0 中 0 0 


注 ; 十 为 有 效 ， 一 为 无 效 ，0 为 不 定 (或 无 实验 依据 )。 


应 又 抑制 细胞 的 Cai* 内 流 ,缓和 细胞 内 Cat+ 超 负荷 , 发挥 
保护 作用 。 主 要 用 于 以 下 疾病 ，@ 缺 血性 中 风 。 已 开始 
临床 应 用 的 CAT 为 硝 葵 喧 。@@ 偏 头痛 及 眩晕 。 氟 桂 哑 和 
确 匠 啶 可 用 于 偏 头痛 及 虑 是 。@ 早 老 性 痴呆 。 确 蔡 喧 威 
少 Car* 进入 脑 的 可 利用 度 可 能 促进 老年 的 智能 。@ 脑 
动脉 瘤 出 血 后 脑病 变 。 硝 蔷 喧 能 防止 脑 血 管 痉挛 。 

在 心血 管 疾病 的 应 用 ”主要 有 以 下 几 方 面 : 

@ 高 血压 。 第 一 代 的 CAT 硝 葵 啶 、 地 尔 硫 草 、 维 拉 
帕 米 ( 异 搏 定 、 异 搏 停 ) 已 应 用 临床 多 年 。 用 于 高 血压 的 第 
二 代 CAT 有 尼 群 地 平 ,对 肾 性 高 血压 较 好 。 尼 卡 地 平 兼 有 
较 好 的 抗 心肌 缺 血 和 抗 心律 失常 的 效果 。 尼 苏 地 平 适用 
于 合并 糖尿 病 的 高 血压 。 费 罗 地 平 是 长 效 的 CAT。 

瑞典 的 双 讶 对照 研 究 初步 说 明 ， 合 并 棒 尿 病 的 高 血 
压 病 人 服用 费 罗 地 平 后 ,血糖 耐量 能 保持 稳 坊 水 平 , 尼 苏 
地 平 亦 有 此 有 利 作用 ,但 硝 芋 啶 无 此 作用 。 

@@ 心肌 缺 血 。 地 尔 硫 草 、 硝 苯 喧 、 维 拉 帕 米 等 CAT 对 
稳定 型 心绞痛 有 效 , 可 减少 心绞痛 发 作 次 数 ,减少 硝酸 甘 
油 用 量 ,显著 改善 病人 运动 耐力 CAT 控制 稳定 型 心绞痛 
主要 通过 降低 心肌 耗 氧 量 ,而 不 是 增加 冠 脉 血 流量 。 硝 苹 
啶 可 以 加 剧 病人 心绞痛 的 症状 ， 这 可 能 是 由 于 药物 剧烈 
扩张 外 周 血管 ,反射 性 增加 交感 神经 活动 ,加 快 心率 ， 加 
强 心 收缩 力 ,心肌 需 氧 增加 ,剧烈 扩张 冠 脉 阻 力 血管 引起 
“ 窗 流 ”, 缺 血 区 供血 供 氧 威 少 的 结果 。 地 尔 硫 草 、 维 拉 帕 
米 无 上 述 继 发 的 不 利 作 用 。 

确 基 啶 的 不 良 反应 为 头痛 、 潮 红 、 眩 量 、 低 血压 、 乏 
力 、 水 肿 等 。 维 拉 帕 米 主要 为 低 血 压 、 心 动 过 缓 、 室 性 停 
搏 、 房 室 传导 阻 滞 等 。 因 而 病态 窦 房 结 综合 征 、 级 或 下 
级 房 室 阻 灌 、 低 血压 、 洋 地 黄 中 毒 等 禁用 。 地 尔 硫 草 不 良 


反应 较 少 , 偶 有 头痛 、 潮 红 、 防 蛙 等 ,大 剂量 时 或 静脉 注射 
可 出 现 维 拉 帕 米 类 似 的 不 良 反 安 。 

@ 心律 失常 。 维 拉 帕 米 为 第 本 类 抗 心律 失常 药 。 

图 动脉 观 化 。 在 高 脂 喂食 和 动脉 硬化 动物 模 型 上 ， 
硝 茉 啶 .地 尔 硫 草 、 维 拉 帕 米 、 尼 卡 地 平 及 伊 拉 地 平等 降 
脂 、 抗 血小板 泰 集 、 保 护 血 管内 牙 及 清除 低 密度 脂 蛋 白 
《LDL) 的 作用 有 的 较为 明显 ,有 的 不 够 明显 。 

轿 慢性 心力 衰竭 。 初 步 试用 新 CAT 如 尼 莫 地 平 或 
尼 卡 地 平治 疗 心力 衰竭 ， 用 药 4 周至 3 个 月 能 使 左 心室 
缩小 ， 自 行车 试验 耐量 明显 增加 。- 但 需 注 意 高 剂量 引致 
体位 性 低 血压 的 可 能 。 另 外 ,其 他 部 位 的 平滑 肌 (如 门 静 . 
脉 血 管 、 胃 肠 、 子 宫 、 支 气管 等 ) 对 于 CAT 都 有 相应 的 效 
应 , 现 已 扩大 到 试用 于 门静脉 高 压 症 。 

( 陈 端 起 王 拔 纲 ) 

gonraosu 
干扰 素 (interferon) 。 一 类 细胞 因子 ,机 体 某 些 
细胞 受 病毒 感染 或 其 他 诱导 剂 作用 后 分 泌 的 一 类 低 分 子 
蛋白 质 ,具有 抗 病毒 、 抗 肿瘤 和 免疫 调节 生物 活性 。 

20 世 纪 30 年 代 发 现 ,动物 被 一 种 病毒 感染 以 后 有 免 
受 第 二 种 病毒 感染 的 病毒 干扰 现象 。1957 年 又 发 现 细胞 
接触 病毒 后 释放 一 类 蛋白 质 , 它 作用 于 其 他 细胞 的 表面 ， 
可 使 之 具有 抵抗 病毒 的 能 力 ， 于 是 称 这 类 干扰 病毒 繁殖 
的 蛋白 质 为 干扰 素 。 后 来 发 现 除 病 毒 外 ,细菌 、 立 克 次 氏 
体 .原虫 .衣原体 等 微生物 及 其 他 人 工 合成 的 多 核 此 酸 等 
物质 也 可 诱导 细胞 产生 干扰 素 。 干 扰 素 具有 种 属 特异 性 ， 
即 应 用 人 类 细胞 生产 的 干扰 素 能 保护 人 类 细胞 免 受 病毒 
的 感染 ,动物 生产 的 干扰 素 对 人 类 细胞 则 无 保护 作用 。 人 
类 干扰 素 按 其 抗原 性 分 类 分 为 c.B、Y 等 三 个 型 别 。 在 正 
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常 条 件 下 ,人 类 细胞 含有 的 干扰 素 基因 处 于 非 活化 状态 。 
当 病 毒 诱导 各 类 白细胞 时 产生 的 干扰 素 称 % 干 扰 素 ;病毒 
或 人 工 合成 的 多 核酸 诱导 成 纤维 母 细胞 时 产生 的 干扰 素 
称 为 B 干 扰 素 ; 由 抗原 诱导 淋巴 细胞 产生 的 干扰 素 称 为 Y 
干扰 素 。 其 中 Y 干 扰 素 算 作 淋巴 因子 。 三 种 类 型 干扰 素 
的 分 子 量 约 为 15 000 一 22 000 道 尔 顿 ,% 及 B 干 扰 素 在 pH 2 
稳定 、Y 干 扰 素 在 PH 2 不 稳定 ,干扰 素 是 一 类 蛋白 质 , 通 
过 分 子 生物 学 研究 已 经 阐明 是 由 数 个 不 同 基因 编码 的 不 
同 的 多 肽 组 成 ,基因 结构 大 约 为 1 000 核 背 酸 左右 , 结构 
基因 编码 是 146 一 166 个 氨基 酸 序列 ,其 余 的 序列 为 非 编 
码 序列 。 干 扰 素 是 生物 活性 较 高 的 物质 ， 通 常 每 毫 开 蛋 
白 可 达 10* 国际 单位 ( 表 1)。 


表 1 干扰 素 的 特性 
特 性 干扰 素 a 干扰 素 B 干扰 素 Y 
产生 细胞 白细胞 成 纤维 细胞 T 细胞 
分 子 量 18kDa 21kDa 20~25kDa 
亚 型 数量 >15 1 1 
酸 稳定 性 淮 + 澡 
染色 体 定位 9 短 彭 9 短 营 18 长 臂 


干扰 素 的 作用 机 理 干扰 素 不 直接 作用 于 病毒 ， 而 
是 通过 肥 细 胞 发 挥 作用 ,干扰 素 先 与 细胞 腊 的 受 体 作用 ， 
诱导 细胞 产生 2, 5 宅 核 苷 酸 聚合 梅 ， 并 在 双 链 RNA 及 
ATP 作用 下 使 此 酶 活化 , 进一步 促进 细胞 合成 2,5 诀 核 
昔 酸 , 此 物质 可 活化 mRNA 的 内 切 酶 , 从 而 降解 了 病毒 
的 特异 mRNA, 抑制 了 病毒 的 合成 。 同 时 干扰 素 又 可 诱 
导 细 胞 产生 蛋白 激酶 , 此 酶 在 双 链 RNA 与 ATP 的 作用 
下 被 活化 , 灭 活 蛋白 转译 起 始 因子 (eIF-2) 从 而 抑制 了 病 
毒 蛋白 的 生物 合成 。 干 扰 素 是 通过 上 述 机 理 来 抑制 许多 
病毒 生长 。 此 外 ,干扰 素 还 有 抑制 肿瘤 细胞 生长 ,调节 抗 
体 分 小, 抑制 细胞 和 B 细 胞 增殖 ,增加 天 然 杀伤 细胞 的 
活性 ,以 及 促进 巨 噬 细 胞 的 吞噬 功能 等 活性 ( 表 2)。 


表 2 干扰 素 的 生物 学 特性 


效 应 干扰 素 a 干扰 素 B 干扰 素 Y 
抗 病毒 棕 堆 条 
抗 肿瘤 中 和 十 
诱导 MHC 工 类 抗原 生 十 二 
诱导 MHC 工 类 抗原 ae - + 
刺激 B 细胞 分 化 和 党 
刺激 细胞 增殖 未 知 未 知 全 
诱导 发 热 十 党 十 
华 剂 活性 未 知 未 知 责 


临床 应 用 干扰 素 具有 许多 优点 ，@ 抗 原 性 弱 ， 可 
反复 使 用 ，@ 很 少 有 毒性 ，@ 具 有 较 高 的 活性 与 效果 。 
但 由 于 应 用 人 类 细胞 生产 的 干扰 素 其 量 极 微 ， 临 床 试验 
和 治疗 均 受到 限 制 。 目 前 应 用 基因 工程 技术 在 大 肠 杆菌 
中 生产 干扰 素 已 取得 成 功 ， 给 临床 应 用 试验 治疗 创造 了 
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条 件 。 已 试用 于 治疗 病毒 性 疾病 如 乙 型 肝炎 ,单纯 疱 疹 
病毒 感染 、 子 官 颈 糜烂 巨细 胞 病毒 感染 .呼吸道 病毒 感染 
以 及 对 毛细 胞 白血病 ,慢性 白血病 . 黑 素 瘤 \ 肾 癌 , 多 发 性 
骨骼 瘤 等 肿瘤 疾患 ,取得 一 定 的 疗效 。 《 双 树 异 ) 


gonzao zonghezheng 

干燥 综合 征 (sicca syndrome) ”表现 为 干燥 
性 角膜 结膜 炎 和 口腔 干燥 。 并 合并 类 风湿 性 关节 类 或 其 
他 自身 免疫 性 疾病 的 一 种 综合 征 ,又 称 合格 伦 氏 综合 征 。 
本 病 少见 ,男女 发 病 率 之 比 约 1:9, 发 病 年 龄 一 般 为 40 一 
60 岁 。 其 预后 取决 于 本 病 所 合并 的 自身 免疫 性 疾病 及 其 
所 产生 的 并 发 症 。 

病因 “多 认为 本 病 属 自身 免疫 性 疾病 ， 即 身体 对 自 
身 组 织 〈 自 身 抗 原 ) 成 分 产生 特异 性 体液 免疫 或 细胞 免 
疫 ,引起 组 织 损伤 。 其 根据 如 下 ，@ 血 清 中 除 有 抗 核 \ 泪 
腺 唾液 腺 ,甲状 腺 、 胃 壁 细胞 等 的 自身 抗体 外 ， 红 斑 狼 
疮 细胞 及 类 风湿 因子 可 阳性 。@ 泪 腺 、 唾 液 腺 的 组 织 学 
变化 类 似 桥 本 氏 甲状 腺 炎 (一 种 自身 免疫 性 疾病 ) 的 甲状 
腺 病变 。@ 细 胞 免疫 功能 降低 ， 如 产生 迟 发 性 变态 反应 
的 能 力 降低 。@ 常 合并 其 他 自身 免疫 性 疾病 。 

临床 表现 分 三 类 ，@ 单 纯 性 ， 主 要 侵犯 唾液 腺 和 
泪腺 等 外 分 刻 腺 ，@@ 合 并 全 身 性 自身 免疫 性 疾病 ， 如 类 
风湿 性 关节 炎 ; 轿 合并 某 器 官 的 原 发 性 疾病 ， 如 慢性 活 
动 性 肝炎 和 原 发 性 胆汁 性 肝 硬 变 。 

眼 干 . 口 干 为 主要 症状 , 系 因 泪腺 及 唾液 腺 受 侵犯 所 
致 。55~100% 患者 有 干燥 性 角膜 结膜 炎 ,表现 为 眼 异物 
感 . 豚 光 , 疼 痛 、 结 膜 充血 . 少 泪 及 视力 减退 等 。 滤 纸 条 眼 
泪 试 验 ( 希 尔 默 氏 试验 , 即 用 一 35mm 长 ,5mm 宽 的 滤纸 
条 ,一 端 放 入 下 瞪 囊 , 一 端 露 于 囊 外 , 用 以 测定 脸 囊 受 滤 
纸 条 刺激 后 分 泌 的 泪液 量 ， 正 常 时 滤纸 条 外 露 部 湿润 长 
为 15mm) 证 明 患 者 眼泪 减少 。 玫 瑰 红 试验 ( 滴 一 滴 玫 瑰 
红 溶 液 于 眼球 内 ) 证 明 患 者 有 角膜 炎 的 表现 。 因 唾液 腺 受 
侵 而 发 生 干燥 性 口 炎 ,唾液 分 泌 减少 ,表现 为 吃饭 和 说 话 
困难 。 舌 红 、 平滑 而 干燥 , 额 具 多 , 妥 腺 、 颌 下 腺 肿胀 , 鼻 
话 、 咽 喉 \ 气 管 \ 支 气管 . 胃 及 阴道 等 粘膜 也 可 因 分 泌 减少 
而 感 干燥 。 

约 半数 病例 表现 皮肤 干燥 ,汗液 减少 甚至 完全 无 汗 。 
1/4 病 人 皮肤 经 常 脱 局。 毛发 干燥 ,稀疏 、 变 脆 。 

本 病 常 合并 其 他 自身 免疫 性 疾病 ， 如 类 风湿 性 关节 
炎 ( 约 占 32 锡 的 病例 )、 硬 皮 病 、 红 班 狼疮 、 多 发 性 肌 炎 、 结 
节 性 多 动脉 炎 等 。 

化 验 检查 可 见 多 项 异常 ,如 :免疫 球 蛋白 增高 ， 类 风 
湿性 因子 、 红 斑 狼 疙 细胞 阳性 ， 可 检测 到 对 抗 核 、SSA 
(Ro)、SSB(La) 及 腮腺 管 .泪腺 、 平 滑 肌 、 线粒体 、 甲 状 腺 
的 抗体 。 细 胞 免疫 功能 低下 ,如 二 硝 基 氧 苯 皮 试 常 阴性 ， 
结核 菌 素 试验 亦 可 为 阴性 。 

诊断 ”有 了 眼 干 、 口 干 及 类 风湿 性 关节 炎 或 其 他 自身 
免疫 性 疾病 者 可 考虑 为 本 病 。 

治疗 主要 是 对 症 疗法 、 支 持 疗法 及 治疗 合并 症 。 肾 


上 腺 皮质 激素 (如 滩 尼 松 ) 可 减轻 症状 。 眼 干 者 可 经 常用 
0.5~1.0% 半 甲 基 纤维 素 点 上 腿 。 口 腔 干燥 者 可 用 2% 羧 
甲 基 纤 维 素 在 饭 前 涂 于 口腔 粘 弄 ， 服 用 构 梅 酸 或 柠 权 和 
解渴 。 注 意 口腔 卫生 , 饭 后 刷牙 、 嗽 口 以 保护 牙齿 。 
( 徐 文 严 》 

gon 
肝 (liver) 人体 最 大 的 腺 体 , 最 重要 的 消化 器 
官 ,代谢 器 官 和 防御 器 官 ,也 是 胎儿 的 主要 造血 器 官 ， 人 
体 新 陈 代谢 的 枢纽 。 

肝脏 的 解剖 学 ”成 人 肝脏 位 于 上 腹 和 右 季 且 部， 形 
似 横 置 的 栅 形 , 脱 面 隆起 浑圆, 与 属 容 隆 同 高 ， 相 当 右 镇 
骨 中 线 第 5 肋骨 , 右 腋 中 线 第 6 肋骨 ;下 界 自 右 镇 骨 中 线 
下 缘 , 斜 向 左上 方 ,至 第 7.8 肋 软骨 接合 处 。 肝 在 活体 呈 红 
神色 ,正常 成 人 肝脏 重 约 1200~1 600g, 平 均 1500g, 为 
体重 的 1/50。 小 儿 肝 较 大 , 约 占 体重 1/20; 新 生 儿 肝脏 占 
腹腔 容积 一 半 以 上 。 肝 表面 由 镀 状 韦 带 、 贺 韦 带 和 静脉 
韧带 分 隔 为 左右 两 叶 。 右 叶 大 而 厚 , 左 叶 小 而 薄 。 肝 脏 
前 方 为 胸 腹 壁 , 后 为 后 腹壁 稍 柱 ， 下 方 ( 即 胜 面 ) 与 胃 、 
十 二 指 扬 、 胆 囊 和 结肠 相 邻 。 肝 脏 面 由 两 条 纵 沟 和 一 条 
横 沟 连 成 “H" 形 ， 横 沟 为 肝 门 ， 右 纵 沟 由 胆囊 窝 和 腔 静 
脉 窝 组 成 , 左 纵 沟 由 肝 圆 韧带 和 静脉 韧带 组 成 。 由 “H" 形 
沟 将 肝脏 面 加 以 分 割 ， 右 纵 沟 右 方 为 右 叶 ， 左 纵 沟 左 方 
为 左 叶 “〈 与 脐 面 左 叶 相等 )， 横 沟 前 方 为 方 时 ， 后 方 为 
尾 叶 。 

肝 有 双重 血液 供应 ， 肝 门静脉 输送 来 自 消化 道 和 脾 
及 的 血液 ,是 肝 的 功能 血管 , 约 占 肝 内 血 流 总 量 3/4; 肝 动 
脉 为 肝 固 有 动脉 ,其 中 的 血液 富 含 氧 ， 是 肝 的 营养 血管 ， 
血 流量 约 占 肝 内 血 流 总 量 的 1/4。 

肝脏 的 组 织 学 ”肝脏 外 面 有 结缔 组 织 被 膜 ， 又 称 格 
利 森 氏 圳 ,被 膜 外 面 大 部 覆 以 桨 膜 , 并 参与 形成 韧带 ， 将 
肝脏 固定 于 腹腔 。 门 静脉 . 肝 动脉 . 肝 管 .淋巴 管 和 神经 ， 


肝 小 叶 立 体 模式 
图 


以 及 少量 结缔 组 织 从 肝 门 进入 肝 内 ,将 肝 实质 分 成 许多 
肝 小 叶 , 正 常 成 人 约 有 50 一 100 万 个 肝 小 叶 , 这 是 肝 的 基 


本 结构 和 功能 单位 ,又 称 经 典 肝 小 叶 。 一 般 呈 不 规则 的 六 
角 棱 柱 体 ,长 约 2mm, 宽 约 0.7mm。 中 心 为 一 条 沿 长 轴 
走行 的 中 央 静 脉 ， 在 其 周转 是 由 肝 细 胞 单行 排列 的 四 凸 
不 平 的 板 样 结构 , 称 为 肝 板 和 肝 血 塞 ( 见 图 )。 

关于 肝脏 基本 结构 有 多 种 学 说 , F. 基 尔 南 提 出 经 典 
肝 小 叶 结 构 之 后 ,F. P. 马尔 提出 门 管 小 叶 概念 ， 拉 帕 波 
特 (1954) 提 出 肝 腺 泡 学 说 。 门 管 小 叶 以 门 管区 为 中 心 , 呈 
三 角形 棱柱 状 体 , 这 个 概念 强调 肝 的 胆汁 分 刻 , 即 外 分 泌 
腺 的 特性 。 肝 腺 泡 以 门 管区 终 末 微 静脉 、 终 末 微 动脉 和 
胆管 的 终 末 分 枝 为 中 轴 , 以 相 邻 两 个 中 央 静 脉 为 两 端 ,以 
假想 线 连 接 呈 卵 圆 形 。 其 血 流 方向 是 从 汇 管区 流向 中 央 
静脉 ,所 以 汇 管 区 血 运 最 佳 ,营养 丰富 ,再 生 力 强 ;中央 静 
脉 周 围 血 运 差 ,容易 发 生 肝 细胞 坏死 。 

正常 人 肝 细 胞 星 多 面体 ,直径 约 20~30hm。 核 园 形 ， 
位 于 胞 体 中 央 , 核 仁 明显 ,有 时 有 双核 。 胞 体内 有 丰富 的 
细胞 器 和 包含 物 。 在 电子 显微镜 下 可 见 多 种 微细 结构 如 
粗 面 内 质 网 和 滑 面 内 质 网 ,核糖 体 线粒体 、 溶 酶 体 、 戈 尔 
吉 氏 体 及 中 心 体 等 ,此 外 还 有 多 种 不 定形 物质 如 糖 原 、 脂 
滴 、 脂 色素 和 胆 色 素 等 。 肝 细胞 约 占 整 个 肝脏 的 60% , 肝 
血 窦 由 一 层 内 皮 细 胞 、 库 普 弗 氏 细 胞 ( 星 形 细胞 ) 和 Tto 细 
胞 ( 脂 细胞 ) 组 成 。 库 普 弗 氏 细胞 是 一 种 特定 的 吞噬 细胞 ， 
Ito 细 胞 含 脂 质 并 贮存 维生素 全 及 B,, 能 制造 胶原 纤维 ,在 
炎症 时 也 能 转变 为 纤维 母 细胞 ,形成 纤维 组 织 。 正 常 肝脏 
纤维 结缔 组 织 很 少 ,一 旦 纤维 结缔 组 织 增生 , 则 预示 着 肝 
脏 不 同 程度 的 纤维 化 , 即 肝 硬 变 。 由 于 肝脏 在 解剖 组 织 学 
上 的 特点 ,不 同 病 因 所 致 的 炎症 或 坏死 ,最 终 引起 肝 功能 
失 代 偿 ,甚至 出 现 肝 性 脑病 ( 肝 昏 迷 )。 肝 脏 的 淋巴 液 来 自 
肝 血 窗 周 围 的 血浆 ， 沿 小 叶 间 血 管 周围 间 阶 流向 小 叶 间 
结缔 组 织 ， 由 分 布 在 肝 被 膜 与 小 叶 间 血管 周围 的 淋巴 管 
吸收 形成 淋巴 液 ,其 量 较 多 且 富 含 蛋 白质 , 肝 的 神经 分 布 
有 来 自 内 脏 神经 的 交感 纤维 ， 也 有 来 自 迷走 神经 的 副 交 
感 纤维 ,它们 大 都 是 无 髓 精神 经 纤维 , 沿 血管 周围 进入 肝 
脏 ， 并 逐渐 分 枝 ,主要 功能 为 调节 血管 馈 缩 在 肝 细 胞 也 
有 神经 末梢 分 布 。 肝 被 膜 有 感觉 神经 末梢 ,其 痛觉 与 被 膜 
张力 (肝脏 肿 大 时 张力 加 强 ) 及 缺 血 有 关 ， 通 常 表现 为 持 
续 隐痛 ， 向 后 背 及 右 户 放 散 。 

肝脏 的 生理 及 病理 生理 学 ”肝脏 在 胎儿 期 是 主要 的 
造血 器 官 ， 出 生 后 则 由 骨 硒 取代 。 但 在 骨髓 纤维 化 的 病 
人 , 肝 、 脾 又 会 恢复 造血 功能 ,这 称 为 髓 外 造血 。 肝 脏 是 人 
体 最 重要 的 代谢 器 官 ,对 人 体 新 陈 代谢 具有 稳定 作用 。 不 
仅 对 和 蛋白质、 脂肪 和 碳水 化 合 物 的 吸收 代谢 和 相互 转换 
具有 重要 作用 ;而 且 对 激素 、 胆 色素 和 胆汁 代谢 ， 以 及 生 
物 转化 (解毒 ) 功 能 具有 重要 意义 。 各 种 致 病因 素 对 肝脏 
都 有 不 同 程度 的 损伤 但 由 于 肝脏 具有 强大 的 储备 功能 ， 
所 以 直到 严重 受 损 时 才 会 出 现 一 系列 临床 表现 。 动 物 实 
验 表明 ,肝脏 切除 80%% 动 物 仍 可 存活 ， 肝 组 织 并 在 短期 


-内 迅速 再 生 。 在 某 些 肝 癌 和 肝 及 种 病人 ， 以 及 肝 硬 变 代 


偿 期 患者 ， 虽 然 肝 组 织 遭 受 严 重 破坏 ,病理 变 化 非常 明 
显 , 却 可 维持 肝 功能 基本 正常 。 另 一 方面 某 些 隐 性 或 “ 亚 


393 


gan 


肝 


临床 型 "病毒 性 肝炎 患者 , 某 些 肝 功 能 试验 异常 ， 却 无 症 
状 或 体征 。 

肝脏 与 桩 代谢 ” 肝 糖 原 合成 分解 和 糖 原 异 生 作用 ， 
在 肝脏 进行 。 

肝脏 与 脂肪 代谢 ”食物 中 的 脂肪 首先 依赖 胆汁 酸 盐 
的 乳化 \ 吸 收 , 在 肝 内 经 过 一 系列 酶 的 作用 ， 酯 化 为 甘油 
三 酷 (TG) , 若 肝 损 害 胆汁 分 泌 减少 ,临床 可 见 消化 不 良 、 
脂肪 泻 \ 厌 油 肛 等 症状 ; 肝 内 生成 甘油 三 酷 过 多 ， 或 合成 
磷脂 及 脂 蛋 白 减少 ,脂肪 转运 能 力 降低 , 则 可 出 现 肝 内 脂 
肪 堆积 ,形成 脂肪 肝 。 此 时 可 见 脂肪 在 肝 细 胞 内 聚积 , 挤 
压 、 破 坏 肝 细胞 构造 ,伴随 结缔 组 织 增生 ,形成 肝 硬 变 。 肝 
脏 是 合成 胆固醇 和 胆 盐 的 主要 器 官 . 严 重 肝 损害 时 ,血清 
胆固醇 下 降 ; 在 原 发 性 胆 计 性 肝 硬 变 时 ,可 有 血清 游离 胆 
固 醉 和 低 密度 脂 蛋白 (LDL) 升 高 ， 高 密度 脂 蛋白 (HDL) 
降低 。 

肝脏 与 委 白 质 代谢 ”多 种 蛋白 质 合成 和 分 解 代谢 在 
肝脏 进行 。 肝 自身 的 蛋白 质 半衰期 约 为 10 天 ,而 肌肉 蛋 
白质 则 为 180 天 ,可 见 肝脏 蛋白 质 代谢 极为 活跃 。 肝 脏 对 
氮 基 酸 具有 脱 氮 基 和 转 氨 基 的 作用 ， 是 游离 氮 合 成 尿素 
的 主要 场所 。 肝 脏 合成 的 蛋白 质 约 占 人 体 每 天 合成 蛋白 
质 总 量 的 40% 以上， 如 血浆 白 蛋 白 \ 凝血 酶 原 、 纤 维 蛋 
白 原 、%:- 球 蛋白 、B- 球 蛋白 等 ， 其 中 白 蛋 白 合成 量 每 天 
约 12g， 为 肝脏 合成 蛋白 质 总 量 的 25% ， 或 输出 蛋白 质 
的 50% 。 严 重 肝病 可 使 血浆 白 蛋 白 下降 ， 白 蛋白 和 球 蛋 
白 比 值 (A/G) 下 降 ( 正 常 值 1.5~2.5:1) 或 倒置 (比值 
< 1)。 此 时 病人 可 能 水 肿 或 有 腹水 。 此 外 ， 很 多 凝血 因 
子 如 纤维 蛋白 原 (因子 I)、 凝 血 酶 原 ( 因 子 I)、 因 子 了 、 
鹉 ,区 、X ,以 及 抑制 凝血 和 抑制 纤维 蛋白 溶解 的 物质 , 均 
由 肝脏 制造 。 当 肝 细 胞 受 损 时 ,上 述 凝血 因子 减少 ,临床 
表现 为 出 血 倾 向 及 凝血 障碍 。 在 蛋白 质 分 解 代谢 中 , 脱 氨 
基 产 生 大 量 氨 , 通 过 肝脏 合成 尿素 使 氮 被 清除 。 

ANH: 
2NH,+ CO, 一 C<9( 尿 素 ) 
H;O 和 
鸟 氨 酸 循环 ( 肝 ) 

严重 肝病 时 ,尿素 合成 减少 ,血气 增高 ， 同 时 件 有 血尿 素 
氮 (Bun) 下 降 。 大 量 氟 (NH,) 通 过 血 脑 屏 障 , 引 起 精神 神 
经 症状 ,出 现 意识 障碍 ， 直 至 苷 迷 。 应 用 谷 氨 酸 、 精 氨 酸 
降 血 氨 , 可 以 治疗 肝 昏 迷 。 

肝脏 与 内 分 沁 滞 素 及 维生素 代谢 ”肝脏 对 某 些 激素 
具有 代谢 灭 活 作用 ， 如 胰岛 素 和 胰 高 血糖 素 ， 经 过 肝脏 
分 解 和 脱 氨基 作用 灭 活 ， 甲 状 腺 素 和 三 碘 甲 状 腺 氮 酸 去 
碘 , 并 与 葡萄 糖 醛 酸 结合 而 灭 活 ， 睾 酮 被 代谢 为 异 构 体 ， 
并 还 原 成 尿 乍 酮 ,再 以 硫酸 盐 形式 ,从 尿 排出 。 肉 激素 和 
醛固酮 在 肝 内 与 葡萄 糖 醛 酸 结合 而 失去 其 生物 活性 ， 垂 
体 后 叶 分 泌 的 抗 利尿 激素 ,在 肝 内 水 解 灭 活 。 若 肝 功能 严 
重 受 损 ， 灭 活 功能 降低 ， 则 体内 上 述 激素 水 平 可 以 相对 
升 高 。 峻 激素 ,醛固酮 和 抗 利尿 激素 在 体内 蓄积 ,相对 含 
量 升 高 ,临床 表现 男性 乳房 发 育 、 蜂 蛛 疙 . 肝 掌 .腋毛 和 阴 
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毛 脱落 .睾丸 姜 缩 以 及 水 、 钠 注 留 。 

肝脏 对 多 种 维生素 的 吸收 储存 和 代谢 有 关 。 首 先是 
脂 溶 性 维生素 A、D、E、K 以 及 维生素 B,、B,、B。、 Bi,, 泛 
酸 , 叶 酸 等 的 储存 场所 ,在 严重 肝病 时 ， 由 于 维生素 KK 和 
人 A 的 吸收 ,代谢 障碍 ,而 表现 出 血 倾向 与 夜 盲 症 。 

肝脏 的 生物 转化 功能 ”肝脏 对 来 自体 内 和 体外 的 许 
多 非 营养 性 物质 如 各 种 药物 、 毒 物 以 及 体内 某 些 代谢 产 
物 ， 具 有 生物 转化 作用 。 通 过 新 陈 代谢 将 它们 彻底 分 解 
或 以 原形 排出 体外 。 这 种 作用 也 被 称 作 “ 解 毒 功能 ”, 某 些 
毒物 经 过 生物 转化 ,可 以 转变 为 无 毒 或 毒性 较 小 ,易于 排 
泄 的 物质 ,但 也 有 一 些 物 质 恰巧 相反 ， 毒 性 增强 (如 假 神 
经 递 质 形成 ) ,溶解 度 降 低 ( 如 某 些 磺胺 类 药 )。 肝 脏 的 生 
物 转化 方式 很 多 ,一 般 水 溶性 物质 , 常 以 原形 从 尿 和 胆 计 
排出 脂 溶 性 物质 则 易 在 体内 积聚 ,并 影响 细胞 代谢 ， 必 
须 通过 肝脏 一 系列 酶 系统 作用 将 其 灭 活 ， 或 转化 为 水 溶 
性 物质 ,再 子 排 出 。 其 生物 化 学 反应 可 分 四 种 形式 ，@ 氧 
化 作用 。 如 乙醇 在 肝 内 氧化 为 乙醚 乙酸 ,再 氧化 为 二 氧 
化 碳 和 水 。 这 种 类 型 又 称 氧 化 解毒 。@ 还 原作 用 。 某 些 
药物 或 毒物 如 氧 每 素 、 硝 基 某 等 可 通过 还 原作 用 产生 转 
化 ,三 氧 乙 醛 在 体内 还 原 为 三 氧 乙醇 ,失去 催眠 作用 。@ 
水 解 作 用 。 肝 细胞 含有 多 种 水 解 梅 ， 可 将 多 种 药物 或 毒 
物 如 普 鲁 卡 因 、 普 鲁 卡 因 酰 胺 等 水 解 。@ 结 合作 用 。 是 肝 
脏 生物 转化 的 最 重要 方式 ,使 药物 或 毒物 与 葡萄 糖 醛 酸 、 
乙酰 辅 梅 A( 乙 酰 化 )、 甘 氨 酸 、3 -磷酸 腺 薄 -5 -磷酸 硫酸 
(PASA)、 谷 胱 甘 肽 等 结合 。 有 的 学 者 根据 特有 的 酶 系 
统 ,将 其 分 为 两 型 , 即 相 1 反 应 (通过 和 氧化、 还原、 羟 化 、 硫 
氧化 ,去 胺 ,去 羟 化 或 甲 基 化 等 生物 化 学 反应 ， 包 括 混合 
功能 性 氧化 酶 ,有 时 还 能 使 无 毒物 质变 为 有 毒 , 如 异 烟 腊 
的 乙酰 化 ) 和 相 工 反应 (如 微粒 体 的 二 磷酸 尿 核 苷 葡萄 糖 
转移 酶 促使 某 些 物质 与 醛 糖 酸 结合 生成 醛 糖 酸 盐 ， 便 于 
从 胆汁 和 尿 中 排出 )。 由 于 肝 内 的 一 切 生物 化 学 反应 ,都 
需要 肝 细 胞 内 各 种 酶 系统 参加 ， 因 此 ， 在 严重 肝病 或 有 
门 脉 高 压 、 门 - 体 静脉 分 流 时 ,应 特别 注意 药物 选择 ,掌握 
剂量 ,避免 增加 肝脏 负担 。 长 期 服用 某 种 药物 ,可 以 诱导 
相关 酶 活性 增加 ,而 产生 “ 耐 受 性 "或 “ 耐 药 性 " ,又 因 相关 
酶 特异 性 差 ,产生 "交叉 耐 药性 ”或 药物 协同 作用 ,引起 而 
受 或 作用 增强 。 

肝脏 与 胆 红 素 代谢 正常 人 血 胆 红 素 80~85%% 来 自 
衰老 红细胞 血红 蛋白 ， 其 余 来 自 肝 内 非 血红 蛋白 的 亚 铁 
血红 素 (如 肌 红 蛋白 分 解 ) 和 骨髓 未 成 熟 红 细胞 破坏 (无 
效 性 红细胞 生成 ), 又 称 旁 路 胆 红 素 ， 意 指 为 亚 铁 血红 素 
代谢 的 一 个 支流 。 从 单 核 吞噬 细胞 和 肝 细 胞 内 形成 的 非 “ 
结合 胆 红 素 ( 间 接 胆 红 素 ), 具 有 脂 溶性 ， 易 透 过 血 - 脑 屏 
障 、 胎 盘 、 肠 和 胆 训 上 皮 等 ,干扰 细胞 代谢 功能 ,必须 与 血 
效 中 白 蛋 白 结合 (直接 胆 红 素 )， 才 能 使 其 失去 原 有 的 脂 
溶性 。 在 肝 细 胞 对 胆 红 素 的 摄取 ,结合 和 排泄 过 程 ,任何 
一 个 环节 发 生 障碍 , 均 可 使 血 胆 红 素 增高 ,引起 黄姜 。 胆 
红 素 进入 肝 细胞 后 与 胞 浆 内 的 Y 和 ZZ 蛋白 相 结 合 ， 可 以 
防止 向 外 逆 弥 散 。 某 些 药物 可 以 干扰 胆 红 素 与 白 蛋白 的 


结合 ,竞争 肝 细胞 膜 受 体 ,或 竞争 Y 蛋 白 ， 阻 碍 肝 细 胞 对 
胆 红 素 的 摄取 ,结合 和 代谢 。 新 生 儿 由 于 血 - 脑 屏 障 发 育 
不 全 ， 血 浆 白 蛋 白 较 低 ， 肝 细胞 内 Y 蛋白 仅 为 成 人 浓度 
5~20% (出生 后 5~15 个 月 才 达 成 人 水 平 )。 后 者 是 新 生 
儿 生 理性 黄 总 的 重要 原因 。 

肝脏 与 免疫 学 ”肝脏 是 人 体重 要 的 防御 器 官 ， 免 疫 
系统 的 重要 组 成 部 分 。 肝 内 库 普 弗 氏 细胞 属于 单 核 巨 叭 
细胞 系统 ,具有 吞噬 ,摄取 抗原 的 作用 。 在 某 些 疾病 ,由 于 
抗原 抗体 、 免 疫 复合 物 封闭 的 影响 ， 库 普 弗 氏 细 胞 吞噬 
功能 降低 。 临 床 表现 在 严重 肝病 或 有 门 - 体 静 脉 分 流 时 ， 
在 血液 中 肠 道 杆菌 抗体 滴 度 升 高 ;麻疹 、 风 疹 、 巨 细胞 病 
毒 抗原 滴 度 也 升 高 (肝脏 摄取 的 抗原 释放 )， 可 能 出 现 或 
引发 革 兰 氏 阴性 杆菌 败血症 及 原 发 性 腹膜 炎 ， 或 持续 性 
病毒 感染 。 由 此 说 明 肝脏 库 普 弗 氏 细 胞 具有 重要 免疫 功 
能 。 

从 免疫 学 观点 分 析 病 毒性 肝炎 ， 病 毒 感染 只 是 始 动 
或 激发 因素 ， 而 自身 免疫 却 是 病变 持续 和 加 重 的 原因 。 
1956 年 麦 凯 首次 报告 “狼疮 样 肝炎 ”， 又 称 “ 效 细 胞 性 肝 
炎 "”、“ 自 身 免疫 性 肝炎 ", 现 已 查 明 在 HBsAg 阴 性 的 慢性 
活动 性 肝炎 病人 中 , 约 15%% 患 者 可 出 现 红斑 狼疮 样 病变 ， 
血 中 发 现 狼疮 细胞 和 自身 抗体 ,在 肝 、 肾 、 心 肌 、 虹 膜 酉 状 
体 、 关 节 、 甲 状 腺 和 皮肤 发 生 多 系统 损害 ， 电 子 显微镜 现 
察 肾 小 球 基底 膜 有 HBsAg、HBsAb 和 C, 复 合 物 沉 积 。 血 
清 IgG 和 IgM 明显 增高 ,并 有 多 种 非特 异性 自身 抗体 如 肝 
特异 脂 蛋 白 (LSP) 和 肝 细 胞 膜 抗原 (CLMAG) 的 抗体 。 肝 
穿刺 活检 可 见 肝 小 叶 及 汇 管区 大 量 淋 巴 细胞 及 浆 细胞 浸 
润 ,与 其 他 慢性 活动 性 肝炎 无 特异 差别 ,所 以 不 再 列 入 独 
立 疾 病 。 
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《 范 志明 ) 
gon'ai 
肝 瘤 〈liver cancer) 。 常见 的 肝 恶 性 肿瘤 。 早 期 
症状 和 体征 不 明显 或 缺乏 特异 性 ， 有 的 起 病 时 表现 肝 区 
胀 痛 , 也 有 的 表现 急 腹痛 ,或 以 转移 灶 症 状 为 最 早 表现 。 
诊断 除根 据 临床 表现 外 , 尚 需 依靠 时 功能 试验 特殊 的 栈 
学 检查 等 ， 除 活 组 织 检查 外 ， 以 甲 胎 蛋白 (AFP) 诊 断 准 
确 率 最 高 。 采 用 手术 治疗 和 中 西医 综合 治疗 ， 肝 癌 的 存 
活 率 有 所 提高 。 中 国 肝癌 死亡 率 为 10.09/10 万 人 。 在 男 
性 中 占 癌症 的 第 3 位 ， 在 女性 中 占 第 4 位 。 中 国 的 原 发 
性 肝癌 发 病 率 比 欧美 高 5~10 倍 。 近 来 中 国 在 流行 学 调 
查 . 早 期 诊断 ,早期 手术 切除 等 方面 均 有 显著 的 进展 ， 受 
到 国际 医学 界 的 重视 。 

流行 学 调查 表明 ,中 国 肝癌 发 病 率 以 东南 沿海 最 高 ， 
其 中 江苏 启东 县 年 均 发 病 率 高 达 55.63/10 万 人 ,死亡 率 
为 47.93/10 万 人 。 广 西 扶 组 ,广东 硕 德 ,湖南 ,四 川 等 地 
肝癌 死亡 率 亦 居 恶 性 肿瘤 死因 的 首位 。 

世界 各 地 时 瘤 发 病 率 以 非洲 撒哈拉 沙 资 以 南 和 亚洲 


沿海 地 区 发 病 率 较 高 ， 欧 、 美 则 较 低 。 大 于 5/10 万 人 者 
有 莫桑比克 、 南非 、 尼 日 利 亚 、 新 加 坡 、 乌 干 达 ; 达 3.1 一 
5/10 万 人 者 有 日 本 、 丹 麦 ;小 于 3/10 万 人 者 有 欧 、 美 、 澳 、 
印度 北部 等 地 区 。 本 病 可 发 生 于 2 个 月 婴儿 至 80 岁 老 
人 ， 最 多 发 病 年 龄 为 40 一 49 岁 。 男 性 多 发 ， 男 女 之 比 为 
6:1。 

病因 ”对 真实 病因 这 今 尚 未 完全 明 暂 。 目 前 研究 表 
明 , 肝 癌 与 下 述 因素 有 关 。 

乙 型 秆 器 病 毒 鳄 染 ”观察 表明 ， 乙 型 肝炎 病毒 感染 
与 肝癌 发 病 率 密切 相关 。 如 江苏 启东 县 为 肝癌 高 发 区 ， 
其 自然 人 群 中 血清 乙 型 肝炎 表面 抗原 (HBsAg) 阳 性 率 为 
24.8% , 远 高 于 一 般 地 区 的 6% 。 肝 炎 患 者 HBsAg 阳性 者 
发 生 肝癌 的 比例 为 2.66% ,而 HBsAg 阴性 者 仅 1.39%。 
在 乙 型 肝炎 及 肝 硬 变 患 者 中 肝癌 发 病 率 较 一 般 人 群 高 
9~10 倍 ,免疫 组 织 化 学 和 电镜 研究 中 均 显示 肝 涡 周 围 的 
肝 硬 变 组 织 中 有 HBsAg 存在 (70~88%)。 肝 癌 组 织 中 也 
可 发 现 有 HBsAg 及 乙 型 肝炎 核心 抗原 (HBcAg)。 分 子 
杂交 技术 表明 乙肝 病毒 DNA 与 人 肝 细胞 及 肝癌 细胞 的 
DNA 相 整合 ,但 DNA 整合 对 肝 冯 的 发 生意 义 还 待 研究 。 

黄 曲 案 痊 素 动物 实验 证 明黄 曲霉 毒素 为 很 强 的 至 
况 物 质 。 广 西 扶 组 的 调查 表明 ,食物 (玉米 .花生 等 ) 等 变 
污染 的 黄 曲 竹 毒 素 与 肝 痛 的 发 生 呈 正 相关 。 在 启东 县 以 
含有 黄 曲 霉 素 B 的 玉米 喂 饲 麻 鸭 ,可 诱发 肝 痛 。 

其 他 亚 硝 胺 有 机 氧 杀 虫 剂 . 饮 水 污染 均 为 值得 重 
视 的 致癌 因素 。 中 华 分 支 摆 吸虫 刺激 胆管 上 皮 ， 也 可 产 
生 胆 管 细胞 澡 。 

目前 一 般 认为 ， 慢 性 乙肝 病毒 持续 感染 是 肝癌 发 生 
的 促进 因素 ,使 之 对 黄 曲 每 毒素 等 致 疡 物质 敏感 ,在 小 剂 
量 刺激 下 导致 癌变 。 

病理 学 分 型 . 一 般 分 为 ，@ 块 状 型 。 直 径 在 5cm 以 
上 ; @@ 巨 块 型 。 直 径 在 10cm 以 上 ， 可 星 单 块 、 多 块 和 
合 块 状 , 占 77.8%。@ 结 节 型 , 瘤 结 节 直 径 在 5cm 以 下 ， 
可 有 多 个 结 节 , 占 18.8%。@ 弥 漫 型 。 小 癌 结 节 弥 散 分 
布 ， 占 1.45 锡 。 回 小 癌 型 。 指 单 结 节 小 于 3 cm 者 ， 占 
1.93%% ,组 织 学 分 型 以 肝 细胞 型 最 多 , 约 占 90%; 胆管 细 
胞 型 少见 ;混合 型 即 上 述 两 型 同时 存在 , 则 更 为 少见 。 

转移 途径 主要 通过 血液 循环 ,最 早 在 肝 内 转移 , 引 
起 多 发 转移 灶 。 门 脉 主干 可 因此 而 发 生 瘤 栓 。 肝 外 转移 ， 
主要 转 至 肺 ,其 次 为 肾上腺 、 骨 、 肾 、 脑 等 。 淋 巴 系统 转移 
至 肝 的 附近 淋巴 结 ,远方 转移 至 锁骨 上 淋巴 结 。 少 数 可 引 
起 腹腔 或 盆腔 的 种 植 转移 。 

临床 表现 本 病 起 病 隐匿 ， 早 期 缺乏 典型 症状 。 有 
些 早期 病例 , 仅 甲 胎 蛋 白 检测 阳性 而 无 症状 和 体征 , 称 亚 
临床 肝癌 。 

主要 症状 ”包括 ，@ 肝 区 疼痛 。 呈 钝 痛 或 锐 痛 ， 间 
欢 性 或 持续 性 ， 可 延 散 至 右 肩 或 右 篆 。 若 癌 续 发 包 膜 下 
出 血 或 破裂 , 则 可 有 剧烈 腹痛 , 重 者 伴 发 休克 。@ 消 化 道 
症状 。 食 欲 减退 .恶心 .呕吐 ,有 的 有 明显 腹泻 。 这 些 证 状 
往往 与 肝炎 活动 或 肝 硬 变 的 症状 不 易 区 别 。@ 全 身 症 
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状 。 丈 力 ,消瘦 全 身 衰 弱 ,晚期 呈 恶 液 质 。@ 发 热 。 有 些 
肝癌 患者 伴随 发 热 ， 其 与 肿瘤 组 织 坏死 有 关 。 人 @@ 伴 癌 综 
合 征 。 有 的 因 肝癌 组 织 异 位 ， 分 泌 胰 岛 素 或 分 详细 胞 
刺激 因子 ， 以 致 发 生 低 血糖 症 。 有 少数 病人 可 发 生 红 细 
胞 增多 症 ,多 因 血 循环 中 红细胞 生成 素 增多 有 关 。 偶 有 高 
血 钙 症 。 

体征 ”肝脏 呈 进 行 性 肿 大 ， 质 地 坚硬 ， 表 面 凸凹 不 
平 ,可 触 到 结 节 。 边 缘 不 齐 , 上 腹部 可 因 癌 肿 而 隆起 , 如 
向 上 肿 大 ,可 使 横 及 抬 高 。 肝 癌 内 血管 丰富 绎 曲 ,有 时 在 
腹壁 可 闻 及 血管 杂音 。 黄 让 多 在 晚期 出 现 ， 或 由 于 肝 细 
胞 坏死 所 致 ,或 因 胆管 受 癌 肿 压迫 。 肝 门 部 的 肿瘤 压迫 ， 
可 致 进行 性 显著 黄 让 。 因 肝癌 多 伴 发 肝 硬 变 ， 故 可 有 肝 
硬 变 的 体征 ,如 腹水 、 静 脉 侧枝 循环 、 脾 肿 大 ,门静脉 高 压 
可 引起 食管 胃 底 静脉 曲张 。 

发 生 肺 、 骨 、 脑 转移 时 均 有 相应 症状 。 胸 腔 转移 可 出 
现 血 性 胸水 。 

临床 分 期 可 分 三 期 ，@I 期 。 无 临床 症状 及 体征 
者 @ 工期 有 症状 与 体征 ， 介 于 工期 及 下 期 之 间 者 ; 
页 期。 出现 恶 液 质 . 黄 瘟 腹水 或 远 处 转移 者 。 据 中 国 
研究 ,从 出 现 低 浓度 AFP 阳性 至 工期 , 自 工期 至 有 症状 
的 工期 , 自 期 至 病情 严重 的 下 期 ， 最 后 从 豆 期 至 死亡 
的 整个 病程 , 大 致 分 别 为 10.8、4、2 个 月 , 说 明 其 自然 病 
程 约 24 个 月 ,而 过 去 认为 肝癌 平均 病程 为 3~6 个 月 , 实 
系 晚期 病程 。 

并 发 症 ” 常 出 现 于 晚期 ,主要 有 : @D 肝 性 昏迷 ( 见 时 
功能 表 凋 ); 加 消化 道 出 血 ， 或 因 食管 静脉 破裂 或 因 急 
性 骨 肠 粘膜 糜烂 损伤 所 致 ，@ 肝 癌 结 节 破 裂 大 出 血 ， 引 
起 突 发 的 剧烈 腹痛 、 腹 胀 ,移动 性 刘 音 及 腹膜 刺激 症状 ， 
严重 者 有 失血 性 休克 。 

诊断 ”晚期 诊断 不 难 , 早 期 诊断 则 不 容易 ,但 非常 重 
要 。 因 为 只 有 早期 诊断 , 才 可 能 早期 手术 治疗 ,延长 存活 
时 间 。 

症状 及 体征 固然 重要 ,但 亚 临床 肝癌 的 早期 发 现 , 主 
要 依赖 普查 或 对 高 危 人 群 普查 。 高 危 人 群 指 年 龄 40 岁 
以 上 、 有 5 年 以 上 肝炎 史 或 血 HBsAg 阳性 者 。 中 国 由 于 
开展 普查 ， 发 现 亚 临床 肝癌 切除 后 的 5 年 存活 率 高 达 
72.9% ,使 整个 肝癌 患者 总 的 5 年 生存 率 提高 到 20.6 驳 。 

普查 的 方法 ,主要 靠 血清 AFP 检测 及 B 型 超声 波 检 
查 。 

AFP 以 放射 免疫 法 检测 ,肝癌 病人 的 阳性 率 为 70% 
左右 。 当 其 血清 浓度 >500ng/ml 时 ,肝癌 的 诊断 基本 可 
成 立 。 若 仅 低 度 升 高 (50ng/ml) 或 中 度 升 高 (200ng/ml 
十), 则 应 密切 监视 ,观察 动态 ; 若 持 续 上 升 ， 应 考虑 患 肝 
瘤 , 若 下 降 , 则 可 能 为 肝炎 活动 .同时 测 SGPT 有 助 于 诊 
断 ， 如 SGPT 高 出 正常 数 倍 ， 慢 活 肝 的 可 能 性 较 大 ， 如 
AFP 及 SGPT 两 者 的 曲线 分 离 ,SGPT 下 降 而 AFP 上 升 ， 
则 肝癌 的 可 能 性 很 大 。 当 然 , 还 应 结合 其 他 肝 功 能 检查 ， 
作 全 面 观 察 分 析 ， 做 出 诊断 。 应 用 AFP 同时 ,应 结合 也 
型 超声 波 检查 有 无 癌 性 病灶 , 若 发 现 病灶 ,而 性 质 不 易 判 
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明 者 ,可 在 超声 引导 下 行 细 针 穿刺 检查 有 无 癌 细 胞 。 B 超 
发 现 的 局 部 类 贺 形 病灶 , 须 与 血管 瘤 或 囊肿 相 鉴别 。 

由 于 大 约 30% 的 肝癌 患者 的 AFP 可 呈 阴 性 反应 , 故 
近年 研究 一 些 新 的 肿瘤 标记 , 其 中 有 ,酸性 铁 蛋 白 、YGT 
同 功 酶 、5'- 核 苷 酸 磅 酸 二 酯 梅 、 醛 缩 酶 -A、wi- 抗 胰 蛋 白 
酶 等 。 对 AFP 阳性 患者 ,还 可 应 用 AFP 异 质 体 检测 , 有 
助 于 区 别 AFP 像 来 自 肝癌 或 其 他 产生 AFP 的 病理 情 
况 。 

各 国 致力 于 提取 肝癌 抗原 ， 制 备 相应 的 单 克隆 抗体 
作为 药物 载体 ,用 以 进行 导向 诊断 和 治疗 ,有 一 定 进展 。 

影像 诊断 中 以 BB 型 超声 检查 作为 初 第 及 普查 手段 
最 为 简便 。 为 了 对 早期 小 肝癌 定位 诊断 ， -选择 性 肝 动 脉 
造影 可 分 辨 直径 <2cm 者 ， 甚 至 达 lcm 。 电 子 计算 机 X 
射线 体 层 扫描 (CT) 对 肝癌 的 定位 诊断 , 有 较 大 价值 , 其 
分 辩 力 亦 约 为 直径 2mm。 对 于 海绵 状 血管 瘤 或 肝 囊 肿 的 
鉴别 诊断 , 有 所 帮助 。 核 素 扫 描 对 较 大 肿瘤 可 作出 诊断 ， 
血 池 扫描 有 助 于 血管 瘤 的 鉴别 。 发 射 型 计算 机 辅助 断层 
《ECT)、 磁 共振 成 像 (MRI) 与 CT 功效 相似 。 

治疗 “手术 治疗 是 根治 的 主要 途径 ， 应 早期 诊断 以 
争取 及 早 手术 。 手 术 的 适应 症 为 肝癌 限于 一 叶 或 半 叶 ,而 
无 明显 黄姜 .腹水 或 他 处 转移 者 。 小 肝癌 可 做 局 部 切除 。 
位 于 肝 门 大 血管 区 的 肝 净 可 用 常温 或 低温 灌注 阻 断 肝 血 
管 , 行 无 血 切除 。 对 不 能 切除 者 , 可 作 液 氮 冷 浆 治疗 , 石 
榴 石 激光 化 治疗 或 激光 切除 ， 以 达 消灭 肿瘤 大 部 或 全 部 
的 目的 。 因 肝 闹 的 血液 供给 90% 来 自 肝 动脉 , 故 将 肝 动 
脉 结扎 或 栓塞 可 达到 姑息 治疗 的 目的 。 肝 动脉 插 管 化 学 
药物 灌注 或 以 乙烯 纤维 素 包 衷 丝 裂 震 素 制 成 225hm 胶 
历经 肝 动 脉 注 入 , 均 被 试用 。 以 上 各 法 ， 综合 利用 , 可 提 
高 患者 生存 率 放 射 治疗 对 中 晚期 肝癌 患者 可 改善 症状 ， 
缩小 癌 肿 ,延长 生存 期 。 化 学 药剂 治疗 效果 低 于 手术 切除 
及 放射 治疗 ,对 弥漫 型 及 单纯 型 肝癌 疗效 较 好 ,对 已 有 明 
显 肝 功 能 损伤 及 肾 功能 不 全 的 患者 则 有 损 无 益 。 化 疗 药 
物 有 5- 氛 尿 喀 啶 \ 氛 尿 旷 啶 脱氧 核 共 (FCUDR)、 哮 蔡 派 、 
丝 裂 霉 素 等 。 阿 霉 素 与 其 他 化 疗 药 合用 ,可 提高 效率 应 
用 中 药 ,可 达 扶正 国 本 的 目的 ,与 化 疗 ,放疗 并 施 ,可 减少 
副作用 和 提高 疗效 。 

预防 关键 在 于 预防 肝炎 及 肝 硬 变 。 乙 型 肝炎 疫苗 
预防 注射 ,对 肝癌 的 预防 作用 如 何 ,医学 界 尚 在 详细 观察 
之 中 。 (《 王 宝 思 ) 


ganchuonci huozuzhi jlancha 

肝 穿刺 活 组 织 检查 (liver biopsy) 。 用 穿刺 针 
吸取 肝脏 组 织 进行 的 病理 检查 。 此 法 对 于 肝炎 ,酒精 性 肝 
损害 .脂肪 肝 、 肝 癌 等 时 实质 病变 的 诊断 均 有 帮助 。 近 年 
来 穿刺 针 和 操作 技术 都 在 逐步 改善 。 本 法 的 成 功率 可 达 
95% 左 右 有 出 血 倾向 的 或 深度 黄 盖 的 病人 不 宜 肝 穿刺 。 
包 虫 病 是 绝对 的 禁忌 证 。 淀 粉 样 变 的 病人 宜 慎重 ， 肝 穿 
刺 可 能 引起 出 血 。 术 前 应 检查 出 凝血 时 间 、 血 小 板 和 凝 
血 酶 原 时 间 , 并 查 血 型 。 


肝 穿 刺 活 组 织 检查 应 在 医院 内 由 经 过 专门 训练 的 医 
生 进行 。 目 前 最 常用 的 是 “一 秒 钟 " 肝 穿 刺 法 ， 穿 刺 取得 
的 标本 长 1 一 2cm, 直径 约 lmm, 先 放 在 吸水 纸 片 上 , 然 
后 放 入 10% 的 甲醛 中 国定 , 送 病理 科 检 查 。 本 法 的 优点 
是 穿刺 针 在 肝脏 内 停留 的 时 间 较 短 ,操作 方法 比较 容易 、 
安全 ， 病 人 所 感到 的 不 适 程度 也 较 其 他 方法 为 轻 。 其 主 
要 缺点 是 肝脏 纤维 化 时 失败 率 高 。 

肝 穿 刺 后 的 病人 应 卧床 休息 6 小 时 ， 每 小 时 测量 脉 
捕 及 血压 ,注意 是 否 有 出 血 征象 。 

肝 穿 刺 的 标本 虽 小 ,但 对 于 弥 慢性 的 肝脏 疾病 ,如 胆 
计 郁 积 、 脂 肪 变性 ,肝炎 、 血 色 病 等 , 均 有 代表 意义 。 局 灶 
性 的 肝脏 疾病 则 可 能 发 和 遗漏。 

1982 年 有 报告 采用 经 静脉 途径 作 肝 穿刺 的 方法 , 以 
导管 插入 右 侧 颈 内 静脉 ,在 X 射 线 指导 下 ,经 右 心房 而 达 
肝 静 脉 。 然 后 通过 此 导管 插入 穿刺 针 吸取 肝 组 织 。 本 法 
适用 于 有 出 血 倾向 的 病人 ,技术 要 求 比较 复杂 。 

《( 浅 其 英 ) 
goandoan xltong jlshengchongbing 
肝胆 系统 寄生 虫 病 〈parasitic diseases of he- 
patobiliary system) ”寄生 虫 寄生 于 肝脏 及 胆道 
系统 引起 相应 器 官 的 疾病 。 肝 脏 是 人 体重 要 的 生命 器 官 ， 
也 是 一 些 人 体 寄生 虫 最 常 侵犯 的 脏 器 。 

寄生 在 肝脏 及 胆道 的 常见 寄生 虫 病 有 症 疾 、 阿 米 巴 
肝 脓 肿 、 弓形 虫 病 、 黑 热 病 、 血吸虫 病 、 弓 首 线虫 感染 、 包 
虫 病 、 雅 尔 氏 烤 毛 虫 病 、 肝 吸虫 病 、 肝 片 吸虫 病 、 胆 道 姻 虫 
症 等 ， 并 殖 吸 虫 病 特别 是 四 川 并 殖 吸虫 病 也 常 引起 肝 胜 
的 损害 。 

临床 特征 ”主要 有 如 下 各 项 ，Q@ 肝 区 疼痛 及 肝脏 肿 
大 。 肝 区 疼痛 的 性 质 包括 胀 痛 、 绞 痛 、 钻 辫 样 疼痛 , 肝脏 
肿 大 的 程度 则 随 病 种 及 病程 而 异 ， 一 般 为 轻 度 至 中 度 肿 
大 ， 病 程 愈 长 则 肝脏 肿 大 愈 明显 ， 临 床上 可 类 似 肝 半 或 
胆 象 类。 病程 较 长 的 阿 米 巴 性 肝 脓肿 或 肝 包 虫 病 ， 肝脏 
肿 大 十 分 明显 ,临床 上 有 时 甚至 可 误诊 为 征 癌 。 肝 脏 左 叶 
肿 大 也 往往 是 肝胆 害 生 虫 感染 的 一 个 特征 ， 有 时 脾脏 也 
可 肿 大 。@@ 全 身 性 征象 ,一 些 全 身 性 寄生 虫 病 如 症 疾 、 黑 
热 病 等 , 除 肝脏 肿 大 外 尚 可 有 全 身 性 症状 如 发 冷 、 发热 、 
贫血 等 ， 以 及 消化 道 症 状 如 腹胀 、 食 欲 不 振 、 腹 泻 等 。 
回 哮 酸 粒 细胞 增多 。 患 者 末梢 血液 中 哮 酸 粒 细胞 数 明显 
增高 , 因而 白细胞 总 数 也 增多 ， 其 程度 往往 因 虫 种 而 异 ， 
一 些 在 人 体内 不 适应 或 不 能 成 熟 的 虫 体 ， 其 所 引起 的 嗜 
酸 粒 细胞 增多 尤为 明显 ,如 四 川 并 殖 吸 虫 病 、 犬 ( 猫 ) 弓 首 
线虫 感染 、 肝 片 吸虫 病 等 。 

诊断 ”肝脏 系统 寄生 虫 病 的 诊断 可 根据 以 下 几 点 ， 

流行 学 史 ”应 注意 ，@ 地 区 .寄生 虫 病 属于 地 方 病 ， 
并 受 传播 媒介 及 中 间 寄 主 分 布 的 影响 ， 因 而 具有 一 定 分 
布 的 流行 区 ， 如 血吸虫 病 主要 流行 在 长 江 沿岸 及 以 南 的 
一 些 省 市 ， 包 虫 病 则 主要 见于 牧区 。@@ 接 触 疫 源 史 。 若 
有 在 血吸虫 病 流行 区 下 水 田 劳 动 ,游泳 等 接触 疫 水 史 者 ， 
则 应 首先 考虑 血吸虫 病 的 可 能 性 ， 若 在 肺 吸 虫 病 流行 区 


有 食 生 或 不 熟 的 石 拨 或 师 姑 史 者 则 有 可 能 感染 肺 吸 虫 
病 , 在 肝 吸 虫 病 流行 区 有 生食 或 食 入 不 熟 淡水 鱼 史 者 , 则 
有 可 能 感染 肝 吸虫 病 。 

疾病 本 身 的 临床 特征 ”如 症 疾 有 规律 性 间 软 性 发 冷 
发 热 ( 同 日 或 隔 二 日 发 作 一 次 ) 等 。 

免疫 学 诊断 ” 皮 内 试验 对 犬 弓 首 线虫 感染 、 血 吸虫 
病 、 肝 吸虫 病 等 有 临床 过 第 的 作用 , 若 为 阳性 则 应 作 进 一 
步 有 关 检 查 〈 血 清 免疫 学 试验 如 补体 结合 试验 、 酶 联 免 
疫 吸附 试验 等 ) 或 病原 学 检查 。 

病原 学 检查 ”也 称 为 寄生 虫 学 检查 ， 这 是 确诊 肝胆 
系统 寄生 虫 病 的 重要 依据 。 包 括 患 者 末梢 血 涂 片 查找 疙 
原虫 , 美 便 或 胆汁 中 查找 肝 吸 虫 卵 肝 片 吸 虫 卵 等 , 骨髓 
涂 片 查找 症 原 虫 . 利 什 和 原 虫 无 六 体 等 ,淋巴 结 穿刺 涂 片 
查找 弓形 虫 等 。 肝 脏 活体 组 织 检查 发 现 血 吸虫 卵 、 犬 弓 
首 线虫 幼虫 ,肝脏 穿刺 抽出 巧克力 色 脓 液 或 在 胶 液 中 找 
到 溶 组 织 内 阿 米 巴 原虫 直肠 粘膜 活体 组 织 检查 发 现 血 
吸虫 卵 等 对 诊断 均 具 有 重要 意义 。 

其 他 辅助 检查 ”肝脏 超声 检查 对 诊断 阿 米 巴 肝 脓 肿 
或 肝 包 虫 病 具有 重要 价值 ， 胸 部 X 射 线 检查 发 现 右 侧 横 
脱 抬 高 ， 运 动 受 限 等 对 诊断 阿 米 巴 肝 脓肿 也 有 一 定 的 参 
考 价值 。 

治疗 及 预防 根据 不 同 的 病因 采用 不 同 的 药物 及 治 


疗 方法 ,以 及 相应 的 预防 措施 。 《 计 壤 炬 》 
gondouzhuanghe blonxing 

肝 豆 状 核 变性 (hepatolenticular degenera- 
tion) 。 遗传 性 铀 代谢 障碍 所 致 的 以 基底 节 为 主 的 


中 枢 神经 系统 变性 以 及 肝脏 损害 ,同时 有 肾脏 受 损 及 角 
膜 病变， 又 称 威尔逊 氏 病 。 

本 病 为 常 染色 体 隐 性 遗传 , 患 病 率 为 0.5~3/10 万 ， 
有 阳性 家 族 史 者 为 50% 。 多 起 病 于 11 一 25 岁 , 亦 有 报告 
起 病 于 4 岁 及 50 岁 以 后 者 。 患 者 中 男 多 于 女 。 以 神经 症 
状 为 首发 症状 者 占 半数 。20% 以 精神 症状 为 第 一 症状 ,16 
岁 以 前 发 病 者 主要 为 肝脏 症状 。 

病因 “ 铜 转运 及 储存 障碍 , 铜 代谢 呈正 平衡 。 食 物 中 
的 铜 从 肠 道 吸收 ， 吸 收入 血液 后 与 血清 中 的 白 蛋白 疏松 
地 结合 ( 称 “直接 反应 铜 ") 并 进入 肝脏 ,肝脏 内 的 钢 一 部 
分 经 胆汁 排出 ,小 部 分 经 尿 , 汗 排出 ,而 90 一 95 多 与 w 球 
蛋白 结合 成 铜 蓝 蛋白 。 铜 参与 许多 氧化 酶 的 生成 、 铁 的 
驭 收 和 释放 以 及 骨 磅 脂 的 生成 。 

本 病 患者 肠 道 对 铜 的 吸收 量 增加 ， 而 铜 蓝 蛋 白 合成 
减少 直接 反应 铜 量 增加 ， 易 与 白 蛋白 分 离 而 沉积 于 组 织 
中 , 采 锅 排出 率 增高 ,而 类 便 中 铜 碱 少 。 首 先 铜 在 肝脏 中 
大 量 沉积 ,造成 小 叶 性 肝 硬 化 , 肝 缩小 至 肝 细 胞 浆 中 的 溶 
酶 体 无 法 容纳 过 多 的 铜 时 ， 铜 即 通 过 血液 广泛 沉积 于 各 
器 官 中 。 基 底 节 ( 豆 状 核 . 尾 状 核 ) 神 经 元 对 无 机 铀 敏感 ， 
因而 首先 严重 受 损 ,神经 元 变性 或 数目 显著 减少 ,同时 大 
脑 皮质 及 小 脑 亦 受 损 , 于 是 产生 多 种 神经 精神 症状 。 

亦 有 证 据 认为 病人 细胞 内 存在 一 种 与 铀 有 高 度 亲 和 
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力 的 异常 蛋白 质 ， 或 病人 溶 酶 体 摄 铜 能 力 降低 ， 使 溶 酶 
体 铜 过 载 造 成 细胞 损伤 。 

临床 系统 以 锥 体外 系统 症状 为 主 。 早 期 出 现 胶体 粗 
大 震颤 , 以 后 出 现 扑 淄 震 颜 , 舞 申 动作 , 手足 徐 动 及 扭转 
痉挛 等 不 自主 运动 。 肌 肉 强直 ,因而 面部 表情 呆板 ,自主 
运动 减少 。 口 面部 不 自主 运动 ， 因 而 呈 怪 异 表情 或 苦笑 
面容 。 言 语 含混 不 清 而 且 缓慢 。 吞 咽 困 难 ， 流 省 。 小 脑 
症状 如 共 济 失调 ， 步 态 不 稳 。 少 数 病人 有 疾病 样 发 作 及 
锥 体 束 征 , 如 病理 反射 阳性 。 有 各 种 精神 症状 如 抑郁 、 欣 
快 .兴奋 躁动 。 行 为 异常 包括 怪异 行为 ,幼稚 动作 。 少 数 
病人 有 幻觉 ,人 格 改变 。 晚 期 常 有 痴呆 。 

肝脏 虽 首 先 受 侵 ， 常 无 症状 。 腹 水 及 黄 总 可 出 现 于 
任何 时 期 ;其 表现 与 其 他 肝病 并 无 不 同 。 

50% 以 上 患者 有 角膜 色素 环 ( 凯 泽 - 弗 莱 使 二 氏 环 ， 
或 K-F 环 ) ,为 铀 沉积 于 角膜 后 弹力 层 所 致 , 呈 棕 黄色 或 
黄 绿 色 位 于 角膜 与 球 结膜 结合 处 ,上 下 宽 可 达 1~3mm， 
两 侧 窄 。 早 期 需 用 裂 阶 灯 才 能 发 现 。 

肾脏 损害 亦 为 常见 症状 。 主 要 侵犯 肾 小 球 及 近 端 肾 
小 管 。 出 现 氨基 酸 尿 , 尿酸 尿 , 高 钙 尿 , 肾 性 糖尿 以 及 肾 
性 酸 中 毒 等 。 此 外 可 有 骨骼 改变 如 骨 质 琉 松 ,病理 骨折 ， 
人 向 供 病 ， 畸 形 等 。 少 数 病人 有 出 血 凯 向 及 急性 血管 内 溶 
血 , 可 有 皮肤 色素 沉着 ,使 皮肤 变 黑 。 

本 病 进 展 缓慢 ,有 时 可 有 部 分 缓解 随后 又 加 重 。 平 均 
生存 4~6 年 。 

对 具有 上 述 锥 体外 系统 症状 的 青少年 应 怀疑 有 本 病 
之 可 能 。 有 阳性 家 族 史 或 K-F 环 者 诊断 即 可 确定 ,实验 
室 检查 中 血清 铜 蓝 蛋 白 减低 具有 特异 性 诊断 价值 ， 血 清 
铜 氧化 酶 吸光度 减低 亦 有 意义 。 肝 功能 检查 可 正常 。 对 
可 疑 病例 可 行 肝脏 穿刺 活体 组 织 检查 并 作 肝 铜 定量 ， 肝 
铀 升 高 则 诊断 无 疑 。 放 射 性 铜 (“Cu 或 “Cu) 静 脉 注射 或 
口服 后 示 踪 观察 可 发 现 铜 代谢 异常。 

防治 本 病 为 少数 几 种 治疗 效果 较 好 的 遗传 代谢 
病 。 若 能 早期 治疗 绝 大 多 数 病 人 预后 良好 。 应 避免 食用 
含 铜 量 多 的 食物 ,如 贝 类 、 聘 菇 、 海洋 软体 动物 , 玉米 、 豆 


类 ,动物 肝脏 ,巧克力 等 高 铁 饮食 可 竞争 性 减少 铜 吸收 。 


高 氨基 酸 高 蛋白 质 饮食 可 促进 铜 排泄 。 

络 合剂 如 青竹 腕 可 促进 铀 的 排出 ,疗效 最 好 ,此 外 还 
可 用 二 综 基 丙 醇 (英国 抗 路 易 斯 氏 毒气 剂 ,BAL)、 二 硫 基 
丁 二 酸 酶 、 二 萄 基 丙 磺 酸 、 依 地 酸 钙 钠 (EDTA Ca-Na) 
等 。 同 时 服用 阻止 肠 道 吸收 铀 的 药物 如 硫酸 锌 、 醋 酸 锌 
以 及 硫化 钾 。 对 症 治疗 可 用 安 坦 以 碱 少 震 晤 。 亦 有 肝 移 


植 使 神经 系统 症状 明显 改善 的 报告 。 
预防 措施 是 检 出 杂 合子 者 ,指导 婚姻 避免 患 儿 出 生 。 
(里 进 ) 
gongongneng shlyon 
肝 功 能 试验 (liver function tests) ”临床 上 用 . 


来 判断 肝 功 能 的 方法 。 用 以 发 现 肝 脏 疾 病 的 存在 ， 鉴 别 
肝脏 疾病 的 种 类 ,衡量 肝脏 损害 的 程度 以 及 判断 肝脏 疾 
病 的 治疗 效果 和 预后 。 医 院 中 最 常 选用 的 肝 功能 试验 是 
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血清 胆 红 素 、 GPT 试验 .慢性 肝病 需 检 查 血清 白 蛋 白 球 
蛋白 ， 并 应 作 血清 蛋白 电泳 分 析 。 怀 疑 肝 冀 的 患者 可 检 
查 甲 胎 蛋白 。 乙 型 肝炎 表面 抗原 是 常规 的 化 验 项 目 。 其 
余 肝 功 能 试验 根据 情况 选择 。 

有 关 分 泌 功 能 的 试验 ”常用 以 下 几 种 ， 

血清 得 红 素 的 测定 ” 胆 红 素 由 肝脏 细胞 分 泌 进 入 胆 
汁 。 在 肝 细胞 内 有 一 部 分 变 为 与 葡萄 糖 醋酸 结合 的 直接 
胆 红 素 ， 未 结合 的 是 间接 胆 红 素 。 血 清 总 胆 红 素 、 直 接 
胆 红 素 和 间接 胆 红 素 的 含量 可 以 准确 地 反映 黄 站 的 程度 
和 鉴别 黄 庆 的 类 型 ， 这 些 项 目的 测定 极为 重要 。 血 清 胆 
红 素 的 正常 值 小 于 17.1hmol/L， 直 接 胆 红 素 小 于 3.4 
hmol/L。 尿 胆 红 素 和 尿 胆 素 原 检查 对 黄 站 类 型 的 鉴别 有 
重要 意义 。 

妇 村 试验 ”中 | 味 握 绿 是 一 种 染料 ,静脉 注射 后 99% 
由 肝脏 清除 。 静 脉 注射 剂量 每 千克 体重 0.5mg,15 分 名 
后 血清 的 存留 量 在 正常 人 低 于 10% ,中 啤 握 绿 无 明显 副 
作用 。 

血清 胆 酸 的 测定 “血清 中 胆 酸 浓 度 与 肝脏 的 合成 功 
能 及 排泄 功能 都 有 关系 。 血 清 总 胆 酸 的 正常 值 为 10.6 填 
7.2nmol/ml。 肝 夸 变 及 慢性 盾 炎 均 有 较 明显 的 增高 。 也 
有 测定 血清 甘 氨 胆 柄 或 结合 胆 本 的。 血清 胆 柄 的 测定 是 
一 种 较 新 的 肝 功 能 试验 。 血 清 胆 酸 测定 方法 不 如 常规 肝 
功能 试验 简便 、 迅 速 

血清 酶 的 测定 ”在 肝脏 的 新 陈 代谢 过 程 中 ， 有 多 种 
酶 参与 代谢 过 程 。 当 肝脏 发 生 疾病 时 ， 这 些 隋 在 血清 中 
的 浓度 也 发 生变 化 。 

甸 基 村 秒 栈 “在 血清 酶 试 输 中 ， 最 为 敏感 的 仍 是 
两 气 酸 氨基 转移 酶 (ALT)， 旧 称 谷 氨 酸 丙酮 酸 转 气 梅 
(GPT)。 常 用 的 还 有 天 门 冬 酸 氨 基 转 移 酶 (AST)， 旧称 谷 
氨 酸 草 酰 乙酸 转 所 酶 (GOT)。 由 于 使 用 的 方法 和 试剂 不 
同 ， 各 个 医院 的 正常 值 有 差别 。 任 何 原因 的 肝 细 胞 损伤 
均 可 引起 血清 氨基 转移 酶 活力 升 高 ， 特 别 是 在 急性 肝炎 
和 慢性 肝炎 复发 时 更 有 临床 诊断 意义 。 

硫 性 碾 玻 栈 (AKP 或 ALP) 肝病 时 血清 AKP 升 高 
是 由 于 肝脏 过 度 制造 的 肝 源 性 AKP 释放 入 血 ,任何 能 阻 
碍 胆汁 引流 的 因素 均 会 促进 肝 内 AKP 合成 增多 ， 使 释 
放 入 血 量 增加 。 用 不 同方 法 测定 碱 性 磅 酸 酶 的 正常 值 不 
同 ， 常 用 的 有 : 博 丹 斯 基 氏 法 ,正常 值 为 1.5~4.0 单位 
金 -阿姆斯特朗 二 氏 法 ,正常 值 为 5 一 13 单位 。 测 定 血清 
碱 性 而 酸 酶 的 主要 价值 在 于 诊断 胆 社 洲 积 和 肝 内 占 位 性 
( 光 其 是 况 肿 ) 病 变 。 血 清 破 性 而 酚 酶 升 高 ， 除 见于 肝脏 
病 外 , 尚 见于 成 骨 性 骨 病 、 妊娠 等 

Y- 谷 乞 酸 转 锡 醇 (GGT) 旧称 Y- 谷 氢 栈 转 肽 酶 在 
多 数 情况 下 , GGT 和 AKP 的 变化 是 一 臻 的。 血清 GGT 
测定 主要 用 于 诊断 ，@ 梗 阻 性 黄 病 ，@ 肝 癌 ，@ 慢 性 肝 
损伤 ， 饮 酒 可 使 GGT 升 高 ，@ 急 性 肝炎 后 GGT 下 降 至 
正常 较 氨基 转移 酶 为 晚 

以 上 三 种 酶 的 测定 是 医院 常用 的 测定 方法 。 其 他 用 
于 诊断 的 酶 还 有 5'- 核 音 酸 酶 (5-NT)、 腺 背 脱 氨 酶 


(ADA)、 单 腕 氧化 酶 (MAO)、 乳 酸 脱 气 酶 (LDH)、 亮 氨 
酸 氨基 肽 酶 (LAP) 及 酵 缩 酶 (ALD) 等 。 各 种 酶 的 同 功 酶 
的 测定 ， 对 诊断 也 有 一 定 的 帮助 。 各 种 血清 酶 试验 的 诊 
断 意义 应 结合 临床 做 出 判断 。 

蛋白 质 代谢 功能 试验 ”主要 有 以 下 几 种 : 

血清 白 肥 白 和 球 用 白 的 测定 ”这 项 检查 对 肝脏 疾病 
的 诊断 有 一 定 意义 。 血 清白 蛋白 和 球 蛋白 含量 可 用 化 学 
方法 和 电泳 方法 测定 。 血 清白 蛋白 全 部 由 肝 细 胞 制造 , 它 
的 半 存 留 期 较 长 (15 一 20 天 )。 因此 , 一 些 急性 肝脏 疾病 ， 
如 急性 病毒 性 肝炎 ,血清 白 蛋白 往往 无 显著 变化 肝脏 病 
患者 血清 白 蛋白 降低 ,往往 意味 着 疾病 已 进入 慢性 过 程 ， 
如 肝 硬 变 。 在 球 蛋白 中 ，x 和 B- 球 蛋白 主要 由 肝 细 胞 制 
造 ,而 Y- 球 蛋白 系 由 淋巴 细胞 产生 和 释放 。 因 此 , Y- 球 
蛋白 增高 既 可 见于 慢性 肝脏 疾病 ， 如 肝 硬 变 和 蔓 性 活动 
性 肝炎 ， 也 可 见于 某 些 系统 性 疾病 ， 如 慢性 感染 和 炎 性 
疾病 ,这 都 是 抗体 合成 增加 的 结果 。 

血清 总 蛋白 的 正常 值 为 64 一 77g/L; 白 蛋白 为 42 一 54 
g/L3 球 蛋 白 为 14 一 33g/L。 血 清 蛋白 纸 上 电 泳 分 析 的 正 
常 值 为 


白 蛋白 61.7 士 1.4% 
ou- 球 蛋白 5.3 寺 1.1% 
os- 球 蛋白 7.2 寺 1.4% 
B- 球 蛋白 10.6 土 1.0% 
Y- 球 蛋白 15.2+2.9% 


甲 胎 鼻 白 (AFP) 的 测定 甲 胎 蛋 白 又 称 %- 胎 蛋白 。 
胎儿 时 期 产生 的 一 种 蛋白 ,出 生 后 1 周 即 消失 。 肝 癌 细 胞 
可 产生 此 种 蛋白 。 用 放射 火箭 电泳 显影 法 测定 ,正常 人 血 
清 中 的 甲 胎 蛋白 在 25kg/L 以 下 。 甲 胎 蛋白 在 25 一 200kg/L 
者 应 定期 复查 。 个 别 肝炎 和 肝 硬 变 患 者 血清 甲 胎 蛋 白 可 
有 轻 度 增高 (2 00~8 00kg/L), 需 密切 观察 。 若 为 肝炎 或 
肝 硬 变 则 有 波动 或 下 降 ; 若 为 肝癌 ， 可 能 持续 增高 ,患者 
甲 胎 蛋白 增高 的 阳性 率 达 80 一 90 驳 。 

壬 血 因子 的 测定 ”肝脏 与 血液 凝固 有 密切 关系 。 各 
种 凝血 因子 , 除 钙 离子 及 20% 姐 因 子 外 , 均 在 肝 内 合成 。 
最 常用 的 方法 是 凝血 酶 元 时 间 和 活动 度 的 测定 。 重 症 肝 
炎 患 者 , 若 凝 血 酶 原 活动 度 低 于 40% 且 持续 不 升 者 , 是 
预后 不 良 的 指标 。 

血清 前 白 蛋 白 的 测定 ”全 部 由 肝 细胞 制造 ， 其 半 误 
期 仅 为 1.9 天 ,显著 短 于 血清 白 蛋白 。 因 此 ,对 于 反映 急 
剧 发 生 的 肝 损害 (如 亚 急性 肝 坏 死 )， 尤 其 是 起 病 1 周 内 
的 肝脏 状态 有 特殊 价值 。 

其 他 肝 功能 试验 ”由 于 新 的 较 灵敏 和 较 方便 的 肝 功 
能 试验 方法 的 建立 ,有 些 老 的 肝 功能 试验 方法 已 被 淘汰 。 
例如 磺 诈 本 钠 试验 (简称 BSP 试验 )、 麻 香草 酚 迪 度 试验 
《简称 TTT) 和 马 尿酸 试验 等 。 

肝脏 功能 与 多 种 激素 的 新 陈 代谢 有 关系 。 肝 病 病人 
可 出 现 生化 性 低 三 碘 甲 状 腺 原 酸 (T,) 综 合 征 。 低 T, 综合 
征 的 严重 程度 和 肝 功 能 损害 有 关 。 甲 状 腺 激素 的 测定 可 
辅助 肝 功 能 检查 。 胰 鸟 素 、 胰 高 血糖 素 ,催乳 素 和 性 激素 


在 肝病 时 也 可 发 生变 化 ,但 不 是 肝 功 能 不 全 的 敏感 指标 。 
血清 乙 型 肝炎 表面 抗原 的 检查 是 医院 常用 的 重要 诊 

断 方法 之 一 ,是 乙 型 肝炎 病毒 感染 的 指标 ,不 是 一 种 肝 功 

能 检查 。 《 潘 其 英 


gangongneng shuoljie 
肝 功 能 衰竭 〈hepaticfailure) 。 肝 实 质 细胞 损 
害 严重 ,以 致 失去 其 正常 的 物质 代谢 功能 ,出 现 一 系列 代 
谢 素 乱 及 相应 的 临床 综合 征 〈 包 括 全 身 状态 的 恶化 、 成 
水 、 循 环 障碍 . 肝 性 口臭 .血液 凝固 障碍 、 消 化 道 出 血 、 发 
热 、 黄 让 \ 肝 性 昏迷 和 肝 肾 综合 征 等 )。 又 称 肝 细胞 误 竟 、 
肝 功 能 不 全 ,简称 肝 衰 竟 。 肝 衰竭 可 并 发 于 任何 一 种 肝脏 
疾病 ,如 重症 肝炎 、 肝 硬 变 、 肝 瘤 、 药 物性 肝病 等 , 常 是 肝 
脏 疾病 的 晚期 阶段 ,临床 表现 凶险 ,救治 十 分 凉 竹 。 当 发 
展 到 了 度 昏 迷 时 ,90 旬 的 患者 都 将 死亡 。 但 肝脏 的 再 生 能 
力 较 强 , 若 能 早期 治疗 , 肝 性 脑病 也 有 恢复 的 可 能 。 临 床 
上 可 分 为 两 种 主要 类 型 ，@ 和 急性 暴发 性 肝 衰 竟 ， 肝 细胞 
呈现 大 块 坏死 ,病程 在 8 周 以 内 ,死亡 率 达 70~90% ,多 
死 于 胃 肠 道 出 血 、 感染 性 休克 、 肺 炎 、 肺 水 种、 肺 功能 衰 
竭 。@ 慢 性 肝 衰竭 ,为 慢性 活动 性 肝病 , 病程 漫长 , 呈 进 
行 性 发 展 ,预后 也 不 良 。 慢 性 肝 衰 竟 晚期 也 可 出 现 急 又 进 
展 的 急性 肝 衰 竟 ,有 人 称 之 为 慢性 急性 发 作 性 肝 衷 疯 。 

病理 解剖 基础 ”肝脏 的 代 偿 潜力 很 大 , 切除 90% 仍 
可 以 维持 正常 肝脏 功能 ， 因 此 只 有 当 肝 脏 疾病 进展 到 失 
代 偿 期 才 出 现 肝 功 能 衰竭 的 临床 表现 。 但 目前 尚 不 能 证 
实 肝 功 能 衰竭 均 与 肝 细 胞 坏死 有 关 ， 因 为 肝 功 能 衰竭 时 
肝脏 并 无 恒定 的 病理 学 变化 ， 因 而 认为 肝 功能 衰竭 主要 
是 一 种 功能 性 综合 征 而 不 一 定 具 有 病理 解剖 学 基础 。 因 
此 目前 认为 暴发 性 肝 功能 衰竭 临床 综合 征 既 可 能 是 细胞 
坏死 所 引起 ， 也 可 能 是 仍 有 生命 的 肝 细胞 内 细胞 器 的 功 
能 障碍 所 致 。 对 肝 功 能 襄 竟 肝 穿 刺 活检 组 织 的 电子 显 微 
镜 观 察 发 现 , 肝 功能 衰竭 时 肝 细 胞 虽然 无 明显 坏死 ,或 者 
肝 细 胞 坏死 程度 不 足以 达到 肝 功 能 衰竭 的 程度 ， 但 肝 细 
胞 内 细胞 器 可 降解 成 喀 酸 性 小 体 ， 溶 酶 体 增 大 ， 线 粒 体 
肿胀 。 

病因 “各 种 肝脏 疾病 发 展 到 严重 肝 细胞 损伤 时 都 可 
出 现 肝 功能 衰 竟 , 因 此 可 以 说 肝 功 能 衰 竟 都 是 继 发 性 的 。 

急性 可 发 性 肝 功 能 表 遂 的 主要 原因 有 以 下 几 种 ; 
@ 病毒 性 肝炎 。 占 急性 暴发 性 肝 功能 衰竭 的 85 旬 ， 其 中 
又 以 甲 型 和 乙 型 急性 病毒 性 肝炎 为 主 ， 而 且 乙 型 肝炎 较 
甲 型 肝炎 更 易 成 为 暴发 型 。@@ 药 物性 肝炎 。 占 急性 暴发 
性 肝 功能 襄 竟 的 15% ， 其 中 以 化 学 药物 中 毒 最 为 多 见 ， 
已 见报 道 的 为 麻醉 药 氟 烷 、 氧 仿 ;镇 静 药 及 抗 癫痫 药 氧 再 
唆 、 鞋 巴 比 妥 、 革 妥 英 钠 ;: 抗 结核 药 异 烟 肝 、 利 福 平 、 对 氨 
基 水 杨 酸 ; 解 热 镇 痛 药 扑热息痛 、 水 杨 酸 类 药物 ， 抗菌 药 
如 四 环 素 、 磺 胺 ， 内 分 泌 病 用 药 如 硫 氧 旷 啶 、 氮 莱 磺 本 
屎 ， 激 素 如 甲 基 亩 酮 ， 抗 痪 药 如 5- 氟 尿 罚 啶 ， 其 他 如 
甲 基 多 巴 , 安 妥 敏 等 。@@ 肝 组 织 缺 血 。 局 部 缺 血 性 肝 坏 死 
可 继 发 于 巴 德 - 基 亚 里 二 氏 综合 征 、 心 力 衰 渴 等 ! 全 身 性 
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缺 血 主要 见于 持续 性 休克 ， 为 由 于 凉 血 致 于 细胞 供 气 不 
足 所 致 。@ 其 他 原因 。 见 于 毒 曹 中毒、 急性 肝 互 状 核 变 性 
(威尔逊 氏 病 ) 等 。 

慢性 肝 功 能 表 渴 的 主要 原因 ”主要 归于 各 种 类 型 的 
肝 硬 变 ， 特 别 是 坏死 后 性 和 原 发 性 胆汁 性 肝 硬 变 较为 常 
见 。 

临床 表现 。 急 慢性 肝 功能 衰竭 的 临床 表现 不 同 。 

急性 可 发 性 肝 功 能 表 痛 ”突出 表现 是 神经 -精神 症 
状 , 并 以 大 脑 网 状 系统 刺激 症状 为 主 ,最 终 则 表现 为 脑 干 
抑制 。 最 早 的 症状 之 一 为 性 格 改变 ,病人 可 有 违反 社会 伦 
理 的 行为 或 性 格 方面 的 异常 。 头 痛 及 蛇 晕 也 是 非特 异性 
早期 症状 , 诡 妄 、 躁 狂 及 霸 普 表 示 网 状 系统 受到 刺激 , 常 
伴 有 不 合作 行为 , 且 意 识 变 为 迷糊 ,嗜睡 ,最 后 昏迷 。 昏 迷 
前 期 可 出 现 扑 慢 样 震 颜 ， 并 可 出 现 躁 阵 挛 、 巴 宾 斯 基 氏 
征 ,与 此 同时 可 见 黄 让 , 出 血 ,以 胃 肠 ,子宫 和 颅 内 出 血 威 
胁 最 大 。 脑 水 肿 、 脑 疝 发 生 率 为 24~82% ,及 水 肿 为 37 移 ， 
肝 肾 综合 征 及 电解 质 素 乱 约 50~80% ,最 后 呼吸 循环 壮 
竭 , 为 脑 干 抑制 的 指 征 。 

肝 香 过 是 急性 肝 功 能 衰 竟 最 重要 的 临床 表现 ， 也 
称 肝 性 脑病 ,根据 就 诊 时 的 情况 ,临床 上 分 为 4 级 ( 表 1)。 


表 1 肝 性 锋 迷 的 分 级 


精神 状态 扑 妇 样 震 晤 | 脑 电 图 


错乱 ,感情 和 行为 反常, 语言 含糊 | 可 疑 或 轻 度 | 多 无 异常 

哮 唾 ,兴奋 或 反常 肌 张 力 高 。 “| 典型 , 易 出 现 | 普遍 性 慢 波 
异 睡 , 木 伟 、 大 小 便 失禁 
昏迷 ,对 疼痛 刺激 无 反应 


肝 性 脑病 的 发 病 机 理 迄 今 不 十 分 清楚 ， 多 年 来 的 研 
究 表明 是 综合 因素 作用 的 结果 。 首 先是 肝 功 能 衰竭 时 , 脑 
组 织 呈 敏感 状态 , 即 对 正常 人 的 大 脑 不 起 作用 的 刺激 ,对 
该 病人 即 可 引起 脑 功能 异常 ,出 现 肝 展 迷 。 其 他 有 关 的 研 
究 还 有 ，@ 胆 守 血 症 。, 肝 衰竭 时 血 胆 红 素 增 高 是 常见 的 ， 
主要 是 非 结合 型 胆 红 素 , 血 中 胆汁 酸 盐 可 比 正 常人 高 100 
倍 , 也 可 能 对 脑 组 织 有 毒性 作用 。 但 高 胆汁 血 症 与 脑病 的 
确切 关系 尚未 明确 。 回 氨 中 毒 。1940 年 代 以 来 , 肝 性 脑 
病 的 发 病 被 归 因 于 血气 升 高 ， 脑 内 氨 积 贮 导致 了 脑 代 谢 
素 乱 而 形成 昏迷 。 但 对 此 学 说 未 能 找到 进一步 的 支持 证 
据 ， 对 氨 引 起 脑 细胞 代谢 障碍 的 确切 原理 尚 不 清楚 。@ 
假 性 神经 递 质 学 说 。 有 人 认为 肝 性 昏迷 的 发 生 可 能 是 中 
枢 神 经 系统 的 正常 递 质 被 假 性 神经 递 质 取代 所 致 。 而 该 
假 性 递 质 不 能 产生 正常 神经 递 质 的 效能 ， 从 而 造成 脑 干 
网 状 结构 功能 障碍 ,致使 不 能 维持 清醒 状态 ,这 一 学 说 仍 
有 待 更 多 的 实验 结果 证 实 。Q@ 酸 碱 平衡 素 乱 。 肝 功能 误 
竭 时 常 出 现 过 度 通气 、 低 碳酸 血 症 及 呼吸 性 碱 中 毒 ,血液 
PH 可 高 达 7.6,pH 越 高 , 大 脑 耗 气 越 少 , 神志 模糊 越 明 
显 。@ 短 链 脂肪 酸 增多 。 此 酸 和 其 他 游离 脂肪 酸 能 诱发 
实验 性 肝 氏 迷 。 

慢性 肝 功 能 表 音 ”主要 表现 ，@ 健 康 状 况 全 面 衰 
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退 。 病 人 最 明显 的 表现 是 虚弱 及 易于 疲劳 明显 消瘦 可 能 
与 合成 组 织 蛋 白 困难 有 关 。 食 欲 不 振 及 不 良 的 饮食 习惯 
可 加 重 营 养 不 良 的 程度 。@ 黄 症 。 由 于 肝 细胞 对 胆 红 素 
代谢 功能 障碍 所 致 .黄姜 一 旦 出 现 ,表示 有 活动 性 肝 细胞 
功能 障碍 , 且 指示 预后 不 良 。@ 发 热 与 败血症 。 约 1/3 的 
活动 性 晚期 肝 硬 变 病人 有 持续 低热 , 很 少 超 过 38\C， 应 
用 抗生素 对 发 热 无 影响 , 故 发 热 似乎 是 与 肝脏 疾病 有 关 ， 
另 一 常见 并 发 症 是 大 肠 杆 菌 的 间 发 性 感染 。 正 常情 况 下 
人 的 肝脏 是 无 菌 的 , 门 脉 血 只 偶而 含有 病原 菌 , 而 肝 功能 
衰 竟 时, 大肠 杆菌 则 易于 通过 肝脏 或 通过 门 - 体 侧 支 循环 
而 入 全 身 循环 。@ 肝 臭 。 一 种 带 有 发 霉 水 果 味 并 具有 轻 
度 美 臭 的 气息 ,这 可 能 起 源 于 肠 道 ,因为 在 用 广 谱 抗生素 
改变 肠 道 菌 群 后 , 肝 臭 可 减轻 。@@ 内 分 刻 变化 。 主 要 表现 
为 男性 病人 女性 化 ， 女 性 病人 男性 化 。 男 性 出 现 睾 丸 鞭 
缩 \ 性 欲 及 性 功能 减退 、 乳 房 发 育 等 ， 女 性 患者 月 经 过 少 
或 闭经 ,乳房 芋 缩 .子宫 萎缩 等 。@ 皮 肤 变化 。 常 见 的 皮 
肤 改变 为 物 蛛 状 血管 冶 、 掌 部 红 班 ( 肝 掌 )、 白 指甲 、 体毛 
分 布 异 常 等 * 蜂 蛛 冶 可 随 肝 功能 的 改善 而 消失 ,而 新 的 晤 
蛛 癌 的 出 现 提示 肝 功能 衰竭 在 发 展 。 肝 掌 表 现 为 双手 温 
暖 , 掌 部 鲜红 色 , 足 部 也 可 有 类 似 变化 , 加 压 时 ,红斑 色 
退 。 白 指甲 为 甲 床 混 间 所 致 , 易 见于 拇指 和 食指 。 体 毛 改 
变 主要 为 男女 二 性 丧失 腋毛 及 阴毛 。@ 循 环 及 呼吸 系统 
变化 , 肝 功能 衰竭 可 出 现 过 度 的 循环 活动 ,表现 为 肢 端 红 
艳 、 脉 捕 洪 大 及 毛细 血管 捕 动 , 周围 血 流量 增加 , 这 主要 
是 由 于 皮肤 血 流量 增加 之 故 。 脾 血 流量 也 增加 ,而 肾 皮 质 
血液 灌注 量 减少 心 排出 量 增加 表现 为 心动 过 速 , 心 前 区 
表 2 肝 恬 迷 的 常见 诱因 和 可 能 机 理 


诱因 导致 血 迷 的 可 能 机 理 
a 1 血液 中 含 蛋 白质 15~20g) 
mt dy 
消化 道 出 血 本 缺 气 ,使 肝 细 
[Ee 捅 各 重要 脏 器 受 报 害 
增加 组 织 分 解 代谢 以 至 内 源 性 含 所 物质 增 
感染 加 ,所 产生 增多 , 钠 乞 和 发 热 厅 加 重 包 的 三 
性 作用 
水 才 息 且 各 条 | 低 名 性 碱 中 毒 可 促进 气 通过 血 脑 屏 隐 ， 低 血 
5 珊 、| ， 守重 加 量 时 .及 负 所 ,也 可 二 前 竹 尿 闪 
多 证 、 食 少 ) 
出 血 ,感染 、 股 水 、 缺 钾 均 可 引起 肾 功 能 障碍 
二 和 如 中 提 蛋 白 贫 ,尿素 等 增 商 ,这 些 合 气 物 
可 直接 损害 中 枢 神经 系统 。 另 外 , 含 所 物质 
排 入 肠 道 即 是 生成 所 的 原 和 
镇 陷 药 、 订 用药 
( 吗 礁 、 巴 比 妥 | 直接 作用 于 大 及 ,引起 缺 气 
麻 卫 药 的 毒性 作用 ; 组 织 分 解 增加 ;失血 ; 自 
外 科 手 术 pt 
je 增加 所 类 有 毒 狗 质 和 革 兰 氏 胃 性 细 苏 内 毒 来 
的 又 收 


强力 搏动 ,患者 血压 降低 ,应 用 升 压 药 效果 短暂 。 其 原因 
可 能 为 衰竭 的 肝脏 产生 血管 扩张 物质 所 致 。 

约 1/3 的 肝 硬 变 失 代 偿 期 动脉 血气 饱和 度 减 低 ， 有 
时 出 现 紫绀 , 这 是 由 于 肝 功能 衰竭 时 肺 血管 扩张 , 肺 动 - 
静脉 分 流 以 及 通气 -灌注 的 比例 不 相等 所 致 。 

肝 展 迷 常 见 诱因 见 上 页 表 2。 

诊断 主要 依据 临床 表现 及 实验 室 检查 。 凡 在 肝病 
的 基础 上 出 现 意识 障碍 , 黄 盖 迅速 加 深 ,皮肤 、 粘 膜 . 空 腔 
脏 器 出 血 , 肝脏 急剧 进行 性 缩小 , 凝血 酶 原 时 间 延 长 等 ， 
说 明 病情 已 处 于 肝 性 脑病 阶段 , 胆 碱 脂 酶 降低 ,转氨酶 升 
高 或 酶 胆 分 离 (SGPT 下 降 而 胆 红 素 上 升 ) 现象 以 及 脑 电 
图 所 见 等 均 有 助 于 早期 诊断 。 

肝 功 能 衰竭 出 现 肝 性 脑病 时 ， 主 要 应 与 以 下 疾病 鉴 
别 ，@ 低 钠 状 态 。 肝 硬 变 忠 者 常规 采用 低 盐 饮 食 以 及 利 
尿 剂 或 腹腔 穿刺 放 液 等 处 理 , 从 而 导致 血清 钠 降低 ,临床 
表现 表情 淡 交 ,头痛 \ 血 压 下 降 而 与 肝 性 脑病 相 混淆 。 立 
即 查 血清 钠 浓 度 可 作 鉴 别 。@ 酒 精 中 毒 。 出 现 与 肝 性 脑 
病 相同 的 表现 ,尤其 是 当 两 者 同时 存在 时 鉴别 较为 困难 
但 酒精 中 毒 的 患者 面色 红润 激动 .粗心 .回答 问题 草率 ， 
休息 时 震 烙 可 消失 ,活动 时 则 震 烙 粗大 不 规则 ,同时 无 肢 
体 强 直 、 反 射 亢进 和 躁 阵 挛 。@ 肝 豆 状 核 变性 (威尔逊 氏 
病 ), 一 种 慢性 进行 性 遗传 性 疾病 ， 主 要 病变 为 双 侧 脑 基 
底 核 变性 和 肝 硬 变 。 患 者 因 有 肝 脾 肿 大 及 精神 神经 症状 
而 易 误诊 为 肝 性 脑病 ， 但 患者 有 家 族 史 ， 其 症状 并 不 波 
动 , 旦 舞蹈 -手足 徐 动 症候 群 而 不 是 扑 姻 样 震 粘 ， 角 腊 外 
绿绿 色 环 ( 凯 泽 - 弗 莱 合 二 氏 环 ) 的 出 现 等 可 作 鉴别 。@ 
其 他 还 需 与 低 血糖 尿毒 症 、 脑 出 血糖 尿 病 酮 症 .中 毒性 
精神 病 等 相 鉴 别 。 

治疗 ”由 于 肝 功 能 衰竭 涉及 到 多 种 途径 的 内 环境 素 
乱 ,所 以 ,强调 综合 性 治疗 。 

治疗 肝 性 脑病 的 有 效 措施 为 ，@ 碱 少 肠 道内 氮 类 有 
毒物 质 的 吸收 。 清 洁 肠 道 ,口服 缓 泻 剂 ,用 酸性 液 灌肠 ; 限 
制 蛋白 质 饮食 ! 应 用 非 吸收 性 抗生素 抑制 肠 道 细菌 。@ 
除去 诱因 和 不 利 因素 。 控 制 消化 道 出 血 ! 不 用 镇 静 剂 、 麻 
醉 剂 ! 纠 正 低 钾 、 低 血 容量 和 碱 中 毒 ! 改 善明 功能 ,控制 感 
染 ; 纠 正 缺 气 。@ 全 身 支持 疗法 。 维 持 水 电 平衡 :供给 充 
足 的 维生素 和 热量 ,对 原 发 肝脏 疾病 进行 合理 治疗 ;做 好 
昏迷 的 护理 ,防止 继 发 感染 。 

处 于 试验 阶段 的 治疗 措施 为 ，@ 皮 质 激素 的 应 用 。 
加 校正 气 基 酸 溶液 的 输液 。@@ 胰 岛 素 加 高 血糖 素 的 治 
疗 。@ 血 浆 交换 。@@ 人 工 肝 脏 。 回 肝 移植 。@ 高 压 氧 。 
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gonnongzhong 
肝 脓 肿 (liver abscess) 细菌 或 阿 米 巴 感染 引 
起 的 肝 实质 内 积 胺 的 空 腔 。 由 细菌 引起 的 称 为 化 脓 性 肝 


脓肿 ,多 数 在 右 叶 ,来 自 胆道 者 多 见 寺 左右 叶 。 其 中 多 发 
性 者 多 由 大 肠 杆菌 引起 。 患 者 大 都 有 反复 发 作 的 胆道 梗 
阻 或 感染 史 ,个 别 来 源 于 腹腔 外 感染 或 原因 不 明 。 而 单 发 
性 肝 肢 肿 多 由 金黄 色 葡萄 球菌 引起 。 可 来 源 于 门静脉 \ 腹 
用 外 感染 . 肝 外 伤 \. 胆 道 感染 ,溃疡 病 穿 透 等 , 约 有 半数 为 
隐 原 性 。 单 发 性 肝 脓 种 的 发 病 率 略 高 于 多 发 性 的 .经 手术 
和 抗生素 治疗 后 , 死亡 率 约 为 10%。 其 中 多 发 性 肝 脓 肿 
死亡 率 较 高 (19%), 单 发 性 肝 脓 肿 死亡 率 较 低 ( 约 4%)。 
由 阿 米 巴 引起 的 称 为 阿 米 巴 性 肝 脓 肿 ( 见 阿 来 书 病 )。 肝 
肢 肿 的 发 病 率 无 确切 的 统计 数字 。 及 早 处 理 己 有 的 胆道 
或 其 他 炎症 ,有 利于 预防 肝 脓肿 。 

监 床 表现 ”化 肪 性 肝 肢 肿 的 主要 症状 为 县 寒 ,发 热 、 
右上 腹痛 以 及 某 些 胃 肠 道 症状 。 多 发 性 肝 脓肿 多 突然 发 
病 , 件 寒战 .高 热 绞 痛 和 黄 辣 , 且 常 伴 有 休克 。 单 发 性 肝 
脓肿 则 大 都 为 隐 复 性 ,进展 迟缓 ,多 表现 为 持续 胀 病 。 化 
脓 性 肝 脓肿 患者 中 约 1/3 可 出 现 肝 肿 大 或 腹部 包 块 。 肪 
肿 可 能 侵入 胸腔 ,形成 脓 胸 及 肺炎 。 

诊断 和 射线 检查 ,常见 的 征象 为 右 脑 抬 高 ,运动 受 
限 。B 型 超声 波 检 查 , 可 用 以 确定 肝 内 脓肿 的 部 位 、 数 目 
和 大 小 。 超 声波 检查 不 能 区 别 肝 脓 肿 的 性 质 ,但 可 提供 肝 
穿刺 的 适宜 位 置 。 肝 穿刺 抽 脓 对 于 判断 肝 脓肿 的 性 质 十 
分 重要 。 要 注意 区 别 肝 包 虫 病 。 如 果 人 怀疑 时 包 虫 病 ( 肝 大 、 
超声 检查 有 含 液体 的 腔 , 但 不 发 热 ,无 明显 疼痛 ) ,不 宜 进 
行 肝 穿 刺 ,应 先进 行 包 虫 病 皮 肤 试验 。 阿 米 巴 性 肝 脓肿 的 
脓 液 呈 巧 克 力 色 , 若 有 黄色 或 白色 的 肪 汁 , 需 进行 细菌 培 
养 , 放射 性 核 素 扫描 及 电子 计算 机 和 射线 断层 成 像 (CT) 
亦 有 助 于 判断 脓 腔 的 位 置 和 大 小 。 

化 肪 性 秆 及 种 的 治疗 一 般 都 要 考虑 手术 。 单 发 性 
肝 脓肿 施行 切 开 引 流 。 由 于 多 发 性 肝 脓肿 多 继 发 于 胆道 
疾患 ,因此 大 都 需要 施行 胆道 探查 。 须 根据 不 同 的 情况 采 
取 相 应 的 手术 治疗 , 如 胆道 探查 取石 、 胆 囊 切 除 、 切 开 引 
流 或 内 引流 术 和 肝 叶 切除 等 。 还 要 根据 致 病 的 细菌 ,选用 


适当 的 抗生素 。 《 洗 其 英 7 
ganplanxichongblng 
肝 片 吸虫 病 (fascioliasis hepatica) 。 肝 片 吸 


虫 引起 的 一 种 人 高 共 患 的 寄生 虫 病 。 临 床上 以 发 热 、 筑 
血 、 肝 脏 肿 大 及 末梢 血 哮 酸性 粒 细胞 明显 增多 为 特征 。 本 
病 遍 及 世界 各 地 , 牧区 的 家 畜 发 病 率 较 高 , 牛 、 山羊 、 纺 
羊 、 马 .骆驼 等 易 感 染 。 人 因 生 吃 带 囊 姑 的 水 生 植物 、 含 鹃 
水 草 或 饮用 含 春 昌 的 河水 偶 被 感染 ,多 为 散发 。 法 国 、 英 
国 、 原 苏联 ,古巴 等 国 报道 的 病例 较 多 。 据 WHO1979 年 的 
资料 记载 ， 秘 重 某 些 村 庄 中 15 岁 以 下 儿童 的 感染 率 达 
4.5 一 34 锡 ， 马 拉 维 个 别 地 区 的 感染 率 为 2.4 锡 。 中 国 至 
1983 年 已 报道 数 十 例 ,分 散 于 东北 、 内 蒙古 、 山东 、 江西 
及 两 广 等 地 。 

肝 片 吸虫 属 吸虫 纲 , 复 殖 目 , 片 虫 科 。 成 虫 体 扁平 ,小 
树叶 状 ( 见 图 ), 略 带 棕 红 色 , 是 最 大 的 吸虫 之 一 ,长 30 一 
40mm, 宽 10 一 15mm。 肉 、 座 同体 ， 前 端 突出 称 为 头 锥 ， 
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顶端 有 口 吸 盘 , 下 方 为 腹 吸盘 。 种 加 人 人 注 寄 生 虫 卵 中 最 大 
者 ,椭圆 形 , 痰 黄 褐色 ， 似 姜 片 宇 卯 ， 随 琳 主 类 便 排出 体 
外 ,于 适宜 温度 下 经 10 多 天 在 水 中 朋 出 毛 妨 。 毛 妨 钻 入 
中 间 寄主 椎 实 螺 科 动物 体内 ,经 约 30 天 的 发 育 ， 最 后 产 
生 许多 尾 如 。 尾 蚁 自 螺 体 饮 出 ,在 水 生 植物 或 浅水 面 上 形 
成 训 妨 (后 尾 旷 )。 若 襄 妙 被 牛 、 羊 或 人 吞食 ,后 尾 妨 在 奇 


人 侦 因 含 鹃 水 章 
或 水 生 植物 而 感染 
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主 小 肠 内 脱 囊 而 出 , 穿 过 肠 辟 外 入 肝脏 ,并 定居 于 肝胆 管 
内 ,发 育成 熟 并 产 卵 。 自 吞食 囊 姑 至 虫 体 发 育成 熟 产 卵 ， 
需 3 一 4 个 月 。 成 虫 在 寄主 体内 可 存活 11~12 年 。 

本 病 的 潜伏 期 为 2 一 3 个 月 ， 病 程 分 急性 期 与 慢性 
期 ,急性 期 一 般 持 续 3 一 4 个 月 ,此 时 童 虫 在 肝脏 内 移行 并 
以 肝 细胞 为 食 ,引起 损伤 性 肝炎 ,病人 表现 县 冷 . 发 热 . 出 
汗 及 右上 腹 疼 痛 , 热 型 多 为 弛 张 热 或 稿 留 热 , 多 数 病人 感 
乏力 ,食欲 不 振 , 腹 胀 ,未 梢 血 中 嗜 酸性 粒 细胞 明显 增多 。 
部 分 病人 体重 减轻 或 有 荨 麻疹 。 肝 脏 轻 度 或 中 度 肿 大 ,中 
等 硬度 , 轻 压痛 。 少 数 病例 脾脏 也 增 大 。 虫 体 移行 至 胆管 
发 育 为 成 虫 时 ,病程 转 入 慢性 期 。 成 虫 食 胆管 内 壁 组 织 。 
成 虫 的 机 械 性 刺激 及 其 产生 的 且 氨 酸 可 引起 胆管 扩张 和 
胆管 上 皮 细 胞 增生 , 常 合并 胆管 炎 、 胆 石 症 或 胆管 堵塞 。 
病人 表现 肝 区 疼痛 、 黄 盖 、 贫 血 和 肝 功 能 异常 。 少 数 虫 体 
可 经 体循环 帘 至 皮下 、 胸 腔 或 脑 部 、 眼眶 等 处 寄生 , 形成 
哮 酸 粒 细胞 性 脓肿 或 纤维 增生 ,引起 相应 的 症状 和 体征 ， 
但 虫 体 在 这 些 部 位 不 能 发 育成 熟 。 

早期 病人 的 大 便 及 胆汁 中 无 虫 卵 ， 诊 断 主要 依据 临 
床 表现 。 皮 内 试验 及 血清 免疫 学 检查 等 ,也 有 助 于 诊断 。 
从 后 期 病人 的 烘 便 或 胆 计 中 检 出 虫 孵 即 可 确诊 ， 应 注意 
与 姜 片 虫 卵 鉴别 。 硫 双 二 氧 琴 、 六 毛 对 二 甲 芋 及 吡 唑 酮 
治疗 有 效 。 预 防 在 于 加 强 卫生 宣教 ,不 生 吃 水 生 植 物 , 不 
含 喝 水 草 。 加 强 牛 , 羊 等 家 畜 的 管理 ,及 时 治疗 病 畜 。 

《〈 许 雯 烽 ) 
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gonyon 
肝炎 (hepatitis) 肝脏 的 炎 性 病变 ,是 肝脏 最 常 
见 的 疾病 。 绝 大 多 数 源 于 肝炎 病毒 ,少见 原因 为 自然 环境 
中 存在 的 毒性 因素 以 及 临床 用 药 、 柄 酒 和 误 食 毒 蔓 等 引 
起 的 肝 细胞 损害 。 实 际 上 任何 原因 所 致 的 肝 细 胞 损害 均 
可 广义 地 称 为 肝炎 。 肝 炎 的 主要 临床 表现 有 厌食 ,乏力 、 
恶心 .呕吐 .上 腹部 不 适 ,腹胀 . 黄 庆 ,发 热 . 关 节 痛 等 。 

肝脏 是 人 体 物质 代谢 中 心 ， 为 维持 生命 的 重要 脏 器 
之 一 , 它 的 机 能 状态 密切 地 关系 着 人 体 的 健康 。 肝 炎 可 由 
急性 变 成 慢性 ,长 期 不 愈 ; 由 慢性 发 展 成 肝 艳 变 ! 有 少数 
肝 硬 变 的 病人 发 生 肝 郊 ,使 预后 极端 严重 。 

常见 和 比较 常见 的 肝炎 分 类 如 下 

病毒 性 肝炎 见 病毒 性 肝炎 。 

药物 性 肝炎 ”一 种 医 源 性 疾病 。 多 为 在 临床 治疗 过 
程 中 某 些 药物 (如 和 氮 再 嗪 、 磺胺 、 对 氨基 水 杨 酸 、 异 蔗 脐 
等 ) 所 致 的 肝脏 损害 。 由 于 肝脏 在 药物 代谢 中 起 重要 作 
用 ,因而 成 为 不 良 反 应 的 主要 靶 细胞 之 一 。 发 病 机 理 为 过 
敏 反应 或 遗传 性 药物 代谢 异常 随 着 药物 的 不 断 创新 、 增 
多 ， 临床 所 见 病例 也 日 渐 增加 。 占 所 有 药物 反应 的 10 一 
15%% ,其 主要 的 临床 表现 与 急性 病毒 性 肝炎 类 似 ,可 有 发 
热 ,皮疹 、 黄 让、 哮 酸 性 粒 细胞 增高 等 。 严 重 者 可 有 出 血 、 
大 水 、 肝 绒 迷 等 ,酷似 重症 病毒 性 肝火 。 欧 美 资料 提示 因 
药物 所 致 的 暴发 性 肝 衰 竭 占 其 全 部 病例 一 定 比例 。 在 临 
床上 ,只 要 注意 肝 内 凉 胆 或 细胞 损害 的 病理 和 临床 表现 ， 
结合 用 药 史 ,一 般 诊断 不 难 。 本 病 若 能 早期 发 现 , 及 时 停 
药 ,多 可 自 愈 , 仅 有 2~3% 死 于 暴发 性 肝 衰 竟 。 对 黄姜 较 
深 并 有 过 敏 征象 时 ， 应 用 肾上腺 皮质 激素 可 收 到 良好 效 
果 。 

避孕 药 引 起 的 肝炎 常 出 现 单纯 郁 胆 型 症状 。 有 的 
国家 报道 约 在 5% 以 内 ， 口服 避孕 药 的 复方 是 孕 激 素 和 
座 激 素 组 成 , 均 由 肝 微 粒 体 酶 系统 代谢 ,长 期 服用 可 致 超 
微 结构 异常 ,服药 妇女 可 见 转氨酶 升 高 ,血清 磺 省 栈 钠 异 
常 注 留 ,说 明 肝 功 能 受到 损害 ,但 不 严重 ,可 自行 恢复 。 中 
国 应 用 的 有 避孕 药 1 号 快 诺 酮 、 块 肉 醇 )、2 号 ( 甲 地 孕 
酮 抉 峻 醇 ) 以 及 其 他 长 效 口服 避孕 药 。 本 病 诊断 主要 根 
据 ， 口 服 避 孕 药 史 、 血 清 转 氨 酶 升 高 、 有 其 他 类 似 轻 度 
肝炎 的 肝 外 胃 肠 道 反应 等 ,治疗 也 比较 简单 ,只 要 一 旦 发 
现 ,及 时 停 药 ,一 般 均 能 自行 恢复 ,预后 良好 ,少数 可 发 生 
瘀 胆 性 肝 硬 变 。 

中 毒性 肝 类 ”由 自然 环境 中 物理 、 化 学 ,生物 等 亲 肝 
毒物 (如 磷 、 砷 、 四 氮 化 碳 等 ) 所 致 的 肝脏 病变 。 主 要 是 细 
胞 毒 作用 的 结果 。 随 着 现代 化 学 工业 的 发 展 ,本 病 日 渐 增 
多 .动物 实 验证 明 ,工业 性 中 毒性 肝炎 有 如 下 共同 点 ，@ 
有 类 似 肝 类 的 明确 病理 改变 ，@ 病 变 严 重 程度 与 接受 剂 
量 有 关 ; @@ 人 群 普遍 易 感 ， 所 发 生 的 病变 类 似 ; @ 容 易 
复制 动物 模型 。 诊 断 主 要 靠 临 床 表现 如 黄 丫 , 肝 肿 大 、 压 
痛 及 胃 肠 道 症状 等 ,同时 结合 个 人 所 接触 的 自然 环境 。 尽 
早 避 免 所 接触 的 毒物 并 予以 对 症 处 理 ,预后 良好 , 仅 少数 
导致 慢性 肝病 ,死亡 率 很 低 。 有 的 短期 内 死 于 肝 衰 竟 。 


毒 草 性 肝炎 全 世界 毒 曹 约 有 百 余 种 ， 在 中 国 已 发 
现 80 种 之 多 ,这 些 毒 曹 所 含 的 毒素 不 一 ,临床 表现 各 异 。 
中 毒性 肝炎 的 症 象 与 其 他 中 毒性 肝炎 相似 。 本 病 主 要 是 
因 误 食 毒 们 (Amanita phalloides)、 白 毒 伞 (4. verna)、 鳞 
柄 白 毒 伞 (4. virosa) 等 所 引起 。 其 所 含 毒 素 包含 毒 伞 毒 
素 及 鬼 笔 毒素 两 大 类 共 11 种 , 鬼 笔 毒 素 作用 快 ， 主 要 作 
用 于 肝脏 , 毒 伞 毒 素 作 用 慢 ,但 毒性 比 鬼 笔 毒素 大 20 倍 ， 
它 能 直接 作用 于 细胞 核 , 抑 制 RNA 聚合 梅 ， 并 能 显著 减 
少 肝 糖 原 的 合成 , 导致 肝 细胞 迅速 坏死 , 因而 病情 凶险 ， 
死亡 率 可 达 50% 以 上 。 临床 表现 党 有 黄 瘟 、 肝 肿 大 、ALT 
(SGPT) 增 高 .出 血 等 。 死亡 病例 肝脏 多 显著 缩小 。 临 床 
上 , 凡 在 夏秋 季节 同 食 者 中 出 现 恶心 . 哎 吐 ` 有 食 曹 史 ,一 
般 容易 诊断 。 若 能 从 现场 更 得 ,并 能 鉴定 为 毒 草 者 , 则 能 
得 到 进一步 确定 。 治 疗 很 重要 ,应 及 早 采取 催 吐 、 洗 胃 、 导 
泻 、 灌 肠 等 方法 ,以 排除 尚未 被 吸收 的 毒物 。 二 萄 基 丁 二 
酸 钠 有 解毒 作用 ,可 考虑 应 用 , 常 取得 一 定 疗效 。 病 情 严 
重 及 有 出 血 倾向 者 可 用 肾上腺 皮质 激素 。 凡 不 能 识别 毒 
音 者 禁止 采 食 野草 , 则 可 防止 本 病 的 发 生 。 


参考 书目 
叶 维 法 :< 临床 肝胆 病 学 ,天津 科 学 撤 术 出 版 社 ,天 津 ,1985。 
(起 东海 ) 

gonyingblon 
肝 硬 变 (cirrhosis) ”一 种 常见 的 慢性 肝脏 疾病 ， 


可 由 多 种 病因 所 引起 。 其 病理 改变 是 肝 细 胞 的 变性 和 坏 
死 , 继 之 以 弥漫 的 纤维 化 , 肝 实 质 细胞 形成 再 生 结 节 ， 肝 
小 叶 结构 改建 ， 由 纤维 间隔 分 成 若干 假 小 叶 。 肝 组 织 内 
纤维 组 织 增生 , 肝 质 地 变 硬 , 故 称 肝 硬 变 。 早 期 多 无 明显 
症状 ,晚期 可 发 生 门 脉 高 压 症 、 肝 功能 衰竭 以 及 多 系统 受 
累 的 表现 。 

分 类 ” 肝 而 变 的 病因 很 多 ,病理 特点 也 不 一 致 ,目前 
尚 无 满意 的 统一 分 类 。1970 年 代 , 几 次 国际 会 议 建 议 将 
肝 硕 变 分 为 ，@ 小 结 节 性 。 即 大 部 分 硬 变 结 节 的 直径 小 
于 3mm, 比 较 均匀 ,常见 的 病因 是 长 期 醒酒 或 营养 不 良 。 
@ 大 结 节 人 性 。 结 节 大 小 不 一 ， 最 大 可 达 3 一 5cm, 间隔 也 
粗细 不 一 ,由 于 慢性 肝炎 后 所 致 者 多 属 此 型 。@ 混 合 型 。 
大 小 结 节 混合 存在 。@@ 不 完全 分 隔 性 。 纤 维 组 织 包围 多 
个 小 叶 ， 并 向 小 叶 内 伸展 ， 但 不 完全 形成 分 隔 ， 一 般 因 
慢性 充血 性 心力 衰竭 或 血吸虫 引起 的 肝 硬 变 多 属 此 型 。 
这 种 分 类 主要 是 基于 大 体 的 病理 形态 ， 靠 临床 或 肝 穿刺 
难以 完全 判断 , 故 临床 上 不 实用 。 单 凭 临床 表现 ,要 明确 
引起 肝 硬 变 的 病因 ,也 非常 不 易 。 因 而 ,仍然 有 人 按 病因 
进行 分 类 。 

病因 主要 有 : 

病毒 性 肝炎 主要 是 乙 型 肝炎 及 丙 型 肝炎 所 致 。 甲 
型 肝炎 不 引起 肝 硬 变 。 乙 型 肝炎 一 般 经 过 慢性 活动 性 肝 
炎 阶 段 发 展 至 肝 硬 变 。 上 海报 道 ， 追 踪 424 例 急 慢 性 肝 
炎 发 展 为 肝 硬 变 者 占 2.5~13.2% 。 乙 型 肝炎 是 中 国 肝 
硬 变 的 主因 ,许多 研究 表明 丙 型 肝炎 也 是 重要 原因 。 

慢性 酒精 中 毒 ”乙醇 作为 肝 硬 变 的 病因 ， 在 西方 国 


家 中 占 首位 ， 在 欧洲 为 42% ， 美 洲 为 66%。 亚 洲 仅 占 
11.9% ,在 中 沪 也 非 主要 原因 , 仅 占 肝 硬 变 患 者 的 5% 左 
右 。 饮 酒 的 量 和 时 限 同 肝 硬 变 的 发 病 率 有 直接 关系 ， 长 
期 饮酒 者 ,首先 肝 细胞 代谢 受 损 , 继 之 肝 组 织 内 纤维 组 织 
增生 ,而 后 发 展 为 酒精 性 肝 硬 变 

血 吸 皮 病 ”血吸虫 排卵 于 肝脏 内 的 汇 管区 ， 造 成 局 
部 阻塞 而 继 发 汇 管 区 炎症 及 肉芽 肿 , 并 导致 广泛 纤维 化 ， 
终于 使 肝脏 硬 变 。 

有 汁 性 肝 太 变 在 中 国 多 继 发 于 肝 外 胆管 狭窄 梗 
阻 。 原 发 性 胆汁 性 肝 硬 变 为 一 种 原因 未 明 的 肝 内 胆汁 孝 
积 而 引起 ,在 中 国 非常 少见 ， 

其 他 病因 “药物 误 用 或 中 毒 .长 期 肝 郁 血 (如 慢性 心 
功能 不 全 )、 代 谢 素 乱 (如 血色 病 )、 肝 豆 状 核 变性 时 铀 沉 
积 于 肝脏 、o- 胰 蛋 白 酶 缺乏 症 等 营养 失调 与 肝 硬 变 的 
关系 尚 不 十 分 明了 。 有 些 原因 不 明 的 ， 称 之 为 隐 原 性 肝 
硬 变 。 

肝 硬 变形 成 的 机 理 ,近年 来 虽然 研究 颇 多 ,但 仍 未 完 
全 了 解 。 

临床 表现 ”差异 很 大 

症状 ”中 国 多 数 病人 常 从 慢性 活动 性 肝炎 演变 而 
来 ， 故 可 有 慢性 活动 性 肝炎 的 症状 及 体征 。 早 期 患者 可 
无 明显 症状 ， 或 仅 有 一 般 的 食欲 减退 .乏力 .上 用 不 适 等 
非特 征 性 症状 。 有 时 甚至 一 直 无 症状 ， 直 至 手术 或 尸体 
解剖 时 才 发 现 有 肝 硬 变 。 在 病程 晚期 时 ， 由 于 肝 硬 变 的 
进展 , 肝 功 能 明显 受 损 ,逐渐 出 现 失 代 偿 的 症状 ， 此 时 主 
要 有 ，@ 食 售 沽 退 、 恶 心 、 哎 吐 。@ 体 重 下 降 、 疫 伴 乏 
力 。 由 于 肝 功 能 不 全 、 各 种 代谢 障碍 所 致 ， 尤 其 是 蛋白 
质 合成 不 足 。@ 上 腹 或 肝 区 疼痛 、 腹 泻 、 腹胀 。@ 肝 功 
能 减退 ,影响 凝血 因子 合成 , 致 有 出 血 症状 ,如 牙 眼 , 盎 腔 
及 皮肤 出 血 等 。 

体征 ”主要 有 ，@ 脸 色 勋 黑 ， 面 容 消瘦 惟 昼 。@ 皮 上 
肤 可 有 小 血管 扩张 . 禾 蛛 于 .手掌 发 红 等 。 有 的 捉 者 可 有 
轻 度 黄姜 。 由 于 凝血 因子 合成 障碍 及 脾 功 能 亢进 ,皮肤 
粘膜 可 有 凉 点 及 新 鲜 出 血 。@ 肝脏 增 大 ， 质 地 中 等 硬 
度 , 有 和 触 痛 或 邑 痛 ;晚期 因 肝脏 硬 变 菱 缩 而 不 易 触及 脾 
脏 一 般 也 出 现 肿 大 、 质 硕 。@ 当 门 脉 高 压 形成 时 ， 可 出 
现 腹 壁 静脉 曲张 ,静脉 流向 脐 上 或 脐 下 ,明显 者 呈 海 蛇 头 
状 。 有 时 在 上 腹壁 曲张 静脉 上 可 听 到 静脉 杂音 ， 肝 硬 变 
的 腹壁 静脉 曲张 应 与 下 腔 静 脉 阻塞 引起 者 相 区 别 ， 后 者 
静脉 流向 由 下 向 上 。@ 晚 期 可 出 现 腹 水 ， 有 时 伴 有 胸 
水 。@ 由 于 内 分 泌 失 调 ,可 致 男性 乳房 增 大 、 举 丸 萎缩 ， 
女性 经 闭 .不 孕 等 。 

实验 室 检 查 ”主要 有 以 下 两 项 

血 常规 脾脏 明显 增 大 者 常 有 贫血 ， 白 细胞 和 血 小 
板 减少 。 

时 功能 试验 ”主要 表现 为 血清 白 蛋 白 下 降 ， 球 蛋白 
增加 , 白 蛋 白 与 球 蛋白 的 比例 倒置 血清 蛋白 电泳 可 显示 
自 蛋 白 下 降 ,Y- 球 蛋白 升 高 ,B- 脂 蛋白 也 可 升 高 。 血清 北 
血 酶 元 时 间 延 长 。 肝 细胞 的 排泄 功能 异常 而 致 澳 磺 及 钠 
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(BSP) 及 吗 | 嗓 氰 绿 试验 (ICG) 不 正常 。 肝 硬 变 患者 的 血 
清 转氨酶 常 为 正常 , 若 血清 转 氨 梅 增高 , 则 多 提示 患者 肝 
脏 有 活动 性 病理 改变 ， 此 时 血清 胆 红 质 也 可 轻 度 或 中 度 
增高 。 

合并 症 ”肝脏 受 损 硬 变 后 ， 由 于 肝脏 的 生理 功能 受 
损 和 肝 内 血管 分 布 失去 正常 形态 ， 因 而 发 生 一 系列 的 合 
并 症 ,主要 有 七 种 。 

门静脉 高 压 ” 肝 硬 变 时 ,门静脉 血 流 不 能 顺利 地 经 
过 肝 静 脉 而 受阻 ,加 之 肝 动脉 与 门 脉 分 支 间 短路 形成 ,使 
门静脉 压力 增加 ， 可 超过 200mm 水 柱 ( 见 门 脉 攀高 压 )。 

破水 ”是 晚期 肝 硬 变 患 者 常见 的 临床 表现 之 一 ( 见 
腹水 )。 

上 消化 道 大 出 血 、 由 于 食管 . 骨 底 曲张 静脉 破裂 , 引 
起 上 消化 道 出 血 ,并 可 导致 休克 .腹水 或 于 性 昏迷 。 不 过 ， 
肝 硬 变 患者 发 生 上 消化 道 出 血 时 ， 其 原因 除 上 述 曲 张 静 
脉 破裂 外 , 也 要 考虑 其 他 合并 症 ， 大 约 有 25 一 30 锡 肝 硬 
变 患者 ， 其 出 血 原 因 是 并 发 胃 或 十 二 指 肠 溃疡 或 急性 胃 
肠 粘 膜 损 伤 所 致 。 鉴 别 出 血 原因 ， 对 于 正确 治疗 具有 重 
要 意义 。 

肝 性 脑病 ”是 肝 功能 衰竭 的 终 末 期 表现 。 肝 性 脑病 
一 般 分 四 期 :1 期 ， 轻 度 意识 障碍 ， 表 情 淡漠， 易 激 车 12 
期 ,昏迷 前 期 ,表现 嗜睡 ,定向 力 及 理解 力 减退 ,性 格 明显 
改变 ,双手 有 扑 慢 样 震 丫 ;3 期 ,昏睡 期 , 患者 昏睡 或 严重 
精神 错乱 ,但 对 刺激 尚 有 反应 ;4 期 ,昏迷 期 , 患者 处 于 昏 
迷 状 态 。 诱 发 肝 性 脑病 的 原因 有 ，Q@ 上 消化 道 大 出 血 ， 
加 重 肝 组 织 缺 氧 ，@@ 感 染 ， 尤 其 是 阴性 杆菌 败血症 @ 
大 量 放 腹水 或 利尿 ， 导 致 体内 水 和 电解 质 素 乱 ，@ 摄 取 
含 气量 高 的 食物 ， 致 氨 中 毒 加 重 ，@@ 其 他 还 有 手术 、 麻 
醉 、 使 用 安定 镇 静 药物 。 引 起 肝 性 脑病 的 病理 机 制 主要 
有 ，@ 氨 中 毒 。 肝 硬 变 时 有 内 源 性 及 外 源 性 的 血 氨 生 成 
过 多 ， 同 时 又 因 肝 功 能 襄 竟 及 门 体 静脉 分 流 而 使 血循环 
中 的 氨 含 量 增高 。 血 氨 过 高 可 干扰 脑 组 织 能 量 代谢 ， 影 
响 大 脑 功能 。@@ 假 性 神经 递 质 。 由 于 肝 功 能 障碍 ， 由 酷 
氮 酸 、 茸 再 氨 酸 形成 的 鲁 胺 (6- 壮 酷 胺 ) 及 共 乙 醇 胶 不 能 
被 肝 分 解 清除 而 进入 脑 组 织 ， 与 正常 的 儿 茶 酚 胺 类 神经 
递 质 竞 争 而 将 其 取代 ， 以 致 影响 大 脑 功能 ， 出 现 神志 变 
态 ,乃至 昏迷 。@ 血 浆 氨 基 酸 代谢 异常 ,主要 表现 为 三 种 
支 链 氨基 酸 ( 屿 、 亮 . 异 亮 氨 酸 ) 含 量 降低 ， 而 芳香 氨基 酸 
( 色 、 酷 、 莱 丙 氮 酸 ) 升 高 。 以 致 支 链 氨基 酸 /芳香 氨基 酸 
比值 由 正常 的 3.0 一 4.0 下 降 至 1.0 或 更 低 ,因而 芳香 氨 
基 酸 进入 脑 组 织 增多 ,形成 假 性 神经 递 质 ， 干 扰 脑 功能 。 
@@ 血 中 硫 醇 衍生 物 增加 。 此 为 肝 臭 味 的 来 源 。 此 外 ， 短 
链 脂 肪 酸 增加 ,电解 质 素 乱 ， 若 引起 低 血 钠 症 、 低 血 镁 症 
也 可 能 有 一 定 关系 。 

肝 肾 综合 征 ” 系 肝 硬 变 晚 期 突 发 的 肾脏 功能 障碍 ， 
出 现 少 尿 、 无 尿 及 氨 质 血 症 ， 伴 有 低 钠 血 症 。 其 发 病 机 
制 尚 不 明了 ， 可 能 与 有 效 循环 血 量 降低 及 肾 血管 收缩 有 
关 , 肾 脏 组 织 学 并 无 异常 病变 ,预后 严重 。 

感染 包括 腹水 感染 败血症 及 结核 病 等 。 
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肝 冶 常常 在 肝 硬 变 基础 上 发 生 。 据 统计 ， 肝 冶 同 
时 合并 肝 硬 变 者 约 占 84% ， 肝 硬 变 续 发 肝癌 者 约 有 
14%。 

诊断 除 注意 肝炎 病史 .症状 及 体征 外 , 肝 功能 化 验 
可 出 现 异常 。 还 可 应 用 钢 餐 射线 检查 或 胃镜 观察 有 否 
食管 静脉 曲张 。 腹 腔 镜 可 直接 观察 肝脏 形态 及 表面 有 否 
结 节 。 并 可 用 一 般 肝 脏 穿刺 或 腹腔 镜 下 肝脏 穿刺 作 病理 
组 织 学 检查 。 核 素 检查 、B 型 超声 波 检查 及 CT 扫描 等 也 
有 一 定 参考 意义 。 

治疗 ”包括 一 般 治疗 及 合并 症 的 治疗 。 

一 般 治疗 首先 是 对 病人 的 休息 和 劳动 作出 妥善 安 
排 。 肝 功能 代 偿 者 可 参加 轻 工 作 ， 有 慢性 肝炎 活动 者 按 
肝炎 治疗 处 理 ， 肝 功能 丧失 代 偿 或 发 生 合并 症 者 应 卧床 
休息 予以 治疗 。 病 人 饮食 ， 原 则 上 应 高 热量 、 高 蛋白 质 、 
低 脂肪 和 富 含 维生素 ; 鼠 烟 酒 ; 有 肝 性 脑病 趋势 者 应 限制 
蛋白 质 摄 入 ;有 腹水 者 应 限制 钠 盐 或 进 无 盐 饮食 ;食管 静 
脉 曲张 者 应 避免 坚硬 能 损伤 食道 的 食物 。 

药物 治疗 ”目前 尚 无 特效 药 ， 凡 治疗 慢性 活动 性 肝 
炎 的 药物 均 可 试用 。 应 补充 维生素 ， 对 热量 摄 入 不 足 者 
给 予 葡萄 糖 液 静 脉 注射 或 点 滴 ， 可 同时 加 用 胰岛 素 及 氧 
化 钾 ; 对 患者 需要 而 病情 又 许可 者 ,可 静脉 给 氨基 酸 液 或 
血浆 白 蛋白 制剂 。 

合并 症 的 治疗 ”腹水 不 多 者 ,只 要 卧床 休息 ,限制 钠 
盐 摄 入 ， 即 可 自发 性 利尿 而 消退 腹水 。 同 时 应 用 利尿 药 
也 可 。 对 中 等 量 腹 水 患者 , 除 限制 钠 盐 摄 入 外 ,应 加 服 适 
量 利尿 药 ， 如 蚂 唆 类 ( 双 气 氧 嘛 唆 等 ) 并 用 氨 苯 哄 喧 或 安 
体 舒 通 ， 以 减少 钾 的 丢失 ， 无 效 者 可 口服 或 静脉 注射 速 
尿 。 也 可 同时 加 用 中 药 。 对 顽固 性 重症 腹水 ， 更 须 严格 
限 钠 及 水 摄 入 ,口服 利尿 药 ,如 安 体 舒 通 、 氨 基 哄 啶 、 嘛 哄 
类 、 速 尿 或 利尿 酸 钠 等 。 使 用 利尿 药 时 , 需 注意 血清 钾 钠 
的 改变 ， 以 防止 电解 质 素 乱 。 对 有 腹水 患者 不 宜 反复 多 
次 引流 放出 腹水 ， 因 为 单纯 放出 腹水 ， 会 丢失 较 多 蛋白 
质 ， 结 果 反 而 使 腹水 加 重 ， 而 且 也 可 发 生体 内 电解 质 素 
乱 。 近 年 来 ,采用 腹水 浓缩 回 输入 患者 体内 的 办 法 ,可 以 
防止 蛋白 质 丢失 的 弊端 。 

因 食管 胃 底 静脉 破裂 所 致 上 消化 道 大 出 血 是 严重 的 
合并 症 , 若 抢救 得 当 ， 可 降低 病死 率 。 首 先 应 输血 、 输 液 
抢救 失血 性 休克 ,恢复 血 容量 ,同时 给 予 非 手术 的 止血 措 
施 ,如 静脉 滴 注 垂体 后 叶 素 、 三 腔 管 气囊 压迫 胃 底 部 和 食 
管 的 曲张 静脉 、 局 部 灌注 5% 蒙 塞 尔 氏 液 等 。 一 般 止 血 
药 也 可 应 用 ， 但 对 大 出 血 效果 不 显著 。 各 国 倡 用 内 罕 镜 
直 视 下 食管 静脉 注射 硬化 剂 栓塞 治疗 ， 既 可 进行 择期 注 
射 , 也 可 作为 急诊 应 用 。 硬 化 剂 类 型 有 5% 油 酸 乙醇 胺 、 
鱼肝油 酸 钠 , 乙 氧 基 硬化 醇 . 硫 酸 四 彝 钠 以 及 一 些 复方 制 
剂 。 经 内 科 治疗 后 仍 出 血 不 止 者 ， 可 考虑 外 科 紧 急 手术 
治疗 。 

对 肝 性 脑病 的 治疗 ， 首 先是 消除 诱发 因素 。 饮 食 以 
碳水 化 合 物 为 主 , 宜 禁 蛋白 质 , 待 病情 改善 后 ， 可 渐 增 加 
蛋白 质 30g/d。 宣 补充 维生素 ， 但 维生素 Be 可 影响 多 巴 


进入 脑 部 ， 故 宜 不 用 或 少 用 。 注 意 恰当 纠正 水 电解 质 平 
衡 及 酸 碱 平衡 ,如 缺 钾 、 低 钠 血 症 及 酸 中 毒 等 。 有 时 肝 硬 
变 有 稀释 性 低 钠 血 症 及 消耗 性 低 钠 血 症 ， 注 意 不 宜 过 多 
补 钠 。 为 了 移 除 肠 内 积存 血液 或 蛋白 ， 可 服 导 泻药 或 灌 
肠 ,灌肠 液 宜 偏 酸 ， 以 减少 NH? 的 吸收 。 为 了 抑制 肠 内 
细菌 ,促使 乳酸 杆菌 增殖 ， 有 利于 减少 游离 氨 形 成 ,可 服 
用 乳 酶 生 及 其 他 尿素 酶 抑制 剂 。 服 用 半 乳 糖 武 -果糖 可 
增加 肠 腔 内 酸度 。 新 霉 素 口服 与 抗 大 氧 菌 制 剂 甲 硝 唑 
〈 灭 滴 灵 ?合用 ,可 提高 疗效 。 为 了 降低 血 氨 ,可 应 用 谷 氨 
酸 钠 及 谷 氨 酸 钾 溶液 静 滴 ， 轻 症 者 口服 谷 氨 酸 钠 片 剂 。 
Y- 氨 酷 酸 亦 可 应 用 ， 精 氨 酸 静 滴 有 助 尿 素 合成 而 去 氨 ， 
但 酸 中 毒 时 不 宜 用 。 

针对 假 性 神经 递 质 ,可 应 用 左旋 多 巴 ,省 隐 亭 为 多 巴 
胶 受 体 促 效 剂 ,可 试用 ,效果 待 核 。 

鉴于 肝 性 脑病 的 支 链 氨 基 酸 与 芳香 氨基 酸 的 比例 失 
常 ， 自 1975 年 用 支 链 氨基 酸 的 复方 治疗 肝 性 脑病 以 来 ， 
现在 中 国 已 有 数 种 此 类 制剂 ， 可 口服 或 静 注 ， 有 一 定 效 
果 。 

对 于 肝 肾 综合 征 , 重 在 预防 ,避免 诱发 因素 。 若 早期 
发 现 ， 予 以 扩张 血 容量 及 利尿 药物 。 治 疗 主要 在 于 纠正 
低 血压 和 水 电解 质 紊乱 ,控制 感染 ;腹水 采用 浓缩 回 输 以 
及 血 透析 等 。 有 人 主张 用 八 肽 加 压 素 以 扩张 血管 ， 并 给 
予 利尿 药 治疗 。 

预防 ”鉴于 中 国 肝 硬 变 患 者 多 数 由 病毒 性 肝炎 继 发 
而 来 ， 故 对 病毒 性 肝炎 的 防治 是 预防 肝 硬 变 的 关键 。 另 
外 如 节制 饮酒 、 防 治 血吸虫 病 等 也 是 重要 的 预防 措施 。 

〈 王 宝 恩 ) 

gonzang jibing 

肝脏 疾病 (diseases of liver) 包括 感染 、 肝 
必 变 和 肿瘤 等 常见 或 重要 的 疾病 。 占 住院 病人 消化 系统 
疾病 的 1/3, 这 类 疾病 可 引起 消化 道 功能 障碍 、 黄 立 、 虐 
水 、 肝 区 痛 、 肝 大 等 征象 。 诊 断 主 要 依据 病史 .体格 检 查 、 
肝 功能 试验 、 超 声 检查 、 核 素 检查 、CT 和 血管 造影 以 及 肝 
脏 活体 组 织 检查 等 手段 。 肝 脏 疾病 对 人 类 健康 有 着 重要 
影响 。 

病因 异常 繁杂 , 主要 有 , @ 各 种 病原 微生物 的 感 
染 ， 如 病毒 细菌、 寄生 虫 、 原 虫 等 ， 其 中 以 肝炎 病毒 最 
为 重要 ; @ 药物 和 毒物 的 损害 ， 由 于 人 类 接触 化 学 物 
质 和 药物 的 机 会 越 来 越 多 ， 故 药物 性 和 中 毒性 疾病 也 相 
应 增加 ，@ 营 养 不 良和 哮 酒 ， 国 外 由 酮 酒 所 致 的 肝脏 损 
害 远 比 中 国 常见 ， 中 国 由 于 营养 缺乏 所 致 的 肝 胜 损害 已 
浙 减 少 ，@ 代 谢 异 常 ， 由 于 肝脏 是 物质 代谢 的 中 心 ， 任 
何 一 种 物质 代谢 都 与 肝脏 密切 相关 ， 如 胆 色素 代谢 异常 
可 致 黄 盖 ,脂肪 代谢 异常 可 致 脂肪 肝 、 铜 代谢 异常 引起 豆 
状 核 变性 等 。 目 前 认为 肝脏 疾病 中 约 85% 是 由 病毒 、 化 
学 物质 、 酒 精 (或 营养 不 良 ) 三 大 环境 因素 所 致 ， 其 余 约 
15 锡 是 与 代谢 或 其 他 先天 异常 的 遗传 因素 有 关 。 

分 类 ”根据 主要 致 病原 因 分 为 以 下 几 类 ，@ 病 毒性 
肝炎 ,有 甲 型 、. 乙 型 , 丙 型 丁 型 和 戊 型 。 其 中 以 乙 型 肝炎 


较 重 要 ， 中 国 普查 感染 率 占 3.7 一 16.8 有 《表面 抗原 阳 
性 )。 四 肝 硬 变 ， 分 为 门静脉 性 \ 坏 死 后 性 ,胆汁 性 , 心 源 
性 等 ,其 中 以 坏死 后 性 最 多 , 约 占 68 锡 。 轩 肝脏 肿瘤 , 良 
性 肿瘤 有 腺 瘤 ,海绵 状 血管 瘤 . 纤 维 瘤 等 , 均 少见 恶性 肿 
瘤 如 肝癌 ， 较 多 见 。 肝 癌 在 中 国 占 所 有 肿瘤 的 26.2%%。 
@@ 药 物性 及 中 毒性 肝炎 ， 随 着 药物 及 工业 化 学 的 日 新 月 
异 ， 发 病 率 逐 渐 上 升 ， 包 括 毒 章 性 肝炎 。@@ 肝 脏 感 染 性 
疾病 ,如 肝 脓肿 , 肝 结 核 . 肝 包 虫 病 等 。@ 肝脏 代谢 性 疾 
病 ,如 脂肪 肝 、 肝 淀粉 样 性 变 病 、 肝 豆 状 核 变性 等 。@ 肝 
血管 性 疾病 ,如 巴 德 - 基 亚 里 二 氏 综合 征 、 肝 动脉 闭塞 等 
《包括 缺 血性 肝炎 )。 

病理 改变 “归纳 为 六 个 方面 ，@ 肝 细胞 变性 坏死 导 
致 细胞 形态 和 功能 的 异常 @ 胆 汁 淤 法 ， 既 可 由 肝 细 胞 
破坏 分 泌 胆汁 的 功能 障碍 ,也 可 由 胆道 梗阻 所 致 ,病理 上 
主要 表现 为 肝 细 胞 内 和 胆管 系统 内 胆 色 素 沉着 和 胆 栓 形 
成 ， @ 肝 实质 内 类 性 反应 ， 表 现 为 汇 管区 为 主 的 炎 细 胞 
温润 、 库 普 弗 氏 细 胞 增生 以 及 肉芽 肿 形成 等 ，@ 间 质 纤 
维 组 织 增生 ,尤其 是 慢性 肝炎 时 ,以 汇 管区 为 中 心肝 间 质 
纤维 组 织 增生 ， 可 互相 延伸 ,连接 ， 原 有 肝 小 叶 破 坏 、 分 
隔 , 改 建 ,逐步 发 展 为 于 硬 变 ， 导 致 临床 上 出 现 门 脉 高 压 
症 ; @ 肝 占 位 性 病变 ,主要 见于 肝 肿瘤 和 肝 脓肿 ,病变 占 
据 肝 实质 的 一 部 分 ， 并 压迫 周围 的 正常 组 织 ，@@ 肝 血管 
系统 损害 ,如 肝 硬 变 造成 肝 血 流量 减少 和 门静脉 高 压 症 。 
此 外 尚 有 肝 静 脉 阻塞 ( 巴 德 - 基 亚 里 二 氏 综 合 征 ) 和 肝 动 
脉 梗塞 等 。 

诊断 除了 临床 症状 和 体征 外 ， 常 用 下 列 检查 方法 
为 诊断 提供 依据 ，@ 肝 功能 试验 ， 常 用 的 有 各 种 血清 酶 
的 测定 和 血清 蛋白 的 测定 。@ 影 像 检 查 ， 包 括 XX 射 线 检 
查 、 食 管 钢 餐 造影 .X 射线 断层 成 像 、B 型 超声 检查 等 。 
@ 放射 性 核 素 肝 脏 扫 描 。@ 肝 脏 活 体 组 织 检查 。@ 腹 
腔 镜 。 

对 肝脏 疾病 正 进行 大 量 的 免疫 学 研究 ， 这 对 肝脏 疾 
病 的 临床 诊断 治疗 起 到 重要 的 指导 作用 ,也 为 今后 的 研 


究 工作 指明 方向 。 (起 东 海 》 
ganzong zhongliu 
肝脏 肿瘤 (tumors of liver) 。 发 生 在 肝脏 部 


位 的 肿瘤 ,有 良性 及 恶性 之 分 。 

肝脏 良性 肿瘤 不 多 见 。 来 源 于 上 皮 的 有 肝 细胞 腺 
净 、 腺 瘤 样 增生 、 胆 管 腺 净 、 胆 管 讼 腺 净 、 微 错 构 净 ， 来 自 
中 胚层 的 有 :海绵 状 血管 瘤 ,幼儿 血管 内 皮 细胞 闯 。 混 合 
瘤 有 畸 胎 瘤 等 。 先 天 性 肝 奏 肿 也 属 良性 肿瘤。 

肝脏 海 费 状 血管 瘤 良性 瘤 中 最 常见 ， 系 因 先 天 性 
血管 发 育 异常 所 致 。 女 性 多 于 男性 ,多 在 中 年 以 后 发 病 。 
多 数 单 发 ， 少 数 多 发 ， 小 者 仅 显 微 镜 下 可 见 ， 大 者 可 达 
30 一 40kg。 多 数 肿 瘤 直径 数 厘 米 至 十 几 厘米 。 临 床 症状 
视 肿瘤 大 小 而 异 。 小 者 无 症状 ,大 者 发 生 压迫 症状 ,如 食 
欲 不 振 、 食 后 饱 胀 恶 心 . 呕 吐 等 血管 瘤 大 者 可 见 上 腹 包 
块 ,无 压痛 ,表面 平滑 ,少数 有 结 节 感 。 涛 发 生 破裂 ,可 引 
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起 腹腔 内 出 血 、 休 克 乃 至 死亡 。 一 般 不 引起 肝 功 能 试验 
异常 。 诊 断 时 除 依靠 症状 及 体征 外 , B 型 超声 检查 可 见 
明显 瘤 体 界限 , 瘤 内 回声 不 均匀 ,甚至 呈 分 叶 状 。 核 素 肝 
扫描 结合 肝 血 池 扫描 , 可 与 实体 肿瘤 鉴别 。CT 检查 对 诊 
断 也 有 帮助 ,再 加 之 选择 性 动脉 造影 术 , 不 难 与 原 发 性 肝 
癌 相 鉴别 。 若 无 症状 ,可 不 予 治疗 ， 定 期 检查 即 可 ; 若 有 
压迫 症状 ,可 行 手术 切除 肿瘤 。 

肝 良 性 腺 瘤 ”罕见 。 其 来 源 可 分 肝 细 胞 性 、 胆 管 细 
胞 性 及 肝 细胞 胆管 细胞 混合 性 三 种 。 国 外 报道 其 发 生 与 
长 期 口服 避孕 药 有 关 。 停 服 避 孕 药 后 可 缩小 乃至 消失 。 
除 上 述 各 项 检查 外 ， 肝 穿刺 病理 检查 有 助 诊 断 。 腺 瘤 与 
肝 细 胞 结 节 性 增生 不 易 区 别 。 治 疗 以 手术 切除 为 主 。 避 
孕 药 引起 者 停 服 药物 ,进行 随 诊 观 察 。 

肝 和 肿 ” 指 非 寄 生 虫 性 囊肿 ,多 为 先天 的 ,可 呈 单 腔 
的 多 房 的 或 为 多 囊 肝 。 此 外 ， 囊 腺 瘤 \ 假 性 囊肿 、 皮 祥 
囊肿 、 错 构 瘤 等 均 罕见 。 后 天 性 者 多 由 创伤 或 肿瘤 坏死 
液化 引起 。 珀 立 性 囊肿 以 女性 多 见 。 多 无 症状 , 仅 于 B 
型 超声 检查 或 CT 检查 时 才 发 现 。 若 囊肿 大 ,内 含 大 量 液 
体 时 , 则 可 产生 上 腹胀 感 , 触 之 似 肿 物 , 腹 部 钝 痛 , 食 欲 不 
振 ,恶心 呕吐 等 。 多 囊 肝 增长 速度 缓慢 ， 多 于 40 一 50 岁 
后 出 现 症状 。 有 时 ,多 囊肿 布 满 全 肝 。 肝 脏 体 积 增 大 ,可 
致 压迫 症状 。50 多 左右 的 患者 伴 有 多 误 肾 ， 一 般 预 后 良 
好 ， 除 非 合 并 多 松 肾 引起 肾 功 能 衰竭 。 无 症状 者 可 不 进 
行 治疗 。 有 压迫 症状 的 大 囊肿 可 在 超声 引导 下 行囊 肿 穿 
刺 抽 液 术 , 抽 液 后 注入 硬化 剂 , 可 使 囊肿 体积 缩小 , 不 再 
扩大 。 有 的 也 可 作 外 科 引 流 手术 。 

肝脏 恶性 肿瘤 主要 是 原 发 性 肝癌 。 其 他 的 恶性 肿瘤 
如 肝 肉 瘤 .恶性 血管 内 皮 细胞 瘤 等 , 均 为 少见 。 

继 发 性 肝 阁 ”为数 较 多 ， 与 原 发 性 肝癌 发 病 数 大 体 
接近 。 早 期 发 现 ,有 选择 地 采取 积极 的 外 科 手 术 , 则 有 利 
于 提高 疗效 。 原 发 病灶 约 30% 来 自 腹 内 肿 净 ( 胃 、 胰 、 胆 、 
肠 ), 另 30% 来 自 造血 系统 ,其 余 来 自 胸部 ( 肺 食 管 )、 刻 
尿 系 ,生殖 系 ,头颈 部 .乳腺 等 。 转 移 途径 可 经 血液 、 淋 
巴 或 直接 浸润 。 多 数 呈 散在 多 结 节 或 融合 成 大 块 ,少数 
原 发 病灶 不 明 , 罕 有 合并 肝 硬 变 者 。 

继 发 性 肝癌 早期 常 无 明显 症状 和 体征 ,发 现 症状 体 
征 者 多 已 是 转移 灶 较 大 或 较 多 之 时 , 血 甲 胎 蛋白 (AFP) 
往往 阴性 。 有 临床 表现 者 ,可 有 碱 性 磷酸 酶 Y- 谷 氨 酰 转 
及 酶 增高 。 各 种 影像 诊断 方法 均 有 助 于 确定 诊断 。 原 发 
处 已 切除 者 , 继 发 性 肝癌 手术 切除 的 指 征 是 , 癌 结 节 系 单 
个 或 局 限于 一 叶 ， 估 计 肝 转移 灶 系 体内 唯一 转移 灶 。 此 
外 ,化 疗 ,放射 治疗 ,中药 治疗 可 结合 原 发 癌 情 况 选用 。 

( 王 宝 思 ) 

ganzhongda 

肝 肿 大 (hepatomegaly)  。 在 肋 缘 下 可 以 措 到 
肝脏 的 现象 。 一 般 认 为 约 有 5 一 10 匈 健康 青 壮年 在 右 肋 
缘 下 可 以 摸 到 肝脏 。 射线 检查 的 结果 表明 ， 深 吸 气 终 
了 时 ,65 锡 的 人 肝 下 缘 在 肋 缘 下 。 一 般 不 容易 在 剑 突 下 触 
及 肝脏 。 超声 波 检查 男性 94 锡 肝 大 达 剑 突 下 2 一 3.5cm， 
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女性 88% 肝 大 达到 剑 突 下 1~2.5cm。 若 肝脏 肿 大 超过 
以 上 范围 ,应 考虑 是 肝脏 疾病 的 体征 。 肝 的 上 界 在 右 侧 
锁骨 中 线 上 第 5 助 间 。 若 有 了 肺 气 肿 、 右 侧 胸水 、 内 脏 下 季 
症 和 为 多 产妇 者 ， 肝 脏 位 置 下 移 ， 在 肋 缘 下 可 以 触 到 肝 
下 缘 达 数 厘米 之 多 ， 但 因 其 上 界 较 正常 为 低 ， 所 以 实际 
上 并 非 肝 脏 肿 大 ， 只 是 肝脏 下 垂 。 由 于 各 人 触 诊 的 手法 
不 尽 相同 ,患者 呼吸 的 深浅 各 异 ， 再 加 以 饱餐 与 饥饿 , 安 
静 与 劳动 .早晨 与 夜晚 都 能 影响 肝脏 的 容积 , 触 诊 时 各 人 
记载 的 大 小 可 以 有 些 出 入 。 正 常 各 幼 儿 的 肝脏 可 达 右 肋 
缘 下 1 一 3em， 因 此 3 一 4 岁 以 前 仅 肝脏 稍 大 而 无 其 他 病 
征 时 ,不 为 病态 。 

病因 ”类 症 , 增 生 、 凉 血 及 肿 瘙 等 原因 均 可 引起 肝 肿 
大 。 引 起 肝 肿 大 的 疾病 有 ，@ 肝 炎 ( 病 毒性 肝炎 ,中 毒性 
肝炎 )。@ 肝 硬 交 (早期 肝脏 可 肿 大 ， 晚 期 缩小 )。@ 肝 
凉 血 (见于 各 种 心脏 病 的 心力 衰 渴 及 心包 类 )。@ 恶性 
肿瘤 ( 原 发 性 及 继 发 性 肝癌 .恶性 淋巴 瘤 .白血病 )。@ 良 
性 肿瘤 (肝脏 海绵 状 血管 瘤 )。@ 肝 脓肿 ( 阿 米 巴 性 或 细 
菌 性 )。@ 梗阻 性 黄 让 。@ 寄生 虫 病 ( 肝 包 虫 病 、 黑 执 
病 . 痉 疾 、 血 吸虫 病 、 中 华 分 梳 昧 吸虫 病 等 )。@@ 先 天 性 
多 囊 有 于。 加 其 他 (脂肪 肝 、 肝 淀粉 样 变 . 肝 结核 肝 梅 毒 、 
肝 放 线 菌 病 、 肝 糖 原 贮 积 病 等 )。 

诊断 ”结合 肝 种 大 程度 .硬度 、 表 面 状 态 .压痛 特征 、 
临床 症状 及 其 他 检查 综合 分 析 。 常 用 的 检查 方法 有 ， 

@ 用 功能 试验 。 取 静脉 血 检查 胆 红 素 和 谷 丙 转 氨 
酶 。 查 血 中 乙 型 肝炎 表面 抗原 《旧称 澳大利亚 抗原 或 澳 
抗 ) 可 发 现 肝炎 病毒 的 带 者 。 若 怀疑 肝癌 ,可 检查 血 甲 胎 
蛋白 。 

@ BB 型 超声 检查 。 对 于 于 脏 肿 瘤 、 肝 脓肿 、 肝 包 虫 
病 、 肝 装 种 等 占 位 性 肝脏 疾病 的 诊断 有 帮助 。 对 于 弥漫 
性 的 肝脏 病 ,B 型 超声 检查 可 能 没有 异常 的 表现 , 也 可 能 
有 异常 的 表现 ,但 不 能 确定 其 性 质 。 

@ 放射 性 核 素 扫描 。 对 于 占 位 性 肝脏 疾病 的 诊断 
有 帮助 ,可 以 确定 病变 的 位 置 , 大 小 和 范围。 

@ 电子 计算 机 断层 成 像 (简称 CT)。 可 获得 肝脏 不 
同 断层 的 照片 ， 影 像 比较 清楚 。 这 种 检查 要 求 先进 的 设 
备 ， 代 价 昂 贵 ， 只 限于 病情 复杂 、 其 他 方法 不 能 确诊 的 
患者 。 

@ 肝 穿 刺 。 可 得 到 肝 组 织 进行 病理 切片 检查 ,对 于 
慢性 肝 类 ,脂肪 时 等 的 诊断 有 帮助 。 怀 疑 肝 脓肿 的 患者 ， 
可 经 时 穿 刺 抽 取 肢 液 ,确定 肝 脓肿 的 性 质 。 

@ 废 腑 镜 。 可 以 看 到 肝脏 表面 的 变化 ,并 在 腹腔 镜 
指引 下 进行 肝 穿刺 活 组 织 检查 。 

治疗 ”针对 病因 治疗 。 ( 滞 其 甘 ) 
gonjue zhong'ol 
感觉 障碍 (sensory disturbance) ”感觉 强度 
或 性 质 的 异常 变化 ,是 常见 的 临床 表现 ,见于 各 器 官 系统 
的 多 种 疾病 和 精神 病 ， 也 是 神经 系统 疾病 的 主要 临床 表 
现 之 一 ,是 神经 闹 等 疾病 的 唯一 症状 ,对 神经 系统 疾病 的 


诊断 有 重要 意义 。 

感觉 机 体 对 内 部 或 外 界 刺激 的 一 种 主观 感性 认 
识 ,机 体 借助 感觉 系统 中 的 末梢 感受 器 接受 各 种 刺激 ( 感 
觉 的 信息 )， 这 些 刺激 通过 感觉 传导 径路 传递 到 大 脑 皮 
质 ,进行 综合 分 析 以 形成 感觉 。 

感觉 可 分 为 驱 体 感觉 和 内 脏 感觉 两 类 。 役 体 和 内 脏 
感觉 又 再 分 为 一 般 和 特殊 的 感觉 。 特 殊 觅 体感 觉 包括 由 
眼 、 耳 (外 胚层 形成 的 特殊 外 感受 器 ) 所 感受 的 视 、 听觉。 
一 般 鸳 体感 觉 包括 浅 感觉 ( 即 来 源 于 皮肤 、 粘 膜 的 痛觉 、 
冷 热 觉 . 触 压 觉 等 ) 和 深 感觉 ( 即 来 源 于 肌肉 、 肌 腿 、 关 节 、 
骨膜 的 运动 觉 .位 置 觉 和 振动 觉 )。 深 感觉 中 来 自 肌 肉 关 
节 提 供 有 关 各 体 部 的 相对 位 置 及 身体 在 空间 的 位 置 的 信 
息 者 ,又 称 为 本 体感 觉 。 一 般 内 脏 感 觉 包 括 起 源 于 内 脏 、 
浆 膜 ,血管 的 胀 、 痛 、 压 、 空 等 感觉 。 特 殊 内 脏 感觉 包括 
味觉 ,嗅觉 。 

感觉 可 根据 刺激 发 生 的 部 位 分 为 : DO 外 感受 性 感 
觉 ,包括 触觉 ,痛觉 .温度 觉 (感觉 直接 加 于 皮肤 粘 戏 )! 光 
觉 .听觉 , 刺 激 从 远 处 传 来 。@ 本 体感 受 性 感觉 。@ 内 感 
受 性 感觉 (接受 来 自 内 脏 的 刺激 )。 

感觉 的 传导 径路 ”各 种 诺 体 感觉 的 传导 径路 澡 由 三 
个 神经 元 互相 连结 组 成 。 其 中 第 二 神经 元 发 出 的 纤维 要 
交叉 到 身体 对 侧 上 行 ， 因 此 感觉 中 枢 与 外 周 的 关系 是 对 
侧 性 的 支配 ， 即 右 半身 感觉 传递 到 左 侧 大 脑 半球 ， 右 侧 
半球 接受 左 半身 感觉 的 信息 ,传导 痛 、 温 党 的 第 一 级 神经 
元 在 肴 神经 节 ， 周 围 突 经 神经 干 分 布 到 皮肤 、 粘 膜 、 肌 、 
腿 、 关 节 的 神经 终 末 感 受 器 ,其 中 枢 支 进入 冰 崩 后 ,终止 于 
后 角 细 胞 。 第 二 神经 元 发 出 的 纤维 在 同 侧 先 上 升 2~3 节 
段 , 即 经 前 连 合 交 又 到 对 侧 侧 索 和 前 索 , 分 别 组 成 消 髓 丘 


大 脑 皮 质感 觉 区 


图 1 感觉 传 导 
路 


脑 侧 束 ( 传 导 痛 、 温 觉 )、 兰 夭 丘 脑 前 束 ( 传 导 触觉) 上 行 。 
在 脊 租 丘脑 束 内 ,来 自 低 、 腰 、 胸 、 颈 奶 的 纤维 依次 从 外 向 
内 排列 。 束 内 传导 温度 觉 的 纤维 在 后 侧 ,痛觉 纤维 居中 ， 
触觉 纤维 在 前 。 养 艇 内 病变 从 灰质 向 侧 素 进行 , 则 痛 、 温 
党 障碍 从 病变 节 肥 向 下 发 展 。 兰 但 外 病变 因 从 外 侧 向 内 


侵犯 ,感觉 障碍 从 下 肢 向 上 发 展 。 在 延生 下 部 脊 艇 乒 脑 侧 
束 和 童 苦 乒 脑 前 束 合成 并 脊 储 乒 脑 束 ， 止 于 丘脑 的 腹 后 
外 侧 核 。 由 第 三 神经 元 发 出 纤维 ， 经 内 圳 枕 部 投射 到 中 
央 后 回 和 顶 叶 感 觉 区。 传导 深 感觉 和 触 、 压 觉 的 第 一 神 
经 元 在 将 神经 节 ,中 枢 突进 入 脊 储 后 索 组 成 薄 东 和 橡 东 。 
分 别传 导 季 干 下 部 下 肢 和 艇 干 上 部 .上肢 的 深 感觉 ， 来 
自 瑶 体 下 部 的 纤维 居 内 侧 , 与 冰 髓 丘脑 束 相反 。 并 终止 于 
延髓 的 薄 束 核 和 模 束 核 。 此 处 第 二 神经 元 发 出 纤维 交叉 
到 对 侧 , 形成 内 侧 丘 系 上 行 ,来自 舌 咽 ,迷走 及 三 叉 神经 
的 感觉 纤维 在 驴 干 中 交叉 后 也 加 入 内 侧 丘 系 。 最 后 终止 
于 丘脑 腹 后 外 侧 核 。 再 由 第 三 神经 元 发 出 纤维 。 经 内 圳 
枕 部 放射 到 中 央 后 回 和 顶 叶 感觉 区 (图 1)。 

视觉 传导 的 第 一 至 第 三 级 神经 元 ( 杆 状 细胞 , 锥 状 细 
胞 , 双 极 细胞 ,神经 节 细胞 ) ， 均 在 视网膜 ,神经 节 细 胞 发 
出 的 纤维 组 成 视神经 入 颅 , 在 视 交叉 , 鼻 侧 纤维 交叉 到 对 
侧 , 矣 侧 纤 维 不 交叉 而 在 同 侧 前 行 , 两 种 纤维 均 止 于 外 侧 
膝 状 体 (第 四 神经 元 )。 外 侧 肤 状 体 核发 出 纤维 组 成 视 辐 
射 ,经 内 囊 后 端 ,到 大 脑 半 球 距 状 裂 两 侧 。 

听觉 传 导 路 的 第 一 级 神经 元 是 内 耳 耳 蜗 内 螺旋 神经 
节 上 的 双 极 细胞 ,其 周围 突 到 蜗 管 上 皮 , 中 枢 突 组 成 听 神 
经 ， 止 于 蜗 神 经 前 、 后 核 (第 二 神经 元 )、 第 二 神经 元 发 出 
纤维 组 成 外 侧 丘 系 , 止 于 内 侧 膝 状 体 (第 三 神经 元 ) ,第 三 
神经 元 的 轴 案 组 成 听 辐 射 , 经 内 于 枕 部 到 大 脑 颈 横 回 。 

一 般 内 脏 感 觉 传 导 路 的 第 一 级 神经 元 在 脑 神经 节 或 
帝 神 经 节 ， 周围 突 如 血管 随 舌 咽 、 迷 走 、 交 感 及 统 神 经 分 
布 。 中 枢 突 一 部 分 随 迷 走 、 舌 咽 神经 入 脑 干 ， 终 于 瑰 束 
核 一 部 分 随 交感 神经 及 令 神 经 入 冰 崩 ， 终 于 后 角 胶 状 
质 , 第 二 神经 元 发 出 纤维 交叉 至 对 侧 消 依 丘 脑 束 上 行 至 
匡 脑 后 下 核 , 青 经 内 历 枕 部 到 大 脑 中 央 后 回 交 感 系 统 的 
痛觉 传导 与 体 壁 感觉 相同 ， 故 内 脏 痛 觉 可 反映 到 同一 着 
备 节 段 的 体 壁 部 分 , 如 心肌 梗死 时 , 除 心 前 区 痛 外 , 亦 可 
表现 启 、 各 疼痛 。 

昨 觉 传导 路 的 第 一 级 神经 元 是 鼻腔 嗅 粘膜 内 的 嗅 细 
胞 , 其 中 枢 突 成 嗅 丝 ( 即 嗅 神 经 ), 穿 过 额 骨 租 板 到 嗅 球 、 
与 第 二 级 神经 元 ( 僧 帆 细胞 ) 的 树 突 相 接 ， 僧 幅 细 胞 的 中 
轴 索 经 嗅 束 \ 嗅 三 角 、 嗅 纹 , 止 于 海马 回 钩 和 齿 状 回 ( 嗅 中 
枢 )。 

味觉 传导 路 的 第 一 级 神经 元 在 膝 状 神经 节 、 岩 神经 
节 及 结 状 神经 节 。 肤 状 神经 节 细胞 的 周围 突 加 入 面神经 ， 
味觉 纤维 参加 鼓 索 , 随 舌 神经 分 布 于 舌 前 2/3 的 味蕾 。 中 
栓 突 经 面神经 根 入 延 籍 ， 止 于 孤 束 核 。 兰 神经 节 细胞 的 
周围 突 加 入 舌 咽 神 经 ,味觉 纤维 分 布 于 舌 后 1/3 的 味蕾 。 
中 枢 突 经 舌 啊 神 经 根 和 延生， 止 于 孤 束 核 。 结 状 神经 节 
细胞 的 周围 突 加 入 迷走 神经 ,味觉 纤维 分 布 于 咽 、 软 肚 及 
会 厌 的 味蕾 。 中 枢 突 经 迷走 神经 根 入 延 适 , 止 于 孤 束 核 。 
孤 束 核 内 第 二 级 神经 元 的 轴 突 交叉 到 对 侧 ， 沿 内 侧 丘 系 
后 侧 上 行 止 于 丘脑 腹 后 内 侧 核 。 此 处 的 第 三 级 神经 元 的 
轴 索 加 入 丘脑 皮质 束 ， 经 内 春 投 射 于 大 脑 皮 质 中 央 后 回 
最 下 部 。 
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感觉 障碍 的 临床 表现 ”感觉 系统 中 任何 部 位 的 损害 
都 可 造成 感觉 性 质 或 程度 的 改变 。 可 由 感受 器 及 其 上 行 
纤维 的 损害 引起 ,有 符合 神经 分 布 规律 的 损害 定位 ,症状 
固定 ,多 见于 神经 系统 疾病 ;也 可 由 中 枢 神经 系统 功能 障 
碍 或 心理 机 制 引起 ， 无 符合 一 般 神 经 分 布 规律 的 损害 定 
位 ,症状 多 变动 ,多 见于 精神 障碍 。 

感觉 缺失 在 神志 清楚 的 情况 下 ， 对 刺激 不 发 生 感 
觉 反 应 。 视 觉 背 失 可 致 失明 ( 见 畜 )， 听 力 减 退 即 致 重 听 
乃至 全 茵 ( 见 草 )。 其 他 感觉 缺失 有 痛觉 缺失 、 触 沉 缺 失 、 
温度 觉 缺失 和 深 感觉 缺失 等 。 多 见于 神经 系统 疾病 ， 如 
周围 神经 损伤 、 消 髓 疡 及 麻风 亦 见 于 谐 妄 、 精神 分 裂 症 、 
疤 病 等 ,一 个 部 位 内 某 种 感觉 缺失 而 其 他 感觉 存在 时 , 称 
分 离 性 感觉 缺失 。 一 般 见于 冰 彤 病变 《如 冰 请 空洞 症 时 
深 、 浅 感觉 分 离 ,后 索 病 变 时 深 感觉 消失 而 浅 感觉 存在 )。 
各 种 感觉 均 缺失 者 称 完全 性 感觉 缺失 。 

感觉 还 铝 ”对 刺激 的 感受 能 力 降 低 。 

感觉 过 教 ” 对 正常 的 刺激 即 难以 忍受 ,甚至 轻微 的 
刺激 亦 可 引起 强烈 的 感觉 ， 又 称 感 沉 增强。 见于 丘脑 病 
变 、 灼 性 神经 痛 ( 某 些 周围 神经 干 病变 ， 表 现 的 剧烈 烧灼 
样 疼痛 )、 焦 虚 性 神经 症 、 疤 病 、 疑 病 性 神经 症 。 

感觉 过 度 ” 刺 激 病 增高 ,反应 时 间 延 长 ,刺激 必须 达 
到 一 定 强度 才能 感受 到 ， 且 从 刺激 开始 到 感到 刺激 之 间 
有 个 较 长 的 潜伏 期 ,感受 到 的 是 一 种 剧烈 的 \ 定 位 不 明 的 
不 适 感 。 多 发 生 在 感觉 缺失 的 基础 上 。 

感觉 异常 ”在 无 外 加 刺激 的 情况 下 ， 自 觉 的 一 种 麻 
木 、 蚁 走 、 针 刺 、 灼热 感 等 。 如 触觉 传导 径路 中 的 神经 纤 
维 受 刺激 或 断裂 ,可 引起 针 刺 感 。 

感觉 倒 错 ”将 某 一 刺激 误 认为 另 一 种 刺激 。 如 将 准 
觉 刺 激 误 为 热 觉 刺激 。 

疼痛 ”最 常见 的 症状 。 根 据 疼痛 的 部 位 、 分 布 和 性 
质 可 分 为 ，@ 局 部 疼痛 ， 即 局 限于 病变 部 位 的 疼痛 @ 
投射 性 疼痛 ,不 仅 出 现在 刺激 点 ,还 可 扩展 到 远离 刺激 点 
的 受累 感觉 神经 的 支配 区 ，@ 扩 散 性 疼痛 ,不 仅 出 现在 
受 刺 激 的 神经 支配 区 ,同时 也 累及 邻近 的 神经 支配 区 ， 
@ 牵 水 性 疼痛 , 指 内 胜 疾病 时 ,在 同 民 病 内 胜 相 关 的 俏 链 
段 所 支配 的 体 表 部 位 出 现 的 疼痛 和 痛觉 过 敏 ， 如 胆囊 病 
时 的 右 言 痛 ，@@ 灼 性 神经 痛 , 是 一 种 烧灼 样 的 疼痛 .发 生 
于 周围 神经 (如 正中 神经 .坐骨 神经 ) 不 完全 损害 时 ,可 能 
是 病变 涉及 交感 神经 所 致 ，@@ 幻 觉 痛 ， 截 肢 后 肢体 残 端 
发 生 的 剧烈 疼痛 ， 为 残 端 部 位 形成 神经 瘤 或 冯 痕 刺激 所 
致 

内 感性 不 过 ”多 见于 有 疑 病症 状 的 各 种 神经 症 或 抑 
孝 症 。 串 者 诉说 体内 有 各 种 异常 不 适 ,如 内 脏 扭转 .肌肉 
牵 拉 疼痛 ,气流 上 窜 等 。 瘤 病 球 ( 净 病 患者 感到 咽喉 部 有 
物 梗阻) 亦 属 此 类 。 

感觉 质变 ” 某 些 毒物 引起 的 感觉 性 质 的 改变 。 例 如 
驱 虫 药 山道 年 中 毒 引 起 的 黄 视 症 、 紫 视 症 等 。 

感觉 障碍 的 定位 诊断 ” 因 感 觉 通 路 中 受 损 部 位 的 不 
同 ,可 表现 出 各 式 各 样 的 感觉 障碍 分 布 区 ,这 对 诊断 损害 
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的 部 位 家 为 重要 。 着 神经 和 脊 笨 节 妥 在 皮肤 上 的 分 布 各 
种 感觉 障碍 的 分 布 (图 2)。 


alo 


多 发 性 神经 炎 站 ， 背 休 站 切 征 


颈 5.6) ( 冰 休 空 洞 
RY) 
NA ~ ~/ 
少 丹 模 叶 ”延生 外 侧 。 右 内 北 病 变 ”着 病 性 感 
性 损伤 综合 征 觉 障碍 


图 8 各 种 感觉 障碍 的 分 布 


周围 神经 损害 ” 受 损 神经 支配 区 出 现 片 块 状 的 感觉 
障碍 ， 如 尺 神经 损伤 时 掌 尺 侧 小 指 和 无 名 指 的 内 侧 部 分 
感觉 障碍 。 又 如 股 外 侧 皮 神经 炎 时 ,大 腿 前 外 侧 部 感觉 障 
碍 。 多 发 性 神经 损害 时 肢体 远 端 有 呈 手 套 样 或 袜子 套 状 
分 布 的 感觉 障碍 区 ， 并 常 伴 有 运动 障碍 。 如 多 发 性 神经 
炎 。 

神经 根 损 害 ” 呈 皮 节 性 分 布 的 各 种 感觉 缺乏 或 减 
退 。 伴 有 节 朋 性 放射 性 疼痛 。 见 于 兰 链 神经 稍 瘤 、 坐 骨 
神经 痛 等 。 当 伴 有 冰 神 经 节 损害 时 ,皮肤 区 可 出 现 带 状 
疱疹 。 

着 栈 后 角 、 前 连 合 损害 ”出 现 节 段 性 痛 、 温 觉 障碍 ， 
而 触觉 保留 的 感觉 分 离 现象 。 一 侧 后 角 损 害 时 ， 感 觉 障 
碍 在 病 侧 , 前 连 合 损害 则 表现 双 侧 痛 、 温 感 党 障碍 ,而 深 
感觉 及 触觉 正常 。 可 见于 脊 情 空 洞 症 、 脊 傅 肿瘤 等 。 

亲 著 后 未 损害 一 侧 薄 束 、 横 束 损害 时 ,出 现 病变 平 
面 以 下 的 振动 党 .位 置 党 缺失 及 感觉 性 共 济 失 调 。 可 见于 
亚 急 性 冰 储 联合 硬化 、 冰 人 骨 疡 等 。 

亲 锋 半 侧 损害 ”又 称 布朗 - 塞 卡尔 氏 综 合 征 ,表现 为 
病变 平面 以 下 的 同 侧 深 感 党 障碍 、 上 运动 神经 元 瘫痪 和 
对 侧 的 痛 、 旭 党 障碍 。 可 见于 外 伤 . 霄 入 外 肿瘤 等 。 

帮 医 横断 性 损害 ”表现 为 损害 平面 以 下 的 深浅 感觉 
缺失 、 截瘫 和 排便 、 排 尿 障 碍 。 见 于 急性 横贯 性 消 赃 炎 、 
着 茜 压 迫 症 。 

脑 干 李 害 ” 延 鲈 和 桥 脑 损 害 时 ， 由 于 累及 冰 苗 丘脑 
侧 束 和 三 又 神经 脊 束 、 兰 束 核 ， 可 出 现 交叉 性 感觉 障碍 ， 
即 病 侧面 部 和 对 侧 肢 体 的 痛 、 温 觉 障碍 ! 可 见于 延 笨 空 油 
证 、 小 脑 后 下 动脉 血栓 形成 。 桥 脑 上 部 和 中 脑 受 损 后 出 


现 包括 面部 在 内 的 偏 身 痛 、 温 觉 障碍 和 深 感觉 障碍 。 

堪 脑 损 害 ”丘脑 受 损 后 常 出 现 对 侧 半身 深浅 感觉 障 
碍 ,还 伴 有 自发 性 疼痛 和 感觉 过 敏 。 可 见于 脑 血 管 病 或 
丘脑 肿瘤 。 

内 彰 损 害 ” 常 出 现 对 侧 半身 所 有 感觉 障碍 ， 多 件 有 
偏瘫 和 偏 言 。 可 见于 脑 出 血 或 脑 血栓 形成 。 

大 脑 皮质 损害 ”由 于 大 脑 中 央 后 回 和 顶 叶 皮 质感 沉 
区 面积 广泛 ,部 分 性 损害 常 表现 单 肢 的 感觉 缺失 .皮质 性 
感觉 障碍 的 特点 是 包括 定位 觉 、 实 体 觉 、 两 点 辨别 党 、 图 
形 觉 的 障碍 。 皮 质 性 感觉 中 枢 的 刺激 性 病灶 可 引起 感觉 
型 疾病 发 作 ， 病 灶 对 侧 的 皮肤 相应 部 位 发 生 阵 发 性 感觉 
异常 ,这 可 见于 矢 状 塞 旁 脑膜 瘤 或 脑 供血 不 足 等 

( 国 春兰 ) 

gonran 

感染 (infection) 。 病原 体 侵入 人 体 并 在 体内 ( 包 
括 胃 肠 道 ) 繁 殖 的 病理 现象 。 感 染 后 可 引起 组 织 损伤 , 导 
致 不 同 的 临床 现象 病原 体 侵入 人 体 后 ,人 体 对 之 产生 锡 
疫 应 答 。 由 于 人 体 防御 能 力 的 强 弱 不 同 ,侵入 人 体 的 病原 
体 的 数量 和 毒 力 不 同 ,因此 斗争 的 表现 也 有 所 不 同 ,一 般 
有 以 下 五 种 表现 。 

@ 病原 体 被 消灭 或 排出 体外 。 例 如 进入 鼻 、 咽 ,气管 
内 的 病原 体能 被 该 部 位 分 泌 的 粘液 所 粘 附 ， 被 局 部 的 锡 
疫 球 蛋白 A 所 消灭 ,或 由 局 部 纤毛 的 运动 排出 体外 ;进入 
骨 内 的 病原 体 可 被 胃酸 杀 灭 等 ,在 这 种 情况 下 ,人 体 不 出 
现任 何 症状 ,也 不 出 现 全 身 性 免疫 反应 ,也 就 是 说 不 产生 
对 该 病原 体 的 特异 性 免疫 力 , 如 果 再 有 该 病原 体 侵入 , 仍 
有 可 能 栖 患 该 种 疾病 。 

@ 形成 病原 体 携带 状态 , 即 病毒 携带 者 、 带 苗 者 和 
带 虫 者 ( 指 携带 寄生 虫 者 ) , 即 病原 体能 在 人 体内 生长 、 繁 
殖 并 排出 体外 ， 但 人 体 并 不 出 现任 何 症状 。 这 种 情况 如 
果 发 生 在 疾病 的 潜伏 期 , 则 该 人 称 为 潜伏 期 携带 者 发 生 
在 疾病 的 恢复 期 ,该 人 称 为 恢复 期 携带 者 ,如 果 始 终 不 发 
生 疾病 则 称 为 健康 携带 者 。 携 带 者 无 症状 ,不 易 被 发 现 ， 
容易 作为 传染 源 散 布 病原 体 而 引起 疾病 的 流行 。 

@ 隐 性 感染 ,又 称 亚 临 床 感染 。 即 人 体 受 病 原 体感 
染 后 ,不 出 现 症状 ,但 能 产生 特异 性 免疫 ， 如 特异 性 抗体 
阳性 、 皮 内 试验 阳性 等 。 而 且 不 易 再 感染 该 种 病原 体 ,这 
种 隐 性 感染 可 见于 很 多 传染 病 ， 如 乙 型 脑 炎 、 甲 型 肝炎 
等 。 很 多 健康 人 并 未 患 过 这 些 传染 病 ， 但 其 血 中 可 检 出 
该 病 的 特异 性 抗体 ,这 说 明 曾 有 这 些 病 原 体 的 隐 性 感染 。 

@ 潜伏 性 感染 , 即 病原 体 长 期 地 潜伏 在 人 体内 , 与 
人 体 的 抵抗 力 保持 平衡 状态 。 人 即 不 能 消灭 病原 体 ， 病 
原 体 也 不 能 明显 地 在 人 体内 生长 繁殖 ,不 引起 症状 。 但 一 
且 人 体 抵抗 力 低下 时 ,病原 体 就 能 活跃 地 生长 繁殖 ,引起 
疾病 。 例 如 ,结核 杆菌 就 能 长 期 地 潜伏 在 人 体内 ,一 旦 营 
养 不 良 .过度 劳累 或 应 用 肾上腺 皮质 激素 后 ,就 会 发 生 各 
种 结核 病 。 单 纯 疱疹 病毒 也 能 潜伏 在 人 体内 ， 一 旦 抵抗 
力 减 低 时 ,可 在 口唇 部 位 出 现 疱疹。 

@ 显 性 感染 , 即 感染 病原 后 出 现 症 状 ,发 生 疾病 。 因 
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人 体 抵抗 力 、 病 原 体 毒 力 和 治疗 措施 的 不 同 ， 而 表现 症 
愈 、 病 死 慢 性 化 .携带 病原 体 、 潜 伏 感 染 和 发 生 后 遗 症 等 
不 同 结局 。 

“感染 "和 “传染 "有 时 通用 ,例如 病原 体 侵入 人 体 ,可 
以 叫做 "感染", 也 可 以 叫做 “传染 "。 但 严格 说 来 ,两 者 又 
有 一 定 差别 ,“ 感 染 " 的 范围 比 "传染 "更 广 ,“ 传 染 ” 一 般 是 
指 病原 体 从 病人 、 携 带 者 或 患 病 动物 传染 给 健康 人 ， 而 
“感染 "除了 包括 “传染 "之 外 ， 还 指 人 体感 染 原来 就 存在 
于 自己 身上 的 病原 体 ,例如 当 免 疫 力 低下 时 ,存在 于 身体 
表面 和 体内 的 一 些 条 件 致 病菌 就 可 能 侵入 人 体 而 引起 疾 
病 ， 即 所 谓 “ 机 会 性 感染 "交叉 感染 "是 指 病人 之 间 、 医 
务 人 员 和 病人 之 间 ,通过 被 污染 的 衣服 、 食 物 、 日 常用 品 、 
手 及 空气 飞 沫 等 引起 的 感染 。 《四 废 普 ) 
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感染 性 皮肤 病 (infectious skin diseases) 
病原 体 侵入 皮肤 引起 的 疾病 。 病 原 体 包括 病毒 衣原体 、 
菌 质 体 、 立 克 次 氏 体 .细菌 、 螺 旋 体 真菌、 原虫 、 蠕虫 、 昆 
虫 。 皮 肤 受 到 外 界 生物 侵 赣 ,如 毒蛇 咬 伤 、 蜂 暂 伤 等 不 是 
感染 性 皮肤 病 , 但 一 并 在 此 叙述 。 机 体 受 到 侵犯 ,也 可 以 
发 生 免疫 反应 ,出 现 各 种 形态 的 皮疹 , 伴 有 不 同 的 症状 和 
体征 。 这 类 病 非 常 多 见 ,大 多 有 特征 性 表现 , 若 能 早期 发 
现 , 早 期 治疗 ,预后 一 般 良好 。 

感染 性 皮肤 病 的 病原 体 大 部 分 由 皮肤 侵入 ， 例 如 病 
毒 引起 的 各 种 瑟 类 ,真菌 引起 的 皮肤 癣 菌 病 , 球 菌 引起 的 
化 肪 性 皮肤 病 , 杆菌 引起 的 麻风 、 结 核 , 动物 血吸虫 尾 晕 
引起 的 血吸虫 尾 蚁 性 皮炎 , 辣 螨 引起 的 疗 交 等 。 另 外 ,由 
呼吸 道 传播 的 有 风疹 、 麻 疹 、 球 孢子 菌 病 、 组 织 胞 浆 菌 病 
等 性 传播 者 如 梅毒 .淋病 ,腹股沟 淋巴 肉芽 肿 等 。 有 的 病 
原 体 由 中 则 寄主 带 入 ,如 皮肤 利 什 鼻 病 、 丝 虫 病 等 。 某 些 
生物 体 也 可 伤害 皮肤 引起 皮肤 病 ， 如 毛虫 皮炎 、 螨 皮炎 、 
蝎 扳 伤 、 蛇 咬 伤 等 。 

有 些微 生物 如 金黄 色 葡萄 球菌 、 念 珠 菌 等 是 皮肤 粘 
膜 的 正常 菌 丛 。 当 机 体 抵抗 力 下 降 时 ， 可 以 出 现 菌 群 失 
调 ， 此 时 这 些微 生物 可 以 引起 感染 。 有 的 病原 体 来 源 于 
周围 环境 ,如 结核 菌 可 以 飘浮 于 空气 中 ,孢子 丝 菌 存在 于 
土壤 ,植物 上 ;着 色 钴 菌 存在 于 土壤 、 树 木 上 。 另 一 些 感染 
性 皮肤 病 则 是 由 于 直接 接触 或 间接 接触 而 感染 ， 如 传染 


性 软 郊 、 体 癣 、 足 癣 。 头 癣 、 类 有 丹毒 等 还 可 因 接触 动物 


受 染 。 

诊断 感染 性 皮肤 病 ,主要 车 皮疹 的 特点 ,如 球菌 性 皮 
肤 病 中 的 脓 疱 病 ， 侵 犯 毛 守 及 其 周围 组 织 即 毛 检 化 脓 性 
感染 如 毛 夺 炎 、 疝 、 痛 等 ,多 以 化 脓 性 损害 为 主 。 病 毒性 皮 
肤 病 常 表现 集 答 性 水 疱 ， 水 疱 上 有 脐 状 凹陷 ， 如 单纯 总 
疹 ; 也 有 的 是 疣 状 增 生 ,如 寻常 疣 .扁平 疣 等 真菌 性 皮肤 
病 ， 则 常 表现 界限 清楚 的 贺 形 、 环 形 有 活动 边缘 的 皮疹 。 
可 以 采取 皮 居 、 脓 液 结 辣 等 检查 病原 体 ,如 真菌 ,麻风 杆 
菌 、 淋 球菌 、 蠕 形 螨 等 等 。 有 时 要 作 各 种 化 验 检查 ， 如 病 
毒性 皮肤 病 血 白细胞 数 低 , 化 脓 性 皮肤 病 白细胞 数 升 高 。 
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对 皮肤 结核 病 可 做 OT 试 验 。 球 孢子 菌 病 ,组 织 胞 桨 苗 病 做 
皮 试 及 补体 结合 试验 。 一 些 疾病 要 做 病理 检查 ， 查 病原 
体 及 组 织 反应 ,以 利 诊断 。 细 菌 、 真 菌 性 皮肤 病 可 做 病原 
体 培养 , 以 确定 菌 种 , 还 可 做 药物 敏感 反应 试验 , 以 利 治 
疗 。 治 疗 因 病 种 而 异 , 慎 用 皮质 类 固 醇 ,以 免 加 重病 情 及 
掩盖 症状 ,引起 误诊 。 确 诊 后 ,根据 病 种 性 质 用 药 。 

《 王 往 礼 ) 


ganronxing xInneimoyan 
感染 性 心 内 膜 炎 (infective endocarditis) 

由 微生物 所 致 的 心 内 膜 或 心 辩 膜 的 炎症 。 过 去 曾 长 期 沿 
用 “细菌 性 心 内 膜 类 "这 一 名 称 ， 后 来 发 现 除 细菌 外 ， 病 
毒 .真菌 、 立 克 次 氏 体 等 也 可 引起 本 病 ， 故 改称 感染 性 心 
内 膜 炎 。 本 病 病 情 较 重 , 若 不 及 时 诊断 和 治疗 ,可 危及 病 
人 生命 。 若 能 早期 诊断 和 及 时 治疗 ,多 数 病人 可 以 治 写 。 
毒 力 较 强 的 微生物 进入 血 流 后 可 侵入 正常 心 内 腊 或 心 状 
膜 而 引起 炎症 。 若 微生物 毒 力 较 弱 则 只 能 侵入 已 有 病变 
的 心 内 膜 或 心 状 膜 而 致 病 ,病变 组 织 出 现 炎 症 细胞 温润 、 
纤维 增生 及 血栓 形成 等 病灶 中 多 有 微生物 存在 ,并 可 形 
成 装 生 物 附 着 于 炎症 的 心 内 膜 或 心 希腊 上 ， 隐 藏 于 装 生 
物 内 的 微生物 ,可 间断 地 或 少量 连续 地 逸 入 血 流 ,引起 很 
多 临床 症状 。 

按 病 程 的 进展 ,本 病 可 分 为 急性 和 亚 急性 两 类 ,过 去 
通常 以 病程 迁延 超过 8 星期 以 上 为 亚 急性 ， 但 由 于 多 种 
新 抗生素 的 发 现 和 使 用 ， 严 重 的 病例 有 时 亦 很 快 得 到 控 
制 ,因此 ,二 者 并 无 绝 然 的 界限 一般 来 说 ,急性 者 多 因 微 
生物 毒 力 较 强 ,发 生 于 原来 无 心脏 病 者 ;而 亚 急性 者 则 微 
生物 毒 力 较 弱 ,多 发 生 于 原 有 器 质 性 心 驻 病 者 ,有 人 根据 
某 些 个 别 特点 而 将 本 病 分 为 一 些 特殊 类 型 ,如 :心脏 手术 
后 感染 性 心 内 膜 炎 ` 人 造 辩 腊 葵 换 术 后 感染 性 心 内 膜 炎 、 
真菌 感染 性 心 内 膜 炎 ,、 毒 瘾 患者 的 感染 性 心 内 膜 炎 等 一 
些 接近 心脏 的 动静 脉 痿 (动脉 导管 未 闭 ) 或 动脉 瘤 处 的 内 
膜 的 感染 亦 可 产生 同样 的 临床 表现 ， 故 亦 包括 在 本 病 范 
围 内 。 患 者 表现 发 热 ,寒战 疲乏 、 全 身 不 适 ， 心 脏 通 常 有 
杂音 ,脾脏 肿 大 ,进行 性 贫血 ,血尿 。 血 培养 常 是 阳性 。 皮 
肤 或 粘膜 出 现 六 点 或 发 生 栓塞 ， 这 是 心 辩 膜 发 炎 后 造成 
装 生 物 陪 落 阻塞 血管 所 致 。 心 脏 病 患者 伴 有 原因 不 明 的 
发 热 1 周 以 上 都 应 怀疑 本 病 ,并 应 进一步 作 血 培养 及 排除 
其 他 疾病 的 可 能 ,以 便 确 诊 。 一 旦 确诊 应 及 早 积极 治疗 。 
抗生素 宜 用 杀菌 类 药物 ,剂量 要 充足 ,疗程 要 长 达 6 周 以 
上 。 即 使 如 此 , 仍 有 一 些 病例 较 顽固 ,不 易 控 制 , 若 内 科 疗 
效 不 佳 ,个 别 特殊 的 病例 可 以 应 用 外 科 手 术 治疗 ,一 方面 
清除 感染 病灶 ,一 方面 矫正 原 有 存在 的 心血 管 畸 形 。 

急性 感染 性 心 内 膜 炎 ” 常 是 化 肪 性 细菌 随 血 流 侵入 
心 内 膜 造 成 感染 而 引起 。 常 见 的 致 病菌 为 溶血 性 链球 菌 、 
金黄 色 葡萄 球菌 .脑膜 炎 双 球菌 等 ， 白 色 葡萄 球菌 、 流 行 
性 感冒 杆菌 及 大 肠 杆菌 引起 者 较为 少见 。 这 些 病原 体 大 
都 具有 强烈 的 毒性 ， 故 病情 急 而 短 , 若 不 及 时 治疗 ,多 在 
8 周 内 死亡 。 

临床 上 急性 与 亚 急性 感染 性 心 内 膜 炎 有 时 不 易 鉴 
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别 ， 急性 感染 性 心 内 膜 类 的 临床 特点 为 ，@ 患 者 有 明显 
的 化 肪 性 感染 ， 多 有 败血症 的 临床 表现 。@@ 患 者 原 无 器 
质 性 心脏 病 。@ 起 病 急 综 ,进展 迅速 ,临床 症状 多 为 全 身 
感染 的 一 部 分 。@ 壮 生物 较 大 而 松 胞 ， 容 易 脱落 引起 栓 
塞 。@@ 血 培养 多 为 阳性 。 其 临床 症状 及 治疗 原则 与 亚 急 
性 感染 性 心 内 膜 炎 相 类 似 。 

亚 急性 感染 性 心 内 膜 炎 ”通常 发 生 在 原 有 风湿 性 心 
凑 台 病 或 先天 性 心血 管 畸形 的 病人 。 致 病菌 常 为 草绿 色 
链球 菌 ,少数 为 肠 球菌 .葡萄 球菌 . 产 碱 杆菌 . 革 兰 氏 阴性 
杆菌 、 真 菌 、 立 克 次 氏 体 及 病毒 ， 个 别 病例 亦 可 由 两 种 或 
两 种 以 上 的 细菌 引起 。 当 微生物 从 身体 不 同 部 位 侵入 血 
流 后 ,在 心 内 膜 、 心 辩 腊 或 妥 索 处 停留 繁殖 并 引起 炎症 ， 
形成 装 生 物 , 心 逢 腊 增 厚 ,少数 可 引起 拟 膜 穿孔 , 严重 者 
可 引起 心 功能 不 全 。 划 生物 可 脱落 而 引起 动脉 栓塞 ,少数 
病例 此 种 细菌 性 栓 子 可 于 栓塞 部 位 形成 脓肿 ,如 脑 脓肿 、 
肺 脓肿 等 。 

临床 表现 ”主要 有 以 下 三 方面 

@ 全 身 性 感染 。 早 期 出 现 程度 不 同 的 发 热 , 热 型 不 
规则 ， 多 在 37.5~39.5 人 C 之 间 , 或 为 定期 的 寒战 后 高 热 
或 持续 的 高 热 。6 病 人 感 全 身 乏 力 , 软 弱 和 食 从 不 振 等 。 

后 期 病人 出 现 贫血 ,面色 较 苍白 。 约 半数 病人 有 脾 
肿 大 ( 常 为 轻 度 至 中 度 且 质 较 软 )。 约 1/3 病人 可 出 现 轻 
度 株 状 指 (指头 较 指 身 粗大 ， 形 如 鼓 析 状 )。 化 验 室 检 查 
血红 蛋白 下 降 , 血沉 升 高 ,70~80% 病 例 血 培养 阳性 。 

@ 栓塞 。 多 发 生 在 病程 的 后 期 ,但 亦 有 在 起 病 时 即 
主要 表现 为 栓塞 的 病例 。 常 见 的 栓塞 为 脑 栓塞 , 肾 栓 塞 、 
脾 栓 塞 、 肺 栓塞 等 ， 亦 可 栓塞 在 小 血管 而 引起 皮肤 及 粘 
膜 损害 的 症状 。 

@ 心脏 病变 。 鞠 生物 脱落 、 关 膜 穿孔 . 腿 索 断裂 等 ， 
均 可 使 心脏 产生 新 的 杂音 或 使 原 有 的 杂音 性 质 发 生 改 
变 , 较 轻 的 改变 则 需 医 生 仔 细 前 后 对 比 才能 发 现 。 延 误 治 
疗 或 治疗 无 效 的 病例 可 发 生 心 力 衰竭 ,多 见于 病程 后 期 
是 死亡 的 主要 原因 。 早 期 心力 衰 竟 通 常 是 由 于 加 重 了 的 
主动 脉 辩 关闭 不 全 或 二 尖 辩 关闭 不 全 ， 但 在 应 用 抗生素 
已 控制 感染 后 的 后 期 出 现 的 心力 衰竭 往往 是 由 于 辩 膜 损 
害 过 重 , 或 心肌 本 身 损伤 所 致 。 

诊断 ”早期 诊断 极为 重要 ， 心 脏 短 膜 病 或 先天 性 心 
脏 病 患者 ， 若 出 现 原 因 不 明 的 发 热 达 1 周 以 上 或 全 身 不 
适 伴 进行 性 贫血 者 均 应 考虑 到 有 本 病 的 可 能 ， 而 应 进行 
血 培 养 。 由 于 细菌 进入 血 流 是 间 欢 性 的 ,因此 , 血 培养 要 
闻 歌 进行 多 次 才 易 获得 阳性 结果 ， 血 培养 阳性 对 本 病 的 
诊断 有 决定 性 意义 ， 同 时 可 参考 致 病菌 药物 敏感 试验 选 
择 抗 生 素 。 超 声 心动 图 可 以 发 现 直径 >5mm 的 装 生 物 ， 
也 可 以 观察 逢 膜 的 损伤 ,着 用 作 动态 观察 ,对 诊断 有 较 好 
的 辅助 作用 。 有 人 报道 用 "In 血小板 标 测 对 心 内 膜 炎 
的 定位 有 帮助 。 

由 于 本 病 临床 表现 多 样 化 , 故 需 与 多 种 疾病 鉴别 ,其 
中 与 活动 风湿 病 的 鉴别 尤为 重要 ， 在 少数 病例 可 二 者 并 
存 。 风 湿 病 主要 有 游 走 性 大 关节 炎 及 全 心 炎 的 特点 (如 心 


脏 进行 性 增 大 、 心 包 膜 类 或 心电图 出 现 传导 阻 灌 )。 水 杨 
酸 钠 常 能 减轻 其 症状 。 而 桂 状 指 \ 阳 性 血 培 养 、. 脾 肿 大 等 
则 常见 于 亚 急性 感染 性 心 内 膜 炎 。 

治疗 ”主要 有 以 下 几 方面 : 

@ ”抗生素 治疗 。 应 早期 应 用 抗生素 治疗 ， 否 则 心 
养 膜 会 遭 到 破坏 。 应 选用 杀菌 类 的 抗生素 ,同时 要 选用 
长 期 应 用 无 严重 副作用 的 药物 。 青 先 素 具有 以 上 特点 故 
为 首选 药物 。 青 侈 素 与 卡 那 千 素 或 庆 大 移 素 联合 应 用 有 
协同 作用 ,对 耐 药性 的 葡萄 球菌 可 应 用 新 型 青竹 素 次 选 
药物 为 头孢 菌 素 ,可 应 用 静脉 滴 注 或 口服 , 革 兰 氏 阴 性 肠 
道 细菌 所 致 的 感染 性 心 内 膜 类， 可 根据 细菌 对 抗生素 敏 
感度 而 选用 氨 茜 青霉素 头孢 菌 素 或 庆 大 每 素 等 * 人 等 菌 性 
心 内 膜 炎 可 选用 二 性 短 素 BB 或 二 氟 芝 咪唑 。 抑 菌 药物 如 
四 环 素 、 红 霉 素 、 氧 霉 素 等 可 根据 情况 与 上 述 杀 菌 药 并 
用 。 抗 生 素 的 剂量 要 足 , 常 从 较 大 剂量 开始 ,病情 控制 后 
才 逐 渐 减 量 。 通 常 要 维持 抗生素 血 中 浓度 在 杀菌 水 平 的 
4~8 倍 以 上 ,疗程 要 长 达 6 周 以 上 , 致 病菌 对 抗生素 敏感 
度 较 差 者 疗程 需 更 长 。 过 去 有 人 用 2 周 短程 疗法 ,但 复 
发 率 较 高 。 

@ 外 科 治 疗 。 一 些 较 难 控制 的 感染 性 心 内 膜 炎 ,如 
并 存 于 先天 性 心脏 病 (动脉 导管 未 闭 、 室 间隔 缺损 等 ) 者 ， 
若 药 物 治疗 一 段 时 间 无 效 ， 可 行 外 科 手 术 矫治 先天 畸形 
并 继续 应 用 抗生素 ,有 时 可 收 到 较 好 效果 。 心 内 膜 炎 造 成 
瓣膜 穿孔 引起 急性 关闭 不 全 ,特别 是 主动 脉 辩 关闭 不 全 ， 
极 易 造 成 急性 心力 衰竭 ， 故 在 抗生素 治疗 的 同时 应 作 手 
术 换 辩 , 一 些 病例 可 有 成 功 的 希望 。 

@ 全 身 支持 疗法 。 增 加 营养 ,贫血 者 应 多 次 少量 输 
血 。 

预防 有 心 钴 膜 病 或 心血 管 畴 形 的 病 者 应 经 常 注意 
口腔 卫生 ,及 时 处 理 隐藏 的 病灶 ,增强 身体 抵抗 力 。 若 需 
做 小 手术 ， 例 如 拔牙 、 遍 桃 体 摘除 术 或 进行 心 导 管 检 查 
术 , 则 均 应 在 手术 前 后 使 用 抗生素 。 在 进行 心脏 直 视 手术 
时 ,更 需 应 用 足 量 的 抗生素 以 预防 本 病 的 发 生 。 

感染 性 心 内 膜 炎 的 特殊 类 型 ”主要 有 以 下 三 种 ， 

@ 器 膜 答 换 术 后 感染 性 心 内 膜 炎 。 约 占 换 因 患者 的 
2% , 换 逢 术 后 2 个 月 内 发 生 者 , 致 病菌 多 为 葡萄 球菌 、 革 
兰 氏 阴 性 细菌 或 真菌 , 病死 率 高 达 约 73 免 。 术 后 2 个 月 
以 上 发 生 者 , 致 病菌 多 为 链球 菌 ,病死 率 约 45%。 临床 表 
现 常 为 术 后 持续 低热 . 菌 血 症 ,但 缺乏 普通 常见 的 瘀 点 及 
脾 肿 大 等 。 单 纯 应 用 抗生素 疗效 较 差 ， 应 再 次 手术 更 换 
新 辩 膜 。 

@ 毒 瘾 者 的 感染 性 心 内 膜 炎 。 多 发 生 于 西方 国家 
的 哮 用 麻醉 品 者 ， 由 于 使 用 未 经 消毒 的 注射 器 作 静 脉 注 
射 所 致 。 约 占 吸毒 者 的 1~2 知 。 病 变 多 在 右 心 , 三 尖 辩 
受累 最 为 常见 。 致 病菌 以 金黄 色 葡萄 球菌 居多 。 

@ 真菌 性 心 内 膜 炎 。 多 见于 长 期 应 用 大 量 抗生素 或 
激素 治疗 者 ,或 体力 极度 衰竭 的 患者 , 偶 亦 继 发 于 养 膜 答 
换 术 后 的 患者 或 长 期 静脉 注射 毒品 的 癖 哺 者 。 若 无 以 上 
附加 因素 ,真菌 性 心 内 膜 炎 并 不 常见 。 病 原 体 以 白色 念 


珠 菌 属 、 曲 霉菌 属 及 组 织 胞 浆 菌 属 较 多 见 。 真 菌 性 心 内 
膜 炎 的 菊生 物 的 特点 是 大 而 脆 , 易 引起 较 大 的 动脉 ,特别 
是 下 肢 动脉 的 栓塞 。 
参考 书目 
N. 0. Fowler, Cardiac Diagnosis and Treatment, 3rd 
ed., Harper & Row Publishers, New York, 1980. 


(汉奸 说 ) 


ganglou 
肛瘘 (anal fistula) 肛 管 或 直肠 下 端 与 肛门 旁 
皮肤 之 间 发 生 的 异常 通道 。 为 肛 管 直肠 下 端 和 周围 感染 
的 后 遗 症 。 多 见于 成 人 ,在 肛门 疼 病 中 是 常见 病 。 肛 瘘 和 
疗 是 完全 不 同 的 两 种 病 。 

一 般 肛瘘 都 有 一 个 内 口 和 一 个 外 口 , 称 为 简单 肛瘘 ， 
80 多 的 内 口 位 于 具 状 线 的 后 正中 处 ,因为 该 处 隐 窝 较 深 ， 
又 最 易 受到 美 便 的 损伤 。 外 口 有 时 能 自行 团 合 ， 但 不 久 
又 破 溃 。 陈 旧 肛瘘 ,疼痛 不 明显 ,但 肛门 旁 经 常 有 分 泌 物 
沾 污 内裤 。 偶 尔 外 口 可 长 期 愈合 ,内 口 仍 存在 , 即 成 为 单 
口内 瘘 ,或 者 内 口 愈合 ,外 口 因 瘘管 引流 不 畅 而 不 愈 ， 变 
成 单口 外 疤 。 

病因 和 病理 ”直肠 下 端 和 肛 管 有 一 些 特殊 的 解剖 结 
构 , 如 直肠 柱 、 肛 辩 和 隐 帘 等 ， 在 排便 时 经 常 受到 类 块 的 
摩擦 ,发 生 损伤 的 机 会 很 大 。 隐 帘 内 有 肛 腺 的 开口 , 隐 窜 
旺 袋 状 , 易 积存 美 便 ， 肛 腺 分 泌 的 粘液 也 容易 引流 不 畅 。 
直肠 和 肛 管内 平时 有 大 量 细菌 存在 。 直 肠 下 端 和 肛 管 周 
转 有 许多 潜在 的 解剖 间隙 ,充满 脂肪 和 疏 松 结缔 组 织 。 上 
述 这 些 特点 都 是 为 感染 创立 了 极为 有 利 的 条 件 ， 所 以 感 
染 多 来 自 肛 管 内 。 肛 门 旁 皮 肤 富 于 毛囊 和 皮脂 腺 ， 皮 下 
脂肪 也 较 厚 ,加 以 局 部 不 清洁 ,内 裤 摩 擦 或 便 后 用 硬 纸 描 
拭 都 容易 造成 表皮 损伤 ， 也 容易 发 生 与 一 般 的 皮肤 感染 
相似 的 肛 周 皮 下 感染 ,不 过 这 种 感染 比较 浅 在 ,一 般 不 会 
形成 肛瘘 。 直 肠 下 端 和 肛 管 的 感染 ,细菌 侵入 部 位 多 在 
齿 状 线 附 近 , 特 别 是 隐 窝 ,此 处 即 构成 瘘管 的 内 口 ， 感 染 
形成 脓肿 后 自行 在 肛门 旁 破 溃 或 经 手术 切 开 , 脓 计 排 净 ， 
急性 炎症 消退 后 ， 残 余 的 伤口 经 久 不 愈 ， 成 为 瘘管 的 外 
口 。 基 内 口 较 大 ,可 有 少量 的 业 便 和 气体 由 外 口 排出 , 肛 
瘘 的 周围 还 可 发 生 新 的 脓肿 ， 脓 肿 通过 其 他 表 浅 的 部 位 
破 沉 ， 形 成 新 的 外 口 。 反 复 感染 可 致 出 现 两 个 以 上 的 外 
口 ,少数 情况 下 也 可 以 有 一 个 以 上 的 内 口 .这 种 有 两 个 以 
上 的 外 口 或 内 口 的 肛瘘, 称 为 复杂 肛瘘 ,值得 注意 的 是 约 
20% 的 复杂 肛瘘 为 结核 性 ,但 已 很 少见 。 此 外 直肠 的 局 限 
性 肠炎 也 可 并 发 肛瘘 ， 这 种 病人 常 有 胃 肠 道 其 他 部 位 的 
非特 异性 炎 性 病变 存在 。 

诊断 ”比较 容易 ,在 外 口 和 肛门 之 间 , 皮 下 常 可 触及 
硬 韧 的 索 条 。 在 多 数 情况 下 ， 外 口 位 于 经 肛门 中 心 模 线 
的 后 方 者 ,其 内 口 在 齿 状 线 的 后 方 ， 瘘 管 多 呈 弯 曲 走行 ， 
而 外 口 位 于 横 线 的 前 方 者 ,其 内 口 也 在 前 方 ,瘘管 大 多 短 
而 直 , 常 需 借助 于 由 外 口 注 入 美 蓝 才能 找到 内 口 。 

治疗 ”肛瘘 很 难 自 愈 , 需 手术 治疗 肛门 周围 脓肿 破 
注 后 ,应 在 一 个 月 后 急性 炎症 完全 消退 后 再 行 手 术 。 慢 性 


411 


肛 痿 急性 感染 时 也 不 宜 手术 。 手 术 的 原则 是 充分 扩张 肛 
门 ,找到 内 口 后 ,将 整个 瘘管 经 皮肤 完全 秆 开 。 可 以 用 手 
术 刀 切 开 ,也 可 以 用 挂 线 的 方法 。 挂 线 实际 上 是 一 种 慢性 
切 开 。 在 瘘管 被 挂 线 勒 开 的 过 程 中 ,伤口 也 随 之 便 合 。 瘘 
管 多 数 通过 括约肌 皮下 部 或 是 浅 部 的 一 部 分 ， 切 开 后 不 
影响 肛门 括约肌 的 功能 。 如 为 高 位 肛瘘 ， 则 需 分 期 手术 
或 手术 切 开 结合 挂 线 疗法 ,以 免 一 次 切断 肛门 直肠 环 。 肛 
瘘 手术 成 功 的 关键 在 于 找到 真正 的 内 口 ， 术 后 妥善 换 药 
也 很 重要 。 

预防 ”定时 大 便 ， 保持 大 便 通畅 ， 注 意 肛 门 清洁 卫 
生 , 有 利于 预防 肛瘘 的 发 生 。 ( 黄 存 庭 》 


gangmen jlbing 

肛门 疾病 (diseases of anus) ”肛门 是 消化 道 的 
下 端 开口 。 在 解剖 上 肛门 的 概念 包括 整个 肛 管 。 成 人 肛 
管 长 2.5~3.0cm， 平 时 为 闭锁 状态 ,排便 时 可 扩张 至 
3cm 直径 。 此 处 虽 仅 为 方寸 之 地 ,但 由 于 解剖 结构 复杂 ， 
又 经 常 处 于 粪便 污染 的 环境 中 ， 还 不 时 地 受到 排便 动作 
的 冲击 ,再 加 以 直接 和 外 界 接触 ,所 以 易 招致 各 种 疾病 的 
发 生 。 

肛门 疾患 多 数 都 是 常见 病 ， 除 恶性 肿瘤 和 先天 性 肛 
门 闭锁 外 ,一 般 不 会 危及 病人 的 生命 ,但 有 的 病 可 以 影响 
病人 的 健康 或 给 病人 带 来 痛苦 和 不 便 ， 例 如 内 痔 反 复出 
血 ,久之 造成 贫血 ; 肛 裂 在 排便 时 会 产生 剧烈 的 疼痛 肛 
痰 经常 有 分 泌 物 甚至 类 液 流出 , 沾 污 内 裤 , 应 予以 重视 。 

肛门 和 及 管 的 解剖 ” 肛 管 上 端 与 口径 远 为 粗大 的 直 
肠 下 端 相 接 ， 该 处 的 直肠 粘膜 形成 8 一 10 个 隆起 的 纵 形 
皱 避 , 称 为 直肠 柱 (或 称 肛 柱 ), 相 邻 的 两 个 直肠 柱 的 基底 
之 间 有 半月 形 的 粘膜 相连 ， 称 为 肛 因 ( 见 图 )。 在 肛 辩 与 
直肠 柱 下 端的 粘膜 皱 允 之 间 形 成 向 上 开口 的 绕 状 小 窝 ， 
称 为 隐 窝 , 深 约 3 一 6mrm, 底部 有 肛 腺 开口 ,可 分 泌 粘 液 ， 
粘液 在 隐 窝 中 储存 ,在 排便 时 起 滑润 作 用 。 有 2 一 6 个 直 
肠 柱 下 端 隆起 处 有 三 角形 突出 呈 乳 头 状 , 称 为 肛 乳 突 。 肛 
手 和 肛 乳 突 处 于 横 切 面 的 同一 水 平 上 ， 形 成 一 条 不 整齐 
的 环形 线 , 称 为 齿 状 线 。 直 肠 下 段 与 肛 管 即 以 此 线 为 界 。 

在 直肠 和 肛 管 周围 的 肌肉 之 间 ,有 数 个 解剖 间 阶 ,由 
脂肪 组 织 充填 ,可 发 生 感染 , 故 有 临床 意义 。 这 些 间 阶 以 
提 肛 肌 为 界 , 提 肛 肌 以 上 的 间隙 位 于 直肠 周围 , 提 肛 肌 以 
下 的 在 肛 管 周围 ， 包 括 肛 管 两 侧 的 坐骨 肛 管 间隙 和 皮下 
的 肛门 周围 间隙 。 

肛 管 有 控制 排便 的 功能 ,全 靠 肛门 周围 的 括约肌 。 内 
括约肌 是 直肠 壁 内 层 环 状 肌 延 续 至 肛 管 上 部 的 增 厚 部 
分 ,是 不 随意 肌 , 并 无 有 效 控制 排便 的 功能 。 外 括约肌 由 
皮下 部 、 浅 部 和 深部 3 个 环形 肌 东 组 成 ,为 随意 肌 。 皮 下 
部 位 于 肛 管 皮下 、 内 括约肌 的 下 方 , 虽 有 收缩 功能 ， 但 不 
起 主要 作用 ,切断 后 并 不 引起 大 便 失禁 。 浅 部 起 于 尾 骨 ， 
向 前 分 为 两 束 ,围绕 肛门 , 止 于 会 阴部 的 肌肉 。 深 部 位 于 
浅 部 的 上 外 方 ,后 侧 与 肛 提 肌 的 耻骨 直肠 部 融合 ,前 侧 的 
肌纤维 则 交叉 附着 于 对 侧 的 坐骨 结 节 上 。 内 括约肌 、 肛 
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提 肌 的 耻骨 直肠 部 和 外 括约肌 的 浅 部 及 深部 ， 构 成 强 有 
力 的 环 状 肌 束 , 称 为 肛门 直肠 环 ,是 维持 肛门 自主 收缩 功 
能 的 唯一 肌肉 装置 , 若 术 中 被 切断 则 会 造成 大 便 失 禁 。 


肛门 和 肛 管 的 解剖 


分 类 ”主要 分 为 以 下 几 类 ，@ 先 天 性 畸形 。 如 先天 
性 肛 管 狭窄、 肛门 肛 状 闭锁 .肛门 闭锁 合并 肛 管 会 阴 或 阴 
道 痿 等 。@ 损 伤 。 肛 门 和 外 界 接触 ,可 直接 受到 外 伤 , 外 
伤 后 易 造成 肛门 失禁 或 狭窄。@ 感 染 性 疾患 .如 隐 窜 炎 、 
肛 乳 头 炎 、 肛 烈 、 肛 门 周围 脓肿 和 肛瘘 等 ， 均 较 常见 。@ 
肿瘤 。 有 良性 或 恶性 肿瘤 。 良 性 肿瘤 有 乳头 状 瘤 、 腺 瘤 、 
脂肪 瘤 、 肌 痛 、 纤 维 瘤 、 神 经 纤维 瘤 等 。 恶 性 肿瘤 有 鳞 状 
上 皮 癌 ,基底 细胞 癌 和 腺 癌 等 。 恶 性 肿瘤 即使 得 到 根治 ， 
肛门 的 正常 排便 功能 也 必然 完全 开 失 。 回 兰 。 即 兰 静 脉 
曲张 。 

在 肛门 疾患 中 除 背 以 外 ,以 肛 裂 和 且 妆 最 常见 . 肛 烈 
实际 上 是 肛 管 的 一 个 酉 圆 形 省 疡 ， 多 位 于 肛 管 的 背 便 正 
中 , 因 该 处 的 肛 隐 窝 较 深 , 容 易 积 存 类 便 而 感染 ， 破 溃 后 
即 形成 溃疡 。 由 于 美 便 经 常 污染 , 肛 管 平时 又 处 于 收缩 状 
态 ,引流 不 畅 而 很 难 愈合 。 病 人 在 排便 时 除 局 部 创伤 外 ， 
并 齐 激 肛门 括约肌 收缩 ， 产 生 剧 痛 ， 便 后 并 持续 一 段 时 
间 , 以 致 病人 不 敢 大 便 , 凑 便 干燥 ,排便 时 更 痛 ,造成 恶性 
循环 。 高 锰 酸 钾 热 水 坐 浴 ,保持 大 便 通畅 ,可 以 治 念 。 必 
要 时 需 采用 扩 肛 或 手术 治疗 .先天 性 肛门 狭窄 或 闭锁 ,出 
生 后 即 可 发 现 , 需 手 术 治疗 。 

诊断 ”肛门 视 诊 、 指 诊 和 肛门 镜 检 查 均 有 助 于 确诊 
各 种 疾病 。 怀 疑 肿瘤 时 ,也 可 取 活体 组 织 做 病理 检查 。 在 
临床 上 做 肛门 检查 ， 多 让 病人 取 肤 胸 卧 位 ， 一 般 采用 时 
钟 定位 法 ,标明 病变 位 于 时 钟 的 几 点 处 。 

治疗。 除 肿瘤 外 ,一 般 先 采 用 润 肠 通 便 、 热 水 加 少量 
高 狂 酸 钾 坐 浴 , 多 可 绥 解 症状 , 若 无 效 或 欲 彻底 治疗 ， 需 


根据 病情 采取 相应 的 手术 疗法 。 《 黄 范 庭 7 
gao'anjisuannlaoozheng 
高 氨基 酸 尿 症 (hyperaminoaciduria) ”以 尿 


中 排出 过 多 氨基 酸 为 特征 的 一 类 代谢 疾病 。 临 床 少见 , 轻 
者 无 症状 , 重 者 有 明显 智力 低下 、 发 育 迟 缓 以 及 神经 系统 
症状 ， 如 闻 病 \ 低 血 粮 严重 肝 肾 功能 损害 等 。 正 常人 血 
浆 游 离 氨 基 酸 水 平 相当 恒定 。 血 桨 游离 氨基 酸 可 经 肾 小 


球 滤 过 进入 原 尿 ,其 绝 大 部 分 (95 多 以 上 被 肾 小 管 上 皮 
细胞 重 吸 收 , 尿 中 游离 氨基 酸 极 少 ,高 氨基 酸 尿 症 可 分 为 
肾 前 性 、 肾 性 及 混合 性 。 肾 前 性 高 氨基 酸 尿 症 是 由 于 先天 
性 酶 缺乏 而 致 氨基 酸 代谢 失常 ， 血 中 某 些 氨基 酸 水 平 过 
高 ， 超 过 肾 小 管 重 吸收 能 力 或 竞争 性 地 抑制 其 他 氨基 酸 
吸收 ， 尿 中 出 现 多 量 氨 基 酸 。 肾 性 氨基 酸 尿 症 是 在 血浆 
氨基 酸 水 平 正常 的 情况 下 ， 由 于 先天 性 或 获得 性 肾 小 管 
吸收 功能 受 损 而 出 现 的 氨基 酸 尿 。 肾 性 及 肾 前 性 因素 若 
同时 存在 , 则 为 混合 性 氨基 酸 尿 症 。 本 病 涉 及 苹 丙 氮 酸 、 
酷 氨 酸 、 蛋 氨 酸 、 组 氨 酸 、 亮 氨 酸 、 异 亮 氨 酸 、 精 氨 酸 、 乌 氨 
酸 、 胱 胺 酸 、 央 氨 酸 、 和 氨基 乙酸 等 十 余 种 氨基 酸 。 这 些 高 
氨基 酸 尿 症 可 通过 血浆 及 尿 中 氨基 酸 的 测定 进行 分 类 。 
各 类 高 氨基 酸 尿 症 的 治疗 效果 差别 很 大 。 有 些 通过 严格 
控制 饮食 中 相应 氨基 酸 的 摄 入 或 补充 某 些 维生素 ， 即 可 
获 良 好 效果 ;有 些 即使 采取 各 种 措施 ,使 血浆 氨基 酸 水 平 
接近 正常 ,也 无 法 改善 临床 症状 。 《地 光 伟 》 
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关 人 类 才能 的 研究 对 实验 心理 学 的 发 展 颇 影 响 ， 他 创 用 
的 心理 测验 的 仪器 和 方法 ,其 中 有 些 被 多 年 沿用 ,并 成 为 

标准 仪器 。 
高 尔 顿 毕生 从 事 遗 传 学 的 研究 , 1904 年 曾 在 伦敦 开 
设 优生 学 讲座 , 1908 年 参与 创建 英国 优生 学 教育 会 。 他 
死 后 ,用 其 遗产 建立 了 优生 学 研究 室 。 著 有 《遗传 天 赋 》、 


《对 人 类 才能 及 其 发 展 的 调查 研究 >《 自 然 的 遗产 》、《 指 


纹 》 等 。 (《 际 军 ) 
gaogolxuezheng 

高 钙 血 症 〈hypercalcemia) 。 血 钙 过 高 的 现象 ， 
钙 代 谢 素 乱 的 一 类 。 


病因 ，@ 恶 性 肿瘤 。 约 20% 的 恶性 肿瘤 (如 乳腺 、 
肺 、 肾 、 甲 状 腺 ,前 列 腺 癌 ) 病 人 ， 特 别 在 晚期 。 可 发 生 高 
钙 血 症 。 这 些 恶性 肿瘤 可 转移 至 骨骼 。 直 接 破 坏 骨 组 织 ， 
将 骨 钙 释放 出 来 ,引起 高 钙 血 症 。 此 外 ， 有 些 肿瘤 (如 上 
皮 细 胞 样 肺癌 、 肾 癌 ) 可 以 产生 甲状 旁 腺 案 样 物质 、 前 列 
腺 素 E, 维 生 素 了 D 样 固 醇 及 破 骨 细 胞 活化 因子 ,使 骨 组 织 
发 生 吸 收 而 释放 钙 。@@ 原 发 性 甲状 旁 腺 功能 亢进 。 甲 状 
旁 腺 激素 分 泌 过 多 ,导致 衣 组 织 吸收 ,从 而 将 大 量 钙 释 放 
出 来 。 使 血 钙 增高 。@ 维 生 素 马 或 其 他 代谢 产物 进 服 过 
多 ,显著 增加 钙 在 肠 道 内 的 吸收 ,从 而 产生 高 钙 血 症 。 维 
生 素 人 A 进 服 过 多 也 可 以 通过 增加 骨 吸 收 而 产生 高 钙 血 
症 。@ 认 嗪 类 利尿 药 ， 可 使 体液 排出 过 多 。 引 起 低 血 容 
量 ,使 崩 小 管内 钙 再 吸收 增加 , 尿 钙 排 出 威 少 ， 导 致 高 钙 
血 症 。 回 肾 功能 衰竭 ,在 急性 肾 功能 衰 竟 的 少 尿 期 , 钙 无 
法 随 尿 排出 而 沉积 在 软组织 中 ;这 时 , 低 钙 血 症 所 引起 的 
甲状 旁 腺 激素 增加 可 产生 骨骸 收 ,从 而 导致 高 钙 血 症 ,在 
多 尿 期 ,沉积 在 软组织 中 的 钙 一 下 子 动员 出 来 ,可 发 生 高 
钙 血 症 。@ 甲 状 腺 功能 亢进 ,甲状 腺 素 增 多 ,机 体 代 谢 活 
性 增高 , 骨 转 换 速 度 增 快 , 骨 组 织 吸收 也 相应 增加 ， 导 致 
高 钙 血 症 。@ 肢 端 肥大 症 ,为 垂体 功能 亢进 的 一 种 ,有 肠 
道 钙 吸收 增加 ,也 可 发 生 高 钙 血 症 。@ 长 期 的 制 动 ,如 石 
谊 固定 、 截 竣 , 使 肌肉 加 于 骨骼 的 应 力 显著 减少 。 由 于 应 
力 减 少 导致 骨 吸 收 增加 ,如 果 肾 脏 无 法 廓 清 钙 ,就 会 产生 
高 钙 血 症 。 

临床 表现 ,症状 表现 在 消化 ,运动 、 神 经 、 泌 尿 等 系 
统 。 厌 食 . 恶 心 .呕吐 便秘; 乏力， 肌肉 疫 劳 、 肌 张力 减 
低 , 烦 喝 ,多 尿 ; 嗜 睡 ,神志 不 清 , 甚 至 氏 迷 。 病 程 长 时 ,可 
以 发 生 组 织 内 钙 沉 积 ,如 结膜 、 关 节 周围 沉积 及 肾 结石 
测定 血 钙 可 以 明确 诊断 。 但 在 作 血 钙 测定 时 应 了 解 血浆 
蛋白 水 平 ,因为 血浆 蛋白 县 的 多 少 可 以 影响 血浆 钙 。 一 旦 
高 钙 血 症 存在 ,可 按 下 列 程度 作 鉴别 诊断 首先 测 血浆 磷 
酸 盐 。@ 血 浆 磷酸 盐 增加 , 则 测定 碱 性 磷酸 酶 ,车 碱 性 磷 
酸 酶 正常 ,考虑 恶性 肿瘤 、 艾 迪生 氏 病 及 维生素 了 中毒; 
若 碱 性 磅 酸 酶 增加 ,考虑 恶性 肿瘤 .甲状 腺 功能 亢进 及 肾 
功能 衰竭 。@ 血 浆 磷 酸 盐 正常 或 减少 , 则 测 尿 钙 。 若 尿 钙 
增加 ,测定 血浆 甲状 旁 腺 素 。 甲 状 旁 腺 素 增加 。 考 虑 原 发 
性 甲状 旁 腺 功能 亢进 ;甲状 旁 腺 素 正常 或 减少 ,考虑 恶性 
肿瘤 。 若 尿 钙 减少 ,考虑 时 嗪 类 利尿 药 引起 的 高 钙 血 症 。 

急性 高 钙 血 症 发 作 时 ， 可 采用 下 列 方法 治疗 : @ 静 
脉 补液 以 增加 细胞 外 容积 ， 随 后 用 钠 利尿 药 ， 如 利尿 酸 
钠 、 速 尿 , 可 增加 尿 钠 排出 , 则 尿 钙 排 出 亦 相应 增加 。 从 而 
纠正 高 钙 血 症 。 但 有 肾 功能 不 足 、 充 血性 心力 衰竭 的 病 
人 禁忌 。@ 静 脉 磷酸 盐 治疗 ,使 鲈 同 磷酸 盐 结 合 ,形成 磷 


413 


Goo 


酸 钙 , 并 沉积 在 软组织 中 ,这 样 ,可 以 很 快 使 血浆 钙 下 降 ; 
但 可 以 引起 崩 功 能 衰竭 。 因 此 其 少 应 用 。@ 降 钙 素 及 肾 
上 腺 皮质 激素 , 降 钙 素 可 以 抑制 骨 吸 收 ， 增 加 尿 钙 排出 ， 
但 使 用 后 在 有 些 病人 很 快 失效 ,在 有 些 病人 则 效果 不 佳 ， 
皮质 激素 可 以 抑制 肠 钙 吸 收 ,并 可 以 增强 降 钙 素 的 作用 。 
@@ 细 胞 毒性 药物 ,如 光 远 霉 素 , 可 使 正在 发 生 吸 收 的 骨 组 
织 受到 药物 的 直接 毒性 作用 ,因此 对 高 钙 血 症 有 效 。 但 可 
引起 血小板 减少 症 ,出 血 及 肾 功能 衰竭, 应 慎 用 。 回 二 磷 
酸 盐 ,可 以 抑制 骨 吸 收 ,抑制 肠 道 钙 吸 收 ， 因 此 可 纠正 高 
钙 血 症 。 

高 钙 降 低 后 ,再 针对 病因 治疗 。 慢 性 高 钙 血 症 病例 ， 
应 该 针对 病因 进行 治疗 。 此 外 应 控制 饮食 中 的 钙 含量 , 药 
物 方面 可 以 考虑 ，@ 口 服 二 腾 酸 盐 ， 但 肾 功能 不 全 的 病 
人 禁用 。 回 皮质 激素 治疗 ， 对 恶性 肿瘤 引起 的 高 钙 血 症 
有 效 , 但 长 期 应 用 有 副作用 。 《 业 本 削 ) 


gaojlaxuezheng 

高 钾 血 症 (hyperkalemia) 血清 钾 高 于 
5.5mmol/L 的 现象 。 主要 引起 神经 ,肌肉 及 心脏 的 症状 、 
心电图 有 典型 改变 。 血 钾 过 高 可 引起 死亡 ， 故 属于 内 科 
急症 ， 应 及 早 发 现 ,及 早 治疗 。 肾 脏 有 较 强 的 排 钾 功 能 ， 
只 要 肾 功 能 良好 , 即 不 容易 发 生 高 钾 血 症 。 除 溶血 、 酸 中 
毒 、 白 细胞 增多 、 血 小 板 增多 所 致 细胞 内 钾 外 移 以 外 , 血 
钾 浓 度 能 反映 体内 钾 总 量 的 多 少 。 

病因 ”可 分 为 四 类 。 

辆 胜 排 馈 减少 ”是 引起 高 血 钾 最 常见 的 原因 。 见 于 ， 
@ 肾 功能 不 全 少 尿 或 无 尿 期 ! @ 肾 上 腺 皮质 功能 不 全 及 
长 期 应 用 抗 酶 固 酮 类 利尿 药 〈 如 安 体 舒 通 或 三 氨 唆 啶 ) 
时 ,醛固酮 减少 ,可 抑制 肾脏 排 钾 ! 国 脱水 .失血 、 休 克 、 
细胞 外 液 容 量 减少 可 造成 少 尿 ,因而 排 钾 减 少 。 

钾 拔 入 过 多 短期 内 口服 或 静脉 输入 的 钾 过 多 ， 如 
输入 大 量 库存 较 久 的 血液 ， 因 库存 较 久 的 血液 中 红细胞 
内 的 钾 进 入 血浆 , 库存 2 周 的 血浆 中 钾 浓 度 可 增加 4 一 5 
倍 ,3 周 后 可 增加 10 倍 。 

细胞 内 徊 外 覆 ” 酸 中 毒 时 ， 细 胞 外 液 揽 离子 浓度 增 
高 。 为 了 降低 血 中 所 离子 浓度 ， 一 个 拨 离 子 和 两 个 钠 离 
子 进入 细胞 内 ， 交 换 出 3 个 钾 离子 ， 结 果 血 钾 可 严重 升 
高 。 大 面积 烧伤 、 挤 压 综合 征 、 溶 血 都 可 以 引起 血 钾 增 
高 。 若 同时 伴 有 肾 功能 不 全 , 便 会 发 生 致命 的 高 血 钾 。 此 
外 ,淋巴 瘤 及 白 虹 病 治疗 时 大 量 细胞 溶解 ,也 能 引起 高 血 
钾 。 高 热 中 暑 时 可 由 于 较 多 的 红细胞 崩 解释 放出 大 量 钾 
而 致 血 钾 增 高 。 

钾 在 体内 分 布 措 常 ” 剧 烈 运 动 、 高 钾 性 家 族 性 周期 
性 冶 疾 以 及 某 些 药物 ， 如 B- 肾上腺 素 能 阻 洲 药 、 洋 地 黄 
和 单 盐 酸 精 气 酸 等 ,都 可 使 钾 分 布 异 常 〈《 即 细胞 外 高 钾 、 
细胞 内 低 钾 ) 而 产生 高 钾 血 症 。 

此 外 ,以 下 几 种 情况 可 引起 人 为 的 高 钾 血 症 , 称 为 假 
性 高 钾 血 症 。 其 中 最 常见 的 是 采血 时 压 脉 带 捆扎 过 紧 , 局 
部 搓 择 太 重 ,反复 担 源 、 松 手 ,此 时 测 得 的 血 钾 增 高 ,有 时 
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. 律 失常 种 类 有 关 ， 血 钾 


可 增高 2 一 ?mmol/L 之 多 。 此 外 ， 血 标本 溶血 是 另 一 个 
引起 误差 的 常见 原因 。 白 细胞 数 增加 (如 白血病 时 白 细 
胞 达 70 x 10*/L) 或 血小板 超过 1 000 x 10?/L, 均 能 导致 血 
清 钾 水 平 增高 。 因 为 白细胞 和 血小板 都 含有 丰富 的 钾 离 
子 , 在 凝血 过 程 中 细胞 内 储备 的 大 量 钾 离子 释放 出 来 。 心 
电 图 检查 有 助 于 鉴别 真性 高 钾 和 假 性 高 钾 血 症 。 

监 床 表现 ”涉及 神经 .肌肉 呼吸 、 循 环 ,消化 等 各 系 
统 。 轻 中 度 高 血 钾 尚 不 致 引起 症状 ,同时 高 血 钾 往往 继 
发 于 一 些 严重 疾病 , 故 很 难 描述 其 本 身 的 确切 症状 临床 
表现 又 取决 于 原 发 疾病 、 血 钾 升 高 程度 以 及 是 否 有 其 他 
电解 质 素 乱 存 在 , 若 同时 合并 低 钠 及 低 钙 则 更 严重 。 

@ 神经 肌肉 系统 。 高 钾 血 症 能 引起 神经 -肌肉 系统 
的 兴奋 性 改变 。 早 期 可 有 肢体 感觉 异常 ,麻木 ,乏力 。 以 
后 出 现 肌 无 力 和 阐 闪 。 机 理 是 细胞 外 钾 浓 度 升 高 ， 细 胞 
内 外 钾 浓 度 的 比值 减少 ， 使 细 膜 膜 静 息 膜 电 位 低 于 阅 电 
位 ,细胞 不 能 复 极 。 

@ 心脏 。 最初 台 E 


电 图 上 出 现 高 尖 的 T 

该 ,尔后 R 让 振幅 减低 ， 让 
QRS 波 群 增 宽 ,P-R 间 中 

期 延长 ，P 波 降低 或 消 
失 , 最 终 QRS-T 波 融 
合 ， 形 成 典型 的 高 血 钾 
正弦 波形 ( 见 图 )。 在 高 
钾 血 症 进展 的 任何 阶 
段 ， 都 可 发 生 室 性 心律 
失常 或 心脏 台 停 ,这 是 
知 匹 的 主要 原因 。 血 钾 
增高 的 速度 与 发 生 的 心 


快速 增高 时 出 现 心动 过 
缓 ， 心 肌 收缩 力 明显 抑 


制 ， 易 伴 发 室 性 心动 过 和 
速 .心室 富 动 ;而 血 钾 给 ] | 

慢 增 高 时 ， 则 表现 为 传 。 VJ 站 

导 阻 漠 及 心室 停 捕 。 部 二 

分 高 血 钾 患者 死 于 心律 高 鱼 血 证 心电图 改变 
失常 ,而 无 神经 .肌肉 定 。 下 小 异 常 升 商 \ 尖 条 ,Vs\ Vi 导 


状 。 尤为 明显 


图 泌尿 、 消 化 及 呼吸 系统 有 少 尿 或 尿毒 症 的 表现 ， 
而 尿毒 症 时 ， 又 可 因 酸 中 毒 或 严重 缺 氧 而 引起 血 钾 急 艰 
增高 致 严重 心律 失常 而 死亡 。 少 尿 是 引起 严重 高 血 钾 的 
一 个 主要 原因 。 高 钾 也 可 使 乙酰 胆 碱 释放 增加 ， 引 起 恶 
心 .呕吐 ,腹痛 。 高 钾 抑 制 呼吸 肌 时 ,可 致 呼吸 停止 。 

治疗 视 血 钾 增 高 的 程度 、 持 续 时 间 及 神经 肌肉 反 
应 状态 而 异 。 急 性 高 钾 血 症 ,即使 血 钾 低 于 6.5mmol/L， 
且 无 任何 心电图 改变 或 仅 有 T 波 高 兴 ， 也 需 减 少 钾 的 摄 
入 、 停 用 任何 能 减少 钾 排 泄 的 药物 。 如 果 血 钾 超 过 
6.5mmol/L, 并 伴 有 明显 的 心电图 异常 ,或 血 钾 浓度 超过 


7mmol/L, 则 必须 采取 果断 措施 .在 治疗 过 程 中 , 必须 进 
行 心电图 连续 监护 。 

证 正高 血 甸 的 毒性 作用 ”最 迅速 的 方法 是 采用 持 抗 
钾 对 外 周 神经 -肌肉 影响 的 药物 。@ 注 射 钙 剂 ， 钙 可 迅 
速 持 抗 高 钾 对 心肌 的 毒性 作用 ， 可 用 10 多 葡萄 糖 酸 钙 
20ml 于 5 一 10 分 钟 内 静脉 推 注 。 注 射 后 数 分 钟 即 可 见 
效 ;但 持续 时 间 较 短 ( 仅 半 小 时 ), 故 半 小 时 后 可 重复 1 一 
2 次 ,随时 观察 心电图 变化 。@ 注射 高 渗 盐水 , 钠 可 对 抗 
高 血 钾 对 心肌 的 毒性 作用 ,一 般 用 3 一 5 多 NaCl 100ml 缓 
慢 滴 注 ， 能 于 数 分 钟 内 降低 血 钾 。 补 充 高 渗 盐 水 的 另 一 
作用 是 扩张 血 容 量 , 提 高 血压 ,改善 肾 功能 ， 促 进 肾脏 排 
钾 。 此 法 最 宜 用 于 治疗 肾上腺 皮质 功能 不 全 伴 高 血 钾 者 ， 
而 对 尿 闭 或 少 尿 者 有 引起 肺 水 肿 的 危险 , 故 很 少 采 用 。 

促使 钾 离 子 从 细胞 外 液 向 细胞 内 液 转 移 包括 以 下 
两 种 方法 。@ 注 射 碱 性 溶液 ,可 纠正 酸 中 毒 ,提高 血 pPH， 
碱 化 作用 可 加 强 钾 向 细胞 内 的 转移 ,并 可 促进 肾脏 排 钾 。 
一 般 用 5 多 碳酸 气 钠 125 一 250ml 缓慢 静脉 滴 注 ,可 根据 
病情 需要 重复 滴 注 。 待 心电图 好 转 后 , 即 可 减 量 或 停 用 。 
加 静 滴 葡 萄 糖 -胰岛 素 溶液 ， 可 用 10 多 葡萄 糖 500ml 加 
人 胰岛 素 10 一 15 单位 静脉 滴 注 ， 一 般 于 注射 后 10 一 15 
分 钟 血 钾 下 降 。 其 作用 能 维持 4 小 时 以 上 。 可 反复 静 注 
或 持续 静脉 滴 注 。 

名 的 去 除 ” 包 括 以 下 三 种 方法 ，@ 口 服 或 直肠 灌注 
离子 交换 树脂 。 该 剂 能 与 肠 道 中 的 钾 离 子 结合 而 共同 排 
出 体外 ,常用 者 为 聚 苯 乙 烯 矿 酸 钠 。 同 时 可 口服 20% 山 
梨 醇 。 若 不 能 口服 ， 可 用 树脂 50g 及 70 锡山 梨 醇 50ml 
加 水 至 150ml 作 保留 灌肠 (保留 时 间 约 .30 一 60 分 钟 )。 由 
于 树脂 可 释放 钠 以 交换 钾 , 可 引起 液体 滞留 , 故 有 心力 误 
竟 者 慎 用 。@@ 应 用 排 钾 利 尿 药 , 如 双 气 握 哮 唆 , 速 尿 及 利 
尿酸 等 。@@ 若 以 上 方法 不 能 奏效 ,可 用 透析 疗法 。 血 透析 
较 腹 膜 透 析 更 为 有 效 ,每 小 时 可 排 钾 50mmol。 

停止 钾 的 摄 入 停 用 钾 盐 或 含 钾 丰富 的 食物 ， 清 除 
损伤 组 织 ,减少 钾 的 释放 ,禁用 贮 期 过 久 的 库存 血 。 

《 何 晓 殖 ) 
gaolinsuanyanxuezheng 
高 磷酸 盐 血 症 〈hyperphosphatemia) 血 艳 
酸 盐 含 量 增加 ,超过 正常 水 平 的 现象 。 又 称 高 磷 血 症 。 克 
代谢 系 乱 的 一 类 。 通 常 并 无 临床 症状 。 

病因 “为 磷酸 盐 摄 和 人 增多、 排出 减少 ,或 再 分 配方 面 
的 素 乱 。@D 摄 入 增多 。 如 口服 或 静脉 注射 过 量 磷酸 盐 , 和 
服用 过 量 维生素 D, 增 加 肠 内 磷酸 盐 的 有 吸收。 牛乳、 黄豆 
制 代 乳品 ,谷类 食物 中 含 磷 较 高 。@ 排 出 戚 少 。 甲 状 旁 腺 
素 能 减少 肾脏 对 磷酸 盐 的 重 吸收 。 甲 状 旁 腺 功能 减退 时 ， 
甲状 旁 腺 素 分 刻 减 少 ,肾脏 对 磷酸 盐 的 重 吸收 增多 , 磁 酸 
盐 排 出 减少 ， 血 磷酸 盐 升 高 。 在 假 性 甲状 旁 腺 功能 减退 
证 ,肾脏 对 甲状 旁 腺 素 的 作用 无 反应 。 在 肢 端 肥 大 症 , 生 
长 激素 分 泌 过 多 ,可 增加 肾脏 对 磷酸 的 重 吸收 ,在 肾 功能 
衰竭 病人 , 肾 小 球 滤 过 功能 减退 ,磷酸 盐 在 肾 小 球 的 涛 过 
量 戌 少 。 这 些 均 可 导致 高 磷酸 盐 血 症 。@ 磷 酸 盐 的 再 分 


配 素 乱 。 在 呼吸 性 或 代谢 性 酸 中 素 ， 有 细胞 磷酸 盐 的 释 
放 , 磷 酸 盐 自 细胞 内 移 向 细胞 外 ,使 血 磷酸 盐 升 高 。 组 织 
破坏 时 ,细胞 完整 性 丧失 ,磷酸 盐 可 自 细胞 内 向 细胞 外 释 
放 ， 引 起 高 磷酸 盐 血 症 。 如 白血病 及 其 他 肿瘤 病人 经 化 
学 治疗 或 放射 治疗 后 , 均 可 发 生 这 种 情况 。 大 量 溶血 时 ， 
红细胞 内 的 磅 酸 盐 自 细胞 内 释放 出 来 ， 亦 可 产生 高 磷酸 
盐 血 症 。 

临床 表现 高 磷酸 盐 血 症 没 有 特异 的 临床 症状 。 如 
果 高 磷酸 盐 血 症 持续 过 久 ,可 以 影响 钙 的 内 环境 稳定 ! 钙 
磷 结 合 可 以 导致 异 位 性 钙化 ,并 可 抑制 肠 钙 吸收 ,使 血 钙 
降低 ,表现 多年 血 症 。 

诊断 在 明确 诊断 以 前 ， 必 须 首先 排除 因 血 标本 溶 
血 而 产生 的 高 血 磷酸 盐 。 然 后 按 下 列 程序 进行 鉴别 。 首 
先 检查 肾 功能 。 若 得 功能 正常 ， 则 测定 尿 磷酸 盐 排 出 。 
@ 尿 磷酸 盐 排 出 增加 ,考虑 磷酸 盐 摄 入 增加 、 肿 瘤 破坏 、 
或 肿瘤 治疗 后 的 高 磷酸 盐 血 症 。@ 尿 磷酸 盐 排出 减少 ， 
应 考虑 甲状 劳 腺 功能 减退 。 若 肾 功 能 减退 ， 则 考虑 为 肾 
功能 囊 竟 所 致 高 磷酸 盐 血 症 。 

治疗 ”对 高 磷酸 盐 血 症 , 若 肾 功能 正常 ,可 通过 补给 
生理 盐水 ,扩大 细胞 外 容积 ,使 磷酸 盐 经 尿 排出 增加 ， 以 
降低 血 确 酸 盐 。 也 可 服用 磷酸 盐 结 合剂 如 气 氧 化 钻 )， 
以 减少 肠 内 磷酸 盐 的 吸收 。 但 氢气 化 钻 治疗 常 可 引起 便 
秘 , 有 时 尚 可 增高 血浆 铝 水 平 , 导 致 铝 中 毒 。 对 于 慢性 肾 
功能 衰竭 的 病人 ， 可 用 血 透析 或 腹膜 透析 控制 血浆 磷酸 


盐水 平 。 ( 沫 本 甫 》 
gaonaxuezheng 
高 钠 血 症 (hypernatremia) 。 血 钠 过 高 的 现 


象 。 正 常 血 钠 浓度 为 130~150mmol/L, 机 体 可 通过 口 渴 
索 饮 和 将 尿 浓缩 来 防止 高 钠 发 生 ， 当 失 水 过 多 或 摄 盐 过 
多 超过 机 体 调 节能 力 时 ， 血 [Na*] 增高 血 钠 高 于 
150mmol/L 时 , 即 称 为 高 钠 血 症 。 高 钠 血 症 时 细胞 内 液 
容量 减少 , 脑 细胞 最 易 受累 。 可 致 各 种 神经 系 症 状 ,甚至 
引起 颅 内 出 血 或 造成 后 遗 症 。 绝 大 部 分 高 钠 血 症 由 失 水 
所 致 , 这 常 称 为 高 渗 性 脱水 。 由 摄 Na* 过 多 引起 者 临床 
罕见 , 常 与 意外 事件 有 关 , 如 误 将 食盐 当 糖 喂 婴 儿 时 ， 此 
时 病人 常 无 脱水 或 伴 血 容量 过 多 ,但 若 发 生 高 渗 性 利尿 ， 
则 可 转变 为 高 活性 脱水 。 高 活性 脱水 病人 ， 多 数 体内 仍 
有 缺 钠 ， 只 是 失 水 相对 多 于 失 钠 。 

病因 基本 原因 和 如下; 

援 水 过 少 口 渴 是 防止 高 钠 血 症 的 重要 机 理 ， 病 人 
意识 不 清 时 失去 口 渴 感 觉 ,婴儿 不 能 表达 口 渴 , 若 不 注意 
供给 足够 水 分 ,可 致 高 渗 性 陪 水 。 

水 丢失 过 多 “最 常见 、 失 水 途径 有 ，@D 胃 肠 道 如 急 
性 吐 泻 时 , 姜 便 失 水 多 , 失 盐 少 ,容易 引起 高 渗 性 脱水 .@ 
皮肤 、 肺 ,环境 高 温 、 病 人 高 热 或 肺 通气 过 度 等 均 可 使 于 
或 不 湿性 水 的 蒸发 增加 。@ 崩 :如 垂体 或 峭 性 尿 前 症 ,用 
利尿 药 ， 脱 水 药 后 尿 量 过 多 。 

摄 益 过 多 “如 池水 时 知 入 大 量 海水 ， 误 将 食盐 当 作 
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糖 加 入 婴儿 奶 中 。 更 多 见 的 是 静脉 输液 时 钠 浓 度 过 高 ， 
如 病人 丢失 低 滩 体液 ， 却 用 等 次 含 钠 液 补 充 。 

临床 表现 可 表现 在 以 下 三 个 方面 : 

细胞 内 脱水 ” 当 细 胞 外 液 Na* 浓度 增高 时 , 为 了 维 
持 细胞 内 、 外 液 间 的 渗透 平衡 ,细胞 内 水 外 渗 ， 引 起 细胞 
内 脱水 ， 这 是 高 钠 血 症 的 基本 改变 。 临 床上 首先 表现 烦 
渴 , 并 可 发 生 超 高 热 (体温 达 40'C 以 上 )、 口 腔 粘膜 干燥 
及 无 泪 等 。 脑 细胞 脱水 , 则 表现 意识 障碍 ,烦躁 , 颈 强直 ， 
严重 时 出 现 角 马 反 张 . 肌 震 烙 、 局 部 或 全 身 抽 搞 ， 甚至 留 
有 后 遗 症 。 脑 组 织 中 毛细 血管 内 皮 细 胞 与 脑 细胞 紧密 相 
连 , 血 、 脑 之 间 几 无 间 质 存在 , 脑 细胞 脱水 时 ,水 直接 流入 
血循环 。 由 于 脑 组 织 密闭 在 颅 腔 内 ， 脑 细胞 外 缩 可 使 颅 
压 降低 ,而 心脏 泵 血压 力 未 变 ,结果 可 致 脑 血管 扩张 ， 严 
重 时 可 引起 脑 出 血 或 血栓 形成 。 

急性 高 钠 血 症 症状 常 较 严重 ;慢性 高 钠 血 症 时 ,细胞 
能 产生 新 的 溶质 ， 如 将 蛋白 质 分 解 为 分 子 量 较 小 的 氨基 
酸 ,以 提高 细胞 内 渗透 压 ,减少 细胞 内 、 外 液 间 的 渗透 压 
梯度 ,使 细胞 脱水 减轻 , 因此 有 时 血 [Na*] 很 高 而 症状 却 
不 明显 。 

细 乳 外 液 溶 量 改变 ”由 于 病因 不 同 ， 可 有 以 下 不 同 
改变 ,@ 单 纯 失 水 时 ,细胞 内 、 外 液 失 水 之 比 ,等 于 其 容量 
之 比 , 即 2:1。 如 患者 失 水 量 为 0ml/kg, 则 细胞 内 液 失 
水 60ml/kg, 外 液 失 水 仅 30ml/kg, 故 细胞 外 液 脱 水 症 
状 ,如 循环 不 良 , 尿 少 、 眼 窝 下 陷 等 均 不 明显 。@ 丢 失 低 
渗 液 ,可 视 为 丢失 部 分 等 渗 液 及 部 分 纯 水 ,等 渗 液 丢失 仅 
引起 细胞 外 液 脱水 , 纯 水 丢失 的 1/3 量 失 自 细胞 外 液 , 因 
此 病人 可 有 细胞 外 液 脱水 的 表现 ， 但 由 于 细胞 外 液 高 钠 
时 ,细胞 内 水 外 渗 ,使 细胞 外 脱水 被 部 分 纠正 ， 因 此 细胞 
外 液 脱水 症状 相对 较 轻 。@ 盐 中 毒 细胞 外 液 容量 增多 ， 
可 引起 肺 水 肿 ,心力 衰竭 等 。 高 血 钠 可 致 高 渗 性 利尿 ,但 
尿 钠 浓度 均 低 于 血 [Na*], 并 不 能 纠正 高 钠 ,最 终 可 引起 
高 渗 性 脱水 。 

神经 肌肉 应 激 性 增高 “Na* 可 增高 神经 肌肉 应 激 
性 ,高 钠 血 症 时 病人 肌 张 力 常 增高 , 妥 反 射 亢进 。 

治疗 ”从 表面 看 高 钠 血 症 只 需 给 水 即 可 解决 ， 但 给 
严重 高 钠 血 症 病人 迅速 输入 5% 葡萄 糖 溶液 后 ， 细 胞 外 
液 渗透 压 降低 ,细胞 内 液 渗透 压 仍 高 ， 水 可 进入 细胞 内 ， 
有 时 反 可 引起 脑 水 肿 ,使 脑 消 液压 力 迅速 升 高 ,尤其 是 慢 
性 高 钠 血 症 患者 。 这 是 高 钠 病人 常 在 输液 过 程 中 发 生 惊 
服 ， 甚 至 死亡 的 原因 。 

合理 的 治疗 原则 是 : @ 输 入 液体 张 度 不 宜 过 低 ; @ 
可 供 部 分 钾 盐 ,这 既 可 提高 输入 液 的 渗透 压 ,又 不 增加 钠 
负荷 ,而 且 钾 可 进入 细胞 内 ,有 利于 细胞 内 脱水 的 纠正 ; 
图 输液 速度 不 宜 过 快 。 

单纯 失 水 的 治疗 ” 轻 症 者 只 需 多 饮 白水 。 重 症 者 可 
用 1/4~1/8 张 含 钠 液 ， 其 中 氯 化 钾 ,使 其 浓度 为 加 
0.15 一 0.3% ,葡萄 糖 浓度 以 2.5% 为 宜 。 这 样 的 溶液 实 
际 上 相当 于 生理 维持 液 ， 电 解 质 张 度 约 为 /3~1/2 张 。 
累积 损失 可 在 2 天 内 补足 , 即 每 天 输液 量 为 : 1/2 累积 损 
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失 加 每 日 生理 需要 液 量 。 控 此 输液 量 均匀 输入 , 共 2 天 。 

孟 失 低 活 液 所 致 高 钠 血 羡 的 治疗 ”应 首先 设法 恢复 
血循环 及 尿 量 ,可 较 迅 速 地 给 1/2~2/3 张 液 约 20~ 
30ml/kg ,无 尿 时 也 可 和 输 白 蛋白 或 血浆 。 考 病人 循环 良好 
或 已 恢复 ， 可 按 上 节 方法 补液 。 

盐 过 多 患者 的 治疗 ”可 用 利尿 药 ( 如 速 尿 ) 促 进 体 内 
Na* 的 排出 , 但 利尿 必 将 带 出 更 多 的 水 , 使 血 [Na*] 更 增 
高 ,因此 和 需 同时 输入 低 渗 液 ,如 1/3 一 1/8 张 电 解 质 液 , 输 
液 量 及 速度 应 根据 利尿 多 少 而 定 。 盐 中 毒 严重 或 伴 肾 功 
能 不 良 时 ， 需 采用 透析 治疗 。 《陈绍 小 》 


gaoshonbing 

高 山 病 (mountain sickness) 由 平原 进入 高 
原 , 或 由 低 海拔 地 区 进入 海拔 更 高 的 地 区 时 ,由 于 对 高 海 
拔 地 区 低 氧 环境 的 适应 能 力 不 全 或 失调 而 发 生 的 综合 
征 。 又 称 高 原 病 。 因 高 原 一 词 可 包括 高 山 ， 所 以 高 原 病 
一 名 为 越 来 越 多 的 人 采用 。 (江东 ) 


gootiexuehongdanbalxuezheng 

高 铁血 红 蛋 白 血 症 〈methemoglobinemia,Met- 
Hb) 一 组 临床 综合 征 ,又 称 正 铁血 红 蛋 白 血 症 。 其 
特点 为 血液 中 含有 超过 血红 蛋白 总 量 1 % 的 高 铁血 红 
蛋白 , 且 随 其 浓度 增加 可 出 现 紫 绀 、 呼 吸 困难 , 头 党 等 组 
织 缺 氧 症状 。 依 高 铁血 红 蛋 白 血 症 发 病 机 理 不 同 分 为 ， 
先天 性 高 铁血 红 和 蛋白 血 症 、 后 天 获得 性 高 铁血 红 蛋 白 血 
症 和 先天 性 高 铁血 红 蛋 白 症 伴 血红 蛋白 M 病 。 

病因 和 发 病 机理 ”在 人 体 正常 生理 活动 中 ， 每 日 约 
有 3% 含有 2 价 铁 元 素 的 血红 蛋白 被 氧化 为 含 3 价 铁 的 
高 铁血 红 蛋 白 。 但 在 红细胞 内 含有 还 原型 辅酶 I- 高 
铁血 红 蛋 白 还 原 酶 ， 又 名 红细胞 细胞 色素 ，bs 还 原 酶 或 
NADH- 脱 气 梅 , 还 原型 辅酶 [高 铁血 红 蛋白 还 原 酶 ,在 
外 来 电子 传递 物 如 美 蓝 存 在 时 方 起 作用 ， 还 原型 谷 胱 甘 
肽 ;抗坏血酸 维生素 C。 这 四 种 抗 氧 化 物质 , 通过 四 种 不 
同 途径 ， 其 中 以 还 原型 辅 梅 I- 高 铁血 红 蛋 白 还原 酶 的 
途径 为 主 ( 占 全 部 还 原 过 程 的 67%), 将 大 部 分 高 铁血 红 
蛋白 还 原 成 血红 蛋白 ， 使 血液 中 的 高 铁血 红 蛋 白 浓度 维 
持 在 0.5% 以 下 。 

一 旦 各 种 内 外 因素 破坏 这 种 平衡 ， 就 可 使 高 铁血 红 
蛋白 含量 增加 。 由 于 其 含有 3 价 铁 , 对 氧 的 亲和力 降低 ， 
因而 含有 这 种 血红 蛋白 的 红细胞 形 失 了 携带 氧 与 释放 氧 
的 能 力 ， 导 致 组 织 缺 氧 而 出 现 各 种 症状 。 本 症 系 良性 过 
程 , 除 后 天 获得 性 者 伴 有 临床 症状 时 需 治 疗 外 ,一 般 不 需 
处 理 ， 但 应 尽量 避免 接触 有 关 化 学 制剂 。 

先天 性 高 铁血 红 鼻 白 血 羡 ” 一 种 先天 性 常 染色 体 隐 
性 遗传 疾病 ， 其 特点 是 红细胞 内 缺乏 还 原型 辅酶 I- 高 
铁血 红 蛋 白 还 原 酶 ， 降 低 了 红细胞 还 原 高 铁血 红 蛋 白 的 
能 力 ， 导 致 血液 中 高 铁血 红 蛋 白 浓度 增高 。 但 临床 上 这 
类 酶 缺乏 的 纯 合子 少见 ， 大 多 为 杂 合子 与 携带 者 。 他 们 
的 还 原 酶 活性 呈 中 度 水 平 ， 对 某 些 具有 氧化 性 能 的 物质 


较 敏 感 ， 一 经 接触 就 极 易 产生 本 症 。 最 初 见于 欧洲 ， 后 
发 现 遍及 世界 。 临 床 特点 为 娶 儿 出 生 时 即 呈 紫 绀 ,以 唇 、 
口腔 粘膜 . 舌 、 指 甲 、. 类 骨 、 鼻 及 耳 等 处 皮肤 最 明显 ， 啼 器 
声 犹如 犬 哄 ， 有 些 患 儿 伴 有 智力 障碍 。 实 验 室 检查 可 发 
现 血红 蛋白 总 量 有 轻 度 上 升 ， 高 铁血 红 蛋 白 含量 为 8 一 
40% ,还 原型 辅酶 1- 高 铁血 红 蛋 白 还 原 酶 浓度 低 ， 仅 为 
正常 量 的 20% ， 有 些 还 可 有 谷 胱 甘 肽 还 原 酶 水 平 下 降 。 
确诊 本 症 并 不 困难 ， 但 必须 与 产生 紫绀 的 其 他 疾病 ( 心 、 
肺 疾病 及 血红 蛋白 M 病 ) 相 鉴别 。 一 般 不 需 治疗 ,但 从 美 
容 角 度 考虑 ,可 口服 甲 基 美 蓝 或 维生素 C, 以 维持 高 铁血 
红 和 蛋白 含量 在 10% 以 下 。 对 智力 异常 者 ， 目 前 尚 无 良 
药 。“ 

后 天 获得 性 高 铁血 红 坡 白 血 症 ”接触 或 食 入 具有 氧 
化 性 能 的 化 学 制剂 (大 多 为 药物 , 少 部 分 为 被 其 污染 的 食 
物 ) 后 所 引起 的 高 铁血 红 蛋白 血 症 。 这 类 制剂 进入 人 体 
后 ,可 使 血红 蛋白 中 铁 氧 化 机 率 提高 100 一 1 000 信 ,以 至 
红细胞 内 抗 氧化 物质 不 足以 进行 还 原 反应 ,因此 ,高 铁血 
红 和 蛋白 含量 明显 增加 ， 出 现 相应 症状 。 促 血红 蛋白 氧化 
的 物品 可 分 三 类 ;GD 亚 硝酸 硝酸 及 奎 宁 等 化 合 物 ,在 体 
外 即 能 氧化 血红 蛋白 。 故 入 体内 ， 直 接 与 之 作用 。@ 葵 
胺 类 、 硝 基 化 合 物 类 ,本 身 对 血红 蛋白 并 无 作用 ， 而 是 由 
其 中 间 代 谢 产物 所 致 。@ 芋 烧 类 仅 对 易 感 者 起 作用 。 即 
红细胞 内 抗 氧 化 物质 减少 者 及 6- 磷酸 葡萄 糖 脱 气 酶 缺 
乏 或 减少 者 。 因 此 本 病 发 生 与 下 列 因素 有 关 : a. 氧 化 类 
制剂 进入 人 体 的 速度 与 量 。b. 氧 化 类 制剂 的 性 质 及 在 体 
内 代谢 情况 。c. 机 体内 红细胞 本 身 抗 氧化 能 力 。 其 临床 表 
现 多 样 化 ,决定 于 血液 中 高 铁血 红 蛋 白 浓度 ,含量 为 10 一 
25 匈 仅 有 紫绀 ， 无 其 他 症状 ; 35 一 40 旬 时 ， 合 并 轻 度 呼 
吸 困 难 、 头 痛 、 乏 力 、 心 怪 ; 60% 则 出 现 错 睡 、 麻 痹 大 
于 70% 可 引起 死亡 。 婴 幼儿 红细胞 的 还 原型 辅酶 I- 还 
原 高 铁血 红 蛋 白 酶 活性 较 低 ， 当 人 饮用 水 中 含有 亚 硝酸 盐 
类 ,或 其 尿布 为 荧 胺 等 染 料 印染 时 ,可 出 现 本 症 。 若 其 高 
铁血 红 蛋 白 浓度 达 10% 时 ,产生 溶血 。 治 疗 则 根据 其 症状 
而 定 , 若 仅 有 紫绀 ,可 停 服 有 关 药 物 ， 或 离开 有 污染 的 环 
境 ,一 般 24 一 48 小 时 后 可 缓解 。 一 旦 有 合并 症 时 应 积极 
给 予 静脉 注射 甲 基 美 蓝 。 但 应 注意 ,对 于 6- 磷酸 葡萄 糖 
脱 氢 酶 缺乏 的 患者 ， 应 禁用 甲 基 美 蓝 。 因 甲 基 美 蓝本 身 
是 一 种 氧化 剂 ， 其 还 原 高 铁血 红 蛋 白 的 作用 是 通过 刺激 
还 原型 辅酶 I 有 关 酶 的 途径 ， 而 对 上 述 患 者 则 既 可 诱发 
溶血 ,又 无 还 原作 用 。 有 严重 症状 者 ， 可 采用 换血 治疗 ， 
以 排除 高 浓度 高 铁血 红 蛋 白 。 

先天 性 高 铁血 红 肥 白 血 症 件 有 血红 蛋白 M 病 是 一 
种 常 染色 体 显 性 遗传 性 疾病 .由 于 血红 蛋白 分 子 构成 中 ， 
氨基 酸 位 置 改变 或 交换 ,造成 一 种 异常 环境 ,使 血红 素 内 
铁 易 受 氧化 ， 而 出 现 高 铁血 红 和 蛋白 。 目 前 已 知 血红 蛋白 
M 病 有 五 型 ,其 中 四 型 (HbM-Boston .ITwate.Sas-Katon 及 
Hyde Park) 已 肯定 为 与 B 链 中 组 氨 酸 被 酷 氨 酸 所 代 
替 。 酷 氨 酸 侧 链 与 血红 素 的 铁 相 结合 形成 稳定 革 复 合体 ， 
使 2 价 铁 易 氧化 成 3 价 铁 。 本 病 发 病 率 不 高 , 尤 以 纯 合 子 


者 为 罕见 。 杂 合子 者 ,高 铁血 红 蛋 白 浓度 大 都 低 于 30% ， 
一 般 不 合并 其 他 症状 ， 亦 不 影响 寿命 。 若 系 % 链 上 异常 
时 ， 出 生 后 即 呈 楷 绀 ,B 链 上 者 则 在 出 生 后 3~4 个 月 才 
有 表现 。 因 此 本 病 必须 与 先天 性 及 后 天 获得 性 高 铁血 红 
蛋白 血 症 相 鉴别 。 一 般 不 需 治疗 , 甲 基 美 蓝 对 其 无 作用 。 

《部 共 能 ) 
gaowel renshen 
高 危 妊 娠 (high risk pregnancy) 。 对 孕妇 , 胎 
儿 、 新 生 儿 有 较 高 危险 性 的 妊娠 。 广 义 上 包括 下 列 情况 。 
孕妇 原 有 某 些 较 为 严重 的 疾病 ,如 糖尿 病 、 心 脏 病 、 高 
血压 病 ,肾脏 疾患 等 。@@ 过 去 有 不 良 分 娩 史 ,如 习惯 性 流 
产 或 早产 .死胎 、 死 产 、 新 生 儿 死亡 及 畸形 等 。@ 此 次 妊 
娠 有 某 些 异常 ,如 并 发 妊娠 高 血压 综合 征 .羊水 过 多 、 羊 
水 过 少 ,前 置 胎盘 ,胎盘 早期 到 离 等 。@ 估 计 此 次 分 娩 可 
能 有 异常 ,如 胎位 不 正骨 盆 狭 窄 等 。@ 孕 妇 及 家 属 对 胎 
儿 方 面 考 虚 更 多 的 ,如 高 年 初 产 (孕妇 年 龄 35 岁 》、 婚 后 
多 年 不 孕 经 治疗 后 方 妊娠 者 。 狭 义 者 是 指 妊娠 晚期 伴 有 
某 些 可 能 危及 母 儿 ,尤其 是 胎儿 的 情况 ,如 妊娠 高 血压 综 
合 征 、 糖 尿 病 ,心脏 病 合并 妊娠 或 由 其 他 原因 引起 的 胎儿 
在 子 官 内 发 育 迟 组 、 母 儿 血型 不 合 、 过 期 妊娠 等 。 高 危 姓 
媒 的 确定 主要 通过 询问 病史 、 体 格 检查 筛选 出 影响 孕妇 
和 胎儿 的 高 危 因 素 ,还 可 应 用 高 危 评分 方法 (如 将 异常 情 
况 以 分 值 表示 , 定 出 多 少 分 以 上 为 高 危 )， 以 反映 孕妇 和 
胎儿 的 高 危 程度 ,为 积极 处 理 提供 信息 ,为 了 保护 在 异常 
情况 下 的 母 儿 健康 ,减少 围 产 期 死亡 率 及 发 病 率 , 凡 已 确 
定 为 高 危 妊娠 者 应 该 加 强 孕期 保健 ， 尽 量 从 妊娠 早期 开 
始 产 前 检查 ( 见 孕期 卫生 ), 早 发 现 高 危 因素 ， 积 极 防治 。 
并 应 对 这 些 孕妇 建立 登记 卡片 ， 以 便 及 时 追踪 随访 。 妊 
娠 晚期 视 病 情 轻 重 程度 及 发 展 情况 及 时 入 院 。 当 继续 妊 
娠 将 严重 威胁 母体 健康 或 胎儿 生存 时 ,应 考虑 终止 妊娠 。 
终止 妊娠 的 方法 有 人 工 引产 及 直接 剖 官 产 两 种 ， 需 根据 
孕妇 产科 情况 .宫颈 条 件 、 胎 盘 功 能 状态 及 胎儿 在 官 内 缺 
氧 程度 作出 选择 ( 见 过 期 长 姬 )。 无 论 阴道 产 或 剖 官 产 均 
应 作 好 新 生 儿 抢救 准备 ， 并 对 新 生 儿 加 强 重点 护理 。 

《〈 周 世 梅 ) 
gooxueshuon xingcheng qingxlang 
高 血栓 形成 倾向 (thrombophilia) 。 正常 止血 
过 程 各 环节 的 失衡 可 以 发 展 成 血栓 栓塞 性 疾病 ， 并 逐渐 
加 剧 。 血 栓 栓塞 性 疾病 是 中 、 老 年 人 群 中 发 病 率 最 高 和 
容易 引起 死亡 的 疾病 之 一 。 由 于 诊断 .检测 方法 的 改进 、 
人 口 的 老龄 化 .生活 条 件 的 改善 导致 不 恰当 的 饮食 ,趋向 
于 久 坐 的 生活 方式 ,以 及 吸烟 ,口服 避孕 药物 等 影响 止血 
机 制 的 失 街 等 ， 目 前 这 类 疾病 的 发 病 率 正在 增加 。 

血栓 的 形成 过 程 ” 正 常 血 管 壁 是 防止 循环 血小板 、 

凝血 因子 粘 附 于 内 皮下 组 织 的 重要 屏障 。 一 旦 血管 壁 受 
损 , 血 小 板 和 内 皮下 组 织 发 生 粘 附 , 血 小 板 被 活化 ， 随 即 
发 生 一 系列 的 生化 反应 。 血 小 板 释放 出 其 颗粒 内 容 物 ,如 
ADP、5- 羟 色 腕 ,并 进一步 引起 血小板 聚集 。 活 化 的 血 小 
板 为 凝血 的 连锁 反应 提供 了 催化 的 表面 ， 从 而 加 速 了 北 
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血 反应 ， 导 致 歼 血 酶 的 产生 及 纤维 蛋白 形成 。 凝 血 醋 又 
是 一 种 强烈 的 血小板 促 聚 剂 、 促 使 血小板 聚合 物 形 成 被 
激活 的 血小板 进一步 合成 血栓 素 A,(TxA,) 和 内 环 氧化 
物 ， 使 血小板 团 块 进一步 扩大 。 增 大 的 血小板 团 块 由 于 
纤维 蛋白 丝 的 支撑 而 加 固 并 进一步 损害 血管 壁 。 

血栓 形成 过 程 受 一 系列 生理 因素 的 调节 ， 在 急性 血 
管 壁 受 损 时 机 体 有 一 系列 因素 促使 血小板 及 纤维 蛋白 栓 
子 形成 (形成 凝血 块 )， 另 一 方面 又 有 内 在 的 防卫 机 制 来 
去 除 血小板 聚合 物 及 溶解 纤维 蛋白 。 这 些 调节 因素 包括 
白细胞 血浆 蛋白 \ 流 变 学 因素 血管 壁 功能 。 某 些 外 来 的 
因素 可 以 扰乱 防卫 机 制 如 免疫 复合 物 、 病 毒 、 饮 食 、 化 
学 物质 等 ,可 以 加 速 血小板 聚集 ,同时 损害 内 皮 细胞 ， 有 
利于 血栓 形成 。 

机 体 三 种 主要 的 防御 机 制 ,@ 抗 凝血 梅 下 和 和 蛋白 C, 
是 一 类 天 然 存在 于 机 体内 的 抑制 物质 ， 能 有 效 地 阻止 过 
度 的 血栓 形成 。 抗 凝血 酶 理 是 一 种 糖 蛋白 ,由 肝脏 和 血管 
内 皮 细 胞 产生 ， 可 与 凝血 梅 结合 ,中 和 而 使 凝血 梅 灭 活 。 
抗 凝 血 酶 严 还 可 和 因子 区 a、Xa 结合 使 其 灭 活 ,因此 对 凝 
血 过 程 的 早期 和 中 期 都 有 持 搞 作用。 但 抗 凝 血 酶 卫 在 一 
般 情 况 下 活性 不 强 ， 在 肝素 存在 时 其 活性 增强 1 000 倍 。 
蛋白 C 是 一 种 天 然 的 抗 凝 物质 ,在 肝 中 合成 ,以 酶 原形 式 
存在 于 血浆 中 ,本 身 不 参与 凝血 的 连锁 反应 ,一 旦 有 凝血 
酶 形成 ， 凝 血 酶 -血栓 调理 蛋白 复合 物 就 可 以 激活 蛋白 
C 。 激 活 后 的 蛋白 C 可 使 7a\ 覃 a 蛋 白 分 解 而 使 后 者 灭 
活 。 从 而 阻 断 了 凝血 过 程 。 激 活 的 蛋白 C 还 可 使 纤 溶 酶 
原 ( 血 桨 素 原 ) 释 放 ， 并 促使 内 皮 细胞 释 出 组 织 型 纤 溶 酶 
原 激活 剂 ， 而 进一步 激活 纤维 蛋白 溶解 系统 。@ 前 列 腺 
素 D: 可 抑制 血小板 聚集 。 血 管内 皮 合成 的 前 列 环 素 
I,《PGI) 可 使 血小板 解 聚 。@ 纤 溶 酶 原 激活 剂 ， 促 进 纤 
溶 酶 (血浆 素 ) 的 形成 后 者 起 溶解 纤维 蛋白 的 作用 。 

防御 机 制 的 缺损 可 以 引起 反复 的 血栓 形成 ， 如 抗 凝 
血 酶 下 缺乏 、 蛋 白 C 缺乏 症 可 有 反复 的 深 静 脉 血 栓 形 成 
及 肺 栓塞 ， 纤 溶 能 力 下 降 也 可 引起 高 血栓 形成 倾向 。 

静脉 血栓 是 由 于 血液 凉 灌 ， 继 之 血液 覆 固 机 制 被 激 
活 和 血管 壁 受 损 。 因 为 是 在 血 流 缓慢 的 条 件 下 形成 的 ,小 
的 纤维 蛋白 -血小板 血栓 在 静脉 分 又 处 和 静脉 袋 内 沉积 
并 逐渐 增 大 。 血 栓 有 一 个 很 小 的 白色 头 部 和 很 长 的 红色 
尾部 称 红色 血栓 。 动 脉 血栓 形成 是 由 于 动脉 壁 的 强 样 硬 
化 ,使 血管 壁 的 防御 功能 减退 而 具有 致 血栓 性 。 由 于 动脉 
血栓 是 在 血 流 快 的 情况 下 形成 的 ， 血 栓 形成 与 血小板 功 
驶 状态 有 关 。 血 栓 的 白色 头 部 很 大 而 红色 尾部 很 小 ， 称 
白色 血栓 。 

高 凝 状态 和 血小板 高 聚集 力 ”有 顽固 血栓 形成 顷 向 
的 患者 都 有 血小板 促 凝 活性 的 增加 ， 某 些 有 血栓 形成 倾 
向 的 患者 凝血 时 间 及 凝血 活 酶 时 间 (APTT) 缩短 提示 有 
高 凝 状态 存在 。 因 此 高 血栓 形成 倾向 可 分 为 高 凝 状态 及 
高 血小板 聚集 状态 。 高 凝 状态 是 指 增加 血栓 形成 的 危险 ， 
而 同年 龄 正常 人 则 没有 。 可 分 为 继 发 性 和 原 发 性 高 凝 状 
态 。 如 妊娠 期 因子 而、 看、X 增加， 手术 后 患者 常 有 因子 
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便 、 区 、X 增加 ,恶性 肿瘤 患者 因子 但 增加 ,并 且 这 些 疾病 
都 可 伴 有 血浆 纤维 蛋白 原 的 增加 使 血液 粘度 增加 而 有 利 
于 血栓 形成 。 单 纯 的 凝血 因子 增加 不 能 作为 血栓 形成 的 
全 部 指标 ,而 预言 血栓 形成 倾向 。 活 化 的 凝血 因子 增加 ， 
并 存在 肝 清除 功能 受 损 或 血液 淤 计 的 情况 才 有 致 血栓 
性 。 纤 溶 活性 缺陷 也 是 引起 上 述 继 发 高 凝 状态 血栓 形成 
的 主要 原因 。 原 发 性 高 奖状 态 是 因 止血 机 制 的 原 发 性 缺 
陷 或 失衡 而 引起 ,如 抗 凝血 酶 互 缺乏、 蛋白 C 缺 乏 。 可 用 
特异 试验 来 诊断 。 

许多 疾病 有 血小板 聚集 力 增加 ， 可 用 一 系列 试验 来 
探测 ， 如 体外 血小板 聚集 反应 、 血 小 板 释放 反应 〈 如 
了 PF4)、 循 环 血小板 聚合 物 形成 、 血 小 板 寿命 等 伴 血 小 板 
高 聚集 力 的 疾病 有 :血栓 栓塞 性 疾病 ， 如 缺 血 性 脑 血 
管 病 (短暂 性 脑 缺 血 发 作 , 脑 血栓 形成 ,冠状 动脉 硬化 性 
心脏 病 (心绞痛 、 心 肌 梗死 ), 周 围 静脉 疾病 , 肢 端 缺 血 , 反 
复 深 静 脉 血栓 形成 。@@ 血 液 病 ,如 骨 香 增殖 性 疾病 ( 血 小 
板 增多 ,真性 红细胞 增多 症 等 ), 镜 状 细胞 病 , 血 栓 性 血 小 
板 减 少 性 紫 癫 。@@ 动 脉 粥 样 硬化 及 致 血栓 形成 的 因素 ， 
如 高 脂 血 症 工 型 ,糖尿 病 ,高 胱 氮 酸 尿 ,吸烟 ,口服 避孕 药 
物 等 。 

原 发 性 高 凝 状态 ”患者 因 缺 乏 某 一 正常 生理 抗 凝 物 
质 致 止血 机 制 失衡 而 发 生 的 血栓 形成 倾向 。 精 细 的 实验 
室 检查 可 助 确诊 。 正 常情 况 下 止血 机 制 受 三 种 抗 凝 机 制 
调控 和 平衡 ,使 涛 血 作用 局 限 在 受 损 血管 的 局 部 。 三 种 
抗 厂 机 制 为 抗 此 血 酶 下 、 蛋 白 C 和 纤维 蛋白 溶解 系统 。 

抗 用 血 醇 下、 中 和 丝氨酸 蛋白 酶 ， 如 因子 Ka、Xa、 
Ma、 了 Ha, 以 及 能 和 凝血 酶 形成 稳定 的 凝血 酶 - 抗 凝血 酶 
复合 物 ， 而 抑制 凝血 酶 活性 。 血 管内 膜 表面 存在 的 内 源 
性 肝素 样 物质 可 增加 抗 凝血 酶 下 的 活性 。 

先天 性 抗 凝 血 酶 了 缺乏 是 常 染 色 体 显 性 遗传 性 疾 
病 , 某 些 患者 可 合成 无 功能 的 抗 砂 血 酶 下 ,因而 血浆 水 平 
仍 正常 。 杂 合子 血浆 抗 凝血 酶 水 平 25 一 50 狗 ， 易 患 复发 
性 深 静 脉 血栓 和 肺 栓塞 ， 并 在 一 些 重要 的 解剖 部 位 发 生 
血栓 形成 ,如 肠系膜 静脉 血栓 形成 。 同 一 家 族 中 ,疾病 的 
严重 性 差异 很 大 ， 与 血浆 抗 凝 血 梅 下 的 水 平 并 不 一 致 在 
婴儿 至 老年 的 任何 年 龄 期 均 可 发 生 血栓 ， 尤 以 20~30 岁 
为 多 。 促 发 因素 与 其 他 无 抗 凝 血 酶 卫 缺 陷 者 的 诱发 因素 
相似 ,如 妊娠 ,口服 避孕 药 , 手 术 、 创 伤感 染 等 。 

依赖 免疫 学 试验 ， 发 现 功能 性 抗 凝 血 酶 下 的 血浆 水 
平 低下 ， 可 作出 诊断 。 

肝素 ， 用 于 血栓 栓塞 急性 期 的 治疗 。 由 于 肝素 的 搞 
凝 作用 取决 于 抗 凝 血 酶 下 的 血浆 水 平 ， 故 需 很 大 的 剂量 
〈“ 肝 素 耐 药 ") 来 达到 有 治疗 作用 的 APTT 值 。 这 一 现象 
提示 患者 可 能 为 搞 凝 血 酶 正 缺 乏 。 反 复发 生 血 栓 形 成 者 
需 终身 口服 抗 楷 剂 治疗 。 对 无 症状 的 患者 是 否 需 抗 凝 治 
疗 尚 有 争论 。 在 高 危 状态 如 妊娠 ,手术 后 ,长 期 卧床 ， 则 
需 抗 凝 治疗 。 

妥 白 C 系 统 蛋白 C 是 一 种 依赖 维生素 区 的 蛋白 
质 ， 其 活化 和 抗 覆 作用 需要 辅 因子 一 一 血栓 调理 蛋白 和 


凝血 酶 。 凝 血 酶 与 血管 内 皮 细 胞 表面 的 血栓 调理 蛋白 结 
合 ， 使 血浆 中 的 蛋白 C 活 化。 活化 的 蛋白 C(Ca) 可 使 因 
子 Ya 和 但 a 灭 活 ， 并 且 因 凝血 酶 与 血栓 调理 蛋白 结 
合 后 即 失去 促使 纤维 蛋白 凝 块 形 成 的 作用 ， 故 具 抗 凝 作 
用 。Ca 也 可 刺激 纤 溶 系统 使 之 活化 , 但 这 一 作用 的 生理 
意义 尚 不 清 。 蛋 白 S 也 是 一 种 依赖 维生素 K 的 蛋白 , 在 
Ca 灭 活 因子 Ya 时 需 蛋 白 S 为 辅 因子 。 因 为 蛋白 C 的 活 
化 依赖 于 凝血 酶 ， 已 证 实 只 在 抗 凝 血 酶 正 的 抗 凝 机 制 不 
起 作用 时 ， 和 蛋白 C 系统 才 被 激活 。 

@ 蛋白 C 缺 乏 症 ,为 常 染色 体 显 性 遗传 性 疾病 。 血 
浆 蛋 白 C 水 平 低 于 正常 50% 时 易 患 静脉 血栓 性 疾病 。 华 
法 令 诱发 皮肤 坏死 ,提示 为 蛋白 C 缺 乏 症 。 可 疑 患者 若 给 
以 大 剂量 华 法 令 首 剂 冲击 治疗 , 因 和 蛋白 C 半衰期 短 (5 一 6 
小 时 ,相似 于 了 于 )， 先 于 其 他 凝血 因子 首先 被 阻 断 ， 引 起 
微血管 栓塞 导致 特殊 性 的 皮肤 坏死 。 华 法 令 抗 凝 前 先 给 
以 肝素 ， 可 预防 此 并 发 定 。 和 蛋白 C 缺乏 纯 合 子 的 究 儿 可 
发 生 急性 暴发 性 紫 癌 。 

@ 蛋白 S 缺 乏 症 ,血浆 水 平 低 于 正常 60% 以 下 者 ， 
易 有 静脉 血栓 形成 。 与 抗 凝血 酶 下 或 蛋白 C 缺乏 症 的 临 
床 症状 相似 。 鉴 别 依赖 于 免疫 法 测定 蛋白 S 血浆 水 平 。 

纤维 各 白 溶解 纤 溶 活性 缺陷 可 引起 高 血栓 形成 倾 
向 ( 见 纤维 备 白 溶解 系统 )。 

@ 纤 溶 酶 原 - 纤 溶 酶 功能 异常 ， 常 有 家 族 性 静脉 血 
栓 ， 共 有 三 型 * 纤 溶 酶 原 活性 减退 但 抗原 性 正常 ! 功 能 性 
纤 溶 酶 原 血 桨 水 平和 抗原 性 呈 一 致 性 减少 ;血管 内 皮 细 
胞 释放 纤 溶 酶 原 激活 剂 的 功能 受 损 。 诊 断 依赖 于 对 纤 溶 
系 功能 的 精确 测定 ， 优 球 蛋白 或 血 凝 块 溶解 时 间 延 长 可 
提示 本 病 。 

@ 纤 溶 酶 原 活化 剂 的 抑制 物 , 纤 溶 酶 原 活化 剂 的 生 
理 抑制 物 增多 可 导致 静脉 和 动脉 血栓 形成 。 这 些 抑制 物 
的 确切 作用 机 理 尚 在 研究 中 。 

异常 纤维 虱 白 原 血 症 ”主要 引起 出 血 倾向 , 但 少数 
异常 纤维 蛋白 原 引 起 静脉 血栓 ,产生 硬性 纤维 蛋白 凝 胶 , 
对 纤 溶 酶 不 敏感 。 

继 发 性 高 凝 状态 ”如 口服 避孕 药 . 妊 娠 、 恶 性 肿瘤、 
骨髓 增生 性 疾病 、 高 脂 血 症 、 半 胱 氮 酸 尿 等 伴 有 的 高 凝 状 
态 。 致 病 机 理 复 杂 ， 尚 未 清楚 。 

狼疮 样 抗 凝 物 ”常见 的 抑制 物 ， 是 一 组 获得 性 自身 
抗体 体外 试验 能 直接 干扰 和 中 和 凝血 活 酶 复合 物 (FT、 
X .磷脂 ) 中 的 磷脂 成 分 ， 使 依赖 磷脂 的 凝血 试验 时 间 延 
长 ， 在 体内 有 致 血栓 性 。 常 见于 50~70% 的 系统 性 红斑 
狼疮 患者 ,长 期 酚 唑 嗪 治疗 者 、1/3 的 精神 病 患 者 、 其 他 
自身 免疫 性 疾病 、 药 物 诱发 狼疮 、 感 染 ， 甚 至 少数 无 基础 
疾病 者 。 患 者 常 伴 发 血栓 形成 自发 流产 。 认 为 与 抗体 至 
内 皮 细 胞 损伤 而 抑制 内 皮 细胞 的 正常 功能 有 关 。 实 验 室 
检查 部 分 凝血 活 酶 时 间 (APTT 或 KPTT) 延 长 , 且 不 被 加 
入 50 多 的 正常 血浆 所 纠正 。 组 织 帮 血 活 酶 抑制 试验 ， 抗 
心 磷脂 抗体 测定 等 可 助 诊断 。 

获得 性 抗 凝 血 栈 下 缺乏 羡 ”见于 肾病 综合 征 ， 由 于 


抗 凝 血 酶 瑟 从 尿 中 丢失 而 产生 血栓 并 发 症 。 

抗 凝 治疗 ”用 于 血栓 栓塞 性 疾病 及 其 并 发 症 的 防 
治 ,在 开始 治疗 前 必须 结合 患者 具体 情况 ,对 抗 凝 治疗 的 
利 坏 进行 全 面 考虑 ,并 作 血 小 板 计 数 、 出 凝血 时 间 测定 ， 
排除 止血 障碍 。 

肝素 抗 皮 作 用 较 广 , 是 抗 瞩 血 酶 下 的 辅 因子 ,有 抗 
凝血 酶 及 抗 血小板 粘 附 、 聚 集 的 作用 ,对 凝血 连锁 反应 中 
多 个 环节 均 有 抑制 作用 。 抗 凝 作用 迅速 ， 常 用 于 短期 内 
需要 抗 凝 治疗 或 口服 抗 凝 剂 前 用 此 药 。 

肝素 不 被 胃 肠 吸收 因此 口服 给 药 无 效 ， 需 静脉 给 药 
或 皮下 注射 , 因 注 射 部 位 可 引起 血肿 而 禁忌 肌肉 注射 ,可 
根据 凝血 时 间 试 管 法 或 PTT 调整 剂量 。 以 凝血 时 间 延 长 
至 20~30 分 钟 为 宜 ,或 APTT (/KPTT) 控制 在 正常 的 
1.5~2.5 倍 ,疗程 ?~10 天 。 

口服 抗 受 药 ”常用 制剂 有 双 香 豆 素 、 华 法 令 和 新 搞 
凝 。 适 用 于 抗 凝 疗法 时 间 较 长 者 和 深 静 脉 栓 塞 , 肺 梗塞 、 
心肌 梗塞 的 预防 性 治疗 。 

剂量 和 用 法 见 表 。 要 求 能 使 疾 血 酶 原 时 间 (PT) 延 
长 到 正常 的 1.5 一 2.5 倍 ( 即 24 一 30s) ， 低 于 此 标准 将 不 


香 豆 案 类 制剂 的 用 法 表 
达到 疗效 所 需 时 间 后 时 
名 称 湖 售后 作用 持 续 时 间 
双 香 豆 素 48~72 4~7 
华 法 令 20~30 5~9 
新 抗 凝 24~48 2 


能 起 抗 套 作用 ,超过 此 标准 常 有 出 血 的 危险 ,用 药 期 间 需 
每 天 测 一 次 套 血 梅 原 时 间 ， 病 情 稳定 后 每 周 或 每 月 测 一 
次 。 急性 静脉 栓塞 的 抗 凝 治疗 需 持续 到 病情 缓解 后 2~6 
周 。 复 发 性 静脉 栓塞 需 治疗 持续 到 症状 缓解 后 3 一 4 个 


月 。 停 药 后 又 有 新 的 栓塞 发 生 ， 则 需 继续 抗 凝 治疗 。 深 | 


静脉 或 肺 栓塞 患者 ， 在 肝素 治疗 之 后 (两 者 可 重 释 治疗 
2 一 5 天 ) 常 需 3 一 6 个 月 的 口服 抗 凝 治疗 。 某 些 慢性 静脉 
功能 不 全 、 心 养 膜 修复 术 、 心 房 纤 额 的 患者 抗 柳 治 疗 期 需 
更 长 些 。 

溶 栓 治疗 药物 激活 纤 溶 系 ,形成 大 量 纤 溶 酶 ,加 速 
血栓 溶解 。 出 血 的 发 生 率 较 口服 抗 凝 治疗 为 高 。 对 发 病 
3 天 以 内 的 患者 疗效 较 好 。 

链 灌 本 CSK) 疗程 1~3 天 , 若 血栓 已 溶解 则 6h 后 
停 药 ， 待 凝血 酶 时 间 小 于 正常 2 倍 ， 继 续 给 以 肝素 及 口 
服 抗 雍 剂 维持 。 

尺 灌 轿 (UK) 疗程 6~12 天 ， 继 续 以 肝素 ,口服 抗 
凝 剂 防止 血栓 再 发 。 ( 浅 家 结 ) 


gooxueya 

高 血压 (hypertension) ”体循环 动脉 血压 ( 包 
括 收缩 压 和 舒张 压 ) 增高 的 现象 。 是 危害 人 民 健 康 的 一 
种 常见 的 临床 综合 征 。 血 压 是 推动 血液 在 动脉 血管 内 向 
前 流动 的 压力 ， 也 是 血液 施加 于 动脉 管 壁 上 的 压力 。 动 
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脉 血压 的 高 低 主要 受 四 种 因素 的 影响 : 即 心肌 收缩 力 、 循 
环 血 容量 、 周 围 动 脉 的 阻力 及 动脉 管 壁 的 伸缩 性 〈 硕 应 
性 )。 当 心室 收缩 时 ,将 血液 从 心脏 搏 出 , 射 人 动脉 ， 沿 动 
脉 血管 向 前 流动 ,这 是 形成 血压 的 主要 因素 周围 细小 动 
脉 的 小 口径 、 以 及 血液 内 容 物 间 的 相互 摩擦 和 血液 与 血 
管 壁 间 的 摩擦 所 造成 的 阻力 ,是 维持 血压 的 重要 因素 。 血 
管 腔 内 充盈 着 适量 足够 的 循环 血 量 , 故 心室 收缩 时 ,向 前 
流动 的 血液 可 将 此 收缩 时 产生 的 压力 传 到 动脉 壁 ， 形 成 
施加 在 动脉 壁 上 的 侧 向 压力 。 后 者 使 动脉 管 壁 的 弹力 纤 
维 伸 长 ， 动 脉 管 腔 被 动 地 扩张 ， 以 缓冲 心室 收缩 时 对 动 
脉 管 壁 突然 增加 的 压力 。 当 心室 舒张 时 ,心室 射 血 停止 ， 
血管 内 压力 原 应 下 降 到 零 , 但 此 时 扩张 的 主动 脉 回 缩 , 既 
可 压迫 动脉 内 血液 继续 向 前 流动 ， 又 可 维持 血液 对 动脉 
壁 的 侧 向 压力 ， 保 持 了 一 定 水 平 的 舒张 压 。 因 此 形成 了 
规律 性 的 动脉 血压 变化 。 

流行 学 调查 证 明 血 压 分 布 是 旺 连 续 性 的 。 "正常 血 
压 "与 “高 血压 "的 划分 都 是 人 为 的 。 血 压 水 平 也 因 性 别 、 
年 龄 ,种族 及 其 他 因素 而 有 变化 ,正常 成 人 的 血压 收缩 压 
么 18.7kPa(140mmHg), 舒 张 压 和 12.0kPa(90mmHg)。 在 
不 同 的 生理 情况 下 ,如 休息 和 运动 .安静 和 激动 、 空 腹 和 
饱餐 .早晨 和 晚间 ,血压 数值 常 有 一 定 的 波动 。 一 般 动脉 
血压 = 心 排 血 量 x 周围 动脉 阻力 ;而 心 排 血 量 一 心率 x 
每 心 捕 量 。 当 心肌 收缩 力 加 强 ， 心 捕 量 和 心 排 血 量 增加 
时 ,血压 增高 ,其 中 以 收缩 压 增高 较 明 显 , 因 而 脉 压 (收缩 
压 与 舒张 压 之 差 ) 增 大 ， 反之, 即 血 压 下降 。 当 心率 增 快 
时 ,血压 增高 , 常 以 舒张 压 增高 明显 , 故 脉 压 减 小 ;而 心率 
碱 慢 时 ,血压 增高 常 以 收缩 压 增高 为 主 , 故 脉 压 增 大 。 当 
循环 血 量 不 足 时 ,血压 下 降 。 周 围 动脉 阻力 与 神经 .体液 
因子 及 血管 壁 局 部 的 离子 自动 调节 有 关 。 如 动脉 壁 上 的 
w- 受 体 受 神经 刺激 可 导致 血管 收缩 , 血压 上 升 ; 而 B- 受 
体 兴奋 时 可 使 血管 扩张 ,血压 下 降 。 如 体液 因素 中 的 前 列 
腺 素 及 缓 动 素 有 扩张 血管 作用 ， 体液 中 的 血管 紧张 素 及 
儿 和 茶 酚 胺 则 有 收缩 血管 的 作用 。 又 如 主动 脉 硬化 ,动脉 
壁 伸缩 性 (顺应 性 ?降低 时 ,收缩 压 增高 , 脉 压 增 大 。 或 血 
中 钠 离 子 浓度 增高 ,可 使 小 动脉 壁 的 含水 量 增高 ,引起 周 
围 动脉 阻力 增高 ， 钠 小 留 使 血 容量 增多 ， 都 可 使 血 庄 增 
高 。 血 液 粘 度 增加 可 使 周围 阻力 增高 ,因而 血压 增高 。 以 
动脉 阻力 增高 为 主 的 高 血压 ， 和 舒张 压 的 增高 更 为 显 


著 。 

中 国 20 岁 以 上 人 群 高 血压 的 患 病 率 平均 为 9.1% 
《 含 临界 高 血压 )。 估 计 全 国有 血压 升 高 患者 9000 万 人 ， 
与 1960 年 代 相 比 上 升 50~100% ， 比 欧 、 美 等 国 的 成 人 
血压 升 高 患 病 率 低 。 而 继 发 性 高 血压 的 患 病 率 仅 占 高 血 
压 人 群 的 1~5%。 中 国 华北 、 东 北 地 区 属 高 发 及 较 高 发 
区 ， 而 西南 、 西 北 及 东南 沿海 各 地 属 低 发 及 较 低 发 区 。 
东部 高 于 西部 ， 北 部 高 于 南部 , 城 市 高 于 农村 。 男女 
两 性 的 血压 都 随 年 龄 而 增长 ， 女 性 50 岁 以 后 增长 更 明 
显 。 收 缩 期 血压 增高 可 随 年 龄 增长 ,但 舒张 期 血压 在 55 一 
60 岁 以 后 即 不 再 增加 。 在 美国 , 黑人 患 病 率 明显 高 于 白 
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人 。 流行 学 研究 资料 表明 ,不管 是 收缩 压 或 舒张 压 ,动脉 
血压 愈 高 ， 心 血管 疾病 发 病 率 和 死亡 率 就 全 高 。 同 时 它 
是 充血 性 心力 衰 竟 的 主要 原因 ， 也 是 冠状 动脉 弦 样 硬化 
疾病 、 脑 血管 疾病 、 肾 血管 疾病 的 主要 风险 因子 。 在 美 
国 ， 超 过 一 半 的 心脏 意外 及 2/3 卒中 患者 过 去 都 患 有 高 
血压 。 

判断 高 血压 的 标准 成 人 血压 多 次 超过 18.7/12.0 
kPa(140/90mmHg) 即 为 血压 升 高 世界 卫生 组 织 建议 使 
用 的 高 血压 诊断 标准 ， 成 人 高 血压 为 收缩 压 > 21.3kPa 
(160mmHg) 和 /或 舒张 压 宇 12.7kPa(95mmHg)。 临 界 
高 血压 为 血压 值 介 于 正常 与 高 血压 之 间 。 在 临床 上 ,有 
人 认为 舒张 压 增高 更 有 论断 意义 。 若 舒张 压 在 12.7 一 
13.9kPa(95~104mmHg).14.0~15.2kPa(105~1l4mm 
Hg) 及 > 15.5kPa(115mmHg) 者 分 别 为 轻 、 中 ,重度 高 血 
压 。 儿 童 高 血压 的 诊断 标准 水 平 应 低 于 成 人 。 儿 童 血压 
测量 袖 带 宽度 根据 美国 心脏 协会 建议 应 为 ，<1 岁 ， 
2.5cmy1~4 岁 ，5 一 6cmi 4 一 8 岁 ,8 一 9cmi 成 人 则 为 
12.5cm。 儿 童 动脉 音 可 延续 到 压力 降 至 零 时 , 故 应 以 科 
罗 特 科 夫 第 四 期 为 舒张 期 血压 标准 。 过 去 有 高 血压 史 ,长 
期 (3 个 月 以 上 ) 未 经 治疗 ,此 次 血压 检查 正常 者 ,不 列 为 
高 血压 ;一 向 服药 治疗 而 此 次 检查 血压 正常 者 , 仍 列 为 高 
血压 。 有 疑问 者 可 在 停 药 1 个 月 后 复查 再 作 判 断 。 

按 胜 器 损伤 程度 划分 ,高 血压 可 分 为 一 ,二 ,三 期 。 

一 期 ， 没 有 胜 器 损伤 的 客观 证 据 。 

二 期 ， 具 有 以 下 脏 器 损伤 中 的 任何 一 项 ,体检 ,X 身 
线 ,心电图 或 超声 心动 图 示 左 室 肥大 或 扩大 ;视网膜 动脉 
弥漫 性 或 局 限 性 变 窄 ， 尿 蛋白 和 /或 血 肌 栈 浓度 经度 升 
高 。 - 

三 期 ， 有 高 血压 所 致胜 器 损伤 的 症状 和 体征 或 功能 
障碍 ,如 左 心 囊 竟 、 脑 出 血 、 高 血压 脑病 , 肾 功 能 衷 竟 、 视 
网 膜 出 血 , 渗 出 及 视 乳头 水 肿 。 

常见 于 三 期 高 血压 者 尚 有 心绞痛 ,心肌 醒 死 .版 内 动 
脉 血栓 形成 .夹层 动脉 瘤 \ 动 脉 阻塞 性 疾病 。 但 这 些 疾病 
不 能 作为 划分 三 期 高 血压 的 依据 。 

高 血压 的 分 类 ”可 分 为 原 发 性 和 继 发 性 两 大 类 〈 见 
下 页 表 )。 

原 发 性 高 血压 又 称 高 血压 病 ， 是 以 血压 升 高 为 主要 
表现 的 一 种 独立 疾病 ， 约 占 所 有 高 血压 病人 的 90% , 主 
要 是 周围 小 动脉 阻力 增高 为 主 ， 血 容量 与 心 排 血 量 增高 
则 为 次 要 因素 。 

高 血压 的 病因 及 发 病 机 理 ” 原 发 性 高 血压 《高 血压 
病 ) 的 病因 未 明 , 可 能 有 以 下 因素 。 

@ 午 传 因素 。 关 于 原 发 性 高 血压 的 遗传 方式 和 发 病 
机 理 有 多 基因 、 单 基因 之 争 ,但 更 多 是 多 基因 遗传 。 可 能 
存在 遗传 性 生物 化 学 缺陷 及 遗传 易 感 性 多 个 遗传 因素 通 
过 不 同 机 制 影响 血压 ,而 引起 血压 升 高 。 血 压 有 家 族 聚 集 
现象 , 单 合子 李 生 儿 比 双 合子 李 生 儿 间 血压 更 接近 。 病 人 
家 族 中 有 高 血压 病 者 可 高 达 50%， 动物 实验 也 提示 本 病 
有 址 传 缺陷 的 内 在 因素 。 


边缘 性 高 血压 


加 
不 全 、 动 静脉 、 动 肪 导管 未 团 . 利 
收缩 期 高 血压 和、 训 动力 信 环 等, 也 由 


原 发 性 高 血压 
原 发 性 高 血压 
恶性 期 


肾 实质 性 ， 皮 小 球 性 肾炎 、 肾 再 肾 炎 、 肾 
春 肿 性 疾病 等 
肾 动脉 性 ;动脉 粥 样 硬化 性 、 非 动脉 粥 样 


肾 人 性 高 血压 。| 。 硬化 性 (纤维 性 )、 其 他 ( 葵 塞 性、 凤 周 
图 血肿 ) 
红 饼 如 : 两 侧 友 切除 后 或 无 宵 功 能 
继 
甲状 腺 功能 亢进 
所 分 沁 竹 。。 | 四 类 旁 妥 功能 亢进 
肢 端 肥大 
高 钙 
"ee 
发 | 个 上 腺 实 病 | ”生物 合成 蜡 斌 乏 , 勿 上 藉 钙 质 性 、 哺 欠 
细胞 痢 
主动 脉 纳 守 
妊 虐 高 血压 综 
他 | 全 
如 孕 药 .甘草 、 促 包 上 路 皮质 激素 和 局 上 
药 掀 引起 腺 皮质 激 案 , 镇 请 区 等 
增高 ,急性 血 系 质 病 、 吉 兰 - 巴 才 
神经 原 性 二 氏 综 合 征 、 间 芒 综 合 征 


@ 膳食 影响 。 过 多 摄 钠 及 膳食 中 钠 、 钾 、 鲈 、 镁 离子 
及 其 比例 失调 可 能 是 致 病因 素 之 一 。 认 为 钠 注 留 使 细胞 
外 液 增多 ,引起 心 排 血 量 增高 ， 小 动脉 壁 的 含水 量 增高 ， 
引起 周转 阻力 增高 ;两 者 均 可 使 血压 增高 .也 有 人 认为 钠 
对 血压 增高 是 有 条 件 的 , 仅 对 有 址 传 缺陷 的 人 起 作用 。 每 
日 摄 盐 在 3g 以 下 的 地 区 ,平均 血压 不 高 ， 每 日 摄 入 钠 盐 
多 达 7~8g 以 上 者 , 患 病 率 高 。 另 外 ,高 蛋白 质 膳食 可 能 
减轻 高 钠 对 血压 的 不 利 影响 ， 这 也 间接 说 明 钠 盐 与 血压 
增高 的 关系 。 流 行 学 调查 认为 某 些微 量 元 素 如 锯 与 之 也 
有 关 。 

@ 职业 和 环境 ,不 同 的 职业 高 血压 患 病 率 有 明显 差 
别 , 如 司机 会计、 电报 员 、 高 空 作业 者 患 病 率 较 高 ， 这 表 
明 注 意 力 高 度 集中 ,精神 紧张 以 及 对 视觉 .听觉 形成 慢性 
刺激 的 环境 可 引起 反复 的 精神 紧张 和 创伤 ， 导 致 大 脑 皮 
质 兴奋 和 抑制 过 程 失 调 ， 皮 质 下 血管 舒 缩 中 枢 形成 以 血 
管 收缩 神经 冲动 占 优势 的 兴奋 灶 , 引 起 全 身 小 动脉 痉挛 ， 
周围 阻力 增高 ,因而 导致 血压 升 高 。 

@ 肾 原 学 说 ( 肾 素 -血管 紧张 素 -醛固酮 学 说 )。 认 为 
肾脏 缺 血 时 , 肾 小 球 旁 器 中 球 旁 细 胸 和 /或 血 钠 减少 ， 血 
钾 增 多 时 致密 斑 细 胞 增加 肾 素 分 泌 ， 在 血浆 内 肾 素 将 肝 


脏 产生 的 血管 紧张 素 原水 解 为 血管 紧张 素 1， 后 者 再 经 
肺 循环 中 转化 酶 的 作用 转化 为 血管 紧张 案 1。 血管 紧张 
素 工作 用 于 中 枢 增加 交感 神经 冲动 发 放 或 直接 收缩 血 
管 ， 还 刺激 肾上腺 分 泌 醛 固 酮 引起 钠 洲 留 。 以 上 因素 都 
可 引起 血压 增高 。 高 血压 病 中 ， 多 数 病人 血浆 肾 素 水 平 
正常 ,少数 病人 减低 或 增高 ;恶性 高 血压 时 肾 素 增 多 。 此 
说 只 能 解释 肾 性 高 血压 的 发 生 。 

肾脏 船 质 产生 的 前 列 腺 素 As、PE 可 调节 肾 血 流 分 
布 ,使 皮质 血 流 增多 , 傅 质 血 流 减少 ,抑制 钠 的 再 吸收 ,并 
扩张 肾 外 小 动脉 而 降低 血压 。 此 外 ,由 肾 、 胰 等 器 官 产生 
的 激 肽 酶 作用 于 激 肽 原 使 其 转化 为 激 肽 , 激 肽 扩张 血管 ， 
利 钠 利水 ,还 促进 前 列 腺 素 的 释放 ,使 血压 下 降 。 激 肽 酶 - 
激 肽 -前 列 腺 素 系统 的 缺陷 也 可 以 导致 血压 升 高 目前 认 
为 高 血压 病 的 发 病 机 理 是 各 种 因素 的 复杂 综合 。 已 从 细 
胞 水 平 探索 原 发 性 高 血压 的 发 病 机 理 ， 这 包括 细胞 膜 通 
透 性 ,离子 转运 异常 ;细胞 合成 活性 增高 细胞 内 电解 质 
如 钠 、 钾 , 锌 、 饮 等 含量 的 异常 ， 溶 酶 体 酶 、 碱 性 磷酸 酶 、 
5- 核 苍 酸 酶 等 细胞 内 酶 活性 的 异常 等 。 高 血压 很 可 能 是 
环境 因素 (应 激 、 摄 盐 过 多 ) 与 内 在 的 遗传 性 生物 化 学 缺 
陷 和 遗传 易 感性 相互 作用 的 结果 。 

病理 生理 及 临床 表现 原 发 性 高 血压 是 长 期 进展 性 
疾病 ,童年 就 可 能 发 现 ,但 并 非 年 轻 时 有 潜在 性 高 血压 者 
必 发 展 为 成 年 期 的 高 血压 ， 且 高 血压 有 长 时 间 典 型 的 无 
症状 阶段 ， 也 很 少 自然 缓解 。 原 发 性 高 血压 早期 的 血 流 
动力 学 变化 呈现 为 心 排 血 量 增加 及 心率 增 块 ， 而 总 周转 
阻力 正常 或 仅 轻 度 升 高 ,同时 可 能 有 周围 小 静脉 收缩 , 亦 
可 能 反映 肾上腺 素 能 物质 对 心血 管 系统 的 影响 。 早 期 症 
状 可 能 有 头痛 、 头 旱 、 失 眠 、 记 忆 力 威 退 、 注 意 力 不 集 中 、 
烦 问 、 乏 力 及 心性 等 与 植物 神经 功能 紊乱 有 关 的 症状 但 
多 数 病 人 无 症状 , 仅 在 体检 时 侦 然 发 现 ,少数 病例 甚至 到 
发 生 脑 血管 意外 时 才 发 现 高 血压 。 后 期 ,' 由 于 周围 阻力 
及 左 室 做 功 增加 ,出 现 心脏 左 心室 肥厚 。 同 时 ,由 于 心 排 
血 量 及 每 搏 心 排 血 量 下 降 , 最 终 导 致 充血 性 心力 衰竭, 常 
以 左 心 衰竭 为 主 ,由 于 高 血压 可 促进 动脉 粥 样 硬化 ,部 分 
患者 可 合并 有 冠 心 病 而 发 生 心 绞 痛 、 各 种 心律 失常 乃至 
心肌 梗死 的 临床 表现 。 

随 着 高 血压 的 进展 , 肾 血管 阻力 相应 升 高 , 肾 血 流量 
下 降 , 肾 小 球 滤 过 率 也 下 降 ,出 现 肾 功能 不 全 。 可 见 多 尿 、 
夜 果 、 尿 比重 降低 等 浓缩 功能 减低 。 由 于 周围 阻力 继续 
增加 ,血浆 容量 减少 ,最 后 出 现 肾 功 能 衰竭 及 相应 尿毒 症 
的 症状 ,如 尿 少 ,恶心 .呕吐 及 血 中 肌 栈 和 尿素 氨 增 高 等 。 

当 血 压 增高 时 , 常 有 头痛 ,头晕 、 头 部 沉重 或 颈项 板 
紧 感 。 头 时 可 为 暂时 性 或 持续 性 ， 伯 有 了 眩晕 者 较 少 。 在 
高 血压 病人 中 ， 维 持 脑 血 流量 所 需 的 血压 并 值 较 正常 时 
高 ,血压 虚 降 时 常 可 发 生 脑 缺 血 而 致 头 量 等 症状 。 高 血 
压 所 致 的 大 脑 .小 脑 、 脑 干 出 血 较 脑 血栓 形成 更 为 多 见 。 
症状 轻重 与 血压 增高 程度 可 不 一 致 。 此 外 ,可 有 鼻 邮 、 月 
经 过 多 或 眼球 结合 膜 下 出 血 。 

小 卒中 即 一 时 性 或 间 欢 性 脑 部 血管 痉挛 。 可 使 脑 组 
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织 缺 血 而 产生 头痛 、 暂 时 性 失语 、 失 明 、 肢 体 活动 不 便 甚 
至 偏 次 。 常 突然 发 生 , 持 续 时 间 绝 大 多 数 在 24 小 时 内 的 
局 限 性 可 逆 性 神经 功能 损伤 .CT 检查 证 实 小 卒中 也 有 很 
小 的 梗死 区 。 上 述 表现 可 能 为 脑 动脉 内 发 生 微型 栓塞 引 
起 一 过 性 脑 供血 不 足 ， 并 非 脑 血管 痉挛 的 结果 。 

高 血压 脑病 常 指 血 压 极度 升 高 或 脑 血 管 严重 而 持久 
地 痉挛 ,使 脑 循环 功能 发 生 急剧 障碍 ,引起 颅 内 压 增高 或 
脑 水 肿 , 表 现 一 过 性 神志 不 清 或 昏迷 、 抽 搞 ， 常 伴 剧烈 头 
痛 、 恶 心 . 哎 吐 。 快 速 降 压 治疗 可 使 病情 迅速 好 转 。 

中 国资 料 表明 高 血压 病 以 并 发 脑 血 管 病 变 死亡 最 
多 ,其 次 为 心脏 病变 ,累及 肾脏 而 致 尿毒 症 者 较 少 。 

急 进 ( 恶 ) 性 高 血压 的 基本 病变 是 纤维 素 样 动脉 坏 
死 ,病情 严重 ,发 展 迅速 ,血压 显著 增高 ,舒张 压 多 持续 在 
17.3 一 18.7kPa(130 一 140mmHg) 或 更 高 。 常 在 数 月 至 
1~2 年 内 出 现 严 重心 , 脑 、 肾 损害 ， 尤 其 是 视网膜 出 血 、 
渗 出 而 不 一 定 有 视 乳头 水 肿 。 仅 有 眼底 出 血 渗 出 者 应 诊 
为 急 进 期 (恶性 前 期 ) 高 血压 。 有 视神经 乳头 水 肿 等 可 诊 
为 恶性 高 血压 。 

临床 上 所 称 “高 血压 危 象 "是 以 血压 急剧 增高 引起 的 
严重 临床 表现 ， 主 要 为 恶性 高 血压 和 高 血压 脑病 。 

继 发 性 高 血压 常 由 以 下 病变 引起 ， 

， @ 肾脏 病变 引起 的 肾 动脉 狭 窗 可 引起 高 血压 。 最 常 
见 的 是 大 动脉 炎 所 致 ， 除 累及 肾 动脉 外 ， 还 影响 到 其 他 
的 大 动脉 。 肾 动脉 狭窄 引起 肾 缺 血 使 血压 增高 。 由 动脉 
内 膜 纤维 肌 性 增生 或 炎症 引起 者 多 见于 年 轻 人 ， 常 无 高 
血压 家 族 史 ， 病 程 发 展 快 ;由 粥 样 硬化 引起 者 多 在 50 岁 
以 后 发 病 。 多 数 患 者 在 上 腹部 或 肾 区 可 听 到 血管 性 杂音 。 
进一步 检查 可 作 放射 性 核 素 肾 图 静脉 肾 笛 造影 \ 测 定 分 
侧 肾 素 活性 比值 。 确 诊 依靠 肾 动脉 造影 肾 实质 病变 中 ， 
急 ,慢性 肾 小 球 肾炎 ,慢性 肾 天 肾炎 ， 多 囊 上 ， 放 射 性 肾 
炎 , 肾 结核 及 滥用 解 热 镇 痛 药 (主要 是 非 那 西 丁 ) 等 所 至 
肾病 ,可 引起 缺 血 而 导致 高 血压 。 尿 常规 变化 《蛋白 质 、 
细胞 成 分 及 管 型 ) 出 现在 高 血压 之 前 , 肾 功能 损害 往往 比 
较 严重 。 慢 性 肾炎 与 晚期 高 血压 伴 肾 功能 损害 者 有 时 不 
易 区 别 ; 有 急性 肾炎 史 或 反复 浮肿 史 、 明 显 贫血 、 血 浆 蛋 
白 低 , 氨 质 血 症 ,蛋白 尿 出 现 早 而 持久 、 血 压 增高 相对 轻 
等 支持 慢性 肾炎 的 诊断 。 

@ 肾上腺 疾病 。 嗜 铬 细胞 瘤 \ 肾上腺 籍 质 内 或 外 的 
肾上腺 情 质 组 织 过 度 活跃 ,分 说 过 多 的 儿 茶 酚 胺 ,可 产生 
阵 发 性 或 持久 性 高 血压 ,临床 表现 多 变 ,常见 有 心性 、 低 
热 、 多 汗 、 怕 热 等 。 血 压 增高 期 测定 尿 中 肾上腺 素 、 去 
甲 肾上腺 素 或 其 他 代谢 产物 3- 甲 氧 基 -4 羟 基 扁桃 酸 
(VMA), 若 显著 增高 ,提示 嗜 铬 细胞 瘤 。 静 脉 肾 竺 造影 、 
B 型 超声 检查 ,CT 等 可 能 显示 肿瘤 部 位 。 原 发 性 醛固酮 
增多 症 时 肾上腺 皮质 腺 瘤 或 增生 可 致 醛固酮 分 说 过 多 ， 
使 体内 钠 增 高 , 钾 降低 、 代 谢 性 碱 中 毒 、 血浆 肾 素 低 , 表 现 
为 肌 无 力 .周期 性 四 肢 麻 兽 或 抽 搞 、 烦 渴 . 多 尿 等 .B 型 超 
声 检查 、 肾 上 腺 皮质 的 放射 性 核 素 照相 和 肾上腺 血管 造 
影 .CT 等 有 助 于 显示 肾上腺 皮质 的 肿瘤 或 增生 ， 切 除 腺 
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瘤 可 纠正 血压 。 

@ 先天 性 主动 脉 缩 罕 , 多 见于 青少年 。 特 点 是 上 肢 
血压 增高 并 高 于 下 肢 , 而 下 肢 血 压 不 高 或 降低 ,形成 反常 
的 上 下 肢 血压 差别 《正常 时 平 臣 位 下 肢 血 压 较 上 上 肢 高 
2.67~5.33kPa 或 20~40mmHg)。 主 动脉 造影 可 确诊 。 

@ 药物 引起 的 高 血压 。 激 素 避 孕 药 对 所 有 妇女 均 能 
使 收缩 压 明显 升 高 ,舒张 压 轻 度 升 高 个别 情况 下 可 导致 
危 象 ， 机 理 不 详 。 停 药 后 血压 均 能 下 降 。 甘 草 具有 盐 皮 
质 激素 活性 ,使 收缩 压 升 高 , 钾 降低 。 停 药 后 ， 血 压 即 可 
下 降 。 

@ 妊娠 高 血压 综合 征 。 多 发 生 于 妊娠 后 期 3 一 4 个 
月 ,分 晚期 或 产后 48 小 时 内 。 以 高 血压 水肿、 蛋白 尿 为 
特征 。 妊 娠 期 舒张 压 >=11.3kPa(85mmHg) 或 较 前 升 
高 2.0kPa(15mmHg) 应 视 为 异常 。 一 般 应 卧床 , 限 盐 , 若 
无 效 须 用 抗 高 血压 药 ,但 利尿 药 对 母亲 和 婴儿 均 不 利 , 不 
宜 选用 。 

治 ” 重 在 非 药 物 治疗 。 积 极 开展 流行 学 调查 ， 以 
期 发 现 无 症状 的 早期 高 血压 病人 ， 有 助 于 早期 防治 。 

@ 非 药 物 治疗 。 减 轻 体 重 ,下 烟 酒 ， 限 制 盐 量 在 每 
日 4~6g 或 碱 少 平 日 盐 量 的 1/3。 停 用 致 高 血压 药物 , 增 
加 体力 活动 ,避免 不 利 的 心理 社会 因素 。 

@ 药物 治疗 。 可 用 阶梯 治疗 ， 一 般 以 利尿 药 ( 磋 嗪 
类 ) 或 B- 阻 浇 药 为 第 一 阶梯 药 。 第 二 阶梯 可 联 用 利尿 药 
和 B- 阻 沾 药 或 二 者 之 一 加 上 其 他 杭 敲 血压 药 如 交感 抑 
制药 或 血管 扩张 药 ,第 三 阶梯 则 为 利尿 药 、 交 感 抑制 药 与 
血管 扩张 药 合用 。 第 四 阶梯 为 在 上 述 基础 上 加 用 强 降 压 
药 股 乙 啶 ,长 压 啶 等 。 近 年 对 轻 ,中 度 高 血压 给 予 全 持 搞 
剂 或 以 小 量 肾 素 系统 抑制 剂 〈 甲 琉 丙 且 酸 ) 为 第 一 阶梯 
药 。 每 一 阶梯 药 量 均 无 须 用 至 最 大 , 撤 药 时 应 从 第 四 阶梯 
撤 起 .对 于 80 岁 以 上 老年 人 ， 尚 无 足够 证 据说 明 药物 治 
疗 的 价值 。 且 对 老年 用 药 时 应 以 立 位 血压 为 评定 疗效 的 
标准 ,防止 利尿 药 所 致 之 水 、 电 不 平衡 和 精神 抑郁 。 

高 血压 急症 时 酌 用 静 注 药物 如 硝 普 钠 .二 氮 唆 、 柳 革 
心安 、 腹 鞋 中 嗪 和 肉 利 尿 药 。 哮 铬 细胞 瘤 术 前 先 用 %- 受 
体 阻 灌 药 ,起 效 后 可 再 加 B- 阻 浇 药 。 原 发 性 症 未 
能 手术 纠正 者 可 给 安 体 舒 通 、 氨 匠 唆 啶 \ 氨 氧 吡 咪 。 

长 期 降 压 对 舒张 压 >=12.7kPa(95mmHg) 者 可 使 座 
中 、 夹 层 动脉 瘤 和 心 衰 明显 减少 ， 但 不 能 减少 心肌 梗死 。 
至 于 舒张 压 在 12.0 一 12.7kPa(90 一 95mmHg) 的 高 血压 


是 否 需 药物 治疗 仍 有 争议 。 《 刘 丽 年) 
gooyuanbing 
高 原 病 (mountain sickness) 由 平原 进入 高 


原 ， 或 由 低 海拔 地 区 进入 海拔 更 高 的 地 区 时 ， 由 于 对 高 
海拔 地 区 低 氧 环境 的 适应 能 力 不 全 或 失调 而 发 生 的 综合 
征 。 又 称 高 山 病 。 此 二 词 无 严格 区 别 ， 但 “高 原 "一 词 所 
包括 的 范围 更 为 广泛 ,其 中 也 包括 高 山 , 所 以 “高 原 病 "一 
名 似 为 更 妥 。 中 国 国内 过 去 长 期 称 之 为 “高 原 适 应 不 全 
症 ”, 这 一 命名 不 够 确切 ， 中 国学 者 已 倾向 采用 “高原 病 ” 


一 词 。 高 原 低 氧 环境 引起 机 体 缺 氧 是 发 生 高 原 病 的 根本 
原因 。 上 呼吸 道 感染 .疲劳 .寒冷 ,精神 紧张 .饥饿 、 妊 媒 
等 常 为 发 病 诱因 。 因 人 体 进入 高 原 的 速度 、 停 留 时 间 各 
异 ,以 及 个 体 间 又 存在 差异 等 , 故 临床 表现 颇 不 相同 。 高 
原 病 可 分 为 急性 和 慢性 高 原 病 等 不 同类 型 。 共 同 的 临床 
表现 主要 由 缺 氧 引起 ,如 头痛 、 头 氏 \ 心 慌 , 气 促 ,恶心 . 哎 
吐 \ 乏 力 ,失眠 、 眼 花 , 嗜 睡 、 手 足 麻木 等 。 唇 指 发 绀 、 心 
律 增 快 等 其 他 症状 和 体征 则 视 类 型 不 同 而 异 。 最 为 有 效 
的 预防 措施 是 在 进入 高 原 前 在 预 登 高 的 中 则 高 度 上 进行 
适应 锯 炼 。 亦 可 同时 服用 有 明显 抗 缺 氧 作用 的 预防 药物 ， 
如 复方 党 参 片 、 麦 霉 片 . 青 兰 片 等 ， 还 可 服用 维生素 C 和 
其 他 水 溶性 维生素 、 维 生 素 等 。 吸 氧 及 转 低地 治疗 对 
各 型 均 有 效 。 

高 原 一 般 指 海拔 3 000m 以 上 ,对 机 体 产生 明显 生物 
效应 的 地 区 。 中 国 高 原 面积 大 ,海拔 3 000m 以 上 的 地 区 
约 占 全 国 总 面积 的 1/6, 横 百 西藏 .青海 ,新疆 、 云南 、 贵 
州 数 省 区 。 高 原 气候 特殊 ,主要 是 气压 低 , 随 着 海拔 的 升 
高 ,空气 分 子 密度 逐渐 减 小 ,空气 稀薄 ,大 气压 降低 .同时 
氧 分 压 也 降低 ,如 海拔 3 000m 高 度 大 气 含 气量 为 海平 面 
的 72% ,5 000m 高 度 大 气 含 气量 只 有 海平 面 的 57%。 高 
原 地 区 大 气压 降低 ， 特 别 是 大 气 中 的 含 气量 和 氧 分 压 降 
低 , 可 造成 人 体 的 供 氧 不 足 , 即 低压 缺 氧 ， 这 是 发 生 高 原 
病 的 基本 病因 。 

高 原 病 多 发 于 登山 者 、 到 高 原 的 旅游 者 ,进入 高 原 的 
部 队 和 职工 等 移居 者 ， 亦 可 见于 高 原 世 居 者 。 发 病 率 视 
类 型 不 同 而 高 低 不 等 。 如 急性 高 原 病 轻型 (反应 型 ) 的 发 
病 率 可 达 80% 以 上 , 不 经 治疗 数 日 即 可 恢复 ， 而 急性 高 
山 病 重型 之 一 (高 原 肺 水 种) 的 发 病 率 较 低 ,但 死亡 率 高， 
抢救 不 及 时 可 危及 生命 。 

根据 资料 ,经 常 在 1500~3 000m 海 拔高 度 生活 和 劳 
动 的 人 超过 10 500 万 ,而 在 海拔 3 000m 以 上 地 区 居住 的 
人 约 为 2 500 万 ， 而 且 随 着 对 高 原 地 区 的 开发 和 旅游 业 
的 发 展 ,高 原 居民 数 还 在 不 断 增 加 。 正 确认 识 、 准 确诊 断 
和 有 效 防治 高 原 病 ， 对 进入 高 原 的 人 和 高 原 居民 保健 具 
有 重要 意义 。 

高 原 病 的 分 类 “中 外 均 尚 未 统一 。 一 般 可 按 发 病 的 
急 缓和 病程 的 长 短 分 为 急性 高 原 病 和 慢性 高 原 病 两 大 
类 。 

急性 高 原 病 指 初 人 高 原 时 出 现 的 急性 缺 氧 反应 或 疾 
病 。 依 其 严重 程度 分 为 轻型 (或 良性 ) 和 重型 《或 恶性 )。 
轻型 即 反应 型 或 急性 高 原 反应 ;重型 又 分 为 ，@ 脑 型 急 
性 高 山 病 (又 称 高 原 昏 迷 或 高 原 脑 水 肿 ); @ 肺 型 急性 高 
原 病 (又 称 高 原 肺 水 肿 ); 加 混合 型 《 即 肺 型 和 脑 型 的 综 
合 表现 )。 

慢性 高 原 病 指 抵 高 原 后 半年 以 上 方 发 病 或 原 有 急性 
高 原 病 症状 迁延 不 愈 者 ， 少 数 高 原 世 居 者 亦 可 发 病 。 中 
将 慢性 高 原 病 依 其 主要 临床 表 现 分 为 @ 高 原 心 许 
病 ，@@ 高 原 红细胞 增多 症 ， 人 @@ 高 原 血压 异常 〈 包 括 高 原 
高 血压 和 高 原 低 血压 )，@ 混 合 型 慢性 高 原 病 ( 即 心脏 病 


与 红细胞 增多 症 同时 存在 )。 国 外 未 将 慢性 高 原 病 作 上 述 
分 型 ， 而 统称 之 为 慢性 高 原 病 或 蒙 赫 氏 病 。 中 国 的 分 型 
更 为 具体 细致 ， 便 于 临床 诊断 和 治疗 。 

轻型 急性 高 原 病 ”又 称 急性 高 原 反应 。 是 急性 高 原 
病 的 轻型 ,良性 ,是 由 平原 进入 高 原 或 由 较 低 海拔 地 区 进 
入 更 高 海拔 地 区 后 ,在 短 时 期 内 发 生 的 一 系列 缺 氧 反 应 。 
多 属 机 体 对 低 氧 环境 的 生理 适应 反应 。 一 般 发 生 在 海拔 
3 000m 以 上 地 区 .发 病 高 峰 期 是 在 进入 高 原 后 24~48 小 
时 ,通常 1 一 2 周 即 可 自 愈 。 本 病 以 高 原 移居 者 为 主 ， 高 
原 世 居 者 或 已 适应 某 高 度 的 移居 者 ， 再 进入 更 高 海拔 地 
区 时 ,或 回 平原 地 区 停留 一 段 时 间 后 再 返回 高 原 时 , 仍 可 
发 生 本 病 。 

发 病 机 理 尚 不 十 分 清楚 。 显 然 缺 氧 仅 是 一 个 起 动 
因素 ， 并 非 是 许多 症状 的 直接 原因 。 因 为 当 暴露 于 高 原 
时 ， 在 数 分 钟 内 体内 的 氧 分 压 即 降低 ， 而 本 病 的 症状 至 
少 要 数 小 时 后 才 出 现 。 因 此 推论 ， 缺 氧 引起 了 某 些 过 程 
《多 数学 者 认为 体液 运转 失常 ,电解 质 平衡 障碍 ), 这 些 过 
程 的 发 展 需要 6 一 12 小 时 才能 依次 引起 各 种 症状 。 

临床 表现 轻重 不 一 ,复杂 多 样 , 主 要 取决 于 进入 高 原 
的 速度 和 高 度 以 及 机 体 对 低 氧 环境 的 易 感性 和 适应 性 。 
常见 的 症状 有 ,头痛 、 头 昏 ` 兴 奋 不 安 或 表情 痰 漠 , 失 眠 或 
哺 睡 、 精 神 不 易 集 中 ,判断 力 和 记忆 力 下 降 、 耳 鸣 、 眩 党 、 
无 力 、 手 足 麻 木 恶 心 .呕吐 、 食 谷 不 振 , 心 懂 、 气 短 、 尿 量 
减少 、 颜 面 和 手足 等 周边 水 肿 、 口 唇 和 指 ( 趾 ) 甲 床 发 绀 
等 。 

本 病 不 需 特殊 治疗 ,一 般 数 日 至 2 周 后 可 自 全 ,对 反 
应 较 重 者 ,可 子 间 断 吸 气 和 对 症 治疗 ,可 采用 氨 扑 革 治 疗 
头痛 , 消 哎 宁 (N-1'- 乙 基 -2'- 四 氢 吡 咯 甲 基 -2- 甲 氧 基 -5- 
胺 磺 酰 基 - 苯 甲 酰胺 ) 治疗 恶心 呕吐 。 对 本 病 应 着 重 预 
防 ,一 般 采 取 适 当 预 防 措施 即 可 明显 减少 发 病 率 。 

南 原 肺 水 肿 ”是 急性 高 原 病 中 的 恶性 ,严重 的 类 型 。 
一 般 在 急性 高 原 反应 的 基础 上 发 生 ， 所 以 也 有 人 认为 高 
原 肺 水 肿 是 急性 高 原 病 的 合并 症 。 特 点 是 发 病 急 ， 病 情 
进展 迅速 ， 多 发 于 夜间 睡眠 时 ， 若 不 能 及 时 诊断 和 合理 
治疗 可 危及 生命 。 

关于 高 原 肺 水 肿 的 发 病 机 理 有 多 种 假说 ， 缺 氧 引起 
肺动脉 高 压 和 肺 血 容量 增加 ,使 毛细 血管 的 通 透 性 增加 
血管 收缩 不 平衡 ， 结 果 收 缩 较 弱 的 区 域 出 现 激流 ， 造 成 
这 些 区 域 水 肿 ; 液 体 通过 佑 近 阻 力 血 管 的 动脉 壁 漏出 ! 由 
于 凝血 机 制 障碍 出 现 血 栓 ， 血 栓 又 引起 肺动脉 高 压 和 肺 
水 种。 

症状 位 急性 高 原 反应 但 更 为 严重 。 随 着 病情 的 发 展 ， 
病人 出 现 严 重 的 呼吸 困难 ， 咯 泡沫 丫 ， 初 为 白色 或 淡 黄 
色 , 后 即 变 为 粉红 色 , 量 多 者 从 口 鼻 涌 出 。 患 者 烦躁 不 安 ， 
少数 病人 嗜睡 。 体 温 升 高 多 提示 有 合并 感染 。 心 率 快 ,第 
二 心音 亢进 或 分 裂 ,部 分 病人 可 出 现 心 功能 不 全 体征 。 两 
肺 听诊 早期 可 出 现 干 性 跪 音 或 哮 鸣 音 ， 以 后 出 现 湿性 中 
音 。 眼 底 检查 可 见 视网膜 静脉 弯曲 扩张 , 呈 粉 红色 , 视 神 
经 乳头 充血 ， 有 散在 性 点 状 或 放射 状 出 血 班 。X 射线 检 
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查 肺 部 可 见 散在 性 点 片 状 或 云雾 状 阴影 。 

根据 进入 高 原 史 和 典型 临床 表现 ,诊断 即 可 成 立 。 但 
应 注意 与 肺炎 鉴别 。 

预防 措施 同 其 他 高 原 病 。 高 原 肺 水 肿 的 “ 易 感 者 ” 
( 患 过 高 原 肺 水 肿 的 人 易 再 次 发 病 ) 不 宜 再 进入 高 原 。 病 
人 应 绝对 卧床 休息 ; 吸 氧 是 绝对 必要 的 ,条 件 允许 和 病情 
严重 可 进行 高 压 氧 治疗 ;药物 治疗 可 应 用 氨 茶 碱 ,x- 受 体 
阻 断 剂 ( 酚 受 拉 明 )、 速 尿 等 利尿 药 、 胆 碱 能 阻 断 剂 ( 阿 托 
品 \ 山 葛 著 碱 ) 及 肾上腺 皮质 激素 等 ， 这 些 药物 分 别 具 有 
降低 肺动脉 压 , 强 心 利尿 ,减少 肺 血 容量 ， 降 低 肺 血 管 通 
透 性 等 作用 ， 可 针对 高 原 肺 水 肿 发 病 机 制 中 的 各 重要 环 
节 发 挥 作用 。 

高 原生 迷 ”是 急性 高 原 病 的 危重 类 型 。 其 特点 是 严 
重 脑 功 能 障碍 和 意识 丧失 。 其 病理 学 基础 是 脑 血 流量 增 
加 , 颅 内 压 升 高 和 脑 水 肿 , 故 又 称 高 原 脑 水 肿 。 本 病 发 病 
急 , 有 时 昏迷 迁延 较 久 则 留 有 后 遗 症 甚至 死亡 。 

发 病 机 理 除 全 身体 液 转运 失常 外 ， 局 部 机 制 也 起 着 
重要 的 作用 ，@ 脑 血管 对 动脉 血 中 的 氧 分 压 和 二 氧化 碳 
分 压 的 改变 非常 敏感 ， 缺 氧 和 二 氧化 碳 分 压 增加 引起 脑 
血管 扩张 ， 同 时 全 身 血 液 在 缺 氧 时 重新 分 布 ， 外 周 血 管 
收缩 , 脑 血管 扩张 ， 使 脑 循环 量 增加 ， 导 致 脑 循环 障碍 。 
@ 由 于 脑 细胞 在 兴奋 过 程 中 腊 的 离子 转运 需要 耗 能 ， 缺 
氧 时 高 能 物质 (ATP) 合 成 不 足 , 离 子 泵 功能 减弱 ,使 钠 在 
细胞 内 小 留 ， 水 分 也 随 之 进入 细胞 内 ， 形 成 脑 细胞 内 水 
肿 。@ 缺 气 时 血管 内 膜 极 易 受害 ,发生 小 动脉 及 毛细 血 
管 的 节 自 性 改变 (血管 各 自发 生 不 均匀 的 收缩 和 扩张 )， 
内 皮 细 胞 肿胀 水 肿 , 其 结果 造成 血管 通 透 性 增加 ,发 生 
脑 间 质 性 水 肿 。 同 时 由 于 内 皮 细胞 肿胀 , 管 腔 变 窗 , 引 起 
局 部 供血 不 足 ， 加 重 脑 组 织 缺 氧 。 由 于 上 述 3 个 环节 的 
相互 作用 , 脑 容积 增加 , 颅 内 压 升 高 , 脑 组 织 受 压迫 , 脑 细 
胞 代谢 障碍 ,功能 索 乱 ,发 生 昏 迷 ， 甚 至 部 分 脑 细胞 变性 
坏死 和 脑 软化 。 

本 病 一 般 在 急性 高 原 反应 的 基础 上 发 病 。 但 神经 系 
统 症状 ,如 精神 次 靡 、 表 情 淡 省 ,嗜睡 反应 迟钝 等 表现 突 
出 ,逐渐 失去 知觉 ,随后 进入 昏迷 。 昏 迷 期 发 绀 明显 、 剧 
烈 呕 吐 \ 大 小 便 失 禁 。 上 眼底 检查 可 见 静 脉 扩张 .视网膜 水 
肿 、 出 血 等 。 脑 状 液压 力 增高 。 严 重 昏 迷 者 可 并 发 脑 出 
血 .心力 衰竭 和 肺 水 种。 患者 经 适当 治疗 或 转 低地 后 ,可 
恢复 清醒 ， 也 有 停止 治疗 后 再 度 陷 入 昏迷 者 。 轻 者 恢复 
后 无 后 遗 症 , 重 者 或 长 期 昏迷 者 可 有 头痛 .视力 减退 、 记 
忆 力 威 退 、 声 带 麻痹 等 。 本 病 诊 断 不 难 ， 但 应 与 脑 出 血 、 
脑 血栓 、 脑 膜 炎 、 脑 类 、 癫 痴 、 冶 病 等 鉴别 。 

治疗 原则 是 吸 氧 ( 常 压 或 高 压 ) , 转 低地 治疗 (条 件 具 
备 时 )， 减 轻 脑 水 肿 ( 利 尿 ,脱水 ), 采 用 中 枢 兴奋 药 。 对 危 
重病 人 可 采用 能 量 合剂 和 降温 疗法 ， 要 注意 控制 和 预防 
继 发 感染 。 

高 原 红细胞 增多 症 一 种 常见 的 慢性 高 原 病 类 型 ， 
发 病 多 在 海拔 3 000~5 000m 处 ,2 000m 处 亦 偶 有 发 生 。 
由 于 高 原 低 氧 环境 的 气压 低 , 氧 分 压低 ,机 体 长 期 慢性 缺 


424 


氧 ,体内 的 红细胞 和 血红 蛋白 代 偿 性 增高 , 随 之 引起 一 系 
列 临床 表现 。 主 要 特征 为 红细胞 数 超过 600~650 万 / 
mms， 血 红 蛋 白 超过 18 一 20g% ， 红 细胞 压 积 超过 60 一 
65 锡 。 世 居 与 移居 者 均 可 答 患 ,但 移居 者 患 病 较 多 。 移 居 
高 原 数 月 后 即 可 发 病 ,移居 数 年 或 十 余年 发 病 者 也 不 少 。 
男性 发 病 多 于 女性 。 重 体力 劳动 者 发 病 较 多 。 

缺 氧 促使 红细胞 增多 的 原因 ， 可 概括 如 下 ，@ 久 居 
高 原 者 对 缺 氧 的 通气 反应 下 降 ， 这 可 能 与 呼吸 中 枢 及 外 
周 化 学 感受 器 的 敏感 性 降低 有 关 , 结 果 导 致 通气 不 足 已 
有 资料 证 明 ， 高 原 红细胞 增多 症 病人 的 肺 通气 量 约 为 健 
康 人 的 70% 。 肺 血 流量 增加 又 导致 通气 与 血 流 比值 的 下 
降 ,阻碍 肺泡 氧 向 血液 内 弥散 。 由 于 长 期 缺 氧 ,肺泡 壁 增 
厚 , 增 加 了 和 氧 的 弥散 距离 ,导致 机 体 摄 氧 能 力 下 降 ， 血 氧 
饱和 度 下 降 , 再 由 于 下 述 因素 的 参与 ,结果 红细胞 过 度 增 
生 。@ 在 生理 条 件 下 ， 肾 脏 对 红细胞 的 生成 起 重要 的 调 
节 作 用 。 机 体 缺 气 时 ， 肾 脏 球 旁 细胞 分 泌 的 红细胞 生成 
因子 (REF) 增 多 ， 促 使 肝脏 生成 的 红细胞 生成 素 原 转变 
为 红细胞 生成 素 (RSF)。RSF 随 血 流 到 达 骨 彤 ,刺激 骨髓 
的 原始 血细胞 ,使 其 分 化 为 有 核 红 细胞 ,并 促使 有 核 红 细 
胞 分 裂 , 加 速 红细胞 的 成 熟 ,因此 血 流 中 的 红细胞 不 断 增 
多 。 此 外 , 雄性 激素 和 前 列 腺 素 都 有 促进 肾脏 分 泌 REF 
的 作用 , 缺 气 时 肾脏 对 前 者 的 敏感 性 增高 ,而 后 者 的 合成 
又 增加 。 所 以 这 两 个 因素 对 红细胞 增生 过 度 也 起 一 定 作 
用 。 回 缺 氧 使 红细胞 的 脆性 增加 易于 破坏 ， 其 破坏 产物 
促进 骨 得 内 红细胞 的 生成 。 

本 病 起 病 很 慢 , 缺 氧 症状 逐渐 加 重 。 主 要 特征 为 明显 
发 绀 ,口唇 颜面 . 耳 廓 边缘 、 指 ( 趾 ) 甲 床 呈 青 紫色 。 面 部 
毛细 血管 扩张 而 呈 楷 色 条 纹 , 眼 结膜 充血 ,这 构成 本 病 的 
特有 面容 一 一 “多 血 面容 "。 末 梢 血红 细胞 、 血 红 蛋 白 和 
红细胞 压 积 超过 高 原 正常 标准 。 由 于 红细胞 和 血红 蛋白 
增加 ， 血 液 粘 汪 性 增高 使 血液 回流 障碍 ， 因 此 眼底 检查 
可 发 现 静 脉 扩张 ,弯曲 旺 抢 珠 样 , 个 别 病例 可 见 血栓 病 或 
视网膜 出 血 。 本 病 不 难 诊断 ， 但 应 与 真性 红细胞 增多 证 
鉴别 。 

除 一 般 高 原 病 预 防 原则 外 ， 可 采取 呼吸 功能 的 锻炼 
方法 一 一 呼吸 操 、 气 功 等 .治疗 包括 间断 吸 氧 或 高 压气 以 
改善 缺 氧 状态 ;放血 以 降低 红细胞 数 ,放血 后 输入 等 量 液 
体 (生理 盐水 、 右 旋 糖 本 等 ) 以 促进 血液 流动 ， 改 进 循环 ， 
采用 补 气 、 活 血 .化 瘀 中 药 ; 最 有 效 的 方法 是 转 低地 ,一 般 
经 1 一 2 个 月 可 自 愈 。 

高 原 心 脏 病 ”由 于 长 期 处 于 高 原 低 氧 环境 发 生 慢 性 
缺 氧 , 肺 循环 阻力 增加 产生 肺动脉 高 压 ,心肌 缺 氧 导致 右 
心 肥大 和 心力 衰 竟 的 一 种 心脏 病 。 多 发生 于 海拔 3 000m 
以 上 地 区 ,发 病 率 随 海拔 高 度 的 升 高 而 增加 ,多 发 于 高 原 
移居 者 , 世 居 者 亦 偶 有 发 生 。 发 病 与 性 别 年 龄 有 关 , 男 多 
女 少 (2:1), 尤 多 见于 小 儿 , 2 岁 以 内 者 占 89.5% 。 本 病 多 
为 慢性 经 过 ,个 别 初 入 高 原 者 可 以 急性 过 程 发 病 ,无 论 急 
性 还 是 慢性 都 以 心脏 改变 为 主 ， 慢 性 者 可 兼 有 其 他 泪 器 
损害 。 


高 原 慢 性 缺 氧 所 引起 的 肺动脉 高 压 是 高 原 心脏 病 发 
病 的 基本 环节 。 肺 动脉 于 由 血管 阻力 、 肺 血 流量 和 左 房 
压力 三 个 因素 构成 。 缺 氧 影响 这 三 个 因素 的 途径 可 概括 
如 下 ，@ 肺 血管 阻力 增加 。 肺 泡 内 低 氧 分 压 使 肺 终 示 小 
动脉 及 小 静脉 收缩 长 期 缺 氧 又 可 引起 肺 血 管束 增 厚 , 加 
剧 管 腔 的 缩小 而 增加 肺 血管 阻力 。 红 细胞 增多 症 造 成 的 
血液 粘 灌 性 加 大 ， 血 流 缓慢 又 为 肺 血管 内 的 血栓 形成 创 
造 了 条 件 ， 这 样 就 使 肺 血管 阻力 进一步 增加 。@@ 肺 血 流 
量 增加 。 由 于 红细胞 增多 ,总 血 容量 和 肺 血 容量 增 大 。 正 
常 的 肺 血管 具有 很 大 的 弹性 和 容量 即使 血 容量 增加 两 
们 ,肺动脉 压 也 无 明显 改变 。 然 而 在 缺 氧 条 件 下 , 肺 小 动 
脉 痉挛 ,失去 弹性 , 肺 血 流量 的 增加 就 成 为 肺动脉 高 压 的 
因素 之 一 。@ 左 心房 压力 升 高 。 心 肌 缺 气 、 循 环 血 量 增 
加 以 及 支气管 和 肺 血管 分 流 的 形成 可 引起 左 心 功能 不 
全 ,产生 左 房 压力 升 高 ,加 重 肺 动脉 高 压 。 肺 动脉 压 的 持 
久 增 高 造成 右 心室 过 度 负荷 ， 最 终 引 起 右 心室 肥厚 、 扩 
张 以 至 右 心 衰竭。 

高 原 心 脏 病 一 般 起 病 缓慢 ， 症 状 逐 新 加 重 。 小 儿 患 
者 则 发 病 时 ,病情 进展 快 ,早期 出 现 症状 。 本 病 主 要 表现 
呼吸 困难 (尤其 从 事 体力 劳动 时 )、 心 怪 、 胸 问 等 缺 氧 症 
状 。 有 时 有 心 前 疼痛 ， 类 似 心绞痛 。 少 数 病例 可 出 现 神 
经 症状 ， 类 似 肺 性 脑病 。 可 有 代 偿 性 肺 气 肿 体征 。 心 界 
扩大 , 心 尖 部 可 闻 及 工 级 收缩 期 吹风 样 杂 音 , 肺 动脉 区 第 
二 音 亢 进 , 肺 部 可 有 干 , 混 性 曙 音 。 心 力 衷 竟 时 有 明显 的 
颈 静 脉 怒 张 , 肝 肿 大 ,下 肢 浮肿 ,严重 者 出 现 腹水 ,心电图 
示 右 心室 肥厚 , 右 束 支 传导 阻 滞 ， 肺 型 P 波 。 少 数 患 者 
在 标准 导 联 可 出 现 病态 罕 房 结 综合 征 样 改变 。 心 前 导 联 
出 现 QS 波 和 S-T 段 下 移 与 了 波 低 平 \ 双 相 、 倒 置 及 左 心 
高 电压 等 。X 射 线 检查 可 见 肺动脉 段 凸 出 ,圆锥 用 隆 , 右 心 
室 和 右 心房 增 大 ,或 见 以 右 心 为 主 的 全 心 扩 大 。 

根据 高 原 病史 、 肺 动脉 高 压 和 右 心室 肥厚 的 体征 、X 
射线 和 心电图 的 特点 ,本 病 的 诊断 不 难 。 但 应 与 肺 原 性 和 
风湿 性 心脏 病 鉴 别 。 

对 本 病 患者 除 氧气 疗法 ,还 要 采用 抗 心力 衰竭 治疗 、 
降低 肺动脉 压 的 药物 镇 静 药 .能量 合剂 以 及 控制 呼吸 道 
感染 , 转 低地 治疗 等 。 

高 原 血压 异常 指 发 生 于 高 原 居民 ， 特 别 是 移居 者 
的 血压 变化 多 。 包 括 高 原 高 血压 、 高 原 低 血 压 和 低 脉 
压 。 

@ 高 原 高 血压 。 移 居 前 血压 正常 ,移居 高 原 后 血压 
持续 升 高 , 宇 21.3/12.6kPa(160/95mmHg) 的 现象 

发 病 机 理 不 详 。 可 能 缺 氧 刺激 周边 化 学 感受 器 ， 兴 
奋 传人 血管 运动 中 枢 , 使 外 周 血管 收缩 ,阻力 增加 # 缺 氧 
引起 心率 增 块 , 心 输出 量 增加 ,循环 时 缩短 ; 缺 氧 引起 血 
液 重新 分 配 , 心 . 脑 . 肺 血管 扩张 ,而 肾 血管 收缩 导致 肾 缺 
血 , 肾 素 分 泌 增多 ;红细胞 增多 症 使 血液 粘 洲 性 增 大 ， 增 
加 外 周 阻力 。 这 些 都 使 血压 上 升 。 

症状 同 原 发 性 高 血压 病 。 常 与 高 原 红细胞 增多 症 和 
高 原 心脏 病 并 存 。 


诊断 不 难 , 但 要 与 原 发 性 高 血压 病 鉴别 。 治 疗 原则 
同 原 发 性 高 血压 病 。 

@ 高 原 低 血压 。 指 血压 <80/50mmHg。 多 以 收缩 
压 降 低 为 主 ,舒张 压 正常 或 稍 低 , 亦 可 与 低 脉 压 《 脉 压 差 
<20mmHg) 同 时 存在 .发 病 机 理 不 详 ， 可 能 高 原 地 区 水 
中 含 匀 量 较 多 ,可 致 心动 过 组 ,末梢 血管 扩张 ,动脉 血压 
下 降 ; 缺 氧 使 肾上腺 皮质 功能 低下 ， 前 列 腺 素 分 泌 增多 ， 
使 末梢 血管 扩张 ;高 原 地 区 繁 外 线 照射 增强 ,皮肤 内 组 胺 
形成 增多 。 缺 氧 使 蛋白 质 代谢 障碍 ,体内 形成 组 胺 增多 ， 
大 量 组 胺 进入 血液 ， 导 致 末梢 小 血管 扩张 心肌 慢性 缺 
氧 ,发 生 退 行 性 改变 ,心肌 收缩 力 减弱 。 症 状 有 头 量 、 头 
痛 、 眼 花 ,记忆 力 减退 、 困 倦 、 嗜 睡 、 食 欲 不 振 、 四 肢 麻 
木 等 。 

患者 应 注意 劳 锡 结合 ,加 强 体力 急 炼 ,提高 机 体 对 高 
原 低 氧 环境 的 适应 能 力 ， 以 改善 心血 管 功能 状态 ， 提 高 
心 排 血 量 。 可 服用 补 气 活血 类 的 中 草药 。 血 压 过 低 ， 症 
状 严重 ， 可 转 低地 治疗 。 
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gaozhidanbalxuezheng 
高 脂 蛋白 血 症 (hyperlipoproteinemia) 血 
浆 中 一 种 或 多 种 脂 蛋白 升 高 的 现象 。 与 遗传 有 关 或 继 发 
于 其 他 疾病 。 脂 代谢 病 的 一 种 主要 表现 形式 ,是 冠状 动脉 
粥 样 硬化 性 心脏 病 的 主要 原因 之 一 。 临 床上 常 表 现 冠 心 
病 和 黄 瘤 ,有 的 类 型 易 发 生 复发 性 胰腺 炎 。 血 浆 脂 蛋白 电 
泳 、 血 效 脂 类 测定 等 可 助 确诊 。 血 中 脂 类 主要 为 胆固醇 、 
甘油 三 酯 (TG) 及 磷脂 ,还 有 少量 游离 脂肪 酸 。 血 脂 增高 
也 是 血脂 蛋白 增高 。 但 高 脂 血 症 一 词 指 血 中 脂肪 ( 甘油 
三 酯 ) 增 多 ， 高 脂 质 血 症 泛 指 甘油 三 酯 .胆固醇 及 磷脂 的 
增高 。 

血浆 脂 蛋 白 的 分 类 和 功能 “血浆 中 有 五 种 脂 蛋白 ， 
用 超速 离心 法 可 分 为 ， 乳 糜 微 粒 {CM)、 极 低 密度 脂 蛋 白 
《VLDL)、 中 间 密 度 脂 蛋白 (IDL)、 低 密度 脂 蛋 白 (LDL) 
和 高 密度 脂 蛋白 (HDL)。 按 颗粒 大 小 和 脂 质 含量 而 言 ， 
CM( 主 要 含 TG)> VLDL( 主 要 含 TG)>IDL>LDL( 主 要 
含 胆固醇 )> HDL.。 按 载 脂 蛋 白 含量 而 言 , HDL>LDL> 
IDL>VLDL> CM, 故 按 密度 排列 是 HDL>LDL>IDL 
>VLDL>CM。 按 电泳 方法 可 分 为 x- 脂 蛋白 (相当 于 
HDL)、B- 脂 蛋白 (相当 于 LDL) 和 前 B- 脂 蛋白 (相当 于 
VLDL)。 因 电泳 法 方便 易 行 , 故 应 用 较 多 。 中 国人 脂 蛋 白 
的 正常 值 为 : x- 脂 蛋白 为 41.12 士 4.03% ,前 B- 脂 蛋白 为 
18.46 士 2% ,B- 脂 蛋白 为 41.29 士 3.2% (武汉 医学 院 )。 载 
脂 蛋 白 (apoprotein) 是 脂 蛋 白 的 结构 成 分 ， 是 脂 代 谢 
中 重要 酶 的 激活 或 抑制 因子 ， 是 脂 蛋白 细胞 受 体 的 配合 
基 , 对 脂 代谢 有 关键 性 作用 。 由 于 HDL 有 抗 动脉 硬化 作 
用 , 血 中 HDL 显著 升 高 的 高 "- 脂 蛋白 血 症 者 长 寿 .HDL、 
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apo A 缺乏 及 B- 脂 蛋白 (LDL) 缺乏 也 可 早 发 动脉 硬化 ， 
产生 有 关 的 临床 病征 。 

乳 廉 微粒 (CM) ”CM 在 小 肠 中 产生 。 正 常人 只 是 于 
餐 后 血循环 中 出 现 CM, 空腹 即 消失 。 食 物 在 肠 道 消化 级 
收 后 ,脂肪酸 和 胆固醇 在 小 肠 粘 膜 细胞 再 栈 化 ,形成 甘油 
三 酯 和 胆固醇 脂 ,并 与 apoBus、apoA1、apoAr 和 apoAy、 
磷脂 等 结合 成 CM。 CM 从 小 肠 进入 淋巴 和 周围 血循环 
后 ， 获 得 apoE 和 apoC 《从 HDL 中 来 )， 丢 失 apoAr 和 
apoAw。 同 时 , CM 中 的 TG 被 脂肪 组 织 ,心肌 和 骨骼 肌 等 
组 织 毛细 血管 内 皮 表 面 上 的 脂 蛋白 脂 酶 (LPL) 水 解 ， 颗 
粒 变 小 ， 表 面 成 分 如 磷脂 及 apoC 转移 到 高 密度 脂 蛋 白 
(HDL)。 这 种 变 小 的 CM 称 为 CM 残 粒 。 肝 细胞 具有 对 
CM 残 粒 高 度 亲 和 的 受 体 (apoB 和 apoE 受 休 ) ,CM 完全 
由 肝 清 除 ,不 参与 LDL 的 形成 。 

极 低 密度 脂 重 白 (VLDL) VLDL 由 肝 合成 -VLDL 含 
apoBio .apoE 和 apoC。 当 VLDL 进入 血循环 时 ,apoC 从 
HDL 转运 到 VLDL,LPL 被 激活 ,TG 被 LPL 水 解 .VLDL 
丢失 了 表面 成 分 (磷脂 和 apoC)， 变 成 较 小 的 含有 某 些 
TG、 磷 脂 、apoBioe 和 apoE 的 IDL 颗粒 。 

中 间 密 度 脂 重 白 (IDL) IDL 在 血循环 中 存在 短暂 。 
apoE 是 IDL 的 结构 成 分 ， 通 过 肝脏 apoE 受 体 ,IDL 在 肝 
脏 转变 为 LDL。 

低 密度 脂 委 白 (LDL) LDL 所 含 的 胆固醇 酯 (CE) 部 
分 来 自 VLDL, 部 分 从 HDL 逆转 而 来 。 肝 及 和 周围 组 织 
有 apoBio 及 apoE 受 体 ，LDL 与 受 体 结合 ， 在 细胞 内 
进一步 分 解 。 约 一 半 以 上 的 LDL 经 肝 清除 , 其 余 由 周转 
细胞 清除 。 当 LDL 与 受 体 的 结合 有 障碍 时 ,血浆 LDL 中 
的 胆 固 醉 (LDL-C) 升 高 ,胆固醇 经 非 受 体 途 径 清除 ,造成 
动脉 粥 样 硬化 及 黄 瘤 。 

高 密度 脂 彼 白 (HDL) HDL 由 肝 及 肠 道 合成 ,含有 
磷脂 、 自 由 胆固醇 、apoAr \apoAr .apoE 和 apoC。HDL 
有 抗 动脉 粥 样 硬化 作用 。 

高 脂 蛋 白 血 症 的 分 类 和 发 病 机 制 ” 按 脂 蛋 白 成 分 的 
分 类 可 分 为 高 前 B- 脂 蛋白 血 症 、 高 B- 脂 蛋白 血 症 、 高 
HDL 血 症 等 。 按 有 无 家 族 性 可 分 为 家 族 性 高 脂 蛋 白 血 
症 、 非 家 族 性 高 脂 蛋白 血 症 。 按 引起 物质 的 分 类 可 分 为 
脂肪 致 高 脂肪 蛋白 血 症 、 糖 致 高 脂 蛋 白 血 症 等 。 按 增高 
的 脂 蛋 白 的 来 源 可 分 为 内 源 性 和 外 源 性 高 脂 蛋 白 血 症 。 
高 脂 蛋 白 血 症 分 类 方法 很 多 ， 按 病因 清楚 与 否 可 分 为 原 


发 性 和 继 发 性 两 类 。 

原 发 性 高 脂 委 白 血 痉 ”分 为 家 族 性 (遗传 性 ) 和 散发 
性 , 前 者 的 家 族 成 员 可 出 现 本 渍 ;后 者 无 遗传 因素 , 也 无 
继 发 因素 。 家 族 性 高 脂 蛋白 血 症 可 按 脂 蛋白 代谢 素 乱 的 
主要 环节 划分 ( 表 1)。 

与 CM 和 VLDL 代谢 异常 有 关 的 病 包括 ，@ 家 族 性 
混合 性 高 脂 和 蛋白 血 症 一 种 常 染 色 体 显 性 遗传 病 60 岁 前 
发 生 心 肌 梗死 的 病人 约 有 11~20% 患 此 病 。@ 家 族 性 
高 甘油 三 贾 血 症 。 为 较 常见 的 常 染色 体 显 性 遗传 病 ， 病 
人 多 肥胖 ， 并 发 糖尿 病 和 痛风 的 较 多 。@ 家 族 性 卫 型 高 
脂 蛋白 血 症 ( 宽 B 病 )。 又 称 血 B- 脂 蛋白 异常 。 十 分 少见 ， 
但 易 发 生动 脉 硬化 。@apoE 缺乏 。 为 常 染 色 体 隐 性 遗传 
病 。 早 期 易 发 生 冠 心病 ,有 结 节 - 渗 出 性 黄 瘤 。@@ 家 族 性 
apoCr 缺乏 。 为 少见 的 常 染色 体 隐 性 租 传 病 ， 易 反复 发 
生 膜 腺 炎 。@@ 家 族 性 脂 蛋白 脂 酶 (LPL) 缺 乏 。 为 少见 的 
常 染 色 体 隐 人 性 遗传 病 ， 儿 童 发 病 。@ 家 族 性 卵 磷脂 酰基 
转换 酶 (LCAT) 缺乏 。 为 少见 的 常 染色 体 隐 性 遗传 病 。 
病人 有 角膜 混 沁 和 贫血 ， 易 发 生 早期 动脉 硬化 及 肾 功能 
衰 竟 。 

与 LDL 代谢 异常 有 关 的 病 ， 有 许多 是 因为 LDL 受 
体 的 遗传 障碍 造成 ， 包 括 ，@ 家 族 性 纯 合子 高 胆固醇 血 
定 。 造 成 动脉 粥 样 硬化 和 黄 瘤 。@@ 家 族 性 杂 合子 高 胆 固 
醇 血 症 。 单 纯 饮食 治疗 TC 不 能 恢复 正常 ， 亲 属 中 有 高 
胆固醇 血 症 或 黄 瘤 ,父母 有 早 发 心肌 梗死 史 。@ 高 B- 脂 
蛋白 血 症 。 病 人 早期 发 生 冠 心病 ， 血 浆 脂 质 及 脂 蛋 白水 
平 正常 ,但 LDL 中 的 主要 载 脂 蛋 白 apoB 升 高 以 及 apoB/ 
LDL-L 比值 升 高。 

与 高 密度 脂 蛋 白 缺乏 有 关 的 病 包括 ，@ 丹 吉尔 病 
(家 族 性 高 密度 脂 蛋 白 缺 乏 症 )。 一 种 常 染色 体 隐 性 井 传 
病 , 可 能 与 HDL 的 主要 载 脂 蛋白 Ar 结构 异常 ,apoAr 和 
apoAx 分 解 代谢 增加 有 关 。@ apoAl 缺乏 。 早 期 发 生 
严重 冠 心病 ， 有 轻 度 角 腊 混 染 ， 血 效 VLDL 减少 ,LDL 
正常 。 

其 他 的 病 包括 ，(D B- 脂 蛋白 缺乏 定 。 一 种 少见 的 党 
染色 体 隐 性 遗传 病 。 肠 道 脂肪 及 脂 溶性 维生素 吸收 不 良 ， 
儿童 患者 可 因此 发 生 脊 租 小 脑 共 济 失调 和 视 网 檬 色素 变 
性 。@ 高 w- 脂 蛋白 血 症 。 一 种 常 染 色 体 显 性 遗传 病 , 此 种 
人 长 寿 。 

急 发 性 高 脂 彼 白 血 症 ” 可 为 许多 因素 所 致 。 也 可 与 


表 1 家 族 性 高 脂 姥 白 血 症 


一 
病 名 WHO 推荐 分 型 遗传 机 制 估计 的 发 病 率 ”儿童 期 发 病 。 早期 发 生动 脉 硬化 

脂 蛋 白 脂 酶 缺乏 症 1 常 染色 体 隐 性 很 少见 是 无 

家 族 性 高 胆固醇 血 症 ( 单 基因 ) Ja Ib 常 染色 体 显 性 1/500 是 有 

家 族 性 高 胆固醇 血 症 (多 基因 ) Ja Ib 多 基因 性 a We 可 能 

家 族 性 高 甘油 三 酯 血 症 了 了 常 染色 体 显 性 常见 少见 无 

家 族 性 混合 性 高 脂 蛋 白 血 症 和 各 常 染色 体 显 性 常见 少见 有 

宽 B 病 亚 混合 性 少见 少见 有 
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原 发 性 高 脂 蛋白 血 症 合并 存在 ， 从 而 造成 高 血脂 和 严重 
的 症状 ,纠正 继 发 因素 后 , 原 发 性 高 脂 蛋 白 血 症 才 得 以 显 
露 。 因 此 , 诊断 高 脂 蛋 白 血 症 ,首先 要 检查 继 发 性 的 原 
因 , 主 要 有 以 下 几 方面 。 

@@ 包 食 。 高 热量 高 胆固醇 高 脂肪 (特别 是 饱和 脂 
肪 酸 ) 的 饮食 造成 或 加 重 高 脂 蛋 白 血 症 ,饮食 中 缺少 粗 碳 
水 化 合 物 , 纤 维 素 和 植物 蛋白 质 ,也 是 辅 加 的 因素 。 

@ 术 尽 病 。 糖 尿 病人 动脉 硬化 发 病 率 远 较 非 糖尿 
病人 为 高 ， 约 1/3 病人 有 高 脂 蛋 白 血 症 。 肥 胖 的 轻型 糖 
尿 病 病 人 , 常 有 高 胰岛 素 血 症 , 高 胰岛 素 血 症 使 于 脏 合成 
VLDL 增 加 。 

@ 甲状 腺 功能 减退 。 半 数 病人 的 血浆 VLDL 和 /或 
LDL 升 高 ,也 可 表现 为 宽 B 病 和 乳 糜 血 症 ,病人 易 发 生动 
脉 硬化 。 补 充 甲状 腺 素 后 ,血脂 的 改变 可 恢复 正常 。 

图 生长 激素 , 峻 激素 和 糖 类 皮质 激素 。 如 肢 访 肥大 
症 \ 用 避孕 药 ,皮质 醇 增多 症 及 用 高 于 生理 剂量 糖 类 皮质 
激素 者 ， 体 内 这 些 激素 水 平 增高 ， 存 在 胰岛 素 抵 抗 的 情 
况 , 基础 胰岛 素 分 泌 增加, 血浆 胰岛 素 水 平 升 高 , 使 肝脏 
合成 和 分 小 VLDL、TG 增加 , 常 表现 为 高 甘油 三 酯 血 症 。 

@@ 肾病 。 尿 毒 症 进行 透析 者 常 表现 为 VLDL 和 TG 
升 高 ,可 能 与 LPL 活性 降低 、 TG 清除 减少 有 关 。 肾 移植 
者 常见 LDL 和 TC 升 高 ,也 可 为 VLDL 和 TG 升 高 ,这 可 
能 与 食欲 和 体重 增加 以 及 糖 类 皮质 激素 的 应 用 有 关 。 肾 
病 综合 征 患者 常见 混合 性 高 脂 蛋 白 血 症 , 血浆 TC 和 TG 
升 高 ,这 可 能 为 VLDL 和 LDL 清除 障碍 所 致 。 

@@ 酒精 。 长 期 大 量 饮酒 易 发 生 高 脂 蛋 白 血 症 ,多 表 
现 为 了 型 ,也 可 为 I 型, 若 同时 摄 入 高 脂肪 食物 ,可 发 生 
严重 高 甘油 三 酯 血 症 或 了 型 高 脂 蛋 白 血 症 ， 并 可 引起 用 
用 类。 这 与 酒精 增加 肝脏 合成 和 分 泌 VLDL、 抑制 LDL 
活性 使 VLDL 清除 受阻 有 关 。 经 常 少量 饮酒 , VLDL 产 
生 虽 然 增加 ,但 LPL 活性 增加 ,血浆 VLDL 能 维持 正常 ， 
HDL 水 平 升 高 。 

世界 卫生 组 织 对 高 脂 蛋 白 血 症 的 分 型 

I 型 ”高 乳 糜 微粒 血 症 。 

TI 型 高 B 脂 蛋白 血 症 。LDL 升 高 ， 又 分 二 个 亚 型 ， 
@Ia 型 。 血浆 TC>220mg/dl， 低 密度 脂 蛋 白 胆固醇 
(LDL-C)>150mg/dl,TG 正常 。@ Ib 型 .血浆 TC>220， 
LDL-C>150mg/dl, TG>150mg/dl。 

了 型 ”漂浮 或 宽 B 型 高 脂 蛋 白 血 症 。 血 浆 TC 和 
TG 中 度 升 高 (500mg/dl 左右 ), TC 与 TG 之 比 约 为 1, 琼 
脂 糖 电泳 显示 宽 B 带 ,并 有 上 浮 B, 极 低 密度 脂 蛋 白 胆 固 
醇 (VLDL-C) 与 TG 比值 大 于 0.3。 

本 型 高 前 B 脂 蛋白 血 症 。 血浆 TG>150mg/dl， 
TC 正常 。 

了 型 高 前 B 脂 蛋白 及 乳 麻 微 粒 血 症 。 TC 中 度 升 
高 , 此 种 分 型 只 说 明 高 脂 蛋白 血 症 的 表 型 , 不 反映 病因 ， 
因 同 一 疾病 不 同时 期 有 不 同 表 型 ， 不 同 疾病 也 可 有 相同 
表 型 。 细 胞 生物 学 和 分 子 生物 学 的 研究 使 高 脂 蛋 白 血 症 
的 病因 学 面目 一 新 。J. 久 尔 芯 坦 和 M. 布朗 发 现 了 LDL 


分 为 五 型 。 


受 体 , 盖 明了 LDL 代谢 途径 以 及 家 族 性 纯 合子 或 杂 合子 
高 胆固醇 血 症 分 别 是 由 于 LDL 受 体 缺乏 或 数目 三 少 所 
致 。 血 北 载 脂 蛋白 A,、B、E.CI、CI、CH 水平 测定 以 及 
脂 代谢 的 重要 酶 如 脂 蛋 白 脂 酶 (LPL)、 孵 磷脂 胆固醇 酌 
基 转 移 酶 (LCAT) 的 活性 测定 ,阐明 了 某 些 高 脂 蛋 白 血 症 
的 病因 。 

诊断 ”主要 包括 以 下 几 个 方面 。 

血脂 正常 参考 值 ”诊断 的 第 一 步 是 测定 总 胆固醇 
《TC) 和 甘油 三 酷 (TG) 的 浓度 。 人 群 血脂 水 平 因 生活 方 
式 .劳动 种 类 、 文 化 水 平 与 遗传 等 各 种 因素 而 异 ,而 且 TC 
和 TG 随 年 龄 增长 而 上 升 ,因此 不 能 划 定 一 个 正常 范围 。 
血浆 TC 大 于 200mg/dl 时 ， 冠 心病 患 病 率 相应 地 上 升 ， 
TG 也 相似 。 中 国人 的 血脂 数值 见 表 2。 


表 2 中 国人 血浆 脂 质数 值 


类 别 理想 值 高 脂 蛋白 血 症 
180mg/dl 以 下 | 220mg/dl 以 上 

甘油 三 机 110mg/dl 以 下 | 150mg/dl 以 上 
高 密度 脂 蛋白 胆 固 醉 50mg/dl 以 上 | 40mg/dl 以 下 


病史 和 体格 检查 ”详细 询 明 造成 高 脂 蛋白 血 症 的 内 
外 因素 , 作 相应 的 检查 ,可 对 大 多 数 病人 作出 病因 诊断 。 
有 关 因 素 为 ，Q@ 疾 病 。 糖 尿 病 、 甲 状 腺 功能 减退 症 .尿毒 
症 , 肾 病 、 肢 端 肥大 症 、 皮质 醇 增多 症 、 阻塞 性 黄 着 、 红 班 
狼疮 等 ! @ 药 物 。 难 激素 、 口 服 避孕 药 、 精 皮 质 激素 、 喀 
趴 类 药 、B- 肾上腺 素 能 阻 断 药 ;@@ 饮 食 。 总 热量 过 多 伴 
体重 增加 ， 高 胆固醇 和 饱和 脂肪 酸 饮食 以 及 饮酒 等 ! @ 
遗传 。 有 高 脂 蛋白 血 症 或 黄 瘤 的 家 族 史 、 胰 腺 炎 或 反复 腹 
痛 以 及 早期 动脉 硬化 家 族 史 。 黄 瘤 和 腿 黄 瘤 是 家 族 性 高 
胆固醇 血 症 的 特征 ， 结 节 状 和 结 节 渗 出 性 黄 瘤 是 宽 B 病 
的 特征 。 

治疗 首先 处 理 引起 继 发 性 高 脂 蛋白 血 症 的 因素 及 
疾病 。 对 有 下 列 易 患 膜 腺 炎 及 动脉 硬化 的 因素 者 更 应 引 
起 注意 ， TG>500mg/dl; @ TG 为 250~500mg/dl 伴 
有 高 脂 蛋 白 血 症 或 冠 心病 家 族 史 , 或 有 TC 升 高 者 ，@ 
TC> 230mg/dl, 尤其 伴 有 家 族 史 者 。 高 脂 蛋白 血 症 的 治 
疗 ,包括 饮食 治疗 ,药物 治疗 及 手术 治疗 。 

然 食 治 疗 ”控制 总 热量 ,肥胖 者 用 低热 量 饮食 ,直至 
体重 降 到 理想 程度 。 每 日 饮食 中 胆固醇 含量 <300mg, 脂 
肪 占 总 热量 30 一 35% ， 饱 和 脂肪 酸 占 总 热量 10% 以 下 。 
对 LPL 缺乏 者 (I 型 )， 应 控制 脂肪 低 于 每 日 每 公斤 体重 
0.58, 最 好 用 中 间 链 脂肪 ,以 减少 CM 的 合成 。 

药物 治疗 ” 当 控制 饮食 或 减肥 治疗 无 效 时 才 用 药 
物 。 烟 草酸 对 降低 血浆 TG 及 TC 有 一 定 效果 ,为 碱 轻 面 
潮红 等 副作用 ,可 从 小 剂量 开始 。 安 妥 明 对 降低 TG 也 有 
效 ,但 长 期 应 用 ， 副 作用 较 多 。 消 胆 胺 增加 LDL 分 解 代 
谢 , 阻止 胆固醇 从 肠 道 吸收 , 促使 其 从 姜 便 中 排出 , 对 降 
低 TC 很 有 效 。 普 罗布 可 对 降低 血浆 TC 效果 较 好 ,对 降 
低 TG 也 有 作用 。Compactin 抑制 胆固醇 合成 。 甲状腺 片 
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可 降低 血浆 TC, 但 仅 用 于 年 轻 无 冠 心病 的 患者 。 联 合用 
药 可 减少 各 药 用 量 及 副作用 ,并 具 协 同 效果 ,特别 对 家 族 
性 高 胆固醇 血 症 , 常 联合 用 消 胆 胺 和 烟草 酸 ,或 联合 用 消 
胆 胺 ( 见 降 血脂 药 ) 和 普罗 布 可 或 Compactin 治疗 。 

手术 治疗 ”对 家 族 性 纯 合子 高 胆固醇 血 定 ， 有 的 主 
张 先 做 门 -及 静脉 吻合 术 , 术 后 服 降 脂 药 ,维持 血浆 TC< 
400mg/dl, 否 则 病人 往往 在 20 岁 前 死 于 冠 心病 。 

《 浅 考 仁 ) 

goowan zhongllu 
塞 丸 肿瘤 (tumors of testis) 。 较 少见 ， 多 数 为 
恶性 。 但 在 阴 圳 肿瘤 中 , 以 睾丸 肿瘤 最 多 , 占 男性 恶性 肿 
瘤 的 1.44 锡 ， 多 发 于 15 一 35 岁 , 婴儿 期 以 卵黄 囊肿 瘤 最 
常见 , 50 岁 以 上 者 多 为 精 原 细胞 瘤 。 目 前 由 于 诊断 及 综 
合 化 学 治疗 的 进步 ,死亡 率 已 显著 降低 ,将 近 75 多 的 患者 
可 治愈。 

小 丸 肿瘤 的 病因 不 明 。 流 行 学 调查 ,肿瘤 的 发 生 有 种 
族 差 异 , 黑 色 人 种 中 罕见 。 异 位 或 未 下 降 的 睾丸 ,发 生 肿 
瘤 的 机 会 较 正常 罕 丸 高 20 一 48 倍 。 先 天 性 生殖 上 皮 发 育 
异常 可 能 与 睾丸 的 下 降 不 全 及 肿瘤 的 形成 有 关 ， 在 隐 男 
及 对 侧 符 丸 中 均 可 见 到 发 育 不 全 的 组 织 临 床上 , 单 侧 隐 
举 患 者 ,对 侧 正常 睾丸 也 易 发 生 肿瘤 腮腺 炎 亩 丸 炎 后 萎 
缩 的 睾丸 或 摆 丸 发 育 异 常 者 , 易 患 肿瘤 ,这 类 患者 行军 丸 
活检 时 ,可 发 现 原 位 癌 。 作 对 侧 府 丸 活 检 时 , 亦 偶 见 原 位 
瘤 。 腹 内 隐 备 及 双 侧 隐 备 患者 ， 肿 瘤 发 病 率 较 单 侧 隐 嘿 
者 高 , 10 岁 以 后 行 摆 丸 复位 术 者 ,不 能 防止 肿瘤 的 发 生 。 

病理 ” 举 丸 肿瘤 分 为 两 大 类 ， 一 类 从 原始 生殖 细胞 
发 展 而 来 , 称 为 生殖 细胞 肿瘤 。 其 中 包括 精 原 细胞 瘤 \. 胚 
胎 癌 、 饰 黄 塞 肿 净 、 畸 胎 瘤 、 绒 毛 膜 上 皮 癌 等 , 占 所 丸 肿 瘤 
的 90~95%。 另 一 类 从 性 案 间 质 组 织 发 生 ， 为 非 生殖 细 
胞 瘤 , 较 少见 ,包括 有 内 分 泌 素 乱 表 现 的 睾丸 间 质 细胞 瘤 
及 支持 细胞 闯 。 

生殖 细胞 瘤 由 单纯 一 种 细胞 组 成 , 约 40% 的 肿瘤 为 
混合 型 ,含有 两 种 或 两 种 以 上 的 组 织 。 肿 瘤 发 生 转移 时 ， 
在 病理 上 与 原 发 肿瘤 不 同 ， 含 有 另 一 种 或 多 种 肿瘤 组 织 
成 分 。 乍 丸 生殖 细胞 瘤 又 分 为 精 原 细胞 瘤 性 生殖 细胞 瘤 
和 非 精 原 细胞 瘤 性 生殖 细胞 瘤 。 

精 原 细胞 瘤 ” 最 常见 的 睾丸 肿瘤 ， 多 见于 未 降 或 异 
位 睾丸 , 因 白 膜 未 被 破坏 , 仍 保有 上 睾丸 的 轮廓 , 肿瘤 切面 
灰白 光滑 , 少 有 坏死 , 多 沿 淋巴 转移 , 肿瘤 对 放射 线 治疗 
敏感 ,恶性 较 低 。 

胚胎 疱 ”体积 较 小 ,由 于 侵犯 白 膜 与 附睾 , 常 使 睾丸 
变形 , 肿瘤 星 灰 红色 , 有 出 血 \ 坏 死 。 细 胞 大 , 分 化 不 良 ， 
排列 旦 上 皮 样 ,恶性 较 高 , 易 经 血行 和 淋巴 转移 。 

孵 黄 费 肿 瘙 (内耳 赛 瘤 ) 多 见于 4 岁 以 下 幼儿 ， 其 
组 织 结构 类 似 鼠 类 胎盘 的 内 胚 窦 ， 瘤 体 中 可 找到 肾 小 球 
样 体 ,细胞 排列 旦 疏松 空 网 状 ,细胞 中 可 见 多 数 伊 红 圆 形 
小 滴 , 免 疫 细胞 化 学 检查 证 明 该 类 小 滴 为 甲 胎 蛋白 。 

纺 毛 膜 上 皮 冶 ”很 少见 , 仅 占 肿 瘤 的 1% , 但 局 灶 性 
病变 常 与 其 他 肿瘤 如 胚胎 癌 及 畸 胎 瘤 等 并 存 。 肿 瘤 中 含 
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有 滋养 细胞 层 和 合体 细胞 层 ,二 者 排列 犹如 胎盘 的 绒毛 
此 为 诊断 的 重要 依据 ,肿瘤 易 侵 犯 血 管 ,引起 出 血 、 坏 死 。 
病人 的 早期 症状 常 为 转移 癌 引 起 的 症状 , 合体 细胞 能 制 
造 人 绒毛 膜 促 性 腺 激素 (HCG), 临床 可 借 测 定 其 B- 单 位 
(B-HCG) 以 了 解 肿瘤 发 展 的 情况 。 

时 胎 净 ”多 见于 30 岁 壮年 男子 , 瘤 中 含有 3 个 胚层 
的 组 织 结构 ,组 织 学 形态 虽 属 良性 ,但 连续 切片 常 可 于 瘤 
体 中 发 现 胚胎 癌 微 小 病灶 ， 近 1/3 患者 于 5 年 内 发 生 转 
移 。 畸 胎 瘤 伴 有 胚胎 瘤 成 分 的 肿瘤 称 畸 胎 冶 ， 为 常见 的 
混合 型 奋 丸 瘤 。 

肿瘤 的 转移 。 奋 丸 淋巴 的 解剖 决定 其 淋巴 转移 的 途 
径 与 外 科 手 术 范 围 , 振 丸 淋巴 与 四 周 阴 事 无 交通 ,胚胎 发 
育 时 , 振 丸 从 泌尿 生殖 脊 第 二 楼 椎 水 平 下 移 至 阴囊 , 故 符 
丸 淋巴 主要 限于 肾 蒂 与 腹 主 动脉 分 又 处 范围 内 的 爵 亲 巴 
结 。 右 侧 睾 丸 淋巴 主要 引流 至 右 精 索 静 脉 进入 下 腔 静脉 
水 平 处 的 主动 脉 . 腔 静脉 同 淋巴 结 ,而 左 侧 者 引流 至 左 侧 
肾 蒂 下 方 的 主动 脉 前 及 主动 脉 旁 淋巴 结 。 部 分 肿瘤 可 向 
对 侧 转 移 , 左 侧 备 丸 肿瘤 向 右 转移 时 ,淋巴 结 多 限于 下 腔 
静脉 外 、 肾 带 与 右 侧 精 索 静 脉 进入 下 腔 静 脉 的 范围 内 ,而 
右 向 左 转移 时 ， 引 流 则 限于 左 侧 肾 送 与 肠系膜 下 动脉 之 
间 。 其 次 肿瘤 可 向 纵隔 、 左 锁骨 上 及 肝 、 肺 、 馆 骨 等 处 转 
移 。 绒 毛 膜 上皮 癌 及 卵黄 于 肿瘤 易 经 血行 转移 ， 若 肿瘤 
侵 及 精 索 及 阴 春 , 则 侣 外 和 腹股沟 淋巴 结 也 可 有 转移 。 

临床 表现 和 诊断 ”常见 无 痛 性 睾丸 增 大 ， 少 数 病人 
可 有 疼痛 。 隐 睾 患 者 腹部 或 腹股沟 处 出 现 肿块 时 ， 首 先 
应 想到 异 位 摆 丸 发 生 肿 瘤 的 可 能 ， 由 于 肿瘤 分 刻 大 量 的 
HCG, 患 者 乳房 可 增 大 并 伴 有 乳头 色素 沉着 。 体 检 时 , 举 
丸 显 著 增 大 、 质 硬 `. 有 沉重 感 ,正常 笛 丸 感觉 消失 , 透 光 试 
验 阴 性 。 少 数 患 者 睾丸 肿瘤 很 小 ,睾丸 形态 正常 ,但 已 有 
远 处 转移 ,用 也 型 超声 检查 方 可 发 现 举 丸 内 有 肿瘤 凡 阴 
囊 内 或 腹股沟 处 种 物 ， 为 时 较 长 ， 对 抗生素 治疗 无 反应 
者 ,应 提高 警惕 。 体 检 时 应 注意 腹部 及 锁骨 上 有 无 肿块 ， 
可 采用 淋巴 造影 、 腹部 BB 型 超声 及 CT 检查 、 胸 片 、 全 肺 
断层 等 ,对 转移 瘤 的 诊断 准确 率 很 高 ,同时 借助 肿瘤 标记 
物 ( 瘤 标 ) 的 检查 ,对 肿瘤 的 分 期 更 为 可 靠 。 

肿瘤 标 记 物 ”睾丸 肿 净 可 产生 糖 蛋白 人 绒毛 膜 促 性 
腺 激素 及 甲 胎 蛋 白 (AFP)， 此 类 物质 的 测定 对 肿瘤 的 分 
期 .治疗 及 随访 具有 重要 意义 , 故 称 为 瘤 标 。 约 90% 的 非 
精 原 细胞 瘤 患 者 , HCG 与 AFP 增高 ,但 40% 的 患者 只 分 
族 上 述 一 种 瘤 标 , 故 二 者 应 同时 测定 。HCG 轻 度 增高 , 偶 
可 由 体内 过 多 的 黄体 生成 素 引 起 ,黄体 生成 素 与 HCG 在 
放射 免疫 测定 中 可 有 交叉 反应 。 备 丸 肿瘤 化 疗 后， 睾丸 
功能 低下 ， 可 促使 黄体 生成 素 增高 ， 使 瘤 标 测定 为 假 阳 
性 , 必要 时 , 应 使 用 睾丸 酮 抑制 黄体 生成 素 后 再 予 测定 。 
理论 上 精 原 细胞 瘤 不 产生 HCG, 若 有 升 高 (7~10% ), 表 
明 肿瘤 内 含有 非 精 原 细胞 成 分 ， 应 按 非 精 原 细胞 瘤 性 生 
殖 细胞 瘤 治疗 。 备 丸 种 瘤 切 除 或 化 疗 后 ,体内 瘤 标 若 持续 
增高 ， 说 明 体内 有 转移 或 仍 残 留 有 肿瘤 。 瘤 标的 测定 亦 
可 作为 术 后 病人 随访 及 对 化 疗 的 监测 ， 瘤 标 对 肿瘤 复发 


的 预测 一 般 较 临床 症状 的 出 现 早 半年 时 间 。 早 期 肿瘤 已 
行 手术 切除 ， 而 术 后 瘤 标 持续 增高 ， 即 使 临床 未 发 现 肿 
瘤 ,也 是 进行 化 学 治疗 的 指 征 。 进 行 全 程 化 疗 后 , 瘤 标 仍 
持续 增高 ， 说 明 肿瘤 尚未 彻底 肃清 ， 需 继续 进行 化 学 治 
疗 。 AFP 胎儿 时 血清 值 高 达 3mg/ml, 生 后 一 周岁 降 至 
16ng/ml 以 下 。 半 衰 期 为 5 天 ， 肝 及 消化 道 肿瘤 均 可 增 
高 。HCG 的 正常 值 少 于 lng/ml, 半 衰 期 为 18 小 时 ,检测 
时 应 予 注意 。 

肿瘤 的 分 期 分 三 期 ，I 期 ， 肿瘤 限于 睾丸 及 其 附 
件 , 举 丸 切 除 后 , 净 标 恢复 正常 。I 期， 肿瘤 转移 至 腹膜 
后 淋巴 结 ,睾丸 切除 后 , 瘤 标 不 下 降 。Q@ 腹 膜 后 淋巴 结 清 
除 后 , 病 检 阴 性 , 但 术 后 瘤 标 恢复 正常 , 表明 淋巴 结 内 有 
微 转移 , 病 检 未 能 发 现 。@@ 腹 膜 后 订 巴 结 病 检 有 转移 , 术 
后 瘤 标 恢复 正常 。 匣 腹膜 后 淋巴 结 清除 后 , 瘤 标 不 下 降 ， 
表明 淋巴 结 未 切 净 ,或 已 有 远 处 转移 。 卫 期 :转移 超过 腹 
膜 后 淋巴 结 , 横 腾 以 上 淋巴 结 或 其 他 脏 器 有 转移 。 

治疗 ” 举 丸 肿瘤 一 经 诊断 ， 应 尽早 经 腹股沟 将 睾丸 
连同 东 膜 整 块 切除 手术 时 应 阻 断 精 索 防止 肿瘤 扩散 ,不 
要 经 阴囊 探查 ,手术 或 穿刺 ， 以 免 癌 细胞 侵 及 阴囊 、 随 阴 
圳 淋巴 转移 。 然 后 根据 举 丸 病理 ,制定 下 一 步 治疗 方针 。 

精 原 细胞 瘤 ” 精 原 细胞 瘤 对 放射 治疗 非常 敏感 , I、 
工期 患者 均 可 采用 放射 治疗 。I 期 患者 于 睾丸 切除 后 行 
预防 性 放射 治疗 ,放射 范围 上 达 胸 11 椎 体 ,下 至 同 侧 腹 股 
沟 , 对 主动 脉 旁 及 骼 腹股沟 淋巴 结 进行 放射 治疗 ,四 周 内 
给 予 3 000 拉 德 。 若 患者 曾经 阴 玲 行 振 丸 切除 或 精 膜 及 
精 索 已 为 肿瘤 侵犯 , 则 病 侧 阴 囊 亦 应 包括 在 放射 区 内 , 治 
愈 率 95 多 以 上 。I 期 患者 转移 灶 较 小 。 淋 巴结 小 于 5cm， 
腹部 未 拉 到 肿 物 者 , 除 放射 治疗 外 ,对 局 部 淋巴 结 加 照 10 
Gy(1 000rad)， 并 对 纵隔 及 锁骨 上 区 进行 放射 治疗 ,治愈 
率 可 达 75~90% 。 对 腹部 有 肿 物 的 患者 ,单纯 放射 治疗 效 
果 不 良 , 约 38 旬 于 放射 治疗 后 复发 。 故 对 此 类 患者 及 伴 
有 远 处 转移 的 正 期 患者 , 宜 采用 综合 性 化 学 治疗 少数 反 
应 不 良 ,腹部 仍 存 有 了 肿 物 者 ， 可 于 化 疗 后 再 行 手术 或 放 
疗 , 疗效 可 有 显著 提高 。 中 国 创制 的 N- 甲 酰 溶 肉 瘤 素 ， 
对 本 病 有 突出 的 疗效 。 


非 精 原 细胞 瘤 性 生殖 细胞 瘤 这 类 肿瘤 包括 胚胎 
癌 、 卵 黄 训 肿瘤 、 绒 毛 膜 上 皮 癌 及 畸 胎 瘤 等 。 非 精 原 细胞 
瘤 性 生殖 细胞 瘤 对 放疗 不 敏感 , I. 工 期 患者 应 于 圣 丸 
切除 后 行 腹膜 后 淋巴 结 清除 ， 但 手术 只 能 清除 局 限于 一 
定 解剖 范围 内 的 肿瘤 ， 手 术 后 残留 下 来 的 肿瘤 及 远 处 转 
移 病 灶 , 则 须 采用 化 学 治疗 。 腹 部 肿 物 体积 较 大 ,难于 切 
除 者 ,可 先 用 化 疗 , 待 体积 缩小 后 ,再 予 切除 ,近年 来 采用 
综合 化 学 治疗 ， 可 使 约 70% 的 晚期 患者 治愈 ,化 疗 后 再 
切除 残余 的 肿瘤 ， 可 进一步 使 约 10% 的 患者 免 于 死亡 。 
故 近年 来 对 腹部 已 有 肿块 的 工期 及 下 期 病人 , 均 采 用 综 
合 化 学 治疗 为 主 ,手术 为 辅 的 方针 。 (起 镇 关 ) 
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隔离 〈 isolation ) ”为 了 避免 传 染病 病人 传染 他 
人 而 将 病人 与 其 他 人 隔 开 的 措施 。 隔 离 措施 有 许多 种 , 主 
要 根据 具体 疾病 传染 性 的 大 小 和 传播 途径 的 不 同 ,决定 
采取 何 种 措施 。 对 于 传染 性 极 强 的 烈性 传染 病 , 如 客 筷 、 
鼠疫 则 须 采 取 " 严 密 隔 离 " 的 措施 ,对 于 呼吸 道 传染 病 , 如 
流行 性 感 置 、 和 白喉 、 猩红热 、 流 行 性 脑 养生 膜 类 等 则 需 采 
取 “ 呼 吸 道 隔离 "措施 ;对 于 消化 道 传染 病 ， 如 痢疾 、 伤 案 
等 则 需 采 取 " 消 化 道 隔离 "措施 ;对 于 接触 传播 的 传染 病 ， 
如 皮肤 类 羡 、 破 伤员 等 则 应 采取 “接触 隔离 "措施 ;对 于 昆 
虫 传播 的 传染 病 ,如 痉 疾 、 十 养伤 案 、 流 行 性 己 型 脑 兴 、 丝 
出 病 等 则 应 采取 “ 虫 媒 隔离 "措施 。 另 外 还 有 所 谓 “ 床 边 
隔离 ", 主 要 用 于 消化 道 传染 病 。 隔 离 期 的 长 短 应 根据 每 
种 传染 病 的 最 长 传染 期 而 定 。 有 的 传染 病 如 痢疾 伤寒 、 
白喉 猩红热 等 , 能 在 病人 标本 中 检测 到 病原 体 , 则 应 在 
临床 症状 消失 后 ,进行 2 一 3 次 病原 体检 查 ( 每 次 间隔 2 一 
3 天 ) ,结果 均 阴 性 时 方 可 解除 隔离 。 有 些 传染 病 如 麻疹 、 
流行 性 感冒 等 ,无 法 进行 病原 体检 测 但 有 规定 的 隔离 期 ， 
如 麻疹 的 隔离 期 为 出 疹 后 5 天 ,流行 性 感冒 为 退 热 后 2 天 
等 。 除 了 传染 病 病人 需要 隔离 外 ， 接 触 传染 病 的 接触 者 
也 应 隔离 观察 ， 这 称 为 留 验 。 若 托 幼 机 构 或 集体 单位 内 
有 多 数 对 该 种 传染 病 的 易 感 者 ， 则 发 现 传 染病 病人 后 应 
对 接触 者 进行 留 验 ， 留 验 期 间 若 接触 者 发 病 则 应 立即 隔 


几 种 急性 传染 病 的 潜伏 期 、 隔 离 期 与 接触 者 观察 期 


潜伏 期 
病 名 丽 离 其 接触 者 观察 期 
常 见 最 短 ~~ 最 长 
病 副 性 肝 小 * 加 | :各 内 | 中型 自发 病 晶 起 3 局 四 型 和 儿童 接 角 者 进行 医学 观 家 
将 钾 灰 质 炎 5~14 日 3~35 日 不 少 于 发 病 后 各 日 密切 接触 者 医学 观察 20 日 
温 正 常 后 15 日 解除 隔离 , 若 有 
伤寒 10~14 日 7~23 日 作 汪 站 全 于 和 二 全 证 志 丰 攻关 机 窜 二 日 -对 作 信人 遇 
副 伤寒 8~10 日 2~15 日 A 两 次 天 性 者 解除 十 ba 
| 隔离 5 日 ， 同 时 进行 医学 观察 与 
腹泻 停 止 后 6 日， 隔日 美 便 培养 
稚 乱 1~3 晶 数 小 时 ~7 日 巡 堵 3 次 朋 性 ' 方 解除 且 视 最 次 天 检 进行 交 通 和 海港 检 
一 
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潜 伏 捧 
病 名 丽 离 其 接触 者 观察 其 
党 见 最 短 一 最 长 
医学 观察 7 日， 从 事 饮 食 业 人 员 
临床 症 闫 消失 后 周 或 两 次 类 培 
细 性 痢疾 1~28 数 小 时 7 日 实 宇 共和 和 ， 遇 过 各 次 半 从 并 困 性 时 ， 广 
3 不 隔 高， 从 事 饮食 业 人 员 中 发 现 
症状 消失 ， 美 便 连续 3 次 找 不 到 
~14 4 本 病 时 ,应 普 这 检 益 半 便 ,阳性 
下 米 巴 桨 疾 ath He 和 滋养 体 及 包 秦 , 方 解 除 隔离 夺 痢 油 汪 人 
流行 性 感冒 1~a 日 数 小 时 ~4 日 。 | 退 热 后 3 日 大 流行 发 生 时 ,集体 单位 应 检疫 
麻疹 约 10 日 0 各 开 生 出具 后 5 日 解除 网 训 区 亲 于 4 拉 受过 被 动 锡 
水 瘟 MM 10~21 晶 于 用 认为 止 ， 但 不 得 少 于 发 先 肝 | 区 学 现 察 红 日 
流行 性 肥 穆 炎 。 | 18 日 14~25 日 从 发 靖 开 始 至 临床 症状 消失 为 止 | 一 般 不 检疫 ,集体 儿童 检疫 21 日 
加 红 热 2~3 日 1~7 晶 入 院 隔离 治疗 6 日后， 解除 隔离 | 医学 观察 7 日 
本 所 消 守 员 。 机 并 四 分 汉 物 和 
自 只 2~4 日 1~7 续 培 养 阴 竹 ,或 症状 消失 30 日 | 医学 观察 了 日 
后 ,解除 丽 离 
百日咳 7~10 日 3~21 日 发 请 夺 如 日 或 出 现任 咳 后 30 日 | 医学 观察 21 日 
流行 性 脑 将 铺 膜 炎 | 3~4 日 数 小 时 ~10 日 。 | 症状 消失 后 8 日， 但 不 少 于 病 后 | 医学 观察 7 日 
流行 性 乙 型 脑 炎 | 10~14 日 4~21 日 阿 离 到 体温 正常 为 不 检疫 
[3 
流行 性 班 疹 伤 寒 | 10~12 日 5~23 日 和 和 褒 天 加 岳 妆 休 设 正常 12 日 | 彻底 天 后 ,医学 观察 14 日 
流行 性 出 血 热 。 | 7~14 日 5~46 晶 隔离 至 急 性 症状 消失 为 上 不 检疫 
i 腺 鼠疫 2~5 日 | 1~8 晶 有 内 疫 隔 亢 至 淋巴 结 种 完全 闪 全 和 
助 刀 疫 1~3 日 | 数 小 时 ~3 日 。 | 名录 守 床 上床 这 拓 沪 后 ， 妆 检 | 疫 区 ,交通 海港 检疫 
钓 器 曙 旋 体 壮 。 | 7~13 日 2~20 日 隔离 治 疗 至 痊 从 为 
上 
阿 离 治疗 至 演 疙 全 为止， 其 他 
炭 直 1~3 日 12 小 时 ~12 日 全 全 久 六 和 六 入 | 医学 又 罕 8 日 


* 乙 型 \ 丙 型 . 丁 型 病毒 性 肝炎 均 可 转 为 慢性 及 慢性 带 毒 者 , 故 隔离 期 难以 规定 。 


离 ,治疗 。 若 接触 者 未 发 病 ,观察 期 满 即 可 解除 隔离 观察 
期 应 按 最 长 潜伏 期 计算 ， 例 如 麻疹 的 潜伏 期 为 6 一 21 天 ， 
则 接触 麻疹 的 易 感 者 就 应 留 验 21 天 , 21 天 后 仍 未 发 病 
即 可 解除 隔离 。 各 种 常见 传染 病 的 隔离 期 、 潜 伏 期 及 接 


触 者 的 观察 期 见 表 。 《 因 庚 善 ) 
gejl Jibing 
甩 肌 疾病 (diseases of diaphragm) 主要 有 


属 疝 、 及 脱出 、 属 肌 肿 瘤 、 肿 块 及 其 他 原因 造成 的 及 肌 损 
害 。 甩 肌 疾病 较 少 见 , 分 原 发 ( 即 属 肌 本 身 )、 继 发 (来 自 
临近 组 织 和 器 官 的 疾病 ) 两 种 。 

概述 ” 脑 肌 位 于 胸 腹腔 之 间 ， 是 胸腔 的 底 和 腹腔 的 
顶部 , 呈 贺 医 状 ,由 外 周 的 肌肉 部 分 和 中 心 圣 组 成 。 肌 纤 
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维 起 自 胸廓 下 口 的 周围 ,前 部 起 自 胸骨 剑 突 ,两 侧 起 自 肋 
骨 , 后 部 起 自 上 2 一 3 个 腰椎 和 腰 大 肌 、 腰 方 肌 表面 的 胰 
性 组 织 。 肌 纤维 向 中 央 移 行 于 中 心 脖 。 有 主动 脉 、 下 腔 
静脉 、 食 管 .交感 和 迷走 神经 等 穿 过 脱 肌 。 

局 肌 不 但 分 隔 胸 腹 的 器 官 ,而 且 是 主要 的 呼吸 肌 。 它 
担负 着 肺 全 部 通气 量 的 60% 。 人 在 平静 呼吸 时 ， 甩 肌 上 
下 运动 的 幅度 约 为 1 一 2cm, 深呼吸 时 升降 幅度 可 达 4 一 6 
em 成 人 脐 肌 面积 约 为 270cm?, 它 下 降 1cm, 肺 容积 可 增 
加 约 250~300ml 。 因此, 脑 肌 发 生病 变 时 可 影响 肺 的 通 
气功 能 并 引起 呼吸 困难 。 此 外 ， 脑 下 有 胃 肠 和 肝脏 等 脏 
器 ,局 病变 可 涉及 到 这 些 器 官 并 引起 消化 道 症状 驻 肌 受 
局 神经 ( 颈 3~5) 的 支配 。 议 中 央 部 的 病变 可 表现 为 下 部 
胸痛 和 肩 靖 。 


肠 站 ”分 先天 性 和 创伤 性 两 大 类 。 有 大 肌 在 其 发 生 过 
程 中 出 现 先天 障碍 ， 脱 肌 上 可 留 下 不 同 程度 的 缺损 或 弱 
点 ， 邻 近 组 织 或 器 官 由 此 突出 (主要 是 胃 肠 道 ) 进 入 胸 胜 
的 现象 ， 即 为 鹏 疝 。 如 胸 腹 膜 生长 不 良 未 与 横 中 及 结 合 
构成 甩 肌 外 侧 部 ， 则 属 的 腰部 与 肋 部 之 间 留 有 一 个 三 角 
形 小 区 域 ,无 肌纤维 ( 博 赫 达 莱克 氏 孔 ) ,此 处 可 发 生 胸 腹 
腊 裂 孔 疝 ( 博 赫 达 莱克 氏 疝 )， 腹 腔 内 脏 器 可 由 此 进入 胸 
腔 。 若 及 肌 的 肋骨 和 胸骨 部 分 未 融合 ， 则 胸骨 剑 突 下 的 
两 侧 留 有 孔 阶 ( 莫 尔 加 尼 氏 孔 ) ， 此 处 常 发 生 胸骨 劳 裂孔 
疝 ( 莫 尔 加 尼 氏 孔 疝 )。 若 及 肌 有 先天 性 缺损 ， 也 可 发 生 
恒 疝 。 

而 肌 在 胚胎 发 育 上 有 几 处 正常 裂口 ,主动 脉 ` 下 腔 静 
脉 和 食管 通过 处 。 在 主动 脉 及 下 腔 静 脉 通过 处 ， 因 周围 
组 织 比较 坚固 致密 , 且 血 管 本 身 具有 弹性 ,故此 空 阶 能 被 
严密 填充 封 住 ,不 易 成 疝 。 而 食管 裂口 处 因 食管 . 胃 音 门 
和 脑 肌 间 须 保持 一 定 的 活动 性 ， 才 能 完成 进食 时 食管 纵 
行 肌肉 的 收缩 以 及 呼吸 时 
甩 肌 升降 的 生理 功能 。 故 
此 , 虱 口 周围 组 织 较 琉 松 ， 
固定 力 差 ,老年 时 尤 甚 , 胃 
责 门 部 易 由 此 处 疝 入 胸 膝 
形成 食管 裂孔 疝 。 可 分 为 : 
滑动 型 食管 裂孔 疝 ， 在 胚 
胎 发 育 过 程 中 ， 胃 有 之 间 
有 一 韧带 ， 与 左 奇 肌 角 和 
内 侧 弓 形 韧带 融合 ， 对 食 
食管 过 裂孔 疝 。 混合 型 和 也 症 ” 管 下 端 和 胃 的 固定 有 一 定 

作用 。 若 此 韧带 发 育 不 全 ， 

放 生息 革 交 村 和 可 造成 不 同 程度 的 骨 责 站 
活动 ， 引 起 滑动 性 食管 裂孔 疝 。 在 胚胎 发 育 期 食管 两 旁 
各 有 一 个 隐 窝 ,发 育 过 程 中 该 隐 窝 未 消失 ,加 上 后 天 因素 
影响 (如 肥胖 、 妊娠 ), 可 形成 食管 旁 疝 , 胃 乃 至 肠 等 经 食 
管 旁 进入 后 纵隔 。 若 滑动 型 食管 裂孔 疝 与 食管 旁 疝 合并 
出 现 , 即 形成 混合 型 食管 裂孔 疝 ( 见 图 )。 

创伤 性 属 疝 由 直接 暴力 伤 (如 枪弹 击 伤 . 刀 刺 伤 寿 肌 
等 )、 则 接 暴力 伤 (由 高 处 坠 下 或 汽车 事故 ,胸腔 和 腹腔 压 
力 突变 ， 寿 肌 因 上 下 方 压力 不 平衡 而 破裂 到 成 属 疝 )。 医 
源 性 外 伤 (如 食管 责 门 手术 、 术 后 引流 时 脑 肌 受 压 坏死 ) 
引起 脑 下 脓肿 等 ,感染 可 影响 及 肌 使 之 破裂 穿孔 。 

恼 疝 症状 因 其 类 型 而 异 。 患 胸 腹膜 疝 的 新 生 儿 出 生 
后 主要 表现 呼吸 困难 ,紫绀 ,多 种 内 脏 疝 入 胸 用 内 常 危及 
生命 ， 因 腹 内 器 官 占据 胸腔 压迫 心肺 而 致 。 胸 骨 旁 疝 内 
容 物 可 有 大 网 腊 和 横 结肠 、 胃 、 肝 ,多 数 患者 无 症状 。 若 疝 
出 的 内 脏 有 担 转 、 嵌 顿 ， 可 引起 上 腹胀 痛 、 哎 吐 、 腹 污 等 。 
婴 幼儿 除 消化 道 症状 外 党 有 呼吸 困难 。3% 食管 裂孔 疝 
的 病人 无 症状 。 当 胃液 返 流 时 可 引起 咽 痛 .口腔 嵌 灼 感 ， 
甚至 刺激 声带 而 发 生 音 哑 ， 胸 骨 后 不 适 及 烧 心 感 。 返 流 
液 若 吸 入 呼吸 道 可 引起 吸入 性 肺 类 。 食 管 症 杰 引起 的 疼 
痛 有 时 与 心绞痛 、 心 肌 梗死 .十 二 指 肠 溃疡 及 胆 绞 痛 相 混 


滑动 型 腹 孔 疝 


办 如 


淆 。 并 发 症 主要 是 疝 出 内 脏 绞 窄 .坏死 出血 和 穿孔 等 。 

肠 肌 月 出 ”与 态 疝 不 同 处 为 肪 肌 完整 ， 但 因 肌 纤维 
发 育 不 良 或 萎缩 ， 出 现 梧 的 位 置 上 移 。 分 先天 和 后 天 性 
两 种 。 先 天 性 鹏 及 出 指 胚胎 时 脑 肌 发 育 障碍 ,发 育 不 全 ， 
腹 内 正 压 和 胸腔 内 负 压 增高 , 脱 肌 本 身 逐 渐 伸 长 变 薄 , 上 
升 入 胸腔 内 。 脑 肌 的 全 部 或 一 部 分 发 育 不 全 ， 致 成 全 及 
或 单 侧 脱 脱出 ， 局 部 受累 可 引起 部 分 及 脱 出 (如 前 面 、 后 
外 侧 及 正中 部 位 )。 先 天 性 及 有 路 出 可 合并 其 他 内 脏 畸 形 ， 
如 肺 发 育 不 全 、 胃 逆转 、 肠 旋转 不 良和 异 位 高 肾 等 。 后 天 
性 及 脱 出 的 原因 多 为 悦 神 经 受 损 引 起 的 及 麻 兽 。 甩 下 感 
染 也 可 并 发 属 脱 出 。 局 部 属 脱 出 多 见于 右 侧 。 

及 脱 出 若 为 完全 性 ,可 使 食管 进入 骨 的 角度 变 小 , 食 
物 通过 障碍 ,发 生 返 流 。 胃 底 亦 可 扭转 或 升 高 ,食物 不 易 
通过 商 门 和 山门 。 完 全 性 及 有 影 出 的 儿童 患者 可 出 现 呼吸 
困难 、 食 欲 不 振 、 间 软 肠 梗阻 。 单 侧 和 局 限 及 脱 出 多 无 症 
状 。 成 人 左 及 脱 出 常 致 吞咽 困 难 、 上 腹 疼 痛 、 胃 烧灼 感 或 
咀 气 。 

肥 肌 肿瘤 及 其 他 有 种 物 ” 肠 肌 肿瘤 中 恶性 者 较 多 , 与 
良性 者 之 比 为 3:2。 恶 性 肿瘤 原 发 者 少见 ， 多 为 转移 痛 ， 
来 自 肺 、 食 管 胃 、 肝 、 胆 及 腹膜 等 。 原 发 痛 发 生 于 脐 的 纤 
维 ,血管 和 肌肉 等 组 织 。 肪 良性 瘤 如 脂肪 瘤 、 纤 维 瘤 , 间 
皮 瘤 ,血管 瘤 、 神 经 纤维 阐 及 错 构 瘤 等 。 太 肌 肿 物 包括 囊 
肿 、 结 核 , 包 虫 病 及 脓肿 等 。 

甩 肌 良性 肿 交 多 无 症状 。 恶 性 肿 净 因 累及 及 神 经 党 
致 胸壁 及 启 部 疼痛 。 巨 大 肿瘤 及 肿 物 可 使 己 肌 活动 受 限 ， 
肺 部 受 压 ,引起 不 同 程度 的 通气 障碍 ,发 生 呼吸 困难 。 

肠 肌 疾病 的 诊断 和 治疗 ”主要 依靠 射线 对 胸部 、 
及 肌 本 身 或 骨 、 肠 的 详细 检查 。 甩 疝 与 及 脱 出 一 般 不 难 
鉴别 ， 脱 及 出 病例 的 及 肌 完整 ， 仍 在 升 高 的 腹腔 内 脏 之 
上 。 群 诊 的 脐 膨 出 或 肿瘤 等 可 作 人 工 气 腹 《〈 将 消毒 空气 
直接 注入 腹腔 ) 后 的 和 射线 检查 ,鉴别 有 握 上 、 下 及 鹏 肌 本 
身 病变 。 疑 难 病例 可 作 CT 检查 。 

属 肌 疾病 的 治疗 主要 是 外 科 手 术 。 

近年 研究 营养 不 良 对 呼吸 肌 的 关系 ， 认 为 蛋白 质 摄 
入 不 足 可 使 腾 肌 重量 减轻 ,收纳 力 减弱 ,导致 呼吸 流量 的 
减少 。 某 些 结缔 组 织 病 ， 如 条 统 性 红 班 狼 净 亦 可 损 及 肠 
肌 ， 引 起 病理 改变 影响 肺 通气 功能 。 对 营养 不 良 患者 给 
以 充足 的 蛋白 质 ,积极 控制 红斑 狼疮 等 疾病 , 均 可 使 己 肌 
恢复 功能 。 ( 徐 振 坤 ) 


gezhongdu 
锅 中 毒 (cadmium poisoning) 锅 和 锅 化 合 
物 引起 的 中 毒 。 有 和 急性、 慢性 中 毒 之 分 。 吸 入 含 锅 气 体 
可 致 呼吸 道 症 状 ,经 口 摄 入 锅 可 致 于 , 肾 症状 。 

饮 不 是 人 体 的 必需 元 素 。 人 体内 的 饥 是 出 生 后 从 外 
界 环境 中 吸取 的 ,主要 通过 食物 水 和 空气 而 进入 体内 营 
积 下 来 。 

铺 的 吸收 和 代谢 乌 的 烟雾 和 灰尘 可 经 呼吸 道 吸 
入 。 肺 内 乌 的 吸收 量 约 占 总 进入 量 的 25~40%。 每 日 吸 
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20 支 香烟 ,可 吸入 锅 2 一 4hg。 锣 经 消化 道 的 吸收 率 ,与 鲍 
化 合 物 的 种 类 、 摄 入 量 及 是 否 共同 摄 入 其 他 金属 有 关 。 例 
如 钙 、 铁 摄 入 量 低 时 , 馈 吸 收 可 明显 增加 ,而 摄 入 锌 时 , 馈 
的 吸收 可 被 抑制 。 吸 收入 血液 的 馈 , 主 要 与 红细胞 结合 。 
肝脏 和 肾脏 是 体内 贮存 锣 的 两 大 器 官 ， 两 者 所 含 的 锅 约 
占 体内 锅 总 量 的 60 锡 。 据 估计 ,40 一 60 岁 的 正常 人 ,体内 
含 锅 总 量 约 30mg， 其 中 10mg 存 于 肾 , 4mg 存 于 肝 ， 其 
余 分 布 于 肺 、 胰 ,甲状腺 睾丸 、 毛 发 等 处 。 器 官 组 织 中 钢 
的 含量 ， 可 因 地 区 ,环境 污染 情况 的 不 同 而 有 很 大 差异 ， 
并 随 年 龄 的 增加 而 增加 。 

进入 体内 的 锅 主 要 通过 肾脏 经 尿 排出 ， 但 也 有 相当 
数量 由 肝脏 经 胆汁 随 姜 便 排出 。 锰 的 排出 速度 很 慢 ， 人 
肾 皮质 锅 的 生物 学 半衰期 是 10 一 30 年 。 

俩 中毒 的 临床 ” 锅 及 其 化 合 物 均 有 一 定 的 毒性 。 吸 
入 氧化 锅 的 烟雾 可 产生 急性 中 毒 。 中 毒 早 期 表现 咽 痛 、 咏 
咯 , 胸 问 ,气短 头晕、 恶心 全 身 酸痛 ,无 力 发 热 等 症状 ， 
严重 者 可 出 现 中 毒性 肺 水 肿 或 化 学 性 肺炎 ， 有 明显 的 呼 
吸 困难 、 胸痛 、 咯 大 量 泡沫 血色 病 , 可 因 急 性 呼吸 衰竭 而 
死亡 。 用 镀 馈 的 器 咽 调制 或 存放 酸性 食物 或 饮料 ， 人 饮食 
中 可 以 含 锅 , 误 食 后 也 可 引起 急性 名 中 毒 。 潜 伏 期 短 , 通 
常 经 10~20 分 钟 后 , 即 可 发 生 恶心 .呕吐 、 腹 痛 、 腹泻 等 
症状 。 严 重 者 伴 有 了 眩晕 .大 汗 , 虚 脱 . 上 肢 感觉 迟钝 ,甚至 
出 现 抽 搞 休克。 一 般 需 经 3 一 5 天 才 可 恢复 。 

长 期 吸入 锅 可 产生 慢性 中 毒 ,引起 肾脏 损害 ,主要 表 
现 为 尿 中 含 大 量 低 分 子 量 蛋 白质 ， 肾 小 球 的 滤 过 功能 虽 
多 属 正常 ,但 肾 小 管 的 回收 功能 却 减退 ,并 且 尿 锣 的 排出 
增加 。 

狂人 作业 工人 的 肺 气 肿 、 贫 血 及 骨骼 改变 也 有 报道 ,但 
这 些 改变 与 锅 接 触 的 确切 关系 尚 不 能 肯定 。 国 外 也 有 报 
道 接触 氧化 名 的 工人 前 列 腺 癌 发 病 率 较 高 。 

名 中 毒 的 防治 ”吸入 大 量 氧 化 馈 烟 雾 所 致 的 急性 中 
毒 ， 其 治疗 与 一 般 刺 激 性 气体 中 毒 的 处 理 相同 。 关 键 在 
于 防止 肺 水 肿 。 应 及 早 撤离 出 事 现场 保持 安静 ,卧床 休 
息 ， 吸 入 氧气 ， 保 持 呼吸 道 畅通 , 可 用 10 多 硅 柄 雪 化 吸 
入 ， 以 消除 泡沫 。 肾 上 腺 皮质 激素 能 降低 毛细 血管 通 透 
性 , 宜 早期 定量 使 用 。 限 制 液体 入 量 ,给 予 抗生素 防止 继 
发 感染 。 急 性 食 入 性 锅 中 毒 时 主要 采用 对 症 治 疗 ， 给 予 
大 量 补液 、 注 射 阿托品 用 来 止 吐 和 消除 三 痛 。 慢 性 饥 中 
毒 引起 肾脏 损害 者 ,膳食 中 应 增加 钙 和 磷酸 盐 的 摄 入 , 供 
给 充足 的 锌 和 看 白质。 金属 络 合剂 依 地 酸 二 钠 钙 (CaNa。 
EDTA) 可 增加 名 的 排出 ， 但 可 加 重 肾 及 的 损害 ， 目 前 在 
急 、 慢 性 中 毒 时 均 不 主张 使 用 。 有 报道 口服 拨 川 三 乙酸 
《NTA) 能 促使 锅 排 出 (主要 经 由 美 便 ) ， 从 而 降低 在 体内 
的 车 积 ,而 不 损害 肾脏 功能 。 

为 了 预防 饮 中 毒 , 熔炼 、 使 用 锅 及 其 化 合 物 的 场所 ， 
应 具有 良好 的 通风 和 密闭 装置 。 焊 接 和 电镀 工艺 除 应 有 
必要 的 排 风 设备 外 ， 操 作 时 应 戴 个 人 防毒 面具 。 不 应 在 
生产 场所 进食 和 吸烟 。 中 国 规定 的 生产 场所 氧化 馈 最 高 
容许 浓度 为 0.1mg/m*。 
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镜 锅 器 四 不 能 存放 食品 ,特别 是 醋 类 等 酸性 食品 。 

乌 污 染 土壤 ， 可 造成 公害 病痛 病 病 。 乌 对 土壤 的 污 
染 , 主 要 通过 两 种 形式 ,一 是 工业 废气 中 的 锅 随 风向 四 周 
扩散 ,经 自然 沉降 , 蔷 积 于 工厂 周围 土壤 中 ， 另 一 种 方式 
是 含 铺 工 业 废水 灌溉 农田 ,使 土壤 受到 锅 的 污染 。 因 此 为 
了 防止 锡 对 环境 的 污染 ,必须 做 好 环境 保护 工作 ,严格 执 
行 鲍 的 环境 卫生 标准 。 ( 史 志 渡 ) 
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个 人 识别 (personal identification) 亦 称 个 
人 同一 认定 个 人 异同 鉴定 或 个 体 识别 , 意 在 通过 技术 鉴 
定 确定 现场 遗留 的 尸体 、 人 体 器 官 组 织 、 体 液 .分 泌 液 , 排 
泄 物 . 哎 吐 物 以 及 人 体 复制 物 .书写 物 属于 谁 。 案 件 发 生 
后 ,现场 会 留 下 被 害 者 的 东西 ,也 留 下 犯罪 者 的 东西 。 除 
无 名 尸体 外 , 判明 被 害 者 是 谁 比较 容易 , 通过 现场 调查 、 
由 亲属 提供 特征 或 由 亲属 、 朋 友 直 接 辨 认 ,一般 都 能 很 快 
判明 被 害 者 身分 。 而 罪犯 通常 逃 通 ， 将 犯罪 分 子 在 现场 
的 遗留 物 ,与 嫌疑 对 象 相 对 应 的 比 对 样品 进行 个 人 识别 ， 
则 是 法 医学 鉴定 的 主要 内 容 之 一 。 

个 人 识别 的 理论 基础 是 遗传 学 原理 。 尽 管子 代 能 复 
制 亲 代 ,但 各 世代 之 间 , 甚 至 个 体 之 间 从 宏观 (形体 ) 到 微 
观 (细胞 、 蛋 白质 ), 都 有 差别 , 这 就 是 变异 。 法 医学 更 多 
地 应 用 变异 原理 来 进行 个 人 识别 。 遗 传 指 人 体 特征 的 稳 
定性 ,变异 则 指 特异 性 。 稳 定性 是 个 人 识别 的 基础 ,特异 
性 是 个 人 识别 的 核心 。 

已 知 红细胞 型 有 ABO，MN 等 许多 血型 系统 ,将 高 
频率 抗原 和 低频 率 抗原 都 包括 在 内 ， 目 前 已 知 有 160 种 
以 上 的 血型 抗原 存在 ,各 种 血型 的 组 合 可 达 104 种 之 多 。 
从 理论 上 讲 ,通过 血型 鉴定 ,可 把 地 球 上 每 个 人 都 识别 出 
来 。 又 如 白细胞 型 (HLA), 其 个 体 之 间 的 差异 也 很 大 ,至 
9 届 国 际 组 织 相 容 性 专题 讨论 会 (1984) 所 确定 的 白细胞 
型 已 有 7 个 位 点 124 种 抗原 ,可 组 合成 的 表 型 极 多 。 牙 齿 
在 个 人 识别 中 的 重要 性 也 越 来 越 受 重视 ， 由 于 牙齿 质地 
坚固 ,有 层 类 掩盖 不 易 损坏 ,在 裔 坏 性 尸体 的 个 人 识别 中 
尤其 重要 。 成 人 牙齿 的 160 个 剖面 (32 枚 牙齿 ， 每 枚 牙 
齿 5 个 剖面 ) 都 会 由 于 磨耗 缺损、 变质 和 修补 而 变化 , 补 
牙 的 材料 不 同 、 牙 科 医 生 的 技术 特点 各 异 ,将 这 些 因素 作 
不 同 的 组 合 ,人 类 口腔 可 以 画 出 25 亿 张 不 同 的 图 来 。 此 
外 ,后 天 获得 的 某 些 变化 (如 疗 痕 、 纹身 ), 以 及 长 期 形成 
的 习惯 (如 书写 习惯 ), 既 有 稳定 性 又 有 特定 性 ,这 些 也 为 
个 人 识别 提供 了 条 件 。 

目前 国际 上 用 于 个 人 识别 的 学 科 有 ， 

法 医 血清 学 ”用 免疫 学 的 方法 检查 血液 、 体 液 及 脏 
器 组 织 以 进行 个 人 识别 。 目 前 主要 检查 红细胞 型 (ABO， 
MNS,P,Rh,Lewis,Kell 等 血型 )， 血 清 型 (Hp,Gc,Gm， 
Km,Am)， 红 细胞 酶 型 (EAP,EsD,PGM,GPT, PGD， 
GLO,AK) 和 白细胞 型 。 

法 医 人 类 学 ”应 用 体质 人 类 学 的 理论 和 方法 ， 通 过 
对 人 体 或 骨骼 的 检验 , 判定 死者 的 种 族 、 性 别 、 年 龄 、 身 


高 面部 特征 ， 最 终 确定 其 身份 。 其 方法 包括 骨骼 检验 、 
相貌 识别 . 颅 象 重合 .颅骨 复原 面貌 等 。 

法 医 牙 科学 ”通过 对 人 的 牙 具 、 口 腔 及 其 附属 物 的 
检验 和 鉴定 ,确定 死者 身份 。 

肤 纹 学 ”通过 检验 人 体 表面 皮肤 及 其 移行 部 留 下 的 
印 纹 ,确定 留 下 印痕 者 是 谁 。 肤 纹 学 主要 包括 指纹 学 、 掌 
纹 学 、 中 纹 学 , 层 纹 学 。 指 纹 人 人 都 有 ,人 各 不 同 ,终生 不 
变 ,又 易于 遗留 在 现场 , 故 在 个 人 识别 中 尤 受 重视 。 

分 子 遗 传 学 ”个体 遗传 差异 的 本 质 不 在 基因 产物 而 
在 DNA 分 子 水 平 上 。 用 适当 的 限制 性 内 切 酶 可 将 人 类 基 
因 组 DNA 分 解 为 若干 长 短 不 同 的 限制 性 片段 ,这 些 片 
眉 在 不 同 个 体 中 分 布 不 同 ， 具 有 多 态 性 并 按 孟 德尔 定律 
遗传 ,与 人 的 指纹 一 样 ,具有 高 度 的 个 体 特异 性 。 A. J. 杰 
弗 里 斯 等 (1985) 称 其 为 DNA 指纹 。 应 用 DNA 分 析 技 
术 可 以 从 鲜血 、 血 痕 、 毛发 根 、 肌肉 ,精液 ( 班 )、 骨 丹 等 等 
中 提取 DNA 进行 分 析 。 两 个 个 体 间 DNA 指纹 相同 的 概 
率 P=0.191, 故 DNA 指纹 几乎 可 以 区 别 世界 上 任何 两 
个 个 体 。 

声 纹 学 ”应 用 电子 仪器 分 析 人 的 声音 ,记录 声 纹 , 通 
过 对 声 纹 的 鉴定 ,确定 声音 是 谁 发 出 来 的 。 

笔迹 检验 学 ”通过 对 书写 文字 的 检验 ,( 包 括 书法 检 
验 和 图 画 鉴 定 ) 确 定 字画 是 何人 所 为 。 《 陈 世 反 ) 


gezhongdu 
铬 中 毒 (chromium poisoning) 铭 或 其 化 合 
物 接触 或 进入 人 体 引 起 的 毒性 作用 。 多 见于 工业 生产 部 
门 。 铬 有 2 价 .3 价 和 6 价 三 种 化 合 物 。3 价 铬 存在 于 生 
物体 内 ,6 价 铬 毒性 大 。 

铬 的 生理 需要 和 代谢 ” 铬 是 人 体 必需 的 微量 元 素 之 
一 。 铬 参与 体内 的 糖 .脂肪 和 蛋白 质 代谢 ,与 蛋白 质 的 合 
成 可 能 有 关 。 实 验证 明 缺 铬 时 血 内 脂肪 及 类 脂 含 量 增加 ， 
动物 易 产生 动脉 粥 样 硬化 。 

成 人 每 天 从 食物 中 平均 摄 入 铬 约 50~600hg。 铬 及 其 
化 合 物 主要 经 消化 道 和 呼吸 道 进入 体内 ， 其 吸收 率 因 价 
数 不 同 而 有 明显 差异 。 3 价 铬 口服 吸收 率 明显 低 于 六 价 
铬 。3 价 和 6 价 铬 均 可 经 呼吸 道 吸入 ， 另 外 6 价 铬 尚 可 
少量 经 皮肤 吸收 。 

进入 血液 中 的 铬 代谢 很 快 ,可 迅速 从 血液 中 消失 ,组 
织 中 铬 的 浓度 高 于 血液 10 一 100 倍 。 主 要 分 布 在 肺 、 气 
管 .大 小 肠 中 。 铬 经 肾脏 由 尿 中 迅速 排出 ,无 明显 的 营 积 
作用 。 注 射 进入 体内 的 铬 约 80% 由 尿 排出 , 其 余 经 类 便 
排出 ,乳汁 中 可 排出 微量 。 正 常人 尿 铬 含量 为 4 一 5hg/l， 
血 铬 为 2 一 3hg/1, 毛 发 铬 为 150kg/g。 

毒 理 铬 的 毒性 与 其 存在 形式 有 关 。 人 金属 铬 毒性 最 
小 ,2 价 和 3 价 铬 的 毒性 其 次 , 6 价 铬 毒性 最 大 。 铬 可 参 
与 和 干扰 酶 的 活性 。 3 价 铬 和 镁 离子 一 起 可 激活 磷酸 葡 
萄 糖 变 位 酶 、 细胞 色素 酶 系 、 琥珀 酸 脱氧 酶 、 凝 乳 梅 胰 蛋 
白 酶 。 6 价 铬 可 抑制 尿素 酶 活性 及 阻止 半 胱 氮 酸 酶 的 氧 
化 作用 。 当 6 价 铬 还 原 成 3 价 铬 时 可 抑制 谷 胱 甘 肽 还 原 


酶 的 活性 ,从 而 使 正 铁 血红 蛋白 氧化 成 为 高 铁血 红 蛋 白 ， 
失去 携带 氧 的 能 力 , 过 量 的 铬 还 可 沉淀 核酸 和 核 蛋 白 , 使 
蛋白 质变 性 。 

铬 及 其 化 合 物 在 高 浓度 时 具有 明显 的 局 部 刺激 和 腐 
蚀 作用 ， 低 浓度 时 有 致 敏 作 用 ， 可 产生 哮喘 和 过 敏 性 皮 
类。 

中 毒 表现 急性 中 毒 多 由 于 误 服 6 价 铬 化 合 物 引 
起 。 口 服 重 铬 酸 盐 的 成 人 致死 量 为 88。 进 食 后 几 分 钟 至 
几 小 时 出 现 恶心 呕吐 \ 腹 绞 痛 ,腹泻 血便。 严重 者 可 产 
生 急 性 肾 功能 衰竭, 无 尿 、 黄 让 和 肝 损 害 , 可 因 尿毒 症 而 
致死 。 

工业 生产 中 一 般 无 急性 铬 中 毒 。 铬 的 慢性 职业 性 损 
害 主 要 表现 在 皮肤 和 粘膜 。 手 腕 、 前 车 等 直接 接触 部 位 
可 发 生 皮 炎 。 皮 炎 呈 红斑 、 丘疹 或 斑 疹 ,有 鳞屑 , 也 可 表 
现 为 湿疹 ,有 明显 的 痉 痒 感 。 铬 酸 盐 和 重 铬 酸 盐 可 引起 皮 
肤 溃疡 ( 铬 溃疡 ), 其 特点 为 形状 酷似 岛 眼 , 愈合 缓慢 , 愈 
合 期 长 达 数 月 ， 愈 合 后 留 有 四 形 萎 缩 竣 痕 。 铬 酸 酸 雾 及 
铬 酸 盐 粉 尘 吸入 可 引起 咽喉 炎 和 支气管 炎 。 长 期 接触 铬 
化 合 物 者 易 患 消化 道 溃疡 、 消化 功能 紊乱 、 神 经 衰弱 、 轻 
度 的 肾脏 损害 。 对 铬 过 敏 者 可 发 生 支 气管 哮喘 。 

治疗 ”急性 口服 中 毒 时 应 立即 用 1% 亚硫酸钠 溶液 
或 温水 洗 胃 ,输液 以 保持 水 和 电解 质 的 平衡 ,保护 肝 肾 功 
能 ， 防 止 急性 肾 功 能 衰竭 的 发 生 。 发 生 严重 的 急性 肾 功 
能 衰竭 时 应 进行 透析 治疗 。 静 脉 注射 硫 代 硫 酸 钠 ， 或 肌 
注 二 萄 基 丙 磺 酸 钠 ， 均 可 促使 铬 的 排出 ， 有 一 定 的 解毒 
作用 。 

车 发 生 皮 炎 可 采用 肤 轻松 软 青 或 5% 硫 代 硫酸 钠 软 
谊 局 部 涂抹 。 铬 溃疡 可 先 用 10% 抗坏血酸 溶液 湿 数 , 然 
后 用 5% 硫 代 硫 酸 钠 或 5% 二 琉 基 丙 醇 软 青 涂抹 局 部 。 

预防 ”生产 和 使 用 铬 及 铬 化 物 的 车 间 工 厂 应 改进 设 
备 和 操作 方法 ,尽量 减少 接触 机 会 。 电 镀 权 应 安装 槽 旁 抽 
风 装 置 , 酸 液 面 上 可 放置 液体 石蜡 ,泡沫 塑料 小 球 等 以 阻 
留 酸 雾 饮 散 注意 个 人 卫生 , 勘 洗澡 , 勘 换 衣 。 操 作 时 应 穿 
防护 服 ,使 用 防护 眼镜 口罩 和 手套 。 定 期 进行 健康 检查 ， 
有 严重 的 咽喉 炎 、 支 气管 炎 、 哮喘 ,皮肤 病 和 肝 肾 功能 不 


良 者 均 不 宜 从 事 铬 化 物 的 作业 。 ( 史 志 洲 ) 
gengnlanql 
更 年 期 〈climacteric) 一 个 有 争议 的 术语 ， 指 


从 生育 年 龄 到 无 生育 能 力 的 年 龄 之 间 的 过 渡 阶 段 。 在 女 
性 , 到 一 定年 龄 月 经 变 得 不 规则 , 随后 停止 ,月 经 停止 前 
数 月 至 停止 后 3 年 这 一 段 时 期 被 称 为 更 年 期 ， 或 准确 地 
说 ,是 围 绝经 期 。 但 在 男性 并 无 这 种 明显 的 生理 标志 。 对 
女性 而 言 , 受 绝经 影响 的 只 是 生育 能 力 , 因 不 再 排卵 , 生 
育 能 力 消失 ,但 闭经 后 妇女 的 性 欲 多 仍 正常 ,部 分 妇女 其 
至 性 从 更 为 亢进 ， 故 有 “第 二 个 青春 期 "之 说 。 大 多 数学 
者 不 承认 更 年 期 的 存在 。 大 部 分 妇女 在 图 绝经 期 并 无 不 
适 , 仅 少数 妇女 出 现 多 种 症状 ,如 血管 舒 缩 综 合 征 和 精神 
症状 。 除 血管 舒 缩 综合 征 外 ， 多 数 症状 与 其 说 是 生理 性 
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的 ， 不 如 说 是 心理 性 的 。 有 些 妇女 对 围 绝经 期 的 生理 变 
化 不 理解 ， 对 衰老 的 到 来 感到 担心 。 有 的 绝经 期 妇女 面 
临 退 休 , 工 作 、 生 活 方式 改变 。 这 个 年 龄 妇女 的 丈夫 也 正 
是 经 验 丰富 ,体力 仍 充沛 ,干事 业 的 年 龄 , 常 因 事务 繁 慷 ， 
对 家 事 和 妻子 无 联 关心 ,麦子 会 因此 产生 嫉妒 妄想 ,认为 
丈夫 有 外 遇 , 或 产生 忧郁 情绪。 这些 旧称 更 年 期 精神 症 。 
在 男性 ,并 无 类 似 女 性 绝经 那样 比较 骤然 的 生理 改变 ,但 
因 退 休 或 老病 等 原因 也 常 经 受 种 种 社会 心理 压力 ， 从 而 
产生 轻重 不 等 的 精神 障碍 。 上 述 许多 症状 与 患者 的 文化 
程度 ,健康 状态 ,心理 状态 .周围 环境 因素 等 有 密切 关系 。 
工作 繁忙、 事业 心 重 的 妇女 ， 症 状 反 而 较 轻 。 这 说 明 心 
理 -社会 同等 在 其 中 起 主要 作用 。 (江东 ) 


gengnlanql jingshenbing 

更 年 期 精神 病 (involutional psychosis) 

一 个 有 争议 的 医学 名 词 , 指 中 年 后 期 ( 女 45~55 岁 ， 男 
50~60 岁 ) 初 次 发 生 的 非 器 质 性 精神 病 。 主要 见于 女性 。 
现 已 不 被 看 作 是 一 个 疾病 单元 。 临 床 表现 以 情绪 忧郁 、 焦 
虑 为 主 ， 可 以 伴 有 自 责 ,、 自 罪 和 疑 病 观念 .被 害 妄想 和 娘 
妨 妄 想 ， 尤 以 嫉妒 妄想 较为 多 见 。 有 些 病 人 出 现 植物 神 
经 功能 紊乱 现象 如 皮肤 潮红 、 自觉 发 冷 发 热 , 多 汗 、 胃 肠 
功能 素 乱 、 消 化 不 良 、 便 秘 \ 心 导 、 失 眠 等 现象 。 月 经 期 不 
规则 , 量 少 或 停经 。 

根据 临床 症状 ,可 分 为 两 个 类 型 ，@ 更 年 期 忧郁 症 。 
表现 焦虑 不 安 、 忧郁 、 整 日 起 由 不 展 、 坐 卧 不 宁 。 为 生活 、 
家 庭 和 儿女 等 小 事 发 条 ,频频 向 人 倾诉 不 如 死 了 好 等 等 。 
@ 更 年 期 误 想 状态 。 以 嫉 妨 妄想 较为 突出 ， 认 为 配偶 有 
“外 遇 ”, 对 她 不 忠 , 甚至 眼 踪 、 调查 配偶 的 行动 。 两 种 类 
型 病人 都 可 有 自 罪 或 贫穷 妄想 。 

治疗 主要 是 应 用 抗 精神 病 药 、 抗 抑郁 药 、 和 抗 焦虑 
药 。 性 激素 治疗 的 效果 不 能 确定 。 

1896 年 ,E. 克 雷 假 林 首次 从 躁 郁 性 精神 病 中 分 出 更 
年 期 忧郁 症 。1913 年 克 革 斯 特 又 记述 了 更 年 期 妄想 症 。 
当时 认为 这 是 一 个 疾病 单元 ， 与 更 年 期 身体 代谢 功能 和 
内 分 泌 腺 功能 减退 有 关 。 此 外 ,在 这 一 时 期 面临 退休 , 儿 
女 也 已 长 大 成 人 外 出 生活 ,这 都 使 人 产生 失落 感 。 这 些 心 
理 因素 在 发 病 中 起 着 重要 作用 。 

多 年 以 来 ,对 更 年 期 是 否 存在 ,更 年 期 精神 病 是 否 应 
作为 一 个 疾病 分 类 单元 ,一 直 存在 着 意见 分 歧 。 许 多 在 更 
年 期 首次 发 病 的 焦虑 .抑郁 病人 ,并 不 一 定 都 有 植物 神经 
功能 素 乱 的 症状 ,有 嫉妒 妄想 的 病人 更 是 如 此 。 而 且 大 多 
数 正常 人 在 更 年 期 性 腺 功能 衰退 时 期 并 不 发 生 精神 病 。 
因此 , 1960 年 代 以 来 ,倾向 于 取消 这 一 疾病 单元 和 名 称 。 

1968 年 国际 疾病 分 类 第 8 版 (ICD-8) 中 已 把 更 年 期 
忧郁 症 归 入 情感 性 精神 病 ， 更 年 期 妄想 症 被 划 入 “偏执 
状态 ”, 都 属于 晚 发 的 类 型 。1979 年 国际 疾病 分 类 第 九 版 
(ICD-9) 和 美国 疾病 分 类 手册 第 3 版 (DSM- 互 ) 中 , 都 
没有 更 年 期 精神 病 这 个 病名 。1981 年 中 华 神经 精神 病 学 
会 审 订 的 疾病 分 类 中 ， 把 更 年 期 忧郁 症 作为 一 个 晚 发 类 
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型 纳入 情感 性 精神 病 中 ， 而 更 年 期 妄想 状态 这 一 名 称 也 
已 消失 。 《 钟 友 彬 


gengsi 
梗死 (infarction) 细胞 组 织 或 器 官 的 一 部 分 
由 于 血 流 阻 断 而 发 生 缺 血性 坏死 的 现象 ,又 称 梗塞 。 血 流 
中 断 的 原因 有 栓塞 ( 常 是 由 于 栓 子 , 随 血 流 带 到 他 处 并 停 
留 在 较 小 的 血管 中 引起 管 腔 阻 塞 )、 血 检 形 成 [血管 内 血 
液 凝 成 固体 (血栓 ) 的 过 程 ] 或 动脉 持续 癌 挛 , 若 不 能 及 时 
建立 起 足以 供给 该 组 织 所 需 血液 的 侧枝 循环 ， 则 组 织 发 
生 缺 血性 坏死 。 比 如 脾 的 动脉 为 终 动脉 ,与 附近 动脉 无 吻 
合 枝 , 阻 塞 后 不 可 能 建立 侧枝 循环 ; 若 这 些 动脉 因 血 栓 或 
栓 子 而 培 塞 , 即 可 引起 梗死 。 梗 死 的 组 织 一 般 呈 灰白 色 ， 
如 肾 、 脾 的 梗死 , 称 白色 梗死 或 贫血 性 梗死 。 有 的 梗死 灶 
中 有 出 血 , 称 红色 梗死 或 出 血性 梗死 ,见于 组 织 朴 松 ， 血 
管 吻合 支 丰富 ,或 有 双重 血液 循环 的 器 官 ,如 肺 和 肠 的 梗 
死 。 模 死 对 机 体 的 意义 与 受累 器 官 或 部 分 的 重要 性 和 对 
缺 氧 的 敏感 性 、 梗 死 的 大 小 以 及 有 无 感染 等 关系 密切 。 如 
脾 梗 死 常 不 引起 严重 后 果 ,心脏 梗死 常 是 严重 的 。 皮 肤 、 
肝 、 甲 状 腺 等 由 于 血管 丰富 ,梗死 罕见 。 

牌 、 胃 梗 死 多 由 栓 子 所 致 。 常 为 多 发 性 ,梗死 灶 肉 
了 眼 观察 常 呈 锥 体形 , 锥 体 的 底部 位 于 器 官 的 包 膜 面 , 锥 体 
的 尖 部 指向 动脉 被 堵塞 的 部 位 ,梗死 灶 早 期 为 粉红 色 , 组 
织 发 生 缺 血性 坏死 后 发 生 自 溶 , 并 吸收 水 分 , 致 坏死 区 内 
压力 增高 ,血液 被 挤 出 ,梗死 灶 呈 白色 。 梗 死 的 边缘 带 由 
于 炎症 反应 而 充血 ,由 于 毛细 血管 的 损害 而 出 血 , 故 呈 红 
色 。 肾 梗死 主要 累及 肾 皮 质 。 肾 包 膜 下 的 一 薄 层 肾 皮质 由 
于 还 有 包 膜 血管 供血 , 故 不 梗死 。 牌 、 肾 梗死 壮 最 后 由 巨 
吹 细 胞 清除 ,纤维 组 织 从 梗死 灶 四 周 长 入 ,形成 梗死 灶 小 
则 可 无 症状 。 亦 可 引起 脾 区 或 腰部 疼痛 、 肾 梗死 可 有 血 
尿 症状 。 肉 芽 组 织 使 醒 死 灶 机 化 愈合 ,形成 表面 下 陷 的 
瘦 痕 。 

肺 术 元 ”肺静脉 回流 受阻 (如 二 尖 拆 狭 窗 、 左 心 衰 
竭 ) 时 , 肺 呈 高 度 慢 性 瘀 血 , 肺 毛细 血管 床 充分 开放 ,出 现 
肺动脉 栓塞 ,这 时 才 会 发 生 梗死 。 由 于 肺 有 双重 血管 ( 肺 
动脉 及 支气管 动脉 ) 供 血 ,梗死 发 生 后 ， 支 气管 动脉 仍 向 
坏死 区 供血 ,血液 得 以 从 被 损害 的 血管 渗 出 , 故 肺 醒 死 为 
出 血性 。 临 床上 表现 咯血 。 肺 梗死 灶 大 致 呈 锥 形 , 锥 体 的 
底 位 于 肺 胸膜 面 , 锥 尖 指 向 肺动脉 被 墙 塞 部 位 。 相 应 的 肺 
胸膜 面 常 有 纤维 蛋白 性 闯 出 物 附着 ， 呼 吸 时 肺 胸 弄 与 壁 
层 胸 膜 摩擦 引起 胸痛 、 后 梗死 灶 内 血液 吸收 ,肉芽 组 织 长 
入 ,形成 疗 痕 。 

心肌 醒 死 ”是 最 严重 的 梗死 之 一 。 临 床上 或 称心 肌 
梗塞 ( 见 心肌 梗死 )。 

态 梗 死 ”发生 于 脑 血 流 中 断 或 严重 减少 时 ， 如 脑 动 
脉 栓塞 , 脑 动脉 党 样 硬化 伴 发 血栓 ; 颈 内 动脉 或 椎 动脉 严 
重 的 粥 样 硬化 (可 伴 血栓 形成 ) 时 ， 甚 至 严重 的 低 血 压 时 
也 可 发 生 严 重 的 脑 梗死、 脑 组 织 中 蛋白 质 较 少 ,水 分 及 脂 
质 多 ， 血 流 阻 断 后 是 液化 性 坏死 。 梗 死 灶 多 为 不 规则 形 


白色 ,有 时 可 为 出 血性 , 若 梗死 区 小 ,可 由 吞噬 细胞 清除 , 
由 神经 胶 质 细胞 增生 ,形成 胶 质 疗 痕 而 侠 合 ,对 病人 影响 
较 小 。 若 梗死 区 大 , 常 形成 春 腔 。 脑 梗死 常 引起 昏迷 , 偏 
瘫 ,甚至 死亡 。 

视网膜 梗死 ”视网膜 的 中 央 动脉 为 终 动脉 ， 若 被 阻 
塞 ,可 引起 视网膜 梗死 而 致 失明 。 

肠 柄 死 肠系膜 上 动脉 阻塞 ( 因 栓 子 、 血 栓 、 肠 扭转 、 
肠 套 友 、 肠 疝 等 ) 可 引起 出 血性 梗死 ,又 称 肠 湿性 坏 盖 , 病 
人 可 出 现 腹 痛 、 便 血 等 急 腹 症 表现 ,甚至 出 现 感 染 中 毒性 
休克 或 死亡 。 肠 系 膜 下 动脉 阻塞 可 不 引起 梗死 ,但 常 引起 
缺 血 性 结肠 类 。 

感染 性 梗死 又 称 败 血 性 梗死 ,如 细菌 性 内 心 膜 炎 、 
菌 血 症 时 ,细菌 可 在 梗死 区 繁殖 , 常 引起 化 脓 性 炎症 。 败 
血性 梗死 往往 是 败血症 的 一 部 分 ,后 果 较 严重 。 

( 王 舍 修 》 

gongxlaoxue 
工效 学 〈ergonomics) 。 研究 人 -机 器 设备 - 工 
作 环境 系统 中 三 者 之 间 关 系 使 之 达到 协调 和 统一 的 一 门 
综合 性 实用 学 科 。 研 究 的 目的 是 使 各 种 作业 的 生产 方 
式 、 操 作 方 法 和 劳动 休息 制度 适合 于 人 的 身体 条 件 和 要 
求 ,保证 人 在 工作 中 的 安全 ,健康 和 舒适 ， 使 人 不 仅 在 短 
时 间 内 有 效 地 工作 ， 而 且 在 长 时 期 内 也 不 致 出 现 对 健康 
的 影响 。 

由 于 理解 和 研究 的 侧重 点 不 同 ， 各 国 对 这 工效 学 采 
用 了 不 同 的 名 称 如 :人 机 学 、 人 体 工程 学 、 人 类 因素 学 及 
工效 学 等 。 

早 在 1881 一 1900 年 ，W. 泰 勒 提出 了 如 何 有 效 地 利 
用 工作 时 间 的 问题 ， 开 始 从 管理 工程 学 方面 进行 提高 工 
效 的 研究 工作 。 第 二 次 世界 大 战 后 ， 各 国 工业 在 迅速 恢 
复 ， 人 们 开始 重视 工效 学 工作 。1960 年 成 立 了 国际 工效 
学 学 会 、 并 出 版 了 学 术 刊物 《应 用 工效 学 》y。1976 年 在 国 
际 标准 化 组 织 内 成 立 了 工效 学 标准 化 组 织 。 中 国 现 已 成 
立 了 "中 国人 类 工效 学 学 会 "， 从 事 组 织 和 开展 工效 学 的 
学 术 交 流 活动 。 

工效 学 是 一 门 综合 性 的 学 科 , 它 吸收 了 解剖 学 .生理 
学 ,心理 学 .卫生 学 .工程 学 ,统计 学 、 社 会 学 等 学 科 的 理 
论 技术 和 知识 ,形成 了 本 门 学 科 的 特点 。 

工效 学 的 研究 范围 和 内 容 大 致 包括 下 列 各 方面 ，@ 
研究 人 体 的 体型 和 各 部 分 的 尺寸 大 小 ; @ 研 究 人 体 生物 
力学 原理 ,为 人 在 劳动 中 合理 用 力 、 有 效 地 操作 及 防止 疫 
劳 提 供 理论 基础 ， 并 且 也 为 机 器 设备 及 工具 的 合理 设计 
提供 依据 @ 研 究 机 器 设备 及 工具 的 设计 如 何 适用 于 人 
的 体型 及 其 生理 、 心 理 特点 ,以 达到 便于 操作 、 碱 轻 体力 
负荷 和 保持 良好 的 工作 姿势 ，@ 研 究 仪表 、 显 示 器 和 控 
制 器 的 类 型 .结构 及 配置 方式 ,使 其 适应 人 的 感官 特性 而 
且 操 作 方 便 ，@@ 研 究 工作 处 所 的 合理 设计 ， 控 制 工作 环 
境 中 的 有 害 因素 ,如 噪声 ,振动 .粉尘 .有 害 气 体 等 使 其 
达到 无 害 的 程度 ，@ 改 善 工 作 场 所 的 照明 条 件 。 

工业 的 发 展 趋 势 是 逐渐 走向 自动 化 和 高 技术 水 平 ， 


脑力 劳动 的 比重 在 不 断 增加 ,信息 交换 和 数据 处 理工 作 
方面 的 工效 学 问题 ,将 被 提 到 日 程 ,但 在 发 展 中 国家 有 关 


体力 劳动 的 工效 学 问题 仍 应 重视 。 ( 张 书 珍 》 
gongye zhongdu 
工业 中 毒 (poisoning in industry) 工业 生 


产 过 程 中 ,由 于 接触 生产 性 毒物 而 引起 的 中 毒 。 冶 金 . 机 
械 、 电 子 、 化 学 等 工业 ,矿业 ,交通 运输 ， 建 筑 以 及 军事 工 
业 等 在 生产 过 程 中 往往 使 用 或 产生 一 些 有 毒物 质 ， 称 为 
生产 性 毒物 或 工业 毒物 ,其 种 类 很 多 , 且 经 常 几 种 毒物 同 
时 存在 。 这 些 有 毒物 质 在 空气 中 的 浓度 达到 或 超过 规定 
的 最 高 容许 浓度 时 ,可 使 长 期 接触 这 些 毒物 的 人 们 中 毒 ， 
严重 时 造成 死亡 。 有 些 工业 毒物 ， 不 仅 对 作业 人 员 本 人 
有 影响 ,还 能 影响 其 子 代 健 康 。 工 业 中 毒 患者 ,有 些 经 治 
疗 可 以 恢复 健康 ,有 些 尚 无 特效 治疗 方法 。 

工业 毒物 可 以 是 原料 、 辅 助 原料 、 中 间 产 物产 品 、 副 
产品 ,夹杂 物 ,废弃 物 等 。 工 业 生产 中 比较 广泛 使 用 的 有 
毒化 学 物质 达 数 万 种 ,常见 的 有 铅 、 汞 、 砷 、 磷 、 莹 、 甲醇 
三 硝 基 甲 苯 \ 苯 胺 、 氧 .一氧化碳 、 硫 化 氢 ` 氨 氧化 物 、 氧 乙 
烯 、 丙 烯 及 等 等 ,工业 毒物 , 按 毒 物 来 源 分 类 有 天 然 的 ,人 
工 合成 的 ,植物 性 的 ,动物 性 的 和 矿物 性 的 等 ， 按 毒性 大 
小 分 有 剧 毒 高 毒 、 中 毒 、 低 毒 的 等 ; 按 化 学 性 质 分 有 金属 
毒物 .类 金属 毒物 .有 机 溶剂 .高 分 子 化 合 物 等 ;也 有 根据 
其 作用 的 地 器 官 和 靶 系 统 分 有 神经 毒物 ,肝脏 毒 物 ,肾脏 
毒物 ,血液 毒物 等 。 工 业 毒 物 常 以 烟 、 尘 . 雾 、 气 体 或 蒸气 
的 形式 存在 于 生产 场所 的 空气 中 ,经 呼吸 道 、 消 化 道 、 皮 
肤 或 粘膜 进入 人 体 。 经 呼吸 道 引起 的 中 毒 较为 多 见 ,其 次 
是 经 皮肤 引起 者 有 些 毒物 ,如 三 硝 基 甲 芋 , 农 药 等 ,主要 
经 皮肤 吸收 。 生 产 条 件 下 ,经 消化 道 引起 的 中 毒 较 少 ,一 
般 是 由 于 意外 事故 如 经 口 吸 入 或 用 被 污染 的 手 拿 取 食物 
和 吸烟 造成 的 。 毒 物 进 入 人 体 后 ， 随 血液 或 淋巴 分 布 到 
全 身 , 当 达到 一 定 浓度 时 就 会 引起 全 身 中 毒 。 工 业 中 毒 可 
以 分 为 急性 、 亚 急性 和 慢性 中 毒 三 种 。 毒 物 一 次 大 剂量 进 
入 人 体 引起 的 中 毒 称 为 急性 中 毒 ， 长 期 小 剂量 的 毒物 作 
用 于 人 体 所 引起 的 中 毒 称 为 慢性 中 毒 ， 亚 急性 中 毒 是 指 
较 短 时 间 内 较 大 剂量 毒物 进入 人 体 所 引起 的 中 毒 。 一 般 
情况 下 ,常见 的 工业 中 毒 多 为 慢性 中 毒 ， 急 性 中 毒 (如 氢 
气 中 毒 ) ,往往 是 由 于 意外 事故 所 引起 的 。 

工业 中 毒 的 临床 表现 随 毒 物 的 毒性 特点 而 不 同 ， 有 
的 毒物 对 不 同 的 身体 部 位 引起 不 同 的 中 毒 影响 ， 如 黄 磷 
对 肝脏 主要 造成 急性 中 毒性 肝病 ， 而 对 骨骼 则 引起 慢性 
中 毒 。 工 业 中 毒 的 主要 临床 表现 可 以 分 为 ，@ 神 经 精神 
病变 ,最 常见 的 是 神经 赛 弱 综合 征 ,如 头 异 、 头痛 、 失眠 、 
多 梦 、 记 忆 力 威 退 等 。 有 的 患者 可 以 出 现 精神 异常 .甚至 
发 展 为 中 毒性 精神 病 。 此 外 还 可 见 多 发 性 神经 炎 、 中 毒性 
脑病 等 。@@ 呼 吸 系统 病变 ， 如 气管 和 支气管 的 炎症 、 哮 
喘 、 肺 气 种 、 肺 水 种 等 。@@ 血 液 系统 病变 , 如 贫血 、 溶血 、 
出 血 , 白 细胞 减少 或 增多 ,变性 血红 蛋白 症 等 。@ 消 化 系 
统 病变 ,如 角 肠 功能 素 乱 、 腹 绞 痛 、 中 毒性 肝病 等 。@ 循 
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环 系 统 病变 ， 如 心律 失常 、 心 肌 损害 等 。@ 泌 尿 系统 病 
变 ,如 中 毒性 肾病 、 尿 结石 等 。@ 其 他 ,如 骨骼 、 内 分 小 、 
晶状体 病变 等 。 一 种 毒物 通常 主要 侵犯 某 一 个 或 几 个 系 
统 , 并 引起 相应 的 症状 ,不 同 的 中 毒 其 临床 表现 不 同 。 此 
外 , 某 些 化 合 物 ,如 氧化 烯 、 氧 丁 二 烯 及 某 些 多 环 芳烃 和 
芳香 胺 类 物质 ,具有 致癌 或 致 畸 作 用 ,直接 影响 工人 或 其 
下 一 代 的 健康 。 

工业 中 毒 一 般 属于 法 定 职业 病 。 病 人 享受 有 关 劳 保 
待遇 ,诊断 时 应 结合 职业 史 、 病 史 、 临 床 检查 、 现 场 劳动 卫 
生 学 调查 和 实验 室 检查 等 方面 的 材料 ,进行 综合 分 析 , 并 
要 做 好 鉴别 诊断 。 其 治疗 方法 可 大 致 分 为 病因 治疗 、 对 
症 治疗 和 支持 疗法 。 有 些 毒物 中 毒 机 理 明确 ， 并 有 特效 
的 排毒 或 解毒 药物 , 可 以 得 到 有 效 的 治疗 ;有些 中 毒 缺少 
特效 疗法 , 则 主要 采取 对 症 治疗 。 对 于 急性 中 毒 ,首先 要 
注意 做 好 急救 处 理 。 

为 防止 工业 中 毒 发 生 ， 可 采取 如 下 措施 ，@ 改 革 工 
艺 技术 ,提高 生产 过 程 机 械 化 和 自动 化 程度 ;用 无 毒 或 低 
毒物 质 代 答 有 毒 或 高 毒物 质 ， 提 高 生产 过 程 中 的 密闭 程 
度 和 生产 场所 的 通风 ,严格 防止 跑 、 冒 、 滴 、 漏 的 现象 。@ 
采用 防护 器 材 ,如 在 毒物 浓度 比较 高 的 特殊 环境 中 ,可 使 
用 防毒 面具 等 。@ 对 工厂 加 强 卫 生 监 督 ， 对 工人 进行 安 
全 操作 教育 ， 严 防 意外 事故 发 生 。@ 从 事 接触 工业 毒物 
作业 的 工人 要 进行 就 业 前 体检 和 定期 检查 ， 及 时 发 现 就 
业 禁 尽 症 及 毒物 吸收 状态 。 根 据 情况 采取 有 效 的 防护 措 
施 。@@ 对 于 毒物 作业 工人 ,提供 保健 膳食 ,以 增强 身体 的 
抵抗 力 ,保护 易 受 毒物 损害 的 器 官 。 ( 王 生 ) 


gongxlngchongblng 
弓形 虫 病 (toxoplasmosis) 刚 地 弓形 虫 (To- 
xoplasma gondii) 引 起 的 寄生 虫 病 。 又 称 弓 浆 虫 病 、 弓形 
体 病 。Toxoplasma 一 词 来 源 于 希腊 字 toxon, 意 为 弓 或 弓 
形 , 因 本 虫 的 滋养 体形 似 弓 ， 故 名 。 词 素 toxo- 又 可 源 自 
希腊 文 toxikon, 意 为 毒 .毒素 , 故 本 虫 曾 误 译 为 毒 浆 虫 .本 
病 星 世 界 性 分 布 ,， 具 有 广泛 的 自然 疫 源 性 。 猫 科 动 物 为 
本 虫 终 寄主 ,很 多 哺乳 动物 和 鸟 类 ， 包 括 各 种 家 畜 、 家 禽 
和 人 可 受 其 感染 并 成 为 传染 源 。 人 体 受 染 后 多 无 症状 ,但 
抵抗 力 降低 时 出 现 明显 症状 。 胎 儿 感 染 弓 形 虫 会 引起 死 
产 、 流 产 ;先天 性 弓形 虫 病 可 表现 为 脑 积 水 .头颅 畸形 、 脑 
内 钙化 灶 、 肺 炎 、 视 网 膜 脉 络 漠 炎 等 ,预后 严重 。 获 得 性 
弓形 虫 病 的 临床 表现 有 发 热 、 班 疹 伤 寒 样 皮疹 、 淋 巴结 
肿 大 、 肝 炎 、 脑 炎 、 心 肌 炎 等 。 若 及 时 治疗 ,预后 较 好 。 但 
多 脏 器 受累 ， 特 别 是 有 免疫 抑制 的 患者 病情 较 重 。 世 界 
各 地 均 有 本 病 ,以 前 认为 本 病 少见 ,现在 对 本 病 认识 和 诊 
断 技术 提高 ,发 现 的 例 数 日 增 。 欧洲 人 感染 率 较 高 ,法 国 
人 群 的 抗体 阳性 率 达 90% 。 中 国 也 有 少数 病例 报告 .血清 
免疫 学 方法 是 诊断 的 重要 手段 。 乙 胺 喀 啶 合并 磺 胶 或 螺 
旋 短 素 治疗 有 效 。 

病原 学 病原体 为 刚 地 弓形 虫 ， 属 顶端 复合 体 动物 
门 ,孢子 虫 纲 , 球 虫 亚 纲 , 真 球 虫 目 , 艾 默 氏 虫 亚 目 ， 己 形 
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虫 科 。 滋 养 体 呈 弓形 ,长 3.5 一 6.5hm， 宽 1.5 一 3.5hmy 
一 端 尖 , 另 一 端 钝 圆 。 生 活 史 中 可 出 现 五 种 不 同 的 形态 ， 
滋养 体 、 包 吉 、 裂 殖 体 \ 配 子 体 、 卵 琳 。 生 活 史 分 两 期 ， 

@@ 弓形 虫 期 ,又 称 肠 外 循环 或 组 织 循环 。 行 无 性 生 
殖 。 发 生 于 终 寄主 和 中 间 寄 主 的 组 织 细胞 内 。 马 形 虫 卵 
于、 包 于 或 假 包 夺 被 寄主 动物 吞食 后 ， 孵 于 散 出 的 子 孢 
子 、 包 囊 散 出 的 缓 殖 子 、 假 包 囊 散 出 的 速 殖 子 ， 通 过 肠 粘 
膜 进入 体内 ， 虫 体 直 接 或 经 淋巴 或 血液 侵入 各 种 组 织 细 
胞 .感染 早期 虫 体 在 寄主 细胞 内 迅速 增殖 形成 假 包厢 ,内 
含 数 十 至 数 百 个 半月 型 (弓形 ) 的 虫 体 ( 称 速 殖 子 或 内 殖 
子 , 即 滋养 体 ), 假 包 砷 破裂 后 速 殖 子 散 出 ,侵入 其 他 细胞 
继续 增殖 。 感 染 晚 期 寄主 已 产生 免疫 力 ， 虫 体 在 寄主 细 
胞 内 缓 腥 增殖 ,形成 贺 形 或 椭圆 形 的 包 于 ,内 含 数 百 至 数 
千 虫 体 ( 称 囊 殖 子 或 缓 殖 子 ), 多 见于 脑 肌 内 等 处 。 包 囊 
对 寄主 无 明显 损害 ,可 存在 很 长 时 间 。 

@ 等 列子 球 虫 期 ， 又 称 肠 上 皮 细 胞 循环 或 球 虫 循 
环 。 包 括 无 性 生殖 和 有 性 生殖 ， 仅 发 生 于 终 寄 主动 物 猎 
和 猫 科 动物 的 小 肠 粘 膜 上 皮 细胞 内 。 己 形 虫 卵 兽 、 包 可 
或 假 包 囊 被 猫 等 终 寄 主 吞 食 后 , 卵 琳 散 出 的 子 孢子 .包厢 
散 出 的 缓 殖 子 及 假 包 囊 散 出 的 速 殖 子 ， 直 接 侵入 小 肠 粘 
腊 上 皮 细 胞 进行 无 性 生殖 ,形成 裂 殖 体 ,内 仿 裂 殖 子 。 上 
皮 细 胞 破裂 , 裂 殖 子 散 出 ， 再 侵犯 其 他 肠 绒毛 上 皮 细 胞 。 
一 部 分 裂 殖 子 发 育成 峻 、 雄 配子 体 ,成 熟 后 形成 肉 、 雄 配 
子 。 两 者 结合 成 合子 ,进一步 发 育 为 卵 囊 , 被 感染 的 肠 粘 
膜 上 皮 细胞 破裂 后 , 卵 囊 进入 肠 腔 随 美 便 排出 体外 。 排 卵 
于 的 时 间 可 持续 10 多 天 ,排出 的 孵 夺 总 数 达 10 亿 以 上 。 
新 排出 的 卵 囊 尚未 成 熟 ， 在 适宜 的 环境 中 进一步 发 育成 
热 , 内 含 许多 子 孢 子 ,此 时 可 感染 其 他 动物 。 滋 养 体 对 温 
度 和 一 般 消毒 剂 都 较 敏 感 ， 包 囊 的 抵抗 力 较 强 而 卵 惠 的 
抵抗 力 最 强 。 

流行 情况 ”传染 源 主要 是 受 感染 的 寄主 动物 。 猫 和 
一 些 猜 科 动物 是 终 寄主 ,其 粪便 中 可 排出 许多 卵 厢 ,是 最 
重要 的 传染 源 。 其 他 家 畜 、 家 禽 等 为 中 间 寄 主 ,体内 带 有 
包 于 和 滋养 体 ， 也 是 传染 源 之 一 。 病 人 作为 传染 源 的 意 
义 不 大 。 蝇 , 娘 螂 等 可 机 械 性 携带 本 虫 而 传播 本 病 。 感 染 
方式 分 先天 性 和 获得 性 两 种 。 先 天 性 系 指 胎儿 在 子宫 内 
通过 胎盘 或 羊水 而 受 感染 ， 获 得 性 系 指 出 生 后 从 周围 环 
境 中 获得 感染 。 后 者 主要 通过 食 入 含有 包 囊 或 假 包 要 的 
生肉 或 饮用 被 卵 囊 污 染 的 水 食物 而 感染 。 此 外 ,通过 与 
动物 密切 接触 、 飞 沫 .输血 、 器 官 移植 等 也 可 感染 , 偶 可 有 
实验 室 意外 引起 的 感染 。 屠 宰 工 人 、 肉 类 加 工 工人 、 动 物 
饲养 人 员 和 医务 人 员 接 触 传染 源 的 机 会 较 多 , 易 被 感染 。 
孕妇 肿瘤 病人 和 接受 免疫 抑制 疗法 的 病人 也 易 受 感染 。 
养 猫 地 区 人 群 抗体 阳性 率 常 明显 高 于 其 他 地 区 。 

临床 表现 ”感染 后 多 无 症状 ， 免 疫 力 降低 时 才 产 生 
严重 症状 。 临 床上 分 为 两 类 : 

@ 先天 性 弓形 虫 病 ,一 般 孕 妇 受 染 后 只 能 将 疾病 传 
给 胎儿 一 次 ,再 次 妊娠 时 胎儿 即 不 会 受 染 ,这 可 能 与 母亲 
感染 后 产生 免疫 力 有 关 。 胎 儿 受 染 后 可 引起 早产 、 流 产 、 


死 产 或 畴 胎 。 被 染 婴 儿 在 出 生 时 也 可 无 明显 症状 ,以 后 
逐渐 出 现 症 状 。 先 天 性 脑 弓形 虫 病 表 现 为 脑 积 水 .大 头 畸 
形 ,小 头 畸形 .脑膜 脑 炎 和 颅 内 钙化 灶 等 。 婴 儿 多 有 不 同 
程度 的 智 力 障 碍 和 精神 症状 。 先 天 性 眼 己 形 虫 病 表现 为 
两 眼 视 网 诬 脉 络 膜 炎 、 眼 肌 麻 痹 、 虹 膜 睫 状 体 炎 、 白 内 障 、 
视神经 柳 缩 和 眼 组 织 缺损 等 ,此 外 , 尚 可 表现 发 热 、 皮 疹 、 
肺炎 、 肝 脾 肿 大 、 黄 盖 、 消 化 道 症 状 等 。 

@ 获得 性 弓形 虫 病 。 一 般 较 先天 性 者 轻 ,但 症状 更 
为 复杂 多 样 ,以 淋巴 结 和 内 脏 受 累 较 多 见 。 淋 巴结 肿 大 可 
能 为 部 分 病例 的 唯一 体征 ,一 部 分 病人 伴 有 低热 或 高 热 、 
疲乏 和 肌肉 疼痛 ,少数 病例 有 咽 痛 皮 疹 和 肝 脾 种 大 。 也 
可 表现 为 肺炎 、 心 肌 炎 、 肝 炎 ,、 多 发 性 肌 炎 、 扁 桃 体 炎 、 
肠炎 等 。 眼 病 较 少见 ， 常 侵犯 单 侧 ， 表 现 为 视网膜 脉络 
膜 炎 。 

诊断 和 防治 ”诊断 比较 困难 ， 确 诊 须 依靠 病原 学 或 
免疫 学 检查 。 采 用 病人 血液 . 骨 复 ,淋巴 结 活 检 标 本 或 尸 
检 脏 器 的 涂 片 , 印 片 染 色 后 镜 检 找 弓形 虫 , 脑 普 液 沉淀 后 
涂 片 镜 检 , 上 述 材料 还 可 接种 于 小 鼠 作 己 形 虫 分 离 , 但 一 
般 查 见 或 分 离 出 病原 体 的 机 会 不 多 。 免 疫 学 检查 指 各 种 
血清 学 试验 ,包括 萨 宾 - 费 尔 德 曼 二 氏 染 色 试验 、 补 体 结 
合 试验 ,间接 血 凝 试验 、 间 接 荧光 抗体 试验 、 直 接 凝 集 试 
验 和 酶 联 免 疫 吸 附 试验 等 血清 高 稀释 度 阳性 \ 阳 性 稀释 
度 递增 或 新 生 儿 查 出 有 IgM 抗体 (产生 于 感染 早期 的 大 
分 子 免疫 球 蛋白 ,不 能 通过 胎盘 传 给 胎儿 ) 时 ， 都 表明 有 
活动 性 感染 ,弓形 素 皮 内 试验 不 能 用 作 临床 诊断 , 仅 可 作 
流行 病 学 调查 。 

磺胺 类 药物 合并 乙 胶 喀 啶 为 治疗 的 常用 药物 ， 螺 旋 
载 素 也 有 效 。 预 防 措施 为 做 好 环境 卫生 ,加 强 水 和 美 便 的 
管理 ,防止 带 有 卵 训 的 猫 类 污染 水 源 、 食 物 和 人 饲料。 加 强 
个 人 卫生 和 饮食 卫生 ,不 吃 不 熟 的 肉 , 不 玩 猎狗， 有 条 件 
时 应 对 孕妇 进行 弓形 虫 血 清 学 检查 ， 发 现 有 近期 感染 时 
应 及 时 治疗 ,以 防止 胎儿 受 染 。 《 曾 维 芥 ) 


gongneng shitiaoxIng zlgongchuxue 
功能 失调 性 子宫 出 血 。(dysfunctional uterine 
bleeding) ”表现 为 经 量 增加 经 期 延长 、 周 期 缩短 


或 延长 ， 甚 至 不 规则 阴道 出 血 ， 但 经 检查 无 内 外 生殖 器 ， 


器 质 性 病变 及 全 身 病变 的 异常 子宫 出 血 。 是 妇科 常见 病 
之 一 。 病 因 是 神经 内 分 泌 系统 下 丘脑 -垂体 -卵巢 功能 障 
碍 ， 简 称 功 血 。 功 能 性 子宫 出 血 可 分 为 无 排卵 型 和 有 排 
孵 型 两 大 类 。 前 者 较 多 见 , 约 占 90% ,特点 是 无 排卵 , 常 
见于 青春 期 更 年 期 或 绝经 期 妇女 ;后 者 较 少 见 ， 特 点 是 
有 排卵 ， 多 见于 生育 期 妇女 , 常 发 生 于 流产 或 分 娆 后 。 
病因 ”正常 情况 下 ， 孵 泡 发 育成 熟 时 分 泌 的 雄 激 素 
增多 ,对 下 丘脑 产生 正 反馈 作用 ,促使 性 腺 激素 释放 激素 
《Gn-RH) 大 量 释放 ，Gn-RH 又 促使 垂体 分 洲 促 卵 泡 激 
素 (FSH) 及 黄体 生成 激素 (LH), 但 在 月 经 周期 中 两 者 的 
比例 不 同 。 女 性 的 下 丘脑 有 周期 中 枢 ， 于 月 经 中 期 排卵 
前 大 量 释放 Gn-RH, 使 LH 陡 增 ,达到 高 峰 。 大 量 的 LH 在 


FSH 协同 作用 下 促使 成 熟 的 卵泡 排卵 。 排 卵 后 黄体 形 
成 ,分 泌 大 量 瞧 激素 和 孕 激 素 ,通过 负 反 馈 作用 抑制 下 丘 
脑 Gn-RH 的 释放 ,于 是 垂体 分 泌 的 LH 和 FS 也 均 减 少 。 黄 
体 萎缩 , 峻 激素 和 孕 激 素 分 泌 减少 ,子宫 内 膜 得 不 到 性 激 
素 的 支持 便 坏死 ,脱落 , 即 为 月 经 。 下 丘脑 -垂体 -卵巢 轴 
又 受 大 脑 皮 质 的 影响 ( 见 月 经 )。 

车 下 丘脑 周期 中 枢 受 某 些 因素 的 影响 ， 不 能 正常 调 
节 垂体 促 性 腺 激素 的 有 释 放 ， 月 经 中 期 不 能 形成 LH 高 峰 ， 
卵巢 不 能 排卵 , 便 引 起 月 经 素 乱 ， 这 就 是 无 排卵 型 功 血 。 
在 有 肉 激 素 而 缺乏 孕 激素 的 情况 下 ， 子 宫 内 膜 间 质 中 酸 
性 粘 多 糖 (AMPS) 持 续 存在 ,降低 血管 通 透 性 , 子 官 内 膜 
中 营养 物质 的 交换 受 影响 ,组 织 坏死 脱落 ,又 因 AMPS 能 
聚合 形成 有 凝 胶 作用 的 物质 ,内 膜 脱 落 不 完全 , 呈 不 规则 
的 出 血 。 若 卵巢 有 排卵 ,但 卵泡 期 FSH 相 对 不 足 , 使 卵泡 
发 育 延 迟 ,而 黄体 期 LH 相对 不 足 , 引 起 黄体 不 健 ; 或 FSH 
的 量 充足 ,LH 相对 不 足 或 持续 分 小， 致 黄体 不 健 或 萎缩 
不 全 ,这 些 都 导致 子宫 出 血 , 即 有 排卵 型 月 经 失调 。 任 何 
内 外 因素 例如 精神 过 度 紧张 、 环 境 和 气候 改变 、 营 养 不 
良 、 过 度 疲劳 和 代谢 紊乱 等 扰乱 了 该 系统 的 完整 性 , 均 可 
促使 卵巢 功能 失调 ,影响 子宫 内 膜 的 正常 生长 和 剥脱 。 

临床 类 型 和 出 血 机 理 ”可 分 为 无 排卵 型 和 有 排卵 
型 。 

无 排卵 型 功能 性 子宫 出 血 多 见于 青春 期 和 更 年 
期 ,发 病原 因 不 同 ,在 青春 期 妇女 ,下 丘脑 和 垂体 的 调节 功 
能 尚未 成 熟 ， 它 们 与 卵巢 间 的 周期 性 调节 和 反馈 反应 不 
稳定 ,垂体 分 泌 的 FSH 和 LH 虽 能 使 卵泡 发 育 并 分 泌 肉 激 
素 ,但 未 能 形成 正常 月 经 周期 中 的 FSH 和 LH 高 峰 ， 因 此 
卵泡 只 能 发 育 , 不 能 成 熟 , 既 无 排卵 也 无 黄体 形成 ， 从 而 
导致 出 血 。 在 更 年 期 或 绝经 期 妇女 ， 卵 集 功能 开始 衰退 
凌 缩 ,卵泡 减少 , 肉 激 素 水 平 下 降 ， 失 去 性 激素 对 垂体 的 
正常 负 反馈 作用 ,垂体 分 泌 的 FSH 及 LH 增多 ,FSH 明显 
高 于 LH, 缺乏 正常 月 经 周期 的 LH 峰 ， 所 以 卵泡 虽 能 发 
育 但 不 会 成 熟 ， 故 无 排卵 。 唆 激素 因 孵 集 功 能 衰退 分 泌 
减少 ,少量 瞧 激 素 长 期 刺激 子宫 内 膜 以 致 发 生 增生 ,而 产 
生 更 年 期 功 血 。 无 排卵 型 月 经 失调 的 出 血 机 理 可 能 是 卵 
泡 只 能 发 育 ,不 能 成 熟 , 虽 有 肉 激 素 分 刻 但 量 较 少 ， 排 卵 
受 障碍 。 随 着 卵泡 有 的 发 育 ,有 的 萎缩 , 峻 激素 的 含量 发 
生 波 动 ， 当 肉 激 素 分 泌 多 或 持续 时 间 长 ， 则 内 膜 明显 增 
生 , 但 因为 无 排卵 ,缺乏 孕 激 素 的 作用 ， 间 质 组 织 变 脆 易 
损坏 ,内 膜 螺旋 小 动脉 不 产生 节 段 性 收缩 和 放松 ,内 膜 只 
能 不 规则 及 不 完全 陪 落 ,创面 的 血管 末端 收缩 不 佳 , 于 是 
流血 量 增多 ,流血 时 间 延 长 无 排卵 型 功 血 患者 的 卵巢 内 
见 有 发 育 和 闭 镇 的 卵泡 ,无 成 熟 卵 泡 , 亦 无 黄体 ， 形 成 多 
数 囊 性 违 泡 或 趟 泡 囊肿 。 子 宫 内 膜 在 不 同 含 是 肉 激 素 的 
作用 下 ， 可 表现 为 ，@ 增 生 期 子宫 内 膜 ， 为 最 常见 的 变 
化 。 子 官 内 膜 的 形态 与 正常 月 经 周期 的 增生 期 无 区 别 ， 
只 是 在 整个 月 经 周期 即使 在 经 前 期 均 为 增生 期 。@ 子 官 
内 区 于 腺 型 增生 ,子宫 内 膜 增 厚 或 旦 息肉 样 增生 , 腺 上 皮 
甸 胞 呈 高 柱状 , 复 层 或 假 复 层 , 腺 体 增多 , 腺 腔 扩大 , 呈 大 
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小 不 一 的 空 泡 状 结构 ， 故 又 称 瑞士 干酪 样 增生 ， 间 质 水 
肿 , 螺 旋 血 管 发 育 不 良 ,表面 微血管 及 小 静脉 增多 、 扩 张 、 
瘀 血 . 血 栓 阻塞 。 内 膜 局 部 有 坏死 .出 血 。@ 子 官 内 腊 腺 
瘤 型 增生 ,又 称 腺 形 增生 。 子 宫 内 膜 腺 体高 度 增生 , 腺 体 
增多 ,形态 大 小 相似 ， 有 时 呈 背 靠背 现象 (两 个 腺 体 间 仅 
陋 以 少量 结缔 组 织 ), 腺 上 皮 增 生 呈 复 层 或 假 复 层 ， 核 大 
深 染 , 有 丝 状 分 裂 , 有 时 腺 上 层 呈 乳头 状 向 腺 腔 突 出 。@ 
萎缩 型 子 官 内 膜 ， 有 了 时 见于 长 期 流血 的 患者 或 绝经 期 串 
者 。 此 时 内 膜 薄 ， 上 层 细胞 旺 低 柱状 或 立方 形 ， 腺 腔 狂 
小 , 间 质 紧密 、 纤 维 化 ,胶原 纤维 增多 ,血管 少 。 

无 排卵 型 功 血 的 主要 临床 表现 为 停经 一 段 时 间 后 ， 
发 生出 血 或 不 规则 流血 ,持续 时 间 长 短 不 一 ， 量 多 或 少 。 
有 的 表现 为 经 量 增多 、 经 期 延长 ; 也 有 的 表现 为 周期 正 
常 ,流血 量 及 时 间 与 月 经 一 样 。 基 础 体温 为 单 相 ,阴道 涂 
片 看 不 出 孕 酮 的 作用 ， 宫 颈 粘 液 见 不 同 程度 的 羊 齿 状 结 
晶 或 不 典型 结晶 。 

有 排卵 型 月 经 失调 ”多数 发 生 在 生育 年 龄 的 妇女 ， 
此 时 下 丘脑 -垂体 - 旷 昌 轴 反 馈 机 制 已 建立 ， 卵 泡 能 成 熟 
并 且 有 排卵 ， 有 正常 的 分 族 期 子 官 内 膜 ， 但 黄体 功能 异 
常 。 可 分 两 类 ，@ 黄 体 功能 不 全 ,有 卵泡 发 育 和 排卵 ,但 
黄体 期 孕 激 素 分 说 不 足 , 这 是 由 于 卵泡 期 PSH 相 对 不 足 ， 
影响 卵泡 发 育 ! 或 是 排卵 前 肉 激素 分 泌 不 足 ,影响 黄体 的 
功能 ,或 是 排卵 后 体内 激素 比例 失常 ,LH 偏 高 ,黄体 发 育 
不 良 等 。@ 子 官 内 膜 脱落 不 全 ,又 称 黄体 获 缩 不 全 。 患 者 
黄体 发 育 良好 ,但 著 缩 过 程 延 长 ， 这 是 由 于 了 SH 分 泌 足 
够 ,而 LH 相对 不 足 或 持久 分 泌 所 致 。 

在 有 排卵 型 月 经 失调 患者 ,卵巢 内 可 见 黄体 ,其 子宫 
内 膜 的 变化 为 ，@ 黄 体 功能 不 全 ， 经 前 诊 乔 子宫 内 腊 旦 
分 小 期 ,但 腺 体 不 够 丰满 ,分 泌 现 象 不 充分 ， 同 质 水 肿 不 
明显 ,也 可 见 混合 型 子 官 内 膜 , 即 增生 期 与 分 泌 期 同时 存 
在 。@ 子 宫 内 膜 脱落 不 全 ,于 月 经 第 5 天 作 诊 刮 , 见 子宫 
内 膜 组 织 残破 不 全 ， 腺 体 有 的 分 泌 活跃 ， 有 的 呈 退 行 性 
变 , 有 的 呈 不 规则 增生 。 

有 排卵 型 月 经 失调 的 临床 表现 又 因 类 型 而 异 ，@ 黄 
体 功能 不 全 型 ， 常 表现 月 经 周期 规则 ， 但 较 前 稍 缩短 或 
经 前 有 点 滴 状 流血 或 经 量 过 多 。 经 前 诊 刮 子宫 内 膜 呈 分 
洲 型 ,但 分 泌 不 良 。 患 者 若 妊娠 易 发 生 流产 。 基 础 体温 双 
相 。 回 子宫 内 膜 脱落 不 全 ， 表 现 为 经 期 过 长 ， 基 础 体温 
双 相 但 下 降 缓 慢 ， 至 月 经 来 潮 后 体温 尚未 降 至 增生 期 
水 平 。 

诊断 及 鉴别 诊断 根据 详细 询问 病史 ， 全 面体 格 检 
查 包 括 妇科 检查 及 其 他 辅助 检查 , 即 可 作出 诊断 ,但 最 后 
确诊 须 经 诊 乔 病理 检查 ， 诊 刮 时 必须 注意 官 腔 大 小 、 形 
态 、 官 壁 是 否 光滑 等 。 疑 为 无 排卵 型 功 血 或 黄体 功能 不 
全 ,应 在 经 前 或 经 来 12 小 时 内 刊 取 内 膜 作 检查 ; 疑 为 子 
宫 内 膜 脱 落 不 全 ,应 在 行经 第 5 一 6 天 刊 取 内 膜 作 检查 。 除 
诊 刊 以 外 , 宫 腔 镜 、 子 宫 输 卵 管 碳 油 造影 阴道 细胞 学 , 宫 
颈 粘 液 . 基 础 体温 等 都 可 用 以 辅助 诊断 。 

功 血 必须 与 下 述 疾 病 作 鉴 别 :异常 妊娠 及 其 并 发 症 ， 
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生殖 道 感染 ;生殖 器 肿瘤 ;全 身 性 疾病 如 血液 病 、 高 血压 、 
甲状 腺 功能 低下 、 肝 病 等 。 

治疗 原则 首先 要 患者 注意 营养 ， 避 免 精 神 紧张 和 
过 度 疲劳 ,充分 的 休息 和 性 眠 ,心情 愉快 ,纠正 贫血 ,改善 
患者 全 身 情况 。 药 物 治疗 主要 采用 性 激素 疗法 。 

无 排卵 型 月 经 失调 的 治疗 ”治疗 原则 是 止血 、 调 整 
周期 及 恢复 排卵 功能 。 

@ 止血 .常用 的 止血 药物 种 类 甚 多 。 孕 激素 中 ,口服 
或 注射 用 的 各 种 合成 孕 激素 制剂 均 可 应 用 ， 这 适用 于 体 
内 有 一 定 肉 激素 水 平 的 患者 。 常 用 的 口服 孕 激素 有 块 诺 
柄 ,. 甲 地 孕 酮 , 甲 孕 酮 ( 安 官 黄体 酮 等 。 常 用 的 注射 药 有 
长 效 黄体 酮 . 甲 地 孕 酮 、 酯 酸 甲 孕 酮 等 。 也 可 用 峻 激素 ， 
给 大 量 峻 激素 使 子宫 内 膜 增生 而 止血 ， 然 后 逐渐 减 量 达 
维持 量 形成 人 工 周期 , 停 药 后 出 现 撤退 性 流血 ,一 般 可 连 
续 用 3~6 周 期 。 多 适用 于 青春 期 或 更 年 期 ， 内 膜 呈 萎缩 
型 者 。 常 用 的 药物 有 乙烯 峻 酚 、 莱 甲酸 峻 二 醇 等 . 雄 激 素 
也 可 减少 出 血 量 ,但 不 能 完全 止血 ,常用 药物 为 再 酸 涯 丸 
酮 。 其 他 一 般 止 血 药 如 安 络 血 、 仙 扒 草 素 、 凝 血 酸 、 止 血 
芳 酸 .6- 氨 基 已 酸 等 。 

@ 调整 周期 。 目 的 是 使 子宫 内 膜 周 期 性 脱落 青春 
期 功 血 患者 常 给 肉 - 孕 激素 序 贯 疗法 , 即 用 乙烯 峻 酚 每 天 
一 次 , 服 20 天 ,于 服药 第 16 天 起 加 用 孕 酮 (黄体 酮 ?每 日 
肌肉 注射 一 次 , 共 5 天 ,两 药 同时 停 用 为 一 疗程 。 第 二 疗 
程 从 撤退 性 流血 第 六 天 起 再 给 (图 1); 亦 可 用 峻 - 孕 激 素 
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图 1 雁 - 孕 激素 序 贯 疗法 示意 图 

甲 当 酮 4mg/d 


| 
1! 乙 场 凤 办 1 
1 


0.5mg/d 
"i 
10 15 20 


1 $8 
人 工 周期 天 数 6 10 15 20 25 


图 2 购 - 孕 激素 合并 疗法 示 意图 
孕 铀 10mg/d 
再 酸 亩 丸 村 25m/d 
止血 撤 药 性 出 血 
天 数 0 5 10 15 20 25 30 


图 3 孕 - 雄 激 素 合并 疗法 示意 图 


合并 治疗 , 即 乙 烯 肉 酚 及 甲 孕 酮 ( 安 言 黄体 酮 ) ,每 晚 服 一 
次 , 连 服 20 天 为 一 疗程 ， 下 次 月 经 第 6 天 起 开始 第 二 疗 
程 (图 2)。 近 更 年 期 患者 可 用 孕 - 雄 激素 合并 治疗 , 于 估 
计 下 次 月 经 出 血 前 8 天 开始 应 用 孕 酮 及 丙 酸 备 丸 酮 ， 每 
天 肌肉 注射 1 次 ,5 天 为 一 疗程 (图 3)。 

@ 促 排卵 的 药物 有 氧 茧 酚 胶 ,绒毛 膜 促 性 腺 激素 及 
小 剂量 肉 激 素 周期 疗法 等 。 氨 莽 酚 腕 为 首选 药物 ， 疗 效 
肯定 , 若 无 效 可 用 绒毛 膜 促 性 腺 激素 。 

无 排卵 型 功 血 在 不 同年 龄 患者 治疗 原则 不 同 。 青 春 
期 功 血 应 以 止血 、 调 整 周 期 及 促使 卯 蘑 恢复 排卵 功能 为 
主 。 更 年 期 妇女 应 以 止血 ,减少 经 量 为 原则 ,不 必 考 虑 恢 
复 卵 巢 功能 。 

排卵 型 功 血 的 治疗 ”在 经 前 8 一 12 天 当 基 础 体温 开 
始 上 升 时 , 肌 注 孕 酮 ,每 日 一 次 , 共 5 天, 停 药 后 3 一 7 天 即 
有 撤退 性 流血 。 可 连续 用 三 疗程 ,然后 停止 治疗 ,观察 月 
经 情况 。 

功 血 患者 一 般 不 需 切除 子宫 ,除非 症状 明显 。 年 龄 已 
大 或 合并 其 他 需要 切除 子宫 的 疾病 才 可 考虑 切除 。 

( 张 异 了 朋 》 
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腕 骨 外 上 解 炎 (lateral epicondylitis) 肪 
骨 外 上 鱼 的 伸 肌 总 腿 和 旋 后 肌 起 点 处 的 劳损 或 外 伤 ， 可 
引起 慢性 疼痛 。 因 本 病 多 见于 网 球 运动 员 ， 故 又 称 网 球 
有 时。 本 病 多 见于 青 中 年 ， 在 家 庭 妇 女 中 也 较 常见 。 从 事 


木工 、 建 筑 、 闷 饪 及 网 球 运动 等 职业 者 ， 因 经 常 握 持 重 


物 ,重复 作 前 营 的 旋转 动作 , 易 患 本 病 。 

肪 骨 外 上 仍 在 肪 骨 下 端 外 侧 , 是 多 条 伸 腕 、 促 指 的 肌 
群 总 腿 和 旋 后 肌 的 起 始 处 。 胶 或 前 蓟 运动 过 度 可 使 肌 腿 
起 点 处 劳损 扭伤 ,部 分 肌纤维 断裂 、 出血、 粘连 ,引起 局 部 
疼痛 、 肌 肉 痉挛 ,疼痛 沿 梯 侧 伸 腕 肌 向 前 熙 放射 。 有 时 在 
伸 肌 总 腿 与 脓 横 关节 间 出 现 滑 囊 炎 。 

临床 症状 为 驼 骨 外 上 角 部 位 疼痛 ,向 前 臂 赔 侧 放 射 ， 
局 部 有 压痛 。 前 璧 持 重 物 或 转动 时 疼痛 加 重 ,不 能 用 力 担 
持 。 当 患 肘 伸 直 , 前 臂 旋 前 (手掌 转向 后 方 ), 用 力 使 腕 关 
节 背 伸 时 , 肪 肯 外 上 鲁 处 的 疼痛 及 前 辟 放 射 痛 可 再 现 。 肘 
关节 的 伸 届 和 前 璧 的 旋转 功能 皆 不 受 限 制 。X 射 线 检查 
正常 ,少数 患者 有 软组织 的 钙化 影 。 

大 部 分 病例 经 非 手术 疗法 即 可 取得 良好 的 效果 。 早 
期 串 臂 应 休息 ,必要 时 用 石膏 或 夹板 固定 ,使 肌肉 保持 在 
放松 的 位 置 热 数 ,物理 治疗 或 按摩 能 使 症状 减轻 ， 肾 上 
腺 皮质 激素 加 普 重卡 因 局 部 封闭 有 一 定 效果 。 少 数 疼痛 
严重 、 保 守 治疗 无 效 ， 或 反复 发 作 的 患者 ， 可 采取 手术 
治疗 。 手 术 方 法 为 把 伸 肌 总 妥 的 残留 肌纤维 自 肪 骨 外 上 
龟 切 断 ， 从 骨膜 和 关节 上 潭 离 ， 使 肌肉 松 解 ， 解 除 疼痛 
刺激 。 ( 黄 公 怕 ) 


gongwalyun 
宫外孕 〈extra-uterine pregnancy) 孕 卵 在 
子 官 以 外 发 育 的 妊娠 ,包括 输卵管 妊娠 、 卵巢 妊 娠 、 腹 


腔 妊娠 等 。 宫 外 孕 一 词 常用 作 异 位 妊娠 的 俗称 。 但 两 词 
的 外 延 不 同 、 异 位 妊娠 指 孕 卵 在 子宫 腔 外 着 床 发 育 的 异 
常 妊 娠 过 程 ,还 包括 宫颈 妊娠 、 间 质 部 妊娠 、 子 宫 残 角 妊 
娠 等 ,因此 含义 更 广 ( 见 异 位 手 媒 )。 (江东 ) 


gongmo jibing 
巩膜 疾病 (diseases of sclera) ”包括 巩膜 炎 、 
巩膜 色调 异常 。 巩 膜 是 眼球 壁 的 最 外 一 层 ， 由 致密 的 胶 
原 和 弹力 纤维 构成 ,质地 坚硬 呈 磁 白色 ,主要 起 着 保护 眼 
球 的 作用 。 其 表面 由 球 结膜 和 筋 膜 覆 盖 不 与 外 界 接触 , 深 
层 几 无 血管 。 因 此 巩膜 病变 较 少 ,一 旦 发 生病 变 ,修复 力 
差 ,反应 迟缓 ,病程 元 长 ,治疗 效果 差 , 且 易 复 发 。 

巩膜 病变 以 炎症 为 多 ,女性 多 于 男性 。 按 解剖 部 位 分 
为 前 和 后 巩膜 炎 ， 据 其 病变 的 深度 分 为 表层 巩膜 炎 和 巩 
膜 炎 即 巩膜 深部 炎症 。 但 二 者 的 病理 改变 与 致 病原 因 并 
无 本 质 的 差异 。 病 因 多 为 全 身 性 疾病 ， 尤 其 是 结缔 组 织 
疾病 在 眼 部 的 表现 ,见于 类 风湿 性 关节 炎 、 结 节 病 、 结 核 
等 。 其 病理 特点 为 肉芽 肿 性 改变 。 二 者 临床 症状 相同 ， 
眼球 发 红 、 疼 痛 ,视力 一 般 不 受 影响 。 表 层 巩膜 炎 分 为 结 
节 型 和 弥漫 型 ， 常 旺 环形 。 深 层 巩膜 炎 根据 部 位 分 为 前 
观 膜 类 和 后 巩膜 类 。 前 者 病变 位 于 眼球 赤道 部 前 方 的 丽 
膜 ， 常 合并 角膜 炎 和 葡萄 膜 炎 。 病 变 从 巩膜 累及 邻近 角 
膜 , 呈 舌 形 或 尖端 指向 中 央 的 三 角形 深层 角膜 温润 ,该 处 
无 新 生 血管 ,也 不 形成 溃疡 , 故 称 硬化 性 角膜 炎 。 念 后 留 
有 冲 痕 。 后 巩膜 炎 不 多 诊断 ， 主 要 表现 为 疼痛 、 眼 瞪 水 
肿 、 轻 度 眼 球 突出 ,但 球 结膜 水 肿 明显 ， 由 于 眼 外 肌 受 累 
眼球 运动 受 限 而 发 生 复 视 ,眼底 可 见 视盘 周转 水肿。 治疗 
主要 是 去 除 病因 ,局 部 和 全 身 应 用 激素 。 炎 症 后 常 使 丽 腊 
变 薄 ,露出 下 面 的 色素 组 织 , 且 在 眼 内 压 的 影响 下 发 生 局 
部 巩膜 脱 隆 形成 葡萄 种 。 苟 萄 肿 多 位 于 角膜 缘 和 睫 状 体 
之 则 称 为 间 插 葡萄 有 种; 若 位 于 眼 的 后 部 称 为 后 巩膜 葡萄 
肿 , 见 于 高 度 近视 患者 。 

巩膜 颜色 的 改变 有 助 于 对 某 些 疾病 的 诊断 ， 如 黄色 
巩膜 是 诊断 肝病 的 重要 体征 。 愈 近 容 认 部 黄 染 愈 明 显 。 
而 大 量 服用 阿 的 平 及 胡萝卜 素 等 引起 的 巩膜 黄 染 ， 念 近 
角膜 缘 依 明显。 巩膜 先天 性 全 部 或 部 分 呈 蓝 色 称 蓝 色 巩 
膜 , 常 合并 全 身 骨 脆 病 ,关节 不 全 脱位 等 。 

巩膜 外 伤 , 多 表现 为 巩膜 破裂 , 伴 结膜 下 出 血 而 伤口 
被 这 盖 。 易 发 生 巩 膜 破裂 处 在 巩膜 较 薄 弱 部 位 ， 如 角膜 
缘 、 眼 直 肌 附 着 处 等 。 应 尽快 缝合 ,并 预防 感染 。 


( 允 传 洪 ) 
gongzhongdu 
乘 中 毒 (mercury poisoning) 和 对 及 乘 化 合 
物 引 起 的 中 毒 。 


乘 广泛 存在 于 自然 界 ， 各 种 自然 现象 可 使 冬 从 地 表 
经 大 气 、 雨 雪 等 环节 不 断 循环 ,并 可 为 动 植物 所 吸收 。 人 
类 的 生产 活动 可 明显 加 重 东 对 环境 的 污染 。 此 种 人 为 污 
染 比 重 虽 不 很 大 ,但 排放 集中 ， 故 危害 远 较 自然 污染 严 
重 。 含 于 污水 对 江河 湖 海 的 污染 即 可 引起 公害 病 ， 如 水 
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候 病 。 经 食物 摄 入 人 体 的 东 量 如 今 已 达到 20 一 30ug/ 日 ， 
严重 污染 地 区 甚至 高 达 200 一 300kg/ 日 ， 这 给 人 类 健 康 
构成 严重 威胁 ， 故 东 中 毒 防治 已 成 为 世界 各 国共 同 面临 
的 重要 课题 。 

由 于 肝 富 于 流动 性 , 且 易 在 常温 下 燕 发 , 故 汞 中毒 是 
常见 的 职业 中 毒 。 

和 钞 的 毒 理 学 特点 ”金属 条 主要 经 呼吸 道 侵入 ， 皮 肤 
也 有 一 定 骸 收 能 力 ,但 消化 道 的 吸收 甚 微 , 尚 不 到 摄 入 量 
0.01%。 无 机 寺 盐 的 吸收 取决 于 其 溶解 度 ， 如 硫化 来 不 
易 溶解 吸收 ,二 氧化 秒 则 很 易 吸收 引起 中 毒 。 有 机 冬 的 脂 
溶性 较 强 , 可 通过 各 种 途径 侵入 体内 。 

冬 燕 气 经 肺 吸 入 后 , 除 少量 以 原形 被 呼出 外 ,大 多 数 
迅速 吸收 入 血 ,并 在 红细胞 中 和 氧化 为 二 价 汞 离子 (Hg**)， 
故人 金属 冬 在 体内 的 分 布 .代谢 、 排 港 、 毒 性 等 与 Hg** 相 
似 。 但 由 于 金属 东 尚 有 小 部 分 以 物理 状态 溶解 于 血 中 ， 
并 可 透 过 血 脑 屏障 长 期 积存 于 脑 ， 故 金属 汞 的 中 枢 神经 
毒性 远 较 汞 盐 为 大 。 血 中 的 Hg**99% 以 上 与 血浆 蛋白 
结合 ， 少量 汞 则 与 含 皆 基 或 其 他 配 位 体 的 低 分 子 物质 结 
合 ， 生 成 “可 扩散 型 "有 ， 是 为 向 全 身 组 织 输送 的 主要 形 
式 。 二 者 间 有 着 动态 平衡 的 关系 。H8g:* 最 初 广泛 分 布 于 
全 身 组 织 , 后 渐 集 中 于 肾 皮 质 ,与 肾 小 管 细胞 胞 浆 中 的 金 
属 硫 蛋白 结合 而 被 解毒 ,并 进而 为 溶 梅 体 吞 咬 、"“ 隔离”， 
后 者 又 不 断 被 细胞 排 入 管 腔 使 悄 汞 得 以 逐渐 清除 。 多 次 
接触 汞 、 镶 等 重金 属 ,可 诱导 金属 硫 蛋白 生成 ， 使 崩 脏 对 
这 些 金属 的 解毒 能 力 增强 。 体 内 的 有 主要 经 尿 排出 ， 角 
肠 道 也 可 排出 一 部 分 , 另 有 少量 可 随 秆 液 ,泪液 唾液 , 乳 
汁 等 排出 。 既 往 曾 认为 尿 冬 主 要 来 自 肾 小 管 排 泌 ， 肾 小 
球 滤 出 尚 不 到 1% 。 但 中 国 的 研究 发 现 ， 肾 小 球 涉 出 的 
科 可 占 40~80% , 且 这 点 可 能 与 肾 小 球 功能 障碍 及 蛋白 
尿 的 发 生 有 关 。 

采 属 剧 毒物 质 ,空气 中 汞 浓度 为 1.2~8.5mg/m? 时 
即 可 引起 急性 中 毒 ,超过 0.1mg/ms 则 可 引起 慢性 中 毒 。 
其 急性 毒性 彼 器 官 主要 是 肾 , 其 次 为 消化 道 、\ 肺 等 ; 慢性 
毒性 靶 器 官 则 主要 是 脑 、 消 化 道 及 肾 。 其 毒性 机 制 可 大 
致 概括 为 三 点 ，@ 酶 抑制 作用 。 东 对 于 酶 的 各 种 活性 基 
团 如 氨基 ,次 基 、 差 基 、 磷 酰基 ,特别 是 萄 基 有 高 度 亲 和 
力 , 可 与 之 结合 使 酶 失 活 ! 加 激活 Cat* 介 导 反应 。 如 磷 
脂 水 解 过 程 激活 后 ,可 使 花生 四 烯 酸 ,血栓 素 、 氧 自由 基 
等 大 量 生成 ,造成 组 织 损伤 ，@ 免 疫 致 病 性 。 和 不 仅 可 引 
起 免疫 性 肾 小 球 损伤 , 尚 可 抑制 了 淋巴 细胞 功能 ,从 而 障 
碍 机 体 免疫 调节 机 制 。 

有 机 冬 的 毒 理学 性 质 男 有 特点 ,无 论 有 机 示 的 急 、 慢 
性 中 毒 均 对 中 枢 神 经 系统 有 明显 损伤 作用 。 这 可 能 与 其 
脂 溶性 较 强 , 较 易 进入 神经 组 织 有 关 ，, 这 点 尤 以 烧 基 乘 为 
甚 ; 因 其 碳 东 键 牢固 , 常 以 原形 蓄积 于 脑 ,不 易 排 出 烧 基 
汞 及 烧 氧 基 东 则 易 分 解 为 无 机 对 ， 故 其 部 分 毒性 尚 与 无 
机 于 有 关 。 

承 中 毒 的 临床 表现 无 机 寺中 毒 可 为 急性 或 慢性 ， 
有 机 寺中 毒 多 为 急性 或 亚 急 性 。 
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@ 无 机 寺 急 性 中 毒 。 多 由 急性 吸入 高 浓度 东 燕 气 或 
口服 示 盐 引起 。 若 为 前 者 ， 可 在 数 小 时 内 出 现 头痛 、 发 
热 \ 皮 疹 . 口 腔 炎 、 胃 肠炎 ,肺炎 等 症状 ， 后 者 则 以 腐蚀 性 
衣 肠 炎 、 外 周 循环 衰竭 等 为 突出 表现 ,二 者 均 可 发 生 急性 
肾 小 管 坏死 ， 有 少 尿 、 血 尿 、 蛋 白 尿 、 管 型 尿 等 表现 ， 严 
重 者 可 很 快 出 现 急性 肾 功能 衰竭。 

@ 无 机 汞 慢 性 中 毒 。 多 因 长 期 吸入 汞 燕 气 引起 , 若 
冬 燕 气 浓度 尚 不 太 高 ,或 接触 时 间 尚 短 ,接触 者 可 仅 有 屎 
冬 增 高 而 无 明显 症状 ， 是 为 “ 汞 吸收 "状态 ， 车 汞 浓度 较 
高 ,接触 时 间 亦 长 ， 则 可 出 现 以 精神 神经 障碍 (如 神经 误 
弱 、 易 兴奋 症 , 性 格 改 变 、 震 同等 )， 以 及 口腔 炎 为 主 的 慢 ， 
性 汞 中 毒 症候群 ,严重 者 可 合并 汞 毒性 脑病 及 肾病 。 研 究 
表明 ,长 期 低 浓度 汞 接触 尚 可 引起 肾 小 管 功能 障碍 ,表现 
为 低 分 子 蛋白 尿 , 似 可 作为 尔 接 触 者 的 生物 学 监测 指标 。 

@ 有 机 条 中 毒 。 有 机 条 化 合 物 主要 用 作 农药 杀菌 
剂 ,其 中 毒 多 因 喷 酒 时 大 量 吸入 或 误 食 所 致 , 故 多 为 急性 
或 亚 急性 中 毒 。 吸 入 中 毒 者 可 迅速 出 现 上 呼吸 道 刺 激 症 
状 及 头 晤 \ 头 痛 \ 胸 问 ,并 很 快 出 现 恶心 腹痛、 腹泻 等 消 
化 系 症状 ; 口服 者 可 在 数 小 时 后 出 现 头晕 及 明显 胃 肠 道 
症状 。 若 未 获 及 时 治疗 ， 则 经 2 周 左右 的 缓解 期 后 〈 亚 
急性 中 毒 初期 症状 不 显 , 经 0.5~2 月 发 病 ), 可 出 现 口腔 
炎 、 发 热 , 皮 疹 、 神 经 衰弱 、 多 发 性 神经 炎 、 中 毒性 脑 冰 人 崩 
病 及 精神 障碍 ,并 可 伴 有 心 . 肝 、 肾 损伤 。 相 对 而 言 , 烷 基 
汞 引起 的 神经 系统 ; 肾 、 心 损伤 较 着 , 芳 基 采 中 毒 以 肝 、 皮 
肤 损害 为 突出 ,而 烷 氧 基 冬 中 毒 则 以 肾脏 损害 为 主 。 慢 性 
中 毒 常 引起 明显 神经 衰弱 ， 严 重 者 可 致 中 毒性 脑病 及 肝 
病 。 有 污染 环境 造成 的 甲 基 冬 中 毒 (水 供 病 ) 则 可 表现 明 
显 的 中 枢 神 经 损害 感觉 障碍 及 精神 障碍 ,并 具有 明显 的 
胚胎 毒性 。 

承 中 毒 的 诊断 ”根据 病史 和 典型 的 症状 体征 ， 急 性 
对 中 毒 的 诊断 多 无 困难 ， 尿 东明 显 增高 具有 重要 的 诊断 
价值 .慢性 东 中 毒 的 诊断 必须 具备 明确 的 长 期 条 接触 史 ; 
可 根据 诊断 标准 分 为 轻 、 中 、 重 三 级 。 轻 度 中 毒 已 具备 东 
中 毒 的 典型 临床 特点 ,如 神经 衰弱 ,口腔 炎 、 震 站 等 , 唯 程 
度 较 轻 ; 若 上 述 表现 加 重 , 并 具有 精神 和 性 格 改变 ， 可 诊 
为 中 度 中 毒 ; 若 再 合并 有 中 毒性 脑病 ， 即 可 诊 为 重度 中 
毒 。 尿 东 多 不 与 症状 体征 平行 ， 仅 可 作 过 量 采 接触 的 依 
据 ; 着 尿 汞 不 高 ,可 行 驱 东 试验 ,以 利 确诊 。 尿 有 东 正常 值 的 
上 限 ， 中 国 规定 为 250hmolJLC0.05mg/LL, 双 硫 脉 法 ) 或 
50hmol/L(0.01mg/L, 蛋白 沉淀 法 )。 

有 机 寺中 毒 的 诊断 在 中 国 尚 无 国家 标准 ， 主 要 根据 
明确 的 接触 史 及 典型 的 临床 表现 综合 分 析 。 血 泉 对 烷 基 
汞 中 毒 的 诊断 有 重要 提示 意义 ， 但 血 杀 或 尿 采 对 其 他 有 
机 和 蔷 化 合 物 中 毒 的 诊断 价值 不 大 , 仅 能 反映 近期 接触 
水 平 。 

和 钞 中 毒 的 治疗 ” 秒 中 毒 患者 应 立即 脱离 季 接触 ， 行 
驱 汞 治疗 并 辅 以 支持 对 症 处 理 。 误 服 的 金属 东 多 可 自行 
排出 ; 服 入 示 盐 者 可 及 时 洗 胃 ,饮用 蛋清 、 牛 奶 或 豆浆 等 
以 保护 胃 粘 聊 并 防止 大 量 吸收 ,而 后 再 行 驱 汞 治疗 ,急性 


乘 中 毒 多 用 二 统 基 丙 醇 磺 酸 钠 (DMPS) 肌 内 注射 ， 每 日 
1~2 次 或 二 萄 基 丁 二 酸 钠 (DMS) 静脉 注射 ， 每 日 一 次 ， 
可 持续 5~7 日 , 视 病情 而 定 。 但 若 患者 出 现 急性 肾 功能 
衰竭, 则 驱 冬 应 暂缓 ,而 以 肾 衰 抢救 为 主 ! 或 在 血液 透析 
配合 下 作 小 剂量 驱 东 治疗 。 慢 性 条 中 毒 治疗 目前 多 采用 
三 日 疗法 , 即 用 上 药 每 日 注射 一 次 ,连用 三 天 间隔 四 次 为 
一 疗程 ,根据 病情 及 驱 东 情况 决定 疗程 数 。 

有 机 条 接触 史 一 旦 确定 ， 则 无 论 有 无 症状 皆 应 进行 
了 驱 录 治疗 。 方 法 同 慢性 汞 中毒 ， 但 头 一 周 应 按 急性 东 中 
毒 处 理 ;口服 中 毒 者 则 应 及 时 洗 角 。 对 症 支 持 疗法 对 有 机 
科 中 毒 尤为 重要 ， 主 要 用 以 保护 各 重要 器 官 特别 是 神经 
系统 的 功能 ， 因 单纯 驱 东 并 不 能 阻止 神经 精神 症状 的 
发 展 。 

承 中 毒 的 预防 、 草 新 技术 ， 以 杜绝 东 接触 或 降低 作 
业 环 境 中 的 冬 浓 度 季 作业 场所 建筑 宣 用 不 吸附 条 ,并 便 
于 水 冲 清洗 的 光滑 材料 ; 含 汞 的 废水 ,废气 、 雇 秸 应 子 回 
收 处 理 ,以 防 污染 环境 ;加强 个 人 防护 如 局 部 通 、 排 风 , 稼 
防毒 口罩 等 , 采 作 业 场 所 应 定期 用 碘 震 蒸 以 清除 科 污 染 ; 
和 作业 工人 应 作 就 业 前 体 查 及 定期 体 查 ， 妊 震 及 哺乳 其 
妇女 应 暂 脱离 冬 作 业 。 车 则 空气 中 最 高 容许 浓度 ， 中 国 
规定 为 金属 条 0.01mg/m’, 握 化 汞 0.1mg/m?。 

(起 金 垣 ) 
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共 济 失调 (ataxia) 。 身体 协调 运动 的 障碍 。 正常 
的 主动 运动 必须 要 主动 肌 、 持 抗 肌 、 协 同 肌 和 国定 肌 在 方 
向 、 速度、 幅度 、 力 的 大 小 、 主 次 配合 等 方面 完全 协调 一 
致 才能 准确 地 完成 。 即 当主 动 肌 收缩 时 ， 必 须 有 持 抗 肌 
的 松弛 、 固 定 肌 的 稳定 支持 和 协同 肌 的 配合 收缩 。 这 种 
肌肉 间 的 巧妙 配合 称 为 协同 运动 或 共 济 运动 。 共 济 运动 
的 完成 有 赖 小脑、 前 庭 系统 、 深 感觉 通路 和 锥 体外 系统 
的 功能 正常 。 以 上 任何 结构 的 损害 所 致 的 协同 运动 障碍 
均 称 共 济 失调 。 表 现 为 运动 缺乏 正确 性。 但 不 包括 轻 竣 、 
肌 张 力 异 常 、 不 自主 运动 所 致 的 运动 不 协调 。 临 床上 根 
据 损 害 的 部 位 区 分 为 小 脑 性 、 前 庭 性 、 感 觉 性 和 大 脑 性 
共 济 失调 四 类 。 有 些 病例 的 共 济 失调 是 混合 性 的 ， 如 脑 
干 病变 时 ,本 体感 觉 传导 中 断 , 致 感觉 性 共 济 失调 ， 小 脑 
脚 受 损 , 致 小 脑 性 共 济 失调 ， 前 庭 神经 核 及 其 纤维 受 损 ， 
致 前 庭 性 共 济 失调 。 

小 脑 性 共 济 失调 ”小脑 是 协调 运动 的 中 枢 ， 对 精巧 
运动 的 完成 起 着 重要 的 调节 作用 。 每 当 大 脑 皮 质 发 生 一 
次 随意 运动 时 ， 小 脑 也 接着 发 出 冲动 抑制 对 抗 肌 兴奋 所 
引起 的 相反 运动 ,以 及 消除 与 情 性 有 关 的 运动 ,来 保证 完 
成 准确 的 运动 。 小 脑 损 害 时 失 却 了 这 种 十 分 重要 的 协调 
作用 , 遂 出 现 共 济 运动 失调 。 若 有 共 济 失 调 而 又 无 感觉 缺 
失 及 前 庭 功能 障碍 则 应 考虑 为 小 脑病 变 。 小 脑 性 共 济 失 
调 分 归 部 型 及 小 脑 半 球 型 。 小 脑 从 种 系 发 生 上 可 分 三 个 
部 分 ， 古 小 脑 旧 小 脑 及 新 小 脑 。 古 小 脑 〈 绒 球 小 结 叶 ， 
包括 半球 上 的 绒 球 和 里 部 的 小 结 与 瑚 艇 和 前 庭 器 官 有 
联系 ,以 维持 头 和 躯体 的 平衡 , 故 小 脑 电 部 损害 时 出 现 躯 


干 性 共 济 失调 ,或 姿势 性 共 济 失调 ,而 四 肢 共 济 失调 肌 张 
力 减低 、 震 颜 等 症状 不 明显 。 临 床 表现 似 前 庭 损害 ,可 见 
站 立 不 稳 , 前 倾 后 倒 ,左右 摇晃 ,转身 时 尤为 明显 ,行走 时 
双 禹 不 能 自动 摆动 。 抬 步 很 急 , 步 幅 小 又 不 规则 ,两 上 肢 
高 开 诺 干 以 保持 平衡 ,迈步 小 心 道 惰 , 两 脚 叉 开 ， 步 态 中 
遇 , 不 能 走 直 线 ,而 且 忽 左 忽 右 地 曲线 前 进 ,犹如 酒 醉 状 ， 
严重 者 甚至 不 能 步行 。 坐 位 时 躯干 也 所 奥 不 稳 ， 双 腿 分 
开 , 头 颈 和 躯干 有 姿势 性 估 颜 ,言语 障碍 亦 重 。 仰 卧 起 坐 
时 , 因 失 去 几 肌 收缩 以 固定 骨盆 和 下 肢 的 作用 ,所 以 躯干 
和 下 肢 同时 届 曲 ,不 能 坐 起 。 坐 下 时 ,健康 人 是 甬 、 膝 关 
节 同时 届 曲 ,而 患者 是 先 届 信 ,后 届 肤 ,再 坐 下 。 闭 目 时 下 
肢 肌 肉 发 生 不 规则 、 间 断 性 的 收缩 , 龙 贝 格 氏 征 〈 并 足 站 
立时 团 目 则 身体 摇晃 不 稳 ) 阴性 。 这 种 情况 见于 妇 部 肿 
瘤 ( 香 母 细胞 瘤 星 形 细胞 瘤 , 室 管 膜 瘤 或 肺癌 、 乳 腺 癌 、 
子 官 颈 癌 转 移 )、 酒 精 中 毒 . 晚 发 性 小 脑 萎缩。 

新 小 脑 ( 除 好 垂 及 归 锥 体外 的 小 脑 半球 ) 与 大 脑 皮 质 
相关 联 , 是 锥 体外 系 的 一 个 组 成 部 分 。 主 要 支配 四 肢 , 协 
调 伸 屈 肌 的 随意 运动 。 受 损害 时 主要 表现 四 肢 共 济 失 调 ， 
而 躯干 平衡 障碍 不 明显 。 一 般 上 肢 症 状 比 下 肢 重 ， 远 端 
比 近 端 重 ,进行 精细 动作 时 比 粗 大 动作 时 明显 。 表 现 为 取 
杯 饮水 , 穿 衣 扣 钮 、 绘 画 写字 等 都 冲撞 不 稳 和 动作 过 度 。 
这 种 共 济 失调 在 运动 时 明显 ， 故 又 称 运动 性 共 济 失 调 或 
四 肢 协 调 性 共 济 失调 。 此 时 因 对 运动 的 距离 、 速 度 和 力 
量 估 量 不 足 , 发 生病 侧 肢体 辨 距 不 良 动 幅 过 度 ， 动 作 冲 
撞 不 稳 。 作 指 鼻 动作 《〈 令 患者 用 食指 尖 先 触 检查 者 食指 
尖 , 再 触 自己 的 鼻尖 ,反复 进行 ) 则 常 不 能 准确 指 对 ,往往 
动作 过 度 或 偏 儿 。 由 于 主动 肌 和 持 抗 肌 交互 作用 的 障碍 ， 
肌肉 的 收缩 和 松弛 不 及 时 , 轮 痊 动作 (如 令 患 者 两 上 肢 前 
伸 , 连 续 作 旋 前 旋 后 运动 缓慢 不 灵活 。 由 于 关节 固定 不 
稳 和 肌 张 力 过 低 ,出现 不 规则 的 肌肉 收缩 ,显示 意向 性 震 
额 (动作 时 出 现 ， 静 止 时 消失 )。 手 部 细小 肌 群 间 协 同 失 
调 ,出 现 书 写 障碍 ,字迹 笔划 不 匀 , 字 愈 写 愈 大 (大 写 症 )。 
因 眼 球 运 动 肌 间 共 济 失调 ,出 现 粗大 的 眼球 震 烟 ( 多 为 水 
平 性 , 亦 可 为 旋转 性 )。 由 于 唇 . 舌 、 喉 肌 的 协调 不 能 ,说 
话 断 续 灌 涩 ,含糊 不 清 。 因 为 视 沉 不 能 代 偿 共 济 失调 ,两 
足 并 拢 站 立 ， 两 手 水 平 前 伸 时 ， 无 论 睁 眼 闭 眼 均 站 立 不 
稳 。 跟 肤 肥 试 验 (一 侧 足 跟 置 于 对 侧 膝 部 , 沿 朋 骨 前 缘 下 
消 陷 眼 闭 眼 均 不 稳 。 这 种 情况 见于 肿瘤 、 结 核 瘤 \ 脓 肿 、 
血栓 形成 等 。 

小 脑 性 共 济 失调 时 肌 张 力 减低 ， 肌 腿 反 射 减退 或 消 
失 。 与 小 脑 有 关 的 传导 束 及 小 脑 脚 受 损 的 症状 似 小 脑病 
变 。 小 脑 变性 及 萎缩 则 病变 累及 全 小 脑 ， 表 现 为 静止 性 
及 运动 性 共 济 失 调 。 如 马里 氏 遗 传 性 共 济 失调 、 雷 夫 令 
姆 氏 病 。 

前 庭 性 共 济 失调 ”前庭 系统 与 小 脑 有 密切 的 联系 ， 
在 维持 设 体 平衡 和 调节 姿势 反射 上 起 重要 作用 。 前 庭 系 
统 损害 时 也 出 现 共 济 失调 ,但 症状 能 借助 视觉 威 轻 。 前 庭 
性 共 济 失调 以 平衡 障碍 为 主 ， 特 点 是 运动 和 静止 时 均 不 
能 保持 稳定 。 站 立时 虽 两 足 分 开 , 亦 常 向 病 侧 倾倒 , 龙 贝 
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格 氏 征 阳性 ( 缓 惕 地 倾向 病 侧 )。 步 行 时 身体 向 病 侧 偏 余 ， 
沿 直线 行走 时 尤为 明显 ,但 睁 目 行走 时 能 有 意识 地 纠正 ， 
令 被 试 者 蒙 眼 向 前 行 10 步 , 再 后 退 10 步 , 如 此 反复 4 一 
5 次 。 正 常人 的 最 后 立定 点 与 原 出 发 点 相距 不 远 ， 而 一 
侧 迷 路 损害 者 前 进 时 偏向 患 侧 , 后 退 时 偏向 健 侧 ,最 后 立 
定点 离 出 发 点 极 远 ,其 行 迹 呈 星 状 。 四 肢 共 济 运动 多 为 正 
常 也 常 伴 有 了 眩 党 和 眼球 震 申 ,有 前 庭 功能 试验 异常 ,如 内 
耳 变温 试验 及 旋转 试验 反应 减退 或 消失 。 

感觉 性 共 济 失调 因 深 感觉 障碍 引起 。 深 感觉 即 本 
体感 觉 , 包 括 肌 、 腿 、 关 节 的 位 置 觉 运 动 觉 和 振动 觉 , 经 
冰 神 经 后 根 、 冰 储 后 索 ( 薄 束 、 棉 束 )、 脑 干 (内 侧 丘 系 ) 到 
丘脑 ,又 经 丘脑 皮质 束 而 传 和 大脑 顶 叶 皮 质 , 行程 很 长 ， 
途中 任何 部 位 的 障碍 都 能 引起 共 济 失调 。 能 引起 感觉 性 
共 济 失调 的 疾病 月 髓 疡 ( 见 神经 梅毒 )、 亚 急性 联合 变 
性 、 弗 里 德 加 希 氏 共 济 失调 、 冰 依 肿 净 、 多 发 性 神经 炎 、 梅 
尼 埃 尔 氏 病 , 以 及 脑 干 .丘脑 、 顶 叶 病 变 。 深 感觉 障碍 时 
运动 的 反馈 机 理 受 损 , 并 形 失 重要 的 反射 冲动 ,患者 不 能 
辨别 肢体 的 位 置 和 运动 方向 ,无 法 准确 执行 自立 运动 , 故 
产生 共 济 失调 。 脊 体 后 索 损害 所 致 的 共 济 失 调 最 为 明显 : 
因 丕 丹 胸 段 常 受 损害 , 故 下 肢 症状 严重 。 串 者 站 立 不 稳 。 
走路 动作 笔 拙 。 跨 步 阔 大 , 举 足 过 高 ,迈步 不 知 远近 ， 足 
跟 用 力 着 地 ， 每 行 一 步 均 身体 摇晃 。 步 行 时 两 眼 注视 足 
部 以 保持 平衡 。 四 肢 的 共 济 失调 及 躯体 的 平衡 障碍 可 通 
过 视觉 的 帮助 而 减轻 ， 故 闭 眼 行走 及 在 黑暗 处 行走 时 症 
状 更 为 明显 。 洗 验 时 身体 不 能 保持 平衡 ， 易 向 脸 盆 方向 
倾倒 (洗脸 盆 征 阳性 )。 检 查 可 见 深 感觉 减退 或 消失 。 振 
动 觉 减退 往往 早 于 关节 位 置 觉 碱 退 , 而 且 更 为 显著 。 指 鼻 
试验 ( 闭 目 ,上 臂 外 展 ,然后 用 手指 指 自己 的 奏 尖 ?时 上 肢 
抖动 或 指 鼻 不 准 ,偏向 患 侧 ,做 跟 膝 肥 试 验 则 闭 目 时 动作 
不 稳 。 龙 贝 格 氏 征 阳性 ( 闭 目 时 站 立 不 稳 , 身 体 很 快 地 向 
各 方向 倾斜 揭 摆 )。 周 围 神经 病变 ,所 致 感觉 性 共 济 失调 ， 
主要 表现 在 四 肢 。 尚 有 周围 神经 损害 症状 ， 如 浅 感 觉 缺 
失 、 肌 张力 威 退 , 肌 腿 反射 减退 或 消失 等 。 

大 脑 性 共 济 失调 ”大脑 额 \ 蜂 、 枕 叶 皮 质 通 过 额 桥 束 
和 甘 枕 桥 束 与 小 脑 半 球 联系 。 额 , 碳 、\ 枕 叶 皮 质 或 皮质 与 
小 脑 间 的 传导 通路 损害 时 可 出 现 共 济 失 调 ， 根 据 损 害 的 
部 位 分 别称 为 额 叶 性 、 闫 叶 性 共 济 失调 等 * 额 叶 性 共 济 失 
调 时 除 病灶 对 侧 体位 性 平衡 障碍 、 步 态 不 稳 、 向 右 或 向 一 
侧 倾 倒 外 , 尚 伴 有 肌 腿 反射 亢进 , 肌 张 力 增高 ， 病 理 反 射 
阳性 和 其 他 额 叶 症状 。 颈 叶 性 共 济 失调 时 可 表现 一 过 性 
平衡 障碍 。 顶 叶 性 共 济 失调 时 对 侧 有 不 等 程度 的 共 济 失 
调 ， 闭 眼 时 症状 明显 ， 而 深 感觉 障碍 多 不 严重 或 呈 一 过 
性 ， 两 侧 旁 中 央 小 叶 损害 时 可 出 现 双 下 肢 的 感觉 性 共 济 
失调 , 伴 有 脑 症状 ,可 借 此 与 冰 髓 性 感觉 性 共 济 失调 相 鉴 
别 ,一 般 大 脑 性 共 济 失调 不 及 小 脑 共 济 失 调 严 重 , 且 较 少 
伴 发 眼球 震颤 。 若 大 脑病 变 引起 瘫 疾 ， 则 因 无 随意 运动 
故 无 所 谓 共 济 失调 。 若 有 轻 瘫 , 则 随意 运动 亦 困难 , 共 济 
运动 会 受 影响 ,故此 时 的 共 济 失 调 亦 无 临床 意义 。 

共 济 失 调 的 鉴 刑 诊断 ” 共 济 失调 应 与 下 列 情况 鉴 
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别 。@ 不 完全 冶 疾 。 有 步行 及 随意 运动 障碍 ， 甚 似 共 济 
失调 ,但 原因 是 肌 无 力 。@ 肌 张力 增高 , 亦 影响 运动 的 完 
成 。 见 于 锥 体系 或 锥 体外 系 疾病 。@ 不 自主 运动 ， 如 舞 
蹈 病 , 手 足 徐 动 等 ,可 误 以 为 共 济 失调 ， 但 往往 伴 其 他 异 
常 。@ 站 立 步行 不 能 ,多 为 癌 病 性 ,鉴别 不 难 。@ 眼 部 病 
变 引 起 的 假 性 共 济 失调 。 眼 肌 麻 病 时 将 对 象 物 认错 ， 随 
意 运 动 出 现 偏锋 。 庶 闭 患 眼 则 此 现象 消失 。 

《 郑 丕 首 ) 
gouloubing 
侈 偿 病 (rickets) 以 钙 . 磷 代谢 紊乱 及 骨 化 障碍 
为 特点 的 疾病 ,主要 表现 骨 质 软化 , 骨 样 组 织 增殖 ， 骨 变 
曲 变形 。 有 许多 类 型 。 

按 有 无 维生素 了 缺乏 可 分 为 维生素 了 缺乏 性 向 偿 病 
《 原 营 养性 疾病 ) 和 非 维生素 DD 缺乏 性 向 偿 病 多 属 代 谢 
病 或 内 分 泌 病 )。 

从 生物 化 学 的 角度 可 将 向 偿 病 分 为 1,25- 二 羟基 骨 
化 醇 C1,25-(OH),D,] 缺乏 和 非 1,25- 二 羟基 肯 化 醇 缺 
乏 性 向 偿 病 二 大 类 。1,25-(OH),D, 缺乏 性 向 偿 病 除 临 
床 常见 的 维生素 了 缺乏 性 你 偿 病 ( 单 纯 性 向 供 病 ) 外 ， 其 
他 类 型 并 非 由 于 维生素 卫 缺 乏 ， 而 是 由 于 维生素 了 在 体 
内 ( 肝 、 肾 ?的 代谢 障碍 ，1;25-(OH):D, 生成 不 足 。 肝脏 
维生素 了 代谢 障碍 所 致 的 向 偿 病 ,如 未 成 熟 儿 侈 偿 病 、 新 
生 儿 肝炎 ,胆道 闭锁 ,慢性 肝病 所 致 的 向 侥 病 以 及 抗 癫 病 
药物 性 向 偿 病 等 。 肾 脏 维生素 代谢 障碍 所 致 移 偿 病 是 由 
于 原 发 或 继 发 性 的 肾脏 1- 羟 化 酶 系统 缺乏 使 25-(OH)D。 
在 肾脏 内 羟 化 成 1,25-(OH):D, 的 过 程 减少 。 维 生 素 D 
依赖 性 向 偿 病 是 原 发 性 1- 羟 化 酶 缺乏 所 致 。 非 1,25- 
《OH):D, 缺乏 性 你 偿 病 是 由 于 先天 和 后 天 性 肾 小 管 病变 
使 肾脏 调节 钙 磷 平衡 和 酸 碱 平衡 能 力 降低 从 而 影响 骨骼 
的 钙 磷 代谢 ， 因 此 又 称 为 效应 细胞 异常 性 或 终 末 器 官 衰 
竭 性 伯 偿 病 。 这 类 疾病 除 有 何 偿 病 表现 外 ,还 可 有 肾 小 
管 功能 不 良 的 临床 和 生物 化 学 改变 。 

维生素 DD 缺乏 性 斧 偿 病 体内 维生素 了 不 足 引起 的 
营养 性 疾病 又 称 单纯 性 向 偿 病 ,是 最 常见 的 向 偿 病 ,一 般 
提 到 侈 偿 病 即 指 本 病 。 是 婴儿 常见 的 全 身 性 疾病 ， 尤 多 
见于 3 岁 以 下 的 小 儿 。 钙 磷 代 谢 失常 和 骨 样 组 织 钙化 障 
碍 ,致使 骨骼 软化 ,产生 畸形 。 病 因 主 要 是 维生素 D 摄 入 ， 
合成 不 足 或 吸收 不 良 , 致 使 1,25-(OH):D, 生成 不 足 ， 引 
起 钙 磷 代谢 障碍 。@ 日 光照 射 不 足 ， 尤 其 是 北方 冬季 出 
生 的 小 儿 , 因 天 气 寒冷 很 少 接受 日 新 结果 皮肤 维生素 D， 
生成 不 足 。@ 唱 养 不 当 , 婴 儿 食 物 如 牛奶 、 蛋 类 、 人 类 及 
蔬菜 中 维生素 D 含量 一 般 不 能 满足 小 儿 的 需要 。@@ 慢 性 
呼吸 道 . 胃 肠 道 感染 性 疾病 , 肝 肾 疾患 以 及 胆道 梗阻 可 致 
维生素 DD 吸收 障碍 或 25- 痉 化 ,1- 羟 化 障碍 。@ 长 期 使 用 
抗 痉 杰 药 ， 可 使 维生素 DD 活 性 代谢 产物 分 解 增加 。@ 生 
长 快 ,所 需 维生素 了 也 多 , 故 生长 快 的 婴儿 较 年 长 儿 发 病 
率 高 。6 一 12 个 月 的 婴儿 发 病 多 ,早产 儿 因 体 内 贮存 钙 磷 
不 足 且 生 长 又 速 , 故 极 易 发 生 人 向 偿 病 。 其 他 因素 如 食物 中 
钙 磷 含量 不 足 或 比例 不 适宜 也 是 致 病因 素 。 人 乳 中 钙 、 磷 


比例 合适 , 故 易 吸收 ;牛乳 中 钙 、 磷 含量 虽 多 ,但 比例 不 适 
宣 , 故 吸收 差 。 谷 类 食物 过 多 ,其 中 的 大 量 植 酸 在 小 肠 与 
鳃 结合 成 不 溶性 的 植 素 , 也 阻碍 钙 、 磷 的 吸收 。 

发 病 规律 ”新 生 儿 生 后 若 不 补充 维生素 D,, 则 生 后 
一 个 月 即 可 出 现 维生素 了 缺乏 症状 。6 一 12 个 月 发 病 最 
高 ,2 岁 后 发 病 明 显 下 降 ,3 岁 后 很 少 发 生 , 但 在 中 国 的 内 
蒙古 .东北 3 岁 以 后 儿童 的 发 病 率 仍 相 对 较 高 .山区 发 病 
率 高 于 城市 。 

发 病 机 理 ”维生素 了 可 促进 肠 粘膜 对 钙 的 吸收 和 运 
给 ;促进 近 端 肾 小 管 重 吸收 钙 磷 ， 提 高 血 钙 磅 浓度 ,减低 
尿 液 排 钙 磷 量 ;又 促进 破 骨 细胞 形成 ， 使 骨 中 骨 盐 溶解 ， 
提高 血 钙 磷 浓度 ,补充 新 骨 形 成 所 需 钙 的 来 源 ; 又 刺激 成 
骨 细 胞 促进 骨 盐 沉积 。 当 维生素 也 缺乏 时 成 骨 细 胞 仍 能 
合成 骨 基 质 和 胶原 纤维 ,但 这 些 成 分 不 能 钙化 , 故 临床 上 
出 现 骨 样 增殖 的 体征 。 维 生 素 DD 缺 乏 对 钙 磷 代谢 和 成 骨 
都 产生 不 良 影响 , 肠 道内 钙 磷 吸收 障碍 使 血 钙 血 磷 降低 ， 
血 钙 降 低 引 起 甲状 旁 腺 功能 代 偿 性 增强 ,甲状 旁 腺 素 
《PTH) 使 钙 吸 收 增加 ,同时 肾 排 磷 增 加 ( 肾 小 管 重 吸收 抑 
制 ) 排 钙 减 少 〈 肾 小 管 重 吸收 钙 增加 )， 又 加 速 旧 骨 的 吸 
收 。 结 果 血 钙 维 持 正常 或 接近 正常 水 平 而 血 磷 下 降 。 维 
生 素 DD 缺乏 时 血 钙 磷 下 降 , 钙 磷 乘 积 <35。 骨 样 组 织 成 熟 
障碍 ,影响 骨 组 织 钙化 ,成 骨 细胞 代 偿 性 增加 ， 骨 样 组 织 
堆积 ,甚至 骨 再 溶解 ,影响 成 骨 作 用 。 血 碱 性 砚 酸 酶 增高 
(在 小 儿 碱 性 磷酸 酶 主要 来 自 成 骨 细 胞 )。 

临床 表现 ”早期 多 表现 非特 异性 的 精神 神经 症状 ， 
以 后 逐步 出 现 骨 骼 表现 。 

@ 非特 异性 症状 多 发 生 在 一 岁 以 内 的 小 儿 。 但 生 后 
一 个 月 患 向 偿 病 即 可 出 现 精神 神经 症状 。 主 要 是 兴奋 亢 
进 ,这 是 组 织 及 血清 钙 降 低 所 致 。 早 期 多 表现 为 夜 惊 , 夜 
啼 \ 不 安 , 烦 躁 ,精神 葵 靡 、 哭 闹 、 睡 眠 不 宁 、 出 汗 (可 能 为 
植物 神经 功能 不 稳定 ); 枕 部 脱发 形成 枕 秃 (出 秆 多 ,发 
痒 , 枕 部 摩擦 枕头 所 致 ), 活 动 期 向 偿 病 患 儿 多 表现 迟钝 ， 
智力 语言 一 般 落 后 于 正常 儿 ( 病 情 好 转 后 可 恢复 )。 病 情 
进展 后 出 现 肌肉 松弛 , 肌 张 力 低下 , 致 起 坐 延迟 、 站 立 步 
行 迟缓 。 腹 大 , 肝 脾 大 ,贫血 ， 常 有 鼓 扬 和 便秘 以 及 可 腹 
泄 便秘 交替 , 易 患 肺 类。 

@@ 骨骼 改变 。 是 本 病 的 主要 症状 ,变化 的 程度 和 发 
展 的 部 位 随 年 龄 而 异 ， 一 般 生长 比较 迅速 的 骨骼 部 位 病 
变 比较 显著 。 两 侧 额 顶 生长 旺盛 ,钙化 不 全 , 骨 样 组 织 堆 
积 ,形成 方 硕 ， 多 见 7~8 个 月 的 小 儿 。 颅 骨 软 化 部 位 用 
手指 按 后 可 稍 凹 陷 , 松 手 又 能 复原 (乒乓 球 感 ) ,这 可 见于 
3~6 个 月 的 正常 小 儿 ，3 个 月 以 上 仍 有 颅骨 软化 者 为 异 
常 。 前 向 大 ,闭合 延迟 。 胸 廓 肋骨 与 肋 软 骨 交 接 处 有 骨 
样 组 织 堆积 而 麻 出 , 呈 半 球形 ， 称 为 串珠 ,第 7 一 10 助 明 
显 。 肋 骨 软 化 后 不 耐 肪 肌 的 收缩 力 ， 及 肌 附着 处 的 肋骨 
被 牵 拉 而 内 陷 , 形 成 哈里 森 氏 沟 ( 郝 氏 沟 ); 长 期 严重 的 向 
偿 病 使 肋骨 变形 ,出 现 鸡 胸 、 漏 斗 胸 , 影 响 呼吸 四 肢 、 胱 、 
申 部 的 长 骨骼 端 软 骨 增 生 脱 大 ， 连 成 环 状 隆起 ， 称 为 手 
镯 ， 脚 锣 ，6 个 月 以 上 的 患 儿 多 见 。 下 肢 长 骨 钙 化 不 足 ， 
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可 因 和 负重 而 弯曲 ,形成 "0" 型 腿 或 "X" 型 爵 。 背 肌 松弛 可 
引起 瑚 柱 后 突 或 侧 突 。 

@ 血液 生物 化 学 改变 .早期 血 钙 正 常 或 稍 低 血 磷 降 
低 (正常 血 钙 9~1img/dl， 血 磷 4~6mg/dl); 碱 性 磷酸 
酶 增高 (正常 值 5~15 博 丹 斯 基 氏 单位 )， 极 期 (活动 期 
血 钙 、 血 磅 均 下 降 ， 血 磷 降 低 尤 明显 。 钙 磷 乘 积 为 30 一 
40 或 钙 磷 比值 低 于 2 为 向 偿 病 可 疑 ， 乘积 低 于 30 者 可 
助 诊断 。 尿 钙 定性 及 定量 检查 均 降低 。 

@ 六 射 线 片 表现 .对 诊断 帮助 其 大。 反映 相应 的 骨 
骨 组 织 病理 学 变化 。 常 规 摄 腕 部 正 位 像 。 早 期 钙化 预备 
线 模糊 ， 长 骨 央 端 轻 度 增 宽 。 脑 骨 片 表现 尺 横 骨 下 端 增 
宽 。 晚 期 肯 骨 端 呈 杯 状 变形 或 毛 刷 状 影 ， 钙 化 预备 带 消 
失 ; 骨 质 稀 琉 , 骨 小 梁 变 相 骨 膜 增 厚 ， 有 时 可 见 骨 折 或 畸 
形 ; 骨 干 脱 钙 , 骨 膜 下 有 不 钙化 的 骨 样 组 织 堆 积 ， 所 以 可 
见 骨膜 与 骨 皮 质 脱离 。 

临床 分 期 分 度 ” 按 活动 度 将 病 期 分 为 ，@ 初 期 。 以 
非特 异性 神经 精神 症状 为 主 ,生物 化 学 改变 轻 (主要 为 血 
清 钙 、 磷 低 ) ,骨骼 改变 不 明显 ,X 射线 表现 正常 或 长 骨 临 
时 钙化 带 稍 模糊 。@@ 极 期 。 神 经 精神 症状 表现 明显 ， 可 
有 运动 障碍 。 血 清 钙 、 磷 下 降 , 血 砚 下 降 明 显 ， 碱 性 砚 酸 
酶 升 高 .X 射线 可 见 临 时 钙化 带 消失 , 骨 骨 软骨 增 宽 ， 干 
髓 端 呈 毛 刷 杯 口 状 , 骨 由 改变 程度 不 等 。 按 骨骼 畸形 程度 
分 为 三 度 。 轻 度 ， 有 颅骨 软化 和 轻 度 方 需 ， 串 珠 等 骨骼 
改变 。 中 度 ， 有 中 度 骨 船 改变 如 典型 串珠 及 手镯 、 哈 里 
森 氏 沟 、 鸡 胸 , 轻 中 度 下 肢 畸 形 . 前 向 闭合 及 出 牙 延 迟 。 重 
度 ， 严 重 骨骼 畸形 \ 鸡 胸 , 下 肢 重 度 畸 形 , 状 柱 弯曲 ,骨折 
等 ;伴生 长 发 育 障碍 ,贫血 及 智力 迟钝。@ 恢 复 期 上述 
症状 及 体征 减轻 或 接近 消失 ,血清 钙 回 升 , 碱 性 磷 酶 下 降 
至 正常 ,X 射 线 检查 见 临时 钙化 带 重 现 并 致密 增 厚 , 骨 干 
密度 增高 等 。@ 后 遗 症 期 。 病 已 治愈 ， 重 度 患 者 可 留 有 
不 同 的 骨骼 畸形 及 运动 功能 障碍 ,临床 症状 消失 ,血液 生 
物化 学 检查 正常 ,X 射线 检查 正常 或 临时 钙化 带 增 厚 。 

诊断 一 般 依据 病史 及 体格 检查 即 可 诊断 ， 必 要 时 
作 化 验 检查 或 X 射 线 检查 进一步 确诊 。 

病史 中 注意 询 同 喂养 情况 《如 维生素 DD 的 来 源 是 否 
充足 ), 居 住 环境 、 户 外 活动 情况 ,母亲 妊娠 史 以 及 是 否 经 
过 维生素 也 治疗 等 。 

鉴 刑 诊断。 须 与 下 列 疾病 鉴别 ，@ 坏 血 病 。 生 长 迟 
缓 肋骨 有 串珠 样 改变 ,但 其 肿 大 不 如 斧 偿 病 圆 钝 ， 凸 起 
的 内 侧 有 凹陷 ， 有 典型 的 下 肢 肿 痛 并 有 出 血 倾向 为 其 特 
点 。@ 先 天 性 成 骨 不 全 。 可 有 前 贸 增 大 ,颅骨 软化 ,四 股 
弯曲 ,畸形 等 改变 。 表 现 骨 质 胸 弱 ,巩膜 蓝 色 ,多 次 骨折 ， 
可 致 四 肢 弯曲 畴 形 ，X 射线 摄 片 示 骨 质 非 薄 并 有 骨折 和 
栈 形 。@@ 粘 多 粮 病 。 外 观 似 重症 伯 侍 病 ,但 智力 低下 , 手 
旦 爪 状 , 鬼 干 短 、 四 肢 长 .关节 较 大 , 骨 XX 射 线 及 血 生化 检 
查 可 和 鉴别。@ 软 骨 营 养 障碍 。 可 有 方 据 、 串 珠 、 冰 柱 畸 
形 ,但 此 病 长 骨 只 能 加 厚 , 不 能 增长 ， 以 致 四 肢 短 粗 、 头 
大 、 骨 XX 射线 示 长 骨 两 端 膨大 而 短 。 

治疗 目的 在 于 控制 活动 期 ,防止 畸形 和 复发 .早期 
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发 现 ,早期 治疗 ， 综 合 治疗 十 分 重要 。@ 活 动 期 一般 治 
疗 为 加 强 户外 活动 ,多 晒 太阳 ,注意 营养 ,合理 喂养 ,避免 
交叉 感染 ,积极 防治 并 发 症 。 在 药物 治疗 方面 ,初期 每 日 
口服 维生素 D, 连 服 1 个 月 ,不 能 坚持 口服 者 可 肌肉 注射 
维生素 Di, 连用 1 一 2 次 ,每 次 间隔 1 个 月 。 极 期 每 日 口 
服 维生素 D1 万 一 2 万 位 ， 连 服 1 个 月 。 不 能 坚持 口服 
者 可 肌肉 注射 维 D:, 连 用 2 一 3 次 ,每 次 间隔 1 个 月 。 在 
上 述 维生素 了 治疗 的 同时 , 给 予 适量 的 钙 剂 ， 维 生 素 C， 
B，A 对 改善 症状 , 促进 骨骼 发 育 是 有 益 的 。 治 疗 3 个 
月 不 好 转 者 应 查找 原因 , 切 不 可 使 用 过 多 的 维生素 也 以 
防 中 毒 。@ 恢 复 期 。 在 夏秋 季 多 晒 太 阳 即 可 ， 冬 季 给 予 
维生素 DD 一 次 口 服 或 肌 注 ， 以 防 来 年 春季 复发 。@ 后 
遗 症 期 。 不 需 药物 治疗 。 应 加 强 体格 饿 炼 ， 轻 型 骨骼 畸 
形 可 自行 矫正 ,严重 者 需 外 科 手 术 矫 形 治疗 。 

预防 “加强 卫生 宣教 。 孕 妇 及 乳母 应 经 常 栖 太阳 ， 
体 弱 或 缺 钙 者 应 服 鱼肝油 及 钙 剂 。 婴 儿 尽 量 争取 母乳 咖 
养 , 及 时 添加 辅食 ,多 晒 太 阳 。 血 清 25-(OH)D 含 量 是 机 
体 维生素 DD 营养 状态 的 最 好 指标 。 为 使 婴儿 血清 25- 
《OH)D, 保持 在 1ing/ml( 正 常 范围 低 线 ) 以 上 ， 可 让 婴 
儿 旺 太阳 ,车 婴儿 除 囊 尿布 外 全 体 赤 裸 , 则 每 星期 只 需 王 
太阳 30 分 钟 : 若 机 儿 穿 衣 服 不 戴 帽子 ， 每 星期 需 栖 2 小 
时 。 对 体 弱 儿 或 在 冬 春季 ， 应 用 维生素 了 预防 还 是 重要 
的 方法 。 一 般 维生素 了 每 日 生理 需要 量 为 400 一 800IU， 
车 不 能 保证 生理 需要 可 定期 适当 补充 维生素 D。 一 般 北 
方 小 儿 可 给 20 一 40 万 IU， 南 方 小 儿 可 给 10~20 万 JU， 
于 冬季 一 次 口服 或 肌肉 注射 ， 高 发 病 地 区 可 在 冬 春季 两 
次 给 药 。 美 国 于 1936 年 制造 了 维生素 D 强 化 牛奶 , 收 到 
良好 效果 。1987 年 7 月 在 北京 部 分 城区 开始 应 用 维 生 
素 A、D 强 化 牛奶 。 内 含 维生素 A2 000IU/L,D400 一 
600IU/L。 

其 他 类 型 伯 偿 病 并 非 维生素 了 摄 和 不足 或 合成 不 
足 所 致 ， 又 可 分 为 二 类 。 有 些 症状 似 维生素 缺乏 性 斧 偿 
病 , 但 又 各 有 其 特点 。 

其 他 1,25-(OH):D, 缺乏 性 伯 途 病因 各 种 原因 致 
1,25-(OH),D, 缺乏 ， 引 起 向 偿 病 症状 。Q@ 肾 性 向 偿 病 
《〈 肾 性 骨 营 养 不 良 )， 由 于 先天 或 后 天 性 肾 疾患 引起 肾 功 
能 不 全 ,出 现 继 发 性 1- 羟 化 酶 缺乏 ,导致 1,25-(OH),D， 
生成 减少 而 发 病 。 由 于 血 磷 高 , 血 钙 低 , 继 发 甲状 旁 腺 功 
能 亢进 。 可 出 现 人 向 偿 病 、 骨 软化 症 、 纤 维 性 骨 炎 及 肾 软 
组 织 钙化 ， 多 伴 有 酸 中 毒 。 骨 X 射 线 检查 可 见 骨 普遍 脱 
钙 ， 骨髓 端 呈 典 型 的 向 偿 病 改变 。 血 钙 虽 低 , 但 很 少见 
手足 搞 扬 症 ， 因 酸 中 毒 及 低 蛋 白 血 症 使 离子 钙 维 持 一 定 
水 平 。 一 般 剂 量 的 维生素 了 无效 。@@ 维 生 素 D 依 赖 性 向 
偿 病 。 常 染色 体 隐 性 遗传 病 , 多 有 家 族 史 。 为 肾 小 管 1- 
羟 化 酶 缺陷 。 发 病 多 在 1 岁 以 内 ,可 有 肌 乏 力 , 抽 搞 ， 发 
病 缓 者 可 在 成 人 期 出 现 。 除 向 偿 病 改变 外 ,血清 25- 
《OH)D, 正常 ,PTH 增高 , 尿 磷 增 高 ， 有 氨基酸 尿 。 用 大 
量 维生素 了 治疗 皮 应 好 ,用 药 后 向 供 病 可 修复 ,但 要 终身 
维持 。@ 肝 性 人 向 偿 病 .慢性 肝病 时 胆 社 分泌 匡 少 ,于 功能 
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差 ,维生素 了 在 肝脏 不 能 转化 为 25-(OH)D,, 因 此 1,25- 
《OH):D, 生成 减少 ,引起 向 偿 病 。 除 人 移 偿 病 体征 外 ,有 肝 
病史 及 症状 ， 用 一 般 治疗 量 的 维生素 D 无 效 。@ 抗 癫痫 
药物 性 人 向 偿 病 。 长 期 服用 抗 癫痫 药 如 节 妥 英 钠 可 激活 肝 
脏 一 些 酶 , 加 速 25-(OH)D, 分 解 ， 使 1,25-(OH):D, 生 
成 不 足 。 

非 1,25-(OH):D, 缺 支 性 父 侠 病 “与 维生素 了 代谢 
无 关 。@ 低 磷 抗 维生素 了 性 向 偿 病 。 又 称 家 族 性 低 血 磷 
性 向 偿 病 。 与 维生素 代谢 无 关 。 是 XX 染色 体 显 性 遗传 
病 。 多 认为 本 病 是 由 肠 及 肾 小 管 上 皮 细胞 对 磷 吸 收 转运 
原 发 性 缺陷 所 致 。 多 在 1~2 岁 发 病 。 主 要 特点 为 重症 伯 
偿 病 , 骨 痛 ,生长 缓慢 , 低 血 磷 , 高 尿 磅 ， 用 一 般 维生素 了 
治疗 无 效 。@@ 肾 小 管 酸 中 毒性 人 向 偿 病 。 分 为 近 端 型 与 远 
端 型 。 近 端 肾 小 管 HCO, 重 吸收 障碍 多 为 远 端 肾 小 管 排 
泌 氢 离子 障碍 ， 以 致 产生 高 毛 性 酸 中 毒 并 影响 到 肾 小 管 
中 钙 、 钾 、 确 的 吸收 。 有 家 族 史 。 表 现 多 饮 , 多 尿 , 酸 中 毒 ， 
生长 迟缓, 呼吸 急促 , 烦 渴 多 尿 及 骨 软 化 , 易 感染 , 僻 偿 病 
体征 , 低 血 钾 表 现 及 高 尿 钙 。 病 久 可 有 肾 钙化 结石 及 反复 
说 尿 系 感染 小 量 维生素 D 和 枸 梅 酸 赴 合剂 治疗 有 效 .@ 
范 可 尼 氏 综合 征 。 常 染色 体 隐 性 遗传 病 为 先天 多 发 性 肾 
小 管 缺陷 。 近 端 肾 小 管 对 钙 、 磷 ,碳酸 氢 根 、 钾 、 钠 、 糖 . 氨 
基 酸 重 吸收 障碍 ,此 病 可 继 发 于 胱 氨 酸 病 及 重金 属 中 毒 ， 
也 可 发 生 肾 小 管 酸 中 毒 。 患 儿 多 于 4 一 6 月 发 病 ,生长 发 
育 明显 障碍 , 伴 严重 向 偿 病 ,全 身 乏 力 , 肝 脾 肿 大 ,营养 不 
良 ,多 尿 呕吐 ,脱水 酸 中 毒 ,晚期 肾 功能 衰竭 ,化 验 可 见 氨 
基 酸 尿 , 肾 性 糖尿 、 低 血 磷 , 高 尿 磷 、 二 氧化 碳 结合 力 低 、 
尿 蛋白 阳性 。 可 用 大 剂量 维生素 了 治疗 ， 加 用 柠 机 酸 钾 
〈 构 樟 酸 钾 )、 柠 样 酸 钠 合剂 以 纠正 酸 中 毒 〈 低 钾 则 勿 用 
含 钾 液 )。 继 发 性 范 可 尼 氏 综合 征 则 治疗 原 发 病 。@ 胱 
氨 酸 性 斧 供 病 ， 又 称 胱 氨 酸 累积 症 。 临 床 表现 及 生化 检 
查 似 范 可 尼 氏 综合 征 。 角 膜 、 肝 、 肾 、 脾 淋巴 结 和 骨髓 内 
有 胱 氮 酸 沉着 。@ 脑 眼 肾 综合 征 。 智 力 与 发 育 障碍 ， 绿 
内 障 、 白 内 障 、 代 谢 性 酸 中 毒 .蛋白 永 、 有 肌 酸 尿 、 氨 基 酸 
尿 、 妥 反射 消失 或 减弱 、 肌 力 减退 、 尖 叫 及 人 向 偿 病 表现 。 
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gouchongbing 
钩 虫 病 (ancylostomiasis) 钩 虫 寄生 于 肴 椎 动 
物体 内 引起 的 疾病 。 寄 生 于 人 体 的 钩 虫 主要 有 十 二 指 肠 
钩 虫 (hncylostoma duodenale) 和 美洲 钩 虫 (Necator ame- 
ricanus); 锡 兰 钓 虫 《Ancylostoma ceylanicum) 和 大 钓 虫 
(Ancylostoma caninum) 偶 见 。 感 染 性 钓 虫 的 幼虫 生活 在 
记 土 中 ,通过 皮肤 接触 感染 :成虫 寄 生 于 小 肠 上 自 ， 以 吸 
血 为 生 ,可 致 贫血 等 症状 ,甚至 危及 生命 。 钓 虫 病 流行 广 
泛 ,从 北纬 45" 至 南 纬 30 之 间 的 广大 地 区 ,尤其 是 热带 
和 亚热带 地 区 的 许多 国家 几乎 都 有 。 美 洲 钓 虫 病 分 布 于 
美洲 .亚洲 ,非洲 等 地 。 十 二 指 肠 钓 虫 病 分 布 于 欧洲 、 非 


洲 、 亚 洲 等 地 ,许多 地 区 存在 两 种 钓 虫 的 混合 感染 。 据 20 
世纪 80 年 代 初 估计 ， 全 世界 钩 虫 感染 人 数 在 7 亿 以 上 ， 
其 中 有 临床 表现 的 达 2 000 万 人 左右 。 估计 中 国 受 染 人 
数 在 2 亿 以 上 ,出 现 严 重 临床 症状 者 也 有 数 百 万 人 , 除 少 
数 高 原 地 区 外 ,其 他 各 省 .市 .自治 区 几乎 都 有 ,淮河 及 黄 
河 以 南 的 广大 地 区 甚 为 严重 。1970 年 以 来 , 对 四 川 、 湖 
南 、 广 东 , 广 西 .浙江 等 省 部 分 农村 调查 ,人 群 感染 率 约 为 
25~80%。 中 国 患 者 多 属 混合 感染 ， 但 南方 以 美洲 钓 虫 
为 主 ,北方 以 十 二 指 肠 钩 虫 为 主 。 甘 薯 、 玉 米 ,棉花 蔬菜 、 
桑 、 咖 啡 .果树 茶树 等 勤 施 人 并且 耕作 程序 较 多 的 夏秋 
旱地 作物 种 植 区 及 矿井 内 ， 本 病 易 蔓延 。 本 病 流行 必须 
具备 以 下 条 件 ，@D 该 地 区 有 钩 虫 病 患者 或 感染 者 ! @ 用 
新 鲜 人 并 施肥 或 随地 大 便 ， 致 使 大 量 钓 虫 卵 污染 土壤 ， 
@@ 当 地 有 适合 虫 卵 和 幼虫 发 育 的 自然 条 件 ， 如 适宜 的 温 
度 (25~30'C) 和 阴暗 、 潮湿 、 疏松 含 有 机 质 丰 富 的 土壤 ; 
@ 在 种 植 蔬菜 、 白薯、 玉米 、 和 桑树 等 农作物 时 ， 有 用 新 鲜 
人 并 施肥 和 赤足 在 园地 工作 的 习惯 ,针对 以 上 流行 条 件 ， 
在 预防 工作 中 ,应 加 强 类 便 管理 ,治疗 钓 虫 感染 者 ， 注 意 
个 体 防护 等 综合 性 措施 ,可 以 有 效 地 防治 本 病 。 

病原 学 ” 钩 虫 属 线虫 网 ,图形 线虫 目 , 钩 口 科 。 成 虫 
体 长 约 lcm, 乳 白色 或 略 带 黄色 , 虫 体 弯曲 呈 钩 状 ， 头 端 
具有 口 厢 。 十 二 指 肠 钩 虫 尾 钩 口 线虫 属 , 于 口 囊 内 有 两 对 
钩 齿 , 故 又 称 十 二 指 肠 钩 口 线虫 , 虫 体 前 端 与 尾 端 均 向 背 
侧 弯曲 , 呈 “C" 形 。 美 洲 钩 虫 属 板 口 线虫 属 ,于 口 束 内 有 两 
对 板 齿 , 故 又 称 美洲 板 口 线虫 ,前 端 向 背 侧 弯 曲 ， 尾 端 向 
腹 侧 弯曲 , 呈 “S" 形 。 两 种 钩 虫 卵 形态 相似 ,不 易 区 别 , 均 
星 梢 贺 形 。 壳 薄 而 透明 , 约 长 60km, 宽 40km, 内 含 2 一 8 


个 孵 细胞 ， 孵 这 与 细胞 间 有 明显 间隙 。 虫 卵 随 类 便 排出 
体外 ,者 遇 温 暖 潮湿、 萌 蔽 、 含 氧 充分 的 疏松 泥土 , 经 24 
小 时 杆 状 如 即 从 卵 内 多 出 ( 见 图 )， 以 土 中 细菌 和 有 机 物 
为 食 。 经 7 一 10 天 发 育成 丝 状 如 , 生 活 于 围绕 土 粒 的 薄 层 
水 膜 中 , 丝 状 娘 口 孔 封闭 ,不 能 进食 ， 只 靠 体内 贮存 的 营 
养 物质 维持 生活 。 表 层 土壤 湿润 ( 雨 后 或 沾 湿 晨 露 之 后 ) 
时 , 丝 状 尴 移 到 表面 群集 ,前 后 蠕动 ， 在 适宜 的 环境 中 至 
少 可 存活 15 周 。 丝 状 妨 有 明显 的 向 温 性 ,与 寄主 皮肤 接 
触 时 ,受到 皮肤 温度 的 刺激 ,活动 能 力 增加 ， 主 动 侵入 皮 
肤 ; 若 进入 小 血管 , 即 随 血 流 到 心肺 , 穿 过 肺 毛细 血管 入 
肺泡 ,移行 至 小 支气管 ,为 管 壁 的 纤毛 运动 带 到 气管 、 咽 
部 ,又 被 吞咽 下 去 ,经 胃 到 小 肠 并 吸附 在 粘膜 上 发 育 为 成 
虫 ， 从 幼虫 钼 入 皮肤 到 粪便 中 出 现 虫 卵 约 需 5~? 周 有 
的 日 本 学 者 认为 十 二 指 肠 钩 虫 主要 从 口腔 粘膜 侵 染 人 
体 。 十 二 指 肠 钩 虫 一 般 可 在 人 体内 存活 7 年 ， 美 洲 钩 虫 
可 存活 13 一 15 年 。 

发 病 机 理 及 临床 表现 钓 虫 幼虫 和 成 虫 分 别 引 起 不 
同 的 病变 。 幼 虫 可 致 钧 遇 性 皮炎 与 过 敏 性 肺炎 ; 成虫 可 
致 贫血 感染 性 幼虫 侵入 皮肤 后 1 小 时 左右 , 足 趾 或 手指 
间 皮 肤 较 薄 处 可 出 现 红色 小 丘疹 ， 奇 痒 ,俗称 “着 土 痒 "、 
“ 粪 毒 ", 若 抓 破 感染 ,可 形成 脓 疱 ,这 就 是 钩 虫 性 皮炎 。 大 
量 幼虫 通过 肺 时 ， 穿 破 微血管 ， 引 起 出 血 及 炎症 细胞 温 
润 , 表 现 全 身 不 适 ,发 热 , 咳 嗽 等 症状 ,有 的 痰 中 带 血 ,但 
无 明显 体征 。 血 象 检查 ,白细胞 总 数 正常 或 增多 , 哮 酸 性 
粒 细胞 一 般 在 感染 1 周 后 开始 增多 ， 多 在 10~20% , 侦 
达 70~80%。 胸 部 X 射 线 检查 可 见 短暂 的 漫 润 阴影 有 
时 阴影 呈 游 走 性 变化 ,多 于 发 病 后 6~12 天 消失 。 此 种 肺 
类 通称 过 敏 性 肺炎 ， 是 机 体 对 寄生 虫 分 小 的 异种 蛋白 质 
的 一 种 过 敏 性 反应 。 钩 虫 用 钩 具 或 板 齿 咬 附 肠 粘 膜 吸血 ， 
并 分 泌 一 种 抗 血液 凝固 的 物质 ， 使 吸附 部 位 的 粘膜 伤口 
不 断 地 活血 ; 钩 虫 又 有 更 换 咬 附 部 位 的 习性 , 当 换 到 一 个 
新 部 位 后 , 原 伤口 在 凝血 前 仍 在 继续 渗 血 。 自 20 世纪 60 
年 代 起， 用 放射 性 核 案 (2Cr) 标记 的 红细胞 测 知 每 条 美 
洲 钩 虫 每 日 平均 导致 寄主 失血 约 0.03ml, 十 二 指 肠 钓 虫 
约 为 0.15ml。 长 期 慢性 失血 可 引起 严重 贫血 , 俗称 “ 黄 胖 
病 " 或 “ 颌 黄 病 "。 钓 虫 病 还 可 有 上 腹部 不 适 或 隐痛 、 恶 
心 \ 呕 吐 等 消化 道 症状 。 有 的 患者 还 可 出 现 “ 异 哮 思 ”如 
爱 吃 迷 土 、 碎 布 等 ,尤其 是 泥土 ( 食 土 硫 )， 这 可 能 与 铁 质 
缺乏 有 关 。 患 儿 生 长 发 育 受 阻 。 

人 体感 染 钩 虫 后 ,可 产生 一 定 的 获得 性 免疫 力 ,动物 
实验 证 明 ,重复 感染 大 钓 虫 的 犬 , 不 仅 能 抵抗 以 后 侵入 的 
幼虫 而且 能 使 大 量 已 成 熟 的 虫 体 排出 体外 。 免 疫 排 虫 
现象 系 体液 免疫 与 细胞 免疫 协同 作用 的 结果 。 抗 体 作用 
于 虫 体 的 消化 道 及 生殖 系统 影响 虫 体 代谢 ， 损 伤 虫 体 。 
同时 抗原 抗体 反应 时 ,促使 寄主 肠 内 肥大 细胞 脱 颗粒 , 释 
放 的 组 织 胺 可 使 平滑 肌 收缩 及 肠 粘 膜 小 血管 的 渗透 性 增 
加 ,这 些 也 有 利于 排 虫 。 

诊断 ”典型 病史 ,临床 表 现 提 示 钩 虫 感染 的 可 能 性 ， 
但 确诊 还 需 从 美 便 中 发 现 钩 虫 卵 。 常 用 直接 涂 片 法 及 饱 
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和 盐水 浮 聚 法 检查 虫 卵 , 须 与 类 类 圆 线虫 卵 相 鉴别 。 

治疗 ”以 甲 华 味 唑 〈 抑 制 虫 体 吸收 和 运用 葡 苟 糖 )、 
两 硫 号 只 和 喀 啶 ( 麻 阅 虫 体 神经 )、 左 旋 耿 唑 等 药物 疗 
效 较 好 。 以 前 曾 用 四 氮 乙 烯 、 酚 乙 铵 拔 蔡 酸 盐 ( 灭 虫 守 )， 
因 不 良 反 应 多 , 今 已 少 用 。 同 时 需 加 强 营 养 ,补充 铁 质 以 
纠正 患者 的 贫血 。 

预防 “加 强 类 便 管理 ， 提 倡 高 温 堆 肥 〈 美 尿 混合 贮 
存 ), 大 办 沼气 池 , 以 杀 死 钩 虫 卵 :治疗 病人 和 无 症状 带 虫 
者 ， 以 消灭 传染 源 ; 加 强 个 体 防护 ,提倡 穿 鞋 下 地 ， 在 劳 
动 前 涂 擦 防护 药物 。 《 张 月 清 》 


gouduonluoxuontibing 
钧 端 螺旋 体 病 〈leptospirosis) 。 钩 端 螺旋 体 
(简称 钧 体 ) 引 起 的 急性 传染 病 。 主 要 表现 发 热 ,头痛 、 全 
身 酸痛 ,乏力 、 腓 肠 肌 疼痛 、 结 膜 充血 ,淋巴 结 肿 大 ， 重 者 
有 黄 盖 、 出 血 .休克 、 出 血性 肺炎 .脑膜 脑 炎 、 肝 肾 功能 衰 
竭 等 表现 ,甚至 死亡 ,从 血 、 尿 中 分 离 出 病原 体 即 可 确诊 。 
早期 应 用 杭 生 素 治疗 ,死亡 率 极 低 。 本 病 这 及 世界 各 地 ， 
以 热带 ,亚热带 地 区 流行 较 重 。 中 国 已 有 25 个 省 、 自 治 
区 发 现 病人 或 带菌 动物 ,以 广东 、 四 川 较 严重 。 发 病 以 夏 
秋季 为 多 ， 高 峰 在 8、9 月 。 流 行 型 可 分 为 稻田 型 、 雨 水 
型 、 洪 水 型 和 散发 型 。 稻 田 型 发 病 与 农业 生产 季节 有 了 明 
显 关 系 , 呈 散 发 流行 , 鼠 类 是 主要 传染 源 ， 雨水 型 发 生 于 
多 次 降雨 或 连 编 阴雨 之 后 ,也 是 散发 , 雨 后 1 局 为 流行 高 
峰 , 猪 是 主要 传染 源 , 牛 、 鼠 次 之 ;洪水 型 是 中 国 北方 地 区 
的 主要 流行 形式 ,发 生 于 洪水 后 ,多 为 爆发 流行 ， 发 病 率 
高 , 猪 是 主要 传染 源 , 鼠 、 牛 次 之 ! 散发 型 无 明显 流行 学 
史 , 发 病 分 散 , 易 误诊 ,漏诊 。 中 国 已 从 50 多 种 动物 体 上 
检查 到 钩 体 。 由 于 病人 肾脏 中 的 钩 体 不 受 血液 中 特异 性 
抗体 的 影响 ,病人 及 恢复 期 患者 ,甚至 病 后 1 年 多 的 康复 
者 尿 内 仍 可 排出 钩 体 ， 因 此 他 们 也 是 传染 源 。 人 多 通过 
接触 疫 水 、 病 畜 排 泄 物 而 受 染 ;也 可 因 误 食 被 污染 的 食物 
或 误 饮 污染 的 水 ,经 消化 道 受 染 ; 孕 妇 体 内 的 病原 体 还 可 
通过 胎盘 使 胎儿 感染 。 人 群 普遍 对 本 病 易 感 ， 患 者 以 青 
壮年 为 主 。 钩 体 各 型 间 交叉 免疫 性 不 高 ， 病 后 仅 对 感染 
的 型 别 有 特 异 免疫 性 ,因此 可 发 生 再 感染 。 

病原 学 ”本 病 病原 首先 由 日 本 学 者 稻田 能 吉 于 1912 
年 分 离 到 , 称 为 黄姜 出 血型 螺旋 体 。 于 1917 年 由 野 口 甘 
世 改 名 为 黄 让 出 血型 钩 端 螺 旋 体 。 属 于 螺旋 体 目 ， 密 螺 
旋 体 科 , 钩 端 螺旋 体 属 。1965 年 世界 卫生 组 织 建 议 将 该 
属 分 为 两 个 种 ，@ 问 号 钩 端 螺 旋 体 ， 即 致 病 性 钩 端 螺旋 
体 。 回 双 曲 钩 端 螺旋 体 ,包括 所 有 腐生 性 钩 体 。 两 者 无 绝 
对 分 界 , 后 者 的 一 些 血清 型 也 是 致 病 性 的 , 致 病 性 钩 体 由 
于 抗原 性 不 同 , 现 分 成 20 个 血清 群 和 167 个 型 。 中 国 已 
报告 有 13 个 群 和 56 个 型 。1965 年 中 国学 者 发 现 了 钩 体 
型 间 持 抗 现象 ， 因 此 目前 钩 体 培养 方法 仅 适用 于 单 型 感 
染 的 情况 。 钩 体 菌 体 细 长 ,有 10 多 个 盘 绕 紧密 规则 的 螺 
旋 ,两 端 或 一 端 弯曲 成 钩 状 ( 见 图 ) ,运动 活跃 。 革 兰 氏 染 
色 阳 性 ,但 一 般 用 镀 银 法 染色 检测 。 钩 体 培养 时 需 氧 ,以 


446 


25~30'C.pH7.0~7.5 最 为 适宜 ， 但 生长 较 慢 。 可 通过 ， 
动物 接种 分 离 到 钩 体 。 钓 体 对 热 , 酸 、 干 澡 及 一般 消毒 剂 
均 敏感 ,对 低温 抵抗 力 较 强 。 


暗 视 时 显微镜 下 所 见 的 钓 端 旭 旋 体 


临床 表现 ”由 于 人 体 免 疫 功能 各 异 ， 不 同型 的 病原 
体 可 引起 相同 症状 ， 而 相同 的 病原 体 也 可 引起 不 同 的 临 
床 表现 。 钩 体 经 皮肤 破损 处 或 粘膜 进入 人 体 ， 在 局 部 繁 
殖 ,并 经 淋巴 系统 进入 血 流 或 直接 进入 血液 本 病 的 潜伏 
期 约 2 一 28 天 (一 般 为 10 天 )。 急 骤 发 病 。 

第 一 期 一 一 钓 体 败 血 症 期 “一般 不 超过 10 天 。 钩 体 
及 其 死亡 后 释放 的 代谢 产物 均 具 有 致 病 性 。 病 变 累 及 全 
身 毛 细 血 管 及 肺 、 肝 、 肾 、 心 和 神经 系统 ,严重 者 可 引起 休 
克 , 微 循环 障碍 、 肺 弥漫 性 出 血 、 黄 盖 、 心 肾 功能 不 全 、 脑 
膜 类 等 。 主 要 表现 县 寒 ,发 热 ( 达 39'C 左 右 , 以 持续 发 热 
多 见 )、 脉 搏 平行 上 升 ， 明 显 的 全 身 酸痛 ,衰弱 无 力 , 眼 结 
膜 充血 ,局 部 淋巴 结 肿 大 、 压 痛 。 骨 骼 肌 ， 尤 其 是 腓 肠 肌 
发 生 肌 原 纤维 变性 坏死 、 间 质 出 血 及 炎 性 细胞 浸润 而 有 
疼痛 ， 压 痛 是 早期 重要 表现 。 由 于 各 脏 器 组 织 病变 程度 
不 同 , 本 期 可 分 为 数 型 ,但 相互 有 重生 或 转化 。@D 流 感伤 
寒 型 ,实际 是 早期 毒 血 症 的 继续 。 体 温 一 般 在 38 已 以 下 ， 
症状 与 感冒 相似 。 重 者 有 出 血 、 休 克 等 表现 。@ 肺 大 出 
血型 ,是 人 体 对 毒 力 强 、 数 量 多 的 钓 体感 染 的 强烈 反应 ， 
也 可 能 与 机 体 对 钧 体 的 超 敏 反应 〈 即 已 被 致 敏 的 机 体 对 
抗原 的 反应 性 增高 的 一 种 反应 ) 有 关 。 肺 组 织 呈 弥漫 出 血 
性 病变 。 患 者 有 毒 血 症 症状 ,又 出 现 心慌 、 呼 吸 增 快 , 随 
之 咯血 .面色 苍白 , 双 肺 有 干 湿性 曙 音 。 重 者 口算 溢出 血 
性 泡沫 液 ,部 分 患者 发 生 室 息 、 呼 吸 衰竭 而 死亡 。@ 脑 膜 
脑 炎 型 ,发 病 数 日 后 即 有 脑膜 刺激 症 、 头 痛 、 哎 吐 、 神 志 不 
清 , 重 者 有 抽 搞 、 红 迷 、 呼 吸 衰竭 、 瘫 妆 等 脑 炎 症状 。@ 黄 
冶 出 血型 ,以 黄 冶 为 主 , 伴 有 出 血 症状 是 肝 细胞 损害 、 毛 
细 胆 管 阻塞 和 溶血 等 因素 所 致 。 重 者 发 生 肝 昏 迷 、 肝 肾 功 
能 衰竭 等 ,病死 率 高 。@@ 肾 功能 衰竭 型 ,急性 期 忠 者 的 尿 
普遍 有 异常 改变 , 当 患 者 尿 少 、 氨 质 血 症 明 显 、 无 黄姜 而 
休克 时 ,可 定 为 本 型 。 多 数 病例 经 多 尿 期 后 恢复 , 重 者 发 


生 尿 毒 症 、 酸 中 毒 、 民 迷 而 死亡 。 目 前 黄 辣 出血 型、 肺 大 
出 血型 已 少见 ,以 流感 伤寒 型 ,脑膜 脑 炎 型 为 多 。 自 起 病 
后 1 周 左右 ,人 体 开 始 出 现 特异 性 抗体 , 效 价 气 升 高 ， 钩 
体 血 症 随 之 消失 。 

第 二 期 一 免疫 期 ”患者 体温 正常 ， 原 有 症状 逐渐 
消失 。 可 能 由 于 超 敏 反应 ， 部 分 患者 出 现 后 发 症 ， 常 见 
的 有 ，@ 后 发 热 ， 多 见于 败血症 期 发 热 消退 后 1~5 天 ， 
体温 38C 左 右 ,持续 1 一 2 天 。 人 @@ 眼 后 发 症 , 多 见于 北方 ， 
可 能 与 波 莫 纳 型 感染 有 关 。 以 葡萄 膜 炎 为 多 见 。 轿 神经 
系统 后 发 症 ,一 般 见于 败血症 期 热 退 后 半 个 月 至 5 个 月 ， 
但 仅 1/4 患者 以 前 有 败血症 期 症状 。 有 时 本 症 为 钩 体 病 
的 唯一 表现 。 可 能 由 钩 体 本 身 所 致 ， 病 变 以 闭塞 性 脑 动 
脉 炎 为 主 ,以 该 莫 纳 型 感染 为 多 。@ 肥 前 热 ,与 免疫 反应 
有 关 。 小 腿 肥 前 皮肤 有 结 节 红 班 , 伴 发 热 。 

整个 病程 中 可 继 发 肺炎 、 多 发 性 脓肿 及 流产 等 。 也 
有 以 病变 的 不 同 部 位 及 突出 的 功能 变化 为 主要 依据 分 型 
的 (分 为 黄姜 出 血型 肾 型 或 肾 功能 衰竭 型 . 脑 漠 脑 炎 型 、 
流感 伤寒 型 . 肺 出 血型 或 心肺 型 . 胃 肠 型 眼病 型 晚期 脑 
病 型 亚 临 床 型 )。 

诊断 夏秋 季节 有 疫 水 接触 史 及 典型 临床 表现 者 ， 
可 初步 作出 诊断 ， 再 经 病原 体 分 离 及 血清 免疫 学 检查 即 
可 确诊 。 采 集 2 一 3 份 血 标本 (每 次 相隔 2 一 3 周 ) 测 抗体 
效 价 , 效 价 增加 4 倍 以 上 者 具有 诊断 价值 。 

治疗 一 般 用 青竹 素 等 抗生素 作 病 原 治疗 ,但 要 注 
意 可 能 发 生 雅 里 施 - 赫 克 斯 海 默 二 氏 反 应 〈 简 称 赫 氏 反 
应 )。 此 反应 是 以 奥地利 皮肤 科 医 师 A. 雅 里 施 及 德国 皮肤 
科 医 师 K. 杰克 斯 海 默 命名 的 治疗 加 重 反应 或 病原 大 量 
突 死 反 应 。 发 生 于 应 用 大 剂量 有 效 抗生素 治疗 某 些 感染 
时 ,由 于 病原 体 突然 大 量 死亡 ， 释 放 内 毒素 进入 血液 ,使 
全 身 症状 加 重 ， 甚 至 发 生 休 克 。 可 见于 应 用 青 每 素 治疗 
梅毒 、 钩 体 病 ， 氧 父 素 治疗 伤寒 ， 四 环 素 族 治疗 急性 布 
氏 杆菌 病 等 时 。 本 病 患者 的 此 种 反应 多 发 生 于 应 用 首 剂 
青 各 素 G 后 0.5 一 4 小 时 ,一 般 在 2 小 时 以 内 。 此 时 大 量 
钩 体 被 杀 灭 , 释 出 “毒素 ”, 病 人 突然 寒战 高 热 头 痛 ， 心 
率 及 呼吸 增 快 ,血压 下 降 , 甚 至 休克 ,一 般 经 0.5 一 1 小 时 
“消退 。 可 采用 肾上腺 皮质 激素 及 抗 休克 等 措施 ， 以 度 过 
反应 。 中 国 新 合成 的 口服 药 4(5)- 号 唑 甲酸 乙酸 乙 脂 及 
盐酸 甲 唑 醇 对 本 病 也 有 较 满意 的 效果 。 对 重症 及 后 发 症 
患者 应 及 时 采取 有 效 的 治疗 措施 。 

预防 “本 病 为 人 与 动物 共 患 的 疾病 ,带菌 动物 多 ,人 
类 极 易 感染 , 故 应 积极 灭 鼠 , 管 好 病 畜 ， 及 时 隔离 和 治疗 
病人 ,加 强 对 疫 水 的 管理 和 消毒 ,做 好 个 人 防护 和 预防 接 
种 等 。 
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学 院 ,尔后 到 维也纳 .斯 德 哥 尔 
摩 深造 , 1888 年 取得 眼科 行医 
执照 1890 年 获 医学 博士 学 位 ， 
1891 年 任 皇家 卡 罗 琳 医学 院 眼 
科 讲 师 , 1894 年 任 乌 普 萨 拉 大 
学 眼科 主任 教授 ， 以 后 一 直 从 事 眼科 临床 和 教学 以 及 物 
理光 学 、 生 理光 学 研究 , 曾 任 瑞典 科学 院 诺 风 尔 物理 学 委 
员 会 的 委员 。 

他 把 人 眼 作为 光学 系统 研究 ,最 早 研究 角膜 的 散光 。 
提出 模型 眼 概念 。 研 究 人 眼 的 调节 机 制 、 视 觉 成 像 理论 
等 。 他 的 有 关 几 何 光学 和 生理 光学 的 清晰 的 和 翔实 的 观 
点 都 记述 在 他 重 订 的 HH.(L. F.) 打 尔 姆 党 英 的 《生理 光 
学 手册 》 一 书 的 注释 中 。 他 曾 为 因 白 内 障 而 取出 晶状体 的 
患者 设计 一 种 非 球面 透镜 片 眼镜 。 他 曾 请 蔡司 公司 制造 
一 种 大 型 检 艰 镜 。1911 年 发 明 裂隙 灯 。 

《 宋 之 殿 ) 

gu 

骨 (bone) 。 由 坚硬 而 具 弹 性 的 骨 组 织 构成 的 器 
官 、 全 身 骨 互相 连接 构成 骨骼 、 为 运动 系统 的 组 成 部 
分 。 骨髓 又 是 造血 组 织 。 见 于 冰 椎 动物 。 成 人 有 骨 206 
块 。 按 部 位 可 分 为 颅 面 骨 、 躯 干 骨 和 四 肢 骨 ,从 形态 可 分 
为 长 骨 ( 管 状 骨 , 如 肪 骨 、 股 骨 )、 短 骨 ( 如 腕 骨 、 跨 骨 )、 扁 
骨 ( 如 顶 骨 、 骨 统 骨 ) 和 不 规则 骨 ( 如 椎 骨 )。 部 份 肌 腿 或 
韧带 内 (如 手掌 面 、 足 路 面 ) 有 卵 加 形 结 节 状 小 骨 块 , 称 为 
籽 骨 ,用 以 代 答 部 分 关节 面 ， 变 更 ,缓和 所 受 压力 ， 减 少 
肌 肌 与 骨 面 间 的 摩擦 ,改变 骨骼 肌 牵 引 的 方向 等 * 籽 骨 一 
般 仅 数 毫米 大 小 ， 但 崇 骨 是 全 身 最 大 的 籽 骨 。 骨 的 变异 
甚 多 ， 有 时 邻近 两 骨 可 合并 为 一 块 ,如 赛 椎 与 枕骨 愈合 ， 
有 时 应 合并 的 骨 未 能 合并 ， 如 额 骨 分 为 两 块 。 手 ` 足 骨 部 
分 偶 见 附 骨 〈 由 几 个 骨 化 点 形成 的 骨 未 愈合 成 一 块 ， 或 
出 现 额外 的 骨 化 点 ), 故 在 阅读 骨骼 X 射 线 片 时 ， 应 注意 
勿 认为 是 骨折 。 各 骨 的 大 小 、 形 态 与 其 功能 相 适 应 , 骨 的 
表面 由 于 肌肉 的 附着 以 及 邻近 肌 腿 、 神 经 、 血 管 的 通过 而 
形成 转子 、 结 节 、 突 起 , 量 、 沟 和 切 迹 。 骨 外 附 有 骨膜 ,内 有 
肯 稀 腔 , 充 以 骨 往 。 

骨 的 主要 功能 为 ，@ 保 护 内脏 器 官 、 神 经 组 织 和 功 
能 间隙 ; @@ 作 为 机 体 支 架 ,支持 体重 ,对 抗 重力 ; @ 提 供 
坚固 的 运动 链 和 肌肉 附着 点 ， 在 运动 中 发 挥 杠杆 作用 
@@ 作 为 储存 钙 磅 的 仓库 ， 以 保持 体内 矿物 盐 平衡 ! @ 骨 
得 是 造血 组 织 。 

骨 分 皮质 骨 ( 密 质 骨 ) 和 小 梁 骨 ( 松 质 骨 、 海 绵 骨 、 链 
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骨 


质 骨 )， 皮质 骨 的 朴 松 度 为 5~30%， 而 小 梁 骨 为 30 一 
90%。 长 骨 多 呈 管 状 , 位 于 四 肢 游 离 部 分 。 中 间 部 分 较 
长 , 称 为 骨干 ,内 有 空 腔 , 即 骨 得 腔 ,含有 骨 体 。 两 端 为 骨 
端 , 在 未 发 育成 熟 时 称 为 骨骸 ,其 表面 为 较 薄 的 骨 密 质 ， 
内 部 为 骨 恰 质 。 骨 干 与 骨 册 相 交 处 为 干巴 端 。 在 具有 复 
关节 及 具 多 数 突起 的 骨 有 附加 骨 化 点 。 短 骨 外 面 为 密 质 
则 ,内 部 全 为 松 质 骨 ,起 支持 作用 。 扁 骨 多 位 于 人 体 中 轴 
及 四 肢 肢 带 部 ， 组 成 容纳 重要 器 官 的 腔 壁 ,起 保护 作用 。 
骨 的 构造 ( 见 图 )。 长 骨干 的 皮质 由 较 厚 的 骨 密 质 构成 , 皮 
质 骨 在 内 、 外 环 板 之 间 有 多 层 同 心 加 排列 的 贺 简 状 骨 板 ， 
其 中 心 有 一 纵 行 管道 ， 是 血管 、 神 经 通路 ， 这 种 由 骨 板 
和 中 心 管道 形成 的 结构 称 为 哈弗 斯 氏 系 统 或 骨 单 位 。 


CS 关节 软骨 册 小 梁 


并 的 构 进 


骨 的 附属 组 织 有 骨膜 .骨髓 、 血 管 .神经 等 .骨膜 分 为 
骨 外 膜 与 骨 内 膜 。 骨 外 膜 为 包 被 在 骨 表 面 较 厚 致密 的 结 
缔 组 织 腊 , 有 粗大 的 胶 质 纤维 束 一 一 沙 比 氏 纤维 , 穿 人 骨 
质 , 起 固定 骨膜 的 作用 。 骨 外 膜 内 层 的 生 骨 细胞 在 幼年 
时 非常 活路 ,可 分 化 为 成 骨 细 胞 ,参与 骨 的 形成 ;成 年 后 
处 于 静止 状态 ,但 终生 保持 分 化 能 力 ,一 旦 骨折 ， 可 分 化 
为 成 骨 细胞 ,形成 骨 病 。 骨 内 膜 为 薄 层 结缔 组 织 膜 ,不仅 
衬 附 在 骨髓 腔 面 ， 也 被 附 在 骨 小 梁 和 哈弗 斯 氏 管 的 内 表 
面 ， 具 有 分 化 为 成 骨 细胞 和 破 骨 细胞 的 能 力 。 则 得 充 填 
于 骨 租 腔 及 骨 松 质 的 网 眼 内 ， 由 多 种 细胞 及 网 状 结缔 组 
织 构成 ,血管 丰富 ,胎儿 及 幼儿 的 骨髓 含 大 量 不 同 发 育 阶 
段 的 红细胞 及 其 他 幼稚 型 血细胞 , 呈 红 色 ， 称 为 红 骨 笨 ， 
有 造血 功能 。5 一 7 岁 后 红 骨 广 渐 为 脂肪 组 织 代替 ， 呈 黄 
色 , 称 黄 髓 。 成 年 后 仅 扁 状 骨 、 不 规则 骨 、 长骨 骨 端的 骨 
体 保 留 为 红 骨 赃 , 具 有 制造 与 释放 血细胞 成 分 的 作用 。 大 
量 失血 时 , 黄 艇 可 转变 为 红 骨 贱 , 重 新 执行 造血 功能 。 

骨 组 织 ” 骨 组 织 由 骨 细胞 和 细胞 外 基质 组 成 。 

骨 细 胞 系统 的 细胞 由 间 充 质 细胞 分 化 而 来 ， 形 成 
骨 细胞 谱系 ， 包 括 生 骨 细胞 、 成 表 细 胞 、 则 细胞 和 破 骨 
细胞 。 

@ 生 骨 细胞 。 又 称 骨 祖 细胞 或 前 成 骨 细 胞 是 骨 细 
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胞 谱系 中 的 干细胞 。 生 骨 细 胞 经 常 存在 于 骨膜 和 哈弗 斯 
氏 管 中 ,终身 发 挥 作用 ,在 正常 骨 生 长 与 再 建 时 ,可 分 化 
为 成 骨 细胞 和 破 骨 细 胞 ;在 骨 缺 损 或 骨折 修复 时 ,还 可 被 
激活 分 化 为 骨 形 成 细胞 。 生 骨 细 胞 对 已 经 分 化 的 骨 细 胞 
还 具有 调整 作用 ,例如 成 骨 细胞 和 破 骨 细胞 可 恢复 为 生 
骨 细胞 。 

@@ 成 骨 细胞 。 常 呈 单 层 上 皮 样 覆盖 于 新 生 骨 的 表 
面 , 活 联 时 旦 肥胖 的 立方 形 或 贺 形 ， 静 止 时 则 旦 扁平 柱 
状 ,细胞 之 间 以 裂 阶 接 合 , 表 面 有 多 数 短 绒毛 状 突起 与 相 
邻 细胞 相 接 。 成 骨 细胞 胞 质 丰 富 ， 呈 强 嗜 碱 性 。 成 骨 细 
胞 有 大 量 细胞 器 ,充满 发 育 良好 的 粗 面 内 质 网 、 线 粒 体 ， 
还 有 发 达 的 戈 尔 吉 氏 体 、 核 糖 体 \ 溶 酶 体 、 空 泡 与 糖 原 颗 
粒 等 。 这 些 细胞 器 有 很 强 的 蛋白 质 合成 能 力 ， 产 生 有 机 
机 质 。 基 质 小 泡 由 细胞 膜 或 其 突起 形成 ,与 钙化 有 关 , 含 
丰富 的 磷脂 , 可 作为 钙化 触 酶 。 约 80% 的 碱 性 磷酸 酶 存 
在 于 基质 小 泡 内 ,可 产生 大 量 POi-。 基 质 小 泡 含 焦 磷酸 
酶 ,能 分 解 焦 磷酸 ,消除 其 对 钙化 的 抑制 作用 。 基 质 小 泡 
尚 含 三 磷酸 腺 苷 梅 ,分 解 三 磷酸 腺 苷 而 产生 能 量 , 将 细胞 
外 的 Ca* 向 细胞 内 转运 ， 浓 缩 。 基 质 小 泡 分 布 于 成 骨 细 
胞 或 骨 细 胞 附近 的 类 骨 质 中 ,破裂 后 , 碱 性 磷酸 酶 能 增加 
局 部 磷酸 含量 , 磷 质 与 钙 有 很 强 的 亲 和 性 ,以 钙 盐 结晶 作 
为 核心 可 使 钙化 范围 逐渐 扩大 ,而 使 类 骨 质 迅速 钙化 。 

@ 骨 细 胞 。 一 旦 成 骨 细 胞 包 埋 于 由 其 分 泌 的 骨 基 
质 中 ， 即 转变 为 骨 细 胞 ， 位 于 骨 间 质 中 腔 防 的 骨 陷 窜 
内 ， 由 胞 质 发 出 突起 与 相 邻 骨 细胞 突起 连接 ， 通 过 骨 小 
管 从 周围 组 织 的 血管 获得 营养 。 骨 细胞 呈 弱 哮 碱 性 ,其 
细胞 器 大 量 减 少 , 仅 有 少量 粗 面 内 质 网 和 戈 尔 吉 氏 体 , 这 
说 明 其 合成 骨 基 质 的 能 力 已 大 大 减少 , 骨 细胞 寿命 有 限 ， 
可 逐渐 衰老 死亡 。 成 熟 骨 细胞 所 在 陷 窝 可 以 扩大 呈 不 规 
则 形 ， 这 种 由 骨 细胞 引起 的 溶 骨 活动 也 称 为 骨 细 胞 性 溶 
骨 作 用 。 

@ 破 骨 细胞 。 对 其 来 源 存在 不 同 看 法 ,有 人 认为 可 
来 自生 骨 细 胞 ， 目 前 更 倾向 于 认为 它 来 自 淋巴 细胞 型 的 
单 核 细胞 ,还 有 人 认为 它 来 自 吞噬 细胞 ,白细胞 或 造血 性 
干细胞 。 破 骨 细 胞 为 一 种 多 核 巨 细胞 , 核 的 数目 不 一 , 平 
均 为 20~30 个 多 为 不 规则 加 形 或 卵 圆 形 , 胞 质 哮 酸 性 。 
破 骨 细 胞 大 小 不 等 ,形状 不 一 ， 位 于 豪 希 普 氏 陷 窝 ( 即 骨 
表面 的 浅 腔 ) 内 ,多 见于 骨 塑 建 和 再 建 以 及 骨 基 质 被 清除 
时 。 破 肯 细 胞 数量 减少 ， 只 为 成 骨 细胞 的 百 分 之 一 。 

破 骨 细胞 的 骨 吸 收 装置 有 争 折 缘 及 透明 区 。 争 折 缘 
贴近 骨 表 面 ， 胞 质 边 界 不 清 ， 由 多 数 指 状 突起 和 陷 窝 构 
成 ， 其 表面 作 小 轰 毛 样 结构 。 透 明 区 为 与 皱 折 缘 相 邻 的 
特殊 胸膜 、 包 围 在 争 折 缘 的 四 周 ,犹如 一 道 围 墙 。 骨 吸收 
装置 通过 溶 酶 体 酶 的 分 泌 ,提供 骨 吸 收 的 酸性 微 环境 ,由 
水 解 酶 先 溶解 骨 的 无 机 质 , 钙 被 移出 ,然后 与 被 释放 的 胶 
原 纤维 一 起 通过 第 折 缘 的 小 管 被 吸收 到 破 骨 细胞 的 空 泡 
内 ,并 由 溶 酶 体 进行 消化 。 破 骨 细 胞 不 在 骨 表 面 时 , 皱 折 
缘 与 透明 区 均 消失 不 见 。 

破 骨 细胞 的 归宿 尚 不 明 旧 ， 由 破 骨 细胞 转变 为 成 骨 


细胞 的 证 据 似 尚 不 足 。 可 能 其 细胞 核 不 断 丢失 又 重新 获 
得 不 断 更 新 。 

细胞 间 移 质 包括 有 机 的 骨 胶 原 、 粘 蛋白 及 无 机 盐 。 
骨 组 织 含 有 机 质 35% ,无 机 质 45 多 ,水 20%。 在 一 生 中 ， 
骨 的 物理 特性 ， 即 有 机 质 与 无 机 质 的 比例 随 年 龄 增长 不 
断 改变 。 矿 物 盐 沉积 提供 骨 的 硬度 。 以 稀 酸 脱 钙 后 骨 就 
变 得 柔韧, 易 弯曲 , 甚至 可 以 打 结 。 将 骨 丛 烧 则 成 骨 炭 ， 
变 得 十 分 松 胸 。 幼 年 时 骨 组 织 中 有 机 质 多 , 骨 和 柔韧 性 大 ， 
坚硬 度 差 , 易 发 生变 形 , 老年 人 的 骨 组 织 中 , 无 机 盐 相对 
多 , 胸 而 易 折 。 

@ 骨 胶 原 。 胶 原 的 前 身 在 成 骨 细胞 的 粗 面 内 质 网 形 
成 ,转移 到 戈 尔 吉 氏 体 合成 原 胶原 ,再 经 分 泌 性 空 泡 排出 
细胞 外 ,最 后 转变 为 胶原 。 胶原 占 骨 全 部 有 机 质 的 93% 。 
原 胶原 是 胶原 的 分 子 单位 , 由 三 条 wx- 肽 链 相互 拧 成 三 联 
螺旋 状 构 型 的 纤维 蛋白 质 ,主要 由 甘氨酸 、 辅 氨 酸 、 羟 膊 
氮 酸 , 束 氮 酸 , 羟 炽 氨 酸 组 成 ,其 中 近 1/3 为 甘氨酸 。 每 条 
%- 肽 链 由 大 约 1 000 个 左右 的 氨基 酸 残 基 组 成 。 骨 胶原 
属于 II 型 胶原 ,其 肽 链 组 成 为 [xu(I)]iwx、 由 成 骨 细胞 分 
泌 的 可 溶性 原 胶原 分 子 长 220nm, 宽 1.5nm， 聚 集 形成 
排列 规律 而 紧密 的 胶原 原 纤维 ， 相 互 平行 并 连接 ， 与 相 
邻 原 纤维 分 子 又 相互 重合 ,其 重 倒 部 分 占 长 度 的 1/4, 约 
64nm, 每 个 分 子 的 末端 与 下 一 个 分 子 始 端 存在 裂 阶 ， 称 
为 洞 带 , 矿 物质 即 初 沉积 于 此 。 

@@ 粘 蛋白 是 碳水 化 合 物 与 蛋白 质 的 络 合 物 ， 包 括 
蛋白 多 糖 和 糖 蛋白 。 蛋 白 多 糖 由 氨基 多 糖 和 核心 蛋白 质 
组 成 。 氨 基 多 糖 ( 粘 多 糖 ) 是 氨基 已 糖 、 葡 萄 糖 醋酸 和 半 
乳糖 组 成 的 二 糖 单位 的 重复 。 糖 蛋白 中 碳水 化 合 物 由 共 
价 链 连 在 蛋白 质 上 ， 具 有 非 胶原 性 蛋白 核心 与 双 链 的 
单 糖 。 、 

图 无 机 盐 。 分 结晶 体 与 非 结 晶体 。 结 晶体 主要 为 
羟 磷 灰 石 ， 分 子 式 为 Calo(PO,)e(OH): 或 3Ca(POD:Ca 
《OH),, 长 为 20nm, 平 均 截面 积 为 5x 5nm。 另 外 还 有 碳 
酸 钙 , 氟 化 钙 ,氧化 钙 等 , 占 骨 总 重 的 60 一 70% ， 骨 盐 为 
细 针 状 结晶 , 旺 格 式 排列 , 沿 胶原 纤维 长 轴 沉 积 。 结 晶体 
表面 为 水 合 这 ,由 羟 克 灰 石 结晶 结合 水 形成 ,外 周 为 细胞 
间 液 ， 大 量 羟 磷 灰 石 结晶 为 骨 组 织 与 细胞 间 液 钙 离 子 提 
供 广大 交换 面积 ， 也 为 骨 小 梁 和 哈弗 斯 氏 骨 板 提供 很 大 
交换 面积 , 使 钙 磷 比例 保持 在 1.3 一 2:1。 非 结晶 体位 于 
羟 磷 灰 石 结晶 表面 ,与 钙 离 子 结合 在 一 起 ,主要 为 柠 榜 酸 
盐 , 对 碳水 化 合 物 , 脂 肪 和 蛋白 质 代谢 起 重要 作用 ,在 三 
次 酸 循环 中 被 氧化 而 提供 能 量 。 无 机 盐 的 非 结晶 体 尚 含 
有 钠 、 钾 、 氟 、 铅 、 锣 和 镁 等 离子 。 骨 是 钙 、 磷 等 的 重要 信 
存 库 ， 储 存 全身 90% 的 钙 , 80% 的 磷 , 50% 的 镁 和 35 狗 
的 钠 。 

钙 盐 沉积 于 骨 基 质 中 。 在 成 骨 细 胞 内 含有 细胞 内 总 
钙 量 的 90 锡 以 上 及 总 磷 量 的 60% 以 上 . 钙 离 子 可 以 通过 
线粒体 膜 进入 戈 尔 吉 氏 体 , 并 结合 进入 基质 小 泡 ,再 输送 
至 细胞 边缘 ,最 后 排出 ,在 细胞 外 钙化 部 位 基质 小 泡 膜 被 
消化 , 钙 磷 离子 被 释放 ,使 局 部 两 种 离子 的 浓度 增加 而 引 


起 钙 盐 沉积 , 以 后 变 为 从 状 的 钙 球 , 经 过 不 断 融合 扩大 ， 
最 后 成 为 骨 细 胞 。 

钙 盐 仅 沉积 于 骨 基质 而 不 沉积 于 其 他 组 织 。 对 这 种 
特异 性 ， 有 其 局 部 与 全 身 因素 两 个 方面 。 骨 基质 的 钙化 
需要 在 特殊 部 位 有 足够 的 钙 磷 离子 ， 携 带 至 特殊 的 空间 
排列 ,并 需要 特殊 条 件 以 完成 成 核 作用 。 

钙化 与 蛋白 多 糖 复合 物 有 关 。 蛋 白 多糖 在 软骨 开始 
钙化 前 增加 ,而 在 钙化 进行 时 下 降 。 肥 大 的 软骨 细胞 ,成 
骨 细 胞 及 年 轻 的 骨 细 胞 含有 碱 性 磷酸 酶 ， 可 作用 于 有 机 
磷酸 复合 物 , 使 局 部 磷酸 根 增多 ,加 上 组 织 液 原 有 足 量 的 
钙 砚 离子 ,使 局 部 钙 磷 乘积 大 于 40, 有 利于 类 骨 质 钙化 。 

身体 内 组 织 中 的 焦 磷酸 盐 能 抑制 体液 中 的 钙 磷 离子 
结合 为 磷酸 钙 ， 还 能 制止 后 者 成 为 羟 磷 灰 石 。 但 焦 磷 酸 
酶 的 作用 不 仅 可 解除 上 述 焦 磷 酸 的 抑制 作用 ， 还 可 为 局 
部 增加 一 定量 的 磷酸 根 。 当 然 。 成 核 作用 还 需要 有 甲状 
旁 腺 激素 、 降 钙 素 及 1,25-(OH),D,(1,25- 二 羟 胆 骨 化 
醇 ) 调 节 细 胞 及 其 泵 系统 ,改变 钙 离 子 的 活性 ， 产 生 相应 
的 反应 ,使 储存 的 钙 达 到 正常 水 平 。 

基质 小 泡 内 的 钙 盐 沉积 不 仅 发 生 在 生理 情况 下 的 软 
骨 内 骨 化 及 膜 内 骨 化 ,而 且 也 发 生 在 病理 情况 ,在 老年 人 
的 主动 脉 和 助 软骨 以 及 骨 恶 性 肿瘤 均 同样 有 基质 小 泡 增 
加 ,导致 钙化 。 

崩 的 微细 结构 ” 密 质 骨 主 要 由 矿 化 的 间 质 ( 骨 基 质 ) 
构成 ， 形 成 板 层 状 一 一 骨 板 。 骨 间 质 内 均匀 地 分 布 着 腔 
阶 一 一 骨 陷 窝 ， 每 个 陷 窝 有 一 个 骨 细胞 。 骨 陷 窝 间 有 辐 
射 状 小 管道 一 一 骨 小 管 相 连 ， 营 养 物 质 可 以 从 小 管 系统 
达到 骨 细胞 ， 骨 板 大 多 数 围绕 骨 内 的 纵 行 血 管 通道 星 同 
心 图 排列 , 4 一 20 层 骨 板 形成 圆柱 形 的 结构 单位 一 一 哈 
弗 斯 氏 系 统 (或 称 骨 单位 )。 横 断面 上 ， 哈 弗 斯 氏 系统 呈 
同心 环 状 ， 围 绕 中 心 的 贺 孔 。 纵 断面 上 则 旦 若干 与 血管 
腔 平行 排列 的 紧密 板 层 ; 哈 弗 斯 氏 系统 之 间 有 大 小 不 等 、 
形状 不 规则 的 多 角形 骨 板 断 片 一 一 间 板 。 在 骨 皮 质 外 表 
面 、 骨 外 膜 下 及 徘 近 则 内 膜 内 表面 处 ,有 几 层 连续 的 骨 板 
围绕 中 心 排列 的 骨 板 一 一 外 环 骨 板 及 内 环 骨 板 。 哈 弗 斯 
氏 系 统 中 心 的 纵 行 管道 称 为 哈弗 斯 氏 管 ,有 1 一 2 个 血管 
走行 。 骨 板 上 有 横行 或 斜 行 小 管 一 一 福 尔 克 曼 氏 管 贯 穿 ， 
福 尔 克 曼 氏 管 将 哈弗 斯 氏 管 连接 ,血管 经 此 相通 。 

骨 的 生物 力学 。 骨 在 结构 上 为 非 均 质 及 各 向 异性 。 
干 骨 呈 脆性 ,相对 伸 长 0.4%% 将 被 破坏 ; 湿 骨 的 相对 延伸 
率 较 高 ,为 1.2%。 骨 具有 相对 较 高 的 拉 伸 强度 , 其 拉 伸 
弹性 模 量 大 于 压缩 弹性 模 量 。 

长 骨 受到 的 力 是 通过 关节 传递 的 力 , 和 肌肉 收缩 力 ， 
骨干 承受 以 弯曲 、 压 缩 变形 为 主 的 组 合 变形 。 

骨 在 形态 构造 和 力学 性 能 上 充分 适应 其 功能 ， 其 改 
变 受 作用 其 上 的 应 力 -应 变 控 制 。 骨 的 生长 发 育 受 压力 - 
应 变调 整 在 骨 组 织 与 机 械 力 之 间 存 在 一 种 生理 平衡 应 
力 增加 会 引起 骨 质 增生 ,而 应 力 降低 又 会 引起 骨 质 吸收 。 
这 种 变化 既 包 括 外 塑 型 即 增生 吸收 的 变化 ， 又 包括 内 塑 
型 即 钙 磷 含量 的 变化 。 正 常 非 连续 载荷 的 刺激 对 骨 的 生 
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长 有 利 , 而 超过 或 低 于 正常 的 载荷 则 会 影响 骨 组 织 生长 。 

骨骼 的 结构 在 纵横 方向 上 有 所 不 同 ， 其 强度 也 随 载 
荷 方向 而 异 ,在 最 常 承受 载荷 方向 上 ,骨骼 强度 和 刚度 最 
大 ， 密 质 骨 又 大 于 松 质 骨 。 附 着 在 骨骼 上 的 肌肉 可 改变 
其 应 力 分 布 。 肌 收缩 时 所 产生 的 压 应 力 可 降低 或 消除 加 
于 骨骼 上 的 拉 应 力 。 松 质 骨 为 多 孔 结构 ， 具 有 较 高 储存 
能 量 能 力 ,应变 超 过 原始 骨 长 度 7% 时 才 发 生 断 裂 , 而 在 
密 质 骨 只 超过 2 时 就 可 以 断裂 加载 速度 可 影响 骨折 的 
类 型 和 邻近 软组织 的 损伤 程度 。 当 载荷 频数 超过 防止 断 
裂 所 需 重 建 速度 时 ,骨骼 可 发 生 疫 劳 性 损伤 。 

骨骼 可 自行 修复 , 随 力学 要 求 而 改变 其 性 质 和 外 形 ， 
经 一 段 废 用 (如 因 病 长 期 卧床 ) 或 活动 明显 增加 后 ， 可 观 
察 到 骨骼 密度 的 改变 ， 骨 骼 具有 适应 力学 对 其 要 求 的 能 
力 ,重建 时 在 需要 处 形成 ,而 在 不 需要 处 被 吸收 。 骨 可 以 
通过 自身 形成 与 吸收 保持 内 部 压力 水 平 ,适应 外 力 变化 。 

骨 的 发 生 ” 骨 来 源 于 胚胎 时 期 的 间 充 质 ， 其 发 生 有 
两 种 方式 , 即 膜 内 骨 化 和 软骨 内 骨 化 。 

肛 内 骨 化 ”直接 从 胚胎 结缔 组 织 膜 内 形成 骨 组 织 ， 
如 颅 盖 骨 及 面 骨 间 充 质 细胞 分 化 为 许多 成 骨 细胞， 形成 
成 骨 中 心 。 在 其 周围 分 刻 有 机 基质 ,细胞 被 埋 于 其 中 ,于 
是 形成 类 骨 质 ,此 后 骨 款 沉积 其 上 就 成 为 骨 组 织 。 最 初 形 
成 的 骨 质 由 骨 针 相连 成 网 ,没有 骨 板 , 骨 盐 也 少 , 腔 阶 多 。 
成 骨 中 心 向 四 周 扩 展 。 原 始 的 骨 松 质 随后 也 被 吸收 ， 改 
造 为 具有 骨 密 质 的 内 、 外 骨 板 ,其 间 的 骨 松 质 即 板 障 。 颅 
面 骨 的 形状 和 曲 度 与 脑 的 发 育 相 适 应 ,表面 生长 较 多 ,内 
面 破坏 较 多 ,使 质 腔 相应 扩大 。 

软骨 内 胃 化 ”由 胚胎 间 充 质 分 化 成 未 来 骨 的 软骨 欠 
形 ,在 未 来 的 骨干 部 位 ,软骨 膜 开 始 以 膜 内 成 骨 方 式 环绕 
软骨 中 段 生 成 骨 领 ,其 他 部 分 则 继续 增 厚 加 长 ,成为 原始 
骨 松 质 , 代 敬 软骨 起 支持 作用 , 骨 领 周围 的 软骨 膜 即 变 为 
骨 外 腊 。 人 体 四 肢 的 长 、 短 管状 骨 以 及 撕 干 的 不 整形 骨 
都 是 软骨 内 化 骨 。 

与 骨 领 出 现 的 同时 ， 软 骨 中 段 的 软骨 细胞 分 裂 增殖 
肥大 ,随后 软骨 基质 内 有 钙 盐 沉着 ,肥大 的 软骨 细胞 即 退 
化 死亡 。 骨 外 膜 血 管 连同 间 充 质 细胞 、 成 骨 细胞 及 破 骨 
细胞 穿 过 骨 领 进入 软骨 ,形成 初级 骨 化 中 心 ,而 被 溶解 的 
钙化 软骨 基质 则 形成 初级 骨髓 腔 。 成 骨 细 胞 贴 于 钙化 软 
骨 基 质 的 表面 , 先 形成 类 骨 质 ,而 后 钙化 为 骨 质 ， 构 成 原 
始 骨 小 梁 。 由 初级 骨 化 中 心 形成 的 骨 小 梁 不 断 被 破 骨 细 
胞 溶解 而 消失 ， 初 级 骨骸 腔 亦 不 断 融 合 扩大 。 骨 领 外 面 
的 成 骨 使 骨干 不 断 加 粗 ， 而 其 内 面 又 不 断 被 破 骨 细胞 破 
坏 ， 因 此 骨 链 腔 不 断 加 宽 。 骨 干 经 不 断 改建 ， 形 成 骨 密 
质 ,呈现 环行 骨 板 ,出 生 后 一 年 左右 开始 形成 由 多 数 同心 
加 排列 的 哈弗 斯 氏 系 统 。 与 此 同时 ， 初 级 骨 化 中 心 的 成 
骨 过 程 逐 渐 向 两 端 推移 。 出 生前 后 ,在 长 骨 两 端 软骨 内 ， 
出 现 次 级 骨 化 中 心 ， 其 成 骨 过 程 基 本 与 初级 骨 化 中 心 相 
似 ,以 后 又 经 过 不 断 吸收 改建 形成 骨 松 骨 , 但 在 关节 面 始 
终 保持 一 层 关节 软骨 。 在 骨 骨 与 骨干 交接 处 ， 在 发 育成 
热 以 前 保持 一 层 软 骨 , 即 师 板 。 此 处 软骨 细胞 排列 成 柱 ， 
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由 静止 区 依次 向 增殖 区 、 肥 大 区 、 钙 化 区 转变 。 随 后 由 骨 
血 腔 来 的 血管 连同 间 充 质 细 胞 、 成 骨 细胞 及 破 骨 细胞 侵 
入 ,一 方面 破 骨 细胞 玻 坏 钙化 的 软骨 基质 ,而 成 骨 细 胞 则 
沿 着 残留 的 钙化 基质 表面 生成 骨 组 织 ,形成 骨 小 梁 。 骨 干 
由 于 艇 板 成 骨 , 其 长 度 得 以 不 断 增 加 。 正 常情 况 下 , 册 板 
软骨 的 增殖 、 破 坏 与 成 骨 增 长 速度 保持 平衡 , 故 央 板 厚度 
相对 稳定 。17 一 20 岁 左右 ， 上 基板 闭合 ,骨干 即 停止 生长 ， 
因 维 生 素 卫 缺乏 而 发 生 斧 俊 病 时 ,软骨 柱 变 长 ,不 能 很 好 
骨 化 ,因此 髓 板 加 宽 , 呈 杯 口 状 。 

骨 是 有 生命 的 活 的 器 官 ， 具有 生长 发 育 和 新 陈 代谢 
特点 ， 并 有 破坏 改建 及 创伤 愈合 修复 再 生 的 能 力 。 经 常 
银 炼 , 骨 发 育 良好 # 长 期 不 用 , 则 萎缩 退化 。 

骨 的 再 建 ” 人 的 一 生 中 骨骼 内 不 断 进行 的 更 新 与 改 
造 , 先 由 破 骨 细胞 移 除 一 定量 的 骨 组 织 , 再 在 吸收 区 形成 
新 的 骨 组 织 。 骨 骼 有 4 种 自然 包 被 或 表面 ， 后 三 者 也 称 
为 内 包 被 , 复 盖 骨 的 全 部 软组织 。 骨 具有 广阔 的 表面 ,这 
不 仅 有 利于 骨 内 血循环 与 全 身 组 织 进 行 交换 ， 也 有 利于 
骨 组 织 的 转换 , 即 骨 组 织 更 新 替代 。 

骨 再 建 过 程 中 ， 骨 再 建 单位 按 一 定 的 顺序 和 方式 进 
行 ,在 骨 一 定 间隔 , 先 由 前 体 细胞 分 化 ,激活 ,形成 一 组 破 
骨 细 胞 进行 骨 吸 收 ， 随 后 消失 ， 然 后 出 现 另 一 组 成 骨 细 
胞 ,进行 骨 形 成 ,填补 刚刚 被 吸收 的 陷 窝 。 骨 形成 只 在 刚 
完成 的 骨 了 吸收 部 位 进行 。 这 个 再 建 过 程 可 简写 为 ARF， 
即 激活 ,吸收 \ 形 成。 整个 周期 可 用 o 表示 , 约 为 4 一 5 个 
月 ,儿童 最 快 ，20 岁 左右 逐渐 下 降 ,35 岁 达 最 低 点 ， 以 
后 又 缓慢 上 升 ， 成 年 后 发 生 的 骨 代谢 病 多 表现 为 骨 再 建 
素 乱 。 

骨 再 建 受 很 多 因素 影响 ， 甲 状 旁 腺 激素 作用 于 肾 小 
管 ,可 使 尿 磷 增 加 而 血 磷 降 低 , 间 接 影响 骨 的 生长 ， 还 可 
直接 作用 于 骨 , 促 进 骨 吸 收 , 使 血 钙 升 高 ， 甲 状 旁 腺 激素 
促进 RNA 合成 ,增加 细胞 去 极 化 , 结果 细胞 膜 对 钙 的 通 
透 性 增加 , 骨 吸 收 增加 。 甲 状 旁 腺 激素 的 骨 吸 收 作用 需要 
维生素 卫 存 在 ， 低 钙 血 能 刺激 甲状 旁 腺 激素 而 使 骨 钙 动 
员 ,促进 骨 吸 收 ,高 钙 血 能 刺激 甲状 腺 C 细胞 分 泌 降 钙 素 
《CT), 阻 止 钙 动 员 , 抑 制 骨 吸收 ,维生素 了 代谢 产物 均 能 
刺激 骨 吸 收 , 在 体外 ,1,25-(OH),D, 比 25-(OH)DD, 高 100 
六 ,但 在 体内 ,由 于 25-(OH)D, 浓度 比 1,25-(OH),D, 高 
得 多 ,因此 在 骨骸 收 管制 上 更 重要 。 破 骨 细 胞 有 接受 PTH 
与 CT 的 受 体 , 人 的 淋巴 细胞 可 产生 破 骨 细胞 激活 因子 ， 
可 诱导 破 骨 细 胞 ,促进 骨 吸收 。 

骨 意 合 骨骼 损伤 (如 骨折 ) 后 ， 只 要 断 端 固定 及 血 
供 良好 ， 均 可 通过 骨 闸 自行 愈合 。 若 缺损 较 大 ， 则 需 植 
骨 , 其 中 以 植 自体 松 质 骨 最 好 。 

早 在 60 年代 ， 乌 里 斯 特 即 提出 骨 形 态 形成 蛋白 
(BMP) 概 念 ， 其 重要 性 在 于 能 在 体内 或 体外 培养 中 诱导 
闻 充 质 细胞 分 化 为 软骨 或 骨 组 织 。 对 修复 骨 缺 损 是 一 个 
很 大 的 进展 ,目前 已 从 牛 、 猪 等 骨 中 提取 部 分 纯化 的 骨 形 
成 蛋白 ,在 植 入 物 吸 收 的 同时 ， 体 内 不 断 释放 BMP 和 上 骨 
散 生 长 因子 (SGF)。BMP 在 吸收 部 位 诱导 血管 周围 间 充 


质 细胞 分 化 为 成 骨 细胞 ,而 SGF 作为 有 丝 分 裂 原 ， 能 刺 
激 成 骨 细胞 增长 ,使 其 成 倍增 长 ,这 样 新 骨 就 在 吸收 部 位 
不 断 形 成 。 

动物 实验 显示 , 用 同 种 骨 基质 明胶 (BMG) 脱 钙 骨 基 
质 (DBM) 植 入 骨 和 缺损 处 , 也 能 诱导 新 骨 形成 ， 这 与 该 植 
入 物 释放 BMP 有 关 。 用 脱 钙 异 体 骨 移 植 , 随 脱 钙 时 间 长 
短 不 同 ,对 骨 愈 合 的 影响 也 不 同 , 脱 钙 时 间 长 者 ， 植 入 的 
异体 骨 无 抗原 性 ,新 骨 形 成 多 , 念 合 快 ， 力 学 强度 好 ! 相 
反 , 脱 钙 时 间 短 者 ,有 弱 抗 原 性 ,新 骨 形 成 少 ,愈合 慢 , 力 
学 强度 差 。 这 可 能 由 于 异体 骨 中 矿物 质 含量 较 多 ,阻碍 
BMP 的 骨 诱导 作用 所 致 。 异 种 骨 移植 可 在 受 体 引 起 强烈 
的 免疫 排斥 ， 这 是 由 于 异种 骨 基 质 中 许多 有 机 成 分 都 是 
抗原 性 物质 ， 通 过 体外 处 理 减弱 植 骨 抗 原 性 的 同时 保留 
其 成 骨 能 力 , 这 是 异种 骨 移 植 成 功 必须 解决 的 问题 。 

《 郭 世 纺 ) 
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骨 代 谢 病 (metabolic diseases of bone) 直 
接 或 同 接 由 钙 磷 等 代谢 紊乱 引起 的 全 身 性 骨 疾 病 ， 但 也 
可 能 突出 反映 为 身体 某 一 部 位 的 骨 改 变 。 如 甲状 旁 腺 功 
能 亢进 能 引起 全 身 普遍 脱 钙 ， 但 在 四 肢 骨 某 些 部 位 可 出 
现 局 限 性 骨 纤维 性 圳 性 改变 。 骨 代谢 病 主要 表现 为 骨 形 
成 和 骨 吸 收 两 者 之 间 的 转换 紊乱 或 异常 ， 骨 形成 或 骨 吸 
收 可 减少 或 增加 , 骨 基 质 形成 可 缺乏 或 增加 ,其 矿 化 也 可 
缺乏 不 足 或 沉积 过 多 ,结果 骨 可 显示 疏松 、 软 化 \ 硬 化 或 
过 度 钙化 ,可 兼 具 两 种 或 两 种 以 上 的 表现 。 

常见 的 骨 代 谢 病 有 伯 俊 病 《 在 成 人 则 为 骨 软 化 病 )、 
因 质 跤 松 症 ( 包 括 原 发 性 者 如 经 绝 后 、 老 年 性 骨 质 政 松 以 
及 继 发 于 多 种 内 分 泌 疾患 的 或 废 用 引起 的 骨 质 琉 松 ) 等 。 
随 着 慢性 肾脏 疾患 治疗 及 诊断 方法 的 进展 ， 肾 性 骨 病 越 
来 越 引起 人 们 的 注意 。 肾 性 骨 病 可 为 后 天 性 〈 如 继 发 于 
慢性 肾 小 球 肾炎 或 肾 备 肾炎 的 肾 性 骨 营养 不 良 )。 也 可 
为 遗传 性 ， 如 肾 小 管 性 酸 中 毒 . 家 族 性 低 血 磅 ( 磅 尿 症 )、 
假 性 维生素 也 缺乏 症 ( 维 生 素 也 依赖 性 向 偿 病 ) 及 范 可 尼 
氏 综 合 征 等 。 地 方 性 所 骨 症 系 因 长 期 引用 高 气 水 ， 食 用 
含 氟 量 高 的 粮食 ,蔬菜 或 空气 污染 而 引起 的 慢性 氛 中 毒 ， 
在 中 国 广 为 分 布 。 医 源 性 骨 代谢 病 如 长 期 服用 抗 惊厥 药 
或 所 氧化 铝 引起 的 软骨 病 。 某 些 疾 电 如 变形 性 表 兴 、 成 
骨 不 全 、 石 骨 症 等 都 有 较 广泛 的 骨 质 改变 , 亦 归 于 骨 代谢 
病 范畴 。 其 他 骨 代谢 病 还 有 恶性 肿瘤 引起 的 内 分 泌 改 
变 、 异 源 性 内 分 泌 综合 征 及 骨 纤维 异样 增殖 等 。 

骨 代 谢 病 在 临床 上 常 表 现 骨 痛 、 骨 折 、 肌 无 力 或 畸形 
等 。 少 数 情况 下 ， 还 可 有 角膜 钙化 及 手足 搞 扬 症 等 。 过 
去 诊断 仅 依靠 临床 表现 、X 射 线 平 片 、 病 理 及 一 般 钙 、 磷 
生物 化 学 检查 。 一 系列 先进 技术 的 发 展 ， 使 诊断 的 准确 
率 大 为 提高 ,这 些 方法 如 ，@ 放 射 免疫 检查 (RIA), 放射 
性 核 素 对 骨 有 高 度 灵 敏 性 ,结合 免疫 学 抗原 -抗体 反应 的 
特异 性 ， 能 检测 生物 体液 中 各 种 激素 和 微量 元 素 的 活性 
物质 ,如 PTH、CT 及 骨 钙 素 (BGP) 的 测定 。@ 骨 密 度 检 
查 ; 单 光子 吸收 测量 是 利用 单 色 Y 射线 (Am 或 2 工 等 ) 
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的 衰减 ,测定 被 骨 吸 收 的 光子 能 量 ， 它 能 显示 梯 、 尺 骨 下 
端的 皮质 骨 量 变化 。 双 能 光子 吸收 测定 主要 能 显示 腰椎 
或 栗 部 骨骼 松 质 骨 量 的 变化 。 小 剂量 定量 电子 计算 机 X 
射线 断层 扫描 (QCT) 法 可 以 测定 椎 体 小 体积 松 质 骨 量 的 
变化 。 上 述 各 种 骨 密 度 测定 方法 ， 照 射 的 放射 剂量 甚 小 
(2 一 10mrem), 可 以 认为 是 非 侵袭 性 方法 。 其 他 还 有 全 身 
QCT 及 测定 全 身 钙 量 的 中 子 激活 分 析 法 (NAA), 放射 剂 
量 则 较 大 。@ 单 光 子 发 射 计算 机 断层 (SPECT)， 静 脉 
注射 ”Tc-MDP 后 进行 全 身 骨 显 像 ， 按 照 Kida 提出 的 
模式 在 计算 机 上 根据 骨骼 对 示 踪 剂 摄取 程度 的 不 同 ， 求 
出 每 个 等 级 面积 占 全 身 总 面积 的 百分比 。 此 种 全 身 法 可 
半 定 量 地 反映 骨 代 谢 情况 。@ 骨 形态 计量 学 测定 :四 环 
素 进 入 血循环 与 骨 中 无 机 盐 结合 ， 沉 积 于 矿 化 前 沿 ， 然 
后 自 艇 骨 取 活 检 ， 制 成 不 陪 钙 切片 并 经 特殊 染色 ， 应 用 
图 像 分 析 仪 可 对 骨 的 各 组 成 部 分 ， 如 皮质 骨 、 小 梁 骨 、 交 
织 骨 、 类 骨 质 等 进行 二 维 或 三 维 多 种 骨 参 数 测定 ， 以 此 
判断 骨 形 成 与 骨 吸 收 的 关系 ， 还 可 根据 类 骨 质 宽度 及 矿 
化 沉积 率 进行 动力 学 参数 测定 。 

在 治疗 方面 ， 传 统 应 用 维生素 卫 及 调整 钙 磷 代谢 的 
药物 。 维 生 素 活性 代谢 产物 ,特别 是 1x- 羟 化 梅 和 1,25- 
双 羟 维生素 D, 的 发 现 , 使 一 些 抗 维生素 卫 的 肾 性 骨 病 的 
治疗 取得 显著 进展 。 用 降 钙 素 治疗 变形 性 骨 炎 可 大 大 缓 
解 骨 痛 ， 并 为 矫正 畸形 创造 了 条 件 。 地 方 性 氟 骨 症 可 以 
有 效 地 预防 ,如 改善 水 源 及 粮食 储存 方法 、 净 化 大 气 污染 
以 及 投 与 抗 氟 中毒 的 药物 (如 钙 、 镁 、 铝 、 硼 剂 ) 均 证 明 是 
有 效 措 施 。 但 对 中 ,重度 氟 骨 症 尚 缺乏 有 效 的 治疗 方法 。 
由 于 血管 甲状 旁 腺 激素 放射 免疫 测定 及 计算 机 断层 扫描 
的 应 用 ,对 甲状 旁 腺 腺 净 或 增生 的 手术 更 有 把 担 ,甲状 舅 
腺 机 能 亢进 的 治愈 率 也 提高 。 肾 性 骨 营 养 不 良 的 治疗 关 
键 在 于 消除 病因 ,血液 透析 甚至 肾 移植 手术 ,维生素 D 活 
性 代谢 产物 的 应 用 使 症状 有 所 改善 。 对 重症 氛 骨 症 引 起 
的 椎 管 狭窄 ,造成 对 疹 钥 及 马尾 神经 压迫 者 , 需 进 行 椎 板 
切除 减 压 术 以 改善 神经 症状 。 《 郭 世 统 ) 
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骨 关 节 结 核 〈tuberculosis of bone and joint) 
结核 菌 侵入 骨 或 关节 引起 的 一 系列 病理 改变 。 结 核 菌 侵 
入 人 体 时 ,95 匈 先 在 肺 部 ， 少 数 在 消化 道 或 淋巴 结 , 形 成 
原 发 病灶 ,然后 ， 通 过 血液 循环 或 淋巴 系统 ,到 达 骨 或 关 
节 ; 个 别 病变 由 邻近 的 结核 病灶 侵袭 而 致 。 如 果 机 体 具 
有 一 定 的 抵抗 力 , 原 发 病灶 治疗 恰当 , 即 可 避免 发 生 骨 关 
节 结 核 。 骨 关节 结核 的 发 病 以 青少年 最 多 ， 常 发 生 在 冰 
椎 ,其 次 为 膝 、 髋 及 肘 等 关节 。 

病理 ”最 初 的 病变 多 是 单纯 骨 结核 或 单纯 滑 膜 结 
核 ， 称 为 单纯 病变 阶段 。 单 纯 骨 结核 分 为 松 质 骨 型 及 密 
质 骨 型 。 松 质 骨 型 以 温润 及 坏死 为 主 。 坏 死 的 组 织 游离 
后 形成 死 骨 。 死 骨 吸 收 后 ,发 生 在 骨 中 央 者 遗留 空洞 ,发 
生 在 边缘 者 形成 局 限 性 缺损 。 密 质 骨 结核 以 溶 骨 性 破坏 
为 主 ,多 自 丹 腔 开 始 ; 驴 液 侵入 骨膜 下 ,刺激 骨膜 ,形成 新 
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骨 。 管 状 衣 的 干 骨 端 最 常 发 生 骨 结核 ! 此 处 具有 松 质 骨 
及 密 质 骨 两 种 成 份 ,因此 ,此 处 的 病变 同时 具有 两 种 病变 
的 特点 。 滑 膜 结核 引起 炎 性 反应 ,请 膜 肿胀 ， 滑 液 增加 。 
滑 液 内 套 固 的 纤维 蛋白 块 经 过 滑动 ,可 形成 瓜子 仁 样 、 白 
色 的 米粒 体 。 晚 期 滑 膜 增 厚 。 

单纯 骨 或 关节 结核 时 ,如 果 关 节 软 骨 面 尚未 受 损害 ， 
且 治疗 恰当 ,病变 愈合 后 关节 功能 可 能 完全 或 部 分 保存 。 
如 果 病 变 进展 ， 组 成 关节 的 滑 膜 、 软 骨 及 骨 组 织 同时 受 
累 , 便 成 为 全 关节 结核 。 早 期 全 关节 结核 ,只 有 小 部 分 软 
骨 面 破坏 ,如 果 治 疗 得 当 , 再 通过 适当 的 功能 锯 炼 ， 多 可 
保留 大 部 分 关节 功能 。 到 了 晚期 ,软骨 面 大 部 分 被 破坏 ， 
关节 活动 的 基础 丧失 ,甚至 发 生 纤维 性 或 骨 性 强直 。 

临床 表现 ”发 病 缓慢 , 初 起 时 可 有 下 午 低热 .倦怠 无 
力 ,食欲 减退 ,体重 减轻 。 此 病 一 般 为 单 发 性 ， 早 期 局 部 
疼痛 轻微 ,关节 功能 障碍 和 肌肉 鞭 缩 往往 不 明显 , 必须 与 
健 侧 对 比 才 能 发 现 。 患 处 可 有 压痛 、 邑 痛 及 肌肉 痉挛 。 病 
程 进展 时 ,儿童 常 有 夜 啼 现 象 ,这 是 由 于 热 萎 以后， 保护 
性 肌肉 痉挛 状态 消失 ,肌肉 变 为 松弛 ,关节 活动 时 引起 疼 
痛 , 故 患 儿 啼哭 。 晚 期 ,关节 功能 障碍 ， 各 方面 的 活动 均 
受 限 ,甚而 发 生 关节 畸形 或 强直 。 肤 、 躁 ,时 、 腕 等 关节 ， 
由 于 位 置 浅 表 ， 容 易 发 生 肿 胀 。 位 置 较 深 而 且 周 围 肌 内 
丰富 的 衣钵 关节 或 将 椎 结核 ， 肿 胀 不 明显 ,局 部 压痛 一 
般 也 不 明显 ， 所 属 的 淋巴 结 有 时 肿 大 。 稍 晚期 即 形成 脓 
肿 ， 这 类 脓肿 由 于 局 部 皮肤 一 般 不 红 \ 不 热 , 故 称 为 寒 性 
脓肿 。 四 肢 的 塞 性 脓肿 大 多 局 限于 病灶 附近 。 冰 椎 结核 
的 脓肿 可 沿 筋 膜 间隙 流 注 到 远离 病灶 的 部 位 。 脓 肿 破 当 
后 ,形成 赛 道 , 流出 米汤 样 脓 液 、 干 酷 样 或 豆腐 渣 样 坏 死 
碎 块 及 细碎 的 死 骨 。 脓 肿 也 向 空 腔 脏 器 例如 肺 或 肠管 内 
破 省 。 形 成 内 瘘 。 当 化 脓 性 细菌 侵 入 赛 道 而 使 病灶 发 生 
混合 感染 时 , 寨 道 排 脓 增 加 ,体温 升 高 ,中 毒性 症状 加 重 ， 
并 出 现 关节 的 骨 性 强直 。 窦 道 愈合 表示 病变 静止 。 

病变 活动 期 血沉 增 快 。 白 细胞 分 类 中 ， 淋 巴 细胞 增 
高 。 脓 液 中 有 时 可 找到 结核 杆菌 ， 病 理 检查 有 助 于 确定 
诊断 。 

X 射线 检查 对 骨 关 节 结 核 病 的 诊断 非常 重要 。 典 型 
的 消 椎 结核 可 见 骨 质 破坏 、 椎 间隙 狭窄 及 脓肿 的 阴影 , 颈 
椎 结核 时 可 见 咽 后 方 的 脓肿 阴影 加 宽 ， 胸 椎 结核 时 可 见 
椎 旁 的 校 形 阴影 加 宽 。 历 椎 结核 时 可 见 历 大 肌 阴 影 加 
宽 。 晚 期 可 见 脓肿 阴影 缩小 并 出 现 钙化 。 单 纯 骨 结 核 可 
见 病灶 区 骨 小 梁 模 糊 及 溶 骨 性 破坏 ， 有 时 可 见 密度 比 周 
围 稍 高 的 死 骨 。 密 质 骨 处 尚 可 见 骨膜 新 骨 形 成 。 长 期 混 
合 感染 时 ， 骨 质 明 显 硬化 。 单 缉 滑 膜 结核 仅见 骨 质 疏松 
及 关节 襄 阴 影 加 宽 。 全 关节 结核 的 典型 六 射线 所 见 为 骨 
质 破坏 ,关节 腔 狭 窗 或 消失 ,关节 圳 阴影 加 宽 ， 常 合并 关 
节 脱 位 或 畸形 。 

诊断 ”根据 病史 、 症 状 \ 体 征 、 化 验 及 射线 检查 , 除 
了 单纯 滑 膜 结核 以 外 ,大 都 能 够 确诊 ,必要 时 可 行 细 菌 培 
养 及 病理 检查 。 

骨 关 节 结核 应 与 下 列 疾病 鉴别 。@ 类 风湿 性 关节 
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炎 , 常 为 多 数 关节 发 病 ,好 发 于 手足 小 关节 ， 病 变 部 位 不 
出 现 寒 性 脓肿 及 窦 道 。 滑 膜 组 织 病 理 检查 及 血清 的 类 风 
湿 因 子 阳 性 有 助 于 诊断 。@ 化 脓 性 关节 炎 , 急 性 期 不 难 
鉴别 。 关 节 穿 刺 林 可 吸出 关节 液 ， 其 中 可 见 大 量 的 中 性 
多 形 核 白 细胞 ,而且 细 菌 培养 可 找到 致 病菌 。@ 化 脓 性 
骨 血 类 ,发 病 急 本 ,全 身 症状 及 局 部 症状 明显 ， 白 细胞 增 
高 , 血 培养 及 脓 培 养 可 找到 致 病菌 。@ 骨 肿 瘤 ， 椎 体 的 
肿瘤 多 为 恶性 ,又 以 转移 癌 最 多 。 肿 瘤 很 少 侵 及 椎间盘 ， 
因此 椎 间 阶 可 保持 正常 高 度 ， 而 脊 椎 结核 引起 椎 间 阶 狭 
窗 。 骨 干 结核 应 与 尤 因 氏 瘤 ( 见 形 肿瘤) 区别， 病理 检查 
可 帮助 诊断 。 

治疗 关键 是 早期 诊断 和 早期 治疗 。 治 疗 的 目的 是 
要 求 增加 全 身 抵抗 力 ,消除 局 部 病灶 ,缩短 疗程 ， 减 少 残 
疾 , 防 止 并 发 症 ,争取 早日 康复 。 在 方法 上 ， 要 求全 身 疗 
法 与 局 部 疗法 相 结 合 ， 非 手术 疗法 与 手术 疗法 相 结 合 。 

全 身 疗法 包括 休息 营养 疗法 及 抗 结核 药物 。 充 足 
的 营养 是 增加 抵抗 力 的 基本 条 件 。 合 宜 的 营养 在 于 良好 
的 食欲 及 膳食 的 配 调 得 当 。 最 好 选择 多 种 食品 ， 注 意 京 ， 
调 ， 多 换 花 样 ， 以 刺激 食欲 。 常 用 的 抗 结核 药物 有 异 烟 
肝 、 链 短 素 .对 氨基 水 杨 酸 、 乙 腕 丁 醇 、 卡 那 霉 素 \ 利 福 平 、 
及 吡 唆 栈 胶 等 。 为 了 避免 耐 药 菌株 产生 ,通常 联合 应 用 2 
种 或 3 种 药物 ， 以 3 个 月 为 一 疗程 ， 各 种 药物 可 交替 使 
用 。 一 般 应 用 药 一 年 以 上 。 

局 部 治疗 包括 局 部 制 动 ， 脓 肿 穿刺 、 局 部 注射 药 
物 .病灶 清除 术 、 关 节 融 合 术 、 截 骨 术 及 关节 成 形 术 等 。 

@ 局 部 制 动 。 包 括 牵 引 疗法 、 夹 板 或 石 青 册 带 制 
动 。 制 动 可 减少 病 区 活动 ,免除 负重 ,缓解 疼痛 ， 有 利于 
修复 。 牵 引 还 可 以 纠正 挛缩 畸形 及 缓解 痉挛 。 有 的 挛缩 
畸形 也 可 以 用 石膏 管 型 加 横 矫 正 。 制 动 的 肢体 位 置 最 好 
保持 在 功能 位 。 所 谓 功能 位 就 是 肢体 应 用 最 好 及 最 多 的 
体位 ， 通 常 上 肢 保持 在 举 杯 欲 饮水 位 。 下 肢 保持 在 站 立 
时 “ 稍 息 " 位 。 

@ 脓肿 的 处 理 。 小 的 脓肿 可 以 自然 吸收 或 钙化 而 
沉着 于 结 缩 组 织 中 ， 但 需 相当 长 的 期 间 ， 甚 至 十 几 年 以 
上 , 抗 结核 药物 往往 对 脓肿 内 的 结核 菌 不 起 作用 。 因 此 ， 
较 大 的 脓肿 应 及 早 行 排 脓 术 。 排 及 的 方法 有 穿刺 排 脓 及 
切 开 排 脓 2 种 方式 。 穿 刺 排 脓 时 应 当 从 脓肿 范围 以 外 的 
健康 皮肤 进 针 ,在 皮下 和 斜 行 一 段 ,然后 刺 入 脓肿 ， 这 样 可 
防止 穿刺 后 形成 罕 道 。 切 开 排 脓 往 往 与 病灶 清除 术 同时 
进行 。 

@@ 病灶 清除 木 。 在 抗 结核 药物 配合 下 ,通过 不 同 的 
手术 途径 显露 病灶 ,彻底 清除 脓 液 .干酪 样 物质 、 死 骨肉 
芽 组 织 及 坏死 的 组 织 ， 这 种 手术 适用 于 任何 部 位 有 明显 
死 骨 , 较 大 的 脓肿 或 经 久 不 傅 的 塞 道 。 也 用 于 非 手术 治疗 
未 能 控制 的 单纯 骨 结核 或 滑 膜 结核 ， 以 及 脊 椎 结核 合并 
截瘫 者 。 这 种 手术 不 适 于 全 身 衰弱 及 全 身 广泛 的 多 发 性 
结核 ,以 及 伴 有 心脏 、 肾 脏 疾 患 的 病人 。 也 不 适 于 急性 活 
动 期 的 骨 关 节 结 核 。 此 外 ,老年 及 幼儿 也 应 镀 重 使 用 。 

@ 关节 融合 术 、 背 椎 融 合 术 、 关 节 切 除 术 或 关节 成 


形 术 ， 以 及 截 骨 术 。 关 节 融 合 术 用 于 全 关节 结核 破坏 严 
重 者 ,方法 是 切除 病灶 并 将 关节 的 两 端 骨 组 织 固 定 在 一 
起 。 形 成 骨 性 强直 愈合 ， 这 种 手术 常用 于 成 人 的 全 关节 
结核 , 背 椎 融合 术 可 在 病灶 清除 术 时 ,同时 行 病 椎 间 植 骨 
术 ; 也 可 在 病变 静止 期 ,从 后 方 将 病 椎 及 上 下 相 邻 的 一 两 
节 着 椎 的 束 突 及 椎 板 间 融 合 在 一 起 ， 关 节 切 除 术 是 切除 
患 病 的 关节 ,常用 于 肘 关 节 ,可 保留 届 伸 功能 ， 但 是 不 十 
分 稳定 。 关 节 成 形 术 仅 用 于 病变 静止 期 ,很 少 应 用 。 
《起 钟 岳 ) 
gujinmoshi zonghezheng 
骨 筋 膜 室 综合 征 (compartment Syndrome) 
因 骨 筋 膜 室内 的 肌肉 和 神经 急性 严重 缺 血 而 早期 出 现 
的 一 组 症状 和 体征 。 又 称 筋 膜 腔 高 压 症 。 最 常 发 生 于 前 
避 掌 侧 及 小 腿 前 方 。 若 不 及 时 治疗 ， 可 迅速 发 展 为 一 部 
分 组 织 坏死 ,后 遗 肌肉 挛缩 和 神经 功能 障碍 , 称 为 福 尔 克 
曼 氏 缺 血性 肌 挛 缩 。 本 病 如 果 并 发 肌 红 蛋 白 尿 、 代 谢 性 
酸 中 毒 ,高 钾 血 症 及 氮 质 血 症 , 则 称 为 挤 压 综合 征 。 

发 病 机 理 ” 骨 筋 膜 室 由 骨 、 骨 同 膜 、 肌 同 隔 及 深 筋 膜 
构成 。 骨 筋 膜 室 的 室 壁 通常 几乎 是 闭合 的 ， 而 且 缺 少 弹 
性 ， 室 内 主要 为 肌肉 ， 神 经 及 血管 通过 肌 间 隔 也 进入 室 
内 。 正 常 室内 的 肌肉 有 一 定 的 压力 ， 称 为 肌 内 压 ， 又 称 
组 织 压 或 室内 压 。 在 前 熙 和 小 腿 的 室内 压 分 别 为 9 及 
15mmHg 以 下 。 如 上 骨 筋 膜 室 的 容积 踊 威 或 者 室内 组 织 的 
体积 艰 增 ， 室 内 压 均 可 急剧 增加 , 阻 断 室内 的 血液 循环 ， 
使 室内 的 肌肉 及 神经 组 织 缺 血 缺 血 的 组 织 释 出 组 胺 。 从 
而 毛细 血管 通 透 性 增加 ， 大 量 渗 出 液 进入 组 织 间隙， 形 
成 水 肿 。 使 室内 压 进一步 增高 。 形 成 缺 血 -水 肿 的 恶性 
循环 ( 见 图 )。 这 就 是 骨 筋 膜 室 综 合 征 。 如 果 及 时 采取 救 
治 措施 , 阻 断 恶性 循环 ,病情 可 以 缓解 而 不 留 后 遗 症 。 相 
反 , 如 果 不 及 时 采取 措施 , 短 时 间 的 完全 缺 血 或 程度 较 重 
的 不 完全 缺 血 ,可 使 一 部 分 缺 血 的 肌 组 织 坏死 ,形成 疗 痕 
挛缩 ， 即 为 福 尔 克 又 氏 缺 血性 肌 挛 缩 。 如 果 完全 缺 血 的 
时 间 太 长 而 且 范围 广泛 ， 即 引起 大 量 肌 组 织 坏死 而 无 法 
修复 。 

根据 实验 ,如 果 前 熙 及 小 腿 的 室内 压 分 别 升 到 64 和 
50 mmHg, 可 使 供应 室内 的 小 动脉 关闭 ,但 是 通过 室内 的 
大 动脉 压力 高 于 室内 压 ， 故 肢体 远 端的 脉搏 及 毛细 血管 
充盈 时 间 仍 可 正常 。 一 般 ,神经 缺 血 30 分 钟 即 发 生 感 觉 
异常 , 缺 血 12~24 小 时 即 发 生 永久 性 神经 损害 ， 肌 肉 缺 
血 2~4 小 时 即 发 生 功能 障碍 , 8 一 12 小 时 发 生 永久 性 
损害 或 坏死 。 这 些 时 限 与 组 织 代谢 有 密切 关系 ， 天 热 时 
时 限 短 , 天 冷 时 时 限 长 。 

若 多 个 骨 筋 膜 室 同 时 发 病 或 者 肌肉 丰富 的 骨 篇 膜 室 
内 发 病 ， 尚 可 出 现 全 身 不 良 反应 。 大 量 体 液 渗 出 可 引起 
休克 ， 大 量 肌 组 织 坏死 后 释 出 肌 球 蛋白 及 钾 离 子 。 引 起 
代谢 性 酸 中 毒 。 肌 球 蛋白 沉积 在 远 侧 肾 小 管 ， 引 起 肾 功 
能 衰竭, 酸 中 毒 及 高 钾 血 并 可 引起 心律 不 齐 。 

室内 压 增高 的 原因 有 下 列 两 种 情况 :@ 骨 筋 膜 室 容 
积 又 碱 。 见 于 肢体 包扎 数 料 过 紧 过 久 〔 有 时 开始 包扎 得 
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并 不 紧 , 但 随 着 肢体 水 肿 的 继续 加 重 可 变 得 过 紧 )， 也 见 
于 肢体 长 期 受到 挤 压 后 。@ 骨 筋 膜 室内 组 织 体积 又 增 ， 
见于 各 种 原因 引起 的 肌 组 织 缺 血 后 水 肿 ， 小 腿 剧烈 运动 
或 长 途 行走 过 度 疲劳 后 , 伤 后 血管 痉 李 .栓塞 或 术 后 血 流 
不 畅 ,凝血 机 制 障碍 引起 的 筋 膜 室内 血肿 等 情况 。 

临床 表现 ”早期 以 局 部 症状 为 主 。 长 期 肌肉 缺 血 而 
引起 广泛 坏死 时 出 现 全 身 症状 。 局 部 的 表现 在 早期 及 晚 
期 也 有 所 不 同 。 

@ 伤 后 胺 体 出 现 持续 性 且 呈 进行 性 加 重 的 疼痛 ,这 
是 最 早 的 症状 ， 也 是 神经 受 压 和 缺 血 的 重要 表现 。 到 晚 
期 , 缺 血 严重 而 丧失 神经 功能 后 即 不 再 疼痛 。@ 缺 血 的 
肌 力 减弱 ,被 动 牵 拉 患 侧 的 趾 或 指 时 引起 疼痛 ,这 是 肌肉 
缺 血 的 早期 表现 。 到 晚期 肌肉 瘫 疼 , 即 不 再 引起 拉 伸 痛 。 
@ 患处 的 张力 很 高 而 且 明显 压痛 。@@ 患 侧 的 肢 端 毛细 
血管 充盈 时 间 及 脉搏 可 以 正常 。 动 脉 受伤 、 痉 挛 或 栓塞 
可 引起 肢 端 皮 肤 温度 降低 、 发 绀 或 苍白 ， 脉 捕 减 弱 或 消 
失 。 

治疗 一 旦 疑 有 骨 筋 膜 室 综合 征 ， 应 将 患 肢 放置 在 
心脏 水 平 位 ， 放 松 包 扎 的 数 料 ， 密 切 观察 。 切 忽 抬 高 串 
肢 。 以 免 加 重 缺 血 。 一 经 确诊 ， 应 立即 行 碱 压 术 。 室 内 
压 测定 是 重要 的 诊断 方法 。 常 将 灯芯 纤维 导管 一 端 插入 
室内 测定 压力 。 病 情 加 重 时 应 每 1 一 2 小 时 测量 一 次 。 室 
内 压 高 于 正常 2~3 倍 时 应 立即 行 减 压 手术 。 彻 底 切 开 
筋 膜 减 压 是 防止 肌肉 和 神经 缺 血 的 唯一 有 效 方法 。 消 肿 
以 后 ， 再 延期 缝合 伤口 或 者 游离 植皮 。 在 进行 减 压 时 切 
勿 鸳 强 缝合 伤口 ,这 样 不 能 达到 减 压 目的 。 

(起 钟 大 ) 

guruangublng 
骨 软 骨 病 (osteochondrosis) 一 类 原因 不 明 
的 骨 软 骨 坏 死 。 曾 称 骨 软 骨 炎 。 多 发 生 于 青少年 。 常 发 
生 在 骨髓 或 关节 软骨 部 位 ,往往 有 外 伤 诱因 。 坏 死 的 骨 软 
骨 块 可 脱落 入 关节 腔 ( 剥 脱 性 骨 软 骨 炎 )。 部 分 患者 可 以 
自 仿 ， 部 分 病例 则 发 展 为 骨 性 关节 炎 。 有 多 种 类 型 。 较 
常见 者 有 两 种 类 型 。 

幼年 性 示 软 肖 病 发 生 于 青少年 ,也 简称 骨 软 骨 炎 。 
可 能 因 骨 化 中 心 发 育 过 程 中 骨骼 血 运 障碍 ， 使 骨 化 核发 
生 软 化 ,坏死 ,出 现 塌陷 或 压 扁 现象 。 继 之 出 现 再 生 或 重 
新 钙化 。 创 伤 可 能 是 促 发 因素 。X 射线 显示 病变 部 位 骨 
密度 增高 。 急 性 期 患部 有 疼痛 压痛 ,甚至 出 现 肢 行 。 其 
实 包括 许多 综合 征 ,如 跟 骨 骨 上 央 炎 ( 塞 弗 氏 病 )、 足 舟 状 骨 
骨 软 骨 炎 ( 克 勒 氏 病 )、 第 二 足 骨 头 部 骨 软 骨 炎 ( 弗 束 伯 格 
氏 病 ) 等 。X 射线 检查 有 助 于 诊断 ， 有 时 需 作 活 组 织 检 
查 。 此 类 型 骨 软骨 炎 系 自 限 性 病变 ,在 数 年 乃至 10 余年 
内 病变 可 以 自 愈 。 

治疗 方法 为 急性 期 应 停止 剧烈 运动 ,让 患 肢 休息 ,给 
子 镇 痛 药 , 较 重 的 病例 可 用 4~8 周 的 行走 石膏 固定 。 

剥 友 性 表 软 骨 交 ”本 病 多 发 生 于 10 一 20 岁 青少年 ， 
有 运动 损伤 史 ,男性 比 女性 多 2~4 倍 。80% 以 上 发 生 在 
肤 关 节 ， 其 次 为 时 关节 、 体 关节 、 掌 指 关节 等 处 。 确 切 的 
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病因 尚 不 清楚 。 多 数学 者 认为 与 病变 区 域 骨 软 骨 的 滋养 
血管 栓塞 ， 血 液 供应 障碍 有 关 。 也 可 能 是 外 伤 造成 骨 软 
骨 的 缺 血 坏死 。 也 有 人 提出 与 低 毒 性 感染 或 遗传 等 因素 
有 关 。 病 理 表现 为 骨 与 软骨 组 织 局 限 性 坏死 ， 坏 死 区 周 
围 充血 ,纤维 组 织 增生 。 正 常 组 织 与 坏死 区 的 界限 清晰 ， 
界面 间隙 充满 增生 的 纤维 结缔 组 织 。 坏 死 的 骨 软 骨 组 织 
一 般 小 于 2cm， 外 伤 可 促使 坏死 骨 软 骨 脱 落成 为 关节 内 
游离 体 。 较 大 的 游离 骨 软骨 块 在 关节 内 反复 引起 机 械 性 
刺激 , 约 50% 的 分 离 性 骨 软 骨 炎 最 终 发 生 骨 性 关节 炎 。 

早期 症状 不 明显 ， 在 剧烈 运动 后 出 现 关节 疼痛 和 肿 
胀 ， 休 息 后 可 缓解 。 坏 死 的 骨 软 骨 块 脱落 后 形成 关节 内 
游离 体 ， 反 复 引 起 关节 疼痛 和 渗 液 以 及 关节 的 弹 响 与 交 
锁 , 影 响 关 节 功 能 。 血 液化 学 检查 无 助 于 本 病 的 诊断 。X 
射线 检查 可 发 现 早期 表现 关节 面 不 整 ， 边 缘 不 规则 或 叙 
突变 扁 , 继 而 出 现 坏死 骨 的 硬化 影 ,正常 骨 与 坏死 骨 之 间 
有 透明 带 。 坏 死 的 骨 软骨 脱落 后 。 全 部 骨 有 了 缺损， 关节 
内 可 见 游离 体 ,本 病 后 期 有 骨 性 关节 炎 的 XX 射线 征象 .应 
与 骨 软 骨 骨 折 以 及 成 人 特 发 性 骨 坏 死相 鉴别 。 

年 轻 患 者 有 较 多 的 自 依 机会。 治疗 方法 为 早期 使 胶 
体 休息 、 制 动 ,石膏 固定 6~8 周 , 使 坏死 骨 自行 愈合 。 骨 
软骨 块 尚未 分 离 脱落 时 ,应 避免 负重 ,停止 体育 运动 至 少 
一 年 ， 定 期 X 射 线 复查 。 尚 未 分 离 的 负重 区 大 块 坏死 骨 
软骨 应 争取 在 原 位 用 骨 钉 固定 ， 非 负重 区 已 脱落 的 小 块 
骨 软 骨 片 可 以 切除 。 《 黄 公 性 ) 


guruanhuobing 

骨 软 化 病 (osteomalacia) 雪 代 谢 病 的 一 种 ， 
即 成 人 的 伯 修 病 ， 主 要 表现 为 骨 质 软化 、 骨 样 组 织 增生 、 
骨骼 畸形 。 又 称 软骨 病 。 病 因 多 为 维生素 了 D 和 钙 、 磅 缺 
逐 ( 如 营养 不 良 , 缺 乏 日 照 ,反复 妊娠 和 哺乳 致 骨 内 钙 、 磷 
储备 耗 尽 ) ,少数 病例 是 肾 小 管 病变 或 酶 缺陷 肝病 、 抗 惊 
服药 等 所 致 。 早 期 表现 腰酸 腿 痛 ， 行 动 不 便 ， 骨 骼 有 压 
痛 , 两 股 内 收 肌 紧张 ,久之 骨骼 脱 钙 而 骨 质 琉 松 ， 在 体重 
的 压力 下 及 肌肉 韧带 的 牵引 下 骨骼 可 出 现 畸 形 , 骨 软化 
病 孕 妇 所 生 婴 儿 可 发 生 先天 性 僻 偿 病 。 从 前 本 病 多 见于 
北方 寒冷 贫困 地 区 的 经 产妇 ,为 严重 的 产科 并 发 症 , 因 骨 
盆 畸 形 而 出 现 分 娩 困 难 。 并 可 出 现 骨折 。 神 经 系统 症状 
有 抽 摘 ,四 肢 麻木 等 。 本 病 今 少见 ,诊断 不 难 。 营 养 因 素 
所 致 者 改善 饮食 ,补充 维生素 了 及 钙 剂 即 可 治愈 ,但 已 形 
成 的 骨骼 畸形 不 能 恢复 。 改 良 风俗 习惯 ， 增 加 户外 活动 ， 
改善 营养 状况 即 可 预防 。 其 他 病因 引起 者 的 治疗 各 异 。 

(江东 ) 

gusul Jlancha 

骨髓 检查 。 (bone marrow examination) 将 
穿刺 针 刺 入 骨 丹 腔 吸出 骨 搬 液 或 采取 骨髓 组 织 以 供 检 
查 用 的 技术 ,临床 上 常用 骨髓 穿刺 和 活检 。 许 多 疾病 特 
别 是 血液 系统 疾病 的 重要 诊断 方法 之 一 ， 对 诊断 和 治疗 
方案 的 决定 有 重要 意义 。 

骨髓 穿刺 血液 系统 疾病 最 常用 的 诊断 方法 。 
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造 应 羡 ” 骨 峰 穿 刺 检 查 的 目的 是 抽取 骨 稀 液 ， 涂 片 
做 骨 得 的 细胞 学 检查 ， 常 用 于 血液 病 的 诊断 或 观察 治疗 
效果 。 还 可 涂 片 查找 某 些 寄生 虫 ! 采集 骨 得 液 做 细菌 培 
养 , 提 高 阳性 率 或 用 于 造血 干细胞 培养 采集 较 大 数量 的 
骨 往 液 可 以 作 骨 入 移植 ,治疗 某 些 疾病 ;还 可 用 以 将 某 些 
药物 注入 骨 笛 腔 以 达 治疗 某 些 疾病 的 目的 。 

方法 ”“@ 穿 刺 部 位 , 红 骨 箭 是 制造 血细胞 的 场所 。 成 
人 的 红 骨 得 存在 于 扁 肯 ( 如 颅骨 ,胸骨 、 肋 骨 、 背 椎 骨 、 骨 
骨 等 ) 和 长 骨 近 端 之 中 ， 因 此 常用 的 骨髓 穿刺 部 位 有 通 
骨 、 胸 骨 和 用 椎 束 突 三 处 ,其 中 以 散 前 上 束 或 鹏 后 上 束 最 
常用 ,在 2、3 岁 以 下 的 幼儿 还 可 穿刺 肥 骨 头 内 侧 ( 见 图 )。 
当 在 一 处 穿刺 未 获 合适 的 骨 得 标本 时 ,可 做 多 部 位 穿刺 ， 


骨 键 穿刺 的 部 位 


以 期 获得 某 些 散在 分 布 的 病灶 处 的 骨 笨 。 若 骨 局 部 疼痛 ， 
有 压痛 ,或 经 XX 射线 检查 发 现 某 些 骨 质 有 可 疑 病灶 时 , 宜 
在 该 处 穿刺 ， 以 明确 病灶 的 性 质 。 

回 操作 过 程 ， 常 规 消毒 、 销 手术 巾 ， 在 穿刺 部 位 的 
皮 内 、 皮 下、 骨膜 以 1~2% 普 鲁 卡 因 逐 层 温润 麻醉 ,将 骨 
髓 穿刺 针 在 穿刺 部 位 垂直 骨 面 逐 层 刺 入 ,直达 骨 面 ,然后 
旋转 进 针 , 再 进入 骨 质 1 一 2zcm， 有 落空 感 即 示 已 达 骨 租 
腔 。 胸 骨 穿 刺 时 ,必须 将 骨 条 穿刺 针 上 的 固定 器 调 至 一 定 
刻度 , 即 允 许 骨 彤 穿刺 针 斜 穿 人 胸骨 约 0.5cm, 以 保证 不 
致 因 术 中 偶然 失手 而 刺 穿 胸骨 ,损伤 其 后 的 心脏 和 大 血 
管 引致 意外 。 入 骨 短 腔 后 ,用 干燥 注射 器 抽 吸 骨 租 液 。 若 
拟 作 细胞 学 检查 ,为 避免 混血 稀释 , 宜 吸取 0.1~0.2ml， 
注 于 载 玉 片上， 制 片 送 检 。 穿 刺 后 应 压迫 穿刺 点 一 段 时 
间 , 以 免 术 后 出 血 。 再 盖 以 消毒 数 料 。 

@ 骨 依 穿刺 成 功 的 指标 ， 吸 取 骨 欣 时 患者 局 部 有 
短暂 的 酸痛 ， 骨 获 液 中 可 见 到 散在 的 潮 状 黄白 色 骨 崩 小 
粒 或 油 滴 ， 涂 片 检查 时 有 骨髓 中 特有 的 细胞 (如 巨 核 细 
胞 ,网 状 细胞 等 ); 骨 香 细 胞 分 类 时 ,中 性 粒 细胞 的 杆 状 核 
与 分 叶 核 之 比 大 于 末梢 血 中 中 性 粒 细胞 的 杆 状 核 与 分 叶 
核 之 比 。 

@@ 制备 骨髓 涂 片 ， 取 骨 久 液 中 骨 久 小粒 部 分 制作 
涂 片 , 涂 片 的 动作 应 快 。 理 想 涂 片 应 厚薄 均匀 ,有 头 、 体 、 
尾 三 部 分 。 涂 片 干 后 应 尽快 染色 。 

骨 巩 涂 片 检 查分 为 低 倍 镜 及 油 镜 检查 。@ 低 
倍 镜 检查 ; 首先 观察 骨骼 取材 、 涂 片 及 染色 是 否 满 意 ; 
计数 全 片 中 巨 核 细胞 数量 。 正 常 时 全 片 应 有 巨 核 细胞 
7 一 36 个 。 将 巨 核 细胞 进行 分 类 计数 ， 以 了解 巨 核 细胞 


的 发 育 情 况 ， 注意 在 涂 片 尾部 是 否 有 体积 较 大 或 成 堆 的 
病理 细胞 ;选择 涂 片 中 一 有 核 细胞 丰富 .分 布 均匀 、 形 态 
清楚 .染色 良好 的 部 分 做 油 镜 检查 。@@ 油 镜 检查 ， 总 览 
骨 夭 增生 程度 ,根据 有 核 细 胞 占 全 部 细胞 (有 核 细胞 十 成 
熟 红 细胞 ) 的 比例 ,在 显微镜 油 镜 或 高 倍 镜 下 观察 分 为 增 
生 极度 活跃 ,增生 明显 活跃 增生 活跃 、 增 生 低 减 和 增生 
极度 低 减 五 级 。 做 有 核 细胞 的 分 类 计数 ， 同 时 观察 其 染 
色 和 形态 有 无 异常 。 分 类 时 ， 至 少 要 计数 200 个 有 核 细 
胞 ， 观 察 成 熟 红细胞 和 血小板 的 形态 有 无 异常 以 及 血 小 
板 的 多 少 和 分 布 情况 ,观察 有 无 寄生 虫 ! 计 数 完毕 后 ， 计 
算出 各 系统 各 阶段 细胞 所 占 的 百分率 ， 以 及 粒 细胞 系统 
各 阶段 之 总 和 与 幼 红细胞 系统 各 阶段 之 总 和 的 比值 ( 简 
称 粒 、 红 比值 )。 粒 红 比 值 正常 时 应 为 2~6:1。 观 察 完 
毕 后 ,依次 记录 ,并 结合 末梢 血 涂 片 的 观察 和 分 类 提出 形 
态 学 的 诊断 ， 再 结合 临床 表现 尽 可 能 提出 临床 的 诊断 或 
可 供 临床 参考 的 意见 。 

临床 塌 义 ” 骨 艇 穿刺 后 做 细胞 学 检查 可 协助 诊断 贫 
血 的 病因 ;鉴别 和 诊断 一 些 血 象 相似 的 血液 系统 疾病 ; 确 
诊 白 血 病 及 其 类 型 和 诊断 部 分 恶性 肿 净 ， 包 括 血液 系统 
注 性 肿 净 ， 发 现 某 些 寄生 虫 病原 体 。 骨 舞 穿 刺 还 可 用 于 
骨髓 腔 内 注入 药物 ,以 达 治 疗 的 目的 。 

骨髓 活检 ”用 骨 艇 活检 穿刺 针 取 骨 恬 以 作 病理 检查 
的 技术 。 

适应 症 ” 骨 艇 穿刺 检查 能 成 功 地 用 于 多 数 病人 ， 但 
在 某 些 特殊 疾病 ,如 骨髓 硬化 症 .骨髓 纤维 化 ， 以 及 一 些 
白血病 病人 在 骨髓 增生 极度 活路 时， 骨髓 穿 刺 术 常 不 成 
功 , 造 成 “ 干 抽 " 现 象 〈 即 抽 不 出 骨髓 液 )。 此 时 采用 骨髓 
活检 术 做 病理 检查 即 可 弥补 此 种 不 足 。 对 患 恶 性 肿瘤 时 
及 骨髓 或 再 生 障碍 性 贫血 的 病人 的 诊断 有 重要 意义 。 对 
经 骨髓 穿刺 涂 片 检 查 后 不 能 明确 诊断 者 ， 也 宜 进一步 做 
骨 笨 活检 。 

方法 @ 穿刺 部 位 ， 均 选用 肯 前 上 坏 或 骨 后 上 束 。 
@ 操作 过 程 。 常 规 消毒 , 铺 手 术 巾 ,局 部 麻醉 达 骨 膜 后 ， 
用 骨髓 活检 穿刺 针 穿 刺 达 骨 皮 质 部 , 拨 出 针 芯 ( 连 手柄 )， 
在 手柄 前 端 加 串 进 一 接 柱 (长 度 为 1.5 或 2cm)， 再 将 针 
芯 播 入 针 座 和 针管 内 ,反复 旋转 进 针 至 lcm 左 右 , 顺 时 针 
旋转 2 一 3 周 ,再 反 时 针 旋 转 2 一 3 周 以 将 骨髓 组 织 扭 断 ， 
小 范围 反复 旋转 退 针 至 体外 ， 取 出 活检 骨 备 组 织 ， 置 入 
10% 甲醛 液 中 固定 ， 供 病理 切片 用 。 穿 刺 部 位 应 以 干 棉 
球 压迫 数 分 钟 , 再 盖 以 消毒 数 料 。 

临床 意义 ” 骨 做 活检 术 不 仅 取材 大 ， 而 且 可 以 保持 
骨 崩 结构 ,便于 病理 诊断 ， 因 此 对 骨髓 纤维 化 ,恶性 肿瘤 
累及 骨髓 者 和 再 生 障碍 性 贫血 的 诊断 有 重要 意义 。 

( 张 伯 龙 ) 

gusul xianwelhua 
骨髓 纤维 化 (myelofibrosis, MF) 一 种 临床 
综合 征 ,表现 为 贫血 、 脾 肿 大 周围 血 内 出 现 幼稚 红 . 自 细 
胞 ,以 及 骨骼 不 同 程度 的 纤维 组 织 增生 和 和 骨 质 硬化 。 可 为 
独立 的 疾病 ， 即 原 发 性 骨 彤 纤维 化 ， 也 可 继 发 于 其 他 疾 


病 , 称 继 发 性 骨 得 纤维 化 。 多 见于 各 种 白血病 、 感 染 ( 结 
核 , 梅 毒 等 )、 化 学 物质 (如 葵 、 砷 、 握 等) 中 毒 及 放射 病 等 。 
其 出 现 常 提示 原 发 病 已 发 展 到 了 相当 的 程度 和 /或 预后 
不 良 。 患 者 生存 期 长 短 不 一 ， 平 均 在 5 年 以 上 。 多 因 严 
重 贫血 , 出血, 感染 等 而 死亡 。 部 分 病人 终 末期 可 发 展 为 
急性 白血病 。 原 发 性 骨 获 纤维 化 病因 不 明 ， 且 无 明确 伴 
发 病 。 曾 用 过 几 十 种 名 称 ， 较 常用 的 有 ， 慢 性 骨 苯 纤维 
化 .原因 不 明 性 髓 样 化 生 、 骨 硬化 性 贫血 等 。 目 前 多 称 原 
发 性 骨 匡 纤维 化 (PMF)。 

临床 表现 常见 于 中 老年 病人 , 平均 发 病 年 龄 在 
50~60 岁 , 儿童 少见 ,男女 发 病 大 致 相等 。 发 病 隐匿 , 初 
起 多 无 自觉 症状 ,偶然 发 现 脾 大 或 血液 检查 时 获 诊 ,多 数 
病人 在 出 现 症状 18 个 月 内 确诊 。 临 床 主要 表现 有 苍白 、 
乏力 等 贫血 症状 ， 和 因 脾 大 而 引起 的 压迫 症状 。 部 分 病 
人 可 有 骨骼 疼痛 、 出 血 、 发 热 等 。 晚 期 的 表现 包括 严重 的 
贫血 出血。 多 数 病人 都 有 不 同 程度 的 肝 、 脾 肿 大 。 巨 大 
的 脾 是 特征 性 体征 之 一 ,可 平 脐 或 达 脐 以 下 ,质地 多 较 坚 
硬 、 表 面 光滑 ,无 触 痛 。 肝 脏 肿 大 也 较 多 见 ， 多 为 轻 至 中 
度 ,无 触 靖 。 病 理 上 肿 大 的 肝 脾 内 可 见 造血 组 织 存在 ,可 
能 为 骨骼 内 造血 减少 的 一 种 代 偿 。 也 可 能 是 某 种 刺激 因 
素 引 起 的 增殖 反应 。 少 数 患 者 可 因 血 尿酸 过 高 (高 尿酸 血 
症 ) ,在 肾 、 关 节 等 处 出 现 痛 风 结石 ,引起 肾 绞 痛 、 痛 风 性 
关节 炎 。 

拉 验 室 检 查 ” 多 数 病人 存在 不 同 程度 的 贫血 ， 严 重 
贫血 多 见于 晚期 ,周围 血 中 出 现 特征 性 的 泪 消 形 红细胞 ， 
白细胞 数 增高 或 碱 少 。 血 片 中 出 现 幼稚 粒 细胞 和 幼稚 红 
细胞 ,此 即 幼 粒 - 幼 红 细胞 贫血 。 推 测 这 些 幼稚 细胞 来 自 
备 外 造血 ， 因 为 这 些 条 外 造血 部 位 无 正常 骨 条 具 有 的 控 
制 细胞 释放 的 结构 , 故 幼稚 细胞 提前 进入 外 周 血 流 。 血 小 
板 计数 波动 较 大 ,早期 常 增高 ,但 随 病 情 的 进展 均 呈 下 降 
趋势 。 

骨 笨 穿刺 常 出 现 干 抽 现象 ( 即 抽 不 出 骨 得) 或 增生 低 
下 ,满意 的 骨 彤 检查 需 借 助 于 骨 铺 活检 ,病理 切片 检查 为 
确诊 的 主要 依据 , 常 显 示 造 血 组 织 成 分 减少 ,纤维 组 织 增 
生 ， 部 分 病人 有 骨 质 硬化 。 哮 中 性 粒 细胞 碱 性 磷酸 酶 活 
性 增高 有 助 于 诊断 。 脾 或 肝 穿 刺 检查 可 见 角 外 造血 ， 即 
见 各 系 造血 细胞 。 骨 骼 X 射 线 检查 可 见 骨 密度 增高 、 骨 
铺 腔 狭窄 。 

诊断 ”对 于 中 年 以 上 缓慢 起 病 ， 伴 脾 肿 大 及 外 周 血 
内 出 现 幼 红 - 幼 粒 细胞 性 贫血 的 病人 ,应 考虑 到 本 病 ， 若 
骨 香 多 次 穿刺 出 现 干 抽 更 提示 本 病 ， 确 诊 必 须 做 骨 笨 活 
检 。 在 证 明 骨 得 纤维 化 的 同时 ， 应 据 临 床 表现 和 各 种 特 
殊 检查 排除 继 发 性 骨髓 纤维 化 的 可 能 。 

治疗 无 特效 治疗 ,主要 是 减轻 症状 ,提高 病人 抗 病 
能 力 ， 延 长 生存 时 间 。 纠 正 贫血 可 应 用 雄 激素 以 刺激 红 
细胞 生长 ; 重病 贫血 者 需 输血 ;部 分 病人 可 使 用 肾上腺 
皮质 激素 以 减少 输血 的 次 数 及 治疗 出 血 。 在 病人 白细胞 、 
血小板 数 明 显 升 高 时 ,可 考虑 用 化 学 治疗 药物 ,首选 小 剂 
量 马 利 兰 。 若 有 以 下 情况 则 考虑 脾 切 除 手术 ， 脾 大 引起 
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的 压迫 症状 及 脾 梗 死 症 状 持续 存在 ! 脾 内 淆 存 大 量 红 细 
胞 而 致 严重 贫血 ， 需 反复 输血 者 ;出 现 脾 功 能 亢进 致 白 


细胞 和 /或 血小板 数量 明显 下 降 者 。 《人 毕 素 才 ) 
gusul yizhl 

骨髓 移植 (bone marrow transplantation, 
BMT) 器 官 移植 的 一 种 ， 将 正常 骨 复 由 静脉 输入 


患者 体内 ,以 取代 病变 骨髓 的 治疗 方法 .用 以 治疗 造血 功 
能 异常 免疫 功能 缺陷 .血液 系统 恶性 肿瘤 及 其 他 一 些 恶 
性 肿瘤 。 用 此 疗法 均 可 提高 疗效 ， 改 善 预 后 ， 得 到 长 生 
存 期 乃至 根治 。 

骨 租 移植 分 两 类 ， 一 类 为 异 基因 和 骨 条 移植 (1970 年 
代 以 来 临床 应 用 ,已 取得 很 大 的 成 功 )。 它 需 有 与 患者 人 
类 白细胞 抗原 (HLA) 相 匹配 的 同胞 兄弟 、 姐 妹 以 及 极 少 
数 的 无 亲缘 关系 的 供 体 者 所 输入 的 异体 骨 获 ， 或 家 庭 成 
员 间 如 父母 和 子女 的 骨髓 移植 ， 以 及 与 患者 HLA 不 很 
匹配 的 无 关 供 者 的 骨髓 。 非 同胞 的 兄弟 姐妹 虽 HLA 相 匹 
配 ,但 易 发 生 轻 重 不 等 的 移植 物 抗 宿主 病 (GVHD), 尤 其 
在 后 一 种 情况 更 严重 。 另 一 类 为 同 基因 骨 备 移 植 , 即 极 少 
数 的 同 卵 双 胎 挛 生 兄弟 或 姐妹 间 的 骨骼 移植 还 有 一 类 
为 自体 骨髓 移植 (ABMT)。 此 类 骨骼 移植 开展 较 晚 ，80 
年 代 应 用 于 临床 ,用 自身 的 骨 贿 ,不 需 供 髓 者 ,此 法 简便 ， 
易于 推广 ,可 用 于 独生子 女 ,并 且 无 GVHD 的 发 生 。 用 于 
白血病 ,淋巴 瘤 和 多 种 实体 瘤 的 治疗 。 

人 类 白细胞 抗原 (HLA) 基 因 位 点 同时 存在 于 两 条 第 
6 号 染色 体 的 短 警 上 , 每 条 上 又 由 紧密 连锁 的 复杂 的 基 
因 位 点 组 成 。 每 个 位 点 都 由 几 个 或 几 十 个 等 位 基因 中 的 
一 个 组 成 。 在 细胞 膜 上 ， 目 前 所 发 现 的 抗原 已 有 200 种 
左右 。 在 实验 室 目前 所 能 检测 到 的 HLA 抗原 只 有 HLA- 
A、-B、-C.-D/DR 这 几 大 类 。 实 验 室 所 测 得 两 人 之 间 这 
几 种 抗原 相符 合 ， 不 等 于 两 人 的 全 部 抗原 中 没有 不 相符 
之 处 。 在 同胞 兄弟 、 姐 妹 中 从 父母 各 接受 一 条 染色 体 上 
每 种 基因 的 一 个 ,所 以 是 单 倍 体 基因 壮 传 .同胞 兄弟 姐妹 
间 基 因 配 合 方式 完全 相同 率 仅 占 25%， 父母 与 子 代 间 总 
有 一 个 单一 型 染色 体 上 HLA 的 A、B 等 位 点 的 配合 不 
同 , 故 除 同 卵 的 这 生 兄弟 或 姐妹 外 ,家 庭 成 员 间 及 无 关 供 
者 间 HLA 相 匹 配 的 机 率 是 极 少 的 。 

HLA 最 初 是 作为 人 类 的 主要 组 织 相 容 性 复合 物 
《MHC) 被 发 现 的 ,其 基因 编码 所 表达 的 抗原 ， 参 耶 控 制 
免疫 识别 及 细胞 亚 群 间 相 互 作用 ， 故 HLA 不 相 匹配 对 
移植 物 与 受 者 组 织 之 间 的 相互 排斥 有 影响 。 临 床上 一 方 
面 可 产生 移植 物 不 能 植 活 ， 另 一 方面 可 产生 轻重 不 等 的 
急性 与 慢性 移植 物 抗 宿主 病 ,表现 为 皮肤 ,肝脏 和 胃 跌 首 
病变 ,严重 者 可 导致 死亡 。 因 此 ,HLA 的 组 织 配 型 对 供 己 
者 的 选择 和 骨髓 移植 的 成 功 与 否 ,是 重要 环节 之 一 。 

约 60% 的 成 人 急性 白血病 患者 ,经 过 异 基因 或 同 基 
因 骨 入 移植 可 达 3 年 以 上 长 生存 期 ,部 分 已 达 5~6 年 以 
上 。 在 慢性 粒 细胞 白血病 慢性 期 ， 约 80% 的 病人 可 存活 
3 年 以 上 ,部 分 已 存活 5~6 年 以 上 ,可 谓 根治 。 有 人 比较 
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了 只 用 常规 联合 化 学 治疗 ,不 做 骨 艇 移植 的 急性 白血病 ， 
仅 有 10~15% 的 人 存活 到 3 年 ,平均 生存 期 仅 一 年 左 
右 。 慢 性 粒 细胞 白血病 的 生存 期 平均 3 一 4 年 ,病程 虽 缓 
慢 ,但 用 目前 化 疗 方法 无 根治 的 可 能 。 因 此 , 骨 租 移植 所 
取得 的 疗效 较 常规 化 疗 为 佳 。 对 淋巴 瘤 及 其 他 实体 瘤 应 
用 自体 骨髓 移植 亦 可 达到 根治 的 目的 。 

原理 ”选择 合适 的 病人 ， 适 当 的 时 机 。 以 白血病 为 
例 ， 成 人 急性 白血病 在 第 一 次 完全 缓解 期 (此 时 体内 仍 
有 <10* 白血病 细胞 )、 慢 粒 在 慢性 期 ,用 超大 剂量 的 化 疗 
加 放疗 进行 预 处 理 ， 使 病人 体内 的 白血病 细胞 进一步 杀 
灭 。 同 时 使 病人 机 体 的 免疫 机 制 及 骨 朵 功能 极度 抑制 ， 
使 后 者 难以 自身 恢复 ,然后 将 供 者 (适用 于 急性 与 慢 粒 白 
血 病 或 事先 取出 的 自体 的 骨 艇 ( 仅 适 用 于 急性 白血病 完 
全 缓解 期 由 静脉 输 注 给 病人 ,得 以 解救 ， 并 注意 其 间 可 
能 出 现 的 出 血 感染 等 合并 症 ,采取 有 效 的 相应 措施 ,等 待 
正常 的 造血 功能 在 数 周 内 重建 ,以 达到 根治 。 

适应 羡 ”青年 患者 最 佳 。 异 基因 上 骨 租 移植 (Allo- 
BMT) 在 45 岁 以 下 自体 骨髓 移植 (ABMT) 在 55 岁 以 
下 # 无 重大 内 、 外 科 方 面 的 疾病 者 ;急性 白血病 在 第 一 次 
完全 缓解 6 一 9 个 月 内 为 最 佳 ， 慢 粒 在 慢性 期 的 早期 为 
佳 ,以 上 病人 如 有 HLA 相 匹配 的 供 者 可 考虑 做 Allo- 
BMT, 如 无 HLA 相 匹 配 的 供 髓 者 , 则 急性 白血病 可 在 同 
一 时 期 做 ABMT, 慢 粒 白血病 患者 ， 可 在 慢性 期 时 采 出 
自体 骨 丹 ,以 特殊 方法 冷冻 保存 , 待 急性 变 期 ,做 ABMT， 
使 其 再 回 到 慢性 期 。 由 于 淋巴 瘤 在 第 I、 工 期 有 60~ 
70 旬 的 患者 用 现代 联合 化 疗 可 以 治愈 ， 故 一 般 选 用 复发 
或 下 了 期 无 骨 备 侵犯 者 进行 ABMT, 仍 有 根治 的 可 能 。 

展望 异 基因 与 自体 骨 链 移植 各 有 优 缺点 ，ABMT 
的 最 大 缺点 为 复发 率 高 ,因此 ,必须 清除 急性 白血病 及 晚 
期 实体 瘤 病 人 骨 笨 中 所 残存 的 白血病 或 肿瘤 细胞 。 目 前 
所 研究 的 清除 手段 有 ， 利 用 单 克隆 抗体 加 补体 ， 单 克隆 
抗体 加 植物 凝集 素 、 单 克隆 抗体 和 磁性 微 颗粒 法 ,以 及 骨 
靖 长 期 培养 法 ,采用 特殊 培养 体系 ,选择 性 地 仅 供 正常 造 
血细胞 生长 ， 以 上 诸 法 均 可 以 达到 杀 灭 残留 的 白血病 或 
肿瘤 细胞 ,或 干扰 其 生长 ,以 达到 净化 的 目的 。 

Allo-BMT 时 ,为 消除 或 碱 轻 GVHD 发 生 , 首 先 受 者 
与 供 者 的 HLA 配 型 要 精确 、 可靠。 除 常规 HLA-A、-B、 
-C. -DR 配 型 外 ,还 应 进一步 做 双方 的 混合 淋巴 细胞 培 
养 , 以 了 解 其 HLA-D 与 其 他 目前 尚 无 法 单独 检测 出 的 其 
他 人 类 和 白细胞 抗原 之 间 的 相互 一 致 程度 ,并 进一步 估计 出 
可 能 出 现 的 移植 骨科 被 排斥 而 不 能 植 活 或 发 生 移植 物 搞 
宿主 病 的 程度 。 环 孢 等 素 人 是 强 有 力 的 预防 细胞 对 抗 
原 刺激 的 反应 药物 。 同 时 还 可 以 用 单 克 隆 抗体 清除 供 储 
中 的 了 淋巴 细胞 ， 以 减轻 或 避免 由 其 所 导致 的 GVHD 
的 发 生 , 减 少 死亡 。 《全 度 华 7 
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骨髓 异常 增生 综合 征 (myelodysplasia syn- 
drome, MDS) 一 组 以 难 治 性 贫血 及 其 他 血细胞 


减少 为 特点 ， 系 原因 未 明 的 细胞 突变 导致 造血 干细胞 功 
能 异常 ,引起 病态 和 无 效 造血 的 疾病 。 骨 丹 表 现 为 红细胞 
系 . 粒 细胞 系 和 巨 核 细胞 系 不 同 程度 的 分 化 、 成 熟 障碍 ， 
伴 质 和 量 的 异常 。 目 前 尚 无 有 效 的 治疗 措施 ， 部 分 病人 
在 病程 晚期 转化 为 急性 白血病 (AL)。 

早 在 20 世纪 30 年 代 ， 由 于 此 组 疾病 常 以 贫血 为 主 
要 表现 ,但 抗 贫血 药物 治疗 无 效 , 故 名 难 治 性 贫血 。50 年 
代 据 MDS 的 部 分 病人 发 展 为 AL， 而 称 之 为 白血病 前 
期 。1976 年 法 、 美 、 英 三 国 协作 组 (FAB) 首 先 提出 骨 得 造 
血 异 常 为 其 本 质 , 因此 命名 为 MDS。 1982 年 FAB 协作 
组 对 原 建议 进行 修改 和 补充 ， 提 出 了 细胞 学 形态 特点 和 
亚 型 分 类 的 建议 ， 目 前 已 得 到 全 世界 血液 学 工作 者 的 
认可 。 

造血 细胞 的 形态 学 异常 ” 血 象 、 骨 笨 象 均 有 异常 改 
变 。 

血 象 ”红细胞 ,白细胞 ,血小板 有 一 项 或 一 项 以 上 数 
量 减少 ,以 贫血 最 为 突出 ,呈正 细胞 正 色素 性 贫血 。 血 片 
中 可 出 现 巨大 红细胞 和 有 核 红 细胞 ,各 阶段 幼稚 粒 细胞 ， 
小 巨 核 细胞 及 巨大 畸形 血小板 。 

骨 条 象 ” 多 数 病人 骨 租 增 生活 跃 ， 显 示 3 系 病态 造 
血 ，@ 红 系 ,增生 明显 , 粒 红 比 例 倒置 。 各 阶段 幼 红 细胞 
出 现 核 浆 发 育 不 平衡 , 旦 巨 幼 样 变 , 可 见 双核 .多 核 . 分 叶 
核 及 核 畸 形 的 幼 红 细胞 ， 胞 桨 着 色 不 匀 。 铁 染色 显示 数 
量 不 一 的 环 状 铁 粒 幼 红细胞 。@@ 粒 系 ， 部 分 病人 原始 细 
胞 增多 ,但 均 <30%。 各 阶段 可 出 现 双核 粒 细胞 ,中 幼 粒 
及 晚 幼 粒 细胞 核 浆 发 育 不 平衡 ， 胞 浆 着 色 不 匀 ， 颗粒 缺 
和 如、 减少 或 增多 。 成 熟 中 性 粒 细胞 星 分 叶 过 多 或 不 分 叶 ， 
即 出 现 类 佩 尔 杰 尔 - 希 埃 特 二 氏 细胞 畸形。@ 巨 核 系 ,出 
现 原始 ,幼稚 及 小 巨 核 细胞 。 巨 核 细 胞 可 呈 大 单个 核 , 多 
贺 核 ,分 叶 核 , 核 畸形 等 异常 ， 可 见 体积 增 大 和 畸形 的 血 
小 板 。 

上 述 三 系 造血 细胞 的 形态 学 异常 也 可 见于 周围 血 细 
胞 。 

骨 丘 组 织 学 改变 ”骨髓 活检 的 组 织 学 变化 有 一 定 诊 
断 价值 。@ 未 成 熟 粒 细胞 异 位 ， 原 始 和 早 幼 粒 细胞 正常 
时 分 布 在 骨 小 梁 附 近 ， 骨 丹 异 常 增生 时 成 禾 地 移 位 于 骨 
小 梁 间 隙 中 。 此 种 移 位 和 血 及 骨 体 中 的 原始 细胞 数 呈 正 
相关 ， 移 位 明显 者 转 为 白血病 的 百分率 高 。@ 原 红细胞 
岛 ， 即 原始 或 早 幼 红细胞 聚集 成 岛 状 。@ 巨 核 细胞 大 小 
不 等 , 核 与 浆 比例 扩大 ,有 核 仁 。 可 见 原始 、 幼 稚 及 小 巨 
核 细 胞 。@ 半 数 以 上 病人 网 硬 蛋 白 增多 。 

造血 细胞 的 功能 异常 ”造血 细胞 功能 障碍 表现 在 铁 
利用 障碍 ， 病 人 发 生铁 粒 幼 红细胞 性 贫血 。 维 生 素 Bia、 
叶酸 无 法 正常 利用 ， 产 生 形态 学 类 似 于 巨 幼 红细胞 贫血 
的 难 治 性 贫血 。 粒 细胞 杀菌 、 吞 噬 能 力 减 弱 , 粘 附 及 趋 化 
性 降低 。 细 胞 动力 学 研究 证 实 骨 得 中 S 期 (CDNA 合成 期 ) 
细胞 增加 ,M 期 (有 丝 分 裂 期 ) 细 胞 减少 ,细胞 周期 时 间 延 
长 ,提示 细胞 分 裂 ,分 化 及 成 熟 障碍 。 

MDS 时 骨髓 增生 旺盛 ,而 周围 血细胞 三 少 , 伴 成 熟 


细胞 的 功能 障碍 。 因 此 ,主要 病理 为 无 效 造血 。 

染色 体 和 造血 干细胞 体外 培养 异常 MDS 有 染色 
体 畸 变 者 占 半 数 以 上 ,其 表现 多 种 多 样 , 无 规律 性 ， 至 今 
尚未 发 现 特异 的 标记 染色 体 ! 多 数 病 人 造血 干细胞 的 体 
外 培养 可 见 粒 、 巨 噬 细 胞 集落 形成 单位 (GM-CFU)、 红 细 
胞 爆发 形成 单位 (BFU-E)、 红 细胞 集落 形成 单位 (CFU- 
记 )、 粒 、 哮 酸 、 巨 监 、 巨 核 细胞 集落 形成 单位 (GEMM- 
CFU)、 巨 核 细胞 集落 形成 单位 (M-CFU) 数量 均 明 显 减 
少 , 甚 至 缺 如 。 

分 型 据 1982 年 FAB 协作 组 建议 ,MDS 分 为 5 型 ， 

难 治 性 贫血 (RA) “以 贫血 为 主要 症状 ,白细胞 减少 
者 常 伴 发 各 种 感染 ,血小板 减少 者 有 出 血 倾向 。 血 象 中 以 
红细胞 减少 为 主 ,可 伴 白细胞 和 (或 ) 血 小 板 降低 ,网 织 红 
细胞 正常 或 减少 ,原始 细胞 <1% 。 骨 岩 有 上 述 2 系 或 3 系 
细胞 病态 造血 现象 ,原始 细胞 <5% 。 

难 治 性 侦 血 件 铁 粒 幼 红 细胞 (RAS) 具备 难 治 性 贫 
血 的 特点 , 骨 储 中 环 状 铁 粒 幼 红细胞 之 15% 。 

难 治 性 算 血 件 原始 细胞 过 多 (RAEB) 具备 RA 的 特 
点 ,原始 细胞 在 周围 血 为 1~5%， 在 骨髓 中 占 5--20% 。 

转化 中 的 难 治 性 英 血 件 原 始 徊 胞 过 多 (RAEB-T) 
具备 RA 的 特点 ,原始 细胞 在 血 片 中 >>5%， 在 骨髓 中 占 
20 一 30 多 ,部 分 原始 细胞 可 见 奥 尔 氏 棒状 小 体 。 

慢性 粒 单 核 细 胞 性 白血病 〈CMML) 除 具有 RA 的 
特点 外 , 血 象 中 成 熟 单 核 细胞 > 10?/L, 原始 细胞 <5% ， 
骨 备 同 RAEB， 但 成 熟 单 核 细胞 增多 ， 原 始 单 核 细胞 
<5%。 

诊断 标准 ” 血 象 检查 一 系 或 一 系 以 上 血细胞 减少 ， 
出 现 有 核 红细胞 及 幼稚 粒 细胞 ， 常 有 各 系 细胞 病态 造血 
的 形态 学 异常 ! 骨 租 象 增生 活跃 ， 有 两 系 细胞 病态 造血 
的 形态 学 异常 ， 出 现 少量 原始 细胞 ! 除外 其 他 引起 病态 
造血 的 疾病 及 不 典型 急性 白血病 。 

监 别 诊断 ”应 与 以 下 疾病 加 以 鉴别 。 

巨 幼 细胞 性 贫血 其 血 象 骨 崩 象 和 RA 颇 为 相似 。 
血清 维生素 Bis 或 叶酸 水 平 明显 降低 及 试验 性 治疗 有 效 
为 鉴别 要 点 ( 见 巨 幼 徊 胞 性 血 血 )。 

不 典型 再 生 隆 三 性 贡 血 《AA) 部 分 AA 骨 储 增生 
活跃 ,但 无 病态 造血 ,而 非 造血 细胞 常 增多 , 藉 此 可 和 BRA 
区 别 。 且 周围 血 中 不 应 出 现 幼稚 细胞 。 

阵 发 性 睡 耻 性 血红 有 委 白 原 (PNH) 不 发 作 组 PNH 
呈 全 血细胞 减少 , 血 片 中 可 见 核 红 细胞 , 骨 情 红 系 增生 明 
显 , 易 与 RA 混 清 。 根 据 无 病态 造血 ,酸化 血清 试验 〈 哈 
姆 斯 氏 试 验 )、 糖 水 试验 .蛇毒 溶血 试验 及 尿 潜 血 、 含 铁血 
黄 素 试验 阳性 可 资 鉴别 。 

红 白血病 (Me) 当 骨 艇 红 系 >>50% 时 ， 难 与 RAEB 
或 RAEB-T 鉴别 , 应 单独 进行 非 红 系 细胞 计数 分 类 ,如 
原始 细胞 宇 30% 则 为 M6, <30% 为 MDS。 

低 原 始 细胞 性 急性 白血病 ” 骨 艇 原始 细胞 较 典型 忽 
性 白血病 (AL) 明 显 降 低 , 仅 占 30% 左 右 , 和 RAEB-T 不 
易 区 分 。RAEB-T 绝 大 多 数 在 短期 内 转化 为 AL, 因 此 ,有 
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人 认为 RAEB-T 基本 上 已 处 于 AL 的 边缘 ， 不 应 归属 于 
MDS。 

此 外 ， 慢 性 粒 单 核 细胞 性 白血病 (CMML) 已 是 一 种 
白血病 ,FAB 协作 组 也 给 予 白血病 命名 , 因此 ,不 少 人 认 
为 应 将 CMML 划 归 白血病 范畴 。 

治疗 ”MDS 病因 至 今 未 明 ， 尚 无 满意 的 治疗 措施 。 
铁 剂 ,维生素 B,,、B。 及 叶酸 等 抗 贫血 药物 已 证 实 无 效 。 雄 
激素 仅 对 部 分 RA、RAS 患者 有 提高 血红 蛋白 的 作用 。 肾 
上 腺 皮质 激素 对 有 明显 出 血 倾向 者 有 一 定 止血 效果 。 维 
甲酸 、1,25- 二 羟 维 生 素 D, 等 细胞 诱导 分 化 药物 的 疗效 
尚 有 争论 。 RAEB、RAEB-T、CMML 应 用 小 剂量 阿 糖 胞 
但、 三 尖 杉 酯 碱 等 的 效果 评价 不 一 , 且 暂 时 有 效 者 多 伴 骨 
备 抑 制 。 因 此 ， 仍 可 能 为 细胞 毒 作用 。 几 个 试用 强烈 联 
会 化 学 治疗 的 报告 ， 其 结果 也 不 满意 。 异 体 骨 髓 移植 治 
疗 MDS, 已 有 成 功 的 病例 报道 。 《单亲 东 ) 


guxlngguanjleblng 
骨 性 关节 病 〈osteoarthritis,OA) 一 种 非 炎症 
性 的 退行 性 关节 病 ,表现 为 关节 疼痛 、 僵 硬 ， 特 别 是 长 时 
闻 活 动 后 。 常 累及 操作 多 、 负 重大 的 关节 ,初期 为 单 发 , 晚 
期 为 多 发 。 病 理 改变 为 关节 软骨 变性 , 骨 边 缘 部 分 肥大 ， 
形成 骨刺 或 骨 装 , 若 脱落 即 形成 关节 内 游离 体 ,晚期 有 滑 
膜 增生 ,多 发 生 于 中 年 以 后 ,又 称 骨 关节 炎 、 老 年 性 关节 
炎 、 增 生性 关节 炎 、 或 肥大 性 关节 炎 。 但 并 非 100% 的 老 
年 人 患 骨 关节 炎 , 经 常 适当 的 体育 活动 能 使 关节 灵活 , 刺 
激 滑 液 的 产生 和 向 软骨 内 渗透 ， 故 体育 活动 有 助 于 预防 
本 病 。 

病因 “一 般 认 为 本 病 病因 是 老年 性 组 织 变性 及 慢性 
损伤 ; 经常 提 重 物 、 弯 腰 工 作 、 姿 势 不 良 等 都 是 臻 病因 
素 。 老 年 人 的 软骨 细胞 变 大 ,含有 较 多 的 溶 酶 体 ,无 细胞 
分 裂 ， 基 质 内 的 蛋白 粘 多 糖 含水 量 减少 ， 蛋 白质 含量 增 
加 ,这 些 变化 使 者 年 人 软骨 的 弹性 减少 。 

病理 ”早期 病变 为 软骨 变性 ， 最 初 软 骨 基 质 内 水 分 
增加 ,软骨 细胞 增殖 活路 , 随 之 可 见 软 骨 细 胞 坏死 及 软骨 
基质 破坏 。 从 动物 实验 性 骨 关节 炎 观 察 到 ， 上 述 病变 发 
生 之 前 先 有 软骨 下 的 骨 小 梁 微 骨折 ， 软 骨 下 的 骨 质 为 松 
质 骨 , 它 对 应 力 的 抵抗 能 力 只 是 皮质 骨 的 1/10， 微 骨折 
吸收 了 应 力 , 保 护 了 关节 面 , 但 反复 微 骨折 合 合 后 产生 骨 
硬化 , 继 之 而 来 的 是 关节 软骨 的 一 系列 病变 。 软 骨 细 胞 损 
伤 之 后 ,就 不 能 产生 正常 的 软骨 基质 ,同时 又 可 释放 出 破 
坏 性 酶 ,使 病变 发 展 。 软 骨 变 色 、 软 化 .脱落 , 骨 面 暴露 并 
且 硬 化 。 软 骨 边 缘 、 关 节 吉 和 志 带 附着 处 有 保护 性 新 骨 
增生 ， 产 生 骨 刺 和 骨 鞠 。 骨 刺 或 骨 闭 脱落 即 成 关节 内 游 
离 体 (关节 鼠 )。 晚 期 滑 膜 肥 厚 。 

临床 表现 起 病 缓慢 ， 无 全 身 症状 ,病人 多 在 40 岁 
以 上 .累及 单个 或 多 个 关节 。 多 累及 肤 、 修 、 指 关节 及 腰 、 
颈椎 椎 间 关节 。 最 初 发 生 关节 僵硬 、 继 而 发 生 疼痛 。 症 状 
在 晨 起 和 久 坐 久 立 时 最 为 明显 ,活动 片刻 即 缓解 ,但 活动 
过 多 后 又 觉 不 适 。 局 部 无 肿胀 ,可 有 轻 度 压痛 。 关 节 软 骨 
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面 破坏 ,软骨 下 骨 质 暴露 后 ,疼痛 加 重 . 骨 端 静脉 充血 , 骨 
内 压 增高 后 ,静止 时 也 会 有 疼痛 症状 。 症 状 缓慢 加 剧 , 骨 
刺 刺激 肥厚 的 滑 事 皱 必 时 尤 甚 。 晚 期 会 出 现 关节 畸形 和 
局 部 肿胀 ,但 无 纤维 性 强直 。 发 病 部 位 在 颈 ,腰椎 时 可 有 
着 神经 根 放射 性 疼痛 。 

诊断 主要 依据 病史 和 上 临 床 表现 。 化 验 室 检查 无 重 
要 所 见 ,关节 液 检查 可 见 细胞 数 增加 ,X 射线 照片 可 见 软 
骨 下 骨 质 硬化 .关节 腔 狭 窄 、 关 节 软 骨 边 缘 有 骨 质 增生 ， 
关节 内 有 游离 体 。 本 病 临 床 过 程 缓慢 , 即 或 使 用 骨 扫 描 、 
关节 镜 检查 或 骨 内 压 测定 ,能 见 到 的 病例 都 已 属 晚期 。 

治疗 ”都 属 对 症 治疗 ,目的 在 于 消除 疼痛 ,维持 关节 
功能 。 保 守 治疗 的 方法 有 关节 局 部 理疗 配合 被 动 活动 ; 
改换 工种 ,减轻 体重 缓解 关节 负担 用 行走 辅助 工具 以 
及 药物 治疗 。 治 疗 药物 种 类 繁多 ， 如 水 杨 酸 类 、 布 洛 芬 
等 ， 病 人 的 反应 并 不 一 致 。 关 节 内 注射 肾上腺 皮质 激素 
可 缓解 症状 ,但 注射 次 数 过 多 ,可 以 增加 软骨 的 损害 。 手 
术 治 疗 方法 有 钻 孔 减 压 、 关 节 内 清 创 〈 可 在 关节 镜 下 进 
行 )、 截 骨 术 ` 人 工 关 节 置 换 木 . 及 关节 融合 术 等 。 如 钵 关 
节 骨 关节 炎 可 做 股骨 转子 间 截 骨 术 ， 肤 关节 骨 关节 炎 可 
进行 肥 骨 高 位 截 骨 。 季 术 目 的 是 矫正 关节 负重 线 , 改变 
关节 面 的 负重 强度 。 截 骨 术 适用 于 年 龄 较 你 对 负重 要 求 
较 大 的 病人 ,例如 60 岁 以 下 的 体力 劳动 者 。 人 工 关节 置 
换 术 由 于 关节 假 体制 作 的 进步 ， 若 病例 选择 适当 ， 疗 效 
满意 。 和 信 工 关节 置换 术 适 用 于 年 龄 较 大 而 且 对 负重 要 求 
较 轻 的 病人 。 关 节 融 合 术 能 消除 肿 痛 、 稳 定 关节 ， 缺 点 
是 使 关节 活动 功能 丧失 ,已 逐渐 被 废 用 。 

《 陈 宝 兴 ) 

guzhe 
骨折 〈fracture) 。 骨 或 软骨 结构 断裂 的 现象。 因 
多 种 不 同 原因 的 暴力 造成 者 ， 称 为 外 伤 性 骨折 。 若 骨骼 
本 身 因 某 种 疾病 ,如 肿瘤 ,炎症 ,内 分 泌 平 衡 失常 等 ,而 坚 
固 性 受 影响 ,即使 在 极 轻微 的 外 力 下 ， 也 可 以 引起 骨折 ， 
这 种 骨折 称 为 病理 性 骨折 。 骨 折 一 旦 发 生 ， 所 在 部 位 的 
肢体 即 暂时 丧失 功能 。 骨 折 从 发 生 到 愈合 ， 其 间 要 经 过 
相当 长 的 过 程 , 短 则 数 月 ,多 则 逾 年 。 骨 折 本 身 的 条 件 是 
影响 愈合 进程 的 基本 因素 ， 治 疗 方法 对 骨折 愈合 也 有 一 
定 的 影响 。 绝 大 部 分 骨折 经 过 合理 的 治疗 ,是 可 以 愈合 
的 ,但 骨折 愈合 仅 是 功能 得 以 恢复 的 基本 条 件 ,要 恢复 肢 
体 的 功能 ， 需 要 在 愈合 全 过 程 中 和 愈合 后 进行 合理 的 功 
能 锻炼 骨折 的 并 发 症 和 后 遗 症 会 不 同 程度 地 影响 功能 。 
如 何 保障 骨折 的 正常 愈合 ， 促 进 肌肉 及 关节 运动 的 充分 
恢复 ,以 及 尽 可 能 避免 后 遗 症 ,是 骨折 治疗 能 否 取得 满意 
疗效 的 三 个 相辅相成 的 环节 。 

骨折 发 生机 理 及 分 类 ”造成 骨折 的 暴力 ， 可 概括 为 
直接 暴力 和 间接 暴力 两 类 。 若 暴力 直接 作用 于 骨骼 某 一 
部 位 而 致 该 部 骨折 ， 则 往往 局 部 皮肤 同时 有 较 严重 的 损 
伤 间 接 暴力 通过 纵向 传导 、 杠 杆 作 用 或 扭转 作用 使 远 处 
发 生 骨 折 ,如 从 高 处 跌 下 足 部 着 地 时 ,躯干 因 重 力 关系 急 
剧 向 前 届 曲 ， 胸 乃 状 柱 交 界 处 椎 体 受 折 刀 力 的 作用 而 发 


生 压 缩 性 骨折 (传导 作用 ).。 行 路 滑 跌 以 手 支 地 时 , 手 成 为 
支点 ,地 面 的 反作用 力作 用 于 上 肢 骨 骼 ,引起 骨 远 端 骨 
折 、 腕 骨 从 上 骨折 或 锁骨 骨折 (杠杆 作用 )。 滑 冰 时 若 足 部 
突然 固定 在 冰 面 小 穴 中 ,身体 因 惯性 作用 而 继续 旋转 , 则 
可 发 生 肥 、 腓 骨 骨 干 螺旋 骨折 (旋转 作用 )。 肌 肉 狐 烈 收 
缩 时 的 牵 拉 应 力 , 亦 可 致 肌肉 附 丽 处 的 骨 撕 裂 ,如 哺 然 跌 
倒 时 , 股 四 头 肌 强烈 收缩 ,可 致 饼 骨 骨折 。 当 一 种 杠杆 应 
力 长 期 重复 集中 作用 于 骨骼 的 某 一 局 部 时 ， 可 逐渐 造成 
骨折 ,这 称 为 疲劳 骨折 或 应 力 骨折 ,如 长 跑 、 行 军 等 时 出 
现 的 足 骨 棋 骨 折 。 骨 折线 的 形状 是 骨折 分 类 的 主要 依据 ， 
骨折 类 型 可 反映 出 骨折 发 生 的 机 理 、 损 伤 的 严重 程度 以 
及 骨膜 的 破裂 位 置 等 。 分 析 骨 折 类 型 有 指导 治疗 的 意义 。 
骨 的 完整 性 或 连续 性 全 部 破坏 者 ， 为 完全 骨折 。 骨 折线 
未 完全 贯通 , 骨 的 完整 性 或 连续 性 仅 部 分 破坏 的 骨折 ,为 
不 完全 骨折 ,如 成 人 的 裂纹 骨折 (常见 于 颅骨 、 肩 腥 骨 )、 
儿童 的 青 枝 骨 折 〈 又 称 骨 膜 下 骨折 ， 儿 童 骨膜 厚 而 有 弹 
性 , 故 骨 虽 断裂 而 骨膜 不 完全 破裂 )。 骨 折 又 可 依 骨 折 处 
是 否 与 外 界 相通 来 分 类 。 经 皮肤 或 粘膜 的 破裂 处 与 外 界 
相通 者 , 称 为 开放 骨折 ,这 种 骨折 易 发 生 感染 。 骨 折 处 皮 
肤 粘膜 未 破裂 者 ， 称 闭合 骨折 。 在 管状 骨 上 骨折 线 与 骨 
纵 轴 垂直 者 为 横 骨 折 ， 与 骨 纵 轴 和 斜 交 者 为 斜 骨折 ， 骨折 
线 成 螺旋 形 者 为 螺旋 骨折 ， 骨 折线 成 了 字形 或 了 字形 者 
为 字形 骨折 或 Y 字 形 崩 折 。 骨 碎 裂 成 三 块 以 上 者 为 粉 
碎 骨 折 。 颅 骨 骨 折 块 陷 人 颅 内 者 称 为 凹陷 骨折 。 长 管状 
骨干 央 端 骨折 后 , 密 质 骨 菊 入 松 质 骨 , 这 种 情况 称 为 嵌入 
骨折 。 发 生 于 儿童 的 骨 册 与 骨干 离 断 , 称 为 骨 骨 分 离 压 
缩 骨 折 为 骨 受 压 而 骨折 ,并 因 压 缩 变形 ,见于 松 质 骨 ， 如 
椎 骨 、 跟 骨 。 

骨折 又 可 按 发 生前 骨 的 性 质 来 分 类 。 原 来 健康 的 骨 
因 暴 力作 用 而 断裂 , 则 称 外 伤 性 骨折 ,最 为 多 见 。 发 生 于 
原 有 病变 的 骨 的 骨折 , 称 为 病理 性 骨折 。 

常 发 生 的 骨折 如 锁骨 骨折 、 肪 骨 外 科 颈 骨 骨 折 、 脉 骨 
干 骨折 、 脏 骨 旬 上 骨折 、 梯 骨头 骨折 、 尺 骨 上 部 骨折 合并 
梯 骨头 脱位 (蒙特 吉 亚 氏 骨折 )、、 尺 骨 骨 折 双 骨折 ， 科 
利 斯 氏 骨 折 ( 械 骨 下 端 骨 折 , 远 侧 断 明 向 上 ， 背 侧 移 位 》、 
掌骨 骨折 .指骨 骨折 ,股骨 绒 骨 骨折 、 股 骨干 骨折 、 股 骨 解 
上 骨折 、 髋 骨 骨 折 , 肥 、 腓 骨 骨 干 骨折 , 单 虹 、 双 躁 或 三 虽 
骨 骨 折 、 跟 骨 骨 折 ,路 骨 骨折 , 趾 骨 骨折 ， 椎 骨 骨 折 ,颅骨 
骨折 等 。 

骨折 的 临床 表现 ”骨折 后 局 部 症状 有 畸形 〈 骨 折 肌 
移 位 ,使 伤 肢 形状 改变 )、 异 常 活动 (见于 平常 不 活动 的 部 
位 ,如 长 管状 骨 骨 干 完 全 骨折 后 ,发 生 屈 曲 .旋转 等 )、 骨 
摩擦 音 ( 骨 折 有 段 互相 摩擦 产生 )、 疼 痛 、 出 血 、 肿 胀 、 功 能 障 
碍 等 。 但 嵌入 骨折 ,裂纹 骨折 及 腕 均 状 骨 等 小 骨 骨 折 时 ， 
可 无 此 种 症状 。 

骨折 的 并 发 症 ”可 分 早期 伴 发 症 及 晚期 并 发 症 。 缓 
解 及 治疗 这 些 并 发 症 的 关键 在 于 早期 诊断 、 早 期 正确 处 
理 。 对 未 发 生 而 又 存在 潜在 危险 者 ， 则 更 需要 对 骨折 部 
予以 保护 , 防 患 于 未 然 。 
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@ 早期 并 发 症 , 因 引 起 骨折 的 暴力 或 骨折 端 移动 所 
致 。 这 些 并 发 症 对 伤 肢 乃 至 全 身 的 损害 ， 有 时 比 骨 折 本 
身 更 严重 。 如 休克 、 感 染 ( 尤 其 是 败血症 、 气 性 坏 宜 )、 脂 
肪 栓塞 综合 征 、 骨 第 膜 室 综合 征 、 大 血管 损伤 .内 脏 损 伤 、 
神经 损伤 等 。 

@ 晚期 并 发 症 , 因 长 期 卧床 ,治疗 不 当 所 致 ,如 坠 积 
性 肺 类、 福 疮 .上 行 性 尿 路 感染 等 。 

骨折 的 后 遗 症 由 多 种 原因 形成 。 骨 折 本 身 造成 的 
不 可 避免 的 后 遗 症 如 骨 缺 血 坏 死 ， 骨 册 损 伤 所 致 骨 发 育 
障碍 等 ,目前 尚 无 方法 预防 。 其 他 后 遗 症 如 骨折 不 愈合 、 
畸形 愈合 关节 功能 障碍 , 迟 发 性 神经 炎 以 及 自发 性 腿 断 
裂 等 则 均 在 不 同 程度 上 有 可 能 防止 其 发 生 或 减轻 其 严重 
程度 。 

骨折 愈合 骨折 引起 一 系列 周身 及 局 部 的 反应 ， 以 
清除 掉 被 破坏 的 组 织 碎 局 ， 饮 复 血 液 供应 和 重建 骨骼 基 
质 。 这 种 反应 进行 到 骨 组 织 恢复 其 原 有 的 生物 力学 性 能 
为 止 。 此 即 骨折 愈合 的 过 程 。 上 骨折 时 造成 出 血 ， 骨 折 部 
形成 血肿 ,骨折 端 血液 供应 中 断 , 局 部 骨 细胞 坏死 。 由 破 
坏 的 血管 组 织 释 放出 来 的 热源 引起 无 菌 性 炎症 反应 ， 使 
局 部 血管 扩张 充血 ， 新 生 的 毛细 血管 及 周围 大 量 的 间 质 
细胞 增生 ， 间 质 细胞 进入 血肿 内 并 分 化 为 巨 噬 细 胞 和 成 
纤维 细胞 等 。 血 肿 被 清除 .机 化 并 演变 成 肉芽 组 织 , 于 是 
纤维 结缔 组 织 ,将 骨折 端 初步 连接 。 从 临床 上 看 ,此 时 骨 
折 部 已 较 稳定 ,这 称 为 纤维 性 愈合 。 与 此 同时 ,骨折 端 附 
近 的 骨 外 膜 以 及 丹 腔 内 的 骨 内 膜 开始 增生 肥厚 ， 不 断 生 
长 ,逐渐 接近 而 汇合 ,分 别 形成 外 内 疝 和 内 骨 病 。 在 骨折 
断 端 之 间 由 血肿 机 化 而 形成 的 纤维 组 织 则 大 部 分 转变 为 
软骨 ,软骨 细胞 经 过 增生 ,变性 、 骨 化 而 成 骨 , 并 与 内 、 外 
骨 病 相连。 这 种 经 软骨 成 骨 的 过 程 , 与 正常 发 育 期 骨骼 生 
长 ,软骨 转变 为 干 央 端 骨 小 梁 的 过 程 完 全 相同 。 在 上 述 原 
始 骨 后 形成 后 ,临床 检查 可 见 骨 折 局 部 已 完全 稳定 ,这 称 
为 临床 愈合 。 原 始 骨 疝 为 排列 不 规则 的 骨 小 染 组 成 ， 只 
有 通过 人 体 的 作用 , 骨 结构 才能 按照 力学 原则 重新 排列 。 
新 形成 的 骨 疝 中 的 血管 ， 连 同 破 骨 细胞 成 骨 细胞 侵入 骨 
折 端 坏死 的 角 组 织 内 。 破 骨 细胞 吸收 不 需要 的 骨 组 织 ， 
成 骨 细 胞 产生 新 骨 , 最 终 正常 骨 结 构 得 以 恢复 , 棱 形 膨大 
的 骨 性 骨 疾 缩小 变 平 。 凡 是 骨折 对 合 后 仍 存在 轻微 活动 
者 , 均 依 此 种 方式 愈合 ,这 称 为 骨折 二 期 愈合 。 涛 骨折 局 
部 活动 较 明显 , 则 会 干扰 愈合 过 程 的 进行 ,甚至 愈合 停顿 
而 引起 不 愈合 。 当 骨折 部 得 到 解剖 复位 而 且 固定 坚强 时 ， 
其 愈合 方式 则 有 所 不 同 。 两 断 端的 皮质 骨 哈 弗 斯 氏 管内 
毛细 血管 和 细胞 增生 , 破 骨 细胞 随 血管 进入 骨 端 死 骨 内 ， 
钻 成 隘 道 ,引入 成 骨 细胞 ,产生 板 层 骨 ,形成 新 的 骨 单位 ， 
延伸 过 骨折 线 达到 对 侧 断 端 皮质 骨 。 这 种 愈合 方式 为 原 
发 性 骨 连 接 , 称 为 骨折 一 期 愈合 。 

骨折 的 诊断 ”肢体 明显 的 畸形 ， 局 部 疼痛 和 异常 活 
动 以 及 X 射 线 照片 所 反映 的 明确 移 位 ， 根 据 这 些 征象 使 
大 多 数 骨折 很 容易 诊断 。 但 由 于 骨折 从 发 生 到 愈合 ， 直 
到 功能 恢复 ,是 一 个 相当 长 的 过 程 ,在 此 过 程 中 必 将 出 现 
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若干 病情 变化 ， 而 且 骨 折 与 有 关 组 织 之 间 又 存在 许多 相 
互 的 影响 ,因此 ,在 急诊 检查 病人 作出 诊断 的 同时 ,还 必 
须 对 其 创伤 解剖 进行 分 析 ， 以 对 其 发 展演 变 的 趋势 作出 
充分 的 判断 。 了 解 分 析 内 容 包 括 : @ 骨 折 本 身 的 条 件 ， 
即 骨折 的 部 位 、 类 型 .骨膜 损伤 情况 以 及 骨骼 的 血 运 ，@ 
周围 组 织 ， 主 要 是 肌肉 对 骨折 的 影响 ; @ 骨 折 对 周围 组 
织 (皮肤 、 肌 肉 肌 用 、 神 经 、 血 管 和 邻近 的 脏 器 等 ) 的 影响 。 
以 此 为 依据 来 推断 ，@ 骨 折 形 成 的 机 理 ，@@ 骨 折 移 位 的 
趋势 及 变化 ，@ 进 一 步 演变 出 现 合并 症 的 可 能 性 : @ 骨 
折 愈合 的 趋势 ，@ 出 现 后 遗 症 的 可 能 性 。 
骨折 的 治疗 原则 在 发 生 骨 折 的 现场 对 病人 进行 的 
急救 处 理 ， 以 及 送 到 医疗 单位 急诊 室 进行 的 急诊 处 理 都 
极为 重要 。 骨 折 经 常 伴 有 多 种 损伤 (包括 危及 生命 的 重 
大 损伤 ) 或 有 严重 的 并 发 症 , 在 处 理 上 远 较 单纯 的 骨折 复 
杂 困 难 。 此 外 ， 骨 折 的 急救 和 急诊 处 理 往往 会 直接 影响 
以 后 的 决定 性 处 理 及 预后 ;处 理 不 当 则 会 贻误 时 机 ， 甚 
至 加 重创 伤 。 处 理 原则 是 先 查 生 命 体征 ,再 查 局 部 伤 情 。 
具体 措施 是 ，@ 保 持 呼吸 道 通畅 ; @@ 防 止 休克 ， 轿 伤 肢 
临时 固定 ，@@ 伤 口 止血 及 包扎 ， 轿 及 时 安全 转送 医疗 单 
位 ，@ 作 好 急诊 初步 处 理 后 ,尽快 转 入 决定 性 处 理 。 
复位 ,固定 和 功能 锻炼 是 治疗 骨折 的 三 大 原则 。 
复位 ”骨折 产生 移 位 者 ， 需 通过 手法 或 手术 矫正 其 
侧 移 , 成 角 、 旋 转 、 短 缩 或 分 离 移 位 ,使 之 恢复 正常 。 骨 折 
端 之 间 的 良好 对 位 (两 个 骨折 端的 接触 面 )\ 对 线 (两 个 骨 
折 段 在 纵 轴 上 的 关系 ) 和 紧密 接触 ,是 固定 的 基础 ， 也 是 
骨折 愈合 得 以 正常 进行 和 肢体 肌肉 关节 运动 功能 充分 饮 
复 的 基本 条 件 。 此 外 ,关节 内 粘连 引起 功能 障碍 , 因 载荷 
传导 改变 而 造成 的 创伤 性 关节 类 以 及 其 他 后 遗 症 发 生 的 
机 会 也 可 大 为 减少 。 手 法 复位 是 经 常 采用 的 方法 。 复 位 
前 需 对 其 移 位 方式 及 因素 进行 分 析 ,制定 整 复方 案 , 包 括 
明确 复位 步 踊 ， 确 定 如 何 利用 并 保护 骨折 原 有 的 稳定 因 
素 ， 确 定 如 何 消除 肌肉 的 不 利 因素 等 。 参 与 复位 的 人 在 
操作 中 需 默契 、 密 切 配合 。 报 氢 复位 则 是 以 钢 针 穿 过 皮 
肤 ,在 电视 透视 的 监视 下 对 骨折 援 氢 使 之 复位 。 可 用 于 关 
节 内 及 其 附近 的 骨折 。 对 肌肉 收缩 力 较 强大 ， 不 易 克服 
骨折 短 缩 移 位 者 ， 以 及 肢体 肿胀 严重 者 往往 需 利用 牵引 
复位 。 切 开 复位 并 非 手 法 复位 的 补充 手段 ， 而 有 其 明确 
的 指 征 ， 多 与 内 固定 结合 考虑 。 骨 出 分 离 时 复位 必须 准 
确 ,以 免 影响 骨 的 生长 。 
国定 其 目的 之 一 是 维持 已 整 复 的 位 置 。 二 是 保障 
骨折 愈合 过 程 的 正常 进行 。 骨 折 端 间 存 在 的 前 力 、 成 角 
或 旋转 应 力 都 会 影响 愈合 ， 应 尽量 消除 。 三 是 为 早期 的 
肌肉 关节 活动 创造 条 件 。 固 定 方法 可 概括 为 两 大 类 ， 外 
固定 及 内 固定 。 外 固定 包括 石膏 .小 夹板 、 
和 牵引 。 应 用 石膏 固定 治疗 骨折 已 有 200 余年 的 历史 ， 
迄今 仍 有 重要 的 实用 价值 。 其 优点 是 具有 良好 的 塑 形 性 
能 , 既 可 符合 被 固定 肢体 的 体形 ,又 可 利用 三 点 固定 原理 
控制 骨折 的 移 位 趋势 ， 固 定 不 易 变形 松散 。 但 缺点 是 难 
以 适应 肢体 在 创伤 后 的 迅速 变化 ， 如 伤 肢 有 进行 性 肿胀 
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后 容易 引起 压迫 和 血 运 障碍 ， 同 时 肿 消 后 石膏 固定 又 会 
失去 固定 效果 。 超 关节 的 石 青 固 定 更 会 限制 邻近 关节 的 
活动 。 石 谊 的 种 类 有 石 育 管 型 . 石 瘟 夹 板 、U 形 石膏 等 。 
为 减少 此 类 固定 的 不 利 因素 , 创 用 了 一 些 新 型 石 育 , 如 匀 
链 石 育 以 侧 方 匀 链 连接 上 、 下 两 段 石 音 管 型 的 方式 使 关 
节 得 以 早期 活动 。 膝 下 功能 石膏 为 萨 米 思 托 于 1967 年 
所 设计 ， 用 于 治疗 盈 腓 骨 骨 折 。 患 者 在 良好 塑 形 的 小 腿 
石膏 保护 下 负重 时 ,由 于 石膏 内 的 软组织 不 可 压缩 , 肌 内 
收缩 时 乃 向 石膏 内 展 产 生 压力 ， 其 反作用 力 可 维持 对 合 
后 骨折 端的 位 置 。 小 夹板 局 部 固定 是 利用 木板 、 塑 料 板 
或 纸板 等 不 同 材料 做 成 的 各 种 类 型 的 夹板 ， 用 布 带 绑扎 
于 骨折 局 部 以 固定 之 。 在 夹板 与 皮肤 之 间 放 置 不 同形 状 
的 纸 压 垫 作 为 力 点 ,形成 三 点 固定 的 杠杆 作用 。 其 主要 优 
点 为 多 不 包括 上 、 下 关节 ,使 上 下 关节 得 以 早期 活动 。 邻 
近 关节 部 位 的 骨折 则 需 超 关 节 固 定 。 小 夹板 固定 操作 简 
单 .便于 调整 ,但 对 肌肉 较 丰 厚 部 位 的 骨折 及 短 缩 趋势 明 
显 的 骨折 ,固定 作用 则 嫌 不 足 。 纸 压 垫 使 用 稍 不 经 心 , 即 
易 引 起 压 疙 ,乃至 肌肉 缺 血 挛缩 。 布 带 夹板 容易 松散 , 必 
须 严密 观察 ,经 常 调整 。 外 固定 架 为 稚 夫 曼 于 1938 年 开 
始 应 用 , 系 以 各 两 根 以 上 钢 针 分 别 贯穿 上 .下 骨折 豚 ， 外 
露 部 分 用 金属 或 碳纤维 支架 连 成 一 体 。 其 固定 效果 较 可 
靠 ， 尤 其 对 开放 骨折 ， 或 难以 应 用 内 固定 的 骨折 更 有 价 
值 。 但 应 注意 防止 沿 钢 针 引 入 感染 。 牵 引 术 则 是 利用 牵 
引力 和 反 奉 引力 作用 于 骨折 端 ,使 之 得 到 复位 和 维持 ,有 
滑动 牵引 及 固定 牵引 两 大 类 。 前 者 的 牵引 力 来 自 悬 重重 
量 ， 而 以 身体 体重 作为 反 牵 引力 。 后 者 则 是 利用 某 种 装 
置 ， 使 幸 引力 与 反 牵引 力 均 存在 于 串 肢 本 身 的 牵引 装置 
内 ,以 保持 患 肢 长 度 不 变 , 因 此 需 先行 整 复 ， 再 以 此 种 装 
置 维持 。 局 部 外 固定 架 基本 也 属 此 类 。 可 通过 贴 于 皮肤 
上 的 橡皮 膏 或 穿 入 骨 内 的 钢 针 牵 拉 ， 分 别称 为 皮 牵引 及 
骨 牵引 。 牵 引 的 主要 作用 为 克服 短 缩 ， 尤 其 针对 肌 张 力 
很 强 的 骨折 。 多 数 颈 椎 骨 折 脱 位 ,骨盆 骨 折 , 股 骨 转 子 间 
骨折 及 部 分 股骨 干 骨折 ,单纯 牵引 即 可 获得 满意 复位 ,而 
部 分 股骨 干 骨折 则 需 在 手法 或 奉 引 复位 后 ， 利 用 附加 固 
定 物 以 控制 骨折 侧 移 或 成 角 趋 势 。 牵 引 迫 使 病人 长 期 卧 
床 , 易 引 起 肺 类 .结石 . 福 疮 等 卧床 并 发 症 .使 用 金属 内 固 
定 器 材 治 疗 骨折 约 有 近 百 年 历史 ， 但 只 是 在 无 菌 技术 开 
展 以 后 , 20 世纪 初 才 逐 渐 为 人 所 接受 。 随 着 工业 的 迅速 
发 展 ,固定 器 械 及 器 材 的 日 益 优化 ,无 菌 技术 的 明显 改进 
和 手术 操作 的 不 断 提高 ， 内 固定 的 方法 治疗 骨折 已 成 为 
十 分 重要 的 手段。 目前 常用 的 内 固定 器 材 有 螺丝 钉 、 钢 
板 螺丝 钉 、 短 内 针 以 及 各 种 异形 钉 板 , 如 工 形 钢板 ， 消 动 
加 压 钉 等 。AO(Association for Osteosynthesis) 学 派 所 推 
行 的 骨折 内 固定 系统 在 理论 、 器 械 、 器 材 和 技术 操作 上 均 
有 创新 。 其 主要 内 容 是 以 骨折 片 之 间 的 加 压 作为 基础 以 
取得 牢固 的 固定 ,在 术 后 可 早期 使 用 患 肢 ,骨折 愈合 为 一 
期 依 合 。 但 这 样 也 有 局 部 骨 萎缩 及 骨折 愈合 的 塑 形 期 不 
易 完 成 而 在 取出 内 固定 物 后 有 再 骨折 的 危险 。 理 想 的 内 
固定 尽管 有 复位 准确 ,固定 牢靠 ， 便 于 早期 活动 等 优点 ， 


但 手术 本 身 终 究 是 较 大 的 创伤 ,骨折 部 位 的 肯 腊 剥离 ,得 
腑 扩大 等 操作 又 不 同 程度 地 破坏 了 血 运 , 影 响 骨折 愈合 。 
因此 仍 需 掌握 适应 症 。 在 如 下 情况 手术 内 固定 应 作为 首 
选 ，@ 有 利于 骨折 愈合 ， 如 股骨 颈 讲 内 骨折 ; @@ 有 利于 
简化 治疗 ， 如 多 发 骨折 ; @ 有 利于 合并 的 神经 血管 损伤 
的 修复 @ 有 利于 减少 后 遗 症 发 生 的 机 会 ， 如 关节 内 骨 
折 ; @@ 有 利于 不 适合 长 期 卧床 的 病人 早期 离 床 ; @ 对 严 
重 开放 骨折 , 需 行 软组织 修复 者 ,内 固定 或 外 固定 架 各 有 
利 蝗 ,但 均 强 于 单纯 外 固定 。 固 定 是 骨折 治疗 中 的 中 心 
环节 ,任何 一 种 方法 都 有 其 可 取 之 处 ， 也 必然 存在 缺点 。 
骨折 的 情况 十 分 复杂 ,因此 ,对 固定 方法 的 选择 只 能 有 一 
个 原则 , 即 用 其 长 , 弃 其 短 或 分 别 应 用 ,或 综合 应 用 ,或 分 
阶段 使 用 。 

功能 俱 炼 ”骨折 治疗 的 开始 即 功能 锯 炼 的 开端 。 上 
肢 功能 锻炼 的 主要 目标 是 充分 恢复 手 的 运用 。 下 肢 的 主 
要 功能 为 负重 及 行走 ， 要 求 各 关节 保持 充分 的 稳定 和 中 
够 的 运动 范围 。 功 能 锻炼 的 原则 一 是 主动 为 主 、 被 动 为 
辅 ,绝对 禁止 暴力 被 动 牵 拉 、 悬 吊 、 推 拿 等 加 重 局 部 创伤 
的 措施 。 二 是 区 别 有 利和 不 利 的 主动 活动 。 三 是 循序 源 
进 。 持 续 被 动 功能 练习 器 (CPM) 的 应 用 ， 为 更 早期 进行 
肢体 银 炼 提供 了 有 利 的 条 件 。 

开放 骨折 与 团 合 骨折 的 根本 区 草 就 在 于 覆盖 骨折 部 
位 的 皮肤 或 粘膜 破裂 ,骨折 与 外 界 相通 , 其 病理 变化 更 加 
复杂 ,治疗 更 为 困难 。 已 污染 伤口 的 存在 ,给 骨折 带 来 了 
感染 的 危险 ,因此 ,开放 骨折 的 治疗 必须 建立 在 如 何 防止 
感染 这 一 基础 上 。 治 疗 的 原则 是 ，@ 正 确 辩 认 皮 肤 损伤 
的 范围 及 程度 ! @@ 彻 底 清 创 ，@@ 采 取 有 效 的 措施 稳定 骨 
折 端 ! @ 采 取 有 效 的 方法 闭合 伤口 ， 消 灭 创面 或 迟延 闭 
合 ! @ 合 理 使 用 抗生素 。 

有 关 骨 折 研 究 的 进展 “对 骨折 愈合 的 研究 多 着 重 于 
探索 其 机 理 。 弗 罗斯 特 提出 骨折 修复 代表 一 种 对 损伤 的 
反应 ,属于 局 部 生物 变化 步调 加 速 现象 (RAP)。 因 此 ， 骨 
折 修复 应 视 为 局 部 组 织 氧 张力 改变 及 内 分 泌 或 神经 分 说 
功能 改变 引起 的 继 发 性 变化 。 关 于 骨折 后 组 织 环境 、 细 
胞 与 细胞 ,细胞 与 基质 之 间 的 相互 作用 的 研究 ,使 人 们 进 
一 步 认识 到 哪些 因素 可 以 使 骨折 处 出 现 各 种 组 织 类 型 ， 
以 及 它们 在 骨折 修复 中 所 起 的 作用 。 在 骨折 愈合 的 各 阶 
段 ,骨折 端 之 间 的 细胞 活动 可 分 泌 出 多 种 生长 因子 ,具有 
刺激 间 质 细胞 ， 使 之 分 化 为 成 软骨 细胞 及 成 骨 细 胞 的 作 
用 。 乌 里 斯 特等 并 已 分 离 出 一 种 骨 形 态 形成 蛋白 (BMP)， 
起 到 诱导 成 骨 的 作用 。 这 种 骨 诱 导 物质 已 能 制备 并 提供 
临床 使 用 。 

在 临床 上 ， 由 于 固定 是 骨折 治疗 三 大 原则 中 的 中 心 
环节 ， 因 此 ， 临 床 治疗 的 进展 也 着 重 固定 方法 的 创新 。 
1960 年 代 以 来 , 各 种 新 型 的 内 固定 器 材 和 外 固定 器 的 研 
制 ,使 治疗 效果 有 了 明显 的 提高 ,复位 、 固 定 和 功能 锻炼 
得 到 了 有 效 的 统一 但 新 型 器 材 也 同时 带 来 了 某 些 问题 ， 
例如 ， 加 压 固定 造成 的 骨 芋 缩 及 这 挡 效 应 等 有关 学 科 
已 着 手 研究 解决 这 些 问题 的 措施 。 《 王 亦 玖 ) 
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骨 质 疏松 症 《osteoporosis) ”各 种 原因 引起 的 
骨 代 谢 性 障碍 ,主要 表现 为 单位 体积 内 骨 量 降低 , 骨 基质 
有 机 成 分 及 钙 盐 沉着 均 减 少 ,但 基本 结构 保持 不 变 。 临 床 
表现 主要 为 骨 痛 和 上 骨折 ，X 射 线 表现 则 以 骨 皮 质变 薄 及 
骨 小 梁 减 少 为 特征 。 

骨 质 疏松 并 非 独 立 疾病 ,但 是 一 个 严重 的 社会 问题 ， 
在 老人 日 益 增加 的 社会 尤为 突出 。 可 分 为 两 大 类 ， 原 发 
性 者 又 分 两 种 ,一 种 与 年 龄 有 关 , 为 老年 性 骨 质 琉 松 ， 另 
一 种 为 妇女 绝经 后 的 骨 质 疏松 。 成 人 及 青少年 也 偶 有 发 
生 。 继 发 性 者 包括 废 用 性 营养 不 良性 骨 质 疏松 等 皮质 
酿 过 多 ， 甲 状 腺 功能 亢进 亦 可 继 发 骨 质 疏松 。 

肯 质 疏松 可 累及 全 身 骨骼 ,以 脊椎 骨 、 鹃 部 及 胶 部 骨 
骼 表现 最 为 明显 。 发 病 率 与 性 别 、 年 龄 种 族 、 饮 食 习 惯 、 
运动 等 因素 有 关 , 女 性 的 发 病 率 远 高 于 男性 ,两 者 比率 自 
2:1~6:1。 白 色 人 种 妇女 发 病 率 高 于 黑色 人 种 妇女 ,在 
中 国 发 病 率 亦 较 高 。 骨 质 疏 松 是 否 算 作 一 种 疾病 ， 自 来 
存在 不 同意 见 。 一 种 意见 认为 它 是 衰老 状态 ， 但 并 非 每 
一 个 人 到 了 一 定年 龄 必然 发 生 ， 它 与 每 个 人 青年 时 代 骨 
量 峰 值 有 关 。 只 当 骨 质 琉 松 伴 有 明显 腰 背 痛 或 伴 发 骨折 
时 ， 才 视 为 一 种 疾病 。 

病因 ”一般 认为 与 内 分 泌 素 乱 、 钙 吸收 不 良和 废 用 
有 关 。 一 些 加 速 骨 再 塑 建 和 减少 骨 形 成 的 复杂 因素 ， 都 
能 影响 骨 代谢 而 引起 骨 质 琉 松 。 

女性 绝经 后 明显 加 快 骨 质 丢失 ， 绝 经 前 若 作 双 侧 卵 
巢 切 除 者 亦 常 出 现 骨 质 玻 松 。 在 上 述 两 种 情况 下 ， 肉 激 
素 替 代 疗 法 可 以 预防 骨 质 丢失 。 肉 激素 能 改变 骨 组 织 对 
甲状 旁 腺 激素 (PTH) 的 反应 敏感 性 。 峻 激素 能 刺激 成 骨 
细胞 产生 骨 基质 。 若 峻 激素 不 足 则 成 骨 细胞 活性 降低 , 骨 
形成 减少 。 峻 激素 还 可 抑制 骨 吸 收 ， 降 低 骨 转换 率 ， 与 
PTH 的 作用 相持 抗 。 

老年 人 在 性 腺 激素 下 降 的 同时 ， 肾 上 腺 皮质 活动 的 
下 降 相对 较 少 ,结果 抗 合成 类 固 醇 增 多 , 骨 形成 进一步 延 
迟 。 雄 当 燃 二 酮 产 自 崩 上 腺 ， 可 转换 为 肉 酮 。65 岁 以 下 
女性 有 骨 质 疏松 者 ， 其 雄 省 燃 二 酮 水 平 与 同年 龄 对 照 组 
相 比 明显 较 低 。 有 人 认为 降 钙 素 的 缺乏 也 是 骨 质 琉 松 的 
病因 ， 用 放射 免疫 法 测定 绝经 后 骨 质 玻 松 妇女 的 降 钙 素 
水 平 变化 较 大 ， 其 确切 关系 有 待 进一步 证 实 。 

理论 上 有 三 种 情况 可 以 造成 慢性 负 钙 平衡 ，@ 钙 摄 
入 减少 ，@@ 征 明 收 不 足 ，@ 钙 排泄 增加 。 这 三 种 因素 之 
间 正 常情 况 下 由 一 种 内 在 因素 维持 一 定 平衡 。 老 年 人 钙 
摄 入 量 大 大 减少 ， 其 净 钙 吸收 率 (即食 物 钙 与 美 钙 之 差 ) 
也 明显 减少 。 饮 食 钙 为 3mg/kg 体重 时 , 净 钙 吸收 为 零 ; 
车 饮食 钙 量 低 于 此 值 , 则 净 钙 吸收 为 负 值 。 肠 钙 吸 收 与 维 
生 素 D 及 其 在 肝 、 肾 的 代谢 产物 有 关 。 在 老年 人 从 食物 
中 摄取 的 或 内 源 性 合成 的 活性 维生素 卫 均 减少 ， 同 时 因 
为 肝 、 肾 功能 减退 ,维生素 卫 代 谢 障碍 ， 最 后 导致 维生素 
C 缺乏 ， 并 必然 影响 钙 的 豚 收 。 

长 期 蛋白 质 摄 和 不足 ,可 造成 血浆 蛋白 降低 , 骨 基 质 
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合成 不 足 , 新 骨 形成 落后 , 若 同时 有 钙 缺 乏 ， 骨 质 琉 松 即 
会 很 快 出 现 。 维 生 素 C 缺乏 也 可 使 骨 基质 形成 减少 。 酸 
中 毒 时 , 钙 的 排泄 增加 。 肉 食 过 多 ， 酸 性 灰分 含量 增加 ， 
尿 钙 也 增加 。 高 磷 饮 食 可 使 甲状 旁 腺 激素 升 高 ， 增 加 骨 
量 丢失 。 另 外 ,吸烟 过 多 , 柄 酒 亦 可 使 骨 质 丢 失 加 快 。 

骨 量 与 运动 关系 密切 。 运 动员 经 过 长 期 锻炼 后 骨骼 
变 粗 ,密度 加 大 。 骨 折 后 局 部 固定 .肌肉 瘫 可 、 航 天 飞行 
时 的 失重 状态 均 可 使 骨骼 变 细 , 密 度 降低 。 骨 的 运动 状态 
变化 必然 引起 内 部 结构 变化 ,随后 有 相应 的 外 形 改变 。 机 
械 性 应 力 对 成 骨 细胞 活性 是 重要 的 刺激 。 废 用 时 ， 成 骨 
细胞 活性 减弱 ,而 破 骨 细 胞 活性 相对 增强 , 遂 发 生 骨 质 琉 
松 。 卧 床 较 久 的 病人 , 尿 钙 和 美 钙 均 明 显 增加 ,产生 负 和合 
平衡 。 

综 上 所 述 , 可 以 认为 性 腺 激素 不 足 ,营养 缺乏 ， 包 括 
钙 吸 收 不 良 及 低 蛋 白质 饮食 和 制 动 是 产生 骨 质 朴 松 的 因 
素 。 可 能 是 其 中 某 一 因素 起 主导 作用 ， 也 可 能 是 多 种 因 
素 综合 而 起 作用 。 

病理 生理 ” 骨 由 有 机 基质 及 矿物 盐 组 成 ， 骨 的 基本 
单位 为 骨 单位 。 人 的 一 生 中 , 骨 一 直 进行 再 建 , 先 由 破 骨 
细胞 将 骨骸 收 , 然 后 再 由 成 骨 细 胞 形成 新 骨 , 填 充 这 些 吸 
收 间 阶 。 骨 单位 约 存活 4 个 月 ， 以 后 衰退 ， 被 新 的 骨 单 
位 着 代 。 骨 的 吸收 和 形成 在 时 间 、 空 间 和 程度 上 密切 相 
关 。 骨 的 再 建 受 机 械 应 力 、 激 素 和 局 部 调节 因子 所 影响 
( 见 骨 )。 

骨骼 主要 有 两 部 分 组 成 ， 一 是 成 为 骨骼 坚强 外 这 的 
皮质 骨 ， 一 是 骨骼 内 腔 的 松 质 骨 ， 也 称 为 丹 质 骨 或 小 梁 
骨 , 这 两 种 骨 组 成 比例 随 部 位 而 异 , 如 股骨 近 端 主要 为 皮 
质 骨 ， 而 椎 体 主要 为 松 质 骨 。 

皮质 骨 与 松 质 骨 发 生 骨 质 琉 松 时 。 其 表现 及 进展 有 
所 不 同 。 人 在 35 岁 左右 ,皮质 骨 骨 量 达 最 高 峰 ， 松 质 骨 
达 高 桥 则 略 早 ,以 后 骨 量 逐 渐 下 降 。 骨 丢失 率 随 年 龄 增长 
而 增加 ， 女 性 在 50 岁 以 后 丢失 最 多 ， 男 性 则 在 70 岁 以 
后 ,皮质 厚度 在 男性 减少 较 慢 , 每 10 岁 减少 2.5%， 在 女 
性 为 10%。50 岁 以 后 ,每 年 骨 丢 失 率 平均 为 0.5% 。 皮 质 
骨 骨 量 丢失 旦 持续 性 ， 骨 小 梁 骨 量 的 丢失 在 绝经 后 早期 
较 快 ,以 后 减 慢 。 随 年 龄 增长 , 骨 细 胞 逐渐 减少 ， 空 骨 陷 
窝 数 逐渐 增加 。70 岁 以 后 ,哈弗 斯 氏 系 统 内 有 45% 空 骨 
陷 窝 ， 而 在 哈弗 斯 氏 系 统 外 有 75 多， 其 周围 的 骨 小 管 变 
短 ,数目 戚 少 ,也 有 的 骨 陷 窝 扩 大 , 骨 细 胞 呈 核 园 缩 。 

正常 骨 量 的 维持 有 吉 于 骨 形 成 与 骨 级 收 的 平衡 。 骨 
质 琉 松 时 ,这 种 平衡 受到 破坏 ， 表 现 为 骨 形 成 低下 和 /或 
骨 吸 收 增加 。 多 数 认 为 骨骸 收 占 主要 地 位 。 

临床 表现 骨 质 疏松 发 病 缓慢 ,一 般 临 床 表现 轻微 ， 
或 仅 有 腰 背 部 酸痛 ， 很 少 有 神经 根 压迫 或 刺激 症状 。 若 
腰 背 痛 突然 加 剧 , 则 多 预示 发 生 骨 折 。 

骨折 最 常见 于 砂 骨 下 端 , 艇 部 及 背 柱 。 常 在 无 意 中 发 
生 ,如 弯 腰 、 抬 举重 物 或 下 台阶 时 。 损 伤 常 很 轻微 ,或 甚至 
不 能 觉察 。 骨 折 后 疼痛 多 在 数 月 内 缓解 ， 但 亦 可 持续 较 
长 ,或 不 出 现 症状 。 多 次 发 作 后 ,病人 的 身长 和 体重 均 降 
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低 ,可 出 现 驼 背 或 瑚 柱 侧 弯 畸 形 。 少 数 病人 因 严重 驼背 ， 
肋 下 缘 与 验 贱 靠近 ,胸部 也 出 现 畸 形 ， 可 表现 呼吸 障碍 。 

梯 骨 下 端 骨折 ,在 45 岁 时 ,男女 发 病 率 为 1:1 .妇女 
绝经 后 , 模 骨 下 端 明 折 发 生 率 迅速 上 升 。 60 岁 时 ,可 比 男 
性 高 10 倍 。 此 种 骨折 反映 骨 小 梁 骨 量 丢失 。 

60 岁 以 后 女性 髋 部 骨折 的 发 生 率 每 5 年 增加 一 倍 。 
股骨 颈 骨 折 反 映 皮 质 骨 丢 尖 。 股 骨 转 子 间 骨折 与 股骨 绒 
骨折 相反 ,多 显示 小 梁 骨 骨 质 琉 松 。 老 年 人 活动 少 , 髋 部 
受 应 力 小 ,但 在 轻微 外 伤 后 即 容易 出 现 骨折 , 故 艇 部 骨折 
可 视 为 老年 人 骨 质 琉 松 的 指标 。 刹 部 骨折 病人 不 能 下 地 
行走 ,卧床 时 间 较 长 ,党 出现 胸部 合并 症 ， 一 年 内 死亡 率 
可 达 20%。 

冰 椎 压缩 性 骨折 以 下 部 胸椎 及 腰椎 最 为 多 见 ， 多 在 
着 柱 曲 度 改 变 处 。 肴 椎 压 缩 性 骨折 可 为 单 发 ， 但 常 为 多 
发 ,甚至 10 个 以 上 椎 骨 同 时 发 生 骨折 。 浓 椎 骨 压 缩 骨折 
与 体 部 及 械 骨 下 端 骨折 还 可 同时 存在 。 

检查 与 测定 可 分 实验 室 检查 、X 射 线 检查 和 骨 密 
度 测定 等 。 

@ 实验 室 检查 ,血清 钙 、 磷 和 碱 性 磷酸 酶 一 般 均 在 
正常 范围 ,但 由 于 骨骸 收 增加 ， 血 清 钙 及 尿 钙 亦 可 稍 增 
加 , 血 磷 可 升 高 。 若 血清 钙 和 尿 钙 均 降低 ,而 尿 痉 腑 氮 酸 
增加 。 瓷 脑 氨 酸 为 骨 胶 原 主要 成 分 , 尿 羟 且 氨 酸 增多 , 表 
明 骨 形成 障碍 。 

@@ X 射线 检查 , 骨 量 减少 到 30% 以 上 ,X 射线 检查 
才能 显示 , 故 早期 肯 质 矿 松 难于 用 XX 射线 检查 发 现 ;又 因 
为 投 照 条 件 等 的 影响 ,误差 较 多 ,常规 X 射 线 照片 可 显示 
管状 骨 皮 质变 薄 , 捕 腔 变 宽 , 骨 小 梁 数 目 减少 ， 其 间隙 也 
增 宽 , 骨 密 度 明显 减低 。 消 椎 骨 的 横行 骨 小 梁 常 减少 、 变 
细 或 消失 ， 而 纵 行 骨 小 梁 变 为 明显 ， 椎 体 可 因 压缩 骨折 
而 妊 模 形 , 或 因 椎 间 盘 膨胀 而 旦 双 思 形 ,测量 第 二 掌骨 干 
中 点 处 的 骨干 横 径 (D) 和 同一 平面 的 丹 腔 横 径 (9) 后 可 
算出 各 种 指数 ， 其 中 掌骨 皮质 厚度 (D-d) 及 掌骨 指数 
〈D-d/D) 较 有 实用 价值 。 在 缺少 精密 设备 时 ,可 借 此 粗略 
估计 骨 质 琉 松 的 程度 。 

@ 骨 密 度 测定 ,最 简单 的 方法 是 测定 椎 骨 相 对 密度 
(RVD), 即 椎 体 与 椎间盘 密度 的 比较 ， 正 常 应 为 1, 即 椎 
体 密度 高 于 椎 同 盘 ; 若 RVD 为 零 , 说 明 两 者 密度 相同 , 肯 
定 有 骨 质 琉 松 ; 若 RVD 为 负数 ， 则 说 明 椎 体 密度 比 椎 间 
盘 还 小 ， 显 示 有 严重 骨 质 疏松 。 多 伊 尔 氏 密 度 测定 法 是 
用 一 铝 制 标准 体 与 前 懈 同 时 置 于 水 槽 中 照相 ， 在 射线 
照片 上 选 尺骨 不 同 部 位 与 标准 体 进行 对 照 ， 从 而 计算 各 
点 矿物 质 含 量 。 每 Imm 厚 的 铝 片 相当 于 130mg 骨 矿 物 
质 /cm*。 光 子 吸收 测量 是 目前 应 用 较 广泛 的 方法 ， 利 用 
单 光子 吸收 仪 (SPA) 如 2 AM 或 I 的 衰 碱 在 枢 骨 中 、 
下 部 测定 被 吸收 的 光子 能 量 ， 此 法 可 直接 测定 骨 量 丢失 
的 微小 变化 ， 但 所 测定 的 梯 骨 中 下 部 密度 是 否 能 反映 中 
轴 骨 骨 质 丢失 情况 ， 尚 存在 不 同 看 法 。 新 的 方法 有 用 双 
光子 吸收 测量 (DPA)、 中 子 激活 分 析 (NAA)、 定 量 计算 
机 断层 扫 撕 (QCT) 及 双 能 XX 射线 吸收 仪 (DEXA) 等 。 


诊断 ”绝经 后 ， 骨 质 琉 松 的 诊断 并 不 困难 。 各 项 生 
物化 学 指标 检查 的 目的 在 于 排除 其 他 代谢 性 骨 病 。 如 继 
发 性 甲状 旁 腺 功能 亢进 、 软 骨 病 或 向 偿 病 等 。 骨 质 琉 松 
病人 由 于 钙 摄 入 吸收 不 足 ,维生素 了 或 其 活性 代谢 产物 
生成 不 足 ， 伴 发 软骨 病 者 并 不 少见 。 对 青 椎 压缩 骨折 特 
别 是 单 发 者 ， 应 与 转移 瘤 或 多 发 性 骨 黎 瘤 相 鉴 别 。 

库 兴 氏 综 合 征 ,长 期 使 用 峭 上 腺 皮质 激素 、 消 化 吸收 
不 良 ,甲状 旁 腺 功能 亢进 、 肝 疾病 和 酒精 中 毒 等 都 可 以 引 
起 继 发 性 骨 质 疏松 。 应 根据 病史 、 生 化 检查 及 和 射线 检 
查 等 仔细 进行 鉴别 ,对 诊断 有 困难 者 ,有 时 需 进行 活体 组 
织 检查 或 骨 计量 学 检查 。 

人 防治 ”防治 的 重点 在 于 预防 骨折 的 发 生 。 青 壮年 时 
期 的 骨 量 非常 重要 ， 若 原来 骨 量 储备 较 多 ， 到 了 老年 即 
使 丢失 一 部 分 ,其 遗留 的 骨 量 仍 足以 维持 骨 代 谢 的 需要 。 
为 防止 骨 质 琉 松 或 减缓 其 发 展 ， 在 青 壮年 时 期 即 要 注意 
运动 和 营养 ,到 了 老年 更 要 强调 补充 钙 和 性 激素 。 

绝经 后 妇女 每 日 需 钙 量 约 为 1 000~1 500 mg, 远 远 
高 于 日 常 摄 入 量 。 高 钙 饮 食 能 抑制 与 年 龄 有 关 的 骨 质 疏 
松 ， 并 能 降低 骨折 的 发 生 率 。 钙 的 吸收 需要 有 一 正常 水 
平 的 维生素 D, 对 接受 阳光 不 充足 者 ,每 日 宜 服用 维生素 
了 D600~800 国际 单位 。 人 体 对 维生素 D 的 需要 量 随 年 龄 
而 增加 ,其 中 毒剂 量 亦 因 人 而 异 , 若 需 投 用 较 大 剂量 ， 则 
必须 在 医师 监控 下 执行 。 

峻 激素 蔡 代 疗法 对 防治 骨 质 琉 松 效果 明显 。 峻 激素 
虽然 不 能 增加 骨 量 ,但 可 减少 骨 吸 收 , 降低 血清 钙 、 磷 水 
平 ,也 使 尿 钙 和 尿 羟 及 氨 酸 排 滁 减 少 。 肉 激素 还 可 使 甲状 
旁 腺 激素 水 平 升 高 ,促进 肠 钙 吸收 。 肉 激素 用 量 要 适当 ， 
乙烯 肉 酚 每 日 用 量 0.5~lmg, 每 月 服药 25 天 ， 停 药 5 
天 ， 亦 可 用 乙 块 崔 二 醇 或 结合 马 办 激 素 。 肉 激素 应 用 效 
果 与 给 药 时 间 有 密切 关系 ,一 旦 停经 即 宜 及 早 给 与 .老年 
人 有 动脉 硬化 者 用 药 应 慎重 ， 用 药 期 间 还 要 注意 不 要 引 
起 肝脏 损害 。 应 用 峻 激素 不 致 增加 乳腺 癌 的 发 生 率 ， 但 
应 注意 子 官 内 膜 增殖 及 功能 性 出 血 ， 也 有 可 能 诱发 子宫 
内 膜 痪 或 官 颈 癌 。 

氟 化 钠 可 刺激 成 骨 细胞 ;促进 新 骨 形成 ,使 骨 小 梁 宽 
度 增 加 ,但 新 形成 的 类 骨 质 矿 化 差 。 氟 化 钠 还 可 引起 继 发 
性 甲状 旁 腺 功能 亢进 ,使 骨 吸收 增加 , 故 必须 同时 给 予 钙 
剂 及 维生素 D。 

降 钙 素 可 同时 用 于 骨 质 琉 松 的 预防 和 治疗 ， 其 主要 
作用 在 于 抑制 破 骨 细胞 活性 ,减少 破 骨 细 胞 数目 ,从 而 减 
少 骨 吸收 ， 另 一 种 机 制 是 作用 于 肾 小 管 ， 加 强 le 酶 活 
性 ,使 25 羟 维生素 D, 转 换 为 1,25- 二 兹 维生素 D; 有 所 增 
加 ,有 利于 肠 钙 的 摄 入 。 其 他 还 可 应 用 二 腾 酸 盐 ,甲状 旁 
腺 素 1-34 片段 者 ,但 效果 不 确定 。 除 外 尚 需 补给 充足 的 
钙 蛋 白质 和 维生素 C 以 及 进行 适当 锻炼。 

《部 沁 线 ) 
guzhongliu 
骨 肿 瘤 (bone tumors) ”发 生 于 骨 组 织 ( 骨 、 软 
骨 和 骨膜) 或 其 附属 组 织 ( 骨 攻 脂肪 、 脉 管 和 神经 ) 的 种 
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瘤 。 可 按 性 质 分 为 良性 ( 瘤 细胞 分 化 好 ,多 局 部 发 展 ， 不 
发 生 转 移 ) 和 恶性 ( 瘤 细胞 分 化 不 好 ,浸润 生长 , 易 发 生 转 
移 或 术 后 复发 ) 两 类 。 也 有 少数 介 于 良性 与 恶性 之 间 , 属 
中 间 型 起 源 于 骨骼 系统 的 称 原 发 性 骨 肿 瘤 从 其 他 器 官 
或 组 织 的 肿瘤 从 血循环 转移 至 骨骼 (多 见 ) 的 或 从 邻近 组 
织 侵 袭 骨骼 (少见 ) 的 均 称 继 发 性 骨 肿 瘤 。 骨 肿瘤 的 病因 
尚 不 清楚 ， 但 某 些 致癌 物质 或 长 期 放射 线 照射 可 诱发 骨 
肉瘤 ;畸形 性 骨 炎 可 发 展 为 恶性 骨 肿 瘤 ; 而 多 发 性 骨 软 骨 
瘤 病 具有 址 传 特点 。 骨 内 有 些 病变 虽 不 属 真性 肿瘤 ， 但 
它 对 骨骼 的 损害 与 肿瘤 相似 ,统称 瘤 样 病变 ,也 归 和 信 骨 肿 
瘤 范 围 内 。 

骨 了 肿瘤 的 发 生 率 占 所 有 肿瘤 的 2 一 3 多 。 据 中 国 大 宗 
病例 统计 ， 良 性 骨 肿 瘤 较 恶性 稍 多 ， 原 发 性 良性 骨 肿 瘤 
中 以 骨 软 骨 净 ( 约 占 总 数 1/3)、 骨 巨细 胞 瘤 ( 约 占 20%) 及 
软骨 瘤 为 常见 ; 原 发 性 恶性 骨 肿瘤 以 骨肉 瘤 ( 约 占 35 免 )、 
软骨 肉 闯 (15% ) 及 纤维 肉瘤 为 常见 ， 骨 链 源 肿瘤 仅 占 - 
10 一 15 旬 。 欧 美文 献 统计 骨 简 源 肿瘤 占 40% 以 上 , 骨 巨 
细胞 瘤 却 较 少见 。 在 某 些 肿瘤 中 ， 白 人 和 黑人 的 发 生 率 
也 有 明显 的 差别 ， 这 说 明 骨 肿瘤 的 发 生 与 种 族 和 生活 环 
境 有 关 。 虽 然 任何 年 龄 任何 骨骼 均 可 能 发 生 骨 肿瘤 ,但 
原 发 性 骨 肿瘤 多 发 生 于 10 一 30 岁 骨骼 发 育 或 生长 旺盛 
时 期 ,而 转移 的 多 见于 40~50 岁 以 上 。 就 肿瘤 发 生 部 位 
来 说 , 原 发 性 肿瘤 好 发 于 四 肢 长 管 骨 ,下 肢 比 上 肢 多 ， 发 
生 于 膝 关 节 区 骨骼 的 肿 净 占 总 数 的 一 半 以 上 ， 而 转移 性 
肿瘤 多 见于 脊 柱 骨 盆 \ 助 骨 及 四 肢 近 端的 骨骼 ， 其 原因 
是 这 些 部 位 血液 循环 丰富 , 血 流 缓慢 ,性 别 在 发 生 率 方面 
无 大 差别 。 

临床 表现 和 诊断 ” 骨 肿 瘤 常见 的 症状 是 局 部 疼痛 、 
肿块 、 邻 近 关节 活动 障碍 ,如 肿瘤 压迫 血管 ,神经 或 脊 笨 ， 
则 引起 血循环 障碍 ,神经 痛 甚至 竣 痰 .肿瘤 破坏 骨骼 而 产 
生 的 骨折 称病 理性 骨折 、 恶 性 肿瘤 ,如 骨肉 瘤 ， 尤 因 氏 内 
瘤 或 骨 备 瘤 的 中 后 期 ,可 出 现 发 热 . 消 瘦 、 贫 血 、 甚 至 恶 病 
质 。 少 数 恶性 肿瘤 如 多 发 性 骨髓 净 ， 可 依据 血液 化 验 得 
到 诊断 。 骨 骼 对 种 净 的 反应 呈 溶 骨 ( 破 坏 ) 和 /或 成 骨 ( 增 
生 )。 从 X 射 线 照片 上 可 了 解 肿瘤 的 性 质 、 部 位 及 病变 范 
围 ,有 时 尚 需 使 用 血管 造影 .电子 计 算 机 XX 射线 断层 成 像 
(CT) .放射 性 核 素 或 磁 共振 成 像 等 技术 进一步 确定 肿瘤 
的 位 置 及 其 与 邻近 组 织 的 关系 。 这 些 检查 各 具 特 点 ， 只 
能 有 目的 地 选用 。 骨 肿瘤 尚 需 与 骨 租 炎 、 骨 结核 , 骨 发 育 
障碍 及 代谢 素 乱 等 引起 的 病变 相 鉴别 。 确 定 诊断 的 重要 
依据 是 肿瘤 组 织 切 片 检查 ,有 时 需要 作 特 殊 染 色 、 组 织 化 
学 、 电 子 显微镜 及 免疫 学 检查 等 协助 诊断 。 

治疗 ” 骨 肿 瘤 的 治疗 应 根据 肿瘤 性 质 、 部 位 、 大 小 和 
病人 的 情况 而 定 。 手 术 是 目前 治疗 原 发 性 骨 肿瘤 的 主要 
手段 ,包括 刮 除 木 (骨骼 开 窗 后 刮 除 肿 瘤 ， 适 用 于 良性 肿 
瘤 )、 切 除 木 (将 名 瘤 突起 部 分 或 从 周围 切除 ,适用 于 良性 
或 中 间 型 肿瘤 )、 截 除 术 ( 将 含有 肿瘤 的 骨骼 整 块 或 一 段 
切除 ) 及 截肢 术 ( 将 含有 肿瘤 的 肢体 截 除 ， 适 用 于 恶性 肿 
瘤 )。 对 切 瘤 后 造成 的 骨 缺 损 ， 可 用 植 骨 ( 自 体 或 异体 骨 
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填充 或 骨 关 节 置换 (包括 自体 或 异体 的 骨 、 关 节 、 塑 料 或 
金属 的 人 工 关节 ) 等 方法 修复 骨 的 结构 。 此 外 ,配合 手术 
采用 化 疗 .放疗 及 免疫 治疗 ,能 提高 治愈 率 和 生存 率 。 某 
些 肿瘤 由 于 部 位 关系 难以 施行 手术 (例如 冰 柱 、 颅 赛 和 多 
发 性 肿瘤 ), 可 单独 使 用 化 疗 或 放疗 ,以 抑制 肿瘤 生长 , 减 
轻 病 人 痛苦 ,延长 其 生命 。 少 数 良性 肿瘤 ,如 血管 瘤 、 嗜 
酸性 肉芽 肿 有 自 愈 的 可 能 。 

良性 骨 肿瘤 施行 手术 后 很 少 复发 ,预后 好 ,恶性 骨 肿 
瘤 ,其 恶性 程度 越 高 , 越 容易 发 生 肺 转移 ， 术 后 复发 率 越 
高 ,预后 越 坏 ,所 以 应 强调 早期 彻底 地 切除 肿瘤 。 目 前 对 
骨 肿 瘤 尚 无 有 效 的 预防 方法 。 

骨 肿 瘤 的 类 型 ” 原 发 骨 肿 瘤 按 组 织 起 源 可 分 为 两 大 
类 ( 见 表 )。 下 面 简 述 几 种 常见 及 为 害 较 大 的 肿瘤 。 


骨 肿 瘤 的 类 型 
骨 组 织 肿瘤 骨 附属 组 织 肿瘤 
骨 源 性 骨 链 源 性 
肯 瘤 (良性 ) 尤 因 氏 肉 瘤 (恶性 ) 
骨 样 骨 瘤 (良性 ) 网 状 细胞 肉瘤 。 《恶性 ) 
成 骨 细 胞 净 (良性 ) 骨髓 净 (恶性 ) 
骨肉 净 (恶性 ) 脂肪 源 性 
软骨 源 性 脂肪 瘤 (良性 ) 
骨 软骨 瘤 (良性 ) 脂肪 内 瘤 (恶性 ) 
软骨 瘤 (良性 ) 脉 管 源 性 
成 软骨 细胞 瘤 (良性 ) 血管 瘤 (良性 ) 
软骨 粘液 样 纤维 瘤 | (良性 ) 。 ”血管 内 皮 净 。 “〔 中 间 型 ) 
软骨 肉瘤 (恶性 ) 血管 外 皮 瘤 。 (中间 型 ) 
纤维 原 性 血管 肉瘤 (恶性 ) 
骨 化 性 纤维 瘤 (良性 ) 神经 源 性 
硬 纤维 瘤 (良性 ) 神经 精准 《良性 或 恶性 ) 
纤维 肉瘤 (恶性 ) 神经 纤维 痛 ( 良 性 或 恶性 ) 
来 源 不 明 肖 索 源 性 
肖 索 瘤 (恶性 ) 
骨 巨 细胞 瘤 中 间 型 其 他 
良性 或 。 。 组织 细胞 瘤 ( 良 性 或 恶性 ) 
恶性 ) 。 问 叶 性 细胞 肉瘤 《恶性 ) 


骨 的 肿瘤 样 病 变 ,例如 孤立 性 骨 囊 肿 、 动 脉 瘤 样 骨 
肿 、 哮 酸性 肉芽 肿 及 纤维 异样 增殖 症 等 均 属 良性 。 

骨 软 骨 痛 亦 称 外 生 骨 疣 ， 由 正常 形态 的 骨 和 软骨 
构成 ， 瘤 从 骨 册 区 骨 皮质 向 外 生长 ， 好 发 于 儿童 和 青 少 
年 。 长 管状 骨 比 扁 骨 、 短 骨 或 脊柱 骨 多 见 。 有 一 种 类 型 发 
生 于 外 耳 道 。 在 不 同人 种 中 发 生 率 不 同 ， 人 类 学 家 对 此 
很 感 兴趣 。 肿 瘤 随 年 龄 增 大 ,至 成 年 肿瘤 自行 停止 生长 
车 成 年 后 肿瘤 迅速 增 大 ， 则 有 恶变 为 软骨 肉瘤 的 可 能 
《1 一 5 多 )。 临 床 检查 可 摸 到 无 痛 性 肿块 ， 肿 瘤 增 大 后 会 
压迫 肌 腿 、 血 管 .神经 ,产生 相应 的 症状 。X 射线 照片 上 可 
见 肿瘤 和 软骨 区 域内 的 钙化 影 。 瘤 体 小 ， 不 妨碍 功能 不 
必 治 疗 ， 瘤 体 较 大 时 可 作 切 除 。 软 骨 瘤 病 又 称 遗 传 性 多 
发 性 外 生 骨 死 或 干 船 续 连 症 ， 是 一 种 儿童 期 常见 的 骨 发 
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育 障碍 性 疾病 ,表现 为 多 骨 多 处 肿块 ,病理 变化 和 症状 与 
骨 软 骨 瘤 相同 ,严重 时 阻碍 骨 的 生长 , 致 侏儒 症 ， 恶变 率 
5~15%. 

崩 巨 细胞 瘤 ”来 源 于 骨 般 间 质 细 胞 ， 以 单 核 瘤 细胞 
和 多 核 巨 细胞 为 主要 成 分 。 具 有 溶 骨 ( 破 骨 ) 的 特点 ， 又 
称 破 骨 细胞 瘤 。 病 理 上 按 瘤 细胞 的 分 化 程度 分 为 良性 .中 
间 型 ( 占 多 数 ) 和 恶性 ( 占 5 一 10 锡 ) 三 级 。 但 病理 分 级 与 临 
床 经 过 未 必 一 致 ,所 以 应 提倡 从 临床 ,放射 学 和 病理 学 三 
方面 结合 考虑 确定 其 性 质 。 该 瘤 多 发 生 在 20~40 岁 。 位 
于 长 骨 的 骨 端 。 早期 症状 是 局 部 疼痛 ,继而 出 现 肿块 、 压 
痛 、 局 部 皮 温 升 高 ， 约 1/3 病例 发 生病 理 骨 折 。X 射线 昭 
片 显 示 溶 骨 性 瘤 区 ,肿瘤 向 外 膨胀 ,构成 骨 壳 或 分 隔 犹如 
皂 泡 。 需 要 与 成 软骨 细胞 瘤 ,动脉 瘤 样 骨 囊 肿 及 纤维 异样 
增殖 症 等 鉴别 。 因 为 该 肿瘤 有 侵袭 性 ， 治 疗 以 切除 为 原 
则 ， 若 采用 单纯 天 除 ， 复 发 率 超过 50% 。 有 人 采用 药物 
(如 酒精 、 握 化 锌 等 )、 低 温 ( 液 氮 〉 或 高 温 ( 骨 水 泥 填充 后 
产生 的 聚合 热处理 刊 除 后 的 残 腔 ， 以 杀 死 残留 的 瘤 细 
胞 ， 降 低 复发 率 。 对 恶性 者 采用 截 除 或 截肢 术 。 该 瘤 对 
放疗 和 化 疗 均 不 敏感 。 已 知 照射 能 使 该 瘤 变 为 骨 内 瘤 。 

软骨 瘤 ”由 透明 软骨 构成 。 可 分 四 个 类 型 ，@ 单 发 
性 内 生 软 骨 瘤 ， @@ 多 发 性 内 生 软 骨 瘤 ，@ 外 周 性 软骨 
瘤 ， @ 多 发 性 软骨 瘤 病 。 后 者 属 软 骨 发 育 异常 ， 常 引起 
四 肢 畸 形 。 前 两 者 多 发 生 于 青 壮年 的 指 、. 趾 骨 。 症 状 不 明 
显 或 轻微 肿 冯 ， 偶 发 生病 理性 骨折 。X 射线 照片 显示 骨 
复 内 破坏 ,皮质 变 薄 、 脱 胀 , 瘤 区 内 有 钙化 阴影 , 刊 除 或 植 
骨 疗 效 良好 。 发 生 于 长 管 骨 的 软骨 瘤 , 术 后 容易 复发 和 恶 
变 ,应 采用 截 除 或 切除 术 。 外 周 性 软骨 瘤 发 生 于 骨膜 下 ， 
附近 骨 皮 质 呈 局 限 性 四 陷 ， 治 疗 方法 相同 。 

骨肉 瘤 ”由 肉瘤 性 成 骨 细 胞 、 骨 样 组 织 及 新 生 骨 构 
成 ,又 称 成 骨 内 瘤 。 发 病 率 占 原 发 性 恶性 骨 肿瘤 的 1/3 以 
上 。 好 发 于 30 岁 以 下 ( 继 发 于 畸形 性 骨 炎 或 照射 后 的 ， 
往往 发 生 于 50 岁 以 后 )。 股 骨 下 端 和 肥 骨 上 端的 干 出 区 
为 好 发 部 位 ， 发 生 于 此 处 者 占 总 数 的 70~80%%， 早期 症 
状 为 局 部 疼痛 ,继而 出 现 肿胀 或 肿 物 , 皮 肤 发 亮 ， 血 管 扩 
张 ,病程 中 、 后 其 发热 ,消瘦 ,贫血 , 若 出 现 咳 嗽 , 咳 血 ， 则 
可 能 有 肺 转移 。 血 清 碱 性 磷酸 酶 升 高 ,X 射 线 照片 显示 病 
灶 区 斑 片 状 溶 骨 和 /或 硬化 ;骨膜 被 肿瘤 浸润 ， 与 骨干 间 
形成 三 角形 骨膜 反应 ( 科 德 曼 氏 三 角 ) 和 瘤 肯 垂 直 生 长 形 
成 日 光 放射 征 ;软组织 出 现 浸润 性 阴影 ,少数 病例 发 生病 
理性 骨折 。 本 病 需 与 软骨 肉瘤 、 纤 维 肉 净 、 骨 骼 炎 等 鉴 
别 。 治 疗 以 截肢 为 主 。 因 早期 发 生 肺 转移 ， 以 往 5 年生 
存 率 不 到 20 狗 ， 配 合 化 学 治疗 后 治愈 率 和 生存 率 都 得 到 
提高 。 颌 骨 骨 肉瘤 和 骨 旁 骨肉 瘤 属 另外 两 类 亚 型 ， 其 对 
后 均 较 好 。 

软骨 肉瘤 ”由 肉瘤 性 软骨 细胞 和 软骨 基质 构成 。 有 
原 发 和 继 发 两 类 。 前 者 发 病 急 ,生长 快 ;后 者 由 良性 的 软 
骨 性 肿瘤 恶变 而 成 ,发 展 缓慢 。 肿 瘤 好 发 于 中 、 壮 年 人 的 
四 胶 或 骨盆 。 疼 痛 和 肿块 是 本 瘤 的 主要 症状 。X 射线 照 
片 显示 肿瘤 阴影 及 斑点 状 钙化 影 。 该 瘤 对 化 疗 、 放 疗 均 


不 敏感 、 手 术 切除 后 5 年 生存 率 一 般 为 50 一 70 多 ,但 分 
化 差 的 ,复发 率 甚 高 .生存 率 更 低 。 有 几 种 特殊 类 型 ， 间 
胚 叶 性 软骨 肉瘤、 去 分 化 性 软骨 肉瘤 及 透明 细胞 性 软骨 
肉瘤 等 ,恶性 程度 均 较 高 ,预后 差 。 

纤维 肉瘤。 由 肉瘤 性 纤维 细胞 和 胶原 纤维 构成 。 分 
原 发 和 继 发 两 类 ,后 者 可 由 良性 的 骨 病 ， 如 椅 形 性 骨 炎 ， 
纤维 异样 增殖 症 恶 变 而 成 。 好 发 于 20~40 岁 的 股骨 下 妇 
和 上 肥 骨 上 段 。 症 状 以 疼痛 为 主 ,发 展 较 快 ,造成 溶 骨 性 破 
坏 。 常 导致 病理 性 骨折 ,对 放疗 及 化 疗 均 不 敏感 。 治 疗 以 
截 除 或 截肢 为 主 。 5 年 生存 率 为 30 一 40 免 。 

骨 贬 浙 性 肿瘤 ” 指 起 源 于 骨髓 细胞 或 单 核 吞噬 细胞 
的 肿瘤 ,可 分 为 : @ 尤 因 氏 肉瘤 。 以 10 一 25 岁 ,男性 ,长 
管状 骨干 由 区 或 骨干 区 多 见 , 位 于 扁 骨 的 也 不 少 。 早 期 出 
现 局 部 疼痛 和 肿胀 发热、 白细胞 总 数 升 高 贫血、 消瘦 、 
X 射线 照片 显示 虫 蚀 样 或 班 块 样 破坏 及 骨膜 增 生 ( 瓯 皮 
征 )。 瘤 细胞 含有 丰富 的 糖 原 。 病 程 发 展 快 。 手 术 或 配合 
化 疗 的 5 年 生存 率 在 20% 左右 。@@ 骨 原 发 性 网 状 细胞 
肉 闯 ( 非 霍 奇 金 氏 淋巴 瘤 )。 以 20 一 40 岁 、 男 性 为 多 发 ,多 
见于 长 管状 骨 的 干 昕 区 。 症 状 
以 疼痛 和 肿胀 为 主 ， 但 程度 较 
轻 。X 射线 照片 显示 溶 骨 性 破 
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术 尚 未 完善 。 疼 痛 及 肿块 是 常见 的 症状 ， 约 1/3 病人 以 
病理 性 骨折 就 医 。 如 果 曾 患 癌症 又 出 现 上 述 症状 者 尤 需 
加 以 考虑 。 放 疗 或 化 疗 具 有 一 定 的 疗效 。 内 分 泌 手术 配 
合 药物 对 前 列 腺 和 乳腺 转移 癌 的 疗效 较 好 。 合 并 病理 性 
骨折 或 截瘫 者 可 采用 内 固定 术 或 椎 板 减 压 术 。 骨 转移 瘤 
是 癌 瘤 的 晚期 表现 ,治愈 者 罕见 ,通过 综合 治疗 可 减轻 病 
人 痛苦 ， 延 长 生命 。 《 黄 承 达 ) 


guchun 
固 醉 〈sterol) 。 一 类 由 个 已 烷 环 及 一 个 环 成 烷 
笛 合 而 成 的 环 戊 烷 多 拨 菲 衍生 物 。 除 细菌 中 缺 如 外 ， 广 
泛 存 在 于 动 植物 的 细胞 及 组 织 中 。 固 醇 有 多 种 不 同 的 生 
物 学 功能 ， 如 作为 细胞 腊 脂 的 成 分 及 构成 肾上腺 皮质 激 
素 和 性 激素 等 。 不 少 植物 固 醇 还 具有 很 强 的 药理 或 毒 理 
效应 ,如 洋 地 黄 及 哇 巴 因 可 增强 心肌 的 收缩 ,是 治疗 心力 
衰竭 的 良药 。 植物 中 含 B- 谷 固 醇 ， 酵 母 中 含 麦 角 固 醇 。 
动物 中 的 固 醇 类 以 得力 醇 的 含量 最 丰富 ， 它 在 体内 可 转 
变 成 固 醇 类 激素 一 孕 酮 \ 肉 二 醉 , 举 酮 、 皮 质 醇 及 | 


坏 与 残留 骨 一 起 星 “ 溶 冰 状 ” 
征 。 病 程 发 展 缓慢 。 手 术 配合 
放疗 。5 年 生存 率 为 50% 左 
右 。@ 凡 租 瘤 。 发 病 年 龄 一 般 


环 皮 烷 多 氧 厦 


Ho 


在 40 一 50 岁 以 上 ,往往 为 多 发 
性 , 常 侵犯 消 椎 颅骨、 肋骨 等 。 
剧烈 疼痛 及 合并 肝 、 肾 等 器 官 
的 病变 是 本 病 的 特征 。 此 外 血 
中 出 现 异 常 球 蛋白 ， 血 尿酸 和 
血 钙 均 增高 , 尿 中 本 斯 ` 琼 斯 氏 
和 蛋白质 反应 阳性 〈30 多 左右 )。 Ed 
骨 笨 涂 片 能 找到 瘤 细 胞 。X 射 
线 照片 显示 班 片 、 虫 蚀 或 穿 兴 
样 破坏 。 化 疗 有 一 定 效果 。 确 
诊 后 平均 生存 1~3 年 ,个 别 病 
例 生存 5 一 10 年 。 

胃 转 移交 多 来 自 乳腺 、 o 
肺 、 肾 及 甲状 腺 等 处 的 癌 有 种。 来 
自 软 组 织 的 恶性 肿瘤 “如 鼻 咽 
瘤 ) 者 少见 。 主 要 从 血 道 播 散 ， 
肿瘤 细胞 停留 于 骨骼 ， 只 是 在 
适宜 的 局 部 环境 和 机 体 免疫 功 
能 低下 时 才 得 以 生长 和 繁殖 。 
文献 报告 ， 检 查 死 于 癌症 者 己 
体 的 全 部 骨 艇 ， 则 骨 转 移 瘤 的 
发 现 率 达 70~85%。 但 是 有 
1/4~1/3 骨 转移 瘤 , 病人 生前 
找 不 到 原 发 癌 ， 这 说 明 查 瘤 技 
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有 谷 固 卫 
因 醇 类 的 化 学 结构 式 
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酮 等 。 许 多 避孕 药物 均 属 孕 酮 的 衍生 物 ; 有 的 睾酮 类 似 
物 则 是 体内 蛋白 质 生物 合成 的 促进 剂 。7- 脱 气 胆 固 醇 在 
皮肤 中 经 紫外 线 的 照射 可 转变 成 维生素 D，( 胆 钙化 醇 )， 
后 者 在 体内 又 可 转变 成 调节 钙 磷 代谢 的 激素 一 一 1, 25- 
二 闫 胆 钙化 醇 。 引 起 昆虫 暗 皮 的 蜡 皮 素 及 抗 葡萄 球菌 的 
褐 毒素 也 是 固 醇 类 化 合 物 。 哥 伦 布 氏 毒 第 蛙 (Phylloba- 
tes aurotaenia) 分 泌 的 蛙 毒素 仅 需 微量 即 可 阻 断 神经 冲 
动 在 神经 肌肉 间 的 传导 。 胆 固 醇 在 体内 的 代谢 终 产物 是 
胆汁 酸 ， 而 其 他 固 醇 类 化 合 物 则 系 经 生物 转化 使 其 增加 
极 性 ,排出 体外 。 固 醇 类 的 化 学 结构 式 见 图 。 
( 杜 国光 ) 

guagong 
刊 宫 (dilatation and curettage of uterine, 
D&C) 刊 取 子 官 内 腊 或 官 腔 内 容 物 的 手术 ,是 妇 产 
科 常 用 的 小 手术 ,也 是 人 工 流产 方式 之 一 ， 操 作 简单 ,一 
般 不 需 麻醉 。 分 两 类 :诊断 性 刮宫 和 治疗 性 刮宫 。 前 者 简 
称 诊 刮 , 指 刮 取 子 官 内 膜 或 宫 腔 内 容 物 送 病理 检查 ,以 明 
确诊 断后 者 是 将 子宫 内 膜 或 宫 腔 内 容 物 全 部 刮 净 , 达 到 
止血 或 其 他 治疗 的 目的 。 但 有 时 诊 乔 也 兼 有 治疗 的 意义 ， 
如 功能 性 子宫 出 血 时 , 作 刊 宫 既 可 明确 诊断 又 可 止血 , 兼 
有 治疗 的 目的 。 

诊断 性 刮宫 又 有 一 般 性 诊 乔 和 分 航 诊 刮 之 别 。 仅 刮 
取 宫 腔 内 组 织 送 病理 检查 是 一 般 性 诊 刮 。 适 用 于 ，O 月 
经 失调 ,如 功能 性 子宫 出 血 或 闭经 , 需 了 解 子宫 内 膜 的 变 
化 及 其 对 性 激素 的 反应 等 。@ 丁 解 不 孕 患 者 有 无 排卵 功 
能 。@ 乡 有 子宫 内 膜 结核 者 。 分 段 诊 刮 指 操作 时 先 乔 颈 
管 再 刮宫 腔 , 将 刮 得 的 组 织 分 别 装 瓶 送 病理 检查 。 适 用 于 
证 实 或 排除 子宫 内 膜 部、 颈 管 癌 或 其 他 子宫 恶性 病变 ,并 
了 解 癌 灶 的 范围 时 。 

治疗 性 刊 官 有 吸 刊 及 钳 刮 之 分 。 吸 刊 是 用 负 压 吸管 
吸出 官 腔 内 容 物 , 钳 刊 是 用 卵 贺 钳 钳 取 官 腔 内 容 物 。 但 无 
论 是 行 吸 刊 或 钳 天 最 后 均 需 用 官 腔 刊 是 再 顺序 天 宫 腔 
1 一 2 圈 ， 以 保证 内 容 物 的 除 净 。 治 疗 性 刊 宫 的 适应 症 如 
下 ，@ 妊 娠 3 个 月 以 内 要 求 终止 者 或 因 慢 性 疾病 不 宜 继 
续 妊娠 者 可 作 吸 刊 官 ， 妊 娠 3 个 月 以 上 要 求 终止 者 宜 作 
钳 刊 官 ， 引 产后 需要 时 可 作 钳 和 天 术 以 清除 官 腔 内 容 物 。 
@@ 不 完全 流产 难免 流 产 、 过 期 流产 .胎盘 滞留 葡萄 胎 等 
需 排 空 宫 腔 者 。 禁 忌 症 为 急性 生殖 道 炎 和 盆腔 炎 、 滴 虫 
性 或 霉菌 性 阴道 炎 等 或 合并 严重 内 科 疾病 不 能 耐 受 手 
术 者 。 

刊 官 时 需 注意 下 列 各 点 ，@D 为 判断 有 无 排卵 应 在 月 
经 前 数 天 或 米 湖 12 小 时 内 作 诊 乔 ,为 除外 恶变 则 任何 时 
期 均 可 进行 。@ 治 疗 性 刊 官 时 虐 要 刊 净 官 腔 内容 物 ， 但 
又 不 宜 刊 得 过 度 以 免 损伤 子宫 内 膜 基底 导致 闭经 或 官 腔 
粘连 等 。@ 刊 官 时 手术 者 动作 须 轻巧 ,不 宜 用 暴力 ,也 应 
硕 着 子宫 的 逆向 ， 否 则 会 引起 子 官 穿孔 等 严重 并 发 症 。 
@ 负 压 吸 宫 时 ， 负 压 不 宜 过 大 ,否则 会 引起 子 官 异常 收 
缩 ,导致 吸 官 不 全 。@ 吸 引 管 进出 官 腔 时 不 应 带 负 压 , 否 
则 会 损伤 宫颈 管 及 子宫 内 膜 以 致 造成 官 颈 官 腔 粘连 。@ 
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关节 (joint) 。 两 块 或 两 块 以 上 骨 之 间 的 连接 处 ， 
尤 指 可 使 一 块 以 上 骨骼 得 以 活动 的 连接 。 骨 与 骨 之 间 ， 
由 于 所 处 部 位 及 形态 功能 的 不 同 ， 以 不 同方 式 形成 骨 连 
接 。 骨 连接 可 分 直接 连接 与 间接 连接 两 种 。 直 接骨 连接 又 
称 无 腔 阶 的 骨 连 接 ,根据 稳定 性 的 不 同 ,可 为 膜 性 和 软骨 
性 连 合 。 腹 性 连 合 (又 称 韧带 连 合 ) ,如 颅骨 之 则 的 颖 ,小 
腿 皮 ,腓骨 之 间 的 骨 间 膜 。 具 一 定 韦 性 的 软骨 性 连 合 ,如 
蝶 枕 骨 之 间 以 透明 软骨 相连 ， 椎 体 之 间 以 纤维 软骨 性 的 
椎间盘 相连 ， 软 骨 性 连 合 既 有 一 定 弹性 也 有 韧性 。 这 种 
连接 有 的 只 是 暂时 性 的 ， 如 发 育 中 的 长 骨 骨 软骨 有 的 
是 永久 性 的 ， 如 胸骨 与 第 一 肋骨 间 的 肋 软 骨 还 有 些 以 
软骨 性 连 合 连接 的 两 崩 ， 后 来 完全 融合 为 一 肯 ， 如 各 骸 
椎 之 间 原由 椎间盘 相连 , 以 后 完全 愈合 而 形成 一 个 做 骨 。 
不 能 活动 的 骨 连 合 只 有 一 种 一 一 骨 性 结合 ， 如 枕骨 基底 
部 与 蝶 骨 体 愈合 为 一 体 。 闻 接 的 骨 连 接 又 称 为 有 腔 阶 的 
骨 连 接 , 即 狭义 的 关节 ,或 可 动 关节 。 从 种 系 发 生 上 来 看 ， 
最 早 的 骨 连 接 是 无 腔 隙 的 ， 在 进化 发 展 过 程 中 ， 骨 连接 
的 功能 由 保护 、 支 持 趋向 于 运动 ， 由 微 动 而 朝向 灵活 活 
动 ， 在 形态 上 则 由 无 腔 阶 的 直接 连接 发 展 为 有 腔 陵 的 间 
接连 接 (图 1)。 在 无 腔 阶 的 骨 和 连接 与 有 腔 阶 的 骨 连 接 之 
间 , 还 有 一 种 过 渡 型 一 一 半 关 节 , 如 耻骨 联合 。 左 右 耻 骨 


图 1 骨 连 接 的 种 类 
间 以 纤维 软骨 连接 ， 妊 娠 时 在 激素 影响 下 可 略 分 离 ， 使 
孕妇 行走 困难 。 
关节 的 构造 ”一 个 关节 应 具备 关节 面 、 关 节 腔 及 支 


持 稳定 的 组 织 ,其 中 包括 关节 于 及 周围 的 韧带 和 肌肉 ,还 
有 分 泌 滑 液 以 司 营养 及 散热 的 组 织 一 一 滑 膜 。 

相 邻 两 骨 的 关节 面 可 有 不 同形 状 ,但 通常 互相 适应 ， 
凸凹 相对 ， 关 节 面 多 覆 以 透明 软骨 ， 其 厚度 根据 功能 而 
定 ， 一 般 为 2 一 3 mm, 厚 者 可 达 7 mm( 如 髋 骨 ), 可 以 承 
受 较 多 的 摩 掠 。 关 节 面 十 分 光滑 ,摩擦 系数 < 0.002, 比 
冰 面 还 要 小 ， 只 是 人 工 关 节 的 金属 或 塑料 关节 面 摩擦 系 
数 的 1/3。 


关节 软骨 为 海绵 状 结构 ， 具 一 定 弹 性 ,能 承受 压力 ， 
其 载荷 为 体重 的 4 倍 。 关 节 软 骨 由 软骨 细胞 及 软骨 基质 
构成 ， 细 胞 数 其 少 , 仅 占 软骨 体积 的 0.01~0.1%， 基 
质 含 胶原 纤维 (10~20% )、 蛋 白 多 糖 (2~10%) 及 水 分 
《70~75% )。 关 节 软 骨 内 不 含 血管 , 亦 无 淋巴 管 及 神经 ， 
其 营养 主要 靠 滑 液 和 关节 训 滑 膜 层 的 动脉 分 支 供应 。 

关节 软骨 细胞 的 排列 由 浅 向 深 分 为 ，@ 表层 。 细 胞 
少 ， 细 长 扁平 ， 与 关节 表面 平行 .@ 移行 层 ,细胞 也 少 ， 
圆 形 或 卵 圆 形 ,排列 方向 不 定 ,有 少数 棚 面 内 质 网 及 线 粒 
体 ， 但 戈 尔 吉 器 明显 。@@ 放射 层 。 细 胞 呈 不 规则 短 柱状 
排列 ,细胞 突起 可 以 脱落 。@@ 钙化 层 ,位 于 深层 ,细胞 退 
化 .与 放射 层 之 间 无 潮 线 隔 开 ,后 者 为 一 条 波浪 形 连 线 ， 
代表 衰老 组 织 遗 留 的 痕迹 。 在 钙化 层 之 下 ， 即 为 软骨 下 
松 质 骨 , 有 哈弗 氏 系 统 。 从 新 生 儿 到 成 年 ,软骨 细胞 逐渐 
减少 ,成 年 后 ， 软 骨 坏 死 及 空 陷 宽 数 逐渐 增多 。 

关节 软骨 胶原 的 分 子 单 位 一 一 原 胶原 由 三 条 %- 肽 链 
相互 拧 成 三 联 螺旋 状 构 型 ， 属 于 I 型 胶原 Cx.( 了 )],。 胶 原 
纤维 不 断 更 新 ， 胶 原 酶 可 使 其 分 解 。 关 节 软骨 的 胶原 纤 
维 周期 为 56 一 62nm,* 人 可 达 130nm, 骨 关节 炎 高 达 400 一 
700nm。 

蛋白 多 糖 由 软骨 细胞 分 泌 至 基质 后 ， 以 透明 质 酸 为 
中 心 结合 100 个 以 上 的 氨基 多 糖 ， 硫 酸 角 蛋 白 接近 附着 
点 ， 硫 酸软 骨 素 接近 边远 区 。 由 于 软骨 各 层 内 氧 供应 量 
不 同 ， 氨 基 多 糖 链 上 有 较 高 的 正 电荷 ， 吸 水 力 强 ， 其 肿 
胀 压 力 为 胶原 纤维 张力 所 抗衡 。 在 正常 软骨 基质 内 ， 以 
上 二 者 保持 静态 平衡 状态 ， 随 年 龄 的 增长 ， 氨 基 多 糖 增 
多 ， 胶 原 纤维 减少 ， 这 可 使 关节 软骨 功能 降低 而 导致 骨 
关节 炎 。 

关节 囊 由 结缔 组 织 构成 ， 将 关节 腔 密闭 ， 关 节 囊 外 
层 为 纤维 层 ， 内 层 为 滑 膜 层 。 纤 维 层 致密 ， 有 丰富 的 血 
管 及 神经 。 上 胶 关 节 囊 的 纤维 层 薄 而 松弛 ,运动 灵活 ;下 
肢 的 关节 厢 则 坚 厚 紧张 ， 活 动 度 相对 较 小 ， 关 节 囊 局 部 
可 增 厚 而 形成 关节 圳 韧带 ， 以 加 强 骨 间 连结 ， 制 止 过 度 
活动 。 偶 尔 因 纤维 层 过 薄 ， 滑 膜 层 可 向 外 膨 出 形成 滑 腊 
囊肿 。 

关节 囊 的 滑 膜 层 由 疏松 结缔 组 织 构成 , 薄 而 柔润 , 附 
于 关节 软骨 的 周 缘 。 关 节 腔 内 的 结构 除 关节 软骨 、 半 月 
板 外 ,包括 韧 带 及 关节 内 肌 腿 ， 全 为 滑 膜 层 所 包 右 。 滑 
膜 内 面 的 小 突起 可 形成 滑 膜 绒毛 及 镇 事 ， 还 有 的 形成 脂 
肪 垫 。 当 关节 腔 形状 ,容积 和 压力 改变 时 ， 这 些 结构 可 起 
填充 及 调节 作用 ， 又 扩大 滑 膜 面积 ， 有 利于 滑 膜 的 分 刻 
和 吸收 。 

请 液 透明 ， 呈 淡 黄 色 , 略 呈 碱 性 , 滑 液 量 约 为 0.13 一 
2.0ml。 滑 液 具 粘 稠 性 , 含 透明 质 酸 ,为 乙酰 氨基 葡 荀 糖 
和 葡萄 糖 醛 酸 聚 合体 。 类 风湿 性 关节 炎 时 ， 滑 液 的 透明 
质 酸 含量 下 降 ， 其 粘 稠 性 和 润滑 性 均 降低 。 滑 液 功能 在 
于 提供 液体 环境 ， 使 关节 面 保持 一 定 的 pH 值 ， 以 保证 关 
节 软 骨 的 代谢 ,减少 摩擦 及 磨损 ， 以 促进 关节 运动 。 有 
些 关节 (如 肩 腥 骨 关 节 雷 和 艇 白 边缘 ) 有 关节 雷 唇 ， 用 以 


加 深 关节 宾 ， 使 关节 更 稳固 。 

不 同 关节 的 运动 和 其 关节 面 的 形状 有 关 ， 而 这 种 形 
状 又 是 在 关节 周围 肌肉 长 期 活动 下 形成 又 相互 制约 。 关 
节 活 动 可 为 微小 的 滑动 ， 如 腕 骨 间 关节 ， 也 可 有 较 大 范 
围 的 活动 ， 使 构成 关节 的 两 骨 相互 靠拢 或 远离 ， 从 而 使 
两 骨 形 成 角度 增 大 或 减少 ， 这 方面 包括 在 额 状 轴 上 的 屈 
伸 运 动 ， 矢 状 轴 上 的 内 收 外 展 运动 ， 纵 轴 上 的 旋 轴 运动 
以 及 多 轴 上 的 环 转运 动 。 一 般 说 ， 运 动 时 很 少 在 单一 运 
动 轴 ， 在 运动 不 同 阶段 ， 运 动 轴 经 常 在 变换 。 

关节 的 功能 ”关节 可 作 不 同方 向 的 运动 ， 关 节 运 动 
必须 沿 某 个 运动 轴 进 行 ， 运 动 轴 有 :， @ 额 轴 , 沿 额 状 面 
(左右 方向 的 平面 ) 而 设 的 横 轴 ， 如 指 关 节 届 、 伸 的 轴 。@ 
矢 状 轴 。 沿 矢 状 面 (由 前 后 方向 的 径 线 而 设 的 面 ) 而 设 的 
轴 ， 如 杭 关节 内 收 \ 外 展 运动 的 轴 。@ 垂直 轴 。 与 身 
体 纵 轴 平 行 ， 如 赛 椎 在 枢 椎 齿 突 上 左 、 右 回旋 的 运动 
轴 。 

关节 的 分 类 ”可 按 运 动 轴 及 形态 分 类 (图 2)。 

按 运动 轴 的 多 少 ， 可 分 为 三 类 。 

@ 单 轴 关 节 。 沿 一 个 轴 运 动 ， 又 分 届 成 关节 (又 称 
滑车 关节 ， 仅 沿 额 轴 进 行 届 、 伸 运动 ， 如 指 间 关节 ), 蜗 


图 2 关节 的 类 型 


状 关节 (是 届 成 关节 的 变形 ,关节 的 运动 轴 与 运动 骨 的 长 
轴 不 成 直角 ,作风 、 伸 运动 时 ,关节 面 沿 烙 轴 前 进 或 后 退 ， 
运动 轨迹 延 长 即 成 螺旋 形 ， 如 品 关 节 及 肪 尺 关 节 ) ,及 车 
轴 关 节 ( 沿 垂直 轴 旋 转 ,如 枢 尺 近 侧 和 远 侧 关节 )。 
@ 双 轴 关 节 。 可 分 两 种 , 椭 贺 关节 (有 一 矢 状 轴 , 内 
收 、 外 展 ) 及 一 个 额 轴 ( 届 、 伸 )。 关 节 头 为 椭 加 形 ， 关 节 窜 
为 椭圆 形 的 四 面 状 。 若 交替 进行 届 、 内 收 、 伸 ,外 展 , 即 形 
成 旋转 运动 ,如 梯 腕 关节 。 鞍 状 关节 (相对 两 个 关节 面 均 
呈 马 移 状 , 互 成 十 字 交叉 接合 ,可 作 届 、 伸 、 内 收 、 外 展 运 
动 ) 如 手 的 大 多 角 骨 与 第 一 掌骨 间 的 关节 。 
@ 三 轴 关 节 。 有 三 个 互相 垂直 的 运动 轴 ( 冠 状 轴 , 额 
轴 及 垂直 办) , 作 多 个 方向 的 运动 。 球 窜 关 节 ( 关 节 头 呈 球 
状 . 较 大 ;关节 窜 浅 ,不 及 球面 的 1/3。 三 个 运动 轴 在 球形 
关节 头 的 中 心 相交 ， 事 实 上 从 球形 中 心 穿 过 的 轴 数 是 无 
限 的 , 故 关节 可 作 多 个 方向 的 运动 ,如 届 、 伸 、 内 收 、 外 展 、 
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内 旋 、 外 旋 及 环 转 。 如 肩 关 节 )。 桂 自 关 节 ( 为 球 窝 关 节 
的 变形 ， 关 节 头 呈 球 形 ， 关 节 窝 特 深 ， 包 绕 关 节 头 1/2 
以 上 ,运动 形式 似 球 帘 关 节 ， 但 运动 幅度 较 小 。 如 使 关 
节 )。 平 面 关节 关节 面 有 一 定 弧度 ， 接 近 平面 , 滑动 运 
动 范围 较 小 ， 但 也 是 多 轴 的 。 如 赂 间 关 节 及 某 些 腕 骨 间 
关节 。 

按 构 成 关节 的 骨 数 ， 分 为 单 关 节 ( 由 两 表 参 与 构成 ， 
一 为 关节 头 , 一 为 关节 窝 ,如 肩 肪 关节) 及 复 关 节 ( 关 节 腔 
包括 两 块 以 上 的 骨 ， 如 肘 关节 由 及 骨 、 尺 骨 、 烧 骨 三 骨 构 
成 )。 

按 关节 的 运动 方式 ,可 分 为 单 动 关节 (一 个 关节 即 能 
完成 动作 ， 包 括 大 部 分 关节 、 如 指 关节 一 个 关节 即 能 完 
成 届 , 伸 动作 联合 关节 (动作 由 两 个 关节 共同 完成 如 疆 
颌 关节 ， 需 左 、 右 两 侧 的 闫 僻 关 节 同时 活动 才能 完成 开 
口 、 闭 口 动 作 ， 枢 尺 近 侧 关 节 和 枢 尺 远 侧 关节 共同 动作 
才能 完成 前 筑 的 旋 前 、 旋 后 )。 ( 事 世 统 ) 


guonjle tuowel 
关节 脱位 (dislocation) 组 成 关节 各 骨 的 关 
节 面 失去 正常 对 合 关系 的 现象 ,又 称 脱 白 、 脱 肉 。 造 成 关 
节 脱 位 的 原因 主要 为 创伤 ,这 种 脱位 称 为 外 伤 性 脱位 ; 关 
节 结 构 因 受 某 种 病变 破坏 后 出 现 的 脱位 称 为 病理 性 脱 
位 ， 由 于 胚胎 期 关节 发 育 不 良 而 出 现 的 脱位 称 为 先天 性 
脱位 。 关 节 的 对 应 关节 面 完全 失去 对 合 关系 时 称 为 完全 
脱位 , 尚 有 部 分 对 合 时 为 半 脱 位 。 关 节 脱位 后 , 即 完全 或 
部 位 丧失 其 活动 功能 ,或 出 现 非 生理 性 的 活动 .失去 了 关 
节 的 稳定 性 和 运动 的 支撑 点 。 若 未 正确 复位 ， 会 遗留 严 
重 的 功能 障碍 。 有 些 关节 脱位 即使 获得 合理 的 治疗 ， 也 
不 可 避免 地 出 现 某 些 后 遗 症 ， 如 创伤 性 关节 炎 ， 骨 缺 血 
坏死 等 。 关 节 脱 位 最 多 见于 肘 关 节 、 肩 关节 、 体 关节 、 下 
颌 关节 ( 见 头 下 领 关 节 病 )。 4 岁 以 下 小 儿 烧 骨头 发 育 不 
全 , 环 状 韧带 松弛 ,小 儿 伸 直 上 上肢 被 成 人 拉 着 行走 时 ， 梯 
骨头 会 发 生 半 脱位 ， 拉 入 漏斗 状 的 环 状 韧带 内 ， 致 前 营 
旋转 困难 。 肘 关节 脱位 最 多 见 ， 跌 倒 时 肘 伸 直 手掌 支 地 
时 最 易 发 生 。 休 关节 脱位 多 为 后 脱位 ， 多 发 生 于 汽车 撞 
车 、 塌 房 等 事故 时 。 先 天 性 菩 关 节 拉 位 幼年 发 病 ， 肩 关 
节 脱 位 多 为 前 脱位 。 

维持 关节 稳定 的 因素 ”关节 的 稳定 由 相关 的 骨骼 、 
韧带 和 关节 厢 及 有 关 肌肉 共同 维持 。 肌 肉 为 动力 稳定 因 
素 ， 其 他 为 静 力 稳定 因素 ， 两 类 因素 相辅相成 。 由 这 些 
因素 维护 的 正常 关系 ， 在 遭受 突然 暴力 而 暴力 超过 其 中 
某 些 结构 所 能 承受 的 载荷 时 , 即 会 发 生 脱位 。 此 外 ,如 果 
关节 内 相应 的 骨 端 发 生 异常 或 破坏 ,例如 发 育 不 良 . 骨 折 
后 错位 愈合 构成 骨 端 畸形 、 关 节 结 核 或 化 脓 性 关节 炎 造 
成 的 破坏 等 , 则 会 引起 骨 人 性 不 稳定 。 韧 带 、 关 节 囊 的 外 伤 
性 断裂 或 继 发 松弛 是 主要 的 静 力 性 不 稳定 的 原因 。 有 关 
肌肉 失效 ,如 麻痹 、 断 裂 、 粘 连 等 ,就 会 失去 控制 该 关节 的 
能 力 ， 这 就 是 动力 性 不 稳定 。 关 节 不 稳定 是 关节 脱位 的 
内 在 因素 ， 而 有 些 关节 不 稳定 本 身 即 为 原来 发 生 过 的 脱 
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位 的 结果 ， 以 前 的 脱位 遗留 的 关节 不 稳定 成 为 再 脱位 的 
潜在 条 件 。 这 些 不 稳定 因素 的 发 展 ， 可 以 逐渐 形成 关节 
脱位 。 一 般 所 称 关节 脱位 系 指 外 伤 性 关节 脱位 。 

美 节 脱 位 的 发 病 机 理 ”关节 脱位 的 发 生 除 与 外 力作 
用 于 关节 的 方向 以 及 关节 在 受伤 时 所 处 的 体位 有 关外 ， 
还 与 该 关节 的 解剖 特点 ， 即 其 本 身 所 具备 的 稳定 条 件 有 
关 。 肢 体 四 大 关节 中 , 肘 \ 衣 、 钥 及 膝 关 节 的 脱位 发 生 率 
之 比 约 为 50 免 :42 锡 :7 多 :10 旬 。 引 起 关节 脱位 的 外 力 均 
为 间接 暴力 ， 即 传导 应 力 、 杠 杆 应 力 及 扭转 应 力 。 受 伤 
时 关节 所 处 的 位 置 不 同 ,发 生 脱位 的 机 会 也 不 同 ,如 髋 关 
节 在 屈曲 位 时 才 容易 发 生 后 脱位 ， 在 此 位 置 ， 股 肯 头 所 
指 的 方位 怡 为 该 关节 的 薄弱 区 。 

关节 脱位 的 创伤 解剖 ”相应 的 两 关节 面 不 仅 失 去 正 
常 对 合 关系 ， 而 且 往往 同时 出 现 骨 及 软骨 骨折 ， 如: @ 
脱位 时 相互 撞击 引起 的 对 抗 骨 折 ,如 笨 白 或 股骨 头骨 折 ; 
@ 脱 位 时 合并 的 撕 脱 骨折 ， 如 肚 骨 大 结 节 骨 折 ; @@ 因 骨 
折 而 继 发 的 脱位 ， 如 尺骨 腐 嘴 骨折 继 发 肘 关 节 前 脱位 。 
关节 脱位 的 关节 囊 必 然 有 搓 裂 ,而 且 有 时 形成 戏 夹 ,影响 
脱位 的 骨 端 还 纳 ， 如 膝 关节 脱位 时 股骨 内 独 可 幅 夹 于 关 
节 毒 裂孔 处 韧带 损伤 更 是 脱位 时 不 可 避免 的 病理 改变 ; 
膝 关节 脱位 时 的 韧带 损伤 最 为 严重 。 肌 肉 肌 用 也 可 能 同 
时 断裂 ， 如 肘 关 节 后 脱位 时 腑 骨 肌 的 损伤 。 少 数 脱位 还 
合并 有 邻近 的 神经 血管 损伤 。 

关节 脱位 的 临床 表现 和 诊断 关节 脱位 后 ， 局 部 出 
现 疼痛 肿胀 畸形 和 功能 障碍 ， 有 的 关节 脱位 可 损伤 周 
围 组 织 ,如 价 关 节 赔 位 后 引起 坐骨 神经 损伤 有 明确 的 外 
伤 史 ， 可 解释 的 受伤 机 理 ， 伤 后 肢体 出 现 典型 畸形 ， 疼 
痛 及 功能 障碍 ， 局 部 检查 可 发 现 异常 的 关节 对 合 关 系 ， 
即 可 较 容易 地 作出 诊断 。 如 衣 关 节 前 脱位 时 诅 部 变 为 平 
坦 \ 不 饱满 ， 有 楼 角 , 呈 方 形 , 患 侧 上 肢 较 对 侧 长 , 患 肢 手 
河 搭 于 对 侧 肩 峰 时 , 患 侧 时 关 节 不 能 接触 胸 前 壁 ( 杜 加 斯 
氏 征 )。 修 关节 后 脱位 则 患 肢 届 曲 内 收 内 旋 短 缩 , 检 查 大 
转子 上 升 。X 射 线 照 片 检查 可 进一步 确定 脱位 的 方向 、 程 
度 、 有 无 合并 骨折 ,以 及 是 否 存在 其 他 病理 改变 。 多 发 损 
伤 时 ,尤其 是 同一 肢体 同时 存在 骨折 与 脱位 时 ,脱位 易 被 
骨折 所 造成 的 明显 酶 形 掩盖 (如 股骨 干 骨折 合并 体 关节 
脱位 ) , 需 特别 警惕 。 

关节 脱位 的 治疗 ”以 急诊 手法 复位 为 主 ， 在 尽 可 能 
无 痛 及 肌肉 松弛 的 情况 下 整 复 容易 成 功 并 且 安 全 ; 复位 
手法 切忌 粗暴 ， 以 免 造成 骨折 或 其 他 组 织 的 损伤 。 对 有 
软组织 嵌 夹 .合并 骨 拆 或 手法 不 成 功 者 应 手术 切 开 复位 ， 
大 块 骨折 需 加 以 固定 。 复 位 后 需 将 关节 保护 于 稳定 的 体 
位 ， 使 受伤 的 软组织 修复 , 约 3 周 后 开始 主动 功能 锻炼 。 
锻炼 有 两 个 方面 ,其 一 是 恢复 肌 力 ,其 二 是 恢复 关节 活动 
范围 ,二 者 不 可 偏 废 。 但 在 软组织 未 修复 前 ， 只 应 进行 作 
用 于 该 关节 肌肉 的 等 长 收缩 ,而 不 应 活动 该 关节 ;同一 肢 
体 其 他 部 位 的 肌肉 及 关节 则 必须 尽早 进行 活动 。 如 肘 关 
节 脱 位 后 ,早期 即 应 开始 肩 、 腕 、 手 部 的 锻炼 。 脱 位 关节 的 
锻炼 应 合理 安排 ,循序 渐进 ,以 主动 乌 炼 为 主 ， 辅 以 轻柔 


的 被 动 活动 。 暴 力 被 动 推拿 、 悬 重重 力 牵 拉 等 只 会 加 重 
局 部 的 创伤 ， 造 成 更 严重 的 粘连 ， 甚 至 在 关节 周围 软 组 
织 内 引起 骨 化 组 织 的 出 现 ， 这 称 为 创伤 性 骨 化 ， 会 遗留 
严重 的 功能 障碍 。 肘 关节 脱位 后 最 易 发 生 。 

习惯 性 脱位 ”又 称 为 复发 性 脱位 。 一 部 分 患者 有 先 
天 性 发 育 不 良 因 素 ， 一 次 外 伤 后 很 易 重复 脱位 ; 其 他 病 
例 的 发 病原 因 则 为 首次 外 伤 性 脱位 后 遗留 关节 厢 过 度 松 
弛 、 韧 带 失 效 、 骨 质 缺 陷 等 不 稳定 因素 。 以 习惯 性 诅 关 节 
前 脱位 最 常见 ,多 需 手 术 治疗 。 ( 王 亦 琅 ) 


guanjleyan 

关节 炎 (arthritis) 关节 滑 膜 组 织 的 感染 和 非 
感染 性 炎症 ,通常 表现 为 关节 部 位 的 肿胀 ( 滑 脐 腔 积 液 )、 
疼痛 和 关节 活动 障碍 。 广 义 上 ,不 仅 指 关节 滑 漠 病变 ,还 
指 关节 各 组 成 部 分 ， 如 骨骼 、 软 骨 、 关 节 训 以 及 关节 附 
近 关节 的 肌肉 ,肌肤 、 腿 精 . 官 带 和 相关 的 血管 .神经 等 组 
织 ,在 不 同 病 因 ,不 同 条 件 下 出 现 的 病变 。 关 节 炎 一 词 通 
常 与 关节 病 、 风 湿 病 、 风 湿性 疾病 、 风 湿 综合 征 等 名 称 同 
义 。 关 节 炎 病因 十 分 复杂 ,临床 表现 差异 很 大 , 按 病程 可 
分 急性 和 慢性 、 按 发 病 部 位 的 多 寡 又 有 单 发 、 多 发 之 别 。 
症状 可 仅 限于 关节 局 部 ， 也 可 随 病因 的 不 同 而 有 千 变 万 
化 的 全 身 表现 。 关 节 类 是 全 球 性 多 发 病 ， 以 1976 年 美 
国 流行 学 调查 为 例 , 3 140 万 非 固定 人 群 中 , 其 发 病 率 为 
15.0% ,而 在 固定 人 群 中 发 病 率 可 高 达 33.2 免 。 因 关节 
炎 而 致 残 者 的 数量 可 观 ， 关 节 炎 对 全 社会 生产 力 有 较 严 
重 的 影响 ， 已 成 为 疾病 防治 中 的 重大 课题 。 

分 类 ”关节 炎 的 病因 繁多 ， 至 今 国际 上 尚 无 统一 的 
分 类 标准 。 教 科 书 和 风湿 学 会 提出 的 分 类 标准 ,大 都 着 重 
于 临床 表现 ， 按 病 种 罗列 ， 如 美国 风湿 病 学 会 曾 提出 一 
个 试行 分 类 方案 ， 将 关节 炎 和 风湿 病 分 为 ， 原 因 不 明 的 
多 发 性 关节 炎 、 结 缩 组 织 病 ,风湿 热 ,退行 性 关节 病 , 非 关 
节 风湿 症 ,经 常 并 发 关节 炎 的 疾患 、 感 染 性 关节 疾病 、\ 创 
伤 和 /或 神经 原 性 关节 炎 、 生 物化 学 和 内 分 刻 代谢 异常 
所 吾 的 关节 疾患. 肿瘤 和 肿瘤 样 关节 疾患 .过 敏和 药物 反 
应 ,遗传 和 先天 性 关节 疾患 以 及 其 他 等 13 大 类 ， 每 类 列 
入 少 则 2 个 .多 则 10 数 个 病 种 ， 内 容 庞杂 ， 类 别 相互 交 
又 ,归属 关系 不 清 ,很 不 适应 临床 诊疗 工作 的 需要 。 较 新 
的 分 类 方法 ， 大 都 以 发 病 机 理 ( 如 感染 性 炎症 反应 ,变态 
反应 及 免疫 学 ,物理 化 学 因素 所 致 病变 等 ) 和 和 解剖 学 的 角 
度 出 发 。 

发 病 机 理 ”因原 发 病 的 不 同 而 异 。 原 发 性 关节 疾患， 
大 部 属于 骨科 范畴 ,以 感染 物理 化 学 因素 所 致 者 为 主 而 
全 身 性 疾病 并 发 的 关节 炎 ， 其 发 病 机 理 则 与 各 原 发 全 身 
疾患 的 发 病 机 理 密切 相关 ， 十 分 复杂 。 免 疫 学 机 制 已 被 
广泛 重视 。 

临床 表现 ”大 多 数 关节 炎 具 有 关节 局 部 肿胀 (关节 
腔 渗 液 )、 疼 痛 和 关节 活动 功能 障碍 等 共同 症状 。 而 周身 
症状 或 关节 炎 的 伴随 症状 和 体征 ,由 于 发 病原 因 不 同 , 表 
现 干 变 万 化 。 


诊断 和 仪 别 诊断 ”应 着 重病 因 诊断 ， 为 此 要 以 病史 
采集 和 体格 检查 (尤其 是 矫形 外 科 物 理 检查 为 重点 ) 作 为 
诊断 的 入 门 ， 参 照 关节 炎 病 因 分 类 ， 有 目的 地 采用 一 系 
列 的 诊断 方法 ， 常 规 实验 室 检查 ,关节 液 的 常规 检查 ( 包 
括 细胞 计数 ,分 类 ;晶体 的 镜 检 、 粘 蛋白 凝 块 试验 ! 细菌 
培养 等 )。 免 疫 学 检查 (如 类 风湿 因子 ， 核 糖 核 蛋白 抗体 ， 
抗 核 抗体 ,HLA-Bs 以 及 血浆 补体 检测 等 )- 肌 肉 降 学 检查 
如 肌 酸 砚 酸 激 本 测定。 影像 学 检查 (包括 常规 X 射线 关 
节 像 ， 关 节 造影 ,CT 以 及 核磁 共振 等 )， 必 要 时 关节 镜 和 
组 织 病理 学 检查 ,可 供 确定 诊断 。 

防治 ”对 不 同 的 关节 炎 预 防 和 治疗 原则 亦 各 异 ， 请 
见 各 有 关 条 目 。 ( 姚 天 要) 


guonjle zhihuon 

关节 置换 (joint replacement) 用 人 工 制造 
的 关节 来 代替 被 破坏 的 关节 的 技术 ,已 有 数 十 年 的 历史 。 
用 于 关节 因 外 伤 或 疾病 造成 破坏 ,发 生 疼痛 、 变 形 及 活动 
障碍 ,次 失 功 能 时 。 因 为 葬 关 节 受 破坏 , 需 更 换 的 机 会 最 
多 ， 故 人 工 盘 关 节 应 用 也 最 多 ， 效 果 也 较 好 ， 其 次 为 肤 
关节 。 

制作 人 工 关节 的 材料 . 关节 为 人 体 活动 的 枢纽 ， 每 
日 活动 不 下 数 千 次 。 因 此 ， 制 作 人 工 关 节 的 材料 要 求 而 
磨 、 耐 酸 碱 腐蚀 、 强 度 高 ,生物 相 容 性 好 (对 人 体 组 织 无 刺 
激 ,无 毒性 )。 用 来 制作 人 工 关 节 及 人 工 骨 的 材料 有 钴 铬 
钼 合金 , 氨 化 钛 材料 或 所 离子 注入 钛 合金 、 镁 圣 玉 、 纯 钢 
玉 、 碳 素 、 微 晶 陶瓷 ,硅胶 等 。 

人 工 关 节 的 设计 与 制作 要 求 “人工 关节 要 代替 人 体 
关节 的 功能 ， 在 设计 上 要 求 ，@ 仿 生体 形状 ， 要 尽 可 能 
做 到 与 人 体 关节 完全 相同 } 如 人 工 甬 关节 的 股骨 头 要 呈 
球形 ， 人 工 艇 自 要 与 盘 白 窝 近似 ; @@ 合 平 关节 生 物力 学 
要 求 ， 例 如 人 工 肩 关节 的 活动 轴 需 要 设计 在 肩 腥 骨 关 节 
孟 的 外 侧 ， 这 样 才 不 会 妨碍 户 关 节 的 外 展 活动 。 膝 关节 
的 股骨 假 体 应 似 股骨 铬 , 肥 骨 假 体形 似 肥 骨 平台 。 

人 工 关节 及 人 工 雪 的 类 型 ”目前 应 用 于 临床 的 人 工 
关节 有 :全 蚀 关 节 、 人 工 股 骨头 ,全 肤 关节 、 肘 关节 、 腕 关 
节 ,、 肩 关节 、 躁 关节 及 指 关节 等 。 代 答 人 体 骨 骼 及 其 关节 
的 有 ,股骨 带 懂 关节 或 膝 关 节 \ 人 工 椎 体 、 人 工 骨 盆 、 人 
工 舟 骨 、 人 工 月 骨 、 人 工 术 骨 远 端 等 ,在 人 工 关节 置换 中 ， 
以 人 工 馈 关节 应 用 最 多 。 人 工 钥 关 节 , 又 有 多 种 类 型 ,如 
人 工 股骨 头 、 股 骨头 单 杯 、 体 关节 双 杯 、 全 体 关 节 、 组 合式 
全 租 关 节 等 。 人 工 股骨 头 的 柄 ,有 光 面 的 ( 需 用 骨 水 泥 粘 
固 于 股骨 躺 腔 中 )， 有 珊瑚 面 的 ( 骨 质 长 入 珊瑚 状 的 空隙 
中 国定 假 体 ), 以 适应 够 关节 不 同 损坏 情况 的 需要 。 

人 工 关节 置 撞 术 的 适应 羡 “人 工 关节 置换 有 严格 的 
适应 症 ,主要 如 下 : 

@ 关 节 的 骨 及 软骨 坏死 ， 如 股骨 头 的 无 菌 坏死 。 股 
骨 颈 骨折 后 的 股骨 头 缺 血 坏死 等 。@ 关 节 的 创伤 性 损 
坏 。 关 节 粉 碎 骨折 错位 或 脱位 ， 不 能 整 复 ， 臻 关节 功能 
近 于 立 失 。 如 售 白 骨折 中 心 脱位 或 股骨 头 粉碎 骨折 ， 不 
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能 复位 者 。@ 骨 关节 炎 。 原 发 性 的 或 继 发 性 的 ， 如 老年 
性 骨 关 节 炎 。 髋 白 发 育 不 良 、 体 关节 半 脱 位 等 继 发 的 骨 
关节 炎 等 ,可 发 展 到 关节 软骨 破坏 ,活动 功能 障碍 ， 疼 冯 
严重 。 不 是 所 有 的 骨 关节 炎 都 需要 关节 置换 ， 而 是 根据 
病人 年 龄 ,发 病 部 位 工作 或 生活 需要 而 作 选 择 。 年 龄 大 ， 
需 坐 位 工作 者 的 患 病 伐 关节 常 需 关 节 置换 。@@ 类 风湿 性 
关节 炎 。 体 关节 和 肤 关 节 都 僵直 ， 届 曲 活动 困难 时 ， 需 
要 关节 置换 。@@ 骨 端 肿瘤 .以 下 情况 可 行 肿 瘤 彻底 切除 ， 
人 工 骨 及 关节 置换 ,以 保存 肢体 及 该 关节 功能 : 骨 端 的 半 
良性 晚期 骨 肿瘤 (如 巨细 胞 瘤 )， 瘤 体 巨大 ， 破 坏 关节 软 
骨 ， 刊 除 治疗 不 易 彻底 者 ; 低 度 恶性 的 肿瘤 (如 骨 纤维 内 
瘤 )， 或 限于 骨 内 的 早期 骨肉 瘤 ,周围 重要 软组织 尚未 被 
侵犯 ,可 以 局 部 彻底 切除 者 。 对 椎 体 巨细 胞 瘤 ， 可 切除 整 
个 椎 体 ， 以 植 骨 及 人 工 椎 体 固 

人 工 关 节 置 接 术 的 并 发 症 ”常见 的 并 发 症 有 : @ 假 
体 松动 ,人 工 关 节 安插 于 骨骼 之 中 ,但 骨骼 不 能 与 假 体 融 
合 为 一 体 ,它们 之 间 仅 是 靠 机 械 力 固定 在 一 起 。 在 身体 活 
动 不 断 施 予 应 力 情况 下 ， 假 体 与 骨骼 之 间 可 以 逐渐 发 生 
松动 ,松动 明显 者 ,影响 肢体 功能 ， 严 重 者 置换 失败 ， 需 
重新 安装 或 更 换 。@ 假 体 磨损 或 折断 ， 人 工 关节 的 关节 
面 及 关节 轴 ， 经 过 多 年 磨损 可 受 机 械 性 破坏 ， 插 入 骨骼 
中 的 部 分 可 因 机 械 疫 劳 而 折断 ， 造 成 固定 失败 。 人 工 股 
骨头 与 人 体 刹 白 之 间 的 摩擦 ， 可 将 体 白 骨 磨 损 穿 通 。@ 
深部 感染 ， 安 放 人 工 关 节 的 手术 过 程 中 ， 可 发 生 细菌 污 
染 , 术 后 身体 抵抗 力 低下 时 ,也 可 发 生 血 源 性 感染 ， 而 至 
人 工 关 节 处 感 当 化脓。 人 @@ 异 物 反 应 ， 人 工 关 节 是 一 种 异 
物 ， 如果 人 体 对 其 材料 的 相 容 性 不 好 ， 则 可 发 生 异物 反 
应 ,表现 为 关节 肿 痛 , 积 液 ,甚至 破 溃 , 最 后 不 得 不 取出 假 
体 。 这 种 情况 尤 易 发 生 于 关节 表面 软组织 少 处 ， 如 膝 关 
节 、 肘 关节 等 。@@ 其 他 ， 人 工 关节 周围 的 软组织 ,还 可 因 
手术 刺激 、 机 械 刺 激 而 逐渐 钙化 ， 严 重 者 可 以 妨碍 关节 
活动 。 

人 工 关节 置换 术 的 展望 ”尽管 人 工 关节 置换 之 后 ， 
有 发 生 一 些 严重 并 发 症 的 可 能 ， 但 在 前 述 手术 适应 症 的 
情况 下 ， 人 工 关节 置换 确 有 许多 优点 ， 非 其 他 手术 所 能 
比拟 。 人 工 关节 的 发 展 方向 是 向 人 体 关节 接近 ， 甚 至 可 
以 完全 代 若 人 体 关节 。 目 前 需 不 断 研究 解决 的 问题 是 :@ 
改进 入 工 关节 的 材料 ， 使 之 耐 磨 性 强 , 即 机 械 性 能 强 , 生 
物 相 容 性 好 ， 无 毒性 , 碳 质 材 料 . 注 氮 钛 材料 、 超 高 分 子 
聚 已 烯 等 都 是 人 工 关节 的 好 材料 。@ 改 进入 工 关节 的 设 
计 ， 使 其 更 合乎 人 体 关节 的 形状 与 生物 力学 要 求 。@ 加 
强 随 诊 ， 总 结 经 验 ， 改 进 手术 方法 和 手术 器 械 。 

《( 需 少 汀 》 


guanzhuongdongmalxing xinzongbing 

冠状 动脉 性 心脏 病 (coronary heart diseases, 
CHD) 。 冠状 动脉 管 腔 或 开口 狭窄、 闭塞 (冠状 循环 
改变 7 而 引起 心肌 缺 血 ,并 导致 心脏 发 生病 理 变化 和 功能 
障碍 的 一 组 心脏 病 ,简称 冠 心病 ,又 称 缺 血性 心脏 病 。 其 
病因 有 多 种 ( 见 心 绞 病 及 心肌 模 死 )， 但 绝 大 多 数 由 冠状 
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动脉 粥 样 硬化 引起 ， 故 既往 曾 称 本 病 为 冠状 动脉 混 样 硬 
化 性 心 驻 病 。 

冠 心病 多 发 生 于 40~50 岁 以 后 ， 少 数 可 早 发 于 20 
多 岁 , 男 多 于 女 ,女性 发 病 较 男性 约 晚 10 年 ,女性 在 绝经 
期 后 冠 心病 的 发 生 率 迅 速 增长 。 冠 心病 不 但 常见 ,而 且 是 
心血 管 病 患 者 死亡 的 常见 原因 。 在 欧美 国家 冠 心病 的 发 
生 率 和 死亡 率 都 比 亚 洲 国家 高 。 

病理 解剖 和 病理 生理 ”冠状 动脉 有 左右 两 支 ， 分 别 
开口 于 主动 脉 根部 左 、 右 主动 脉 察 。 左 冠状 动脉 有 1 一 
3cm 长 的 总 干 , 称 为 左 主 冠状 动脉 , 左 主 冠状 动脉 又 分 成 
左前 降 支 和 左 回旋 支 ( 见 图 )。 左 前 降 支 走行 于 前 室 间 沟 ， 
供血 给 左 心室 前 璧 心 尖 部 、 室 间隔 前 2/3 及 二 尖 钴 前 外 乳 
头 肌 。 左 回旋 支 经 左 房 室 沟 绕 向 后 方 走行 于 左 室 侧 后 方 ， 
终止 于 左 室 及 面 ,供血 给 左 室 侧 骆 ,后 骆 , 腿 面 (下 辟 ) 和 二 


心脏 的 血管 


尖 辩 后 乳头 肌 。 右 冠状 动脉 循 右 房 室 沟 向 下 后 绕 行 至 心 
脏 后 方 , 达 心 室 后 具 和 脑 面 ,供血 给 右 心室 、 左 室 甩 面 .后 
壁 室 间 觅 后 1/3 ( 见 表 )。 但 是 冠状 动脉 的 解剖 及 血液 供 
给 还 有 不 少 正常 变异 。 三 支 冠状 动脉 均 于 行程 中 发 出 许 
多 分 支 ,分 支 之 间 又 有 很 多 侧 支 互相 吻合 ( 侧 支 循环 )。 冠 
状 动脉 比 样 硬化 及 冠状 动脉 炎症 或 冠状 动脉 痉挛 可 发 生 
于 某 一 支 冠状 动脉 , 亦 可 发 生 于 两 支 或 三 支 冠状 动脉 ,二 


心脏 各 部 位 血液 供给 
心脏 部 位 供血 的 动脉 

左 心室 

前 壁 、 侧 监 , 心 尖 LAD CX 

下 对、 后 台 RCA CX 

室 间 陋 前 凶 LAD 

室 间隔 后 二 RCA 
心室 

前 壁 RCA LAD 

后 辟 RCA 
左 心房 CX RCA 
右 心房 RCA 


广 ; LAD 左 前 降 支 ; RCA 右 冠 状 动脉 ; CX 左 回旋 支 。 


支 及 二 支 以 上 的 冠状 动脉 病变 又 称 多 支 病变 。 病 变 可 以 
是 局 限 性 或 萄 漫 性 ,一 般 而 言 ,冠状 动脉 管 腔 直 径 锋 窄 达 
50% 以 上 才能 引起 症状 ,但 若 侧 支 循环 比较 丰富 ,冠状 
动脉 虽 有 严重 狭 窗 可 不 引起 症状 。 心 肌 缺 血 严 重 与 否 取 
决 于 受累 冠状 动脉 狭窄 的 程度 病变 进展 快慢 其 他 冠状 
动脉 病变 的 严重 性 及 侧 支 循环 是 否 丰 富 。 心 肌 缺 血 能 否 
产生 症状 还 取决 于 机 体 当时 的 代谢 状态 ， 即 心肌 所 能 得 
到 的 血液 供应 是 否 能 满足 当时 心肌 的 耗 气 量 。 若 冠状 动 
脉 狭窄 明显 , 侧 支 循环 差 和 /或 心肌 耗 氧 量 大 于 其 所 能 得 
到 的 血液 供给 ,临床 上 即 可 引起 症状 ,发 生 心 绞 痛 。 长 时 
间 严 重 缺 血 或 冠状 动脉 血栓 形成 则 导致 心肌 坏死 ， 即 心 
肌 梗死 ,冠状 动脉 多 支 病变 ,心肌 长 期 缺 血 缺 氧 ， 或 多 次 
心肌 梗死 可 引起 弥漫 性 心肌 纤维 化 ,心肌 萎缩 ,从 而 致使 
心肌 顺应 性 减退 ,心脏 扩大 , 终 致 充血 性 心力 衰 竟 。 心 肌 
缺 血 , 特 别 是 急性 缺 血 , 常 引起 心肌 电 不 稳定 ， 心 肌 细胞 
自律 性 增高 而 发 生 多 种 心律 失常 。 

临床 表现 ” 冠 心 病 有 以 下 几 种 类 型 ，@ 心 绞 痛 。@ 
心肌 梗死 。@ 原 发 性 心脏 最 停 ( 狸 死 型 )。 设 想 由 于 心肌 
缺 血 , 造 成 心 电 不 稳定 ,突然 发 生 心室 纤 蜂 或 停 盾 。 这 类 
患者 可 有 或 无 心绞痛 及 心肌 梗死 病史 ， 死 后 尸 解 亦 无 急 
性 心肌 梗死 。@ 缺 血性 心肌 病 。 突 出 的 临床 表现 为 慢性 
充血 性 心力 衰竭 .这 类 患者 此 有 严重 的 多 支 病变 ,既往 可 
能 有 多 次 心肌 梗死 史 。 由 于 心肌 长 期 慢性 缺 血 , 可 致 心肌 
纤维 化 , 心 功能 不 全 。 有 的 病人 既 无 心绞痛 ， 也 无 心肌 梗 
死 史 , 这 类 患者 不 易 和 扩张 型 心肌 病 鉴别 ,只 能 依据 冠 脉 
造影 或 放射 性 核 素 心肌 显 像 来 确诊 。@@ 心 律 失常 可 以 是 
冠 心病 的 唯一 症状 。 由 于 心肌 缺 血 ,特别 是 急性 缺 血 ， 引 
起 心肌 电 不 稳定 ,心肌 细胞 自律 性 增高 ,传导 系统 发 生 缺 
血 .变性 ,纤维 化 ,可 发 生 各 种 心律 失常 .还 有 部 分 冠 心病 
患者 临床 无 症状 ,而 仅 于 一 些 客观 检查 如 心电图 .放射 性 
核 素 心肌 显 像 甚至 冠状 动脉 造影 检查 才 发 现 有 缺 血 病 
变 , 即 隐 性 缺 血 。 这 类 病人 不 出 现 症状 ,原因 尚 不 明 , 可 能 
与 个 体 之 间 的 疼 冯 阔 值 较 高 及 冠状 动脉 病变 发 展 得 比较 
慢 、 侧 支 循环 较 丰 富有 关 。 由 梅毒 性 主动 脉 炎 、 夹 层 动脉 
瘤 、 炎 症 性 病变 等 少见 病 引起 的 冠状 动脉 性 心脏 病 除 上 
述 临 床 表现 外 ,还 表现 各 该 疾病 的 症状 。 

实验 室 检查 ”包括 血脂 及 一 些 血 清 酶 的 测定 ， 然 而 
血脂 高 并 不 等 于 就 有 冠 心病 ， 只 能 说 明 患 者 存在 冠 心病 
的 风险 因素 。 血 清 酶 的 测定 主要 用 于 拟 似 或 确诊 的 急性 
心肌 梗死 患者 。 对 冠 心病 诊断 比较 有 意义 的 检查 ,如 心 电 
图 及 运动 试验 、 放 射 性 核 素 心肌 灌注 显 像 和 放射 性 核 素 
心血 管 造影 以 及 超声 心动 图 都 是 无 创 性 检查 ,可 以 重复 ， 
且 容 易 被 患者 接受 .心房 内 起 搏 试验 .冠状 动脉 造影 是 有 
创 检查 ,一般 用 于 无 创 性 检查 不 能 解决 诊断 问题 ,或 患者 
因 某 种 情况 不 能 进行 无 创 性 检查 〈 如 竣 疼 者 不 能 行 运动 
试验 ) 时 采用 。 

@ 心电图 。 冠 心病 的 心电图 可 有 心肌 缺 血 、 心 肌 梗 
死 ,异常 @ 波 ,心肌 劳损 等 表现 ， 但 不 少 患者 休息 时 心 电 
图 可 以 正常 。 


@ 运动 试验 .这 是 用 于 诊断 冠 心病 最 简单 .最 普遍 、 
又 有 一 定价 值 的 试验 方法 ， 其 原理 是 有 不 少 冠 心病 心 
痛 患 者 在 休息 时 心电图 正常 ， 而 当 给 予 患 者 一 定 的 运动 
量 时 ,由 于 冠状 动脉 已 有 病变 ,冠状 动脉 的 储备 力 较 正常 
人 低 ,因此 其 心肌 血液 供不应求 , 即 可 诱发 出 缺 血 ， 此 时 
病人 可 表现 心绞痛 和 /或 心电图 出 现 缺 血型 ST 段 改 变 。 
运动 中 或 运动 后 出 现 典型 心绞痛 或 ST 段 水 平 或 下 斜 型 
下 移 之 lmm, 则 判断 为 运动 试验 阳性 , 但 若 缺 血性 ST 段 
改变 持续 不 足 2 分 钟 ， 其 阳性 的 可 靠 性 不 大 ,一 般 来 说 ， 
运动 试验 诊断 心肌 缺 血 的 敏感 性 约 65% 左 右 , 特异 性 
80% 左右。 需要 指出 ,运动 试验 对 心肌 缺 血 的 判断 有 35%% 
假 阴性 ,20 匈 假 阳性 。 因 此 ,不 能 单 赁 这 一 项 试验 结果 就 
作出 是 否 患 冠 心病 的 结论 ， 尚 需 参 考 患 者 症状 是 否 典型 
及 其 他 检查 结果 进行 分 析 , 作 出 正确 诊断 。 运 动 试验 方法 
有 二 阶梯 .活动 平板 、 踏 车 。 二 阶梯 试验 运动 量 较 小 ,其 敏 
感性 差 ,后 两 种 方法 可 给 予 患者 足够 的 运动 量 ,因此 试验 
的 敏感 性 较 高 。 运 动 试验 主要 适用 于 胸痛 而 疑 有 冠 心病 
的 患者 若 患者 有 不 稳定 型 心绞痛 ,血压 较 高 ， 心 肺 功能 
不 全 时 不 宜 作 运动 试验 或 暂缓 检查 。 涛 休息 时 心电图 星 
现 心室 肥厚 、 束 支 阻 满 、 预 激 综 合 征 、 洋 地 黄 效 果 , 对 运动 
试验 结果 的 判断 将 受 影 响 , 此 类 病人 也 不 应 作 和 验 。 

@ 心房 内 起 捕 试 验 .也 是 一 种 负荷 试验 。 将 心房 起 
搏 导管 插入 食管 或 心房 ,然后 进行 刺激 以 增 快 心率 ,由 于 
心率 加 快 ,心肌 耗 氧 量 增加 ,致使 有 的 患者 心电图 呈现 缺 
血 。 该 法 需 插 导 管 ,技术 条 件 要 求 较 高 ,因而 开展 不 普遍 。 

@ 放射 性 核 素 心 肌 灌注 显 像 和 放射 性 核 素 心 血管 
造影 ,这 是 一 项 诊断 价值 比较 高 的 无 创 性 检查 。 放 射 性 核 
素 *" 匈 心肌 显 像 可 确诊 急性 及 陈旧 性 心肌 梗死 。 结 合 运 
动 试验 " 锭 心肌 显 像 对 心绞痛 具有 很 高 的 诊断 价值 ， 可 
与 冠状 动脉 造影 相 比拟 。”" 锝 焦 磷酸 盐 心肌 显 像 可 诊断 
1 周 以 内 的 急性 心肌 梗死 ， 放 射 性 核 素 心血 管 造影 可 检 
查 室 壁 运动 情况 及 有 无 室 壁 冯 ， 还 可 测定 患者 心脏 大 小 
及 左右 心室 射 血 分 值 等 项 心 功能 参数 ,如 结合 运动 试验 ， 
当 运 动 中 出 现 心肌 缺 血 时 则 呈现 室 壁 节 段 性 运动 不 良 ， 
心室 射 血 分 值 不 增加 或 反而 下 降 。 此 外 ,放射 性 核 素 心脏 
断层 检查 能 更 加 精确 地 检测 心肌 缺 血 或 梗死 〈 见 放射 性 
核 素 检查 )。 

加 冠状 动脉 造影 和 左 心室 造影 。 这 是 标准 的 诊断 冠 
心病 的 有 创 性 检查 , 堪 称 冠 心病 诊断 的 “ 金 标准 "将 心 导 
管 插入 冠状 动脉 开口 处 ,然后 注射 少量 造影 剂 ,连续 拍片 
或 拍摄 电影 ,从 而 得 到 整个 冠状 动脉 的 解剖 显影 ,可 查 出 
冠状 动脉 病变 所 在 冠状 动脉 狭窄 的 程度 ,范围 及 有 无 先 
天 畸形 。 因 此 适用 于 无 创 性 方法 不 能 确定 的 心绞痛 患者 
及 冠状 动脉 旁 路 手术 (搭桥 术 ) 前 确定 旁 路 的 选择 及 术 后 
评定 疗效 此 外 ,冠状 动脉 内 溶 栓 前 后 及 冠状 动脉 成 形 术 
前 后 均 需 进行 该 项 检查 。 只 要 技术 熟练 ,该 项 检查 的 危险 
性 并 不 大 。 左 室 造影 可 观察 室 壁 运动 情况 ,心脏 大 小 及 测 
定 射 血 分 值 ， 还 可 探测 患者 有 无 二 尖 锥 或 主动 脉 狼 关 闭 
不 全 。 
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图 超声 心动 图 检查 。 可 检 出 室 壁 运动 不 良 及 室 壁 
瘤 ,并 可 测定 心脏 大 小 及 射 血 分 值 ,还 可 检查 乳头 肌 功能 
状况 及 探测 有 无 二 尖 瓣 或 主动 脉 辩 关 闭 不 全 等 病变 。 

诊断 ” 冠 心病 各 类 型 均 各 有 其 特点 。 急 性 心肌 梗死 
或 典型 心绞痛 诊断 不 难 。 临 床上 诊断 比较 困难 的 是 不 典 
型 心绞痛 ， 对 这 类 患者 的 诊断 需 与 一 些 以 胸痛 为 主要 表 
现 的 其 他 疾病 相 鉴别 临床 上 详细 询问 病史 ， 注 意 年 龄 ， 
对 大 部 分 患者 可 获得 初步 印象 ， 确 诊 需 根 据 具 体 情况 选 
抒 上 述 特殊 检查 ， 对 心肌 硬 死 以 心力 衰竭 为 主要 表现 者 
需 仔 细 与 心肌 病 相 鉴别 。 以 心律 失常 为 主要 表现 者 ,病因 
诊断 最 困难 ,首先 需 排除 其 他 心脏 病 ,结合 冠 心 病 好 发 年 
龄 ,寻找 有 无 冠 心病 的 其 他 表现 ,最 后 还 须 运 用 上 述 特殊 
检查 确诊 。 

防治 ” 见 心绞痛 、 心 肌 醒 死心 力 表 通 ,心律 失常 等 。 
病因 治疗 见 动脉 嘱 样 硬化 ,梅毒 性 心血 管 病 ,动脉 瘤 及 可 
以 引起 冠状 动脉 炎症 等 疾患 的 治疗 。 

( 汪 丽 莫 豪 家 讷 ) 

guanchang 
灌肠 (enema) ”通过 肛门 插 管 , 注入 适量 液体 和 
药物 ,达到 清洁 肠 道 .刺激 排便 或 药物 治疗 的 目的 。 灌 肠 
的 方法 有 多 种 ， 简 单 分 为 两 类 ， 即 保留 灌肠 和 不 保留 灌 
肠 。 保 留 灌肠 是 以 少量 液体 (50~100m1l) 和 药物 混合 , 注 
入 肛门 较 深部 位 (直肠 或 乙状结肠 ) ,保留 10 一 15 分 钟 以 
上 。 此 种 方法 适用 于 便秘 病人 以 软化 粪便 (常用 1:2:3 配 
方 , 即 50 多 硫酸 镁 30ml、 甘 油 60ml, 温 开水 90ml, 也 可 
用 植物 油 或 等 渗 盐 水 等 )。 对 久治不愈 的 慢性 腹泻 病人 ， 
也 可 采用 保留 灌肠 方法 ， 减 少 药物 副作用 如 恶心 、 哎 吐 
等 ,促进 结肠 粘膜 炎症 消散 ,收敛 ,康复 。 对 高 热 ,惊厥 、 抽 
搞 或 噪 动 病人 , 灌 入 冰 盐 水 或 镇 静 药 (常用 水 合 氟 醛 ), 可 
以 降温 、 镇 静 。 不 保留 灌肠 根据 注入 液体 的 多 少 ， 分 为 大 
量 不 保留 灌肠 和 清洁 灌肠 ,前 者 一 次 灌 和 液体 500 一 1000 
ml, 后 者 则 为 5 000 一 10 000ml 〈 通 常 为 等 渗 盐水 或 肥皂 
水 ), 分 次 灌 洗 达到 清洁 ,彻底 无 美 便 为 止 ， 以 便 进行 纤 
维 结肠 镜 检查 或 肠 道 手术 前 的 准备 。 对 某 些 上 消化 道 疾 
病 手 术 禁 食 或 进食 困难 的 病人 ,为 了 供给 营养 ,水 分 及 中 
药 汤 剂 ， 可 以 采用 点 滴灌 肠 的 方法 ， 用 导 尿 管 插入 肛门 
20~25cm, 接 灌肠 器 缓 缓 滴 入 ， 在 中 医治 疗 急 腹 症 肠 醒 
阻 是 一 种 比较 好 的 方法 对 小 儿 肠 套 释 ,也 可 采用 低位 缓 
慢 加 压 灌肠 ,使 结肠 套 释 部 分 缓 缓 松 开 , 此 种 方法 仅 适 用 
于 诊断 明确 ,无 结肠 坏死 的 患者 。 ( 范 志明 ) 


guangllao 

光疗 (light therapy) ”应 用 日 光 、 人造 光源 中 
的 可 见 光线 和 不 可 见 光线 防治 疾病 的 方法 。 利 用 天 然 光 
源 一 一 日 光 往往 受到 地 理气 候 条 件 的 限制 。 同 时 太阳 光 
谱 中 短 于 290nm 波长 的 紫外 线 在 传播 过 程 中 为 大 气 层 
中 的 臭氧 吸收 而 不 能 到 达 地 面 ， 在 医疗 应 用 上 受到 一 定 
影响 。19 世纪 末 , 人 类 掌握 了 人 工 电 光源 ,光疗 法 便 得 到 
广泛 的 应 用 和 发 展 。 光 疗法 可 因 所 用 的 光线 波长 的 不 同 
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分 为 红外 线 疗 法 、 可 见 光疗 法 和 紫外 线 疗 法 。 从 光 的 相干 
性 又 可 分 为 非 相 干 光 和 相干 光 ( 激 光 ) 疗 法 〈 见 激光 在 医 
学 上 的 应 用 )， 按 所 用 光线 来 源 可 分 自然 光 和 人 造 光 。 
1970 年 代 以 来 出 现 了 光化学 疗法 、 光敏 诊治 癌症 的 方法 
和 用 蓝 紫 光 治疗 新 生 儿 黄姜 的 新 方法 。 还 有 人 用 兹 外 线 
进行 穴位 照射 治疗 。 因 此 光疗 法 对 防治 疾病 和 预防 保健 
都 有 其 重要 的 医疗 价值 。 

红外 线 疗法 ”红外线 的 波长 为 760 一 4 000nm, 属 
不 可 见 光 。 红 外 线 的 主要 作用 基础 为 热效应 。 根 据 生物 
学 特点 ， 红 外 线 可 分 为 两 豚 ， 其 一 是 长 波 红外 线 ， 波 长 
1500~6 000nm, 又 称 远 红外 线 , 穿 过 皮肤 能 力 较 好 。 其 
二 是 短波 红外 线 ,波长 760~1 500nm, 又 称 近 红 外 线 , 穿 
透 皮肤 能 力 较 强 。 红 外 线 的 光量 子 能 量 小 ,能 产生 热 ， 一 
般 不 引起 光化学 作用 ， 但 它 能 促进 组 织 内 物理 和 化 学 过 
程 加 速 。 

人 体 皮 肤 和 皮下 组 织 是 吸收 红外 线 的 主要 区 域 ， 由 
于 皮肤 表皮 各 区 对 不 同 波长 的 红外 线 吸收 率 是 不 同 的 ， 
长 波 红外 线 只 能 达到 0.05~lmm 深度 ， 短 波 红外 线 可 
深 达 1 一 30mm 皮 肤 经 红外 线 照 射 后 出 现 充血 ， 表 现 为 
境界 不 清 颜 色 不 均匀 的 红色 的 热 红 班 。 停 止 照射 后 ， 约 
1~2 小 时 红斑 完全 消退 。 反复 多 次 照射 后 皮肤 上 可 出 现 
不 均匀 色素 沉着 。 其 特点 为 沿 皮肤 血管 的 网 状 花 班 ,形状 
如 大 理 石 纹 。 

皮肤 吸收 红外 线 后 血管 扩张 , 血 流 加 速 ， 代 谢 增 强 ， 
局 部 组 织 营 养 得 以 改善 ,血液 淋巴 循环 的 加 速 , 促 进 了 组 
织 中 异常 产物 的 吸收 和 消除 。 红 外 线 的 温 热 作用 降低 了 
感觉 神经 的 兴奋 性 ， 故 红外 线 疗法 对 各 种 原因 引起 的 疼 
痛 ( 如 神经 痛 ) 均 有 一 定 的 镇 痛 作用 。 热 可 使 肌 梭 中 Y 传 
出 神经 纤维 的 兴奋 性 降低 , 牵 张 反射 减弱 ,致使 肌 张 力 下 
降 , 肌 肉松 弛 ,如 在 胃 肠 平滑 肌 痉挛 时 ， 可 使 胃 肠 蠕动 减 
弱 ,肌肉 冶 挛 缓解 ,疼痛 消除 ;又 能 使 组 织 内 血循环 加 快 ， 
渗 出 增加 ,小 动脉 和 毛细 血管 周围 出 现 白细胞 移行 浸润 ， 
吞噬 细胞 功能 增强 ,抗体 形成 增多 。 由 于 免疫 力 增强 ， 故 
对 浅 层 组 织 的 慢性 炎症 有 吸收 作用 ， 但 急性 炎症 时 若 用 
红外 线 可 致 渗 出 增多 ,疼痛 加 剧 ,炎症 扩散 , 故 属 禁 用 。 红 
外 线 又 能 促使 伤口 愈合 。 

红外 线 治疗 的 适应 症 为 风湿 性 关节 类、 风湿 性 肌 痛 
和 肌 炎 、 腰 肌 劳 损 、 腰 椎间盘 突出 、 肌 肝炎 .慢性 骨 炎 、 慢 
性 肝炎 \、 神 经 痛 \ 急 慢性 气管 炎 、 支 气管 哮喘 等 禁忌 症 为 
恶性 肿瘤 发热, 出 血 .活动 性 肺结核 及 重症 动脉 硬化 等 。 
所 用 仪器 为 碳 棒 或 钨 丝 红外 线 灯 。 

长 波 红 外 线 主要 在 结膜 和 角膜 中 吸收 ， 短 波 红外 线 
可 达 视网膜 ， 因 此 红外 线 治疗 时 患者 应 遮盖 眼 部 或 戴 绿 
色 护 目镜 ,防止 红外 线 对 眼 部 的 伤害 。 植 皮 后 、 陈 旧 疤痕 
等 部 位 血液 循环 不 好 ,红外 线 的 剂量 要 小 。 治 疗 中 出 现 疫 
乏 、 失 眠 、 头 量 ,\ 皮 炎 等 反应 时 应 停止 治疗 。 

可 见 光疗 法 “可见光 能 引起 视网膜 的 光 感 ， 其 波长 
为 760 一 400nm, 由 红 \ 榆 . 黄 . 绿 、 青 、 蓝 , 紫 等 七 色光 线 组 
成 。 有 热 作 用 和 其 他 生理 作用 ,可 见 光 能 引起 视觉 。 人 和 


动物 的 脐 夜 节律 以 及 一 系列 的 生理 功能 节律 与 自然 界 的 
照明 节律 (日 夜 交 替 ) 有 密切 的 联系 红色、 橙色 、 黄 色光 
能 使 呼吸 加 快 加 深 ,使 脉 率 增加 ;绿色 、 蓝 色 、 紫 色光 可 引 
起 呼吸 减 慢 变 浅 及 脉 率 减 慢 ; 蓝光 和 紫光 则 降低 神经 的 
兴奋 性 ,有 镇 静 作 用 ! 红 光 提 高 神经 的 兴奋 性 ， 有 刺激 作 
用 。 同 时 可 见 光 还 有 加 强 糖 代 谢 , 促 进 氧化 过 程 、 加 强 垂 
体 功能 、 提 高 脑 皮 质 张力 、 加 强 交感 神经 系统 的 兴奋 性 、 
增强 机 体 免疫 力 等 作用 。 临 床 应 用 的 可 见 光 光源 主要 是 
够 丝 白炽 灯 , 有 的 灯 带 插座 ,可 以 插入 蓝 色 、 红 色 等 的 小 
光 片 。 

1970 年 代 以 来 ,可见 光 用 治疗 新 生 儿 核 黄 辣 。 新 生 
儿 核 黄 让 的 血清 胆 红 素 浓 度 超过 20mg%% 时 ,对 脑 细胞 有 
毒性 作用 ， 可 引起 脑 功能 障碍 乃至 死亡 。 胆 红 素 对 让 长 
400 一 500nm 左右 的 光线 吸收 最 强 ， 最 大 吸收 波段 为 
420 一 460nm, 属 蓝 紫光 段 胆 红 素 吸收 蓝 紫 光 后 ,经 分 解 
成 为 一 系列 的 转化 物 ， 逐 渐变 成 淡 黄 色 的 低 分 子 水 溶性 
化 合 物 ,这 些 化 合 物 属 无 毒性 的 胆 绿 素 ,迅速 从 胆 计 和 了 尿 
液 排出 ,光照 时 皮肤 血 流 可 增加 224%%, 肌肉 血 流 亦 可 增 
加 34%，, 这 有 利于 将 体内 深部 的 胆 红 素 带 到 皮肤 浅 层 组 
织 处 接受 照射 ,经 蓝光 照射 后 患 儿 黄 益 消退 ,血清 胆 红 素 
下 降 ,排出 绿色 和 深 棕 色 的 稀 凑 。 

紫外 线 疗法 医用 紫外 线 的 波长 范围 在 400 一 
1800nm 之 间 , 分 为 三 段 ，@ 长 波 紫外 线 (400 一 320nm)5 
@ 中 波 紫外 线 (320 一 280nm)，@@ 短 波 楷 外 线 280 一 
180nm)。 太 阳 辐 射 中 波长 在 400 一 290nm 范围 的 繁 外 线 
可 达到 地 面 ， 称 为 近 紫 外线 ;波长 短 于 290nm 的 繁 外 线 
在 穿 透 大 气 层 时 几乎 全 部 被 臭氧 吸收 , 故 不 能 到 达 地 面 ， 
称 为 远 紫外 线 。 紫 外 线 的 光量 子 能 量 较 高 ， 可 引起 显著 
的 光化学 效应 和 生物 学 作用 。 

紫外 线 的 生物 学 作用 有 以 下 几 点 ; 

@ 皮肤 变化 ， 皮 肤 对 紫外 线 的 吸收 与 其 波长 有 关 。 
紫外 线 波长 越 短 ， 透 和 皮肤 深度 越 小 ， 因 此 ， 短 波 紫 外 
线 被 皮肤 角质 层 吸收 ， 长 波 紫 外 线 被 束 细 胞 层 吸 收 。 皮 
肤 经 紫外 线 照射 后 , 2~8 小 时 出 现 境界 明显 的 红 班 。 但 
紫外 线 红斑 与 红外 线 红 班 不 同 ， 不 发 生 于 照射 当时 或 刚 
照射 之 后 ， 而 是 有 一 段 潜伏 期 ， 潜 伏 期 长 短 与 紫外 线 波 
长 及 照 时 剂量 有 关 。 红 班 持续 时 间 不 等 ,半天 到 3~4 天 
消退 ， 多 次 照射 后 还 会 有 色素 沉着 和 皮肤 脱 属 。 皮 肤 吸 
收 紫 外 线 后 皮肤 乳头 层 毛 细 血 管 扩张 , 通 透 性 增强 ,其 红 
斑 的 性 质 为 一 种 非特 异性 炎症 反应 。 紫 外 线 产生 红 班 的 
机 理 有 3 种 学 说 :紫外 线 使 表皮 细胞 破坏 ,蛋白 质 发 生变 
性 分 解 ,组 织 胺 释放 ， 引 起 真皮 乳头 层 毛 细 血 管 扩张 ; 繁 
外 线 作用 于 表皮 细胞 的 溶 酶 体 ,引起 深 酶 体 膜 破裂, 酶 释 
出 致 血管 扩张 ， 前 列 腺 素 是 引起 紫外 线 红斑 重要 活性 物 
质 ,而 激 肽 组织 胺 是 辅助 因素 。 观 察 表 明 , 除 上 述 体液 因 
素 外 还 有 神经 系统 参与 红斑 的 形成 。 

一 定 剂量 的 紫外 线 照 射 后 ， 经 过 一 定 的 时 间 可 出 现 
不 同 程度 的 皮肤 色素 沉着 。 长 波 紫 外 线 照射 后 黑色 素 沉 
着 强 ,短波 紫外 线 照 射 后 色素 沉着 弱 。 黑 色素 可 与 紫外 线 


照射 下 皮肤 光化学 过 程 产生 的 自由 电子 和 其 他 化 学 自由 
基 结 合 ， 防 止 它们 对 机 体 的 损害 。 皮 肤色 素 沉着 的 机 理 
是 ， 紫外 线 可 作用 于 垂体 -肾上腺 皮质 系统 ,加 强 黑色 素 
细胞 刺激 素 的 分 泌 , 从 而 促使 黑色 素 细胞 (表皮 与 真皮 间 
的 分 泌 细胞 ) 内 的 黑色 素 颗粒 从 还 原状 态 变 成 氧化 状态 ， 
加 强 表皮 细胞 对 黑色 素 颗 粒 的 吞噬 作用 ， 使 皮肤 色素 沉 
着 加 强 。 

@ 促进 维生素 了 的 生成 ( 见 维生素 D)。 

@ 调整 和 改善 神经 ,内 分 泌 、 消 化 、 循 环 \. 呼 吸血 
液 .免疫 等 系统 的 功能 。 

@ 杀菌 : 波长 230 一 300nm 的 紫外 线 有 杀菌 作用 ， 
其 机 理 是 破坏 菌 体 核酸 的 结构 ， 使 菌 体 蛋白 质 离 解 、 变 
性 。 因 而 有 较 强 的 杀菌 作用 .不 同类 型 、 不 同 生长 阶段 的 
细菌 对 紫外 线 的 敏感 性 不 同 。 例 如 幼稚 的 细菌 对 紫外 线 
敏感 性 高 ,有 芽 胞 的 细菌 比 无 芽 胞 的 细菌 敏感 性 低 。 结 核 
菌 对 繁 外 线 敏感 性 低 于 荀 萄 球菌 。 

加 紫外 线 照 射 皮肤 除 杀菌 作用 外 ,还 引起 红斑 ， 该 
处 血管 扩张 ,血压 降低 ,白细胞 增多 ,吞噬 能 力 增强 ,明显 
提高 免疫 能 力 , 因 而 紫外 线 照射 具有 消炎 、 止 痛 、 镇 痛 及 
抗 感染 的 作用 ;又 能 加 速 组 织 再 生 ,可 用 于 伤口 不 愈 的 慢 
性 溃疡 。 对 肌肉 和 神经 的 风湿 性 炎症 或 表 浅 的 急 ,慢性 化 
脓 性 炎症 有 良好 的 效果 ， 但 对 结核 性 炎症 可 加 剧 病灶 扩 
散 ,因而 不 宜 采 用 。 

机 体 对 紫外 线 的 敏感 性 常 受 多 种 因素 (季节 、 年 龄 、 
肤色 、 身 体 状况 ,用药 情 况 等 ) 的 影响 。 春 季 机 体 对 紫外 线 
敏感 性 较 高 ,夏季 最 低 。 常 在 室外 劳动 的 人 、 运 动员 、 农 
民 、 学 生 、 军 人 对 紫外 线 敏感 性 低 ,在 室内 坑道 等 处 工作 
的 人 员 敏 感性 高 .青春 期 对 紫外 线 敏感 性 高 ,幼儿 及 老人 
敏感 性 你。 皮肤 色素 淡 者 敏感 性 高 ， 肤 色 深 者 敏感 性 低 。 
女性 月 经 前 敏感 性 高 ,经 后 敏感 性 低 。 妊 娠 期 敏感 性 高 而 
分 娩 后 敏感 性 低 。 机 体 营养 佳 者 敏感 性 高 ， 差 者 敏感 性 
低 。 肺 结核 ,甲状 腺 功能 亢进 ,湿疹 、 红 班 狼疮 、 急 性 心肌 
炎 , 急 性 肾炎 ,恶性 肿瘤 .中 啉 症 、 烟 酸 缺 乏 症 等 的 患者 对 
紫外 线 敏感 性 升 高 ;而 惕 性 病 、 甲 状 腺 功能 低下 、 神 经 系 
统 损伤 患者 敏感 性 低下 。 服 用 不 同 药物 后 对 紫外 线 敏感 
性 亦 不 同 。 如 维生素 B,、 磺 胺 药物 、 氧 丙 唆 、 异 再 唆 、 灰 黄 
霉 素 . 四 环 素 、 双 氢 氧 暑 唆 等 可 增加 对 楷 外 线 的 敏感 性 。 
身体 各 部 位 对 紫外 线 的 敏感 性 也 不 同 , 驱 干 、 胸 腹 敏 感性 
高 .颜面 . 颈 部 .手足 背部 敏感 性 较 低 。 

紫外 线 的 病理 作用 有 致癌 (皮肤 癌 ) 和 光 过 敏 作用 
《体内 的 光 过 敏 剂 与 光线 共同 作用 ,损伤 机 体 组 织 )。 因 此 
紫外 线 工作 者 应 保护 眼 和 皮肤 ,采用 光 防 护 剂 (如 苯酚 类 
物质 ) 或 戴 手套 和 防护 眼镜 。 

紫外线 的 临床 应 用 分 预防 应 用 及 治疗 应 用 。 在 感 
置 .流感 .百日咳 .猩红热 . 白 叱 、 风 湿热 等 流行 期 ,病人 照 
射 紫 外 线 可 使 症状 减轻 ， 健 康 人 尤其 是 小 儿 照 射 有 预防 
作用 .紫外 线 照 射 又 有 预防 向 偿 病 的 作用 。 目 前 多 用 和 揽 气 
水 银 石英 灯 管 进行 紫外 线 治疗 。 

治疗 应 用 的 适应 症 为 ，@ 内 科 疾 病 ， 如 呼吸 系统 疾 
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病 ,包括 慢性 支气管 炎 , 肺 类, 支气管 哮喘 和 肺结核 病 等 。 
对 肺结核 患者 剂量 要 小 ,逐步 增加 ， 体 温 超过 37.5'C 或 
咯血 时 即 停 目 照 射 。@@ 外 科 疾病 ,如 创伤 、 烧 伤 \ 皮 下 化 
脓 性 炎症 .手术 后 感染 ,淋巴 结 炎 、 乳 腺 炎 , 丹 毒 等 。 轿 神 
经 精神 系统 疾病 ,如 周围 神经 炎 、 多 发 性 神经 炎 、 神 经 痛 、 
神经 症 等 均 可 采用 亚 红斑 量 或 红斑 量 治疗 。@ 皮 肤 科 疾 
病 , 如 皮肤 化 脉 症 、 银 居 病 、 玫瑰 糠 疹 、 斑秃、 湿疹 、 白 疗 
风 等 。 


紫外线 照射 剂量 常用 生物 剂量 测定 法 计量 〈 繁 外 线 


照射 皮肤 产生 最 小 红斑 所 需 时 间 为 一 个 生物 剂量 )。 紫 外 
线 照射 可 分 全 身 照射 和 局 部 照射 ， 局 部 照射 剂量 常用 亚 
红斑 量 (无 肉眼 可 见 红斑 反应 )、 红 班 量 ( 有 肉眼 可 见 红斑 
反应 ) 等 计算 。 

长 波 紫 外线 疗 法 ” 即 以 长 波 紫 外 线 与 某 些 光敏 性 药 
物 结合 治疗 皮肤 病 , 或 称 黑光 疗法 或 光化学 疗法 可 口服 
光敏 性 药物 如 8- 甲 氧 基 补 骨 脂 素 ， 药物 分 子 在 长 该 紫外 
线 照 射 下 吸收 其 能 量 而 被 激活 ,并 与 细胞 内 DNA 上 的 胸 
腺 喀 啶 发 生 共 价 结合 ， 并 把 自身 的 能 量 转移 到 “ 嘱 喧 碱 
上 ,从 而 抑制 有 丝 分 裂 , 导 致 染色 体 损伤 或 完全 抑制 染色 
体 的 复制 ,使 细胞 增生 停止 , 继 发 蛋白 质 合成 抑制 ， 进 而 
细胞 浆 坏 死 , 核 固 缩 ,最 后 细胞 溶解 。 由 于 长 波 紫 外 线 能 
穿 透 到 真皮 ,在 表皮 和 真皮 内 均 可 抑制 细胞 的 增殖 , 故 可 
用 以 治疗 银 悄 病 ,口服 补 骨 脂 素 后 用 长 波 紫 外 线 照射 时 ， 
可 促进 黑色 素 细胞 的 丝 状 分 裂 使 黑色 素 再 生 ， 引 起 较 强 
色素 沉着 , 可 治疗 白癜风 。 患 者 接受 黑光 治疗 时 应 戴 防护 
眼镜 ,剂量 应 从 小 到 大 。 适 应 症 为 银 悄 病 、 白 疗 风 ,禁忌 症 
为 儿童 或 老年 体 弱 者 ,皮肤 部, 白内障 .红斑 性 狼疮 等 。 

激光 疗法 ”激光 为 受 激 辐 射 光 ,具有 发 散 角 小 \ 方 向 
性 好 ,光谱 纯 、 单 色 性 好 ,能 量 密度 高 、 亮 度 大 ,相干 性 好 
等 特点 ,具有 热效应 ,机 械 效应 、 电 磁 效 应 ,可 用 于 许多 疾 
病 的 诊治 。 

光敏 效应 诊治 癌症 将 敏 化 剂 注入 机 体 ， 并 用 光 使 
之 激活 ， 可 利用 所 产生 的 荧光 及 单线 态 氧 和 有 高 度 毒性 
的 中 间 产 物 以 诊断 和 治疗 癌症 ,正在 研究 中 。 

日 光疗 法 ”是 利用 日 光照 射 身体 的 一 部 分 或 大 部 分 
来 预防 和 治疗 疾病 的 方法 ,已 有 悠久 的 历史 。 

日 光 包括 红外 线 、 紫 外 线 ,还 有 可 见 光线 。 日 光疗 法 
中 主要 是 紫外 线 、 红 外 线 起 作用 。 日 光疗 法 受 许多 因素 的 
影响 。 地 面 越 高 ,大 气 越 稀薄 ,其 中 的 尘埃 , 煤 烟 也 显著 减 
少 , 因 此 日 光 被 吸收 的 也 少 。 高 处 的 日 光 比 低 处 强 ， 在 低 
地 中 以 海滨 的 日 光 较 强 , 因 为 这 儿 尘 埃 少 ,海面 对 日 光 又 
有 反射 .乡村 的 空气 中 尘埃 煤 烟 也 少 。 故 日 光疗 法 应 在 高 
山 、 田 野 , 海 演进 行 。 

除 较 寒冷 的 地 带 外 ,一般 一 年 四 季 均 可 实行 日 光 治 
疗 ,如 10 月 到 次 年 5 月 在 上 午 10 时 至 下 午 2 时 ,6 月 和 
9 月 在 上 午 10 时 以 前 及 下 午 2 时 以 后 ，7 月 和 8 月 在 上 
午 8 时 以 前 或 下 午 4 时 以 后 ， 这 些 时 间 均 可 进行 日 光 治 
疗 。 

日 光疗 法 可 在 日 光 浴场 进行 ,此 外 , 需 搭 一 帆布 篷 或 
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是 木 棚 , 尚 需 准 备 布 单 . 草 由 ,暗色 保护 眼镜 ,治疗 床 或 臣 
垫 等 日 光 的 照射 量 因 日 光 的 强 弱 、 疾 病 的 种 类 、 个 体 情 
况 而 异 有 全 身 的 和 局 部 的 日 光 浴 。 

日 光疗 法 最 好 在 饭 后 半 小 时 进行 ,不 应 在 空腹 进行 
不 要 用 毛巾 包扎 头面 部 以 免 中 署 或 出 现 不 良 反应 。 全 身 
日 光疗 法 过 程 中 若 出 现 恶心 呕吐、 眩晕 、 体 温 上 升 等 症 
状 , 则 应 立即 停止 照射 。 

适应 症 为 向 偿 病 、 慢 性 腹膜 炎 、 胸 膜 类、 贫血 ,肥胖 
病 , 糖 尿 病 , 慢 性 气管 炎 ,、 骨 折 创 伤 , 皮 肤 溃疡 以 及 各 部 位 
的 结核 病 。 但 活动 性 肺结核 ,心力 衰竭 和 发 热 等 急性 病 为 
禁忌 症 。 


参考 书目 
郭 万 学 主编 :< 理疗 学 ,人 民 卫 生出 版 社 ,北京 ,1984。 
《 股 秀 珍 ) 
guangmlnxing plfublng 
光敏 性 皮肤 病 (photosensitive skin diseases) 


皮肤 对 光线 敏感 引起 的 一 组 皮肤 病 。 其 发 生 需 具备 两 个 
条 件 ， 皮 肤 上 有 光敏 物质 存在 和 接受 日 光 或 类 似 光源 的 
照射 ,光敏 物质 与 皮肤 的 接触 可 以 是 外 部 的 (如 直接 涂抹 
在 皮肤 上 或 与 皮肤 接触 ), 也 可 以 通过 口服 、 注 射 等 途径 
进入 体内 ,经 吸收 后 分 布 到 皮肤 ,结果 或 是 造成 皮肤 的 光 
毒性 皮炎 ,或 是 造成 光 变态 反应 性 皮炎 。 引 起 光敏 性 皮肤 
病 的 光线 最 常见 的 是 波长 320~400nm 的 长 波 紫 外 线 
(UVA) 及 波长 为 290 一 320nm 的 中 波 紫外 线 (UVB)， 其 
次 是 波长 在 400 一 760 nm 的 可 见 光 。 常 见 的 致 光敏 感 物 
质 见 下 页 表 。 

光敏 性 皮炎 
两 种 。 

光 奉 性 皮 闪 ”皮肤 上 的 光敏 物质 吸收 光 通 后， 使 其 
处 于 激发 态 ， 当 它 以 发 热 、 自 由 基 形成 等 方式 释放 能 量 
时 可 造成 细胞 的 损伤 。 其 临床 表现 与 日 是 伤 相似 ， 在 受 
日 光照 射 后 数 小 时 出 现 充血 性 的 红斑 、 水 有 种 ， 患 处 有 灼 
热 及 刺 痒 感 ， 严 重 时 可 出 现 水 疱 及 大 瘤 。 皮 损 的 范围 与 
光 暴 露 部 位 是 一 致 的 。 皮 炎 在 数 日 内 消退 ， 造 留 色素 沉 
着 及 少许 脱 悄 。 

光 变 态 反应 性 皮炎 ”由 一 种 过 敏 性 反应 引起 。 光 敏 
物质 或 其 在 体内 的 代谢 物 在 光线 作用 下 ， 发 生 光化学 改 
变 , 成 为 半 抗原 ,再 与 皮肤 蛋白 质 结 合成 为 全 抗原 ， 进 而 
刺激 机 体 产生 细胞 介 导 。 本 病 的 临床 表现 与 接触 过 敏 性 
皮炎 或 湿 疗 相似 ,皮疹 呈 多 形 性 ， 有 红 班 丘疹, 水疱 等 。 
皮 损 不 只 在 日 光 暴露 的 部 位 ,而 且 还 出 现在 非 暴露 部 位 ， 
病程 较 长 ， 有 的 患者 在 光敏 物 除去 后 较 长 时 间 内 仍 保持 
对 光线 的 敏感 。 

有 光敏 性 皮炎 的 患者 应 避免 与 光敏 性 物质 接触 ， 也 
应 避免 内 用 。 一 旦 接触 或 内 用 进入 体内 ， 则 应 尽量 避免 
受 日 光照 旺 ， 外 出 时 应 穿 长 袖 衣 , 戴 草 帆 ,外 涂 防 光 剂 如 
对 氨基 芋 甲 酸 、 二 氧化 钛 的 制剂 ,对 高 度 敏感 者 ， 应 避免 
日 光 灯 的 照射 ,已 发 生 皮 类 者, 则 按 一 般 皮 炎 、 湿 疹 处 理 ， 
对 光 变态 反应 性 皮炎 的 患者 ,口服 氮 奏 有 的 有 一 定 疗效 。 


分 为 光 毒性 皮炎 及 光 变态 反应 性 皮炎 


常见 的 至 光敏 感 物质 
口 服 局 部 
搞 微 生物 药 霸 焦 油条 生物 
去 甲 多 每 案 时 喧 
四 环 案 意 
光 | 型 有 类 吡 证 
天 | 区 租 煤 信和 
性 “| 。 友 黄 大 号 哺 香 豆 素 
的 “| 里 哺 香 豆 家 5- 甲 氧 补 表 胆 案 
请 “| 。 补 上 月 朋 素 类 酸 栓 , 共 香 , 桥 、 章 、 背 、 
移 8- 甲 氧 补 骨 脂 来 “| 。 欧 、 苗 香 等 也 含有 
3- 甲 氧 补 骨 脂 素 | 香 检 柑 油 中 的 香 
E33 模 油 内 栈 
呆 喧 
伊 红 
环 已 烷 气 基 砚 酸 做 
利尿 药 抗 微生物 药 
气 座 吧 硫 双 二 所 本 
光 | 降 糖 药 大 胶 史 只 
案 | 辑 艳 再 皮 向 化 水 杨 酸 栈 胶 
及 | D-860 碳酸 基 茶 腕 
位 “| 酚 栈 哑 
的 | 气 丙 唉 六 气 芋 (通常 只 是 继 发 
诱 | 四 啤 气 两 晓 性 致 敏 物 ) 
各 | 站 
噶 两 哑 抗 组 胺 药 
三 氛 拉 哑 莹 海 拉 明 


植物 日 光 性 皮炎 ”大量 服 用 或 接触 某 些 植物 后 ,再 
接受 日 光 曝 晒 引 起 的 急性 皮肤 炎症 。 这 类 植物 有 获 〈 灰 
菜 )、 槐 花 、 无 花 果 、 芥 菜 及 小 葡 刺 儿 菜 等 。 许 多 是 由 植 
物 内 含 的 呐 喃 香 豆 素 引 起 ,患者 中 以 大 量 食用 蔡 ( 灰 菜 )、 
槐 花 等 所 致 的 植物 妥 光 性 皮炎 为 重 ,在 面 颈 部 手背 、 前 
臂 等 受到 日 光照 王 部 位 高 度 肿胀 , 皮 肤 发 亮 \ 坚 实 ， 眼 瞪 
可 肿 得 不 能 睁 开 , 口 唇 外 翻 ,皮肤 潮红 或 旺 紫 红色 ， 可 有 
出 血 ,水 疱 及 大 疱 , 严 重 时 皮肤 发 生 坏死 溃疡。 患者 有 发 
热 ,头痛 \ 恶 心 、 呕 叶 等 全 身 症 状 。 这 类 皮炎 常 发 生 在 春 
夏季 ,以 女性 较为 多 见 , 在 一 家 人 中 可 数 人 同时 发 病 。 治 
疗 以 支持 疗法 为 主 ， 轻 症 者 给 予 多 种 维生素 口服 或 肌肉 
注射 ,重症 病例 可 给 予 5% 葡萄 糖 静脉 点 滴 , 其 中 加 入 大 
剂量 的 维生素 C， 必 要 时 ， 还 应 给 予 肾上腺 皮质 类 固 醇 
激素 。 ( 朱 学 验 ) 


guangshe sunshang 

光 射 损伤 〈light-induced injury) 光 通 常 
指 能 刺激 人 视觉 的 及 能 用 光学 仪器 察 见 的 电磁 波 ， 具 波 
粒 二 象 性 。 波 长 在 400 一 760nm 之 间 者 可 为 人 眼 感 受 , 称 
为 可 见 光 。 波 长 在 100~400nm 者 称 为 紫外 线 ，760~ 
1 000nm 者 称 为 红外 线 ,两 者 都 不 能 为 人 眼看 到 , 称 为 不 
可 见 光 。 不 论 是 可 见 光 还 是 不 可 见 光 都 带 有 能 量 。 适 度 


的 光照 对 人 体 有 益 ， 甚 至 是 必需 的 。 如 紫外 线 照 射 皮 肤 
可 使 麦角 固 醇 转化 为 维生素 D,, 红 外 线 带 来 热 ， 可 见 光 
则 是 眼球 这 一 感光 器 官 赖 以 进化 、 发 育 和 认识 客观 世界 
的 要 素 。 但 是 过 强 的 光照 射 可 造成 光 射 损伤 。 光 射 损伤 
多 发 生 于 皮肤 和 眼 。 

光 射 损伤 的 性 质 和 程度 取决 于 照射 光 的 波长 和 强 
度 , 组织 对 这 一 光波 的 敏感 性 和 吸收 性 能 、 照 射 时 间 的 
长 短 等 因素 。 一 般 而 言 ， 辐 射 光 的 波长 愈 短 ， 能 量 就 傅 
高 ,在 红外 眉 的 范围 内 ,波长 意 长 , 穿 透 组 织 的 能 量 写 小 ， 
车 波长 超过 64m ( 远 红外 线 ) 则 对 皮肤 的 穿 透 力 为 零 。 
850~~1 500nm 的 近 红外 线 可 穿 透 皮肤 和 皮下 组 织 ,而 栓 
红色 的 可 见 光 (585 一 647nm) 可 穿 透 组 织 达 3cm 之 深 ,在 
莹 外 线 中 ,波长 念 短 , 穿 透 组 织 的 能 力 愈 小 ,在 370nm 时 
有 90%% 可 穿 透 约 1mm 厚 的 角膜 ，309nm 时 为 5%， 
290nm 时 仅 有 2 多 能 透 过 ， 波 长 短 于 230nm 则 几乎 不 能 
透 过 而 全 部 吸收 。 组 织 对 各 种 波长 的 可 见 光 的 吸收 与 组 
织 本身 的 色泽 有 关 ， 如 血液 能 吸收 绿色 光 。 

光 射 损伤 可 由 自然 光源 或 人 造 光 源 造成 。 自 然 光 源 
主要 是 太阳 。 太 阳光 中 60% 为 红外 辐射 ，40 多 为 可 见 光 
和 紫外 辐射 。 大 气 中 的 臭氧 层 可 骸 收 几乎 全 部 波长 短 于 
295nm 的 紫外 线 。 支 珠 、 尘 埃 可 吸收 部 分 可 见 光 和 紫外 
线 。 高 原 上 大 气 层 枯 薄 , 雪 珠 烟尘 也 少 ,到 达 地 面 的 可 见 
光 和 繁 外 线 就 多 。 海 面 沙 漆 、 冰 雪 可 以 反射 阳光 中 的 紫 
外 线 ， 增 强 对 人 体 的 辐射 量 。 人 造 光源 包括 照明 用 的 白 
炽 灯 、 高 压 氨 灯 、 日 光 灯 \ 炭 弧 灯 \ 闪 光 灯 ， 工 业 生产 上 应 
用 的 电弧 焊 、 激 光 器 .医疗 上 用 的 紫外 线 灯 、\ 红 外 线 灯 \ 战 
争 时 的 核 爆炸 、 激 光武 器 等 。 各 种 光源 发 出 的 光谱 成 分 
与 发 光 物 质 的 化 学 成 分 ,发 光 时 的 绝对 温度 有 关 ,所 以 不 
同 光源 造成 的 光 射 损伤 有 各 自 的 特点 。 

皮肤 的 光 射 损伤 、 光 射 损伤 最 容易 发 生 在 覆盖 于 体 
表 的 皮肤 。 

红外 线 引 起 的 生物 效应 ”主要 是 热效应 。 皮 肤 受 红 
外 线 照 射 后 可 出 现 充血 , 形成 红 班 ， 温 度 升 至 45 尼 时 即 
有 灼 痛 感 。 红 班 可 很 快 消退 ， 反 复 多 次 后 可 发 生 色素 沉 
着 。 大 剂量 红外 线 照 射 可 造成 闪光 灼伤 ， 与 皮肤 烧伤 相 
似 ,但 受伤 区 的 边界 清晰 , 且 皮 肤 深浅 各 层 和 皮下 组 织 的 
伤 度 一 致 ， 这 与 边界 不 清 、 由 浅 入 深 的 火焰 烧伤 有 所 不 
同 。 轻 者 呈 苍 白 的 凝固 性 坏死 , 镶 以 充血 边缘 ! 重 者 在 苍 
白 坏死 区 的 中 央 发 生 央 化 。 治 疗 方法 参照 皮肤 烧伤 。 

莹 外 线 引 起 的 生物 效应 ”紫外线 照射 可 使 皮肤 黑色 
素 增加 ， 有 人 认为 ， 光 线 也 能 通过 视觉 神经 通路 影响 垂 
体 ,激活 黑色 素 生 成 激素 ,促使 黑色 素 生 成 。 紫 外 线 的 生 
物 效应 主要 属于 光化学 反应 ， 能 级 较 高 的 光子 流 引起 细 
胞 内 的 核 蛋白 和 一 些 酶 的 变性 。 照 射 后 要 经 过 6 一 8 小 时 
的 潜伏 期 后 发 生 细 胞 的 改变 并 出 现 症状 ,包括 皮肤 干 痛 、 
表皮 敏 缩 ， 甚 至 起 泡 脱落 。 由 于 紫外 线 对 组 织 的 穿 透 力 
很 弱 ， 皮 肤 下 的 深层 组 织 较 少 受伤 。 但 严重 的 紫外 线 照 
射 可 引起 疲乏、 低热 、 哺 睡 等 全 身 反 应 。 有 些 人 的 皮肤 对 
繁 外 线 过 敏 , 光 照 后 发 生日 光 性 皮炎 (又 称 旺 伤 ), 暴 露 区 
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瘙痒 、 刺 痛 , 皮 肤 脱 届 、 脱 色 、 可 能 省 破 结 病 ， 愈 后 遗留 脱 
色 和 色素 增殖 班 。 服 用 某 些 药物 ,如 氧 嘲 、 美 蓝 或 皮肤 局 
部 涂 用 咱 啶 .8- 甲 氧 补 骨 脂 素 等 后 ,皮肤 内 的 光敏 物质 可 
增加 皮肤 对 紫外 线 照射 的 敏感 性 ， 受 日 光照 射 会 出 现 光 
敏 性 皮肤 病 ,食用 或 接触 某 些 植物 ,如 葵 ( 灰 菜 、 槐 花 等 ) 
再 受 日 照 可 发 生 植 物 日 光 性 皮炎 ( 见 光 教 性 皮肤 病 )。 长 
期 ,多 次 的 曝晒 可 造成 皮肤 和 粘膜 的 日 光 性 角 化 症 (光照 
性 角 化 症 ) ,表现 在 暴露 部 位 、 如 额 部 ,类 部 .鼻尖 、 层 . 眼 
脸 、 结 膜 、 出 现 单个 或 多 个 平 顶 形 角 化 层 增 厚 ， 有 时 可 呈 
结 节 样 、 淮 斑 样 或 皮 角 样 ， 组 织 病理 学 检查 发 现 上 皮层 
旺角 化 不 全 、 过 度 角 化 和 异常 角 化 ， 细 胞 排列 失去 极 性 
( 见 日 光 性 皮炎 )。 这 是 一 种 癌 前 期 变化 ,可 能 发 展 为 皮肤 
痛 , 应 早期 切除 。 为 预防 紫外 线 对 皮肤 的 损伤 ,可 在 暴露 
部 位 涂抹 含 对 氨基 荆 甲 酸 有 吸收 紫外 线性 能 的 防晒 油 。 

眼 的 光 射 损伤 视觉 是 对 光 的 感受 ， 眼 也 因此 成 为 
对 光 射 损伤 最 敏感 的 部 位 。 

眼 在 强 光照 射 下 出 现 的 瞬 目 动作 和 暗 孔 缩小 是 保护 
性 反射 ， 睡 眠 时 眼 瞪 自然 闭合 ,眼球 上 转 ,瞳孔 缩小 ， 这 
不 单 碱 少 了 光线 对 休息 的 干扰 ， 也 为 眼 内 一 些 长 时 间 受 
光照 的 组 织 , 如 晶状体 和 视网膜 ,提供 了 生养 休息 的 黑暗 
环境 。 

角膜 的 光 射 柜 伤 ”角膜 对 可 见 光 有 很 大 的 透 过 率 ， 
不 易 为 可 见 光 损伤 。 角 膜 表 面 履 盖 着 一 层 泪液 膜 ， 燕 发 
时 可 降低 温度 ,并 减少 红外 辐射 损伤 的 机 会 。 但 230nm 
波长 的 繁 外 线 可 全 部 为 角膜 上 皮 吸 收 , 实 验证 明 ,280nm 
的 紫外 线 对 角膜 损伤 力 最 大 ， 一 般 在 暴露 后 6 一 10 小 时 
出 现 迅 即 加 重 的 异物 刺 痛感 和 随 之 而 来 的 县 光 、 流 泪 等 
症状 。 检 查 可 见 眼 瞪 痉挛 ,结膜 充血 ,角膜 有 弥散 的 上 皮 
脱落 ,呈现 细 点 状 白色 表 浅 混浊 ,可 为 荧光 素 钠 染色 ， 瞳 
孔 缩小 。 日 光 中 的 紫外 线 引 起 者 称 为 日 光 性 眼 炎 ,多 因 
在 雪 地 ,沙漠 或 海面 上 暴露 时 间 过 长 而 引起 ,焊工 直接 暴 
露 在 电弧 光 下 每 天 累计 15 分 钟 , 即 可 发 生 上 述 病症 ， 这 
称 为 电光 性 眼 炎 。 诊 断 依靠 接触 紫外 线 的 病史 、 上 述 典 
型 的 发 病 过 程 和 症状 ,以 及 检查 所 见 。 治 疗 主要 为 对 症 、 
全 身 用 止痛 镇 静 药物 , 冷 数 眼 瞪 ,包扎 这 光 ， 严 重 者 可 在 
结膜 豆 内 滴 入 少量 局 部 麻醉 药 0.5 旬 地 卡 因 ， 并 用 抗 生 
素 眼 药 水 预防 继 发 感染 。 一 般 而 言 ,即使 不 治疗 ,在 发 病 
后 1~8 小 时 也 可 自然 缓解 而 告 仿 。 

这 种 损伤 完全 可 以 预防 。 在 工厂 车 间 内 要 用 屏蔽 装 
置 隔断 产生 电 台 光 的 工作 面 。 最 简单 的 个 人 防护 方法 是 
在 眼前 戴 上 镜 有 裂缝 金属 片 的 防护 眼镜 ， 这 样 可 以 减少 
眼球 暴露 面积 而 又 不 致 影响 中 央视 野 。 灰 色 中 性 镜片 能 
滤 去 紫外 线 和 减弱 可 见 光 而 又 不 影响 视 物 的 色调 ， 在 镜 
片 表面 用 镀膜 法 涂 上 金属 薄膜 可 反射 掉 更 多 的 红外 线 和 
可 能 存在 的 微波 。 光 学 树脂 镜片 能 吸收 99% 的 有 害 繁 外 
线 和 蓝光 , 且 质 轻 , 不 碎 , 故 受到 野外 工作 者 的 欢迎 。 

晶状体 的 光 射 损伤 ”外 界 光 辐射 中 的 一 部 份 短波 紫 
外 线 和 长 波 红外 线 在 到 达 晶 状 体 之 前 已 为 角膜 和 前 房 中 
的 房 水 吸收 。 晶 状 体 对 可 见 光 的 透 过 率 又 十 分 高 ， 故 而 
476 


只 有 近 ( 短 法) 红外 线 和 近 ( 长 波 ) 紫 外 线 才 有 可 能 造成 晶 
状 体 的 损伤 。 

红外 线 白内障 见于 长 期 从 事 吹 玻璃 或 其 他 高 温 炉 旁 
工作 的 工人 。19 世纪 欧洲 某 些 工厂 的 工人 中 发 病 率 高 达 
3.0~9.5% 。 中 国 1980 年 代 调查 在 热 车 间 工作 的 工人 中 
发 病 率 为 0 一 4.72 免 。 由 于 诊断 标准 , 作业 环境 ,种 族 等 
差异 ,其 发 生 率 很 难 比较 典型 改变 常 从 后 极 开始 ,最 初出 
现 豆 点 状 混 浊 , 后 逐渐 排列 成 辐 轮 状 排列 的 片 状 混浊 , 晶 
状 体 后 极 呈 盘 状 ,蛛网 状 混浊 ,边界 清晰 ， 中 央 可 有 闪光 
的 结晶 状 反光 。 混 浊 渐 渐 向 前 后 皮质 扩展 , 绕 核 排列 ,最 
后 扩展 至 整个 晶状体 ,晶状体 前 厢 可 发 生 真性 剥脱 ,裂隙 
灯 显 微 镜 下 可 见 囊 膜 表面 的 剥脱 物 一 端 卷曲 而 游离 于 前 
房 内 自由 早 动 , 另 一 端 仍 附 着 于 晶状体 前 可 膜 ,这 一 特殊 
表现 可 作为 本 病 的 诊断 依据 。 此 病 的 发 病 机 理 尚 不 明确 ， 
红外 线 为 晶状体 本 身 或 房 水 、 虹 膜 基 质 层 吸收 而 使 局 部 
温度 增加 可 能 是 主要 因素 。 白 种 人 虹膜 基质 层 色素 淡 , 红 
外 线 可 穿 过 基质 而 为 衬 贴 于 虹膜 后 面 的 色素 上 皮层 吸 
收 ,产生 的 热量 再 传导 给 晶状体 ,引起 位 于 前 襄 下 上 皮 的 
损伤 而 致 白内障 。 红 外 线 白内障 早期 对 视力 影响 不 大 , 常 
在 体检 中 发 现 ,此 时 应 防止 继续 接受 红外 线 辐射 。 若 有 视 
力 障碍 而 晶状体 混浊 局 限于 中 央 , 可 作 增 视 性 虹膜 切除 。 
晶状体 完全 混浊 后 可 按 白 内 障 常 规 施行 手术 。 

近 紫 外 线 对 晶状体 的 损伤 是 个 缓慢 ,长 期 的 过 程 ,但 
却 可 能 是 造成 占 致 盲 原因 第 一 位 的 “年 龄 相关 性 白内障 ” 
《或 称 老 年 性 白内障 的 一 个 致 病因 素 ， 因 此 近年 来 倍 受 
关注 。 流 行 学 调查 发 现 纬度 低 、 海 拔高 地 区 白内障 发 病 
率 较 高 , 低 纬 度 地 区 太阳 投射 角 大 于 高 纬度 地 区 ,日 照 时 
间 也 长 ,高 海拔 地 区 空气 稀薄 ,云雾 灰 沙 少 ， 这 都 增加 了 
莹 外 线 在 大 气 和 地 面 的 辐射 量 ， 这 与 白内障 发 病 率 增高 
之 间 存 在 着 一 定 关联 。 第 二 个 根据 是 来 自 实验 室 ， 用 紫 
外 线 照 射 离 体 培养 的 晶状体 细胞 ， 可 使 细胞 DNA 损伤 
修复 功能 减弱 、 提 早 窒 老 。 老 年 人 晶体 内 谷 胱 甘 肽 和 一 
些 与 氧化 有 关 的 酶 (如 过 氧化 物 歧化 酶 、 谷 胱 甘 肽 过 氧化 
物 酶 等 ) 含量 降低 。 有 人 已 提出 紫外 线 可 激发 晶 蛋白 内 
的 色 氢 酸 产 生 自 由 基 ， 使 般 基 在 浆 膜 复合 体 上 暴露 并 发 
生 氧 化 ,分 子 内 及 分 子 间 形 成 大 量 的 双 硫 键 , 随 之 发 生 大 
分 子 量 分 子 的 交 联 和 蓄积 ,使 透明 的 晶体 变 得 混浊 。 循 此 
方向 或 可 探究 得 知 白内障 形成 的 机 制 并 为 应 用 药物 预防 
和 治疗 白内障 开辟 光明 的 前 景 。 

视网膜 光 射 损伤 ”视网膜 是 眼 的 光 感受 组 织 。 外 界 
物体 在 视网膜 上 成 像 时 ,不 同 波长 、 强 弱 的 光 通 过 透明 的 
视网膜 内 层 到 达 靠 外 层 的 感光 细胞 〈 杆 状 细胞 和 锥 体 细 
胞 ) ,感光 细胞 的 外 节 由 大 量 薄片 状 相 倒 的 盘 膜 组 成 ， 内 
含有 对 光 非 常 敏感 的 蛋白 质 , 称 为 视 色素 , 视 色 素 将 光子 
捕获 后 释 出 的 能 量 激 起 感光 器 的 神经 冲动 ， 发 出 最 起 始 
的 视觉 信号 ， 盘 膜 在 感光 过 程 中 不 断 崩 省 而 又 不 断 地 从 
内 节 再 生 。 杆 状 细胞 每 天 产生 80 一 90 个 盘 膜 , 在 9 一 13 
天 内 全 部 1 000 个 左右 的 盘 膜 会 更 新 一 遍 。 视 网 膜 色 素 
上 皮 吞 哄 这 些 崩 溃 的 盘 膜 ， 以 维持 外 节 的 更 新 。 位 于 视 


网 膜 色素 上 皮 外 层 的 脉络 膜 中 血 流 非常 丰富 ， 是 全 身 血 
液 灌流 量 最 大 的 组 织 , 这 些 血 流 不 但 为 视网膜 色素 上 皮 、 
感光 细胞 提供 营养 .排除 度 料 ,还 可 迅速 带 走 色素 上 皮 受 
可 见 光 和 近 红 外 线 照 受 后 产生 的 热量 。 

光 辐 射 造 成 的 视网膜 损伤 ， 根 据 其 发 生机 制 可 有 以 
下 几 种 ，@ 光 凝固 性 损伤 ， 近 红外 线 和 可 见 光 为 角膜 和 
晶状体 聚焦 在 视网膜 上 ， 可 为 视网膜 色素 上 皮 吸 收 而 转 
为 热能 ,当局 部 温度 高 出 正常 体温 3C 时 , 即 可 造成 蛋白 
质 的 变性 和 凝固 ,细胞 也 随 之 死亡 。 强 氨 灯 \ 激 光 、 核 爆 
炸 等 引起 的 视网膜 损伤 主要 属于 这 一 类 型 。 这 类 损伤 在 
光照 后 即刻 发 生 。 受 伤 者 在 视野 中 出 现 一 个 与 发 光 体 同 
样 形态 的 黑 影 或 色盲 区 , 若 光照 正好 投射 于 黄斑 中 心窝， 
则 严重 影响 视力 。 眼 底 检查 镜 下 可 看 到 四 形 或 梢 加 形 的 
浅 灰 色 至 灰白 色 的 病灶 ,界限 请 楚 。 组 织 病理 学 表明 在 昭 
射 区 视网膜 色素 上 皮 有 脱色 和 局 灶 性 坏死 ， 可 伴 有 局 部 
渗 出 , 杆 状 细胞 和 锥 体 细胞 的 外 节 盘 膜 素 乱 崩溃 ,内 节 中 
线粒体 肿胀 乃至 消失 ， 外 核 层 有 核 固 缩 。 一 周 后 遗留 色 
素 增殖 性 疤痕 ,视野 中 的 暗 点 可 缩小 ， 视 力 可 部 分 恢复 。 
@@ 机 械 冲 击 性 损伤 ,短促 的 强 光照 射 , 如 脉冲 激光 或 调 Q 
《 巨 脉 冲 ) 激 光 ， 其 光 压 引 起 的 机 械 性 震荡 波 以 及 局 部 组 
织 受热 气 化 发 生 的 冲击 波 , 可 使 视网膜 及 其 血管 ,甚至 色 
素 上 皮层 和 脉络 膜 破裂 ,引起 视网膜 出 血 和 穿孔 ,血液 可 
流入 玻璃 体内 。 伤 员 除 有 暗 点 视力 减退 外 ,还 可 有 飞 蚊 
症 。 眼 底 可 见 到 视 网 腊 出血、 穿孔 ,早期 还 可 能 看 到 微小 
气泡 ,出 血 可 在 7~10 天 后 逐渐 吸收 , 2~3 周 后 形成 局 限 
性 的 疤痕 。@ 光 化 学 损伤 , 系 受 较 弱 的 光 长 时 期 照射 ,或 
反复 照射 积累 而 引起 的 视网膜 光 损伤 。 如 在 阳光 照 粮 的 
海面 上 或 沙漠 中 长 期 脾 望 观察 的 士兵 ,海员 , 常 可 有 暗 适 
应 能 力 下 降 。 古 代 即 有 记载 的 观看 日 蚀 后 视力 减退 的 日 
蚀 性 视网膜 病变 ,近代 研究 认为 也 属于 这 一 类 损伤 ,一 种 
严重 影响 老年 人 视力 的 视网膜 疾病 “年 龄 相关 性 黄斑 变 
性 ", 以 及 其 他 一 些 视网膜 疾病 也 有 可 能 是 这 一 类 损伤 积 
累 的 结果 。 典 型 的 日 蚀 性 视网膜 损伤 一 般 都 在 注视 太阳 
半 至 1 小 时 发 生 ,看 到 的 太阳 从 明亮 的 红 球 变 为 黑色 ,而 
带 有 一 个 粉红 色 晕 轮 * 如 果 观 看 时 未 曾 滴 过 扩 瞳 药 ,一 般 
损伤 当时 视力 无 影响 ,也 不 能 检查 到 暗 点 。 注 视 后 即刻 检 
查 眼 底 也 看 不 到 黄斑 有 变化 ， 但 在 2 天 后 出 现 中 心窝 水 
肿 ， 严 重 时 可 有 黄白 色 的 渗 出 物 ,9 天 后 出 现 色素 沉着 。 
后 期 黄 碍 可 有 从 色素 素 乔 .蜂窝 状 图 案 直 至 层 间 穿孔 、 甚 
或 全 层 穿 孔 的 变化 。 一 些 眼 科 诊 察 仪器 ,如 间接 检 艰 镜 、 
手术 显微镜 ,都 有 较 强 的 光源 ,在 长 时 间 使 用 后 也 会 产生 
类 似 的 损伤 ,并 可 以 在 实验 室内 复制 出 模型 .正常 的 晶 状 
体 ,尤其 是 高 龄 者 的 晶状体 , 核 的 光 密 度 高 ， 是 天 然 的 保 
护 视网膜 的 滤 光 片 , 当 晶状体 发 生 白 内 障 而 手术 摘除 后 ， 
视网膜 受到 的 光 辐 射 量 就 会 增多 ， 发 生 光 损伤 的 危险 性 
也 增高 。 研 究 表明 感光 细胞 中 含有 大 量 光敏 物质 ， 如 核 
黄 素 . 视 紫 质 , 视 黄 醇 等 ,受到 光子 激发 后 产生 自由 基 , 其 
中 尤 以 氢 氧 基 团 (OH > 对 构成 膜 结构 的 不 饱和 脂 酸 聚合 
体 的 氧化 损害 最 为 严重 。 波 长 盒 短 (如 近 紫 外 、 紫 蓝 端 的 


可 见 光 ) ,光子 的 能 级 息 高 ,产生 自由 基 的 能 力也 愈 大 ,对 
视网膜 的 损伤 也 傅 重 。 

对 视网膜 的 光 损 伤 应 采取 预防 措施 。 在 使 用 强 光源 
的 车 间 、 实 验 室 ,诊疗 室 、 手 术 室 中 都 要 建立 有 效 的 防护 
制度 。 测 定 每 一 强 光源 的 光 输出 量 ， 计 算出 安全 的 时 间 
阔 值 。 个 人 防护 主要 仍 是 防护 眼镜 ， 应 注意 保护 眼镜 的 
光谱 吸收 曲线 , 宜 采用 对 短波 吸收 率 高 的 滤 色 片 , 若 滤 色 
片 吸收 长 波 可 见 光 ， 戴 后 瞳孔 不 随 外 界 光亮 度 增强 而 缩 
小 ,结果 反 可 增加 短波 光 对 视网膜 的 辐射 量 。 摘 除 白内障 
后 安放 的 人 工 晶状体 中 应 摊 加 紫外 线 吸收 物质 ， 以 保护 
因 年 龄 增 大 而 更 为 脆弱 的 视网膜 。 一 旦 发 生 了 视网膜 光 
损伤 ， 应 包扎 伤 眼 以 避 光 ,全 身 应 用 大 剂量 的 维生素 C、 
E, 以 抗 氧 化 。 皮 质 类 固 醇 有 减少 渗 出 和 抑制 巨 噬 细 胞 的 


作用 , 亦 可 酌情 使 用 。 (李子 良 ) 
guangzhou xueguanyuanxlonchongbing 

广州 血管 圆 线虫 病 (angiostrongyliasis canto- 
nensis) 。 由 广州 血管 圆 线虫 寄生 于 人 的 中 枢 神经 系 


统 引起 的 一 种 人 兽 共 患 的 寄生 线虫 病 。 又 称 嗜 酸性 粒 细 
胞 增多 性 脑膜 脑 炎 。 主 要 临床 症状 为 头痛 、 项 强直 、 哎 
吐 及 低热 。 本 病 流行 于 东南 亚 各 国 及 太平 洋 岛屿 ， 中 国 
台湾 省 也 有 流行 , 1970 一 1980 年 代 ， 在 广州 及 海南 岛 发 
现 病例 。 
广州 血管 圆 线虫 属 线虫 网 ， 贺 线虫 目 ， 血 管 圆 线虫 
科 。 系 中 国 陈 心 陶 〈1933》 首先 在 广州 的 鼠 类 体内 发 
现 。 峻 雄 异 体 ， 虫 体 纤细 ， 峻 虫 长 3mm 上 下 ， 礁 虫 稍 
短 ! 成 虫 寄 生 于 鼠 类 的 右 心 或 肺动脉 内 , 虫 卵 随 血 流入 肺 
在 毛细 血管 造成 恰 塞 ,并 在 肺 内 脚 出 第 一 期 幼虫 ,幼虫 沿 
气管 移行 至 咽 部 ， 再 被 吞 入 消 化 道 随 类 便 排出 体外 。 幼 
虫 在 潮湿 或 有 水 的 环境 中 可 生存 3 周 ， 若 被 某 些 螺 或 蜂 
蛤 等 中 间 害 主 吞 食 或 主动 侵入 这 些 中 间 寡 主体 内 ， 经 两 
次 赔 皮 发 育 为 第 三 期 幼虫 ,长 期 存在 于 螺 体内 。 某 些 色 、 
虾 , 蛙 、 稻 可 吞食 受 染 的 螺 类 而 带 有 第 三 期 幼虫 ， 成 为 转 
续 寄主 。 当 人 、 鼠 食 入 生 的 或 半生 的 带 有 第 三 期 幼虫 的 
螺 、 鱼 、 虾 . 蛙 及 表面 粘 附 幼虫 的 蔬菜 、 瓜 果 后 ， 幼 虫 侵入 
角 肠 壁 的 小 血管 或 淋巴 管 , 随 血 流 到 达 中 枢 神经 系统 ( 主 
要 是 脑 组 织 内 ), 经 两 次 晓 皮 发 育 为 童 虫 ， 然 后 移行 至 蛛 
网 膜 下 腔 。 人 类 非 本 虫 适宜 的 寄主 , 童 虫 停留 于 人 脑 部 不 
再 发 育 。 在 鼠 类 体内 ,幼虫 又 钻 回血 管 , 随 血 流 进入 右 心 
或 肺动脉 ,在 该 处 发 育 为 成 虫 。 
在 人 体内 本 病 病 变 多 集中 在 脑 组 织 ,尤其 是 小 脑 、 脑 
桥 , 延 情 , 主 要 为 虫 体 移行 引起 的 组 织 损伤 、 局 部 血管 扩 
张 哮 酸 粒 细胞 性 炎症 反应 和 肉芽 肿 性 炎 性 反应 ,潜伏 其 
为 3~36 天 ,主要 表现 头痛 项 强直 , 伴 有 恶心 .呕吐 ， 重 
者 出 现 惊 且 或 型 迷 ， 亦 可 发 生 视 力 障碍 、 冶 疾 , 偶 可 导致 
死亡 。 腰 椎 穿刺 发 现 脑 冰 液 压力 增高 , 脑 瑚 液 混 沁 , 白 细 
胞 计数 多 达 500~2 000/mm*， 其 中 哮 酸 性 粒 细胞 常 在 
20~~70 匈 之 间 , 少 数 患 者 的 脑 脊 液 中 可 找到 幼虫 或 童 虫 。 
根据 病史 、 临 床 症状 和 体征 ,结合 脑 霄 液 中 嘻 酸性 粒 
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细胞 增多 ,诊断 并 不 困难 。 血 清 学 检查 或 皮 内 试验 也 有 助 
于 诊断 。 唆 基 味 唑 治疗 有 效 。 加 强 卫 生 宣教 ， 改 变 吃 生 
螺 习 惯 ,不 吃 被 陆 生 螺 类 朴 过 的 蔬菜 瓜 果 ， 积 极 捕杀 鼠 
类 都 有 助 于 本 病 的 预防 。 (有 有 联 印 ) 


gulfel 
硅 肺 (silicosis) ”在 生产 环境 中 长 期 吸入 含 石 
英 粉 尘 后 发 生 的 职业 病 ,是 尘 太 中 发 展 快 .病情 严重 .预后 
较 差 的 一 种 类 型 。 旧 称 落 肺 。 在 一 些 发 展 中 国家 的 职业 
病 发 病 中 仍 占 前 列 ， 也 是 中 国 目前 职业 病 防治 中 的 首要 
疾病 。 目 前 对 硅 肺 尚 无 有 效 的 治愈 方法 ， 但 它 的 病因 清 
楚 ， 是 完全 能 够 预防 的 疾病 。 

硅 是 地 帝 的 主要 组 成 成 分 之 一 ,在 地 表 16 公里 以 内 
的 地 这 有 25% 是 二 氧化 硅 , 组 成 地 壳 的 矿物 中 ，95 驳 由 
各 种 石英 或 含 二 氧化 硅 的 矿物 组 成 。 因 此 ， 人 们 在 从 事 
各 种 生产 劳动 时 接触 二 氧化 硅 的 机 会 很 多 。 硅 尘 作业 遍 
及 各 个 工业 系统 ， 硅 尘 最 多 的 工业 有 采矿 〈 人 金属 矿 、 煤 
矿 ) 基建、 筑 路 ,隧道 开 据 、 水 电 建设 工程 及 含 硅 矿石 的 
粉碎 (石英 粉 .琉璃 陶瓷 耐火 材料 业 )。 硅 肺 发 病 较 多 的 
工种 在 矿山 为 刘岩 风 钻 工 \ 爆 破 工 ,运输 工 、 支 柱 工 ,在 工 
厂 为 粉碎 工 .第 粉 工 .包装 工 、 拌 料 工 、 喷 砂 工 等 。 

硅 肺 发 病 一 般 比 较 缓慢 ,多 在 接触 硅 尘 后 5~10 年 ， 
有 的 长 达 20 年 以 上 才 发 病 。 但 在 从 事 某 些 持续 吸入 高 浓 
度 高 游离 二 氧化 硅 作 业 又 缺乏 有 效 防 尘 措施 的 工人 中 ， 
也 有 1~2 年 (甚至 数 月 ) 即 发 病 者 。 硅 肺 形成 后 , 调 高 硅 
人 尘 作业 ,可 以 减 慢 发 展 。 有 些 硅 尘 作业 工人 ,在 从 事 硅 尘 
作业 期 间 未 发 现 硅 肺 ， 脱 离 作 业 后 ， 仍 有 发 生 硅 肺 的 可 
能 ， 这 种 硅 肺 称 为 晚 发 性 硅 肺 。 

病理 。 硅 及 肺脏 肉眼 观察 一 般 星 灰 褐色 ,体积 增 大 、 
质地 坚硬 失去 弹性 ,有 似 硬 橡皮 , 含 气量 威 少 ,入 水 下 沉 。 
触 措 有 沙 粒 感 或 硬块 感 .肺脏 切面 可 见 大 小 不 等 (从 针 央 
到 鸡蛋 大 小 或 更 大 ) 的 灰白 色 结 节 或 团 块 ,在 结 节 和 团 块 
病变 之 间 有 肺 气 肿 和 肺 不 张 。 硅 肺病 变 侵 及 胸膜 时 , 可见 
胸膜 粘连 肥厚 , 肺 门 淋巴 结 肿 大 变 硬 ， 刀 切 时 有 沙 粒 感 。 
在 显微镜 下 典型 硅 结 节 旦 圆 形 ,纤维 呈 同 心 圆 排列 ,有 似 
苛 头 的 切面 , 因 纤 维 化 程度 的 不 同 , 结 节 中 可 见 到 不 同 数 
量 的 硅 尘 颗粒 , 尘 细胞 ,纤维 母 细胞 网 织 细胞 等 . 硅 结 节 
越 成 熟 , 细 胸 成 分 越 少 ,这 时 的 硅 结 节 核心 主要 由 胶原 纤 
维 及 硅 尘 颗粒 组 成 ， 病 变 中 心 可 形成 琉璃 样 变性 ， 甚 至 
坏死 形成 空洞 。 

石英 粉尘 随 吸 气 进 入 肺泡 , 肺 巨 噬 细 胞 知 噬 硅 尘 , 形 
成 尘 细胞 团 。 尘 细胞 在 石英 的 作用 下 发 生 坏死 ， 石 英 粒 
溢出 又 被 新 的 吞噬 细胞 吞噬 ,如 此 重复 进行 ,在 此 基础 上 
出 现成 纤维 细胞 和 网 状 纤维 ,形成 细胞 性 结 节 ; 此 为 硅 肺 
的 早期 病变 。 继 而 网 状 纤维 大 量 增 生 , 出 现 胶原 纤维 、 结 
节 中 胶原 纤维 增加 ， 细 胞 成 分 减少 ， 形 成 细胞 纤维 性 结 
节 ,此 为 硅 肺 的 中 期 病变 。 再 进一步 发 展 , 结 节 中 胶原 纤 
维 膨大 变 粗 ,细胞 成 分 减少 到 消失 或 几 平 消失 ; 硅 结 节 全 
部 胶原 纤维 化 ， 其 而 发 生 玻璃 样 变性 ， 此 即 典 型 的 硅 结 
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节 。 随 着 结 节 的 逐 源 发 展 增 大 ， 相 邻 的 结 节 相互 靠拢 融 
合 , 形 成 更 大 的 结 节 ,进而 发 展 成 大 的 纤维 团 块 。 

发 病 机 理 ” 硅 肺 发 病 机 理 的 研究 对 防治 硅 肺 具有 十 
分 重要 的 意义 .20 世纪 以 来 , 提出 过 几 十 种 假说 或 学 说 ， 
主要 的 有 机 械 刺激 说 ,化 学 中 毒 说 \ 硅 酸 聚 合 说 、 表 面 活 
性 说 ,免疫 学 说 等 ,但 都 未 能 完全 阐明 硅 肺 发 病 的 确切 机 
理 。 有 人 用 不 同 晶 型 的 二 氧化 硅 粉 尘 做 动物 实验 ,发 现 石 
英 、 鳞 石英 、 方 石英 、 透 明石 英 、 柯 石英 都 能 引起 典型 的 硅 
肺病 变 , 而 同 分 异 构 体 的 超 石英 就 无 纤维 化 作用 。 有 人 认 
为 二 氧化 硅 的 致 纤维 作用 与 其 表面 的 硅 醇 基 团 有 关 ， 当 
硅 尘 破碎 时 , 晶 格 破坏 后 新 形成 的 表面 非常 活跃 ,容易 与 
氧 形成 一 个 强 氧化 性 表面 ， 或 与 水 分 子 形成 一 OH 基 ( 即 
硅 醉 基 ). 硅 醇 基 团 是 产生 硅 肺病 变 的 活性 部 位 , 它 可 与 机 
体 组 织 中 的 物质 形成 氧 键 , 进 行 氢 的 交换 或 电子 传递 。 硅 
醇 基 的 局 部 化 学 作用 是 病理 产生 的 原因 。 研 究 发 现 ,石英 
人 尘 被 吞噬 细胞 吞 屏 后 (吞噬 粉 侍 的 细胞 称 尘 细胞 )， 在 细 
隐 内 形成 吞噬 体 ,此 时 细胞 浆 内 初级 溶 酶 体 增多 ,并 靠近 
吞噬 体 ,形成 次 级 溶 酶 体 以 消化 石英 颗粒 ,但 由 于 石英 表 
面 的 硅 醇 基 团 与 膜 的 磷脂 结合 而 使 溶 酶 体 膜 的 选择 通 透 
性 被 破坏 ,导致 代谢 过 程 障碍 , 溶 酶 体内 的 各 种 水 解 酶 释 
入 胞 浆 中 ,造成 尘 细胞 的 破坏 死亡 * 也 有 人 认为 吞噬 细胞 
破坏 是 石英 尘 破坏 线粒体 使 细胞 呼吸 功能 被 破坏 所 致 
此 外 有 人 认为 石英 对 膜 的 破坏 与 氧化 还 原 过 程 的 破坏 或 
与 细胞 内 外 环境 同 离子 渗透 平衡 的 破坏 有 关 ， 或 认为 是 
膜 磷脂 酶 A 被 激活 ,使 斤 磷脂 降解 为 溶血 磷脂 增多 ,以 及 
维生素 EE 不 足 等 所 致 ， 也 有 人 认为 膜 脂 质 过 氧化 作用 导 
致 细胞 膜 的 破坏 等 。 关 于 吞噬 细胞 破坏 后 与 肺 组 织 纤维 
化 的 关系 ， 有 人 认为 巨 啤 细胞 受 石 英 的 作用 出 解 后 释放 
出 “ 致 纤维 因子 "及 “类 脂 因 子 "， 前 者 刺激 成 纤维 细胞 产 
生 胶 原 ,后 者 刺激 肺 内 外 巨 噬 细 胞 的 增殖 和 成 熟 ,从 而 补 
充 吞噬 细胞 的 来 源 。 

硅 肺 病人 血清 中 某 些 免疫 球 蛋 白 增高 ， 硅 肺 玻璃 样 
变 组 织 成 分 分 析 与 免疫 因素 所 引起 的 肺 组 织 演 粉 样 变性 
相似 ,两 者 均 含有 大 量 球 蛋白 ,有 人 据 此 认为 硅 肺 发 病 机 
理 中 有 免疫 因素 参与 。 由 于 硅 肺 免疫 的 特异 性 未 得 到 证 
实 ,因此 ,目前 多 数学 者 认为 硅 肺 发 病 中 免疫 反应 属于 非 
特异 过 程 。 由 于 免疫 反应 的 影响 及 硅 肺 的 损害 ， 机 体 对 
各 种 疾病 特别 是 结核 非常 易 感染 。 

临床 表现 硅 肺 早期 无 任何 症状 ， 往 往 是 在 作 硅 肺 
六 射线 照片 检查 时 发 现 ,病变 到 了 II 下 期 一 般 都 有 一 些 
自觉 症状 ,最 常见 的 是 气短 、 胸 问 、 胸 痛 ， 硅 肺 症状 的 多 
寒 和 轻重 与 肺 内 病变 的 程度 不 完全 一 致 。 气 短 是 硅 肺病 
人 最 早出 现 的 症状 ,病情 较 轻 者 多 不 明显 ,体力 劳动 或 候 
高 坡 时 才 出 现 , 稍 事 休息 即 可 恢复 ;病情 较 重 者 则 劳动 时 
即 可 出 现 气短 症状 , 且 逐 渐 加 重 ; 病 重 或 有 并 发 症 者 ， 安 
静 时 即 感 呼吸 困难 ,甚至 不 能 平 赎 。 胸 问 ,胸痛 也 是 硅 肺 
较 早出 现 的 症状 , 初 起 时 病人 感到 胸 问 ,呼吸 不 畅 ， 有 的 
病人 感到 胸部 隐痛 或 针 刺 样 痛 ,疼痛 与 呼吸 无 关 , 往 往 在 
阴雨 天 加 重 。 晚 期 病人 因 胸 膜 病变 严重 ， 反 而 觉得 胸痛 


减轻 而 代 之 以 胸部 紧迫 感 , 沉 重 感 ,呼吸 困难 。 咳 喇 、 咯 
并 随 感染 加 重 而 增加 。 

早期 硅 肺 多 无 异常 体征 , 较 晚 可 出 现 肺 气 肿 体征 。 单 
纯 硅 肺 多 无 鹃 音 ， 若 合并 炎症 则 可 疗 呼吸 音 相 烘 及 各 种 
哆 音 ,合并 心力 衰 竟 时 ,可 见 到 一 系列 右 心 衰 竟 征象 。 

硅 肺 患者 一 般 常规 化 验 检查 多 属 正常 , 血 硅 、 尿 硅 波 
动 范围 较 大 ,血清 蛋白 电泳 多 见 白 蛋 白 减少 \ 球 蛋白 增高 
《以 os 及 YY 球 蛋白 增高 多 见 ) ， 免 疫 球 蛋 白 G、A 增高 而 
细胞 免疫 (如 玫瑰 花环 试验 ) 表 现 为 抑制 。 血 清 铜 蓝 蛋 白 、 
溶菌 酶 .氨基 已 糖 、 粘 蛋白 以 及 尿 羟 脑 氮 酸 都 可 有 不 同 程 
度 的 增高 。 由 于 这 些 指标 无 特异 性 ， 对 硅 肺 的 诊断 意义 
不 能 确定 。 

XX 射线 胸 片 是 检查 硅 肺 的 主要 方法 ， 典 型 硅 肺 的 主 
要 X 射 线 表现 为 , 结 节 阴 影 、 网 状 阴影 和 大 块 纤维 化 ， 以 
及 肺 门 、 肺 纹理 、 肺 野 、 胸 膜 等 次 要 变化 。 

@ 结 节 阴 影 , 硅 肺 结 节 阴 影 在 X 射 线 胸 片 〈《 靶 片 距 
180cm) 上 一 般 可 分 为 大 .中 、 小 三 型 。 最 大 直径 1.5mm 
或 以 下 者 称 为 小 结 节 ， 大 于 1.5mm 者 为 中 结 节 、 大 于 
3mm 乃 至 lcm 者 为 大 结 节 。 结 节 呈 图形、 类 圆 形 或 不 整 
形 ,密度 较 高 ,边界 较 清楚 ,周围 肺 野 一 般 清晰 , 结 节 常 成 
往 出 现 ,其 大 小 密度 相似 , 随 病程 进展 ,可 弥散 分 布 全 肺 。 
结 节 多 先 出 现 于 中 ,下 肺 野 , 尤 以 右 侧 为 甚 ， 少 数 病例 可 
出 现 结 节 钙化 。 硅 肺 早期 , 结 节 形态 不 甚 明显 ,密度 低 而 
不 均匀 , 常 出 现 于 肺 纹理 交叉 附近 ,有 似 树 枝 新 芽 ， 随 病 
变 发 展 ， 结 节 增 大 ,密度 增高 ,表现 典型 。 若 硅 尘 中 含 游 
离 二 氧化 硅 较 低 ,粉尘 浓度 不 高 , 则 结 节 密度 较 低 ， 形 态 
不 整 ,边界 也 较 模糊 。 

@ 网 状 阴影 ,是 肺 间 质 纤维 性 病变 的 表现 。 射线 
像 上 表现 为 细 网 、 粗 网 及 间隔 线 。 细 网 有 似 毛 发 交织 阴 
影 ,为 细 血 管 , 细 支气管 和 肺泡 周围 的 纤维 组 织 增生 , 易 出 
现 于 中 ,下 肺 野 , 外 带 多 见 , 交 织 出 现 于 纹理 之 间 , 但 与 纹 
理 联系 不 大 。 细 网 纹理 密集 时 、 肺 野 显得 模糊 , 粗 网 是 小 
血管 ,小 支气管 ,小 叶 周围 纤维 化 的 表现 。 其 纤维 索 条 较 
粗 , 密 度 也 较 高 。 疱 性 肺 气 肿 出 现 后 ,网 眼 密度 更 低 ， 形 
成 “ 白 圈 黑 点 " 影 象 。 间 隔 线 是 小 叶 间隔 纤维 化 所 形成 的 
较 长 的 线 状 致密 阴影 。 

图 大 块 纤维 化 ， 硅 结 节 密集 与 间 质 纤维 化 病变 发 
展 ， 逐 产 形成 大 块 纤维 化 。 初 起 是 肺 的 局 部 结 节 增多 聚 
集 , 结 节 周围 透亮 区 越 来 越 不 明显 , 结 节 人 聚集 部 位 有 如 薄 
云 算 弟 ， 此 时 结 节 仍 隐约 可 辨 。 病 变 继续 发 展 ， 融 合 块 
阴影 密度 增高 , 结 节 轮廓 不 清 , 从 而 形成 均匀 一 致 ， 边 界 
清楚 的 融合 病灶 。 此 病灶 党 出现 于 上 、 中 肺 野 , 双 侧 或 单 
侧 出 现 ， 形 态 有 多 种 ， 融 合 块 长 径 往往 与 后 肋骨 走行 垂 
直 。 团 块 收缩 可 使 胸部 脏 器 移 位 。 融 合 团 块 可 单个 或 多 
个 出 现 。 

次 要 的 X 射 线 表 现 不 是 硅 肺 特有 的 和 必 有 的 表现 。 
@ 肺 门 改变 , 增 密 、 增 大 ， 部 分 病例 可 见 到 肺 门 淋巴 结 蛋 

“ 这样 钙化 ,此 种 表现 在 有 色 金 属 矿山 的 硅 肺 较为 多 见 . 某 
些 晚期 病例 并 发 肺动脉 高 压 ， 可 见 肺 门 残 根 现象 。@ 肺 


纹理 改变 , 娃 肺 早期 可 见 到 肺 纹理 增多 、 变 粗 、 伸 至 肺 时 
外 带 ,纹理 边 绿 模糊 ,扭曲 变形 呈 串 珠 状 。 硅 及 晚期 因 严 
重 肺 气 肿 和 血管 痉挛 纹理 显现 细小 ,中 断 以 至 消失 。@ 
胸膜 改变 , 奸 肺 晚期 可 见 到 助 间 阶 狭 罕 , 肪 妥 角 消失 ， 气 
管 位 移 及 纵隔 心包 粘连 等 。 

硅 肺 常 并 发 肺结核 及 继 发 性 肺 原 性 心脏 病 、 肺 气 肝 、 
及 大 泡 及 自发 性 气胸 等 ， 一 般 均 可 在 入 射线 胸 片上 见 到 
相应 的 表现 。 。 ， 

诊断 “诊断 根据 为 ， 四 确切 接触 硅 尘 的 作业 史 ， 要 
了 解 作业 点 的 硅 侍 浓度 ， 粉 侍 中 游离 二 氧化 硅 的 含量 以 
及 接触 硅 尘 的 工龄 。@@ 质 量 良好 的 X 射 线 胸 片上 有 符合 
硅 肺 诊断 标准 的 改变 ， 并 排除 其 他 疾病 。 在 中 国 硅 肺 诊 
断 由 各 地 区 的 硅 肺 诊断 小 组 作出 《 硅 肺 X 射 线 诊断 分 其 
标准 参见 尘肺 )。 

治疗 确诊 后 应 将 患者 调 离 粉尘 作业 ， 根 据 病情 及 
健康 情况 安排 适当 的 工作 或 疗养 ,实行 合理 的 生活 制度 、 
适宜 的 营养 和 体育 锯 炼 ， 并 预防 和 及 早 治疗 呼吸 道 感染 
和 结核 病 。 主 要 进行 综合 治疗 。 目 前 对 硅 肺 尚 无 理想 的 
特 导 性 治疗 。 已 于 临床 试用 的 有 以 下 几 种 药物 ，@ 克 砂 
平 ( 聚 -2- 乙 燃 吡 喧 氮 氧化 物 ,简称 Pu)。 有 有 明显 的 抑制 
硅 尘 性 病变 的 作用 ，1964 年 中 国 已 合成 ， 1967 年 临床 斌 
用 。 常 用 剂量 和 疗程 为 , 委 化 吸入 4 多 克 砂 平水 溶液 8 一 
8ml ,每 日 一 次 , 约 吸 入 30 分 钟 ; 肌 肉 注射 4% 克 黎平 水 溶 
液 4~6ml, 每 日 一 次 ; 肌 注 时 可 加 局 部 麻醉 药 ( 如 20%% 盐 
酸 普 重卡 因 1 一 2 滴 ) ,以 减轻 局 部 疼痛 。 肌 注 可 与 笋 化 
吸入 配合 应 用 , 克 砂 平治 疗 一 般 3 个 月 为 一 疗程 ,用 几 个 
疗程 视 病情 而 定 ,疗程 间隔 1~1.5 月 。80% 患者 治疗 后 
吻 感冒 .感染 的 倾向 有 不 同 程度 的 减少 。@ 有 机 铝 制剂 
临床 试用 的 有 柠檬 酸 铝 及 山梨 醇 铝 ,前 者 试用 病例 较 多 ， 
初步 看 到 有 改善 症状 ,延缓 进展 ,增强 预防 或 减轻 感 置 的 
作用 。 用 药 后 多 数 病例 血清 铜 蓝 蛋 白 、 粘 蛋白 有 不 同 程 
度 的 下 降 , 娘 射 线 片 所 见 病变 稳定 ， 少 数 病例 似 有 减少 
驳 势 。 肌 内 注射 或 田 化 吸入 给 药 。@ 磷 酸 路 唑 ( 抗 砂 
14) :为 防 痉 药 ,长 效 ,口服 。 部 分 病例 短期 用 药 即 显示 病 
变 吸 收 好 转 , 对 晚期 病例 效果 较 好 。 本 药 毒 副作用 较 小 ， 
停 药 后 病变 有 送 转 现象 

此 外 ,还 试验 观察 了 汉 防己 甲 素 .磷酸 关 基 哌 秦 以 及 
多 种 中 草药 ， 其 中 有 些 制剂 很 有 希望 。 

预防 “ 硅 肺 有 彻底 预防 的 方法 ,主要 是 做 好 防 尘 , 降 
尘 的 工作 ， 使 发 侍 作业 点 空气 中 粉尘 浓度 控制 在 卫生 标 
准 的 容许 浓度 以 下 ,可 以 防止 硅 肺病 的 发 生 。 

中 国 从 预防 硅 肺 的 长 期 工作 中 ， 总 结 出 了 * 革 、 水 、 
密 . 风 、 护 \ 教 , 管 、 查 "八字 综合 防 尘 经 验 。 根 据 各 厂 、 矿 
的 具体 条 件 不 同 ， 应 有 自己 的 重点 措施 。 如 矿山 的 主要 
措施 为 湿式 昔 岩 标准 化 ， 有 组 织 通风 及 放炮 前 后 冲洗 巷 
道 3 项 工厂 为 技术 改造, 尽量 采用 湿式 作业 ， 在 不 能 用 
湿式 生产 的 情况 下 采用 密闭 抽 尘 措施 ， 抽 出 粉尘 应 净化 
回收 处 理 ， 避 免 造 成 新 的 环境 污染 小 型 企业 执行 五 轻 
(轻便 , 轻 第 , 轻 拿 . 轻 放 . 轻 拌 ) ,二 湿 ( 湿 抹 、 湿 扫 ) 的 防 尘 
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操作 制度 ， 正 确 使 用 个 人 防 尘 用 品 等 。 对 接 尘 人 员 要 进 
行 预防 性 及 定期 体格 检查 。 《 印 世 困 ) 


Guoji Hushihul 
国际 护士 会 (International Council of Nur- 
ses,ICN) 各 国 护士 学 会 的 联盟 , 是 独立 的 非 政府 
性 的 组 织 。1899 年 建立 ， 有 会 员 团体 101 个 ， 代 表 100 
多 万 护士 ， 是 世界 上 历史 最 久 的 医药 卫生 界 的 专业 性 国 
际 组 织 , 其 宗旨 是 促进 各 国 护士 学 会 的 发 展 和 壮大 ,提高 
护士 地 位 ,提高 护理 水 平 ,并 为 各 会 员 团体 提供 一 个 媒介 
以 表达 其 利益 、 需 要 及 关心 的 问题 。 总 部 设 在 日 内 瓦 . 管 
理 机 构 为 由 来 自 各 国 的 15 名 护士 组 成 的 董事 会 工作 语 
言 为 英 、 西 ,法语 。 每 四 年 举行 一 次 国际 大 会 。 出 版 双 月 
刊 《国际 护理 综述 》(International Nursing Review)，, 也 
出 版 专业 性 书籍 。 颁 布 并 定期 修订 《护士 准则 》(Code for 
Nurses)， 国 际 护士 会 所 下 的 护士 定义 为 国际 所 接受 。 
1922 年 中 华 护士 会 参加 ICN, 成 为 最 早 的 会 员 国之 一 。 
( 活 西 ) 
Guoljl Jionkang Jiaoyu Lionmeng 
(International Union for 
Health Education) ” 非 政府 的 国际 卫生 组 织 。 
1951 年 在 巴黎 成 立 , 现 总 部 仍 设 于 巴黎 ， 目 前 成 员 来 自 
80 多 个 国家 。 宗旨 是 通过 教育 
来 促进 健康 ， 强 调 健康 教育 为 
健康 生活 所 必 不 可 少 。 联 盟 的 
标志 见 图 。 联 盟 在 欧洲、 拉丁 
美洲 ,北美 洲 、 西 太平 洋 地 区 北 
部 和 东南 亚 地 区 设 有 办 事 处 。 
联盟 与 世界 卫生 组 织 、 联 合 国 
教科 文 组 织 、 联 合 国 儿童 基金 
因 际 健康 才 育 联 旺 杖 志 。 会 以 及 许多 国家 的 政府 和 非 政 
府 组 织 有 密切 联系 和 广泛 合作 。 
联盟 每 三 年 举行 一 次 健康 教育 国际 会 议 ,到 1991 年 
为 止 已 历经 14 届 。 最 近 5 届 分 别 在 伦敦 (1979)、 稚 巴特 
《1982)、 东 柏林 C1985)、 休 斯 教 (1988)、 赫 尔 辛 基 (1991) 
召开 。 第 15 届 大 会 将 在 日 本 举行 。 中 国 自 第 13 届 会 议 
开始 派 代表 参 加 。 
联盟 的 主要 刊物 为 《国际 健康 教育 杂志 》(HYGIE)， 
季刊 ,用 英文 ,法文 和 西班牙 文 三 种 文字 出 版 ,公开 发 行 。 


联盟 拥有 四 类 成 员 ， 联 盟 立法 成 员 、 国 家 立法 成 员 、. 


团体 成 员 和 个 人 成 员 ， 其 成 员 数 在 1991 年 分 别 为 22， 
11，113 和 843。 中 国 健康 教育 协会 于 1991 年 6 月 表示 
申请 联盟 立法 成 员 。 在 这 以 前 ， 福 建 省 健康 教育 所 已 被 
接纳 为 团体 成 员 。 《 陈 科 中 ) 


guoren he mushu zhongdu 

果 仁和 木薯 中 毒 。 (kernel and cassava poiso- 
ning) 。 食 含 氛 苷 的 果 仁 、 木 暮 所 致 的 中 毒 .一 些 果 仁 
《可 ,桃李 枇杷 等 的 核 仁 ) 和 木 昔 中 含有 氰 背 , 它 在 酶 的 
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作用 下 可 分 解 产生 气 氰 酸 而 引起 中 毒 。 自 然 的 氰 昔 有 十 
多 种 ,分 布 于 100 余 种 植物 中 。 中 国 多 见 的 是 因为 果 仁 中 
的 苦 否 仁 苷 (扁桃 昔 ) 和 木薯 中 的 亚麻 苦 背 〈finamarin) 
而 引起 的 中 毒 。 苦 杏仁 所 含 氰 背 为 甜 可 仁 的 20~30 倍 。 
木薯 块根 的 外 皮 含 握 芭 最 高 ， 约 为 茎 的 两 倍 ， 为 块根 的 
4 一 5 倍 。 气 氨 酸 经 口 最 低 致死 量 为 0.5 一 3.5mg/kg 体 
重 。 

中 素 机 理 及 症状 果 仁 中 毒 常 发 生子 儿童 生 吃 水 果 
核 仁 ， 或 未 经 医生 处 方 自用 苦 杏仁 治疗 咳嗽 后 。 木 暮 中 
毒 主要 因 生 食 或 处 理 不 当 而 致 。 

竹 昔 摄 入 体内 ,在 酶 作用 下 分 解 ,释放 出 氢 氨 酸 被 吸 
收 , 氰 离子 即 与 细胞 色素 氧化 酶 的 铁 结合 ,使 其 不 能 传递 
电子 ,组 织 呼吸 不 能 正常 进行 ,机 体 陷 于 室 息 状态 。 气 氰 
酸 还 可 损害 延髓 的 呼吸 中 枢 和 血管 运动 中 枢 。 

苦 杏仁 中 毒 潜 伏 期 多 数 为 1 一 2 小 时 (0.5~5 小 
时 )。 木 薯 中 毒 的 潜伏 期 稍 长 ， 一 般 为 6 一 9 小 时 (1 一 12 
小 时 )。 开 始 时 , 先 有 口中 苦涩 、 流 证、 头 早 、 头 痛 、 恶 心 、 
哎 吐 \ 心 伴 、 脉 频 、 四 肢 无 力 等 。 重 症 者 有 胸 问 ， 呼 吸 困 
难 。 严 重 者 意识 不 清 ， 昏 迷 。 最 后 因 呼 吸 麻痹 或 心跳 停 
止 而 死亡 。 

少量 氰 化 物 进入 体内 后 ， 可 代谢 形成 硫 握 酸 盐 或 亚 
硫酸 盐 , 经 由 尿 排出 。 

急救 治疗 ” 食 和 后 不 久 可 催 吐 及 洗 胃 。 解 毒 可 用 亚 
硝酸 异 戊 酯 . 亚 硝酸 钠 ,并 用 新 鲜 配 制 的 硫 代 硫 酸 钠 。 此 
三 种 药物 联合 作用 效果 最 好 。 亚 硝酸 异 戊 酯 及 亚 硝酸 钠 
的 作用 是 使 血红 蛋白 变 成 高 铁血 红 蛋白 ， 它 与 细胞 色素 
氧化 酶 竞争 结合 气 离 子 ,形成 氰 高 铁血 红 蛋 白 从 而 解毒 。 
但 此 种 结合 不 稳定 ,又 可 放出 氰 离子 , 故 还 必须 给 与 硫 代 
硫酸 钠 ,与 之 结合 成 为 硫 氰 化 物 ,排出 体外 ,用 药 时 需 严密 
注意 药物 的 副作用 。 亦 可 用 美 蓝 溶液 注射 ,但 效果 较 差 。 

重症 病人 可 给 细胞 色素 注射 ,给 氧 ,人 工 呼吸 及 其 他 
对 症 治疗 。 

预防 “主要 向 群众 尤其 儿童 宣传 不 要 生 吃 各 种 核 
仁 。 用 苦 杏仁 治 病 , 须 按照 医生 处 方 。 将 杏仁 磨 成 浆 , 煮 
热 再 制 杏仁 茶 , 氢 氰 酸 遇 热 可 挥发 , 炒 可 仁 也 可 去 毒 。 

预防 木 茵 中 毒 ,主要 是 掌握 安 全 的 食用 方法 , 木 警 所 
含 所 并 易 溶 于 水 。 一 般 食用 前 剥 去 慕 皮 ,水 洗 暮 肉 , 燕 老 
时 敞开 锅 ,使 气氛 酸 挥发 ,蒸煮 过 的 暮 肉 ,再 用 水 泡 ,然后 
再 燕 热 食用 。 亦 可 切 成 片 ,水 泡 , 再 蒸煮 。 种 植木 薯 时 , 选 
用 低 毒 品种 。 此 外 木 慕 尽量 工业 用 ,如 制造 淀粉 .工业 酒 
精 等 .美国 规定 利 马 豆 内 握 疹 含量 须 低 于 20mg/100g, 才 
能 食用 。 《 宋 轩 萄 ) 


guominxing felyan 

过 敏 性 肺炎 (allergic pneumonia) ”多 种 病原 
(如 寄生 虫 、 药 物 等 ) 引 起 的 变 应 性 肺炎 。1932 年 W,. 惑 
夫 勤 首先 报道 了 本 病 ， 故 通常 称 为 惑 夫 惑 氏 综合 征 或 勒 
夫 勒 氏 肺 类 。 临 床 症状 轻微 或 无 症状 ,可 有 发 热 、 咳 嗽 、 
咯 痰 等 ,周围 血 中 轻 度 叶酸 细胞 增多 。 由 曙 虫 . 钓 虫 、 雹 


菌 .磺胺 类 药物 或 陵 喃 坦 啶 等 引起 。 本 病 较 常见 , 因 症 状 
轻微 ， 常 被 漏诊 或 误诊 为 其 他 类 型 肺炎 。 多 在 一 个 月 内 
自 愈 或 经 肾上腺 皮质 激素 类 药物 治愈 。 若 受过 敏 物质 的 
食 变 ,可 以 反复 发 作 。 

本 病 有 周围 血 中 哮 酸 细胞 增多 和 肺 部 浸润 性 病变 ， 
属 哮 酸 细胞 增多 性 肺 浸润 (P 下 ) 一 类 疾病 中 的 单纯 型 哮 
酸 细胞 增多 性 肺 浸润 。 由 霉菌 (曲霉 菌 ) 引 起 的 哮 酸 细胞 
增多 性 肺 浸 洞 ， 常 伴 有 哮喘 称 为 哮喘 型 哮 酸 细胞 增多 性 
肺 浸润 ,与 本 病 不 同 。 

病原 ”主要 是 侵入 体内 的 寡 生 虫 ,如 临 虫 . 钩 虫 、 丝 
虫 .中 华 分 支 兴 吸虫、 血吸虫、 其 虫 . 毕 虫 . 姜 片 虫 等 ,还 有 
溶 组 织 阿 米 巴 ,霉菌 孢子 、 细 菌 \ 花 粉 ;药物 如 青 毒 素 、 磺 
胺 类 、 叶 喃 坦 啶 、 氧 磺 丙 腺 \ 对 氨水 杨 酸 、 巴 比 妇 类 、 硫 屎 
族 啶 \ 肝 茉 踊 唆 等 ! 化 学 物质 如 几 化 镍 等 。 有 些 病例 原因 
不 明 。 

病理 和 发 病 机 理 ” 由 于 过 敏 而 引起 的 肺炎 ， 其 过 敏 
反应 是 由 反应 素 免疫 球 蛋 白 ECIgE) 所 介 导 的 I 型 过 敏 反 
应 ,也 有 下 型 及 本 型 过 敏 反 应 的 参与 。 如 图 示 : 


过 敏 物质 es 产生 释放 介质 肺 部 炎症 
(如 曙 虫 、 ( 姻 过敏 性 叶酸 
过 菌 .药物 ) 细胞 趋 化 因子 、 
慢 反 应 物质 组 
胺 等 ) 
过 敏 反应 示意 图 


本 病 病理 呈 良 性 经 过 ,有 自 限 性 ,受累 肺 组 织 呈 炎 症 
改变 , 肺 间 质 ,肺泡 壁 及 终 末 支 气管 壁 内 有 多 数 哮 酸 细胞 
温润 ,肺泡 及 肺 间 质 水 肿 ， 肺 泡 渗 出 物 中 充满 嗜 酸 细 胞 ， 
血管 壁 较 少 受累 。 

临床 表现 哆 症状 或 临床 症状 轻微 ,可 有 低热 ( 偶 有 
高 热 者 )、 咳 嗽 \ 咯 少量 粘 疯 \ 伴 全 身 不 适 、 疲 乏 无 力 及 食 
欲 不 振 等 ,体征 多 不 明显 ， 可 有 干 ,湿性 跪 音 。 化 验 可 见 
血 中 哮 酸 细胞 轻 度 或 中 度 增多 ; 血沉 增 快 ,胸部 X 射 线 检 
查 可 见 小 片 状 或 大 片 实质 阴影 ,或 呈 结 节 状 改变 。 可 单 发 
或 多 发 ,阴影 边缘 模糊 ,密度 较 低 , 以 两 肺 下 野 最 为 显著 。 
病变 多 变化 ,可 呈 游 走 性 。 

本 病 有 自 限 性 ,病程 一 般 不 超过 一 个 月 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”诊断 依据 ，@ 临 床 症状 轻 或 无 症 
状 ; 回 肺 内 出 现 一 过 性 或 游 走 性 浸润 阴影 ! @@ 末 梢 血 中 
哮 酸 细胞 增多 @@ 病 程 常 在 一 个 月 之 内 。 应 与 感染 性 肺 
炎 ( 如 病毒 性 肺炎 ,支原体 肺炎 ,细菌 所 引起 的 肺炎 )、 肺 
结核 . 肺 等 菌 感染 等 病 鉴别 。 其 中 , 除 霉 菌 感染 外 ,其 他 
疾病 无 哮 酸 细胞 增高 。 舍 菌 性 肺 部 感染 从 病变 中 或 素 中 
可 找到 致 病 的 霉菌 。 全 身 症状 较 重 者 需 与 其 他 类 型 的 哮 
酸 细胞 增多 性 肺 浸 词 结 节 性 多 动脉 炎 等 相 鉴别 。 

治疗 “一般 不 需 治疗 ,预后 良好 。 应 消除 引起 过 敏 的 
原因 ， 如 对 体内 寄生 虫 的 治疗 ;劳动 条 件 的 改善 与 防护 ， 
停 用 引起 过 敏 的 药物 等 。 对 症状 重 或 病程 迁延 者 ， 可 用 
肾上腺 皮质 激素 。 《 刘 奈 旬 ) 


guominxing zidian 

过 敏 性 紫 闻 (allergic purpura) 。 一 种 毛细 血 
管 变态 反应 性 疾病 。 临 床 特点 为 繁 疗 皮 疹 及 浮肿 , 伴 腹 
痛 、 关 节 肿 痛 及 肾炎 等 症状 。 基 本 病变 是 因 免 疫 机 制 参 
与 引起 真皮 层 血 管 无 菌 性 血管 类 ,纤维 素 样 坏死 \ 血 小 板 
培 塞 微血管 和 间 质 水 肿 、 红 细胞 外 溢 而 致 

病因 和 发 病 机 理 ” 由 多 种 病因 致 病 。 部 分 病例 由 于 
对 细菌 、 病 毒 抗原 的 过 敏 , 如 B 溶血 性 链球 菌 .葡萄 球菌、 
结核 杆菌 、 伤 寒 杆菌 、 肺 火球 菌 \ 水 站、 风疹、 流感 、 麻 挛 、 
接种 牛痘 。 另 一 些 病例 则 因 食物 过 敏 .昆虫 叮咬 、 寄 生 虫 
感染 或 药物 过 敏 ,如 碟 胶 类 药 抗 生 素 类 药 、 和 氯 夺 嗪 . 碘 、 
冬 , 钞 等 化 合 物 。 

发 病 机 理 是 进入 机 体 的 致 敏 原 刺 激 浆 细胞 产生 
JgA、IgG， 并 与 抗原 形成 免疫 复合 物 。 当 抗原 超过 抗体 
时 ,复合 物 分 子 较 小 不 易 被 巨 噬 细 胞 清除 ,并 刺激 血小板 
和 哮 奏 粒 细胞 释放 血管 活性 物质 5- 羟色胺 ,组织 腕 ), 促 
使 血管 壁 通 透 性 增加 ， 并 导致 抗原 抗体 复合 物 在 血管 辟 
或 肾 小 球 膜 上 沉积 。 在 基底 膜 或 肾 小 球 膜 上 沉积 的 抗原 - 
抗体 复合 物 激活 补体 产生 过 敏 毒素 ， 后 者 趋 化 中 性 粒 细 
胞 在 免疫 复合 物 部 位 聚集 。 由 于 中 性 粒 细胞 对 免疫 复合 
物 的 吞噬 并 释放 蛋白 水 解 酶 使 组 织 损伤 加 重 。 血 管内 皮 
的 损伤 促使 血小板 的 激活 ,释放 活性 物质 ， 形 成 微 血 栓 ， 
加 重 局 部 缺 血 和 出 血 ,组 织 水 肿 。 

病理 ”受累 部 位 皮肤 或 组 织 中 可 见 过 敏 性 血管 炎 。 
静脉 ,动脉 和 毛细 血管 均 累及 。 毛 细 血 管 后 小 静脉 有 大 量 
白细胞 温润 ,纤维 样 坏死 和 红细胞 渗 出 血管 外 。 血管 上 可 
有 灶 性 坏死 ,上 皮 细 胞 增殖 。 蒋 光 免 疫 技术 显示 正常 和 紫 
冶 的 皮肤 都 含有 一 种 细小 颗粒 沉积 ， 这 些 颗粒 和 IgA 等 
几 种 补体 成 分 都 有 反应 ,但 未 发 现 有 IgM、 补 体 C4、C3b、 
Clq 和 C3 促 活 剂 ， 提 示 可 能 是 IBA 激活 了 补体 旁 路 ,在 
结肠 肉眼 可 见 水 有 种、 粘膜 下 出 血 ， 严 重 者 咀 粘膜 省 疡 。 
显微镜 下 其 血管 病变 和 皮肤 病变 相似 ， 肾 的 损害 是 典型 
的 亚 急性 肾 小 球 肾炎 ， 为 局 灶 性 肾 小 球 肾 炎 伴 内 皮 细 胞 
增殖 ， 细 胞 增生 度 增 高 ， 毛 细 血 管 中 有 堆积 的 血小板 血 
栓 , 与 肾 小 球 肾 炎 的 区 别 是 本 病 的 肾 小 球 膜 有 纤维 蛋白 、 
补体 和 Y 球 蛋白 的 沉积 , 比 基 底 膜 更 明显 ,而 肾 小 球 膜 上 
皮 细 胞 的 增殖 ,新 月 体形 成 ,相对 较 轻 ， 受 累 部 位 血管 呈 
白细胞 浸 泣 性 血管 炎 , 有 助 鉴别 。 

临床 表现 ”儿童 多 见 , 男 女 之 比 为 2:1, 发 病 前 1 一 3 
周 常 有 上 呼吸 道 感染 史 ，, 低 热 , 全 身 不 适 等 症状 。 兹 疗 起 
病 突然 ,皮肤 分 批 出 现 大 小 不 等 的 出 血性 更 丘疹 ,高 出 皮 
面 旦 对 称 分 布 ,以 下 肢 (尤其 关节 附近 ) 为 多 , 微 兰 ， 可 留 
有 色素 沉着 ;或 呈 渗 出 性 红斑 , 伴 荨 麻疹、 水 肿 ， 多 形 红 
班 。 老 年 患者 皮疹 易 带 水 郊 或 溃疡 。 因 关节 腔 渗 血 、 积 
液 ,患者 有 非 游 走 性 关节 疼痛 ， 可 在 繁 疗 出 现 之 前 或 后 。 
发 生 频率 依次 为 躁 、 肝 、 膝 、 腕 和 指 则 关节。 但 关节 无 红 热 
并 不 发 和 畸形。 腹痛 是 常见 的 胃 肠 症状 ,多 见于 儿童 ,在 
柴 疗 出 现 之 前 或 后 , 呈 发 作 性 绞 痛 , 伴 恶 心 . 哎 吐 、 黑 便 或 
呕血 。 体 检 淖 部 有 压痛 ,一般 无 腹 肌 紧 张 或 反 跳 病 , 旦 症 
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状 与 体征 分 离 现象 .可 因 肠 道 不 规则 蠕动 诱发 扬 套 倒 ,可 
有 肠 穿孔 、 伴 发 胰腺 炎 等 。 因 此 在 诊断 未 明 , 扣 到 肿块 或 
情况 恶化 时 , 应 早期 手术 探查 。 约 25 一 50 多 的 患者 票 及 
肾 ， 可 在 紫 疗 出 现 之 前 或 后 发 生 ， 表 现 为 肉眼 或 镜 下 血 
尿 、 蛋 白 尿 、 管 型, 伴 浮肿 、 血 压 升 高 等 。 可 在 腹痛 和 关节 
炎 等 症状 消失 后 发 生 , 尤 以 起 病 4~8 周 后 最 多 ， 极 少数 
在 3~5 个 月 才 出 现 。 可 很 快 饮 复 ， 或 持续 数 月 而 首 念 ， 
少数 转 为 慢性 肾炎 ,甚至 很 快 发 生 肾 功能 衰竭, 根据 临床 
进程 ,过 敏 紫 疗 性 肾炎 可 分 成 迁延 型 肾炎 、 肾 病 综合 征 、 
慢性 肾 小 球 肾炎 、 急 进 性 肾炎 四 类 。 另 可 有 睾丸 扭转 、 视 
神经 蒙 缩 ,短暂 轻 冶 、 抽 搞 、 短 暂 颅 神经 麻痹 等 改变 。 

早期 实验 室 检查 仅 有 轻 度 白细胞 和 血沉 增加 ， 血 小 
板 数 正常 。 伴 严重 出 血 时 可 有 和 贫血、 束 答 试 验 阳性 , 尿 党 
规 检 查 镜 下 血尿 、 蛋 白 尿 、 细 胞 管 型 。 肾 功能 不 全 者 尿素 
所 和 肌 醋 增高 ,但 抗 链球 菌 溶血 素 (ASO》 滴 度 和 粘 蛋 白 
大 多 正常 ,C3 及 总 补体 正常 ,IgA .IgG 可 增高 。 发 病 第 一 
周 血清 IBA 免疫 复合 物 几乎 都 存在 ,第 2 一 3 周 滴 度 下 降 
或 消失 ,但 也 有 报道 IJBA 免疫 复合 物 长 期 存在 免疫 复合 
物 IEA 出 现 较 经 常 而 IgG 复合 物 与 肾病 相关 。 过 敏 原 的 
皮肤 试验 一 般 阴 性 。 

诊断 ， 据 患者 皮肤 紫 疗 以 下 肢 为 主 ,分 批 出 现 , 呈 对 
称 性 分 布 的 特征 ,诊断 不 难 。 诊 断 要 点 为 低热、 上 呼吸 
道 感染 症状 ,典型 皮肤 紫 疗 样 皮 损 , 血 小 板 正 常 ， 受 累 部 
位 组 织 学 检查 呈 过 敏 性 血管 炎 表现 ， 能 除外 其 他 非 血 小 
板 减少 性 此 疗 、. 过 敏 性 血管 炎 或 肉芽 肿 性 血管 炎 。 

自 20 世纪 70 年 代 后 开展 肾 活检 、 电 子 显微镜 和 锡 
疫 荧光 染色 等 ,发现 83~93% 过 敏 紫 冶 性 肾炎 的 患者 有 
不 同 程度 肾 的 病理 改变 ， 但 仅 少数 人 有 临床 上 肾炎 的 表 
现 。 病 理 变化 与 免疫 复合 物 病 相似 ,有 IgA、IgG、C3( 尤 其 
是 IgA 和 纤维 蛋白 颗粒 性 物质 在 肾 小 球 沉积 。 结合 病理 
改变 可 将 过 敏 紫 闸 性 肾炎 分 为 ,CD 第 I 型 。 尿 检查 无 异 
常 ,光学 镜 检查 肾 组 织 正常 或 示 轻 度 改变 。@@ 第 I 型 。 蛋 
白 尿 ,血尿 ,临床 旺 急性 肾 小 球 肾 炎症 状 ， 但 无 肾 功能 障 
碍 。 肾 组 织 学 检查 早期 呈 灶 性 或 节 段 性 肾 小 球 肾炎 ， 轻 
者 仅 有 肾 小 球 血管 则 质 细胞 和 肾 小 球 内 皮 细 胞 轻 度 增 
生 。 常 在 1 年 内 恢复 。@ 第 下 型 。 除 大 量 蛋 白 尿 、 血 尿 
外 ， 尚 有 一 过 性 或 持续 性 肉眼 血尿 、 有 的 患者 有 明显 浮 
肿 、 氨 质 血 症 、 高 血压 、 低 蛋白 血 症 或 高 胆固醇 血 症 。 肾 
功能 有 不 同 程度 损害 ， 称 为 亚 急性 肾 小 球 肾炎 或 肾病 综 
合 征 型 。 晴 组 织 学 表现 不 同 严重 程度 的 局 灶 性 坏死 、 血 
管 同 质 细胞 和 内 皮 细胞 增生 , 伴 大 量 中 性 粒 细胞 温润 .但 
肾 小 球 襄 膜 上 皮 细胞 的 增殖 、 新 月 体形 成 相对 较 轻 .基底 
膜 肿胀 ,玻璃 样 变性 , 呈 多 样 病理 变化 。 受 累 部 位 血管 呈 
白细胞 浸润 性 血管 炎 , 有 利于 鉴别 诊断 。@ 第 了 型 。 具 有 
一 型 临床 症状 , 肾 功 能 进行 性 恶化 ， 并 死 于 肾 功 能 衰竭 。 
肾 组 织 学 检查 , 呈 进 行 性 弥漫 性 肾 小 球 肾 炎 ,广泛 增殖 性 
病变 和 纤维 化 。 

鉴别 诊断 ”个别 过 敏 性 楷 疗 患者 血小板 可 稍 减少 ， 
需 与 原 发 性 血小板 减少 性 楷 疗 鉴 别 ， 另 外 有 些 患者 需 与 
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感染 性 紫 疗 、 药 物性 紫 疗 相 鉴别 。 对 过 敏 性 紫 疗 合并 肾 
类 与 急性 肾 小 球 肾炎 的 鉴别 较 困难 ， 有 的 病人 可 因 无 紫 
疗 或 皮肤 表现 轻微 而 未 引起 注意 ， 须 借助 病理 检查 加 以 
区 分 。 

治疗 ”肾上腺 皮质 激素 虽 不 能 改变 病 期 ， 抑 制皮 疹 
出 现 和 预防 肾炎 ,并 且 也 不 能 预防 复发 ,但 对 控制 急性 期 
组 织 水 有 种、 抑制 抗原 抗体 反应 有 效 ,因此 可 作为 急性 期 的 
主要 支持 治疗 ,对 改善 关节 疼痛 和 腹痛 有 效 ,并 可 预防 肠 
套 重 ,减少 肠 水 肿 和 出 血 。 

其 他 免疫 抑制 剂 如 硫 唑 味 叭 在 肾脏 病变 时 对 抑制 肾 
小 球 增殖 性 改变 有 效 。 有 人 提倡 预防 性 肝素 输 注 3 天 使 
肾脏 病变 的 并 发 率 较 对 照 组 明显 减少 。 在 肾 受累 时 用 潘 
生 丁 对 减少 蛋白 尿 有 效 。 

预后 ” 常 可 自 愈 , 但 50 多 的 病例 易 复发 ， 平 均 病 程 
4 周 , 长 者 4~5 年 。 预 后 一 般 良好 ， 少 数 属于 肾 功 能 衰 
竟 。84 多 肾脏 累及 者 一 年 后 尿 常规 及 病理 可 正常 。 肾 活 
检 有 次 漫 性 肾 小 球 累及 和 半月 体形 成 者 提示 病理 迁延 。 
过 敏 性 紫 疗 发 生 肾 功能 衰竭 的 患者 ， 肾 移植 术 后 可 复发 


而 使 移植 失败 。 《 海 家 崎 ) 
guoqlchon'er 
过 期 产儿 〈post-term infant) ”妊娠 期 超过 42 


周 (294 天 ) 出 生 的 婴儿 。 一 些 过 期 产儿 ， 因 胎盘 功能 尚 
正常 ,生长 发 育 不 受 影响 。 但 若 胎盘 功能 减退 ,胎儿 营养 
发 生 障碍 ， 便 产生 一 系列 症状 ， 称 为 胎盘 功能 不 全 综合 
征 。 

引起 过 期 产 的 原因 尚 不 完全 清楚 ， 可 能 与 孕妇 体质 
和 遗传 因素 以 及 内 分 泌 异 常 有 关 ! 也 常见 于 高 龄 初 产 , 孕 
期 卧床 休息 过 多 ,胎位 不 正 及 子宫 收缩 无 力 等 。 

这 种 小 儿 外 貌 消瘦 ,体重 轻 、 身 体 细 上 性、 皮肤 松弛 且 
多 皱纹 , 常 睁 眼 . 易 惊 。 由 于 宫 内 缺 氧 、 胎 妆 污 染 羊水 , 胎 
儿 皮 肤 、 指 ( 趾 ) 甲 均 染 成 黄 绿 色 。 出 生 时 多 有 室 息 ,吸入 
性 肺炎 及 低 血 糖 等 。 

应 预防 过 期 产 的 发 生 , 孕 妇 妊娠 超过 40 周 即 应 对 产 
妇 及 胎儿 进行 监护 。 若 孕妇 体重 下 降 、 羊 水 减少 或 穿刺 
的 羊水 旺 黄 绿色 ,应 中 止 妊娠 。 

过 期 产儿 娩出 后 ， 在 第 一 次 呼吸 前 就 应 吸 净 口腔 及 
呼吸 道 的 羊水 和 胎 类 ,必要 时 可 用 气管 插 管 清 吸 呼吸 道 ， 
给 氧 豚 入 。 若 有 呼吸 衰竭 可 使 用 机 械 呼 吸 , 无 合并 症 者 ， 
要 细心 护理 及 时 喂养 ,预防 低 血糖 发 生 。 

《 洪 兰 生 ) 

guoql renshen 

过 期 妊娠 〈prolonged pregnancy) 达到 或 
超过 预产期 2 周 以 上 而 尚未 临产 的 妊娠 。 可 因 内 分 泌 因 
素 ， 如 妊娠 末期 孕 激 素 过 多 、 肉 激素 过 少 或 遗传 因素 引 
起 。 发 生 率 约 为 8 一 10% 。 过 预产期 后 2 周 后 娩出 的 胎 
儿 称 过 期 产儿 。 过 期 妊娠 时 可 能 出 现 两 种 情况 ，@ 胎 盘 
功能 正常 ,不 影响 胎儿 健康 ， 但 分 娩 时 常 因 胎儿 过 大 , 胎 
头 过 硬 造成 难产 ; @ 胎 盘 功能 减退 ， 胎 儿 的 筑 气 供给 及 


营养 不 足 ,胎儿 发 育 受 影响 ,死亡 率 增高 。 

诊断 ”预产期 是 按 末 次 月 经 日 期 推算 ,但 月 经 周期 
可 不 规则 ， 孕 妇 亦 可 能 记 错 。 诊 断 过 期 妊娠 应 认真 核对 
停经 日 期 、 早 妊 反 应 出 现时 间 (一 般 妊娠 40 天 左右 出 
现 )、 首 次 妇科 检查 时 子宫 大 小 (是 否 与 孕 月 相符 )、 胎 动 
出 现 日 期 (一 般 妊娠 18 一 20 周 出 现 ) 等 .诊断 可 疑 时 应 行 
超声 检查 测定 胎 头 双 顶 间 径 (BPD, 见 胎儿 ) ,并 注意 羊水 
量 及 胎盘 老化 程度 ( 见 妇 产科 起 声 检查 )。 若 胎 头 BPD 已 
提示 胎儿 足 月 而 羊水 量 少 〈 过 期 妊娠 时 羊水 有 和 逐渐 减少 
的 趋向 ), 则 有 助 于 过 期 妊娠 的 诊断 。 确 诊 过 期 妊娠 后 应 
进一步 了 解 有 无 胎盘 功能 减退 。 

胎盘 功能 测定 常用 以 下 方法 ，@ 孕 妇 血 桨 或 尿 睦 三 
醇 测 定 , 若 峻 三 醉 含 量 下 降 ,应 连续 测定 ; 若 继续 下 降 ,或 
持续 低 值 ， 或 在 原 有 水 平 突然 下 降 50 免 ， 均 提示 胎儿 有 
危险 。@@ 无 激 若 试验 (NST) ,利用 胎儿 电子 监测 仪 (胎儿 
监护 仪 、 监测 胎儿 心率 的 变化 以 了 解 胎儿 储备 功能 ,在 


20 分 钟 以 内 至 少 有 3 次 以 上 胎 心动 伴 有 胎 心率 加 速 超 
过 15 bpm( 每 分 钟 心 搏 次 数 ) 并 持续 达 15 秒 钟 ， 则 为 有 
反应 ;否则 为 无 反应 。 有 反应 提示 胎儿 在 子宫 内 情况 良 
好 # 若 无 反 应 ， 则 需 重复 测定 或 进行 催产 素 激 惹 试验 
《OCT ,用 催产 素 诱导 宫 缩 ， 并 用 胎儿 电子 监测 仪 记录 胎 
儿 心 率 变化 , 若 多 次 官 缩 后 重复 出 现 晚期 碱 速 , 胎 心率 基 
线 变异 减少 , 胎动 后 无 胎 心率 增 快 ， 则 为 阳性 ),OCT 阳 
性 提示 胎盘 功能 不 良 〈 见 胎儿 监护 仅 )， 需 尽快 结束 分 
娩 。@@ 羊 膜 镜 检查 ; 子宫 颈 口 开 大 1 cm 以 上 可 采用 羊 
膜 镜 检 查 , 了 解 羊水 量 及 胎 姜 污 染 程度 , 若 羊水 量 少 或 有 
胎 粪 均 提示 胎盘 功能 不 良 , 胎 儿 宫 内 缺 氧 。 

处 理 原则 若 妊 娠 过 期 未 能 完全 肯定 ， 特 别 是 子宫 
颈 未 成 熟 而 胎盘 功能 正常 ， 胎 儿 情 况 良好 者 ， 可 严密 观 
察 ,等 待 自然 分 娩 , 妊 娠 确 已 过 期 ,或 有 胎盘 功能 减退 者 ， 
应 终止 妊娠 ， 可 根据 胎盘 功能 减退 程度 结合 产科 情况 给 
了 予 人 工 引产 或 直接 行 剖 官 产 结束 分 娩 。 ( 周 世 梅 ) 
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哈 金 斯 ,C. B. CCharles B(renton) Huggins 
1901~ ”] 。” 美 籍 泌尿 外 科 医 师 .生物 化 学 家 、 实 验 
外 科学 家 ,肿瘤 学 家 。1901 年 9 月 22 日 生 于 加 拿 大 新 其 
科 会 省 哈 利 法 克 斯 。1924 年 获 美国 哈佛 大 学 医学 博士 学 
位 。1924~1927 年 在 美国 密歇根 大 学 任 外 科 医 师 。1927 
年 以 来 在 美国 芝加哥 大 学 任职 。1966 年 因 首 创 激素 治 癌 
而 获 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 。 

哈 金 斯 在 1930 年 代 后 期 设计 了 前 列 腺 的 实验 研究 
方法 。 他 切断 雁 大 的 膀 有 颈 ,使 尿 液 经 膀胱 凌 排 出 ,以 收 
集 前 列 腺 液 。 他 用 实验 模型 证 
明雄 激素 促进 前 列 腺 增长 ， 使 
前 列 腺 液 的 量 增多 ， 峻 激素 的 
效果 则 相反 ， 从 而 证 明 前 列 腺 
对 性 激素 的 依赖 性 。 他 发 现 从 
血清 磷酸 酶 浓度 的 变化 可 以 了 
解 前 列 腺 部 在 进展 抑 级 解 。 前 
列 腺 痪 发 生 转 移 但 未 影响 骨骼 
则 酸性 砚 酸 酶 增高 ， 若 转移 到 
骨 巾 系统 则 两 种 磷酸 酶 都 增 
高 ， 而 且 增 高 的 幅度 与 癌 的 发 展 程度 成 比例 。 随 后 他 又 
进一步 研究 性 激素 对 有 广泛 转移 的 前 列 腺 癌 患 者 的 影 
响 。1941 年 他 报告 抗 雄 激素 治疗 (双全 睾丸 切除 和 /或 络 
子 峻 激素 ) 可 使 绝 大 部 分 前 列 腺 癌 串 者 得 到 长 时 期 的 绥 
解 。 骨 转移 患者 的 严重 疼痛 可 在 儿 日 之 内 ， 甚 至 在 手术 
当日 完全 消失 。X 射线 片上 显示 的 肺 或 骨 转 移 亦 能 很 快 
消失 或 愈合 。 这 一 研究 成 果 第 一 次 证 明 全 身 性 治疗 对 亚 
性 肿瘤 有 效 ， 在 这 以 前 , 癌症 完全 依靠 局 部 治疗 (手术 或 
放射 治疗 )。 激 素 治 冶 为 癌症 治疗 开 及 了 一 条 新 途径 一 
化 学 治疗 ,他 因此 获 1966 年 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 .1951 
年 后 他 的 研究 转向 乳腺 总 。 

1939~1948 年 之 间 , 中 国 泌尿 外 科 医 师 施 锡 思 、 许 
有 典 乙 . 广 硕 庭 ,吴阶平 都 曾 受到 他 的 培养 。 

《吴阶平 ) 


Hojinsl 


Howel 

哈 维 ,W. (William Harvey 1578~1657) 
英国 医师 ,生理 学 家 、 胚 胎 学 家 .实验 生理 学 的 先驱 ,第 一 
次 正确 解释 人 体 血液 循环 系统 ,近代 胚胎 学 葛 基 人 之 一 。 
1578 年 4 月 1 日 生 于 英国 肯特 郡 福 克 斯 通 ,1657 年 6 月 
3 日 卒 于 英国 伦 教 。. 早 年 入 坎特伯雷 皇家 学 校 。1593 一 
1597 年 在 剑桥 大 学 凯 厄 斯 学 院 学 习 。1597 年 赴 意 大 利 帕 
多 瓦 大 学 学 习 , 师 从 G.(H. ) 法 布 里 齐 奥 、1602 年 获 医 
学 博士 学 位 , 归 国 后 在 伦敦 行医 。1618 年 后 曾 任 詹姆斯 
一 世 和 查理 一 世 的 御 医 。 克 伦 威 尔 执政 时 期 颇 不 得 志 。 
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16 世纪 末 , 古 罗 马 加 伦 的 解剖 学 和 生理 学 理论 已 逐 
渐 受 到 怀疑 和 批评 ， 哈 维 继承 了 先辈 对 心 及 血管 的 研究 
(如 法 布 里 齐 奥 对 静脉 瓣 的 发 
现 ), 发 现 静脉 内 的 血液 流动 是 
向 心 的 ; 精密 地 算出 在 很 短 时 
间 内 从 静脉 回 心 和 从 心室 流入 
动脉 的 血 量 即 超过 人 体 体重 ， 
这 样 大 量 的 血液 ， 不 能 如 加 伦 
所 说 是 在 肝脏 生成 后 经 心脏 再 
由 静脉 流 经 全 身 各 部 ， 他 断定 
自 左 心室 喷 入 动脉 的 血 ， 必 然 
是 自 静 脉 回归 右 心 室 的 血 。 遂 
在 1616 年 初步 形成 血液 循环 概念 。 此 后 经 过 12 年 的 努 
力 , 文 以 鹿 进 行 实验 研究 , 1628 年 以 拉丁 文 完成 名 著 k 心 
脏 运 动 论 》, 阐 明 心脏 有 如 另 简 ,收缩 时 将 血 挤 出 , 左 心室 
的 血 流向 身体 、 四 肢 及 内 脏 , 右 心室 的 血 流向 肺 部 ,心脏 
舒张 时 血液 流 回 心 室 。 动 脉搏 动 是 心脏 收缩 时 血管 内 被 
动 充血 形成 。 解 释 了 肺 循环 的 意义 。 限 于 条 件 他 未 能 见 
到 连接 动 、 静 脉 的 毛细 血管 。 他 还 论述 了 从 哺乳 动物 到 
昆虫 的 生长 发 育 ， 记 载 了 哺乳 类 和 鸟 类 生殖 器 官 的 构造 
和 它们 的 胚胎 发 育 过 程 。 特 别 指出 鸡 卵 内 的 透明 白 点 是 
鸡 雏 发 生 的 位 置 。 对 于 个 体 发 育 ， 他 认为 胚胎 各 部 分 是 
在 卵 中 不 断 分 化 依次 形成 的 。 主 要 著作 有 《心脏 运动 
论 》.《 论 动物 的 生殖 》 等 。 ( 峰 橙 程 之 范 ) 


Honsen 
汉 森 ，G. H. A. (Gerhard Henrik Armauer 
Hansen 1841~1912) 挪威 医生 ,麻风 杆菌 的 
发 现 者 , 对 麻风 病 的 研究 与 防治 作出 贡献 。1841 年 7 月 
29 日 生 于 卑 尔 根 ，1912 年 2 月 12 日 卒 于 弗 卢 勒 。1859 
年 入 克里斯蒂 安 尼 亚 大 学 学 
医 。1866 年 毕业 , 即 在 罗 弗 部 
群岛 一 渔民 社区 行医 。1868 年 
任职 于 卑 尔 根 麻风 病院 。1870 
年 曾 至 波 思 、 维 也 纳 等 地 调查 
研究 。1875 年 后 任 挪威 麻风 病 
防治 机 构 的 医 官 。1900 年 他 开 
始 患 心脏 病 ， 其 后 数 年 病情 日 
趋 加 重 ， 但 还 继续 进行 巡察 工 
作 。 汉 森 曾 被 选 为 国际 麻风 病 
委员 会 的 名 誉 主席 。1900 年 国际 捐款 在 插 尔 根 修 铸 一 座 
汉 森 的 半身 铜 像 。1912 年 他 至 弗 卢 勒 视察 时 因 心脏 病逝 
世 。 政 府 在 些 尔 根 博物 馆 的 大 厅 为 他 举行 隆重 葬礼 。 

19 世纪 中 叶 , 麻风 病 在 挪威 的 发 病 率 很 高 ， 当 时 插 
尔 根 麻风 病院 是 欧洲 的 麻风 病 研究 中 心 。 院 长 D. C. 丹 
尼尔森 与 C. D. 博克 合作 于 1847 年 出 版 K 论 麻风 病 》, 认 
为 麻风 病 有 遗传 性 ， 但 不 传染 。 汉 森 通 过 大 量 的 流行 学 
调查 和 统计 学 的 研究 ， 认 为 麻风 病 是 一 种 特异 病原 所 致 
的 疾病 他 用 原始 的 染色 方法 观察 麻风 病人 的 活体 组 织 ， 


1873 年 发 现 杆 状 小 体 ,1879 年 他 用 改进 的 染色 法 ， 首 次 
观察 到 大 量 杆 状 小 体 聚 集 在 麻风 病人 的 组 织 细胞 内 ， 这 
就 是 麻风 杆菌 (一 度 称 为 汉 森 氏 杆 菌 )， 从 而 最 早 证 明 慢 
性 病 可 由 微生物 引起 。 他 曾 进 行人 工 培养 麻风 杆菌 的 试 
验 ,又 在 人 和 动物 体 上 进行 麻风 感染 实验 , 均 未 成 功 。 他 
任 医 官 期 间 ， 主 张 开 展 城市 卫生 建设 ， 根 据 他 的 论点 ， 
1877 年 挪威 颁布 《挪威 麻风 法 案 》, 规定 卫生 当局 有 权 命 
令 麻 风 病 人 迁 入 特 设 的 预防 隔离 区 ， 这 使 挪威 的 麻风 病 
患者 自 1875 年 的 1752 人 减 至 1900 年 的 577 人 。 他 的 
论著 主要 有 《麻风 病 病因 学 调查 >》、《 论 麻风 病 的 病因 》、 
《麻风 杆菌 的 研究 》 等 。 他 曾 大 力 传播 C. 达尔 文 的 思想 。 
《 胡 尚 偶 宋 之 殿 ) 

honghol ylxue 

航海 医学 〈nautical medicine) ”研究 航海 条 
件 下 各 种 医学 问题 的 学 科 。 是 医学 科学 与 航海 技术 科学 
之 间 的 一 门 边缘 学 科 ， 是 医学 科学 在 航海 条 件 下 的 具体 
应 用 。 

人 类 在 从 事 航海 的 过 程 中 ， 会 受到 水 面 及 水 下 各 种 
环境 因素 (物理 化学、 生物 及 水 文 气象 因素 ) 的 影响 。 船 
舶 的 机 动 性 大 ,在 较 短 时 期 内 可 航行 在 不 同 海域 ,停靠 不 
同 港口 码头 ,接触 面 广泛 。 船 舶 舱室 空间 狭小 ,船员 居住 
密度 较 高 出 海航 行 期 间 淡水 及 新 鲜 食品 供应 受到 限制 
远离 陆地 ,生活 单调 ,环境 孤独 ， 又 要 值 更 值勤 ， 工 作 紧 
张 ,劳动 强度 大 ,体力 消耗 多 ;船上 还 有 了 噪声 .振动 .其 笋 、 
高 温 、 高 湿 , 微 波 .辐射 .有毒 物质、 空气 污染 等 因素 的 作 
用 ,影响 休息 睡眠 和 健康 。 航 海 医学 就 是 研究 这 些 环境 
条 件 引 起 航海 从 业 人 员 的 生理 、 心 理 反应 ， 病 理 变化 , 疾 
病 的 发 生 、 流 行规 律 .诊断 和 防护 以 及 治疗 措施 ， 使 航海 
人 员 能 在 航海 过 程 中 适应 环境 、 保 持 健康 、 增 强 体质 、 提 
高 工作 效率 、 硕 利 地 完成 任务 ;从 而 为 航海 事业 提供 医学 
上 的 技术 保障 。 所 以 ,航海 医学 就 其 任务 的 重点 来 说 , 展 
于 预防 医学 范畴 。 

航海 医学 是 随 各 国 海军 的 发 展 而 发 展 起 来 的 。 从 公 
元 前 2500 年 埃及 海军 诞生 起 ， 到 公元 10 世纪 为 古代 桨 
船 时 期 ,此 时 海军 已 编 有 医务 人 员 。 公 元 前 12 世纪 , 古 希 
腊 派 出 舰队 漂 海 攻打 敌 方 时 ， 已 有 海军 医生 “拔除 箭头 、 
散 上 威 轻 疼痛 草药 " 的 记载 。 公 元 前 .271~ 前 14 年 , 古 
罗马 帝国 海军 已 编 有 随 舰队 执行 医疗 任务 的 专用 船只 。 
当时 航海 仅 限于 沿海 岸 航行 ,每 天 靠 岸 休息 ,船员 生活 条 
件 与 沿海 居民 大 致 相似 ， 军 医 的 职能 主要 是 在 海战 中 教 
治 伤员 , 航海 医学 问题 还 不 突出 。10 一 18 世纪 ， 造 船 和 
航海 技术 有 了 很 大 进步 ,中 国 的 指南 针 和 火药 亦 已 西 传 ， 
海军 进入 帆船 时 期 .装备 了 火炮 ; 舰 船 已 能 航行 远洋 ， 船 
员 们 定居 在 舰 船上 ,海军 军医 也 就 开始 研究 舰 船 上 出 现 
的 各 种 医学 问题 ,并 逐渐 认识 到 : 舰 船上 疾病 流行 与 舰 般 
卫生 条 件 恶 劣 ,船员 体力 劳动 繁重 ,营养 不 良 ， 供 水 不 足 
等 因素 密切 有 关 。15 世纪 , 随 着 资本 主义 的 产生 、 海 外贸 
易 兴 起 ,各 海军 强国 进行 的 探险 、 远 征 等 活动 日 益 频繁 ; 
但 远洋 航行 常 受 传染 病 和 维生素 缺乏 症 的 严重 威胁 。 一 


些 国家 的 远征 舰队 因 伤 寒 、 竹 乱 、 痢 疾 、 症 疾 的 流行 , 坏 血 
病 的 肆虐 而 屡 告 失败 。 在 16 世纪 ,英国 海军 舰 员 的 阵亡 
率 与 病死 率 之 比 为 1:50;17 世纪 ， 每 年 死 于 坏 血 病 者 可 
达 5000 人 ;18 世纪 ,有 一 支 远征 舰队 4/5 的 舰 员 死 于 坏 
血 病 ,因此 英国 海军 认识 到 :“ 要 控制 海洋 ,首先 取决 于 征 
服 航海 疾病 ", 这 为 航海 医学 这 一 学 科 的 发 展 提出 了 客观 
要 求 。1850 年 代 , 有 长 期 航海 经 历 的 苏格兰 医生 J. 林 健 
深入 研究 了 航海 人 员 在 航海 过 程 中 所 钵 患 的 坏 血 病 ， 
1754 年 提出 食用 新 鲜 水 果 或 柠 榜 守 可 防治 坏 血 病 ， 还 介 
绍 了 蒸馏 海水 以 获得 淡水 的 方法 以 及 预防 班 疹 伤 寒 的 途 
径 ; 同时 制订 了 一 些 在 舰 船 上 预防 疾病 以 及 有 关 航 海 卫 
生 的 规章 制度 。1757 年 他 发 表 的 《 论 海员 保健 的 有 效 方 
法 》 一 文 是 较 早 期 的 航海 医学 文献 。 此 后 ,英国 海军 舰队 
迅速 采取 一 些 卫生 措施 、 颁 布 有 关 指 令 ， 使 舰 员 的 发 病 
率 ,病死 率 明显 下 降 。 俄 国 舰队 在 内 海航 行 时 亦 有 1/4 的 
舰 员 患 热 症 , 坏 血 病 和 夜 盲 症 。 在 舰 船 上 设立 了 贿 带 站 、 
病房 .药房 ;远征 时 还 编 配 担任 运载 伤员 和 隔离 传染 病人 
的 医用 船 ;在 一 些 港口 设立 了 海军 医院 。18 世纪 末 19 世 
纪 初 ,出 现 了 以 菊 汽 机 为 动力 的 舰 船 , 19 世纪末, 各 国 海 
军 基本 完成 了 从 木质 帆船 向 燕 汽 装甲 舰 船 的 过 渡 。 在 19 
世纪 中 期 到 20 世纪 中 期 的 百年 期 间 , 正 是 科学 技术 现代 
化 的 变革 阶段 ,在 这 种 形势 推动 下 ,各 海军 强国 先后 建立 
卫生 领导 机 构 ， 兴 办 了 培养 海军 医学 专业 人 员 的 院 校 和 
开展 航海 医学 研究 的 研究 单位 ， 利 用 自然 科学 和 医学 科 
学 的 成 就 ,结合 海军 的 实际 情况 ， 开 展 一 系列 研究 工作 ， 
加 强 了 航海 条 件 下 的 卫生 建设 ， 提 高 了 平 战 时 航海 医学 
保障 的 水 平 ， 为 航海 医学 这 一 学 科 的 建立 和 发 展 英 定 了 
良好 的 基础 。20 世纪 中 期 以 来 ,海军 进入 了 以 导弹 化 、 电 
子 化 ,核能 化 、 自 动 化 为 主要 标志 的 现代 化 时 期 、 保 障 海 
军人 员 健 康 、 维 护 其 作战 能 力 的 医学 保障 任务 更 加 繁重 
复杂 、 海 军 航海 医学 亦 进 入 了 全 面 发 展 的 新 阶段 。 以 维 
护 人 员 健 康 、 提 高 作业 效率 为 目的 的 医学 保障 工作 不 仅 
更 为 重要 ， 而 且 发 展 得 更 为 迅速 。 由 于 它 包含 的 内 容 较 
多 , 且 各 个 专业 又 具有 相对 独立 性 ,所 以 海军 航海 医学 又 
进一步 发 展 建立 了 另 一 个 层次 的 许多 专业 学 科 , 如 :海军 
卫生 勤务 学 \ 规 艇 卫生 学 ,海军 疾病 流行 学 、 海 军 潜水 医 
学 .海军 防 核 防 化 防 生 物 武器 医学 ,潜艇 医学 、 军 事 医学 
工效 学 等 。 所 有 这 些 学 科 的 知识 和 技术 ， 若 结合 民用 条 
件 , 即 可 移植 到 民用 领域 。 因 此 ,现代 航海 医学 包括 了 军 
用 和 民用 的 、 水 面 和 水 下 的 各 种 航海 过 程 中 发 生 的 医学 
问题 。 

任务 ”航海 医学 研究 的 范围 十 分 广泛 ， 涉 及 许多 专 
业 ,主要 有 : @D 船 舶 卫生 ,着 重 研究 各 种 环境 因素 一 一 高 
温 ,高 进 、 咯 声 、 振 动 . 照 明 ` 有 害 气体 有毒 物质 .微波 、 核 
辐射 ,冲击 波 等 一 一 对 机 体 的 作用 和 影响 的 规律 ,并 据 以 
研究 制订 卫生 防护 措施 。@@ 船 舶 防疫 ， 着 重 研究 传染 病 
在 码头 一 一 船舶 间 、 在 船员 中 的 流行 规律 及 影响 因素 ,以 
及 消毒 、 杀 虫 . 灭 鼠 、 洗 消 技术 ,并 制订 各 种 传染 病 的 防疫 
管理 措施 。@ 船 员 医疗 保健 ， 着 重 研究 与 航海 条 件 有 关 
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的 心理 状态 及 特 发 病 、 多 发 病 、 常 见 病 ( 如 蛙 船 . 胃 肠 道 功 
能 素 乱 . 腰 腿 病 、 皮 肤 疾患 等 ) 的 发 病 机 理 、 临 床 表现 及 
适合 于 航海 条 件 下 执行 任务 时 的 诊断 方法 和 防治 措施 ， 
同时 研究 制订 关于 船员 的 医学 选拔 ,体格 检查 标准 ,健康 
检查 ,个 人 和 集体 卫生 ,营养 卫生 ,烹调 卫生 ,食品 饮水 的 
卫生 监督 ,检修 中 的 卫生 ,服装 卫生 , 污 物 处 理 , 应 急 口粮 
饮水 的 储备 , 值 更 值勤 ,安全 操作 ， 生 活 作息 等 的 规章 制 
度 。@ 对 伤 、 病 船员 的 及 时 救护 医疗 和 转运 后 送 的 方法 
和 制度 。@ 对 药品 、 医 疗 急 教 器 材 装备 的 供应 和 管理 。 
@ 从 人 -机 -环境 系统 及 工效 学 角度 ,提出 各 种 卫生 学 设 
计 要 求 或 标准 ,改善 居住 和 劳动 作业 环境 条 件 , 提 高 工作 
效率 ， 更 好 地 达到 保健 的 目的 。 这 要 求 航海 医学 部 门 与 
船舶 装备 设计 建造 部 门 密切 结合 。 y 

中 国 古代 的 造船 和 航海 技术 曾 居 世 界 领先 地 位 。 可 
惜 有 关 圾 海 医 学 的 资料 留 传 至 今 者 极 少 。 明 代 郑 和 七 次 
出 使 西洋 (1405~1433) ,其 船 队 共 配 有 医 官 , 医 士 180 名 
(每 150 名 船员 一 名 )， 他 们 负责 治疗 伤 病 ， 沿 途 采集 药 
物 ,并 对 物产 ,风俗 习惯 气候 及 “ 冶 气 "等 情况 进行 调查 ; 
航行 中 采用 药水 沐浴 以 预防 疾病 。 当 时 船舶 硕大 ， 设 有 
住 舱 .厨房 .水 柜 ,生活 设施 较 好 ;并 专 备战 舰 、 马 船 、 粮 
船 .水 船 .重视 给 养 和 淡水 的 贮存 补给 。 中 国 近代 海军 始 
建 于 1865 年 ,清朝 和 国民 党 政府 海军 均 曾 设 有 卫生 领导 
机 构 !1889 年 在 旅顺 ,威海 建 有 水 师 疗养 尝 ;1892 年 在 天 
津 设 依 药 施 医 总 医院 ,内 有 西医 学 堂 (1915 年 改称 海军 军 
医学 校 ) ,为 海军 培养 医 官 ,并 效法 西方 海军 卫生 工作 , 制 
订 预 防 传染 病 ,维护 海军 人 员 健康 的 规章 制度 。 少 数 有 识 
之 士 还 介绍 外 国 海军 舰艇 常见 病 多 发 病 的 预防 知识 。 南 
京 政府 的 海军 也 按 舰 级 编 配 卫生 人 员 ， 在 沿海 主要 港口 
建 海军 医院 。 但 都 未 能 很 好 开展 工作 ， 水 平 落后 。 中 国 
现代 航海 医学 是 从 人 民 解 放 军 海军 创建 后 ， 按 照 军 事 航 
海 的 要 求 逐渐 发 展 起 来 的 。50 年 代 初 期 , 各 级 舰艇 即 配 
备 了 专职 医务 人 员 ( 从 军医 主任 到 卫生 员 ); 相继 成 立 了 
医学 研究 .教学 机 构 ,在 沿海 各 基地 港口 建立 了 数 十 所 医 
院 .疗养 院 ; 健 全 了 各 级 卫生 防疫 机 构 ， 形 成 了 有 机 的 医 
疗 卫生 网 络 体系 。 制 订 了 各 种 卫生 学 标准 和 规章 制度 , 防 
止 了 传染 病 流行 ， 维 护 了 舰 员 身体 健康 。 全 军 还 成 立 了 
“航海 病 专科 中 心 "， 积 极 开展 航海 医学 的 临床 医学 及 科 
学 实验 研究 工作 。 同 时 ， 交 通 部 系统 在 民用 远洋 航海 医 
学 保障 方面 也 做 了 大 量 卓有成效 的 工作 。 

( 痊 锦 汤 ) 

hangkong hangtion ylxue 
航空 航天 医学 (aerospace medicine) 研究 
人 在 大 气 层 和 外 层 空间 飞行 时 外 界 环境 因素 〈 低 压 、 缺 
氧 、 宇 宙 辐 射 等 ) 及 飞行 因素 (超重 、 失 重 等 ) 对 人 体 生理 
功能 的 影响 及 其 防护 措施 的 医学 学 科 。 它 的 发 展 与 航空 
航天 工程 技术 的 发 展 密切 相关 。 1770 年 代 到 19 世纪 的 
100 多 年 的 时 间 内 ,各 国 科学 家 进行 了 数 以 百 计 的 用 气 
球 载 人 载 动物 的 升 空 试验 。 当 时 人 们 没有 认识 高 空 环境 
会 对 人 体 带 来 危害 ;没有 采取 相应 的 保护 措施 ,以 致 在 升 
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空中 发 生 了 人 的 冻伤 . 耳 痛 意 识 坎 失 甚至 死亡 的 严重 事 
故 。 此 后 人 们 便 重视 和 开展 高 空 环境 的 研究 ， 逐 渐 认识 
到 低压 \ 缺 氧 ` 低 温 对 人 体 的 危害 ， 这 是 航空 医学 的 萌芽 
时 期 。 飞 机 的 制造 .飞行 是 19 世纪 末 20 世纪 初 实现 的 。 
当时 飞机 的 性 能 较 低 ,航行 高 度 仅 2 000 米 , 飞行 速度 也 
仅 有 500km/h 。 即 使 这 样 也 发 生 了 学 机 着 陆 事故 .飞机 
碰撞 等 急 待 解决 的 问题 。 第 二 次 世界 大 战 期 间 ， 特 别 是 
喷气 飞机 出 现 后 ,飞机 的 性 能 提高 ,航行 高 度 增高 ， 速 度 
增 快 ,续航 时 间 延 长 ,出 现 了 超重 ,低压 、 缺 气 、 低 温 等 引 
起 的 更 为 严重 的 医学 课题 ， 这 迫使 各 国 投入 了 大 量 人 力 
物力 用 于 开展 航空 医学 研究 。 

航天 医学 是 在 航空 医学 基础 上 发 展 的 。40 年 代 末 50 
年 代 初 ,人 们 进行 了 广泛 的 火箭 和 卫星 的 生物 学 试验 。 动 
物 实验 证 明 人 类 可 以 到 宇宙 航行 后 ,苏联 在 60 年 代 初 首 
先 载 人 航天 成 功 。 随 后 研究 了 人 在 宇宙 飞行 的 安全 返回 、 
失重 对 人 体 的 影响 等 ， 证 明 人 可 以 在 失重 条 件 下 有 效 地 
工作 和 健康 地 生活 。 随 着 航天 技术 的 发 展 ， 航 天 医学 也 
相应 地 迅速 发 展 。 

航空 航天 医学 的 研究 范围 非常 广泛 ， 下 面 仅 就 几 个 
重要 内 容 加 以 阐述 。 

低压 、 缺 氧 低压 缺 氧 是 航空 航天 中 的 重要 环境 因 
素 之 一 地 球 周围 包 绕 着 一 层 大 气 , 大 气 的 固定 成 分 主要 
是 氨 . 氧 ,二 氧化 碳 等 地 平面 上 的 大 气压 力 每 一 平方 厘米 
承受 的 大 气 柱 重量 为 1. 033kg, 与 同样 底面 积 高 ?60mm 
的 乘 柱 相等 ， 这 一 压力 值 即 定 为 标准 压力 。 大 气压 力 随 
着 高 度 升 高 而 降低 。 当 外 界 压力 降低 到 266.89mmHg 
《8 000 米 上 空 ) 时 ,人 就 会 发 生 减 压 损伤 。 

减 压 模 伤 ” 外 界 环境 压力 降低 时 人 体 组 织 内 、 体 液 
中 的 气体 (主要 是 在 血液 和 组 织 液 中 溶解 度 高 的 氮气 ) 会 
游离 在 血管 内 形成 气泡 。 形 成 的 气泡 在 血管 内 成 为 气 栓 
墙 塞 血管 ， 在 血管 外 则 压迫 局 部 组 织 。 血 管内 的 气泡 特 
环 到 肺 部 则 出 现 肺 血管 栓塞 ， 继 发 肺 循环 障碍 。 气 泡 在 
肺脏 外 胸廓 内 可 造成 气胸 。 气 栓 在 心脏 血管 内 可 导致 特 
环 障碍 。 气 泡 压迫 局 部 组 织 常见 于 四 肢 关 节 ， 特 别 是 肤 
关节 \ 衣 关节 等 处 ,引起 剧烈 的 疼痛 ,这 种 现象 ， 称 为 “ 届 
肢 痛 "。 飞 机 迅速 上 升 下 降 时 产生 的 气压 剧烈 变化 ,可 引 
起 中 耳 的 疼痛 ， 称 为 航空 性 中 耳 炎 。 中 耳 借 咽 鼓 管 与 外 
界 相通 ,以 保持 中 耳 的 内 外 压力 平衡 , 咽 鼓 管 通常 是 关闭 
的 ,当知 咽 \ 打 哈欠 . 打 喷 呈 时 便 张 开 。 外 界 压力 改变 ,人 
不 能 及 时 作 通 气动 作 或 咽 鼓 管 功能 不 正常 ， 鼓 室内 外 压 
力 发 生 不 平衡 ， 引 起 耳 气压 性 损伤 。 飞 机 上 升 时 外 界 压 
力 降低 ,中 耳 内 压力 相对 增高 形成 “ 正 压 ", 鼓 膜 外 凸 ,但 
咽 鼓 管 功能 正常 的 人 ， 一 般 不 会 发 生 中 耳 损伤 。 飞 机 下 
降 时 环境 压力 增高 ,中 耳 内 压力 相对 低 形成 负 压 ,鼓膜 内 
陷 。 因 咽 鼓 管 是 单项 活 门 ,外 界 气体 不 能 主动 进入 内 耳 ， 
若 不 及 时 作 吞咽 动作 ,中 耳 负 压 增加 ， 耳 内 便 有 压迫 感 ， 
并 出 现 耳 痛 . 耳 鸣 . 耳 问 。 主 动作 通气 动作 后 ， 使 气体 进 
入 中 耳 ,鼓膜 复位 ,症状 便 可 消失 。 客 机 上 发 放 糖 块 ,要 求 
旅客 在 飞机 上 升 下 降 时 咀嚼 糖 块 的 道理 就 在 于 此 。 军 用 


飞机 飞行 时 ,气压 改变 迅速 剧烈 , 咽 喜 管 功能 正常 的 有 经 
验 的 飞行 员 都 能 及 时 作 通 气动 作 ， 一 般 也 不 会 发 生 中 耳 
损伤 。 所 以 选拔 飞行 员 时 ， 要 注意 耳 功能 。 旅 客机 一 般 
不 会 经 受 压力 剧变 ,所 以 旅客 很 少 发 生 中 耳 气压 损伤 . 航 
空中 的 气压 变化 还 可 引起 乘员 的 牙痛 , 称 航 空 性 牙痛 ,多 
见于 军事 飞行 人 员 , 其 特点 是 以 病 牙 为 中 心 ,向 耳 周围 或 
颌 骨 处 扩散 。 民 航 客机 气压 变化 慢 ， 旅 客 不 会 出 现 航空 
性 牙痛 。 齿 齿 继 发 牙 艇 损伤 常 是 引起 牙痛 的 主要 原因 , 压 
力 降低 , 赃 腔 内 残留 气体 膨胀 ,压迫 血管 ,引起 牙痛 。 牙 本 
质 过 敏 , 牙 周 炎 、 冠 周 类 等 也 可 能 引起 航空 性 牙痛 。 

热气” 外 界 压 力 降低 时 ， 空 气 中 的 绝对 氧 分 压 也 相 
应 降低 ,引起 飞行 人 员 的 高 空缺 氧 。 在 3 000m 高 度 时 ( 氧 
分 压 为 100mmHg) 人 会 出 现 轻 度 缺 氧 ,4 600m 高 度 ( 氧 分 
压 为 8ommHg), 可 发 生 中 等 度 缺 氧 , 在 6 100m( 氧 分 压 为 
63mmHg) 以 上 的 高 度 , 可 出 现 严重 的 缺 氧 状 态 。 脑 和 感 
觉 嵌 官 对 缺 氧 非常 敏感 ， 缺 氧 直接 影响 乘员 的 协调 动作 
和 智能 功能 (记忆 、 理 解 ,判断 )， 严 重 缺 氧 会 引起 意识 障 
碍 ,导致 严重 的 飞行 事故 。 

低压 献 饼 的 防护 ”现代 飞机 的 飞行 高 度 不 超过 7 公 
里 ， 一 般 仍 可 用 敞开 式 座舱 。 性 能 较 高 的 飞机 则 采用 窗 
封 式 增 压 座舱 ， 它 可 以 有 效 地 防护 高 空 的 低压 缺 氧 、 低 
温 、 高 速 气流 等 不 良 因素 对 飞行 人 员 的 伤害 , 舱 内 合适 的 
微小 气候 保证 飞行 人 员 有 良好 的 工作 生活 条 件 。 增 压 座 
舱 主 要 由 能 承受 一 定 压 差 、 具 有 良好 密闭 性 能 的 座舱 结 
构 和 环境 控制 系统 组 成 。 增 压 座舱 可 分 为 通风 式 、 再 生 
式 两 种 。 

@ 通风 式 增 压 座舱 ,又 称 气 密 座 舱 。 基 本 原理 是 : 关 
闭 舱 盖 后 ， 舱 盖 边 缘 的 密封 胶带 充气 ， 使 舱 盖 口 密封 严 
密 ! 同时 机 上 的 专用 座舱 增 压 器 将 高 空 的 稀薄 大 气 不 断 
压缩 到 密封 舱 内 ， 舱 内 压力 调节 装置 自动 地 将 般 内 多 余 
的 增 压 空气 排出 舱 外 ， 使 舱 内 气压 和 正 力 变化 率 符合 所 
要 求 的 压力 制度 并 维持 稻 内 空气 清新 。 利 用 气体 增 压 所 
致 的 气温 升 高 实现 座舱 调 温 。 飞 机 高 空 飞行 时 座舱 增 压 ， 
形成 了 舱 内 外 的 一 定 压力 差 ( 称 余 压 )， 舱 内 增 压 压 差 制 
度 根据 机 种 的 不 同 而 异 。 旅 客机 机 动 飞行 要 求 低 ， 飞 机 
重量 较 大 ,很 少 发 生 迅 速 减 压 ,续航 时 间 长 ， 常 采用 高 压 
差 制度 如 协和 式 客机 航行 高 度 在 18km， 舱 内 高 度 仅 为 
1800m, 旅 客 在 舱 内 可 自由 活动 和 交谈 。 军 用 飞机 ,特别 
是 歼击机 ,飞行 时 间 短 ,机 动 性 能 要 求 高 ， 乘 员 需 使 用 供 
氧 装置 , 常 采用 低压 差 制度 。 飞 机 上 备 有 供 氧 系统 ,以 防 
止 高 空缺 氧 , 它 由 机 上 携带 的 氧 源 氧气 调节 器 , 减 压 器 、 
供 氧 面 单 .连接 管 路 ,监测 仪表 、 跳 伞 供 氧 器 等 组 成 。 军 用 
飞机 增 压 座舱 采用 低压 制度 ,配备 加 压 供 氧 系统 , 断 续 性 
供 氧 。 中 远程 客机 的 巡航 高 度 在 8 一 12km, 增 压 座舱 采 
用 高 压制 度 ,飞行 中 乘员 和 旅客 不 需 供 氧 ,机 上 可 配备 应 
急 时 的 供 氧 装置 。 

@ 再 生 式 增 压 座舱 ,用 于 载 人 的 航天 器 座舱 ， 与 外 
界 隔绝 ,完全 气 密 , 舱 内 备 有 完整 的 生命 保障 系统 。 其 主 
要 设施 是 大 气 控制 系统 ， 由 气 源 氧 源 、 调 节 控制 器 组 成 。 


舱 内 压力 一 般 是 一 个 大 气压 力 ,气体 成 分 中 氧 占 20% 、 氮 
占 80%。 调 节 控制 系统 自动 地 不 断 补充 人 体 消耗 的 气 和 
舱 体 泄漏 的 气体 ， 以 维持 舱 内 的 压力 要 求 。 温 度 控制 系 
统 可 调节 舱 温 。 净 化 系统 吸附 、 过 滤 、 净 化 人 体 呼出 的 二 
氧化 碳 , 汗 液 挥发 出 的 、 骨 肠 道 排出 的 有 害 气体 ， 保 持 舱 
内 气体 新 鲜 。 还 有 去 湿 、 废 物 处 理 等 装置 。 

超重 和 失重 飞行 器 升降 时 会 产生 超重 ,航天 器 在 
字 宙 空间 飞行 时 会 产生 失重 ， 两 者 对 人 体 生理 功能 均 有 
影响 。 

超重 ”航空 航天 飞行 器 飞行 时 速度 快 ,机 动 性 强 , 产 
生 强 大 的 超重 (又 称 加 速度 过载) 重力 作用 于 人 体 的 方 
向 由 头 至 足 的 则 称 正 超重 ( 正 加 速度 ), 即 +Gss 反 之 , 重 
力 的 方向 由 足 至 头 时 称 负 超重 ( 负 加 速度 ), 即 -Gu 以 上 
为 纵向 超重 。 重 力 方向 由 胸 至 背 时 ， 叫 胸 背 向 超重 ， 即 
+Gz 反之 ， 重 力 方向 由 背 至 胸 时 ， 叫 背 胸 向 超重 ， 即 
一 Gz, 以 上 称 横向 超重 ;还 有 侧 向 超重 。 航 空 时 人 在 舱 内 
取 坐 姿 ， 重 力作 用 主要 是 纵向 超重 ， 它 对 人 体 的 影响 较 
大 ,可 使 体位 改变 ,体内 组 织 器 官 发 生变 形 移 位 ， 对 血液 
动力 学 和 悬垂 组 织 的 影响 更 为 突出 。 正 超重 时 ， 血 液 受 
惯性 力作 用 由 上 身 转移 到 下 身 ,引起 头 部 、 上 身 缺 血 , 视 
力 障碍 ,严重 时 可 发 生 晕厥 。 人 体 对 纵向 超重 耐力 较 低 ， 
只 有 4G 值 左 右 ,训练 、 穿 着 抗 荷 服 可 提高 超重 耐力 。 航 
天 器 发 射 和 返回 时 同样 产生 时 间 较 长 的 加 速 碱 速 超 重 ， 
超重 值 可 达 8G 左右 。 高 G 值 的 超重 ， 人 取 坐 姿 难以 适 
应 ,所 以 航天 员 通 常 采取 仰卧 姿 ,经受 的 是 横向 超重 ,这 
对 人 体 的 影响 较 轻 。 人 对 8G 值 的 横向 超重 可 耐 受 十 多 
分 钟 。 航 天 中 经 受 的 这 种 横向 超重 ,一 般 人 都 可 以 耐 受 。 

飞行 中 各 种 加 速度 对 人 体 的 前 庭 器 官 是 一 种 刺激 ， 
在 适宜 范围 内 一 般 不 会 引起 不 良 反应 ， 当 加 速度 刺激 频 
繁 .剧烈 ,时 间 较 长 ,超过 前 庭 器 官 的 闵 值 , 即 可 引起 运动 
病 反 应 。 运 动 病 有 晕船 ` 尝 机、 晕车 ,航天 运动 病 等 ,主要 
症状 是 头晕 .恶心 .呕吐 ,出 冷汗 ,面色 苍白 等 。 病 因 与 前 
庭 器 官 密切 相关 , 户 失 前 庭 功能 的 考 哑 人 ,前 庭 器 官 发 育 
不 全 的 人 ， 一 般 不 会 发 生 运动 病 。 军 事 飞行 中 乘员 景 机 
的 较 多 。 民 航 客机 飞行 平稳 ,座舱 舒适 ,发 生 晶 机 的 旅客 
一 般 不 超过 6%%。 

失重 航天 飞行 中 的 一 个 特殊 物理 因素 。 人 体 的 结 
构 特点 ， 保 证 人 对 重力 的 对 抗 和 适应 。 载 人 航天 实践 证 
明 , 失 重 对 人 体 的 生理 功能 有 很 大 影响 ,但 不 像 原先 想象 
的 那样 严重 。 人 在 失重 条 件 下 连续 生活 工作 365 天 后 , 返 
回 地 球 经 短期 休息 ,可 完全 地 恢复 健康 ,并 未 发 生 不 可 着 
转 的 生理 变化 。 

失重 引起 的 人 体 生 理 功能 变化 主要 是 ，@ 心 血管 功 
能 的 改变 。 失 重 时 人 体 的 流体 静 压 凑 失 ， 血 液 和 其 他 体 
液 不 像 重 力 条 件 下 那样 惯常 地 流向 下 身 ,相反 ,下 身 的 血 
液 回流 到 胸腔 、 头 部 。 航 天 员 面 部 浮肿 , 头 胀 , 颈 部 静脉 曲 
张 ,身体 质量 中 心 上 移 。 人 体 的 感受 器 感到 体液 增加 ,机 
体 通过 体液 调节 系统 减少 体液 ,出 现 体液 转移 反射 性 多 
尿 , 导 致 水 盐 从 尿 中 排出 , 血 容量 减少 ， 出 现 心血 管 功能 
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妖 低 征 修 , 如 心 输出 量 减少 立 位 耐力 降低 等 ， 返 回 地 面 
后 短 时 对 重力 不 适应 。 随 着 航天 的 时 间 延 长 ， 心 血管 功 
能 可 在 新 的 水 平 上 达到 新 的 平衡 , 心率、 血压、 运动 耐力 
恢复 到 飞行 前 的 水 平 。 失 重 引 起 血 容量 减少 的 同时 可 出 
现 血 红细胞 、 血 红 蛋 白 量 的 减少 ,这 些 随 着 航天 时 间 的 延 
长 逐渐 恢复 正常 @ 前 庭 功 能 变化 。 失 重 时 ,出 现 头 旱 、 
恶心 ， 腹 部 不 适 ， 体 位 翻转 等 运动 病症 状 ， 称 为 航天 运 
动 病 ， 又 称 航天 适应 综合 征 。 发 生 率 约 占 航天 员 总 数 的 
1/3~~1/2。 航 天 初期 进入 失重 后 即 可 发 病 , 持 续 一 周 , 失 
重 一 周 之 后 ， 前 庭 功能 可 对 失重 适应 。 发 病 者 个 体 差异 
很 大 。 病 因 不 清 ， 可 能 与 失重 相关 。 失 重 时 耳 石 失去 重 
量 , 对 半 规 管 的 正常 抑制 解除 ,使 半 规 管 的 兴奋 性 和 反应 
增强 ,这 时 任何 头 部 运动 都 可 成 为 阅 上 刺激 ;有 人 认为 失 
重 时 感觉 重力 的 器 官 将 异常 信号 传人 大 脑 , 形 成 前 庭 . 视 
觉 ,运动 觉 等 信号 冲突 ,引起 各 分 析 器 相互 作用 素 乱 ， 导 
致 航天 运动 病 。 航 天 运动 病 至 今 还 不 能 完全 预防 ， 发 病 
时 可 服 抗 运动 病 药物 。@ 骨 盐 代谢 紊乱 。 失 重 会 引起 人 
体 的 骨 无 机 盐 代谢 紊乱 ,经 尿 排出 的 钙 砚 增加 , 钙 的 排出 
量 每 月 约 6 克 左 右 。 负 重 的 跟 骨 、 股 骨 等 骨 盐 形 失 较 大 ， 
上 肢 挠 骨 、 尺 骨 则 较 轻 。 脱 钙 的 原因 是 地 面 上 常 有 的 适 
宜 载荷 垂直 负重 对 骨骼 肌 内 的 刺激 减弱 或 消失 ， 血 液 供 
应 减少 , 骨 细胞 营养 改变 , 破 骨 细胞 功能 增强 ， 成 骨 细胞 
功能 减弱 ， 分 解 过 程 大 于 合成 过 程 。 骨 盐 的 天 失 引 起 骨 
质 琉 松 ,而且 持续 时 间 很 长 。 失 重 引起 的 肌肉 变化 ,主要 
表现 在 对 抗 重力 的 肌 群 张力 减弱 ， 甚 至 萎缩 。 原 因 是 抗 
重力 肌 不 需 做 功 ,出 现 废 用 性 萎缩 。 

一 般 认为 人 在 失重 下 生活 六 个 月 ， 生 理 功 能 不 会 发 
生 不 可 恢复 的 改变 。 

宇宙 辐射 ”航空 航天 飞行 中 常 可 出 现 宇宙 辐射 对 人 
体 的 伤害 。 宇 宙 辐 射 主要 指 从 银河 系 各 方面 来 的 高 能 带 
电 粒 子 流 , 由 质子 .光子 ,电子 组 成 ! 其 次 是 太阳 发 生 耀 斑 
时 释放 出 的 大 量 高 能 带电 粒子 , 绝 大 多 数 是 质子 ,其 次 是 
% 粒子 ;第 三 种 是 地 球 辐射 带 的 射线 ,带电 粒子 在 近 地 球 
空间 为 地 磁场 俘获 ,形成 范围 很 广 的 高 强度 辐射 区 , 称 地 
球 辐射 带 。 辐 射 粒子 作用 于 人 体 细胞 使 原子 产生 电离 效 
应 。 

宇宙 辐射 经 地 球 大 气 层 的 屏蔽 ， 到 达 地 面 的 剂量 很 
小 ， 人 在 地 面 上 生活 30 年 ， 平 均 接 受 的 自然 剂量 仅 是 
4.35~5.5 雷 姆 (rem, 剂量 当量 单位 )， 所 以 低空 飞行 的 
飞机 ,不 会 受到 宇宙 辐射 的 损害 .美国 对 民航 飞行 进行 过 
测定 ， 表 明 超 音速 亚 音速 客机 航行 中 机 组 人 员 和 旅客 接 
受到 的 宇宙 辐射 剂量 没有 超过 国际 辐射 防护 委员 会 规定 
的 最 大 允许 标准 ， 即 从 事 辐射 职业 工作 人 员 年 接受 量 
5rem。 一 般 人 员 0.5 rem。 

载 人 航天 历来 重视 宇宙 辐射 对 航天 员 的 伤害 ， 航 天 
器 及 乘员 身上 都 带 有 各 种 辐射 剂量 测定 仪 ， 以 观察 宇宙 
辐射 可 能 对 人 体 的 伤害 。 观 测 表明 ， 美 苏 航 天 员 航 天 中 
接受 的 辐射 剂量 多 数 没有 达到 使 人 伤害 的 水 平 ， 但 少数 
飞行 中 航天 员 接 受 的 辐射 剂量 比较 大 。 航 天 时 接受 剂量 
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的 多 少 与 航行 轨道 有 关 ， 航 行 轨道 高 时 比 轨道 低 时 接受 
的 剂量 多 。 载 人 航天 中 还 应 特别 注意 重 粒子 对 人 的 伤害 。 
载 人 航天 器 的 金属 舱 壁 有 一 部 分 防 辐 射 作用 ， 但 有 一 定 
限度 。 应 尽 可 能 避免 航空 航天 时 章 受 太阳 雹 班 的 辐射 伤 
害 。 

飞行 乘员 的 食品 供应 飞机 乘员 的 食品 供应 ， 应 注 
意 营养 丰富 。 飞 行 前 避免 食用 易 产 气 和 富 含 纤维 素 的 食 
物 ， 并 防止 空 刻 或 过 饱 飞行 。 航 天 员 的 食品 除 营养 丰富 
适合 口味 外 ， 重 要 的 是 适合 航天 条 件 下 食用 。 航 天 时 舱 
内 一 切 物体 ,包括 食物 ,都 处 于 失重 状态 ,会 自由 球 浮 。 航 
天 食品 中 肉 辫 、 果 着 类 半 固 体 食品 可 装 人 牙 育 状 的 馈 管 
内 ,进食 时 挤 压 铝 管 食物 即 可 通过 硬 塑料 管 进 入 口中 ,这 
类 食品 方便 安全 ,但 不 适合 口味 , 现 已 少 用 。 面 包 、 点 心 、 
肉 块 , 鸡 块 等 可 制 成 一 口 大 小 的 块 状 ,表面 涂 有 一 层 可 食 
用 的 注 腊 ,以 防 食品 破碎 脱 悄 , 镶 装 食品 是 现在 航天 食品 
使 用 最 多 最 受 欢迎 的 食品 ,内 装 食品 有 一 定 的 粘 稠 性 , 食 
用 时 不 会 职 泽 ， 性 状 同 地 面食 品 一 样 。 早 期 的 航天 食品 
较 简单 , 仅 是 一 些 牙膏 软 管状 和 压缩 的 块 状 食物 ,现在 航 
天 食品 品种 有 70 多 种 。 航 天 器 中 还 有 电热 灶 , 用 以 加 热 
食品 。 

航空 航天 中 的 昼夜 节律 变化 ”长 期 生活 在 地 球 表面 
恒 夜 节律 周期 中 的 人 ， 心 理 生理 功能 逐渐 形成 与 此 相 适 
应 的 人 体内 环境 的 平衡 ， 某 些 功能 存在 着 与 昼夜 节律 相 
类 似 的 同步 变化 。 外 界 环境 恒 夜 周期 发 生变 化 后 ， 人 在 
短期 内 不 能 适应 ,会 出 现 一 些 生理 功能 素 乱 现象 

航空 飞行 中 的 时 差 变化 ”大 型 喷气 客机 飞行 一 小 时 
可 跨越 一 个 时 区 。 乘 喷气 客机 旅行 ， 高 速 向 东 或 向 西 飞 
行 10 小 时 ,到 达 目 的 地 后 ， 两 地 相 较 ， 即 提前 或 推迟 10 
小 时 。 旅 客 对 新 的 时 间 不 能 马上 适应 ， 可 出 现 一 时 性 适 
应 困难 ,引起 睡眠 障碍 ,疲劳 等 症状 ,同时 工作 效率 降低 ， 
体育 比赛 成 绩 不 理想 。 因 此 ,有 重要 任务 的 旅客 (如 参加 
国际 会 议 ,重大 国际 体育 比赛 者 ) 应 力争 做 到 飞行 前 、 飞 
行 后 的 适应 。 飞 行 前 适应 是 指 若 向 东 飞 行 ， 飞 行 前 几 天 
就 开始 每 天 提早 就 究 , 提 早起 床 ,以 便 尽 可 能 提前 适应 目 
的 地 的 环境 昼夜 节律 ,飞行 后 适应 是 指 提前 到 达 目的 地 ， 
休息 1 一 2 天 ,适应 新 的 环境 。 

航天 中 的 怪 夜 节律 ” 载 人 航天 器 绕 地 球 飞行 一 周 ， 
航天 员 可 见 到 一 次 日 落 ,一 次 日 出 ， 一 天 24 小 时 内 可 见 
到 十 几 次 日 落日 出 的 县 夜 周期 。 航 天 中 的 县 夜 周期 是 可 
变 的 ， 时 间 长 短 决 定 于 载 人 航天 器 绕 地 球 飞行 的 轨道 高 
你 ,轨道 高 则 县 夜 局 期 长 ,轨道 低 则 尽 夜 周期 短 。 载 人 航 
天 器 飞行 轨道 一 般 是 近 地 球 轨道 , 近 远 点 在 200~700km 
处 ， 绕 地 飞行 一 周 大 约 90 分 钟 , 24 小 时 内 有 16 个 县 夜 
变化 。 航 天 员 长 期 习惯 于 地 球 上 的 昼夜 周期 ， 对 这 种 短 
暂 的 恒 夜 变化 很 不 习惯 ,可 出 现 睡 眠 不 好 , 易 醒 , 易 疫 劳 ， 
工作 效率 降低 等 。 航 天 医学 工作 者 将 航天 员 的 作息 制度 
按 24 小 时 为 一 个 县 夜 局 期 安排 ,基本 上 与 地 球 屋 夜 膨 其 
同步 24 小 时 内 8 小 时 工作 ,8 小 时 睡眠 ,2 小 时 就 餐 , 其 
余 时 间 为 洗 滞 ,文化 娱乐 ,体育 级 炼 .航天 员 攻 眠 期 间 , 航 


内 灯光 也 相应 减 暗 , 地 面 人 员 尽 可 能 不 打扰 他 们 ,只 通过 
明 测 系统 传 来 的 航天 员 重要 生理 信息 (心率 ,血压 等 ), 监 
视 他们 的 健康 状况 。 
参考 书目 
蔡 想 等 著 :< 航 空 与 空间 医学 基础 *， 国 防 工业 出 版 社 ， 北 京 ， 


1979。 
( 陆 印 城 ) 


hecheng kongjun yao ， 
合成 抗菌 药 . (synthetic antimicrobial agents) 
用 化 学 合成 方法 制 成 的 抗菌 药物 。 主 要 包括 磺胺 类 ( 见 磺 
胺 类 药物 )、 叶 诺 酮 类 ,号 喃 类 等 。 

姥 诺 酮 类 ”有 别 于 磺 胶 和 抗生素 的 一 类 抗菌 药物 ， 
其 化 学 结构 中 均 有 4- 吡 啶 酮 -3 羧 酸 ( 见 图 )。 这 类 药物 的 
特点 是 :抗菌 活性 强 ;细菌 对 这 
类 药物 和 其 他 类 抗生素 之 间 无 
交叉 耐 药 性 ， 对 质粒 介 导 的 耐 
药 菌 有 高 效 ， 对 染色 体 介 导 的 
耐 药 菌 有 不 同 程度 的 活性 ， 可 
口服 和 注射 给 药 ;吸收 好 ,体内 
分 布 广 ;不 良 反应 小 ,无 8- 内 酰 
胺 类 抗生素 的 不 良 反 应 ,用 药 比较 安全 。 根 据 发 现年 代 ， 
可 把 这 类 药物 分 为 三 代 。 

哮 诺 酮 类 的 作用 机 理 尚未 完全 曾 明 。 在 细菌 细胞 中 ， 
DNA 螺旋 酶 负责 维持 细菌 染色 体 于 负 性 超 螺旋 形式 ,这 
样 ,DNA 复制 后 才能 行使 染色 体 的 全 部 重要 功能 。DNA 
螺旋 酶 由 亚 基 A 和 也 组成。 两 种 亚 基 与 DNA 结合 ,水 解 
ATP ,形成 负 性 超 扭曲 .抑制 任 一 亚 基 都 会 影响 负 性 超 扭 
曲 的 活性 。 目 前 认为 : 唆 诺 酮 类 选择 性 抑制 亚 基 A, 形成 
有 机 酸 -螺旋 酶 -DNA 复合 物 ， 这 种 复合 物 或 阻 断 DNA 
复制 点 ,或 抑制 DNA 运动 ,或 对 两 者 均 有 影响 。 许 多 观 
察 表明 ，DNA 螺旋 酶 可 能 不 是 唑 诺 酮 类 唯一 的 作用 靶 
位 ,进一步 研究 提示 : 北 啶 酸 在 细菌 细胞 中 的 第 二 靶 位 可 
能 是 信使 RNA。 

茶 吃 玻 ”于 1962 年 美国 报道 的 第 一 种 唑 诺 酮 类 药 
物 , 仅 对 大 肠 杆 菌 .痢疾 杆菌 、 伤 寒 杆菌 、 变 形 杆菌 等 革 兰 
氏 阴 性 菌 有 效 。 口 服 易 吸收 ,体内 易 被 降解 为 无 抗 药 活性 
产物 ,经 尿 排泄 。 主 要 用 于 族 尿 系 感染 ,也 可 用 于 胆囊 炎 
等 。 中 枢 神经 系统 副作用 较 大 , 易 产生 耐 药 性 。 属 于 第 一 
代 唑 诺 酮 类 抗菌 药 的 还 有 中 唑 酸 、 新 唾 酸 和 吡咯 酸 。 

吡 难 破 ” 第 二 代 哮 诺 酮 类 中 较 成 熟 的 品种 , 1974 年 
报道 ,抗菌 谱 较 广 ， 对 大 多 数 革 兰 氏 阴 性 菌 (包括 绿 脓 杆 
菌 、 大 肠 杆 菌 、 克 雷 伯 氏 菌 . 肠 杆菌 、 柠 榜 杆 菌 、 变 形 杆 
菌 ) 均 有 作用 。 口 服 吸收 良好 ,体内 分 布 广泛 ,在 体内 几乎 
不 被 代谢 ,大 部 分 在 尿 中 以 原形 药物 排出 , 血 中 浓度 明显 
低 于 葵 啶 酸 。 主 要 用 于 难 治 性 尿 路 感染 ,如 肾 笛 肾炎 、 肾 
备 炎 ,膀胱 炎 、 尿 道 炎 , 还 可 用 于 肠 道 及 五 官 科 感 染 ,特别 
是 对 抗生素 耐 药 菌 引 起 的 感染 疗效 较 好 。 吡 哌 酸 毒 性 低 ， 
中 枢 神 经 系统 副作用 小 ,大 剂量 可 产生 胃 肠 道 反应 , 停 药 
后 即 消失 。 


旦 诺 国 类 抗菌 药 的 
基本 结构 


尔 月 酸 80 年 代 出 现 的 第 三 代 唑 诺 酮 类 抗菌 药 。 与 
已 有 的 唑 诺 酮 类 相 比 ,其 抗菌 谱 更 广 ,抗菌 活性 更 强 ,对 细 
菌 呈 杀菌 作用 ， 对 革 兰 氏 阳性 和 阴性 菌 (包括 绿 肪 杆菌) 
的 作用 强 于 第 一 .二 代 哮 诺 酮 类 。 与 B- 内 酰胺 类 抗生素 、 
TMP 联合 呈 协 同 抗菌 作用 。 与 抗 真菌 药 康 酮 唑 合用 ， 对 
真菌 呈 高 度 活性 。 口 服 吸收 迅速 ,但 吸收 程度 低 , 血 浓度 
人 徊 体内 分 布 较 好 ,体内 几乎 不 被 代谢 ， 尿 中 药物 浓度 和 
排泄 率 高 ,连续 给 药 无 萤 积 现象。 

临床 可 用 于 尿道 .胆道 、. 肠 道 感染 ， 对 耐 药 菌 和 多 价 
耐 药 菌 引起 的 上 述 感 染 具有 重要 意义 。 毒 副 反 应 轻微 , 主 
要 为 胃 肠 道 症状 。 

环 再 筷 月 疏 ”也 属于 第 三 代 药物 。 抗 菌 谱 广 ,抗菌 作 
用 强 , 对 人 金黄 色 葡 萄 球菌 链球 菌 . 麻 球菌 、 胞 性 厌 氧 菌 、 
肠 杆 菌 科 、 绿 脓 杆 菌 ,流感 杆菌 等 具有 强大 抗菌 作用 ,其 体 
外 抗菌 活性 强 于 氟 月 酸 , 庆 大 需 素 、 丁 胶 卡 那 答 素 和 B- 内 
酰胺 类 抗生素 ,对 肺 军团 菌 和 菌 质 体 具有 较 强 抗菌 活性 ， 
对 多 价 耐 药 菌 引起 的 严重 感染 有 效 .口服 或 注射 给 药 , 作 
用 持久 ,体内 分 布 广 泛 。 今 后 可 能 成 为 治疗 假 单 和 菌 感 
染 、 并 发 性 软组织 感染 , 难 治 的 慢性 襄 性 纤维 化 ( 肺 部 ) 感 
染 、 胃 和 关节 等 感染 的 特效 药物 。 

陕 喃 类 药 “ 属 硝 基 杂 环 类 药物 ，40 年 代 初 用 作 化 疗 
药物 ,已 合成 数 千 种 化 合 物 。 具 有 抗菌 谱 广 ,性 质 稳定 、 服 
用 方便 、 合 成 较 易 等 优点 。 目 前 使 用 的 呐 喃 类 药物 有 10 
余 种 ， 较 常用 的 是 ， 陵 喃 综 唑 酮 、 陵 喃 西林 、 呐 喃 唑 柄 
和 呐 喃 要 因 。 其 作用 机 理 尚 未 完全 阅 明 ， 一 般 认为 系 干 
扰 细 菌 体内 氧化 还 原 酶 系统 ,使 细菌 代谢 紊乱 。 这 类 药物 
的 主要 特点 是 细菌 对 它们 不 易 产生 耐 药 性 和 交叉 耐 药 
性 ， 与 磺胺 类 药物 或 其 他 抗生素 之 间 也 不 掏 产 生 交 又 耐 
药性 口服 吸收 后 大 部 分 在 体内 迅速 破坏 ,部 分 以 原形 自 
尿 中 排出 , 血 中 浓度 很 低 ,一 般 不 易 达到 有 效 浓 度 ， 故 不 
适用 于 抗 全 身 性 感染 。 临 床 一 般 用 于 治疗 泌尿 系 感染 、 肠 
道 感染 以 及 作 外 用 消毒 剂 。1972 年 , 中国 开 始 用 叶 喃 唑 
机 治疗 骨 及 十 二 指 肠 溃疡 , 据 报道 近期 疗效 较 好 。 呐 哮 类 
药物 的 不 良 反应 为 恶心 .呕吐 、 头 痛 等 ， 一 般 在 碱 量 后 消 
失 ， 偶尔 发 生 过 敏 性 皮疹 ， 应 立即 停 药 。 较 大 剂量 可 抑 
制 精子 发 生 ,引起 低 血 压 有 先天 性 红细胞 6- 磷 酸 葡萄 糖 
脱 折 酶 缺乏 的 病人 可 发 生 溶 血性 贫血 。 呐 哺 西 林 还 可 致 
末梢 神经 炎 。 

硝 基 咪 唑 类 药物 。 甲 硝 唑 ( 甲 硝 叶 唑 ， 灭 滴 灵 ) 为 人 
工 合成 的 硝 基 号 唑 类 化 合 物 。 对 各 种 专 性 厌 氧 菌 有 强大 
杀菌 作用 ,对 需 氧 菌 、 兼 性 大 氧 菌 及 微 需 氧 菌 无 作用 。 作 
用 机 理 尚未 完全 开明， 甲 硝 唑 扩散 进入 需 氧 菌 和 厌 氧 菌 
程度 相似 ,但 在 需 氧 菌 中 , 仍 保持 原形 ,而 在 厌 氧 菌 中 , 甲 
硝 号 只 降解 ,结果 细胞 内 原形 药物 浓度 下 降 ,细胞 内 外 形 
成 浓度 梯度 ,促进 厌 氧 菌 对 药物 的 摄取 。 同 时 , 甲 硝 叶 唑 
的 降解 产物 抑制 DNA 合成 ,导致 细菌 死亡 。 口 服 吸 收 迅 
速 完全 ,组织 分 布 广 泛 ，60~70% 的 药物 以 原形 由 尿 排 
出 。 临 床 主要 用 于 阴道 滴 虫 病 阿 米 巴 病 、 雅 尔 氏 其 毛虫 
病 等 ,是 治疗 和 预防 厌 氧 茵 感染 的 首选 药物 之 一 。 毒 副 作 
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用 主要 有 胃 肠 道 反应 , 偶 有 白细胞 减少 ,长 疗程 大 剂量 使 
用 可 有 外 周 神经 病症 状 等 * 早 期 妊娠 者 慎 用 ,有 中 枢 神经 
系统 疾患 者 禁用 。 

其 他 具有 抗 厌 氧 菌 作用 的 硝 基 号 唑 类 药物 有 ， 蔡 硝 
唑 、 奥 硝 唑 和 尼 莫 拉 唑 。 

其 他 类 硝 咪 唑 属 硝 基 杂 环 类 药物 。 用 于 治疗 血 吸 
虫 病 , 阿 米 巴 病 , 麦 地 那 龙 线虫 病 和 类 四 线虫 病 ， 对 询 多 
需 氧 菌 和 厌 氧 菌 也 具有 抗菌 作用 。 《交涉 黎 ) 


hell yingyang 
合理 营养 (rational nutrition) ”适合 各 种 情 
况 (年 龄 .性 别 , 生 理 条 件 、 劳 动 负荷 、 健 康 状 态 等 ) 的 食 
物 ,营养 素 供给 量 和 配 比 只 有 合理 营养 才能 维持 人 体 的 
正常 生理 功能 ,促进 健康 和 生长 发 育 ,提高 机 体 的 劳动 能 
力 ,抵抗 力 和 免疫 力 , 有 利于 某 些 疾 病 的 预防 和 治疗 。 否 
则 将 在 这 些 方面 产生 障碍 以 至 发 生 营养 缺乏 病 或 营养 过 
逢 性 疾病 (肥胖 羡 和 动 腑 弛 样 万 化 等 )。 根 据 现 代 营 养 学 
的 研究 ,人 体 所 需 的 各 种 营养 素 分 为 六 大 类 ， 即 委 白 质 、 
脂肪 、 糖 类 (碳水 化 合 物 )、 无 机 盐 ( 包 括 微量 元 素 )、 维 生 
素 和 膳食 纤维 。 对 这 些 营养 素 不 仅 有 量 的 需求 ,而 且 各 营 
养 素 之 间 还 应 有 合适 的 配 比 。 

根据 各 国人 民生 活 实 践 的 经 验 ， 合 理 营养 可 以 从 三 
大 发 热 营 养 素 在 总 热能 中 所 占 的 百分比 来 评价 ， 这 就 是 
蛋白 质 占 10 一 15% ,脂肪 占 20 一 30% , 糖 占 60 一 70% 较 为 
合理 。 蛋 白质 是 构成 人 体 组 织 不 可 缺少 的 物质 ,也 是 构成 
各 种 覆 \ 抗 体 及 某 些 激素 的 主要 成 分 。 蛋 白质 可 促进 生长 
发 育 ,维持 毛细 血管 的 正常 渗透 性 ,并 供给 热能 ， 缺 乏 时 
可 致 生长 发 育 迟 缓 ,体重 减轻 ,容易 疲劳， 循环 血 容量 减 
少 ,贫血 ,对 传染 病 抵抗 力 降低 ,创伤 和 骨折 不 易 愈 合 , 病 
后 恢复 迟缓 ,严重 缺乏 时 可 致 营养 不 良性 水 肿 。 儿 童 青 少 
年 应 供给 较 多 的 蛋白 质 ,以 保证 生长 发 育 ,在 蛋白 质 中 若 
有 一 半 来 自动 物性 食物 ,其 余 一 半 为 植物 蛋白 , 那 就 完全 
可 以 保证 人 体 蛋 白质 的 需要 。 脂 肪 可 供给 热能 ,构成 组 织 
脂肪 及 储存 脂肪 ， 供 给 作为 原生 质 及 细胞 成 分 的 类 脂 及 
必需 脂肪 酸 ( 亚 油 酸 )， 脂 肪 还 可 促进 脂 溶性 维生素 的 吸 
收 。 但 脂肪 摄 入 过 多 可 致 肥胖 和 动脉 粥 样 硬化 。 动 物性 脂 
肪 中 含 饱和 脂肪 酸 较 多 ( 鱼 类 除外 ), 植 物 油 含 多 不 饱和 脂 
肪 酸 较 多 (棕榈 油 . 椰 子 油 除外 ) ,饱和 脂肪 酸 可 使 血清 胆 
量 增高 ， 多 不 饱和 脂肪 酸 可 降低 血 胆固醇 及 甘油 三 
酯 ,减少 血小板 的 粘 附 性 。 所 以 腾 食 中 饱和 脂肪 酸 与 多 不 
饱和 脂肪 酸 的 比例 (S/P) 以 1:1 为 宜 ,这 样 既 照 顾 到 必需 
脂肪 酸 的 供应 ,又 可 预防 与 脂肪 营养 有 关 的 疾病 (如 冠 心 
病 ,肥胖 症 等 ) 的 发 生 。 碳 水 化 合 物 是 热能 的 食物 来 源 , 有 
节省 蛋白 质 的 作用 ,可 保证 正常 量 的 血糖 、 肝 糖 原 和 肌 粮 
原 ,以 维持 大 脑 活动 .肝脏 解毒 和 肌肉 活动 ， 碳 水 化 合 物 
摄 入 不 足 可 导致 热能 不 足 , 生 长 发 育 迟 组 ,体重 减轻 ， 易 
于 疲劳 ; 摄 入 过 多 可 致 肥胖 。 腾 食 纤维 (包括 纤维 素 、 半 纤 
维 素 、 果 胶 等 高 糖 类 和 木质 素 ) 对 人 类 的 消化 过 程 具有 重 
要 而 有 利 的 影响 。 在 糖 的 营养 方面 ,也 应 以 来 自 淀粉 类 为 
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主 , 而 不 能 过 多 地 来 自 单 糖 (如 葡萄 糖 )、 双 糖 (如 蔗糖 )， 
这 对 于 预防 糖尿 病 \ 芭 胖 症 等 也 极为 有 利 。 维 生 素 为 人 体 
代谢 所 必需 ,不 能 由 人 体 合成 ,只 能 由 食物 供给 。 钙 , 磷 、 
镁 、 钾 、 钠 等 无 机 盐 是 组 成 机 体 的 必要 成 分 ， 具有 重要 的 
生理 功能 。 在 人 体 组 织 中 含量 少 于 体重 的 0.01% 的 铁 、 
碘 . 铜 、 锌 、 锰 、 詹 \ 钼 , 硒 \ 铬 、 氟 、 镍 等 为 人 体 必 需 的 微量 元 
素 ,与 酶 .维生素 .激素 ,核酸 有 密切 关系 。 

若 按 每 日 三 餐 的 热能 分 配 ,以 早餐 占 25~30% .午餐 
占 35~45% .晚餐 占 30 一 35% 较 为 合理 ,当然 还 可 以 根据 
各 地 的 生活 和 作息 时 间 而 作 适 当 的 修改 。 

要 达到 合理 营养 ,必须 合理 调配 膳食 ,满足 对 各 种 营 
养 素 的 要 求 ,每 个 国家 都 根据 各 自 的 情况 和 生活 习惯 \ 食 
物 的 生产 和 供应 情况 ,提出 各 种 不 同年 龄 .性别 人 群 推荐 
腾 食 供给 量 (RDA)，, 根据 这 个 建议 作为 评价 人 们 合理 营 
养 的 标准 中 国人 多 以 谷类 为 主食 ,有 充分 利用 大 豆 及 其 
制品 的 传统 ,研究 证 明 , 谷 豆 混 食 其 中 的 蛋白 质 可 以 起 互 
补 作用 ， 对 人 的 健康 是 有 益 的 。 在 粮食 加 工 方面 中 国 从 
1950 年 代 初 就 实行 标准 米 (92 米 )、 标 准 面 (85 面 )， 实 践 
证 明 这 对 维生素 Bi 缺乏 病 一 一 脚气 病 的 防治 有 效 ， 故 不 
应 多 食 精 白米 , 精 白面 。 此 外 ,中 国 膳食 构成 中 淀粉 类 多 ， 
单 糖 类 少 ,脂肪 占 总 热量 的 比例 也 不 高 ,这 样 膳食 结构 对 
于 中 国人 民 的 健康 , 某 些 与 营养 有 关 疾 病 的 发 生发 展 的 
影响 应 加 以 总 结 。 不 同人 群 的 合理 营养 究竟 怎样 做 才 算 
合理 ， 目 前 正在 兴起 一 个 研究 合理 的 食物 结构 和 膳食 指 
导 方针 的 热潮 ,人 们 普遍 认为 食物 多 样 化 ,是 取得 合理 营 
养 的 物质 基础 。 ( 散 欧 天 》 


hell yongyao 
合理 用 药 (rational administration of drug) 
根据 疾病 种 类 、 病 人 状况 和 药理 学 理论 选择 最 佳 的 药物 
及 其 制剂 ,制定 或 调整 给 药方 案 ， 以 其 有效、 安全 地 防治 
疾病 的 措施 ,首先 要 求 对 疾病 做 出 准确 的 诊断 ,从 而 针对 
病因 和 主要 病症 选择 最 适宜 的 药物 ,经 正确 的 用 药 途 径 ， 
给 与 适当 的 剂量 , 按 合理 的 时 间 间 隔 完 成 正确 的 疗程 , 达 
到 预期 的 治疗 目标 ,合理 用 药 应 考虑 以 下 几 方 面 : 
药物 的 选择 ”用 药 合理 与 否 ,关系 到 治疗 的 成 败 。 在 
选择 用 药 时 ,必须 考虑 以 下 儿 点 ，@ 是 否 有 用 药 的 必要 。 
不 少 病症 可 不 必用 药 , 如 早期 轻 度 糖尿 病 ,饮食 控制 便 是 
很 好 的 疗法 ,不 需 药物 治疗 。 在 可 用 可 不 用 的 情况 下 无 需 
用 药 。@ 若 必须 用 药 ,就 应 考虑 疗效 问题 ,为 尽快 治愈 病 
人 ,在 可 供 选 择 的 同类 药物 中 ,应 首选 疗效 最 好 的 药 ， 如 
治疗 糖尿 病 酮 症 酸 中 毒 时 应 选用 腊 岛 素 ， 以 降低 病人 血 
糖 ,缓解 酮 证 酸 中 毒 症 状 ,而 不 选用 作用 轻 组 的 口服 降 糖 
药 。@@ 药 物 疗效 与 药物 不 良 反应 的 轻重 权衡 。 大 多 数 药 
物 都 或 多 或 少 地 有 一 些 与 治疗 目的 无 关 的 副作用 或 其 他 
不 良 反应 ,以 及 耐 药 \ 成 瘾 等 。 一 般 来 说 ,应 尽 可 能 选择 对 
病人 有 益 无 害 或 益 多 害 少 的 药物 ， 因 此 在 用 药 时 必须 严 
格 掌握 药物 的 适应 症 ,防止 滥用 药物 。 如 氧 震 素 治疗 伤寒 
极其 有 效 , 它 虽 能 引起 再 生 障 碍 性 贫血 ， 但 发 生 率 极 低 ， 


其 危险 远 比 伤寒 本 身 为 小 , 故 可 采用 ; 反之 ,对 一 般 慢 性 
支气管 炎 则 不 宜 使 用 有 些 药物 疗效 虽 好 ,但 因 能 引起 严 
重 的 不 良 反 应 ,在 选用 药 时 不 得 不 放弃 。 如 吗啡 ,镇 痛 作 
用 明显 ,但 易 成 瘾 ,所 以 除非 必要 ， 一 般 不 用 吗啡 作 常 规 
镇 痛 药物 。@ 联 合用 药 问题 在 临床 实践 中 ,各 种 药物 联 
合 应 用 有 日 渐 增多 的 趋势 ， 因 此 药物 的 相互 作用 也 是 合 
理 用 药 中 应 考虑 的 问题 。 联 合用 药 可 能 使 原 有 药物 作用 
增加 , 称 为 协同 作用 ， 也 可 能 使 原 有 药物 作用 减弱 , 称 为 
持 抗 作用 。 提 高 治疗 效应 ,减弱 毒 副 反应 是 联合 用 药 的 目 
的 ,如 临床 所 用 治疗 高 血压 药物 复方 降 压 片 ,为 交感 神经 
抑制 药 ,血管 舒张 药 和 利尿 药 的 复合 制剂 ,它们 的 合用 可 
产生 较 好 的 降 压 效果 。 反 之 ,治疗 效应 降低 , 毒 副 反 应 加 
大 ,是 联合 用 药 不 当 所 致 ， 会 对 患者 产生 有 害 反 应 ( 见 药 
物 相 互 作用 )。 

制剂 的 选择 ” 选 定 药物 后 ,还 应 考虑 制剂 的 选择 。 同 
一 药物 、 同 一 剂量 、 不 同 的 制剂 会 引起 不 同 的 药物 效应 ， 
这 是 因为 制造 工艺 不 同 导致 了 药物 生物 利用 度 的 不 同 。 
例如 ,相同 剂量 的 各 种 地 高 辛 片 剂 ,吸收 率 各 不 相同 ， 血 
浓度 差异 可 达 7 倍 之 多 。 可 见 , 选 择 适宜 的 制剂 也 是 合理 
用 药 的 重要 环节 。 

剂量 的 选择 ”为 保证 用 药 安全 有效 ,通常 采用 最 小 
有 效 量 与 达到 最 大 治疗 作用 但 尚未 引起 毒性 反应 的 剂量 
之 间 的 那 一 部 分 剂量 作为 常用 量 。 临 床 所 规定 的 常用 量 
一 般 是 指 成 人 (18 一 60 岁 ) 的 平均 剂量 , 但 对 药物 的 反应 
因 人 而 异 。 年 龄 性别、 营养 状况 .遗传 因素 等 对 用 药剂 量 
都 有 影响 。 小 儿 机 体 各 系统 功能 尚未 发 育 完善 ， 体 重 较 
轻 , 所 需 剂 量 较 小 ,一 般 可 根据 年 龄 .体重 、 体 表面 积 按 成 
人 剂量 折算 ( 见 儿 童 用 药 特点 )。 老 人 的 药物 代谢 排泄 能 
力 有 所 衰退 ,对 药物 耐 受 能 力 差 ， 所 以 60 岁 以 上 老人 可 
按 成 人 剂量 酌 减 ,另外 ,对 于 体 弱 , 营 养 差 , 肝 肾 功能 不 全 
者 用 药 量 也 应 相应 减少 。 

给 药 途 径 的 选择 不 同 给 药 途 径 影响 药物 在 体内 的 
有 效 浓度 ,与 疗效 关系 密切 。 如 硫酸 镁 注射 给 药 产生 镇 静 
作用 ,而 口服 给 药 则 导 泻 。 各 种 给 药方 法 都 有 其 特点 , 临 
床 主要 根据 病人 情况 和 药物 特点 来 选择 。@ 口 服 。 是 最 
常用 的 给 药方 法 ,具有 方便 经济. 安全 等 优点 ,适用 于 大 
多 数 药物 和 病人 ! 主 要 缺点 是 吸收 缓慢 而 不 规则 ,药物 可 
刺激 胃 肠 道 , 在 到 达 全 身 循环 之 前 又 可 在 肝 内 部 分 破坏 ， 
也 不 适用 于 展 迷 、 哎 吐 及 婴 幼 儿 、 精 神 病 等 病人 。@ 直 肠 
给 药 。 主 要 适用 于 易 受 胃 肠 液 破坏 或 口服 易 引 起 恶心 . 哎 
吐 等 少数 药物 ,如 水 合 毛 醛 ,但 使 用 不 便 , 吸 收受 限 , 故 不 
常用 。@@ 舌 下 给 药 。 只 适合 于 少数 用 量 较 小 的 药物 ,如 硝 
酸 甘油 片 剂 舌 下 给 药 治疗 心绞痛 ,可 避免 骨 肠 道 酸 、 碱 、 
酶 的 破坏 ,吸收 迅速 ,奏效 块 。@@ 注 射 给 药 。 具 有 吸收 迅 
速 而 完全 、 疗 效 确实 可 靠 等 优点 。 皮 下 注射 吸收 均匀 缓 
慢 , 药 效 持久 ,但 注射 药 液 量 少 (1~2ml)， 并 能 引起 局 部 
疼痛 及 刺激 , 故 使 用 受 限 ! 因 肌肉 组 织 有 丰富 的 血管 网 故 
肌肉 注射 吸收 较 皮 下 为 快 ,药物 的 水 溶液 . 混 悬 液 或 油 制 
剂 均 可 采用 ,刺激 性 药物 亦 宜 选用 肌 注 ; 静 脉 注射 可 使 药 
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物 迅 速 ,直接 ,全 部 入 血浆 生效 ,特别 适用 于 危重 病人 ,但 
静脉 注射 只 能 使 用 药物 的 水 溶液 ,要 求 较 高 , 较 易 发 生 不 
良 反 应 ,有 一 定 的 危险 性 , 故 需 忆 用 。@ 吸 入 法 给 药 。 适 
用 于 挥发 性 或 气体 药物 ， 如 吸入 性 全 身 麻醉 药 。@ 局 部 
表面 给 药 。 如 擦 涂 、 滴 眼 、 喷 务 、 湿 囊 等 ,主要 目的 是 在 局 
部 发 挥 作用 。 

给 药 时 间 间 隔 、 用 药 时 间 及 疗程 的 选择 ”适当 的 给 
药 时 间 间 隔 是 维持 血 药 浓度 稳定 、 保 证 药物 无 毒 而 有 效 
的 必要 条 件 。 给 药 时 间 间 隔 太 长 ,不 能 维持 有 效 的 血 药 浓 
度 , 间隔 过 短 可 能 会 使 药物 在 体内 过 量 ， 甚 至 引起 中 毒 。 
根据 药物 在 体内 的 代谢 规律 ， 以 药物 血浆 半衰期 为 时 间 
间隔 恒 速 恒 量 给 药 ,4 一 6 个 半衰期 后 血 药 浓度 可 达 稳 
态 。 实 际 应 用 中 ,大 多 数 药物 是 每 日 给 药 3~4 次 ,只 有 特 
殊 药 物 在 特殊 情况 下 才 规 定 特殊 的 给 药 间隔 ， 如 洋 地 黄 
类 药物 。 对 于 一 些 代谢 较 快 的 药物 可 由 静脉 滴 注 维持 血 
药 浓度 伍 定 ,如 去 甲 肾 上 腺 素 ,催产 素 等 。 对 于 一 些 受 机 
体 生物 节律 影响 的 药物 应 按 其 节律 规定 用 药 时 间 ， 如 长 
期 使 用 肾上腺 皮质 激素 ,根据 激素 清晨 分 泌 最 高 的 特点 ， 
选 定 每 日 清晨 给 药 以 增加 疗效 ,减少 副作用 。 

药物 的 服用 时 间 应 根据 具体 药物 而 定 。 易 受 胃酸 影 
响 的 药物 应 饭 前 服 ,如 抗 酸 药 ; 易 对 胃 肠 道 有 刺激 的 药物 
宣 饭 后 服 ， 如 阿司匹林 消炎 痛 等 ;而 镇 静 催眠 药 应 睡 前 
服 ， 以 利 其 发 挥 药 效 ,适时 入 睡 。 

疗程 的 长 短 应 视 病情 而 定 ， 一 般 在 症状 消失 后 即 可 
停 药 ,但 慢性 疾病 需 长 期 用 药 者 ， 应 根据 规定 疗程 给 药 ， 
如 抗 结核 药 一 般 应 至 少 连续 应 用 半年 至 一 年 以 上 。 另 外 ， 
疗程 长 短 还 应 根据 药物 毒性 大 小 而 定 ， 如 抗 冶 药 物 应 采 
用 间 软 疗法 给 药 。 

影响 药物 作用 的 机 体 因素 ”每 种 药物 都 有 其 固有 的 
药理 作用 。 但 对 具体 病人 来 说 ,药物 效应 可 能 有 一 定 的 甚 
至 非常 明显 的 差异 ， 这 种 因 人 而 异 的 药物 反应 就 是 个 体 
差异 ,有些 病人 对 某 种 药 特别 敏感 , 称 为 高 敏 性 ;反之 ,对 
药物 敏感 性 低 则 称 为 耐 受 性 ， 有 些 病人 对 药物 产生 的 反 
应 与 其 他 人 有 质 的 不 同 , 即 为 变态 反应 。 因 此 ,临床 用 药 
既 要 根据 药物 的 药理 作用 ,也 要 考虑 病人 实际 情况 ,做 到 
“ 因 人 施 治 "。 

影响 药物 作用 的 机 体 因素 主要 包括 以 下 方面 ， 

@ 年 龄 。 是 影响 药物 作用 的 一 个 重要 因素 ,主要 表 
现在 小 儿 和 老年 ,年 龄 除 影响 给 药剂 量 外 ,还 有 一 些 情况 
需 注意 。 如 小 儿 肝 脏 药物 转化 功能 不 全 ,用 某 些 在 肝脏 代 
谢 的 药物 易 引 起 中 毒 ， 如 新 生 儿 使 用 氧 咎 悄 后 极 易 发 生 
灰 贾 综合 征 (表现 为 灰白 色 紫 绀 \ 倦 怠 、 无 力 ,血压 低下 )。 
另外 一 些 影 响 小 儿 生 长 发 育 的 药 ,如 肾上腺 皮质 激素 ,可 
影响 小 儿 蛋 白质 、 钙 磷 代 谢 ， 使 用 时 也 应 注意 ( 见 儿童 用 
药 特点 )。 老 年 人 用 药 除 应 注意 剂量 酌 减 外 ,还 应 考虑 到 
老人 常常 同时 使 用 多 种 药物 ， 要 注意 药物 间 的 配伍 及 相 
互 作用 ( 见 老年 人 用 药 问题 )。 

@@ 性 别 。 除 对 一 些 选择 性 作用 于 性 器 官 的 药物 反应 
不 同 外 ,性 别 对 一 般 药 物 的 敏感 性 并 无 显著 差异 。 但 妇女 
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月 经 ,妊娠 ,分 娩 、 哺 乳 时 期 用 药 应 子 注意 。 月 经 \ 妊 娠 期 服 
用 泻药 , 易 引 起 出 血 过 多 或 流产 ,对 于 妊娠 哺乳 的 妇女 ， 
某 些 药物 可 能 通过 胎盘 或 乳 汗 进 入 胎儿 .婴儿 体内 ,引起 
中 毒 。 还 有 一 些 药物 可 致 胎儿 畸形 , 故 妊娠 ,哺乳 期 间 用 
药 更 应 慎重 。 另 外 ,女性 病人 使 用 雄性 激素 后 会 发 生 第 二 
性 征 的 改变 。 

@ 病理 状态 .疾病 可 影响 机 体 对 药物 的 反应 。 如 胃 
肠 功 能 不 全 患者 血 钾 下 降 , 血 钙 上 升 ,往往 务 出 现 洋 地 黄 
中 毒 ! 某 些 慢性 疾病 引起 低 委 白 血 症 , 使 药物 与 血浆 蛋白 
结合 减少 ,可 能 会 增加 药 效 及 不 良 反应 .也 有 一 些 疾病 会 
影响 机 体 对 药物 的 敏感 性 ， 如 甲状 腺 功能 亢进 病人 对 儿 
茶 酚 胶 类 药物 敏感 性 增高 。 

@ 精神 因素 。 医 护 人 员 的 语言 态度 及 病人 的 乐观 
或 翡 观 情绪 均 可 影响 药物 的 疗效 使 用 安慰 剂 ( 指 无 药理 
活性 的 物质 ) 治疗 神经 症 有 一 定 疗效 就 是 精神 因素 的 影 
响 。 

轿 址 传 因 素 。 在 影响 个 体 差异 诸 因素 中 ,和 遗 传 因素 
起 决定 性 作用 。 例 如 双 香 豆 素 的 血浆 半衰期 在 同 合子 双 
胎 个 体 间 相差 无 几 ,而 在 异 合子 双 胎 个 体 间 可 相差 几 们 。 
遗传 因素 可 影响 药物 在 机 体 的 代谢 ， 这 主要 是 影响 了 一 
些 梅 如 肝 药 覆 P-450, 过 氧化 气 酶 、 肝 乙酰 转移 梅 等 的 活 
性 而 影响 药物 转化 。 另 外 ,遗传 因素 还 可 影响 机 体 对 药物 
的 反应 性 ， 如 遗传 性 6- 磷 酸 葡萄 糖 脱 牧 酶 缺陷 患者 在 服 
用 治疗 量 的 棕 宁 乙酰 水 杨 酸 、 磺 胺 等 药物 时 易 致 变性 血 
红 蛋 白 症 及 溶血 性 贫血 。 

@@ 其 他 因素 ,如 营养 状态 ,生物 节律 ,病人 对 药物 的 
耐 受 性 和 依赖 性 以 及 病原 微生物 的 耐 药性 等 也 是 药物 治 
疗 中 应 注意 的 问题 。 《 张 一 彬 刘 景 生 ) 


Hejlejinshibing 

何 杰 金 民 病 〈Hodgkin's disease) 一 种 恶性 
淋巴 瘤 , 由 T. 霍 奇 金 ( 旧 译 何 杰 金 ) 于 1832 年 首先 描述 。 
临床 主要 表现 为 淋巴 结 肿 大 ,发 热 ,皮肤 瘙痒 等 。 其 特点 
为 病程 进展 缓慢 ， 常 持续 数 年 。 肿 瘤 组 织 呈 肉 健 肿 样 改 
变 , 细 胞 成 分 较 复 杂 ， 除 具有 诊断 必 备 的 里 德 -斯 膝 伯 格 
二 氏 肿 交 性 细胞 外 , 尚 有 网 状 细胞 、 淋 巴 细胞 、 效 细胞 及 
哮 酸 性 粒 细胞 等 反应 性 细胞 。 随 着 放射 治疗 和 化 学 治疗 
的 进展 ,本 病 早 期 治疗 可 取得 较 满意 的 效果 ,是 目前 少数 


可 治 念 的 肿瘤 之 一 ( 见 鹤 坷 金 民 病 )。 《〈 际 英 ) 
hetun zhongdu 
河 及 中毒。 (tetradon poisoning) 。 食 河豚 引起 


的 中 毒 。 钝 形 目 (Tetraodontiformes) 中 有 40 多 种 鱼 含有 
河豚 毒素 。 这 类 鱼 外 形似 豚 , 常 在 河口 捕 到 , 故 江浙 一 带 
称 之 为 “河豚 "或 “ 河 鲍 "， 其 他 各 省 还 有 不 同 俗名 ， 如 艇 
巴 、 蜡 头 、 街 鱼 . 乖 鱼 . 龟 鱼 .气泡 鱼 等 此 类 鱼 上 下 颌 成 
4 个 吹 状 牙 板 (学 名 原意 即 为 四 牙 ) ,身体 无 鳞 . 中 国 的 河 
豚 中 毒 多 由 豹 纹 东方 钝 (Fugu pardalis) ( 见 图 ) 及 弓 班 东 
方 钝 (Focellatus) 引 起 。 
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可 引起 人 中 毒 的 河豚 毒素 有 河豚 素 ( 又 称 河 腕 精 \ 河 
豚 戊 糖 )、 河 豚 酸 .河豚 卵巢 毒素 ,河豚 肝脏 毒素 及 其 他 行 
生物 。 其 中 河豚 卵巢 毒 素 了 解 最 多 最 早 ,毒性 也 最 强 ,为 小 
分 子 量 、 非 蛋白 质 的 神经 毒素 , 其 考 性 比 氛 化 钾 大 1 000 


葛 考 末 方 印 


余 倍 。 据 报道 说 毒素 0.5mg 即 能 毒 死 一 个 体重 70 公斤 的 
人 .该 毒素 微 咨 于 水 ， 不 深 于 无 水 乙醇 或 其 他 有 机 溶剂 ， 
但 易 溶 于 稀 醋 酸 中 。 对 盐 稳定 ， 将 河豚 用 30% 盐 腌 制 一 
个 月 ,卵巢 内 仍 含 毒素 。 玫 沸 2 小 时 ， 毒 性 可 失去 一 半 。 
100YC 加 热 4 小 时 ,115Y 加 热 3 小 时 , 120 忆 加 热 20 一 60 
分 钟 ,200C 加 热 10 分 钟 ,毒素 可 全 部 破坏 。 

碱 类 可 分 解 此 毒素 河豚 毒素 中 毒 与 稍 毒 中 毒 类 似 ， 
可 使 神经 末梢 和 中 枢 发 生 麻 痹 ， 首 先是 感觉 神经 ， 其 次 
是 运动 神经 ， 最 后 因 呼 吸 中 枢 和 血管 运动 中 枢 麻 痹 而 死 
亡 。 

河豚 鱼 的 毒素 主要 在 卵 梨 、 肝 脏 ， 其 次 为 肾 、 皮 肤 、 
眼 、 鳃 和 血液 。 个 别 种 类 的 肠 ,精囊 和 肌 内 亦 有 弱毒 。 毒 
素 因 季节 亦 异 ,春季 (2 一 5 月 ) 为 卵巢 发 育 期 ,毒性 最 强 ， 
6 一 7 月 后 ,卵巢 退化 ,毒性 逐渐 减弱 。 肝脏 毒性 亦 以 春季 
最 强 。 

河豚 毒素 除 在 印 形 目 鱼 中 存在 外 ， 尚 在 蝶 蚌 、 箭 毒 
星 , 台 湾 云 班 杏 虾 虎 鱼 (Ctenogobius criniger ) 中 发 现 。 

河豚 毒素 很 易 吸 收 摄 入 后 , 口 周围 及 舌 很 快 出 现 麻 
木 感 ,重症 病例 可 于 30 分 钟 内 死亡 。 毒 素 摄 入 后 迅速 分 
布 于 肾 、 心 、 肝 、 脑 、 肺 、 肠 和 血液 中 。 潜 伏 期 一 般 为 
10 分 钟 至 3 小 时 。 一 般 先 在 末梢 (手指 ,口唇 . 舌 ) 有 麻木 
刺 痛感 ,然后 出 现 恶心 .呕吐 、 腹 泻 , 并 有 四 肢 无 力 ,发 冷 ， 
继而 出 现 神经 麻痹 。 重 者 出 现 全 身 瘫 疾 。 最 后 死 于 呼吸 麻 
靖 , 心 肾 衰 竟 。 潜 伏 期 念 短 , 则 症状 依 重 ,死亡 率 念 高 。 

中 毒 后 要 及 时 催 吐 、 洗 胃 及 导演 静脉 补液 以 促进 毒 
素 排 洪 及 维持 水 ,电解 质 平衡 。 由 于 河豚 毒素 毒性 很 强 ， 
故 一 旦 发 现 个 别人 中 毒 ， 即 应 及 早 将 同 批 进食 的 其 他 人 
列 为 抢救 对 象 。 

据 报道 半 胱 氨 酸 可 用 为 解毒 药 , 可 试用 静脉 滴 注 ,还 
可 用 中 药 鲜 芦 根 、 鲜 橄 模 解 毒 。 此 外 可 作对 症 治疗 。 

河豚 中 毒 多 为 误 食 所 致 。 有 的 人 喜 食 河豚 ,又 未 将 毒 
素 除 净 。 一 般 居民 很 难 做 到 安全 食用 ,因此 应 禁止 出 售 鲜 
河豚 。 因 特殊 情况 需 进 行 加 工 食用 的 河豚 应 在 有 条 件 的 
地 方 集中 加 工 ,加 工 度 物 应 妥善 销毁 。 不 新 鲜 的 河豚 鱼 不 
能 加 工 , 因 内 脏 中 毒素 可 能 侵入 肌肉 。 经 盐 腌 \ 晒 干 加 工 
的 鱼肉 ,或 制 成 的 饶 头 应 证 明 无 毒 , 方 可 出 售 。 

( 宋 园 菊 7 


hegansuan 
核 苷 酸 (nucleotide) 。 一 类 由 厌 吟 碱 或 喀 啶 碱 、 
核糖 或 脱氧 核糖 以 及 磷酸 三 种 物质 组 成 的 化 合 物 。 又 称 
核武 酸 。 戊 粮 与 有 机 碱 合成 核 苷 ， 核 苷 与 磅 酸 合成 核 苷 
酸 , 4 种 核 背 酸 组 成 核酸 。 核 萌 酸 主要 参与 构成 核酸 , 许 
多 单 核 苷 酸 也 具有 多 种 重要 的 生物 学 功能 ， 如 与 能 量 代 
谢 有 关 的 三 克 酸 腺 背 (ATP)、 脱 复 辅 酶 等 。 某 些 核 藻 酸 
的 类 似 物 能 干扰 核 痛 酸 代谢 ,可 作为 抗 癌 药 物 。 根 据 糖 的 
不 同 , 核 苷 酸 有 核糖 核 苷 酸 及 脱氧 核 苷 酸 两 类 。 根 据 碱 基 
的 不 同 ,又 有 腺 味 吟 核 苷 酸 ( 腺 背 酸 , AMP)、 鸟 厌 叭 核 苷 
酸 ( 鸟 背 酸 ，GMP)、 胞 喀 啶 核 背 酸 ( 胞 人 背 酸 ,CMP)、 尼 旷 
啶 核 背 酸 ( 尿 苷 酸 ，UMP)、 胸 腺 喀 喧 核 苷 酸 〈 胸 背 酸 ， 
TMP) 及 次 黄 味 叭 核 苷 酸 〈 肌 背 酸 , IMP) 等 。 核 苷 酸 中 
的 磷酸 又 有 一 分 子 、 两 分 子 及 三 分 子 几 种 形式 。 此 外 , 核 
背 酸 分 子 内 部 还 可 脱水 缩合 成 为 环 核 苷 酸 。 

核 苷 酸 是 核糖 核酸 及 脱氧 核糖 核酸 的 基本 组 成 单 
位 ,是 体内 合成 核酸 的 前 身 物 。 核 背 酸 随 着 核酸 分 布 于 生 
物体 内 各 器 官 ,组 织 、 细 胞 的 核 及 胞 质 中 ,并 作为 核酸 的 
组 成 成 分 参与 生物 的 遗传 , 发育 、 生 长 等 基本 生命 活动 。 
生物 体内 还 有 相当 数量 以 游离 形式 存在 的 核 共 酸 。 三 磷 
酸 腺 共 在 细胞 能 量 代 谢 中 起 着 主要 的 作用 。 体 内 的 能 量 
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图 1 儿 种 核 共 酸 的 结构 
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环岛 昔 酸 (cGMP) 


释放 及 吸收 主要 是 以 产生 及 消耗 三 磷酸 腺 背 来 体现 的 。 
此 外 ,三 磷酸 尿 苷 三 磷酸 胞 并 及 三 磷酸 岛 若 也 是 有 些 物 
质 合成 代谢 中 能 量 的 来 源 。 腺 苷 酸 还 是 某 些 辅酶 ， 如 辅 
刻 I 工 及 辅酶 A 等 的 组 成 成 分 。 

在 生物 体内 , 核 苷 酸 可 由 一 些 简单 的 化 合 物 合成 。 这 
些 合成 原料 有 天 门 冬 氨 酸 、 甘 所 酸 、 谷 氨 栈 腕 、 一 碳 单位 
及 CO, 等 。 味 吟 核 苷 酸 在 体内 分 解 代谢 可 产生 尿酸 , 喀 
啶 核 苷 酸 分 解 生成 CO,、B- 丙 氨 酸 及 B- 氨 基 异 丁 酸 等 。 
厌 吟 核 苷 酸 及 喀 啶 核 苷 酸 的 代谢 紊乱 可 引起 临床 症状 
( 见 哩 叭 代谢 来 乱 、 富 啶 代谢 素 乱 )。 


图 3 一 珀 玻 妇 
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“和 三 铂 酸 腺 苦 的 AM 

结构 一 一 一 一 一 一 

A 
核 苷 酸 类 化 合 物 也 有 作为 药物 用 于 临床 

治疗 者 ,例如 肿瘤 化 学 治疗 中 常用 的 5- 氛 尿 
喀 喧 及 6- 纺 基 嘎 叭 等 。 


化 学 “ 几 种 核 音 酸 的 结构 , 见 图 1。 

以 上 的 核 彰 酸 分 子 中 只 有 一 个 碑 酸 基 ， 
所 以 可 称 为 一 磷酸 核 苷 (NMP)。5'- 核 童 酸 
的 磷酸 基 还 可 进一步 确 酸 化 生成 二 确 酸 核 寿 
(CNDP) 及 三 碘 酸 核 苷 (NTP)， 其 中 确 酸 之 间 
是 以 高 能 键 相连 。 脱 氧 核 共 酸 的 情况 也 是 如 
此 ,一 磷酸 腺 薄 (AMP)、 二 砚 酸 腺 葵 (ADP)、 
三 磷酸 腺 苷 (ATP) 的 结构 , 见 图 2。 

体内 还 有 一 类 环 化 核 基 构 ， 即 单 核 共 酸 
中 确 酸 部 分 与 核糖 中 第 三 位 和 第 五 位 碳 原子 
同时 脱水 缩合 形成 一 个 环 状 二 栈 、 即 3'， 5 
环 化 核 苷 酸 ， 重要 的 有 3'，5'- 环 腺 脊 酸 
(cAMP) 和 3 ,5'- 环 鸟 苷 酸 (cGMP)。 

生物 学 功能 核 捅 酚 类 化 合 物 具有 重要 
的 生物 学 功能 ， 它 们 参与 了 生物 体内 几乎 所 
有 的 生物 化 学 反应 过 程 。 现 概括 为 以 下 五 个 
方面 

@ 核 芭 酸 是 合成 生物 大 分 于 核糖 核酸 
(RNA) 及 脱氧 核糖 核酸 (DNA) 的 前 身 物 ， 
RNA 中 主要 有 四 种 类 型 的 核 华 酸 ，AMP、 
GMP、CMP 和 UMP。 合 成 前 身 物 则 是 相应 的 
三 柳 驶 核 音 ATP、GTP、CTP 和 UTP。DNA 中 
主要 有 四 种 类 型 脱氧 核 疹 酸 ;dAMP ,dGMP、 
dCMP 和 9TMP， 合成 前 身 物 则 是 dATP、 
dGTP.dCTP 和 dUTP。 
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@ 三 砚 酸 腺 苔 (ATP) 在 细胞 能 量 代谢 上 起 着 极其 重 
要 的 作用 。 物 质 在 氧化 时 产生 的 能 量 一 部 分 贮存 在 ATP 
分 子 的 高 能 磷酸 键 中 。ATP 分 子 分 解放 能 的 反应 可 以 
与 各 种 需要 能 量 徐 功 的 生物 学 反应 互相 配合 ， 发 挥 各 种 
生理 功能 ,如 物质 的 合成 代谢 ,肌肉 的 收缩 、 吸 收 及 分 泌 、 
体温 维持 以 及 生物 电 活 动 等 。 因 此 可 以 认为 ATP 是 能 量 
代谢 转化 的 中 心 。 

@ ATP 还 可 将 高 能 磷酸 键 转移 给 UDP、CDP 及 
GTP 生成 UTP、CTP 及 GTP。 它 们 在 有 些 合成 代谢 中 也 
是 能 量 的 直接 来 源 。 而 且 在 某 些 合成 反应 中 ， 有 些 核 苷 
酸 衍生 物 还 是 活化 的 中 间 代 谢 物 。 例 如 ,UTP 参与 糖 原 
合成 作用 以 供给 能 量 ,并 且 UDP 还 有 携带 转运 葡萄 糖 的 
作用 。 

@ 腺 蔡 酸 还 是 几 种 重要 辅酶 , 如 辅酶 I ( 烟 栈 胶 腺 
味 叭 二 核 背 酸 ，NAD*)、 辅 梅 I (磷酸 姻 酰 胺 腺 痔 叭 二 
核 共 酸 , NADP+)、 黄 素 腺 味 叭 二 核 苷 酸 (FAD) 及 辅酶 
A(CoA) 的 组 成 成 分 。 NAD* 及 FAD 是 生物 氧化 体系 的 
重要 组 成 成 分 ， 在 传递 复原 子 或 电子 中 有 着 重要 作用 。 
CoA 作为 有 些 酶 的 辅酶 成 分 ， 参 与 糖 有 氧 氧化 及 脂肪 酸 
氧化 作用 。 

图 环 核 苷 酸 对 于 许多 基本 的 生物 学 过 程 有 一 定 的 
调节 作用 ( 见 第 二 信使 )。 

代谢 “可 从 合成 代谢 、 分 解 代谢 及 代谢 调节 三 个 方 
面 讨论 。 

@ 合成 代谢 。 味 叭 核 苷 酸 主要 由 一 些 简单 的 化 合 
物 合成 而 来 ， 这 些 前 身 物 有 天 门 冬 氨 酸 ,甘氨酸 、 谷 氨 酰 
胺 、 CO 及 一 碳 单位 ( 甲 酰基 及 次 甲 基 ,由 四 氧 叶酸 携带 ) 
等 。 它 们 通过 11 步 酶 促 反应 先 合成 次 黄 嘎 叭 核 苷 酸 (又 
称 肌 营 酸 )。 随 后 , 肌 营 酸 又 在 不 同 部 位 氨基 化 而 转变 生 
成 腺 代 酸 及 鸟 苷 酸 。 合 成 途径 的 第 一 步 是 5- 磷 酸 核糖 在 
酶 催化 下 , 活化 生成 1- 焦 磷酸 -5- 确 酸 核糖 (PRPP), 这 
是 一 个 重要 的 反应 。 味 吟 核 苷 酸 的 从 头 合成 主要 是 在 肝 
脏 中 进行 ,其 次 是 在 小 肠 粘 膜 及 胸腺 中 进行 。 

嘿 叭 核 苍 酸 降解 可 产生 嗓 叭 碱 ， 嗓 叭 碱 最 终 分 解 为 
尿酸 ， 其 中 部 分 分 解 产 物 可 被 重新 利用 再 合成 味 叭 核 苷 
酸 ,这 称 为 回收 合成 代谢 途径 ,可 在 骨 短 及 脾脏 等 组 织 中 
进行 。 味 吟 核 背 酸 降 解 产生 的 腺 味 吟 、 鸟 嘎 叭 及 次 黄 味 
叭 在 磷酸 核糖 转移 酶 的 健 化 下 ， 接 受 3- 焦 砚 酸 -5- 砚 酸 
核糖 (PRPP) 分 子 中 的 磷酸 核糖 , 生成 相应 的 味 吟 核 苷 
酸 。 此 合成 途径 也 具有 一 定 意义 。 

喀 啶 核 苷 酸 的 从 头 合成 主要 也 在 肝脏 中 进行 。 合 成 
原料 为 氨基 甲 酰 磷酸 及 天 门 冬 氨 酸 等 。 氮 基 甲 酰 磷酸 及 
天 门 冬 氨 酸 经 过 数 步 酶 促 反 应 生成 尿 苔 酸 ， 尿 苔 酸 转变 
为 三 磷酸 尿 苷 后 ,从 谷 所 酰胺 接受 氨基 生成 三 磅 酸 胞 苷 。 

上 述 体内 合成 的 味 叭 及 喀 啶 核 苷 酸 均 系 一 磅 酸 核 
昔 。 它 们 均 可 在 磷酸 激酶 的 催化 下 ,接受 ATP 提供 的 磷 
酸 基 , 进 一 步 转变 为 二 磷酸 核 苷 及 三 磷酸 核 苷 

AP ATP 


商用 最 新。 了 “而 
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体内 还 有 一 类 陪 氧 核糖 核 苷 酸 。 它 们 是 dAMP、 
dGMP .dCMP 及 dTMP。 它 们 组 成 中 的 脱氧 核糖 并 非 先 
生成 而 后 组 合 到 核 背 酸 分 子 中 去 ， 而 是 通过 业已 合成 的 
核糖 核 芭 酸 的 还 原作 用 而 生成 的 。 此 还 原作 用 发 生 于 二 
磷酸 核 苷 分 子 水平 上 ，dADP,、dGDP、dCDP 及 dUDP 均 
可 由 此 而 来 , 但 GTMP 则 不 同 ， 它 是 由 4UMP 经 甲 基 化 
作用 而 生成 的 。 

回 分 解 代谢 。 味 吟 核 苷 酸 在 体内 进行 分 解 代谢 ,经 
脱 氨基 作用 生成 次 黄 嘎 叭 及 黄 厌 叭 ， 再 在 黄 味 叭 氧化 酶 
催化 下 ,经 过 氧化 作用 ,最 终生 成 尿酸 。 尿 酸 可 随 尿 排出 体 
外 ,正常 人 每 日 尿酸 排出 量 为 0.6g。 喀 啶 核 苷 酸 在 体内 的 
分 解 产物 为 CD:, B- 再 氨 酸 及 -氨基 异 丁 酸 等 。 

@@ 代谢 调节 .。 核 苷 酸 在 体内 的 合成 受到 反馈 性 的 调 
节 作 用 。 味 叭 核 苷 酸 合成 的 终 产物 是 AMP 及 GMP, 它 
们 可 以 反馈 性 地 抑制 由 IMP 转变 为 AMP 及 GMP 的 反 
应 。 它 们 可 与 IMP 一 齐 反 馈 性 地 抑制 合成 途径 的 起 始 反 
应 PRPP 的 生成 。 喀 啶 核 符 酸 合成 的 产物 CTP 也 可 反馈 
性 地 抑制 啤 啶 合成 的 起 始 反应 。 

与 医学 的 联系 ”可 从 代谢 异常 所 致 疾病 及 作为 药物 
两 方面 讨论 。 

@ 核 萌 酸 代谢 的 异常 。 GMP 及 IMP 的 回收 合成 
需 次 黄 味 叭 - 鸟 嘎 叭 确 酸 核糖 转移 酶 (HGPRT) 参与 ,此 
酶 遗传 性 缺乏 则 2 一 3 岁 时 就 可 出 现 智力 发 育 障碍 \ 共 济 
失调 ， 敌 对 性 及 侵占 性 及 自 毁 容貌 的 表现 ( 莱 施 - 尼 汉 二 
氏 综 合 征 )。 患 儿 味 吟 核 华 酸 的 从 头 合成 仍 可 正常 进行 ， 
但 回收 合成 的 障碍 就 可 造成 严重 后 果 。 

哇 吟 核 昔 酸 分 解 代谢 的 终 产 物 为 尿酸 。 正 常人 血 中 
尿酸 含量 约 为 2~6mg% ， 血 中 尿酸 水 平 的 升 高 (高 尿酸 
血 症 ) 常 见于 痛风 。 血 中 尿酸 含量 超过 8mg%% 时 ,尿酸 就 
以 钠 盐 形式 沉积 于 关节 、 软组织 ,软骨 及 肾脏 等 处 。 原 发 
性 痛风 症 是 一 种 先天 代谢 缺陷 性 疾病 。 患 者 体内 的 次 黄 
晨 叭 - 鸟 呆 叭 磷酸 核糖 转移 酶 部 分 缺乏 ， 致使 IMP 及 
GMP 的 回收 合成 减少 ,结果 造成 味 叭 核 苷 酸 的 从 头 合成 
加 快 .此 外 ,患者 体内 的 磷酸 核糖 焦 磷酸 激酶 活性 异常 增 
高 ,以 致 大 量 地 生成 PRPP, 促使 从 头 合成 加 快 , 这 些 都 
造成 尿酸 的 大 量 产生 。 原 发 性 痛风 症 可 用 别 味 叭 醇 治 疗 。 
别 味 吟 醇 的 结构 与 次 黄 味 吟 相似 囊 僵 截 嘎 叭 氧化 酶 的 抑 
制剂 ,可 抑制 次 黄 味 叭 及 黄 叶 叭 转变 为 尿酸 的 反应 ,降低 
血 中 尿酸 水 平 。 继 发 性 痛风 ,可 见于 各 种 肾脏 疾病 ,血液 
病 及 淋巴 瘤 等 。 患 者 细胞 中 核酸 大 量 分 解 ， 因 而 尿酸 生 
成 增多 。 

cAMP 对 细胞 的 一 些 生理 活动 有 广泛 的 影响 -CAMP 
的 合成 不 足 或 作用 失调 与 有 些 疾病 过 程 有 关 。 例 如 , 支 气 
管 喘息 及 银 悄 病 组 织 中 cAMP 量 较 低 , 又 如 糖尿 病人 各 
种 代谢 的 异常 与 肝 及 脂肪 组 织 中 cAMP 的 生成 过 多 也 是 
有 联系 的 。 

喀 啶 合成 障碍 有 乳 清 酸 尿 症 ， 为 乳 清 酸 磷酸 核糖 转 
移 酶 及 乳 清 酸 核 蔡 酸 脱羧 酶 缺乏 所 致 。 

@ 核 背 酸 类 似 物 的 临床 应 用 。 核 苷 酸 类 似 物 6- 东 


基 嘿 叭 (6MP) 及 5- 氟 保 喀 啶 (5FU) 用 于 肿瘤 的 化 学 治 
疗 。6- 莹 基 味 叭 的 结构 与 次 黄 曼 叭 相似 ,其 一 磅 酸 核 苷 对 
于 AMP 及 GMP 合成 有 关 的 几 个 酶 有 抑制 作用 ,从 而 选 
择 性 地 阻止 肿瘤 的 生长 。5- 氟 尿 暗 啶 的 结构 与 胸腺 咏 啶 
相似 ， 它 在 体内 可 转变 为 一 磷酸 脱氧 核糖 气 尿 喀 啶 核 苷 
(5Fd-UMP) 及 三 磷酸 气 尿 喀 喧 (FUMP)。 它 们 对 于 胸 苷 
酸 合成 中 的 甲 基 化 作用 有 较 强 的 抑制 作用 ， 从 而 造成 癌 
细胞 的 死亡 。 《〈 张 通 黄 ) 


hesuan 
核酸 (nucleic acid) ”一 类 生物 大 分 子 物质 ， 是 
遗传 信息 的 携带 者 。 如 果 核 酸 的 分 子 结 构 发 生 改 变 或 其 
正常 代谢 受到 干扰 ， 则 将 引起 遗传 病 或 生物 体 的 变异 。 
核酸 最 初 在 细胞 核 中 发 现 ， 且 都 咯 具 酸性 ， 故 名 。 现 知 
核酸 既是 一 切 动 植物 细胞 以 及 各 类 微生物 细胞 的 基本 组 
成 成 分 。 又 是 无 细胞 结构 的 各 种 病毒 和 类 病毒 的 主要 或 
唯一 组 成 成 分 。 不 仅 如 此 ， 核 酸 对 生物 体 的 生长 .发 育 、 
繁殖 、 造 传 及 变异 等 重大 生命 现象 都 起 着 主宰 作用 。 
根据 化 学 组 成 的 特点 ,核酸 可 分 为 核糖 核酸 (RNA) 
和 脱氧 核糖 核酸 (DNA) 两 大 类 ;前 者 分 子 中 都 含 D- 核 
糖 ,后 者 分 子 中 都 含 D-2- 脱氧 核糖 二 者 的 分 子 结构 及 
生物 学 功能 亦 颇 不 相同 ,不 论 RNA 或 DNA 都 只 存在 于 
细胞 之 内 ,在 细胞 间 质 或 细胞 外 液 则 无 核酸 存在 ,根据 功 
能 和 分 布 的 不 同 ,RNA 又 可 分 为 转运 核糖 核酸 (tRNA)、 
信使 核糖 核酸 (mRNA) 和 核 蛋白 体 核糖 核酸 (rRNA) 
三 类 ,它们 均 分 布 于 细胞 质 的 不 同 亚 细 胞 结构 ,在 蛋白 质 
生物 合成 中 各 自 起 着 独特 的 作用 。RNA 在 细胞 核 中 只 存 
在 少量 ,统称 核 核糖 核酸 (nRNA); 其 中 绝 大 部 分 是 上 述 
三 类 胞 质 RNA 的 前 体 ,这 些 前 体 在 胞 核 中 生成 后 , 经 过 
一 定 加 工 处 理 , 变 成 各 种 成 熟 的 RNA, 再 进入 胞 质 发 挥 
作用 ,只 有 极 小 部 分 以 核 蛋白 颗粒 形式 始终 存在 于 胞 核 ， 
绝 不 进入 胞 质 ,它们 的 分 子 都 较 小 , 故 统称 小 核 核糖 核酸 
(snRNA), 其 功能 是 参与 其 他 RNA 前 体 的 加 工 处 理 。 与 
RNA 相 反 , DNA 主要 分 布 在 细胞 核 中 ,细胞 质 中 含量 其 
微 ,而 且 在 细胞 质 主要 集中 在 线粒体 和 叶绿体 中 。 
核酸 的 组 成 不论 RNA 或 DNA 完全 水 解 后 , 均 可 
产生 下 列 三 类 最 终 产物 ,第 一 类 为 暗 啶 及 嘎 叭 的 衍生 物 ， 
它们 一 般 都 略 具 碱 性 , 故 统称 为 喀 啶 碱 或 味 吟 碱 .RNA 分 
子 中 的 喀 啶 碱 主要 是 胞 喀 啶 (C) 和 尿 喀 啶 (0)。DNA 分 
子 中 的 喀 喧 碱 主要 是 胸腺 哮 啶 (T) 和 胞 哮 喧 。 RNA 及 
DNA 分 子 中 所 含 的 嘎 吟 碱 主要 都 是 腺 嗓 吟 (A) 和 鸟 嗓 
哈 (G)。 第 二 类 产物 为 戊 糖 ，RNA 分 子 中 的 成 糖 为 D- 
核糖 ,DNA 分 子 中 的 为 D-2- 脱 气 核 糖 .第 三 类 产物 为 磷 
酸 。 核 酸 逐 步 水 解 时 ,还 可 生成 多 种 中 间 产物 。 首 先生 成 
的 是 各 种 核 蔡 酸 ， 核 苷 酸 继续 水 解 后 可 生成 相应 的 核 茸 
和 确 酸 ， 核 并 再 被 水 解 则 生成 相应 的 戊 糖 和 相应 的 味 叭 
碱 或 喀 喧 碱 。 实 际 上 ， 核 酸 的 一 级 结构 就 是 由 许多 个 核 
苷 酸 分 子 按照 一 定 的 排列 顺序 聚合 而 成 的 多 核 萌 酸 链 。 
多 核 苷 酸 链 又 可 通过 分 子 内 外 气 键 的 生成 ， 形 成 折 和 鸽 螺 


旋 . 并 列 等 方式 的 更 紧密 的 二 级 结构 和 三 级 结构 .核酸 的 
分 子 量 都 很 大 , 但 差别 悬殊 , 小 者 仅 数 万 , 大 者 可 达 数 万 
万 甚至 数 千 万 万 道 尔 顿 。 核 酸 分 子 中 因 含 嘿 叭 碱 及 喀 喧 
在 较 多 ， 故 都 有 吸收 于 外 光 的 性 质 ， 其 最 大 吸收 波长 为 
260nm,。 加 热 .强酸 . 强 碱 及 尿素 等 均 能 破坏 核酸 分 子 中 
的 气 键 而 使 之 变性 。 变 性 核酸 的 最 大 特点 是 吸收 策 外 光 
的 能 力 增强 ( 即 产生 所 谓 增色 效应 ) ， 旋 光 性 和 粘度 均 降 

低 和 生物 活性 发 生 改 变 或 次 失 。 
核酸 的 生物 学 功能 ”直至 40 年 代 才 开始 有 所 了 解 。 
特别 是 60 年 代 后 完全 确定 核酸 就 是 遗传 信息 及 基因 表 
达 的 物质 基础 。 换 言 之 ,生物 的 遗传 信息 大 都 寅 于 DNA 
分 子 的 一 级 结构 之 中 ;而 遗传 信息 的 传递 有 赖 于 DNA 自 
身 的 复制 ,表达 还 需 mRNA 的 媒介 ,并 有 tRNA 和 rRNA 
的 参与 。 真 核 细胞 进行 有 丝 分 裂 或 原核 细胞 进行 简单 无 
性 二 分 裂 时 ,通过 DNA 的 自身 复制 可 把 亲 代 的 特异 造 传 
信息 完整 地 传 给 子 代 ， 子 代 DNA 在 细胞 核 或 拟 核 区域 
中 可 作为 合成 RNA 的 模板 ， 并 将 其 由 亲 代 获得 的 遗传 
信息 转录 给 特异 的 mRNA， 该 mRNA 进入 胞 质 后 又 可 
作为 合成 蛋白 质 的 模板 ， 并 在 tRNA rRNA 和 其 他 因子 
的 协助 下 ， 将 该 遗传 信息 翻译 成 特异 的 结构 蛋白 质 或 具 
有 特异 功能 的 酶 . 某 些 激素 或 抗体 等 功能 蛋白 质 ,从 而 决 
定 了 该 生物 的 特异 物质 代谢 方式 及 分 化 方向 ， 并 最 后 表 
达 出 该 生物 特异 的 遗传 性 状 。 遗 传 信息 按 此 规律 进行 估 
递 和 表达 的 过 程 ,一 般 称 为 分 子 生物 遗传 的 中 心 法 则 , 它 
广泛 适用 于 大 多 数 生物 。 但 少数 生物 体 的 RNA 也 可 直 
接 作为 遗传 信息 的 主宰 者 也 能 进行 复制 ,许多 RNA 病 
毒 即 是 如 此 。 这 些 病毒 的 RNA 在 寄主 细胞 中 有 既 是 复制 
自己 的 基因 ， 又 是 合成 其 所 含 蛋 白质 的 模板 。 此 外 ， 还 
发 现 一 类 能 使 动物 体 致癌 的 RNA 病毒 ,它们 的 RNA 在 
寄主 细胞 中 可 以 作为 模板 ， 在 其 着 转录 酶 的 催化 下 能 合 
复制 成 一 种 新 的 DNA， 并 成 为 读 


RNA 病毒 在 寄主 细胞 内 生长 
( i ) 繁殖 的 主宰 者 。 由 此 可 见 ， 生 - 
物 界 的 遗传 信息 并 非 绝对 都 是 
转录 人 《 /过 转 录 。 由 DNA 流向 RNA， 有 些 也 可 
oN 从 RNA 流 向 DNA， 这 称 为 六 
| 转录 作用 。 因 此 经 典 的 中 心 法 
本 白质 则 已 被 修正 和 扩充 如 图 1。 此 
图 1 修正 扩充 的 。 类 以 RNA 为 模板 而 新 合成 的 
风格 和 DNA 分 于 中 含有 原 病毒 的 致 


癌 基 因 ， 它 们 往往 整合 到 宿主 细胞 的 基因 组 内 并 潜伏 其 
中 , 随 细胞 分 裂 而 多 代 相 传 :但 在 某 些 情况 下 ， 潜 伏 的 病 
毒 致 痛 基 因 可 被 激活 ,从 而 可 能 导致 宿主 细胞 的 癌变 。 
陪 乞 核糖 及 核酸 (DNA) 多 数 来 源 的 DNA 分子 只 
含 腺 嘎 吟 (A)、 鸟 嘎 哈 (G)、 胞 喀 啶 (C) 和 胸腺 喀 啶 (T) 等 
四 种 基本 碱 基 ! 少 数 DNA 沿 含 少量 5- 甲 基 胞 喀 啶 (msC) 
或 5- 羟 甲 基 胞 (om:C) 等 稀有 碱 基 。 各 种 DNA 的 
碱 基 组 成 比例 普遍 存在 着 下 列 规律 和 特点 ，DA 和 了 T 的 
量 相 等 , G 和 C 的 量 相等 。@ 具 有 种 属 特异 性 。@ 无 组 
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Py 织 器 官 特异 性 。@ 不 受 生物 体 的 年 
1 龄 、 营养, 环境 及 生长 情况 的 影响 。 
0=P-OH 
og 上 述 碱 基 可 与 D-2 脱氧 核糖 及 磁 
酸 形成 相应 的 脱氧 核 昔 酸 ， 主 要 是 
腺 嗓 叭 


脱氧 腺 彰 酸 (dAMP)、 脱 氧 鸟 苷 酸 
(dGMP)、 脱氧 胞 苷 酸 《dCMP) 和 
脱氧 胸 昔 酸 《dTMP)， 它 们 是 构成 
DNA 分 子 一 级 结构 的 基本 单位 .每 
分 子 DNA 可 含 几 万 个 至 几 千 万 个 
此 等 核 背 酸 ,它们 之 间 通 过 3",5'- 研 
酸 二 酯 键 彼此 相连 而 形成 长 长 的 多 
核 背 酸 链 ， 此 即 DNA 的 一 级 结构 
(图 2)。 

关于 DNA 一 级 结构 的 核 萌 酚 
序列 的 测定 , 迟 至 70 年 代 后 期 才 被 
A. M, 马克 又 及 W. 吉尔 伯 特 以 及 
下. 柔 格 等 人 突破 ,但 DNA 的 二 级 
结构 却 远 在 1953 年 即 被 J. D. 沃 
森 , F. HH. C. 克 里 克 所 确定 。 根据 
DNA 碱 基 组 成 的 特点 以 及 X 射 线 
衍射 的 分 析 , 他 们 提出 DNA ， 
的 二 级 结构 为 双 螺旋 结构 ， 
这 已 被 充分 证 实 。 此 结构 之 
特点 (图 3) 如 下 ， QODNA 分 
子 由 两 条 脱氧 多 核 音 酸 链 组 
成 ， 以 右手 螺旋 方式 绕 着 同 (se 
一 中 心 轴 盘旋 ， 但 两 条 链 的 。 Kg 一 T 一 A Sp、 § 
走向 相反 ， 如 此 则 使 两 条 链 号 
形成 闻 平 行 排列 的 双 螺 旋 。 
@ 两 条 链 中 的 碱 基 均 位 于 双 
絮 施 的 内 侧 ， 它 们 之 间 可 以 。 A 
生成 揽 键 并 形成 磊 基 对 ， 从 
而 使 两 条 链 稳固 地 并 联 起 
来 。 实 际 上 两 链 间 总 是 G 和 
CA 和 中 之 间 生成 气 键 并 形 


腺 嘎 岭 (A) CH 


-0 
HH 
CC 胸腺 奢 啶 (T) 
也 


图 3 DNA 的 一 级 
结构 


Domm 
图 3 DNA 的 二 级 结构 
成 G 二 C 和 A 一 T 

碱 基 对 ， 前 者 含 三 
个 气 键 ， 后 者 含 丙 
个 (图 4)。 回 每 个 

碱 基 对 中 的 两 个 碱 
基 都 处 于 同一 平 
的 夸奖 (C) 。 面 ， 此 平面 与 双 螺 

鸟 嘎 叭 (G) ， 一 N 旋 的 中 心 轴 成 垂直 
gr 方向 ,各 个 平面 又 

He er 上 下 彼此 平行 重 
< a? 竹 ， 平 面 之 间 的 距 
让 1 离 都 为 0.34nm, 它 
> 们 之 间 还 都 存在 着 
图 4 A 一 T,G 一 C 碱 基 对 范 - 德 -瓦尔 斯 氏 作 
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用 力 和 朴 水 键 ， 使 双 螺 旋 更 加 稳定 。@@ 螺 旋 的 直径 为 
2nm, 每 转 一 图 的 旋 距 为 3. nm， 等 个 旋 距 内 都 含 10 个 
碱 基 对 。 溶 液 或 活体 细胞 中 的 DNA 就 是 以 上 述 形式 的 
双 螺 旋 结构 而 存在 ,通称 B 型 DNA。 当 B 型 DNA 所 处 
环境 的 湿度 小 于 70 和 % 时 , 则 可 转变 为 A 型 .A 型 DNA 的 
碱 基 对 平面 不 垂直 于 双 螺 旋 的 中 心 轴 , 而 是 与 轴 形 成 20* 
倾斜 , 旋 距 仅 为 2.8nm, 每 个 旋 距 内 则 含 11 尔 碱 基 对 。A、 
B 二 型 可 以 互 变 ,例如 DNA 与 RNA 杂交 时 , B 型 往往 
转变 成 A 型 。 某 些 病毒 DNA、 细 菌 DNA 以 及 线粒体 
DNA 等 ,其 双 螺旋 二 级 结构 还 可 形成 环 状 或 扭曲 成 麻花 
状 超 螺旋 三 级 结构 。 

DNA 是 绝 大 多 数 生物 体 的 基本 组 成 成 分 ,在 真 核 生 
物 中 , DNA 主要 分 布 在 细胞 核 中 ， 约 占 细胞 总 DNA 的 
98% ,并 与 大 约 等 量 的 碱 性 组 蛋白 和 少量 酸性 “ 非 组 蛋白 
染色 体 蛋 白质 "(NHCP) 共 同 构成 染色 质 , 据 电 子 显微镜 
及 XX 射线 衍射 分 析 ， 染色 质 是 由 许多 个 核 小 体 单位 鱼贯 
相连 而 成 的 串珠 样 长 丝 结构 ， 每 个 核 小 体 单位 由 核心 颗 
粒 和 连接 区 两 部 分 组 成 。 140 个 碱 基 对 的 DNA 片段 盘 绕 
在 由 8 分 子 组 蛋白 形成 的 球形 八 聚 体 上 ,构成 核心 颗粒 ， 
盘 绕 的 图 数 约 为 1 图。 各 个 核心 颗粒 之 间 借 约 含 十 几 
个 至 几 十 个 碱 基 对 的 DNA 片段 相连 , 此 即 连接 区 , 可 自 
由 弯曲 和 活动 。 染 色 质 DNA 是 携带 和 贮存 该 生物 体 全 
部 遗传 信息 的 物质 ， 并 在 其 自身 复制 中 将 这 些 信息 传 给 
下 一 代 。 细 胞 质 的 线粒体 或 叶绿体 中 也 含 极 少量 的 
DNA, 约 占 总 量 的 2 多 。 此 类 DNA 的 分 子 量 都 较 小 ,不 与 
蛋白 质 结合 而 自由 存在 ,并 形成 环 状 ,只 携带 所 在 细胞 器 
本 身 的 某 些 蛋白 质 的 遗传 信息 ,也 能 进行 复制 ,将 信息 传 
给 下 代 , 故 常 被 称 为 核 外 染色 体 。 

DNA 的 复制 是 生物 体 合成 其 遗传 物质 的 一 种 复杂 
过 程 ,此 过 程 大 致 如 下 ;首先 由 特定 蛋白 质 识别 出 DNA 分 
子 上 的 复制 始点 :在 此 起 始点 ， 由 拓扑 异 构 酶 ,螺旋 酶 将 
双 股 螺旋 解 开 一 小 段 ， 由 RNA 聚合 酶 合成 一 个 RNA 片 
朋 , 作 为 合成 新 DNA 链 的 引物 ;以 解 开 的 DNA 两 股 链 分 
别 为 模板 , 在 DNA 聚合 酶 的 作用 下 , 以 四 种 三 磷酸 脱氧 
核 背 (dATP、dTTP、dGTP、dCTP) 为 原料 , 按 5 一 3 方向 
分 别 进行 合成 两 股 模板 的 互补 链 。 其 中 一 条 为 连续 合成 
的 完整 链 , 称 前 导 股 ， 另 一 条 为 断 续 合成 的 许多 短 链 , 称 
冈 崎 片段 , 在 DNA 连接 酶 的 催化 下 ,许多 冈 崎 片 妥 拼接 
起 来 ,生成 延缓 股 。 延 缓 股 的 长 度 与 前 导 股 相等 ,但 方向 
相反 。 如 此 看 来 ，DNA 在 复制 过 程 中 可 由 一 分 子 亲 代 
DNA 生成 两 分 子 完全 相同 的 子 代 DNA， 而 且 每 分 子 子 
代 DNA 中 都 各 含有 亲 代 DNA 的 一 股 链 , 故 DNA 的 这 
种 复制 称 为 半 保留 复制 。DNA 的 半 保 留 复 制 是 生物 得 传 
保守 性 的 根据 , 它 保证 了 生物 物种 的 稳定 性 和 延续 性 。 通 
过 DNA 的 复制 以 实现 址 传 信息 的 转移 ， 一 般 是 在 同一 
细胞 内 进行 的 。 但 有 些 情况 下 ， 某 些 遗 传 信息 也 可 从 一 
种 细胞 转移 到 另 一 种 细胞 中 去 ， 并 使 前 者 的 某 些 遗传 特 
征 和 性 状 出 现在 后 者 之 中 。 这 种 不 同 细胞 之 间 遗 传 信息 
的 转移 ， 例 如 天 然 的 细菌 转化 和 转 导 作用 以 及 人 工 的 基 


因 工程 ,实质 上 都 是 不 同 细胞 基因 组 DNA 之 间 的 重组 。 

DNA 在 复制 或 重组 过 程 中 如 果 出 现 差错 , 或 DNA 
分 子 本 身受 到 外 界 某 些 理化 因素 的 作用 ， 其 分 子 结构 都 
可 改变 ,特别 是 其 中 的 碱 基 可 发 生 序列 改变 或 破坏 正常 
情况 下 ,机 体能 在 一 定 程度 内 进行 修复 和 纠正 ,保证 遗传 
信息 能 够 忠实 地 代 代 相传 。 但 如 果 DNA 的 改变 因 修复 
体系 有 缺陷 而 不 能 或 未 经 修复 , 则 将 引起 基因 突变 。 常 见 
的 突变 形式 主要 有 ，Q@DNA 分 子 中 碱 基 发 生 转换 或 业 
换 ,前 者 是 指 DNA 中 的 碱 基 对 在 嘎 吟 碱 之 间 (A 和 G) 或 
旷 啶 碱 之 间 (T 和 C) 的 互 变 ， 后 者 是 指 嘎 吟 碱 和 喀 啶 碱 
之 间 (例如 A 和 了 或 G 和 C) 彼此 的 互 变 。@DNA 分 子 
中 发 生 移 码 ， 即 DNA 的 碱 基 序列 中 加 进 或 丢失 一 个 碱 
基 ， 以 致 造成 密码 子 的 混乱 ,前 移 或 后 移 。@@ 由 于 DNA 
聚合 酶 的 脱落 或 重复 结合 ， 复 制 的 子 代 DNA 分 子 中 丢 
失 一 段 或 附加 一 段 DNA 链 。@@ 碱 基 的 并 联 或 交 联 ， 例 
如 大 剂量 紫外 线 照 射 可 使 DNA 一 条 链 中 相 邻 的 两 个 
喀 啶 碱 以 共 价 键 相连 起 来 。 所 有 这 些 突变 形式 都 可 导致 
DNA 的 复制 以 及 转录 和 翻译 的 障碍 或 畸形 ， 使 生物 体 
产生 变异 、 疾 病 和 死亡 。 例 如 先天 性 镰刀 形 红细胞 贫血 
证 是 一 种 典型 的 分 子 病 ,由 于 DNA 分 子 内 血红 蛋白 基因 
的 一 条 链 中 的 CTT 密码 子 变 成 了 CAT 密码 子 ， 使 血红 
蛋白 分 子 B 链 中 第 6 位 的 谷 氮 酸 变 成 了 崎 氨 酸 ,使 血红 
蛋白 的 性 质 改变 , 带 氧 功能 诊 失 。 

转运 核糖 核 酸 (tRNA) tRNA 广 布 于 各 种 细胞 的 胞 
液 部 位 ,含量 约 占 细胞 总 RNA 的 15%, 以 自由 状态 或 与 
氨基 酸 结合 成 氨基 酰 tRNA 的 形式 而 存在 。 被 分 离 提纯 
并 确定 了 核 苷 酸 序列 的 tRNA 现 已 有 200 余 种 。 是 分 子 
量 最 小 的 RNA ,分子 量 约 为 2.4~3.1 万 道 尔 顿 ,沉降 常 
数 为 4S, 故 以 前 又 常 称 4SRNA。 tRNA 的 功能 是 在 蛋白 
质 生物 合成 中 将 氨基 酸 从 胞 液 转运 到 多 核 蛋 白 体 上 去 。 
一 种 tRNA 只 能 转运 一 种 特异 的 氨基 酸 ， 但 一 种 氨基 酸 
可 被 几 种 tRNA 转运 ,这 样 的 tRNA 称 为 同 功 tTRNA。 

tRNA 分 子 的 组 成 单位 主要 是 腺 萌 酸 〈 一 磷酸 腺 苷 
AMP), 鸟 苷 酸 (一 磷酸 鸟 苷 GMP)、 胞 苷 酸 (一 磷酸 胞 苷 
CMP) 和 尿 苷 酸 (一 磷酸 尿 蔡 UMP) 以 及 少量 从 它们 修饰 
而 来 的 稀有 核 苷 酸 。 每 分 子 tRNA 内 74 一 94 个 此 等 核 芭 
酸 按照 一 定 的 排列 顺序 聚合 成 一 条 多 核 苷 酸 链 ， 各 个 核 
苷 酸 之 间 都 通过 3、5'- 磷 酸 二 醒 键 彼此 相连 。 同 功 tRNA 
的 核 萌 酸 序列 都 非常 近似 , 但 各 种 非 同 功 tRNA 的 核 苔 
酸 序列 之 间 则 存在 很 大 的 差异 ， 这 显示 结构 与 功能 在 一 
个 方面 的 一 致 性 。 

各 种 tRNA 的 多 核 背 酸 链 可 自身 折 熏 而 形成 共同 
形式 的 三 叶 草 形 二 级 结构 (图 5)。 此 结构 包括 五 个 折 释 
区 ,通称 五 个 “ 茹 ", 即 氨基 酸 茹 ,二 和 揽 尿 嘻 啶 熙 (DHU 或 DD 
臂 )、 反 密码 子 辟 (AC 管 )、. 可 变 臂 (额外 芝 ) 和 胸 苷 假 尿 昔 
胞 背 (TWC) 璧 。 每 个 辟 又 由 “ 茎 "和 * 非 茎 "两 部 分 组 成 ， 
茎 部 中 的 磊 基 可 自身 互补 成 几 个 碱 基 对 ， 并 形成 一 个 小 
的 双 螺旋 , 非 茎 部 位 中 的 碱 基 不 能 自身 互补 成 碱 基 对 ,而 
是 以 单 链 形式 存在 ,并 形成 一 个 小 环 而 与 茎 部 相连 ,构成 
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所 亩 发 夹 式 结构 。 在 转运 氨基 酸 时 ， 各 个 展 的 非 茎 部 位 
大 多 具有 独特 的 功能 。 例 如 ，@ 各 种 tRNA 的 氨基 酸 辫 


图 5 tRNA 的 二 级 结构 
及 嘿 哈 碱 Y 哮 定 碱 


非 芭 部 位 中 腺 苷 酸 的 3'- 羟基 能 与 特定 氨基 酸 的 羧基 缩 
合成 柄 键 而 生成 相应 的 氨基 酰 tRNA， 并 以 这 种 形式 将 
氨基 酸 从 胞 液 运 至 多 核 蛋白 体 。@ 反 密码 子 营 中 的 非 葵 
部 位 ( 反 密 码 子 环 ) 都 含 特定 的 反 密码 子 , 能 识别 mRNA 
中 相应 的 密码 子 ,并 与 之 互补 结合 ,如 此 则 可 保证 mRNA 
按 特 定 的 遗传 信息 翻译 出 特异 的 蛋白 质 。@TYC 总 的 非 
茎 部 位 (TYC 环 ) 能 与 核 蛋白 体 的 5S RNA 或 5.8S RNA 
互补 结合 , 以 实现 tRNA 与 核 蛋白 体 大 亚 基 的 结合 , 完 
成 tRNA 转运 氨基 酸 的 任务 。 tRNA 的 三 叶 草 形 二 级 结 
构 还 可 进一步 生成 更 稳定 的 三 级 结构 。 

tRNA 还 有 一 个 共同 的 特点 ， 即 分 子 中 含 称 有 核 茸 
( 酸 ) 较 多 ,其 量 可 达 5 一 20% ,种 类 不 下 70 余 种 ,它们 都 
是 在 tRNA 全 分 子 水 平 或 其 前 体 水 平 上 由 基本 核 苷 ( 酸 ) 
修饰 而 来 ， 故 又 称 修饰 核 苷 。 其 修饰 作用 主要 是 通过 甲 
基 化 以 及 硫化 还原、 脱 氨 或 更 复杂 的 反应 。 修 饰 部 位 可 
发 生 在 基本 核 萌 的 碱 基 上 ,或 发 生 在 核糖 上 ;也 可 同时 发 
生 在 二 者 之 上 ,此 外 ,还 可 发 生 在 碱 基 和 核糖 的 连接 方式 
上 。 真 核 生物 tRNA 的 修饰 度 一 般 大 于 原核 生物 。 修 饰 
核 苷 大 多 位 于 tRNA 分 子 中 的 特定 部 位 ， 例 如 已 知 所 有 
tRNA 的 反 密 码 子 3 ' 端 旁边 的 核 苷 酸 都 是 稀有 味 吟 核 苷 
酸 ,它们 对 认 别 ,监督 .促进 mRNA 密码 子 与 tRNA 反 密 
码 子 的 准确 结合 具有 重要 作用 。 

信使 核糖 核酸 (mRNA) 生物 体内 含 mRNA 较 少 ， 
约 占 总 RNA 的 5 多 以 下 ,以 自由 状态 或 与 多 个 核 蛋白 体 
结合 成 串珠 样 的 多 核 蛋白 体 的 形式 存在 于 胞 质 中 。 细 胞 
中 mRNA 的 种 类 繁多 ,但 分 子 大 小 相差 悬殊 ， 一 般 由 数 
百 个 至 数 千 个 核 萌 酸 组 成 ,分 子 量 约 为 20 一 200 万 ,沉降 
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常数 约 为 6~30S。 mRNA 一 般 都 不 稳定 , 代谢 活跃 , 更 
新 迅速 , 寿命 较 短 , 原核 mRNA 的 半生 期 一 般 只 有 数 分 
钟 ， 真 核 者 一 般 也 不 过 数 小 时 或 数 天 。 mRNA 分 子 的 基 
本 组 成 单位 也 是 AMP .GMP、CMP 和 UMP ,但 不 含 确 有 
核 背 ( 原 核 mRNA) 或 含量 极 少 ( 真 核 mRNA)。 这 些 核 和 
酸 按照 一 定 的 排列 顺序 ,通过 3“,5'- 磷 酸 二 酯 键 彼 此 相连 
而 形成 一 条 很 长 的 多 核 痛 酸 链 。 链 本 身 可 有 多 处 折 秋 成 
发 夹 式 结构 ,并 形成 多 个 短 双 螺旋 。 但 不 同 的 mRNA 所 
含 发 夹 式 结构 的 数目 、 组 成 ,长 短 以 及 相对 位 置 等 均 各 不 
相同 , 即 它们 的 二 级 结构 没有 共同 的 模式 和 规律 。 

原核 生物 mRNA 一 般 都 是 多 硕 反 子 型 信使 , 即 一 分 
子 mRNA 含有 几 种 蛋白 质 的 遗传 信息 ,可 作为 合成 几 种 
蛋白 质 的 模板 。 相 反 , 真 核 生物 mRNA 一 般 都 是 单 顺 反 
子 型 信使 ， 即 一 分 子 mRNA 只 携带 一 种 蛋白 质 的 信息 ， 
只 能 作为 一 种 蛋白 质 的 模板 。 真 核 mRNA 都 是 由 转录 生 
成 的 前 体 (hnRNA) 经 加 工 处 理 而 来, 而 原核 mRNA 则 
不 事先 生成 前 体 , 都 是 边 直 接 转录 生成 边 直接 进行 翻译 。 

mRNA 分 子 中 真正 起 模板 作用 的 部 位 称 为 翻译 区 ， 
其 他 部 位 称 为 非 翻 译 区 。 翻 译 区 中 部 分 核 苷 酸 序列 具有 
编码 作用 ,而 非 翻译 区 则 完全 没有 编码 作用 .。 真 柜 mRNA 
只 有 一 个 翻译 区 和 两 个 非 翻译 区 , 原核 mRNA 则 可 各 有 
数 个 。 翻 译 区 中 从 DNA 转录 来 的 遗传 信息 以 其 核 捅 酸 
的 排列 顺序 来 体现 ， 具 体 说 就 是 在 其 分 子 中 每 3 个 核 苷 
酸 组 成 一 个 三 联 体 ,可 视 为 一 个 信息 单位 ,通称 一 个 密码 
子 。 由 于 mRNA 是 由 4 种 不 同 核 苷 酸 的 许多 个 残 基 组 
成 ， 那 么 必 可 排列 出 4 一 64 种 不 同 的 三 联 体 或 密码 子 。 
其 中 除 UAA、UAG 和 UGA 三 个 外 ,其 他 每 个 密码 子 都 
代表 一 种 特异 的 氨基 酸 ， 但 一 种 所 基 酸 可 被 几 种 (1 一 6 
种 ) 密 码 子 所 代表 ,这 样 的 密码 子 称 为 同 义 密码 子 或 简 并 
密码 子 。 其 特点 是 前 两 个 核 苷 酸 都 相同 ,而 第 三 个 则 完全 
不 同 ,UAA、UAG 和 UGA3 个 密码 子 明 不 代表 任何 氨基 
酸 , 但 对 蛋白 质 合成 的 终止 具有 决定 性 作用 , 故 称 终止 窗 
码 子 。 AUG 不 仅 是 蛋氨酸 的 密码 子 , 而 且 还 可 作 翻 译作 
用 的 起 动 信号 , 故 称 起 动 密码 子 。GUG 是 绿 氮 酸 的 密码 
子 ， 但 在 原核 生物 中 也 可 作 起 动 密码 子 。 各 个 非 翻译 区 
虽 不 具 编 码 和 模板 作用 ， 但 它们 的 起 始 部 位 都 是 终止 密 
码 子 ,可 保证 翻译 过 程 按时 终止 。 此 外 ,各 个 非 翻 译 区 中 
都 含 一 段 富 于 味 吟 核 苷 酸 的 序列 ， 而 原核 细胞 核 蛋白 体 
小 亚 基 的 16 S rRNA 的 3' 末端 都 是 一 段 富 于 喀 呈 核 并 酸 
的 序列 ， 即 5…CCUCCU.…3', 二 者 可 以 互补 结合 ， 以 实 
现 mRNA 与 核 蛋白 体 的 结合 ， 此 结合 方式 通称 夏 思 - 达 
尔 加 诺 二 氏 法 则 ,是 蛋白 质 合成 必 不 可 少 的 条 件 之 一 。 

与 其 他 种 类 RNA 一 样 , 真 核 mRNA 合 成 的 全 过 程 也 
包括 转录 和 加 工 两 个 阶段 。 转 录 作 用 首先 生成 不 具 活 性 
的 mRNA 前 体 , 即 hnRNA。 加 工作 用 则 把 前 体 改 造成 有 活 
性 的 成 熟 mRNA。 转 录 作 用 在 胞 核 中 进行 ,必须 有 DNA 作 
模板 ,有 四 种 三 磷酸 核 此 ( 即 UMP、CMP、GMP 及 AMP) 作 
原料 , 并 需 DNA 指导 的 RNA 聚合 酶 以 及 Mg'* 或 M 和 
等 参加 ,结果 生成 与 DNA 模板 互补 的 mRNA 链 ,其 全 过 
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程 包括 识别 ,起 始 , 延 伸 及 终止 四 个 阶段 。 如 此 转录 生成 
的 初级 产物 为 mRNA 前 体 , 须 经 下 列 几 步 加 工 处 理 才能 
变 成 成 熟 mRNA，@ 在 多 种 酶 的 催化 下 ,逐步 在 5 端 加 
上 一 个 含 7 甲 基 岛 音 的 所 谓 “帽子 "。5' 端 帐 子 能 阻止 5 
外 切 核酸 酶 的 作用 , 增加 mRNA 的 稳定 性 以 及 参与 蛋白 
质 合成 的 起 动作 用 。@@ 在 “多 聚 A 聚 合 梅 "的 催化 下 ， 在 
3' 未 端 逐 步 加 上 一 个 所 谓 " 多 聚 人 尾巴 "， 其 中 约 含 30~ 
200 个 腺 谷 酸 。@@ 在 snRNA、 内 切 核酸 梅 、 连 接 酶 的 帮 
助 下 ,将 翻译 区 中 无 表达 活性 的 内 含 子 切除 ,并 使 两 个 有 
活性 的 外 显 子 拼接 起 来 , 使 之 成 为 成 熟 的 RNA, 才 进 入 
胞 质 发 挥 作用 。 

核 蛋 白 体 核 糖 核酸 (TRNA) 是 细胞 中 含量 最 多 的 
一 类 RNA, 约 占 总 RNA 的 80% 以 上 , 在 胞 质 中 与 蛋白 
质 结合 成 核 蛋白 体 的 形式 而 存在 。 各 种 来 源 的 核 蛋白 体 
都 是 由 大 小 不 同 的 两 种 亚 基 构 成 ， 每 种 亚 基 都 含 多 种 蛋 
白质 和 大 量 的 少数 几 种 rRNA。 原核 细胞 核 蛋白 体 的 大 亚 
基 含 两 种 rRNA, 即 23S rRNA 和 5S rRNA, 分 别 由 3 000 
个 和 120 个 核 捅 酸 组 成 ， 小 亚 基 只 含 一 种 TRNA， 即 
16S rRNA 约 含 1 500 个 核 藻 酸 。 真 核 细胞 核 蛋白 体 的 大 
亚 基 含 三 种 rRNA， 即 除 5S rRNA 外 , 尚 有 28 S rRNA 
及 5.8SrRNA， 后 二 者 分 别 由 5 000 及 150 个 核 苷 酸 组 
成 ， 小 亚 基 也 只 含 一 种 rRNA, 即 18S rRNA, 由 3 000 个 
核 苷 酸 组 成 。 各 种 rRNA 的 一 级 结构 主要 都 是 由 AMP、 
GMP、CMP 和 UMP 四 种 基本 核 捅 酸 组 成 的 一 条 多 核 藻 
酸 链 ， 但 除 5S rRNA 外 , 其 他 各 种 ?RNA 还 都 含有 少量 
称 有 核 苷 酸 ， 其 中 主要 是 甲 基 化 的 基本 核 符 酸 和 假 尿 从 
酸 (y), 而 且 真 核 TRNA 中 者 多 于 原核 中 者 。 各 种 rRNA 
链 的 二 级 结构 形式 也 各 不 相同 。rRNA 的 功能 除 以 核 蛋 
白 体 的 形式 为 蛋白 质 生物 合成 提供 合适 的 场所 外 ,5S 及 
5.8S rRNA 可 与 tRNA 互补 结合 ,16S rRNA 可 与 mRNA 
互补 结合 ， 因 此 它们 对 及 链 合成 的 起 动 和 延伸 具有 直接 
关系 。 

小 核 核糖 核酸 (snRNA) 真 核 细胞 核 中 新 发 现 的 一 
种 独特 的 RNA, 有 15 种 之 多 ,含量 不 到 总 RNA 的 1% , 始 
终 不 进入 胞 质 ,分 子 量 都 较 小 , 约 含 0~400 核 车 酸 , 故 
名 。 其 中 有 6 种 都 富 含 尿 篆 酸 ,其 量 可 达 35% , 常 称 为 ~ 
snRNA, 包 括 Ui、U, 至 U,, 核 痛 酸 序列 均 已 搞 清 ,都 含 少 
量 $ 及 Nm 类 稀有 核 车 ， 前 五 种 及 U 的 5" 端 均 有 一 个 
相同 结构 的 “帽子 "， 此 由 子 与 mRNA 的 5' 端 者 极为 相 
似 ,只 是 其 中 7- 甲 基 岛 顺 叭 (m?G) 被 2,2，7- 三 甲 基 岛 
厌 吟 (mi'z7G) 所 代替 ,其 他 结构 完全 相同 。U-snRNA 
的 代谢 稳定 ,并 以 核 蛋白 颗粒 形式 存在 和 发 挥 作用 。 其 中 
只 有 Us-snRNA 存在 于 胞 核 的 核 仁 中 , 与 TRNA 前 体 的 
加 工 有 关 。 其 他 各 种 均 存 在 于 胞 核 的 核 质 中 , 皆 由 RNA 
聚合 酶 工 催化 转录 而 来 ,功能 可 能 各 异 ,例如 Ul 及 U, 是 
贡 RNA 前 体 加 工 剪 接 时 必 不 可 少 的 因素 。 非 U 系 的 
snRNA 已 知 尚 有 十 余 种 ,存在 于 核 仁 或 核 质 , 都 是 RNA 
聚合 梅 豆 催化 转录 而 成 ,5 端 均 不 戴 任何 帼 子 , 功能 也 
可 能 各 异 。 《 董 苍 玉 ) 
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核武 器 损伤 〈injury due to nuclear weapon) 
核武 器 爆炸 造成 的 损伤 ， 包 括 多 种 因素 引起 的 损伤 。 核 
武器 于 第 二 次 世界 大 战 末期 出 现 ， 是 利用 原子 核 的 裂变 
或 聚变 反应 ， 瞬 时 杰 放 出 大 量 能 量 ， 有 巨大 的 杀伤 和 破 
坏 作 用 。 它 的 威力 以 TNT( 黄 色 炸药 ) 当 量 表示 。 如 1 公 


斤 铀 的 核 全 部 裂变 , 它 能 释放 出 相当 于 两 万 吨 TNT 爆炸 . 


时 所 释放 出 的 能 量 , 这 种 威力 的 武器 为 两 万 吨 TNT 当量 
的 核武 器 。 裂 变 反 应 指 某 些 重 元 素 ( 如 *”D,*Pu) 的 原 
子 核 受到 中 子 素 击 时 ,分 裂 成 两 种 不 同 元 素 的 原子 核 , 放 
出 2~3 个 中 子 和 大 约 2 000MeV 的 能 量 。 原子 核 裂变 后 
产生 许多 裂变 碎片 ,叫做 裂变 产物 ,它们 是 不 稳定 的 ， 还 
要 不 断 赔 变 ,最 后 变 成 稳定 的 核 素 。 诊 变 反 应 指 质量 轻 的 
核 案 , 如 揽 、 饼 、 似 等 的 原子 核 ， 在 一 亿 度 以 上 的 高 温 下 ， 
互相 结合 为 较 重 的 原子 核 , 同 时 放出 巨大 的 能 量 , 称 为 核 
聚变 或 热 核反应 。 

核武 器 的 杀伤 因素 ”核武 器 爆炸 时 可 产生 四 种 杀伤 
因素 , 即 ， 光 辐射 冲击波、 早期 核 辐 射 及 放射 性 沾染 。 

光 申 射 、 又 称 热 辐射 ， 是 核 爆 炸 时 高 温 火 球 发 射出 
来 的 强 光 ,包括 紫外 线 .可 见 光 和 红外 线 ,可 引起 烧伤 , 光 
辐射 直接 作用 于 人 体 所 造成 的 各 种 烧伤 称 为 直接 烧伤 ， 
在 光 辐 射 作用 下 ,建筑 物 、 工 事 或 服装 等 着 火 而 引起 人 体 
的 烧伤 称 间接 烧伤 。 另 外 , 光 辐 射 还 可 以 引起 闪光 言 , 亦 
即 强 光 作用 于 人 眼 ， 使 视网膜 上 感光 的 化 学 物质 〈 视 紫 
质 ) 被 漂白 ,造成 视觉 功能 暂时 性 素 乱 ,出 现 视 力 下 降 , 严 
重 者 暂时 失明 ,可 持续 :一 3 小 时 。 人 员 烧 伤 的 伤 情 ， 不 
仅 决 定 于 烧伤 深度 ， 而 且 要 看 烧伤 面积 大 小 和 被 烧伤 的 
部 位 。 烧 伤 程度 与 人 员 在 核 爆炸 时 所 处 的 位 置 和 着 装 等 
关系 很 大 。 核 武器 当量 越 大 , 光 辐射 作用 时 间 越 长 ,损伤 
也 越 严重 。 

冲击 波 “” 核 爆炸 时 产生 的 由 爆 心急 剧 向 周围 扩展 的 
高 压 高 速 空 气流 。 可 以 直接 冲击 人 体 ， 或 将 人 体 抛 出 一 
定 距离 之 外 , 擅 击 地 面 或 建筑 物 , 造 成 颅 脑 创 伤 、 骨 折 和 
肝 、 脾 破裂 等 严重 损伤 ,也 可 引起 心 . 肺 和 听觉 器 官 损伤 。 
冲击 波 直接 作用 于 人 体 所 引起 的 损伤 , 称 为 直接 冲击 伤 ; 
在 冲击 波 作用 下 ,倒塌 的 建筑 物 、 工 事 和 飞扬 的 砂 石 、 玻 
璃 碎片 等 对 人 造成 的 机 械 损伤 , 称 为 间接 冲击 伤 .冲击 波 
所 致 损伤 的 严重 程度 ,主要 取决 于 它 形成 压力 的 大 小 ,以 
及 压力 作用 时 间 的 长 短 。 

平 期 核 辐射 、 指 核武 器 爆炸 后 最 初 十 几 秒 内 肢 放 出 
的 Y 射线 和 中 子 ,这 是 核武 器 特有 的 杀伤 破坏 因素 . 它 的 
传播 速度 快 ,作用 时 间 短 (在 十 几 秒 以 内 )， 穿 透 能 力 强 。 
作用 于 人 体 超过 一 定 剂量 时 ， 可 以 引起 特有 的 急性 放射 
病 。 不 论 核武 器 当量 大 小 ， 对 人 员 造 成 不 同 程度 放射 病 
的 核 辐射 剂量 是 相同 的 。 根 据 受 照 剂量 和 发 病 及 病程 特 
点 ,急性 放射 病 又 可 分 为 三 型 。@ 骨 链 型 急性 放射 病 ,以 
造血 功能 损伤 为 特点 , 受 照 剂量 范围 为 1 一 10GyY( 茅 瑞 )。 
骨 体 型 放射 病根 据 受 照 剂量 大 小 ， 又 可 分 为 轻 度 〈1 一 2 
Gy)、 中 度 (2.1~4Gy)、 重 度 (4.1~6Gy) 及 极 重度 


(6.1~10Gy)。@ 肠 型 放射 病 ,以 胃 肠 道 损伤 为 特点 , 表 
现 为 极 严重 的 腹泻 及 水 解 质 平衡 素 乱 ， 受 照 剂 量 范围 为 
10 一 20Gy。 回 蔽 型 放射 病 , 以 神经 系统 损伤 为 特点 ， 表 
现 为 错 迷 . 共 济 失调 、 抽 搞 等 . 受 照 剂量 大 于 50Gy。 人 的 
急性 放射 病 若 不 经 治疗 , 60 天 内 半数 死亡 率 所 需 的 剂量 
约 为 3.5Gy。 受 照 剂量 小 于 1Gy 的 人 员 ,一 般 不 发 生 急性 
放射 病 , 但 出 现 一 过 性 的 放射 反应 ,如 疲乏 食欲 不 佳 . 白 
细胞 轻 度 下 降 等 ,不 经 处 理 亦 可 自行 恢复 ,这 部 分 受 照 人 
员 及 大 剂量 受 照 经 治疗 活 存 者 ,经 过 几 年 或 十 几 年 ,有 可 
能 发 生 远 后 效应 ,如 癌症 发 生 率 有 增加 。 早 期 核 辐射 的 齐 
量 随 武器 当量 的 增加 而 增 大 ,但 不 成 正比 关系 , 随 着 距 爆 
炸 点 距离 的 增加 ,早期 核 辐射 剂量 会 迅速 减少 。 此 外 , 它 
还 受 地 形 .地 物 屏蔽 作用 的 影响 。 

直射 性 沾 业 ” 亦 称 放射 性 落下 灰 ， 核 爆炸 后 产生 的 
大 量 放射 性 灰尘 随 风 票 移 , 后 因 其 本 身 的 重力 作用 ,逐渐 
沉降 至 地 面 ,造成 空气 地表、 水源 ,物体 表面 及 人 员 等 较 
大 范围 的 沾染 。 与 前 三 种 致 伤 因素 相 比 ， 放 射 性 落下 灰 
对 人 员 作 用 的 主要 特点 是 ，@ 作 用 范围 较 广 ， 特 别 是 在 
地 面 爆 炸 条 件 下 ， 昌 作用 时 间 长 ,前 三 者 均 为 瞬时 作用 ; 
作用 时 间 以 秒 计 ， 而 放射 性 沾染 作用 时 间 可 延续 至 数 月 
甚至 年 ，@@ 作 用 方式 多 样 ,Y 射线 对 全 身 外 照射 ，B 射 线 
对 体 表皮 肤 照射 ,放射 性 核 素 进 入 人 体 产生 内 照射 ,三 种 
方式 单一 或 复合 地 作用 于 人 体 ，@ 开始 作用 时 间 较 缓 ， 
这 是 由 于 放射 性 沾染 需要 一 定时 间 沉 降 和 扩散 ， 赛 变 较 
快 ,在 爆 后 半 小 时 至 半年 时 间 内 ， 其 放射 性 强度 按 "六 
规律 "衰减 , 即 爆 后 时 间 每 增加 6 倍 ,照射 量 率 约 降低 10 
倍 。 应 强调 的 是 ， 核 武器 的 爆炸 方式 对 放射 性 沾染 的 影 
响 很 大 。 地 面 爆炸 ,可 构成 严重 的 范围 较 广 的 沾染 ,但 随 
爆炸 高 度 的 提高 沾染 区 范围 会 逐渐 缩小 ， 沾 染 程度 也 
减轻 。 

核武 器 爆炸 产生 的 四 种 杀伤 因素 ， 单 一 或 综合 地 作 
用 于 人 体 ,可 使 人 员 产生 各 种 伤害 ,因此 ， 核 武器 损伤 的 
分 类 比较 复杂 , 既 有 单一 伤 双 有 复合 伤 ,概括 如 下 : 


二 i 
间接 烧伤 
| me 
单一 伤 间接 冲击 伤 
| 急性 放射 病 
B 射 线 皮 肤 损伤 
核武 器 损伤 ma 
内 ,外 照射 远 期 效应 
了 放射 复合 伤 


复合 伤 
1 并 冲 复合 伤 


核武 器 损伤 的 防护 和 治疗 “核武 器 是 一 种 大 规模 杀 

伤 的 武器 ,但 是 若 能 充分 准备 ,熟悉 并 应 用 某 些 防御 的 基 
本 原则 ,就 能 够 在 一 定 范围 内 减轻 或 避免 某 些 损伤 .个 人 
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防护 动作 具有 一 定 的 防护 效果 。 如 章 到 核 交 击 时 ， 即 使 
事先 无 警报 ,发 现 闪光 后 立即 卧 倒 ,可 以 减少 承受 冲击 波 
压力 的 面积 ;迅速 闭 眼 可 防止 眼 伐 伤 ; 当 感 到 周转 空气 高 
热 时 ,暂时 整 气 或 用 湿 手 巾 掩 口 ,可 防止 呼吸 道 烧 伤 。 如 
果 可 能 ,应 尽快 找到 合适 的 隐蔽 位 置 。 在 户外 ,尽量 利用 
地 形 地 物 , 背 向 爆 心 ,应 以 衣物 遮盖 皮肤 暴露 部 位 ， 在 户 
内 则 应 避 开 门窗 ,在 墙角 .床下 或 桌 下 隐蔽 。 应 防止 建筑 
物 倒塌 和 玻璃 碎片 等 物 引起 的 间接 冲击 伤 。 

各 类 工事 (如 永 备 工 事 \ 地 下 铁道 、 人 防 工事 、 掩 蔽 
部 . 岩 孔 、 暂 壤 等 ) 和 某 些 大 型 兵器 (如 坦克 、 舰 艇 、 飞 机 
等 ) 在 一 定 条件 下 能 起 到 不 同 程度 的 防护 作用 ,能 遮挡 住 
光 辐 射 传播 的 工事 和 大 型 兵器 都 可 以 起 到 对 烧伤 的 防护 
作用 。 对 冲击 波 的 防护 效果 ， 则 视 工事 或 大 型 兵器 结构 
的 抗 压 能 力 而 定 。 对 核 辐射 的 防护 ， 取 决 于 工事 或 兵器 
对 核 辐射 的 削弱 能 力 。 

对 放射 性 落下 灰 的 防护 ， 可 采取 各 种 必要 的 防护 措 
施 ， 以 避免 或 尽 可 能 减少 放射 性 落下 灰 对 人 员 体 表 、 食 
品 、 器 材 等 所 造成 的 沾染 和 Y 射线 对 机 体 的 照射 。 对 已 受 
沾染 的 体 表 应 及 时 除 沾染 ,对 已 受 沾染 的 食品 ,水 应 采取 
除 沾染 措施 ,使 其 放射 性 活 度 达 到 摄 入 量 限 值 以 下 。 

已 研制 出 一 些 有 效 的 预防 急性 放射 病 的 药物 〈 包 括 
化 学 合成 药物 及 中 草药 ) ,在 受 照 前 或 受 照 后 早期 服用 可 
减轻 放射 损伤 ， 但 其 有 效 作用 范围 在 人 的 LDs。 剂 量 左 
右 ,照射 过 高 剂量 , 则 药物 效 价 降低 ， 对 重度 以 下 的 骨 血 
型 放射 病 ( 受 照 剂量 <6Gy) 目 前 基本 可 治疗 ,> 6Gy 的 极 
重度 骨髓 型 放射 病 采取 积极 合理 的 防治 措施 (如 造血 干 
细胞 移植 等 ), 有 可 能 取得 较 好 效果 。 对 肠 型 放射 病 经 过 
急救 及 治疗 有 可 能 减轻 症状 ,延缓 死亡 时 间 , 但 尚 无 有 效 
的 办 法 。 脑 型 放射 病 从 目前 看 来 则 难以 治疗 。 肠 型 及 脑 
型 放射 病 的 预后 很 差 。 《 呈 德 虽 ) 


heylxue jlshu 
核 医学 技术 (nuclear medicine technology) 
利用 非 天 然 核 案 《包括 放射 性 核 案 和 稳定 性 核 案 ) 及 核 
射线 进行 生物 医学 研究 和 疾病 诊断 治疗 的 一 项 新 技术 。 
自 1896 年 H. 贝克 勒 尔 发 现 铀 的 放射 性 和 1898 年 居 里 
夫妇 发 现 镭 以 来 , 核 医学 技术 经 历 了 半 个 多 世纪 的 发 展 ， 
到 1960 年 代 已 进入 全 面 的 成 熟 阶段 ， 得 到 广泛 应 用 ,成 
为 现代 医学 的 重要 技术 之 一 。 本 技术 在 中 国 起 步 于 1956 
年 。 

核 医学 技术 主要 有 以 下 四 大 类 。 

生物 示 踪 技术 通过 追踪 非 天 然 核 素来 揭示 天 然 元 
素 及 其 化 合 物 在 生物 体内 或 离 体 组 织 内 的 变化 规律 的 方 
法 。 生 物体 内 的 物质 从 表面 上 看 是 一 成 不 变 的 ， 实 际 上 
却 存 在 着 不 断 的 吸收 消化 、 转 化、 排出 等 一 系列 新 陈 代 
谢 变化 。 但 外 源 物 质 和 内 源 物 质 、 新 的 物质 和 旧 的 物质 
混杂 在 体内 ,由 于 它们 的 物理 化 学 性 质 皆 相同 ,很 难 对 它 
们 进行 区 分 和 分 别 研究 ,因此 新 陈 代谢 的 研究 相当 困难 。 
放射 性 核 素 和 稳定 性 核 素 与 相应 的 天 然 元 素 的 原子 核 内 
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质子 数 相同 , 互 为 同位 素 , 具 有 相同 的 化 学 特性 ， 但 原子 
核 内 中 子 数 不 同 ,物理 特性 可 以 有 某 些 差异 ,用 适当 的 方 
法 能 够 加 以 识别 和 定量 。 如 放射 性 核 素 发 射 核 射线 ， 可 
用 核 射 线 探测 器 加 以 探测 ， 稳 定性 核 素 的 质量 可 用 质谱 
仪 等 方法 精确 测量 。 因 此 用 非 天 然 核 素 或 其 标记 化 合 物 
作为 外 源 物质 或 新 的 物质 引入 体内 或 新 陈 代谢 某 一 环节 
中 去 ， 用 适当 方法 对 它 在 体内 或 组 织 内 的 运动 径路 和 变 
化 进行 跟踪 测量 , 便 可 获得 它们 ( 亦 即 相应 天 然 元 素 或 其 
化 合 物 ) 的 吸收 消化, 运转、 聚集 和 排 汽 等 的 重要 信息 。 
利用 这 种 技术 已 经 在 分 子 水 平 上 揭示 出 许多 重要 的 生 
理 、 生 物化 学 过 程 。 如 在 蛋白 质 生物 合成 研究 中 , 以 *H- 
胸腺 喀 喧 核 篆 标记 噬菌体 T2 的 DNA， 以 3P 标 记 T2- 
特异 性 RNACmRNA) 进行 示 踪 研究 ， 结 果 表明 mRNA 
是 由 DNA 复制 而 来 , DNA 的 遗传 信息 〈 核 共 酸 排列 顺 
序 ) 被 转录 到 mRNA 上 ， 由 它 带 进 细胞 质 浆 控制 蛋白 质 
的 合成 。 在 临床 医学 中 可 利用 甲状 腺 吸收 和 分 小 
MT 甲状 腺 素 的 速度 和 量 来 诊断 甲状 腺 功能 亢进 或 减 
退 ; 用 "Cr 或 ”Cr( 稳 定性 核 素 ) 标 记 的 红细胞 来 测定 红 
细胞 在 体内 的 寿命 ， 用 *C 标记 的 脂肪 酸 和 糖 类 来 测定 
脂肪 和 糖 的 吸收 、 氧 化 等 的 速率 ,可 借 此 灵敏 地 诊断 消化 
道 和 肝脏 的 功能 异常。 

生物 示 踪 技术 要 求 有 良好 的 示 踪 剂 ,其 物理 性 能 , 生 
物 学 性 质 都 要 达到 特定 的 实验 要 求 。 应 用 于 人 体 者 还 必 
须 符合 药学 和 卫生 要 求 ， 需 经 严格 的 质量 鉴定 和 批准 手 
续 方 可 使 用 。 利 用 放射 性 核 素 进 行动 物 生物 化 学 示 踪 研 
究 时 ,多 选用 放射 B 射线 或 能 量 很 低 的 Y 射线 的 核 束 , 如 
?HCL 等 ,进行 生理 或 人 体 示 踪 研究 和 诊断 时 , 则 多 
选用 发 射 Y 射 线 且 物理 半 训 期 较 短 者 ,如 ' 下 、'2I、"mTc 
等 。 有 的 示 踪 剂 为 简单 的 化 合 物 , 有 的 则 非常 复杂 。 

生物 示 踪 技术 另 一 不 可 缺少 的 手段 是 核 射线 和 稳定 
性 核 素 探测 仪器 。 

常用 的 核 射线 探测 仪器 有 ，@D 固 体 闪 烁 测量 仪 。 用 
固体 闪烁 体 作为 探测 Y 射线 的 探头 再 连接 电子 线路 ， 可 
以 显示 测量 结果 , 若 对 接 上 计算 机 则 更 加 自动 化 ,可 对 数 
据 进 行 加 工 处 理 。 根 据 用 途 有 三 种 主要 类 型 ， 样 品 测量 
仪 (如 放射 免疫 测量 仪 等 ), 脏 器 功能 测量 仪 (如 甲状 腺 功 
能 测量 仪 等 ,用 以 获得 脏 器 内 放射 性 随时 间 变化 的 曲线 ， 
从 而 计算 出 许多 脏 器 的 功能 参数 ) ,全 身 计数 器 《用 以 测 
定 生物 整体 内 微弱 的 放射 性 总 含量 )。 人 @ 液 体 闪烁 测量 
仪 。 用 液态 闪烁 体 探测 溶 于 或 悬浮 于 其 间 的 样品 发 射 的 
软 B 射 线 。@@ 放 射 自 显影 。 核 射线 可 使 用 相 乳 胶 中 的 银 
颗粒 感光 显 像 。 将 样品 与 照相 乳胶 紧 贴 一 定时 间 ， 达 足 
够 的 感光 量 ， 经 过 照相 加 工 即 可 显示 出 样品 中 放射 性 的 
分 布 。 现 在 已 从 动物 整体 宏观 自 显影 发 展 成 电子 显微镜 
自 显影 ,放射 性 分 布 定 位 已 达到 亚 细 胞 水 平 。 

稳定 性 核 素 可 以 利用 质谱 仪 .发 射 光谱 分 析 仪 ,红外 
光谱 分 析 仪 、 磁 共振 谱 仪 和 活化 分 析 技术 等 进行 分 析 测 
量 。 

超 微量 放射 分 析 技 术 ”放射 性 测量 的 灵敏 度 很 高 ， 


探测 极限 常 可 比 一 般 物理 化 学 方法 小 3 一 6 个 数量 级 。 同 
时 在 大 多 数 情 况 下 ,被 测 样品 常 不 需 化 学 分 离 和 提纯 , 众 
多 非 放 射 性 杂质 的 存在 并 不 一 定 影响 测量 精度 ， 故 放射 
分 析 方法 十 分 灵敏 简便 。 常 用 技术 主要 有 以 下 两 种 : 

竞争 放射 分 析 又 称 饱和 分 析 。S. A. 贝尔 松 及 R. 
S. 陡 洛 于 1959 年 创立 了 这 种 技术 ， 首 先 用 于 胰岛 素 血 
浓度 测定 ， 耶 洛 因此 与 人 共 获 诺 贝 尔 生理 学 或 医学 奖 。 
其 工作 原理 是 利用 某 种 特异 结合 试剂 与 被 测 物 和 放射 性 
标记 的 被 测 物 标准 品 进行 竞争 结合 反应 ， 放 射 性 标记 标 
准 品 被 结合 的 量 与 被 测 物 的 量 成 反比 ， 根 据 放射 性 标记 
标准 品 被 结合 量 的 测定 值 可 反 推出 被 测 物 的 量 。 

进行 这 种 分 析 必 须 具备 高 纯度 高 精度 的 被 测 物 标准 
品 及 其 放射 性 标记 物 ， 合 格 的 特异 结合 试剂 ， 能 够 分 离 
结合 的 及 游离 的 被 测 物 的 可 徘 技 术 ,以 及 放射 性 测量 仪 
器 。 一 般 所 用 物品 皆 由 工厂 集 装 成 标准 化 药 盒 〈kit) 供 
应 ， 使 用 极为 方便 。 用 几 个 不 同 量 的 被 测 物 标准 品 进行 
试验 , 得 出 结合 放射 性 (B) 与 游离 放射 性 (F) 比值 与 被 
测 物 标准 品 量 的 关系 〈 称 剂量 反应 曲线 ， 也 称 标 准 曲 
线 ), 同 时 进行 未 知 被 测 物 试验 ， 根 据 其 结合 放射 性 , 便 
可 从 标准 曲线 上 查 出 被 测 物 的 量 (图 1)。 本 技术 要 求 严 
格 的 方法 考核 和 质量 监督 以 确保 结果 的 可靠。 具体 控制 
指标 为 ， 精 密度 ， 指 分 析 结果 的 重复 性 ， 准 确 性 ， 指 测 
定 值 与 真 值 的 符合 程度 ; 效 度 , 指 被 测 物 标准 品 与 被 测 物 


图 1 剂量 反应 曲线 
(及 岛 素 ) 


0.5 1.0 1.5 2.0 
胰岛 素 (ng/ml ) 

的 免疫 化 学 性 质 相同 的 程度 ， 灵敏 度 ， 指 最 小 检 出 量 ， 
特异 性 ， 指 所 用 特异 结合 试剂 与 被 测 物 类 似 物 的 交叉 反 
应 程度 ， 稳 定性 ， 实 际 上 准确 性 和 精密 度 都 反映 方法 的 
稳定 性 ， 还 可 以 从 标准 曲线 的 稳定 性 来 验证 方法 的 稳定 
性 。 日 常 工 作 中 常规 的 质量 控制 的 具体 方法 包括 ， 测 定 
质量 控制 样品 ;绘制 质 控 图 ;计算 每 批 放射 分 析 的 平行 样 
品 的 总 精密 度 -反应 误差 关系 (RER), 此 值 应 小 于 0.04; 
画 出 每 批 放射 分 析 的 精密 度 图 。 世 界 卫生 组 织 等 国际 组 
织 对 此 都 有 十 分 明确 的 规定 和 要 求 。 

竞争 放射 分 析 最 常用 的 方法 有 ，Q@ 放 射 免疫 分 析 
(RIA), 所 用 特异 性 结合 试剂 为 被 测 物 相 应 的 抗体 , 标记 
物 为 标记 的 被 测 物 。 此 法 应 用 得 最 广 , 现 在 已 可 测定 300 
多 种 体内 微量 物质 ， 包 括 肽 类 及 非 肽 类 激素 、 蛋 白 类 激 
素 、 维 生 素 、 酶 .肿瘤 相关 抗原 、 病 毒 .核酸 及 其 衍 主 物 、 环 
核 皮 酸 , 前 列 腺 素 ,药物 等 等 ,成 为 医学 (包括 中 国 传统 医 


学 ) 研 究 、 疾 病 诊 断 、 药 物 血 浓度 监测 .计划 生育 等 不 可 缺 
少 的 重要 技术 。@@ 免 疫 放射 分 析 (IRMA)， 与 放射 免疫 
分 析 不 同 ， 在 这 一 方法 中 用 标记 抗体 而 不 用 标记 的 被 测 
物 。 它 比 RIA 更 加 灵敏 而 特异 , 并 且 更 为 简便 快速 ， 随 
着 杂交 瘤 技术 的 推广 ， 这 项 技术 必 将 迅速 发 展 。@ 放 身 
受 体 分 析 (RRA) 和 受 体 的 放射 分 析 ,前 者 的 分 析 对 象 是 
能 与 受 体 发 生 特异 结合 的 物质 ( 配 体 )， 后 者 分 析 对 象 为 
受 体 本 身 的 数量 和 性 质 。 

活化 分 析 “是 用 中 子 或 带电 粒子 达 击 被 测 和 样品 或 身 
体 某 局 部 甚至 全 身 , 使 其 中 某 些 元 素 转变 为 放射 性 核 素 ， 
根据 此 核 素 发 射 的 射线 的 性 质 可 以 鉴别 元 素 的 种 类 ， 根 
所 射线 的 量 可 以 求 出 该 元 素 的 量 ,已 用 于 某 些 疾病 诊断 、 
微量 元 素 与 疾病 的 关系 研究 和 法 医学 检查 。 

核 素 种 三 法 “也 是 一 种 放射 分 析 技术 。 但 灵敏 度 不 
很 高 。 常 用 于 测定 全 身 水 、 细 胞 外 液 ,血浆 、 红 细胞 容量 ， 
和 体内 电解 质 等 含量 。 当 标记 物 在 标本 中 的 量 很 少 并 混 
有 杂质 ,只 要 知道 标记 物 的 比 放射 性 ,用 本 法 可 以 定量 。 

放射 性 核 素 显 像 是 一 种 以 脏 器 内 、 外 或 正常 组 织 
与 病变 之 同 的 放射 性 浓 度 差别 为 项 的 用 误 或 并 变星 人 
方法 。 其 基本 条 件 是 ，@ 具 有 pa 
能 选择 性 地 到 集 在 特定 脏 器 或 中 
病变 的 放射 性 核 素 或 其 标记 化 司 
合 物 ( 称 显 像 剂 )， 能 使 该 脏 器 
或 病变 与 邻近 组 织 之 伺 的 放射 
性 浓度 差 达到 一 定 程度 ，@ 利 用 
用 核 医学 显 像 装置 探测 到 这 种 “ee 
放射 性 浓度 差 ， 根 据 需要 以 一 。 图 2。 甲状 碌 肖 取代 
定 方式 将 它们 显示 成 像 ， 即 为 。 。 和 ”Te 两 星 全 
脏 器 或 病变 的 影像 (图 2.3、4)。 影 像 的 浓淡 ( 即 放射 性 的 
高 低 ) 直 接 与 显 像 剂 的 聚集 量 有 关 , 到 集 量 的 多 少 又 取决 
于 血 流量 ,细胞 功能 ,细胞 数量 、 代 谢 率 和 排污 引流 等 因 
素 .因此 ,放射 性 影像 不 仅 显示 脏 器 或 病变 的 位 置 ,形态 、 
大 小 等 解剖 结构 ， 更 重要 的 是 同时 提供 有 关 脏 器 和 病变 
的 血 流 、 功 能 ,代谢 和 引流 等 方面 的 信息 。 众 所 周知 ， 血 
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图 3 吐 钻 细 肥 者 能 明显 摄取 :sI-MIBG 
而 显影 (前 位 )， 此 例 为 右 肾 下 内 侧 
康 主 动脉 这 辜 铬 细胞 交 
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流 、 功 能 和 代谢 异常 , 常 是 疾病 的 早期 变化 , 出 现在 形态 
结构 发 生变 化 之 前 。 因 此 放射 性 核 素 显 像 有 助 于 疾病 的 
早期 诊断 (图 5)， 并 广泛 应 用 于 脏 器 代谢 和 功能 状态 的 
研究 ,有 其 独特 的 价值 。 


图 4 心肌 细胞 能 摄取 :TI 
而 显影 ， 左 心室 心肌 较 右 心室 
明星 为 厚 , 故 显影 清楚 , 右 心室 
只 隐约 显影 


abs. A 和 
图 5 骨 由 能 吸附 "mTe 标记 的 兢 琶 益 而 显影 ， 左 为 前 位 影像， 
右 为 后 位 影像 , 右 第 四 助 和 左 侧 艇 四 内 侧 、 歼 甫 和 右 侧 玉 再 刁 偏 
下 部 位 有 多 发 性 放射 性 液 聚 。 息 者 串 前 列 腺 冶 , 本 检查 结果 表明 
广泛 此 转移 ， 较 入 射线 检查 提前 三 个 月 发 现 病变 


显 像 剂 在 脏 器 或 病变 中 选择 性 聚集 的 机 理 有 ，Q@ 区 
城 分 布 ，@ 选 择 性 摄取 ，@ 化 学 吸附 ，@ 栓 塞 、 拦 截 ， 
@@ 特 异性 结合 ,如 抗体 与 抗原 结合 (这 种 显 像 称 放射 免疫 
显 像 ,RIE) , 受 体 与 配 体 结合 ( 称 放射 受 体 显 像 ,RRI)。 

显 像 装置 有 以 下 几 种 ， 

@ 扫描 机 。 以 固体 闪烁 体 为 探头 ,探头 在 体 表 作 规 
律 运动 ,依次 逐 点 采集 体内 的 放射 性 信息 ,记录 并 显示 出 
体内 和 脏 器 内 放射 性 分 布 平面 图 像 ,这 种 仪器 灵敏 度 低 、 
分 辨 率 差 、 显 像 速度 缓慢 ， 不 能 作 快 动态 显 像 ,但 在 中 国 
尚 在 大 量 应 用 。 

@ 照相 机 。 以 直径 为 300 一 500mm 的 固体 闪烁 体 为 
探头 ,对 准 拟 显 像 的 部 位 ,一 次 同时 采集 该 部 位 各 点 的 放 
射 性 信息 ,经 过 复杂 的 电子 线路 ,记录 和 显示 该 时 该 部 位 
放射 性 分 布 的 平面 图 像 。 由 于 是 一 次 成 像 , 速 度 可 达 帧 / 
1.0 秒 ,甚至 帧 /0.1 秒 ,. 故 可 以 进行 连续 快速 采集 显 像 ， 
观察 体内 及 器 或 病变 部 位 放射 性 随时 间 的 变化 ， 将 脏 器 
形态 显示 与 功能 分 析 结 合 起 来 ， 配 上 计算 机 对 数据 进行 
处 理 ， 本 机 的 功能 便 疏 大 地 扩展 。Y-~ 照 相机 应 用 价值 很 
大 ,是 当前 临床 核 医学 最 主要 和 最 重要 的 仪器 。 

@@ 发 射 型 计算 机 断层 照相 机 。 利 用 电子 计算 机 X 射 
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线 断 层 照 相机 的 原理 和 类 似 方法 ， 对 从 人 体内 放射 性 核 
素 发 射出 来 的 Y 射线 进行 采集 和 影像 重建 ， 可 以 得 到 放 
射 性 在 体内 的 三 维 分 布 图 像 ， 分 别 以 横断 面 、 失 状 面 、 完 
状 面 或 其 他 任意 选择 的 剖面 进行 多 层 显示 ,克服 了 扫描 
机 和 Y- 照 相机 所 显示 的 放射 性 平面 分 布 图 像 所 具有 的 前 
后 上 下 放射 性 相互 重 双 的 固有 缺点 ,能 够 显示 各 个 部 位 ， 
特别 是 深 在 部 位 的 放射 性 分 布 情 况 ， 并 据 以 进行 真正 的 
定量 计算 ， 从 而 使 人 体 示 踪 方 法 向 真正 的 活体 定量 的 方 
向 发 展 ,是 为 代谢 显 像 .ECT 分 为 两 类 ,一 类 是 单 光子 ECT 
《SPECT) , 需 以 发 射 Y 射线 ( 单 光子 ) 的 核 素 作 为 显 像 示 
踪 剂 ,这 种 显 像 剂 易 得 、 较 便宜 ,仪器 也 较为 简单 和 便宜 ， 
故 可 望 普遍 使 用 :一 类 是 正 电子 PCT(PECT) ， 需 以 发 射 
正 电 子 的 核 案 作 为 显 像 示 踪 剂 , 它 是 加 速 器 生产 , 且 半 衰 
期 极 短 , 很 难 广泛 应 用 ,但 是 心 、 脑 代谢 和 功能 研究 必 不 
可 少 的 技术 。 

@@ 磁 共振 计算 机 断层 照相 机 。 目 前 不 需 向 人 体内 引 
入 非 天 然 核 素 , 只 根据 体内 天 然 物质 成 像 .但 现在 已 开始 
研究 将 稳定 性 核 案 或 其 标记 化 合 物 引 入 人 体 后 进行 磁 共 
振 成 像 的 技术 ， 结 果 将 与 放射 性 核 素 或 其 标记 化 合 物 引 
入 人 体 后 用 ECT 显 像 相似 , 这 展示 了 在 不 同 放射 性 核 素 
的 情况 下 也 可 进行 活体 生理 、 生 化 ,代谢 和 功能 研究 的 可 
能 性 ,并 能 同时 获得 精细 的 解剖 结构 信息 。 

内 辕 射 治疗 技术 “利用 核 射线 的 生物 效应 杀伤 生长 
活跃 的 癌 细 胞 和 其 他 病理 细胞 , 以 达到 治疗 目的 放射 性 
核 素 作为 辐射 着 ,可 以 置 于 体外 对 病变 进行 外 照射 ,最 常 
用 的 是 “Co, 其 作用 方式 和 治疗 方法 与 X 射 线 、 直 线 加 速 
器 和 电子 感应 加 速 器 产生 的 高 能 电子 束 和 高 能 射线 、 回 
旋 加 速 器 产生 的 质子 和 中 子 等 外 照射 治疗 一 样 ， 属 于 放 
射 治疗 学 放射 性 核 素 也 可 引入 体内 对 病变 进行 内 照射 ， 
因 其 作用 方式 ,治疗 方法 和 技术 管理 等 都 与 外 照射 不 同 ， 
故 不 属于 放射 治疗 学 ,而 属 核 医学 范畴。 内 照射 治疗 主要 
利用 放射 性 核 素 的 B 射线 ,由 于 它 的 射程 短 , 可 以 对 病变 
进行 近 距离 有 效 照 射 ， 而 对 病变 以 外 的 正常 组 织 损 伤 较 
小 。 现 在 常用 的 方法 有 两 种 ，@ 特 异性 内 有 照射， 将 一 种 
能 够 特异 性 浓 聚 在 病变 部 位 的 放射 性 药物 引入 人 体 ， 可 
着 重 对 病变 进行 照射 ， 这 是 比较 理想 的 治疗 方法 。 如 用 
Na 治疗 甲状 腺 功能 亢进 和 甲状 腺 癌 转 移 灶 ， 用 
NasH'PO， 治 疗 真性 红细胞 增多 症 ， 用 sI 标 记 的 间 
位 碘 代 茶 县 (MI-MIBG) 治疗 恶性 哺 铬 细胞 瘤 转移 灶 ， 
用 某 些 亲 骨 放射 性 药物 治疗 骨 转 移 疼痛 等 。 将 某 些 肿 净 
的 特异 性 抗体 标记 上 适宜 的 放射 性 核 寡 ， 引 入 人 体 后 将 
与 肿瘤 相关 抗原 相 结合 ,致使 病变 部 位 放射 性 浓 聚 ,这 种 
方法 不 仅 可 以 用 作 诊断 肿瘤 ,并 且 可 以 治疗 肿瘤 , 称 放射 
免疫 治疗 (RIT), 现 正 得 到 广泛 的 研究 , 是 一 种 很 有 希望 
的 肿瘤 治疗 方法 。@@ 腔 内 照射 ， 将 放射 性 胶体 引入 有 病 
变 的 体腔 内 , 因 放射 性 胶体 可 以 较 长 时 间 存 留 在 体腔 内 ， 
故 可 对 腔 内 或 膝 壁 的 病灶 进行 有 效 照 射 治疗 ， 常 用 于 治 
疗 或 抑制 癌 细 胞 播 散 引起 的 胸水 和 腹水 、 卵 巢 癌 术 后 的 
预防 性 腹腔 内 照射 \ 有 时 也 用 于 膀胱 胜 、 滑 膜 囊 腔 、 心 包 


腔 和 颅 咽 管 腔 等 腔 内 治疗 。 经 动脉 导管 将 放射 性 微 球 等 
灌注 到 病变 的 微小 血管 中 造成 栓塞 ， 不 仅 可 以 阻 断 肿瘤 
的 供血 ,而 且 可 以 发 挥 局 部 照射 作用 ,提高 疗效 。 

核 医学 技术 的 主要 优点 是 能 够 简便 而 灵敏 地 提供 生 
物化 学 、 代 谢 和 脏 器 功能 的 信息 。 并 且 可 与 形态 结合 起 
来 观察 。 无 创 性 。 为 进行 示 踪 研究 和 疾病 诊断 而 引入 体 
内 的 放射 性 核 素 的 量 极 微 ， 人 体 的 辐射 吸收 剂量 一 般 远 
低 于 X 射 线 检查 。 
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颌 面部 疾病 (maxillo-facial diseases) 颌 


面部 有 骨 组 织 和 软组织 。 骨 组 织 包括 上 颌 骨 、 下 颌 骨 、 烽 
骨 、 鼻 骨 ! 软 组 织 包括 颈 上 部 ( 双 侧 领 下 ) 以 上 的 咀嚼 肌 及 
颜面 表情 肌 、 各 肌 筋 膜 间 阶 皮肤、 皮下 组 织 及 其 中 的 神 
经 血管 。 颌 面部 的 器 官 包括 口腔 、 唾 液 腺 、 矣 下 颌 关节 。 

颌 面部 疾病 有 炎症 、 肿 瘤 与 囊 有 种、 外伤. 畸形、 神经 
疾病 、 唑 液 腺 疾病 及 磊 下 领 关节 病 等 * 此 类 疾病 多 与 牙齿 
有 关 ， 炎症 多 是 病 牙 炎症 的 扩散 , 称 为 牙 源 性 炎症 ,牙齿 
发 育 的 各 个 阶段 都 可 以 出 现 囊 肿 和 肿瘤 ， 称 为 牙 源 性 肿 
瘤 。 治 疗 时 ， 尤 其 是 对 外 伤 与 畸形 进行 整 复 时 必须 保证 
咀嚼 功能 与 颜面 美观 , 即 保持 上 、 下 牙 的 对 合 关系 。 在 进 
行 面 颈 部 皮肤 的 手术 前 应 详细 观察 皮 纹 的 走向 ， 尽 量 使 
切口 与 皮 纹 一 致 ,以 利 创口 早期 仿 合 ,并 使 念 合 后 的 疤痕 
细小 如 线 ,这 样 经 过 一 段 时 间 后 疤痕 即 可 完全 不 显 , 颌 面 
部 神经 的 疾病 中 最 常见 的 是 三 叉 神 经痛 和 贝尔 氏 面 竣 。 

炎症 ”有 徊 具 冠 周 炎 , 禾 档 及 肿 ， 昨 请 组 织 交 ， 颌 肯 
骨 赃 类, 牙 眼 .口腔 粘膜、 舌 粘膜 结核 , 铬 骨 、 匡 骨 结 核 , 面 
颈 部 放 线 菌 病 , 颌 骨 放 射 性 骨髓 炎 , 砷 、 磷 引起 的 颌 骨 骨 
崩 炎 ,颜面 部 闪 、 痛 , 面 颈 部 淋巴 结 炎 ， 坏 盖 性 口 炎 ( 走 马 
痛 ) 等 。 

有 当 冠 周 炎 口腔 颌 面部 常见 的 炎症 。 智 沧 可 部 分 
位 于 牙 银 软组织 内 ,全 部 荫 出 前 ,在 牙 冠 与 外 之 则 形成 一 
间隙 , 称 银 袋 ,眼袋 内 易 存 留 食物 细菌 , 当 人 体 抵抗 力 降 
低 时 即 可 发 病 。 表 现 局 部 疼痛 、 肿 胀 ,张口 困难 , 颌 下 淋 
巴结 肿 大 ,发 热 等 。 

领 面部 骨 组 织 的 兴 症 ”包括 感染 性 的 化 学 性 的 、 物 
理性 的 。 最 常见 的 是 牙 病 引起 的 化 肽 性 颌 骨 骨 笨 炎 ， 以 
下 颌 骨 为 多 见 ， 近 年 来 随 着 医学 的 发 展 ， 发 病 率 有 所 降 
低 。 放 射线 应 用 普及 后 ， 物 理 因 子 所 致 的 放射 性 骨 租 炎 
有 所 增加 。 用 砷 杀 死 牙 茜 时 ,偶尔 不 书 置 于 牙 埠 上 ,可 引 
起 牙 良 . 牙 模 骨 坏死 有关 工 厂 尚 可 见 磷 中 毒 引起 的 骨 坏 
死 ， 因 为 磷 莱 气 溶解 于 唾液 中 ， 引 起 牙 眼 及 牙 槽 骨 的 炎 
症 ,也 易 诱发 后 牙牙 颈 部 的 窗 , 致 牙 折断 。 特 异性 感染 中 
以 结核 较 多 见 。 放 线 菌 病 在 鼎 腺 咒 肌 区 多 见 ， 特 点 是 该 


区 域 有 多 数 窦 道 ,此 起 彼 伏 ,形成 多 数 瘘管 ,经 久 不 愈 , 软 - 


组 织 成 板 状 , 触 之 坚硬 ,但 很 少 引起 骨 质 破坏 。 


软组织 次 症 ”最 多 见 的 是 牙 槽 肢 肿 扩散 形成 的 蜂窝 
组 织 炎 。 因 口 膝 僻 面 的 筋 膜 分 隔 成 多 个 间 了 ,炎症 常 限 于 
某 个 或 数 个 间 阶 , 故 又 称 间 阶 感染 。 其 中 口 底 蜂窝 组 织 炎 
即 包括 口 底 多 个 同 阶 感染 , 除 一 般 化 脓 性 者 外 ,可 有 腐败 
坏死 性 者 ,病原 菌 以 厌 氧 菌 ,腐败 坏死 性 菌 为 主 ， 主 要 在 
口 底 肌肉 深 层 引 起 广泛 性 组 织 坏死 ,溶解 ,很 少 出 血 ， 组 
织 内 存 积 的 不 是 肪 液 而 是 有 臭 味 的 液体 ,肌肉 呈 棕 黑色 ， 
组 织 内 还 可 以 有 气泡 。 口 底 磊 固 坏死 性 蜂窝 组 织 炎 较 常 
见于 儿童 ,多 在 麻疹 、 肺 到 或 中 毒性 肠炎 之 后 发 生 。 金 黄 
色 葡萄 球菌 是 致 病菌 .由 于 在 炎症 灶 中 心 有 血 管 辟 破 坏 ， 
所 以 表现 出 血 与 动脉 栓塞 并 形成 颜色 灰暗 或 深 褐色 甚至 
黑色 的 凝固 坏死 组 织 块 ,坏死 病变 只 累及 皮肤 、 皮 下 浅 筋 
膜 , 达 深 筋 膜 。 口 腔 颌 面部 的 间隙 因 能 上 达 颅 底 , 下 通 纵 
隔 , 故 可 引起 严重 并 发 症 如 脑 脓肿 、 纵 隔 炎 ( 见 图 )， 并 危 
及 生命 ， 必 须 及 早 发 现 并 治疗 。 另 一 颜面 软组织 炎症 是 
市 、 痛 , 常 发 生 于 上 、 下 层 , 颜 面 疝 、 痛 切忌 挤 压 , 因 面 前 静 
脉 或 少 或 无 辩 膜 ， 挤 压 可 使 炎症 扩散 ， 沿 静脉 逆流 入 颅 
内 ,引起 严重 并 发 症 一 一 海绵 窦 栓塞 而 使 病人 死亡 。 


领 面部 网 染 扩散 途径 


肿瘤 与 囊肿 ”发 生 于 身体 其 他 部 位 的 肿瘤 亦 可 见于 
颌 面部 。 

牙 源 性 肿瘤 ” 原 发 于 颌 面部 ， 在 牙齿 发育 过 程 中 形 
成 。 良 性 的 有 造 釉 细胞 瘤 , 牙 源 性 腺 样 瘤 . 牙 产 性 钙化 上 
皮 瘤 . 牙 产 性 钙化 囊肿 、 真 性 牙 骨 质 瘤 . 牙 源 性 纤维 瘤 . 牙 
源 性 粘液 瘤 、 复 合 牙 瘤 、 组 合 牙 瘤 。 恶 性 的 有 造 釉 细胞 
瘤 、 造 釉 细 胞 纤维 肉瘤 。 造 釉 细胞 瘤 是 最 常见 的 牙 源 性 
肿瘤 ， 多 由 造 牙 上 皮 发 展 而 来 ， 肿 瘤 大 小 不 等 ， 可 为 实 
性 、 囊 性 或 混合 性 , 奏 腔 内 含 棕 黄 色 液体 ,多 见于 青 壮年 ， 
多 发 生 于 下 颌 角 及 升 支部 ， 表 现 为 无 痛 、 渐 进 性 颌 骨 脱 
大 。X 射 线 表现 为 多 房 : 单 房 .蜂窝 型 三 种 ， 治 疗 多 用 僻 
骨 截 除 术 。 ’ 

一 艇 组 织 来 源 的 肿瘤 ”良性 的 有 乳头 状 瘤 、 唾 液 腺 
混合 瘤 \ 纤 维 瘤 ,脂肪 瘤 、 粘 液 瘤 \ 软 骨 瘤 、 骨 瘤 、 纤 维 骨 
瘤 .血管 瘤 ,淋巴 管 瘤 、. 神 经 纤维 瘤 、 神 经 革 瘤 、 肌 母 细胞 
瘤 等 。 恶 性 的 有 鱼 状 细胞 癌 , 基 底细 胞 癌 , 腺 癌 、 腺 样 事 
性 癌 . 乳 头 状 囊 腺 癌 , 粘 液 表皮 样 癌 , 纤 维 肉瘤 、 骨 内 瘤 、 
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软骨 肉 瘤 ,血管 肉瘤. 淋巴 肉瘤 ,网 状 细胞 肉瘤 \ 浆 细胞 骨 
得 瘤 .黑色 素 瘤 、 神 经 纤维 肉瘤 、 横 纹 肌肉 瘤 等 。 

委 有 种 牙 源 性 囊肿 有 根 端 囊肿 、 含 牙 朗 种 、 角 化 囊 
肿 。 发 育 异常 的 肿 有 正中 秦 肿 、 鼻 胆 哥 肿 、 球 状 上 颌 村 
肿 、 鼻 唇 厢 肿 ,甲状 腺 舌 间 圳 肿 、 皮 样 囊肿 、 甩 裂 囊肿 。 清 
留 囊肿 有 舌 下 腺 衷 肿 、 粘 液 囊 肿 。 

根 端 攻 肿 发 生 自 根 端 部 的 牙 周 腊 ， 由 于 慢性 炎症 刺 
激 引 起 上 皮 增 生 ， 中 心 部 位 液化 而 形成 。 含 牙 训 肿 由 牙 
胚 发 育 期 的 造 釉 器 所 形成 。 若 在 牙齿 硬 组 织 形成 之 前 已 
发 生 , 则 囊 内 可 不 含 牙 ;在 牙齿 硬 组 织 基 本 形成 之 后 发 生 
囊肿 ， 则 含有 各 个 发 育 不 同时 期 的 牙 具 。 有 一 种 独特 的 
囊肿 一 一 牙 源 性 角 化 囊肿 , 囊 壁 有 角 化 ,其 中 并 有 小 子囊 
形成 ( 囊 壁 内 又 有 小 囊 ), 上 、 下 颌 骨 内 有 多 处 发 生 ， 可 有 
遗传 性 , 术 后 容易 复发 ,并 可 发 生 癌 变 。 面 裂 毒 肿 是 在 颜 
面 发 育 过 程 中 ， 面 突 融合 线 内 残余 的 上 皮 组 织 演化 而 成 
的 , 因 发 生 部 位 不 同 而 有 不 同 的 名 称 。 

中 柜 癌 ”在 骨 中 央 发 生 的 上 皮 性 肿瘤 。 颌 骨 组 织 与 
全 身 其 他 骨骼 一 样 ,本 由 中 胚 叶 发 育 而 来 ,但 颌 骨 内 能 发 
生来 自 外 胚 叶 的 上 皮 性 肿瘤 一 一 痛 。 这 是 因为 在 牙齿 发 
育 时 ,口腔 上 皮下 陷 人 颌 骨 组 织 中 ,在 这 些 上 皮 中 癌 可 能 
发 生 , 所 以 颌 骨 为 全 身 骨骼 中 唯一 能 发 生 中 枢 原 发 癌 ( 非 
转移 性 ?的 骨骼。 

外 伤 ” 包 括 牙 脱 自 , 牙 折 断 , 牙 档 骨 骨折 ,上 下 颌 骨 、 
关 骨 、 闫 弓 、 鼻 骨 骨 折 ， 颜 面 软组织 外 伤 及 口腔 颁 面 部 火 
器 烧伤 等 。 治 疗 时 应 注意 面部 美容 ,使 用 小 针 细 线 ,尽量 
使 疱 痕 不 明显 ， 更 主要 的 是 恢复 咀嚼 功能 ， 保 持 咬 葵 关 
系 ( 即 原来 上 、 下 牙 的 对 合 关系 )。 

了 畸形 有 面 弄 ( 见 铝 肥 、 肝 旭 )、 上 颌 前 突 、 上 颌 后 缩 、 
下 颌 前 突 .下颌 后 缩 \ 偏 斜 崎 形 等 。 治 疗 需 口腔 颌 面 外 科 
与 正 畸 科 的 协作 ， 以 保持 外 形 美观 及 咀 鹃 功能 良好 。 

肿瘤 切除 后 ,颜面 软 \ 硬 组 织 缺损 畸形 应 用 各 种 皮 狼 
修复 。 所 用 皮 狼 如 肌 皮 钴 、 岛 状 皮 钴 以 及 近年 来 应 用 的 
游离 复合 辩 。 

神经 疾病 常见 的 有 原 发 性 三 叉 神经 痛 , 病 因 不 明 ， 
表现 为 该 神经 分 布 区 突然 阵 发 性 剧烈 疼痛 ， 持 续 数秒 至 
数 分 钟 后 突然 停止 ， 间 欢 期 无 异常 感觉 。 随 着 疾病 的 发 
展 ,疼痛 时 间 延 长 , 间 软 期 缩短 。 病 程 可 长 达 数 月 至 数 十 
年 。 治 疗 为 对 症 处 理 ,如 普 鲁 卡 因 封闭 、 口 服 芋 妇 英 钠 、 
维生素 Bls 肌 注 等 。 若 无 效 ， 再 用 破坏 性 治疗 ， 如 用 酒 
精 注 射 于 神经 干 附近 、 神 经 末端 据 脱 术 \ 颅 内 三 又 神经 感 
觉 根 切 断 术 等 ,但 都 难免 复发 。 近 年 来 ,用 射频 治疗 ， 破 
坏 感觉 根 效果 较 好 ,但 须 定位 准确 ,否则 会 引起 严重 并 发 
症 如 失明 等 。 贝 尔 氏 面瘫 (见面 神经 麻 养 ) 病 因 不 明 ， 部 
分 患者 在 着 凉 或 头面 部 受 冷风 吹拂 后 ， 面 神经 局 部 营养 
神经 的 血管 发 生 痉挛 或 芭 乳 突 孔 内 的 骨膜 类 使 面神经 肿 
胀 受 压 或 血循环 障碍 而 致 , 患 侧 表情 肌 轻 瘫 或 全 竣 。 治 
疗 可 采用 局 部 保暖 、 针 刺 、 维 生 素 Bs 患 侧 神 经 干 处 封 
闭 和 理疗 等 方法 , 绝 大 多 数 病例 可 以 恢复 。 

《名 类 痢 )- 
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He'ermuhuocl 

赫 尔 姆 堆 茨 ，H. (L.F.) [Hermann (Ludwig 
Ferdinand) Helmholtz 1821~1894) 
德国 生理 学 家 和 物理 学 家 ， 检 眼镜 的 发 明 人 。1821 年 8 
月 31 日 生 于 波茨坦 , 1894 年 9 月 8 日 病逝 于 柏林 。1838 
年 入 柏 林 腓 特 列 ' 威廉 医学 院 学 医 , 其 间 还 学 习 了 化 
“学 ,数学 、 哲 学 ， 曾 师 从 丁 P. 
弥勒 。1842 年 获 医学 博士 学 位 
后 ， 赴 波茨坦 任 军医 。 在 校 期 
间 与 C.F. W. 路 德 维 希 为 友 。 
他 们 反对 活力 论 ,主张 用 物理 、 
化 学 的 方法 研究 生理 学 。1845 
年 他 用 实验 证 明 肌肉 收缩 时 可 
出 现 化 学 变化 ， 并 产生 热量 。 
1847 年 宣读 《 力 的 守恒》 提出 
了 能 量 守恒 定律 。1848 年 担任 
柯 尼斯 堡 大 学 生理 学 衷 教授 , 测定 过 蛙 坐骨 神经 的 传导 
速度 。1855 年 任 波 思 大 学 解剖 学 和 生理 学 教授 。1858 一 
1870 年 任 海德 堡 大 学 生理 学 教授 ， 着重 研究 生理 声学 和 
生理 光学 , 1888 年 任 柏林 物理 - 园 术 研究 所 所 长 。1856 
年 即 用 磁 共 振 器 分 离 并 加 强 声音 的 谐音 。 指 出 频率 和 音 
强 相同 而 倍 频 不 同 的 声音 ， 音 色 也 不 同 。1857 年 他 提 
出 听觉 共振 学 说 ， 认 为 耳蜗 中 感觉 细胞 类 似 风琴 ， 外 
界 声 波 传 至 耳蜗 使 与 相应 频率 的 细胞 产生 共振 ,进而 
使 邻近 的 神经 末梢 兴奋 ， 冲 动 传 至 感 党 中 枢 ， 遂 产生 听 
觉 .后 来 V. 汉 森 证 实 , 耳蜗 共振 器 是 基底 膜 横 纤维 而 非 
科 和 尔 送 氏 杆 。 修 正 后 的 听觉 共振 学 说 长 期 居于 统治 地 
位 。1863 年 发 表 "“ 论 音调 感觉 ， 音 乐理 论 的 生理 学 基础 ” 
指出 频率 之 比 为 整数 售 的 声音 是 最 完美 的 和 声 ,将 生理 、 
解剖 研究 与 数学 、 物 理 结合 。1867 一 1869 年 研究 听 骨 链 
的 传 声 性 能 。 他 在 1851 年 发 表 检 眼镜 ， 可 用 以 直接 观察 
眼底 。1852 年 开始 进行 色觉 生理 研究 ， 他 接受 了 T. 扬 
(1773~1829) 的 理论 (视网膜 神经 末梢 有 三 种 不 同 的 光 
感受 器 ,分 别 感受 三 种 频率 不 同 的 光 , 红 、 绿 、 繁 ,色觉 是 
三 种 色光 感觉 的 混合 ), 并 指出 这 三 种 生理 学 原色 光 的 饱 
和 度 ,远大 于 自然 光谱 光 , 不 同 的 生理 原色 光 在 混合 时 饱 
和 度 就 大 大 减弱 ,成 为 普通 的 光谱 色光 ,任何 波长 的 光 刺 
激 视 网 膜 上 一 种 色 感受 器 时 ， 也 同时 以 较 弱 的 程度 刺激 
其 他 感受 器 ， 因 此 它 引 起 的 色觉 不 是 " 纯 "的 ， 而 是 混合 
的 。 1858 年 他 描述 了 补 色 使 视网膜 疫 劳 后 ， 短 期 内 两 种 
感受 器 的 感受 能 力 降低 ， 用 第 三 种 色光 刺激 则 可 以 感受 
到 饱和 度 高 于 光谱 色光 的 生理 色光 。1859 年 用 此 理论 解 
释 色 言 。1855 年 研究 了 眼 的 调节 。 又 研究 过 后 象 . 对 比 、 
扩散 等 ， 发 明 遇 光 计 。1866 年 后 ， 他 的 兴趣 转移 到 物理 
学 , 1871 年 任 柏林 大 学 物理 学 教授 ， 主 要 从 事 电动 力学 
研究 。1858 年 发 表 《 论 与 回旋 运动 相 适应 的 水 力 动力 学 
公式 的 积分 》。 他 的 主要 医学 著作 有 《生理 光学 手册 》, 以 
敏锐 的 哲学 见识 \ 精 确 的 数学 计算 可靠 的 物理 原则 ， 结 
合 严密 的 生理 学 研究 阐明 视觉 问题 。 


他 曾 受 I 康德 哲学 的 影响 。 他 认为 所 有 知识 来 自 感 

觉 , 所 有 科学 可 以 并 应 该 用 经 典 的 力学 来 解释 。 他 不 同 
意 工 P. 弥勒 的 活力 论 和 自然 哲学 观点 。 

(天 银 迹 ) 
heirebing 
黑 热 病 (kala-azar) 。 即 内 脏 利 什 自 氏 病 。 英 文 
原文 源 出 印 地 语 , 意 为 " 黑 病 "。 因 严重 病例 的 面部 四 肢 
乃至 衣 干 皮肤 变 为 黑色 , 故 名 ( 见 利 什 更 民 原 由 病 )。 

(《 郑 伯 承 》 
helsu dolxle ylchang 
黑 素 代谢 异常 (disorders of melanin pigmen- 
tation) 。 黑 素 和 /或 黑 素 细胞 的 增多 、 减 少 或 消失 导 


致 的 皮肤 颜色 异常 。 可 因 各 种 内 外 因素 如 遗传 ,内分泌 、 
营养 不 良 、 系 统 性 疾病 ,日光 及 其 他 理化 因子 所 致 。 临 床 
表现 多 种 多 样 ， 大 体 上 可 分 为 色素 增多 及 色素 减少 两 大 
类 。 根 据 病因 又 可 分 为 原 发 性 及 继 发 性 ( 见 表 )。 
常见 的 黑 素 异常 性 疾病 


黑 素 ”位 于 表皮 基底 细胞 层 的 黑 素 细 胞 所 产生 ,分 
布 于 表皮 的 基底 细胞 及 束 细 胞 内 。 黑 素 为 机 体内 的 生物 
滤 光 器 ,能 吸收 大 部 分 有 害 的 紫外 线 ,保护 和 减轻 由 于 日 
光 引 起 的 急性 和 慢性 皮肤 损伤 。 皮 肤 颜色 是 由 黑 素 决定 
的 。 黑 素 为 一 脂 色 素 。 在 黑 素 细胞 的 黑 素 小 体内 以 酷 氨 酸 
为 底 物 ， 在 酷 所 酸 酶 的 作用 下 , 羟 化 生成 3，4- 二 羟 匡 再 
氨 酸 ,或 称 多 巴 (DOPA), 多 巴 氧化 脱羧 成 吗 喉 -5,6- 配 ， 
聚合 而 成 黑 素 。 缺 乏 酷 氨 酸 酶 时 , 则 不 能 合成 黑 素 。 

黑 素 小 体 黑 素 细胞 内 的 特殊 颗粒 ， 由 蛋白 质 结构 
和 脂 色 素 组 成 , 星 贺 形 或 卵 贺 形 ， 是 制造 黑 素 的 细胞 器 。 
根据 黑 素 小 体 黑 素 化 的 程度 不 同 ， 黑 素 小 体 的 发 展 分 为 
四 期 ，@I 期 。 黑 素 小 体 为 球形 或 卵 圆 形 空 泡 , 内 有 少量 
蛋白 质 微 丝 ; 酷 氨 酸 酶 活动 性 很 强 ,但 尚 无 黑 素 形成 。@ 
工期 。 黑 素 小 体 为 卵 加 形 ,其 中 大 量 微 丝 蛋 白 交织 成 片 ; 
酪 氨 酸 酶 活性 很 强 , 仍 无 黑 素 形成 。@ 瑟 期 . 黑 素 小 体 仍 
为 卵 圆 形 ， 酷 氨 酸 酶 活性 较 小 ,其 中 已 有 部 分 黑 素 合成 。 
QT 期 。 黑 素 小 体内 已 充满 黑 素 , 酷 氨 酸 酶 已 无 活性 。 在 
白 种 人 的 黑 索 细胞 内 不 能 形成 了 期 黑 素 小 体 ， 黑 种 人 黑 
素 细胞 内 有 大 量 的 了 期 黑 素 小 体 ,而 黄种 人 则 介 于 其 间 ， 
黑 素 细胞 内 可 见 到 各 期 黑 素 小 体 。 黑 素 小 体 黑 素 化 的 程 
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度 是 不 同 种 族 肤 色差 异 的 原因 。 在 敬 啡 班 的 皮 损 内 ,可 见 
到 巨大 的 黑 素 小 体 。 

黑 素 细胞 ”合成 黑 素 的 唯一 细胞 。 来 源 于 胚胎 的 神 
经 靖 .在 胚胎 早期 ,原始 的 黑 素 细胞 即 开始 向 表皮 方向 移 
动 ,到 胚胎 4~6 月 时 , 黑 素 细胞 才 形成 树枝 突 ,并 能 合成 
和 输送 黑 素 小 体 到 表皮 角 肝 细 胞 。 真 皮 内 的 黑 素 细胞 较 
表皮 出 现 为 早 , 随 着 胚胎 的 发 育 ,真皮 内 的 黑 素 细胞 渐渐 
减少 而 消失 。 

黑 素 细胞 位 于 表皮 基底 层 , 胞 体 较 基底 细胞 小 ,有 两 
个 或 多 个 树枝 突 。 它 能 合成 和 分 泌 黑 素 小 体 ,一 个 有 活性 
的 黑 素 细胞 , 胞 桨 内 含有 各 期 黑 素 小 体 。 黑 素 细 胞 对 内 分 
泌 、 日 光 及 各 种 理化 因子 的 刺激 发 生 反 应 ,表现 为 黑 素 小 
体 的 合成 增加 ,树枝 突 增多 ， 输 送 黑 素 小 体 的 速度 加 快 。 
每 一 个 黑 素 细胞 与 其 四 周 的 20~30 个 角 肝 细胞 相 联 系 ， 
构成 一 个 表皮 黑 素 单 元 ,又 称 黑 素 细胞 角 肝 细 胞 单元 。 黑 
素 小 体 合成 后 由 树枝 突 输送 到 表皮 角 肝 细胞 内 ， 在 此 被 
逐渐 降解 ,最 后 随 表皮 角质 细胞 排出 体外 。 黑 素 的 合成 和 
降解 是 由 黑 素 细 胞 和 角 肝 细胞 共同 完成 的 。 当 黑 素 小 体 
的 转 输 受 到 影响 时 ,皮肤 黑 素 也 会 受到 影响 ,如 湿疹 后 的 
色素 减退 班 。 

人 体 各 部 位 皮肤 内 的 黑 素 细胞 数量 不 等 ， 面 部 和 阴 
部 黑 素 细胞 较 多 ， 约 为 2 000/mrm:， 躯 干部 较 少 ， 约 为 
800/mm*, 四 肢 则 介 于 两 者 之 伺 ,不 同人 种 ， 其 相当 部 位 
的 黑 素 细胞 数量 均 相 等 因此 ,肤色 差异 是 由 黑 素 细胞 合 
成 黑 素 的 能 力 所 决定 。 * 

自 化 病 为 常 染色 体 隐 性 遗传 性 皮肤 病 ,毛发 眼 及 
皮肤 无 色素 或 色素 缺乏 。 发 病 机 理 是 酷 氨 酸 酶 不 能 合成 
或 酷 氨 酸 酶 转 输 受阻 使 黑 素 不 能 形成 所 致 。 根 据 体内 有 
无 酷 氨 酸 酶 又 可 分 为 酷 氨 酸 酶 阳性 白化 病 及 酷 氨 酸 梅 阴 
性 白化 病 。. 临 床 表现 为 初生 时 因 皮 肤 无 色素 而 旺 淡 粉 色 
或 乳白 色 , 头 发 淡 黄 色 或 白色 ,纤细 无 光泽 ， 双 眼 虹 膜 呈 
灰 蓝 色 或 透明 ,瞳孔 红色 。 由 于 缺乏 黑 素 对 兹 外 线 的 防护 
作用 ,因此 患者 受 日 光照 王后 皮肤 发 红 ,而 且 容 易 发 生日 
光 损 伤 ,使 皮肤 干燥 ,早老 和 早期 发 生 皮 肤 痛 如 基底 细胞 
癌 及 鳞 状 细胞 癌 。 患 者 发光、 流泪 ,有 了 眼球 震 晤 ,大 多 数 白 
化 病 患 者 的 体力 及 智力 发 育 较 差 。 本 病 应 与 白癜风 相 鉴 
别 。 白 着 风 的 皮 损 常 为 限 启 性 , 泛 发 者 也 仍 可 见 小 片 正常 
色素 区 域 , 且 眼 睛 不 受 侵犯 ,本 病 系 先天 性 疾病 ， 尚 无 法 
治疗 ,患者 应 注意 避免 日 王 ， 外 出 时 皮肤 涂 擦 防 光 剂 , 诅 
盘 镜 以 保护 眼睛 。 

自 瘦 风 ”皮肤 出 现 限 户 性 色素 脱 失 班 ( 见 白 瘦 风 )。 

替 症 ” 黑 痣 周围 绕 以 加 形 或 权 加 形 白班 。 直 径 1 一 2 
cm 左右 ,多 数 人 的 黑 疙 可 自行 消退 ,白班 最 终 也 可 消退 。 
量 痣 在 儿童 及 青年 人 较 多 见 , 多 分 布 于 躯干 部 , 单 发 或 多 
发 。 目 前 认为 免疫 机 制 与 发 病 有 关 。 白 阅 风 病人 中 约 50 多 
伴 发 晕 屹 ， 也 有 的 白 疗 风 开 始 即 表现 为 时 疙 。 可 追踪 观 
察 ,但 不 需 治疗 。 

咖啡 证 ”为 大 小 不 等 、 境 界 清楚 、 形 态 各 异 的 褐色 
更 ,色素 分 布 均匀 ,多 于 出 生 时 或 婴 幼 儿 时 期 发 病 ， 也 有 
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成 年 后 发 病 者 。 皮 损 可 发 生 于 身体 任何 部 位 ， 正 常人 约 
10% 可 有 1~3 片 咖啡 三 。 但 皮 损 直径 大 于 1. 5cm 或 数 
目 超过 6 片 时 ,应 考虑 是 否 为 神经 纤维 瘤 病 。 组 织 病理 检 
查 , 基 底层 细胞 内 黑 素 增加 , 黑 素 细胞 增多 ， 并 可 见 到 巨 
大 黑 素 小 体 。 

蒙古 三、 蔓 总 、 面 部 青 福 色 母音 ( 太 因 息 ) 均 为 真皮 
内 黑 素 细胞 增多 症 , 良 性 疾病 。 黄 种 人 婴儿 出 生 时 ， 其 厢 
钱 部 、 民 部 真皮 内 仍 保留 有 黑 素 细胞 ， 皮 肤 表现 为 青色 
班 ,名 蒙古 班 , 常 随 年 龄 增长 而 减退 ,大 部 分 在 2~5 岁 完 
全 消退 ,少数 可 持续 终生 。 

蓝 冶 , 辣 体 小 ,可 不 治疗 或 子 以 切除 。 面 部 青 褐色 母 
班 皮 损 为 青 褐色 网 点 状 班 ， 分 布 于 眼 险 、 烽 部 、 额 颈 部 ， 
相当 于 三 叉 神经 第 一 、 二 支 分 区 ， 一 般 单 侧 分 布 , 少 数 呈 
对 称 分 布 。 有 的 可 伴 有 了 眼 结膜 ,巩膜 ,口腔 上 胆 粘 膜 .鼻孔 
粘膜 色素 沉着 班 , 皮 损 不 能 自行 消退 , 常 持续 终生 。 由 于 
黑 素 细胞 深 藏 于 真皮 胶原 纤维 之 间 ,一般 剥脱 疗法 无 效 ， 
应 采用 化 妆 美 容 法 。 ( 沈 画 玉 ) 


Hengte 
享 特 ,上 (John Hunter 1728~1793) 英国 
外 科 医 生 和 解剖 学 家 。 被 誉 为 科学 外 科学 的 开创 者 和 英 
国 病理 解剖 学 研究 的 先驱 。1728 年 2 月 13 日 出 生 于 苏 
格 兰 拉 格 克 属 一 个 农民 家 庭 , 1793 年 10 月 16 日 病逝 于 
伦敦 。 他 一 生 没有 接受 过 正规 
的 大 学 教育 。1748 年 到 伦敦 给 
兄长 ,解剖 学 家 和 产科 医师 W。 
亨 特 当 助手 11 年 ， 并 在 圣 . 乔 
治 医院 和 圣 ， 巴塞 罗 绿 医 院 学 
习 外 科 。1749~1750 年 师 从 W. 
切 译 尔 登 ， 研 究 了 淋巴 管 和 骨 
铬 。1762 年 ， 他 在 发 表 的 第 一 
篇 文章 《 论 胎儿 摆 丸 的 状态 和 
先天 性 疝 》 里 命名 了 “ 举 丸 系 


带 ", 指 出 它 将 符 丸 与 阴囊 相连 ， 并 引导 驮 丸 下 降 。 他 收 


集 、 制 作 , 并 保存 了 许多 当时 罕见 的 病理 标本 ,如 与 周围 
组 织 粘连 着 的 心肺 .主动 脉 瘤 、 被 胃液 侵蚀 的 胃壁 等 。 

1761 一 1763 年 ， 作 为 随军 医生 参加 英法 "七 年 战 
争 ", 积 累 了 很 多 外 伤 处 理 的 经 验 ,为 以 后 完成 名 著 《 论 血 
液 ,炎症 和 枪 伤 》 积 累 资料 。 战 争 结束 以 后 ， 亨 特 开始 独 
立 开 业 和 研究 , 1767 年 被 选 为 皇家 学 会 会 员 , 1768 年 后 
在 圣 ' 乔 治 医院 讲授 解剖 学 。 他 在 豹 , 庵 、 鱼 .各 种 鸟 类 等 
多 种 动物 身上 进行 观察 和 实验 。 

1783 年 建立 自己 的 解剖 博物 馆 , 存放 他 多 年 来 收集 
制作 的 1.4 万 多 件 人 体 及 动 植物 标本 。 他 对 病人 关心 体 
贴 ， 提 出 不 仅 要 治疗 而 且 要 预防 的 观点 。 他 为 证 明 淋 病 
和 梅毒 是 同一 种 病 的 不 同 表现 ,给 自己 接种 而 感染 梅毒 。 
他 的 学 生 包 括 EE. 讶 纳 、J. 琼斯 等 .1776 年 任国 王 乔治 三 
世 的 御 医 。 另 著 有 《人 类 牙齿 的 自然 史 》、《 论 性 病 》 及 许多 
医学 及 生物 学 论文 。 《 胡 衣 饭 ) 
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hongbonlangchuang 
红斑 狼疮 (lupus erythematosus, LE) ”一 
种 不 太 少见 的 结缔 组 织 病 。1851 年 ， 根 据 皮肤 有 红斑 及 
萎缩 的 特征 而 命名 。 病 因 不 十 分 清楚 ， 主 要 分 为 盘 状 红 
班 狼疮 (DLE) 及 系统 性 红 碍 狼疮 (SLE) 两 型 ， 介 平 两 型 
之 则 的 还 有 深 在 性 红斑 狼疮 、 亚 急性 皮肤 型 红斑 狼疮 、 新 
生 儿 红斑 狼疮 及 药物 诱发 红斑 狼疮 等 。 血 清 中 常 有 抗 核 
抗体 (ANA) 及 抗 双 链 DNA 抗体 等 多 种 自身 抗体 ， 好 发 
于 20~40 岁 的 女性 , 男 、 女 发 病 之 比 约 为 1:9~15。 预后 
较 差 。 本 条 着重 介绍 系统 性 红斑 狼 阁 。 

病因 未明。 一 般 认 为 与 下 述 因 素 有 关 ，Q@ 遗 传 ,家 
族 中 可 有 同样 疾病 或 其 他 结缔 组 织 病 ， 无 症状 的 亲属 中 
抗 核 抗体 阳性 及 Y 球 蛋 白 增高 等 免疫 学 异常 较 正常 人 群 
高 有些 可 伴 有 先天 性 补体 C2 缺陷 。@@ 病 毒 .从 SLE 组 
织 中 虽 未 分 离 出 病毒 ,但 从 其 血管 内 皮 细 胞 中 可 找到 病 
毒 核 壳 样 结构 ,而 病人 血清 中 某 些 抗 病毒 抗体 滴 度 升 高 ， 
故 认为 本 病 可 能 与 慢 病毒 感染 有 关 。@ 免 疫 异常 。 患 者 
周围 血 中 抑制 性 了 淋巴 细胞 数目 减少 ,功能 有 缺陷 ,不 能 
正常 地 抑制 B 淋 巴 细胞 。 使 B 淋 巴 细胞 功能 亢进 而 产生 
过 多 的 自身 抗体 。 巨 噬 细 胞 功能 也 有 缺陷 ,不 能 及 时 地 清 
除 血清 中 的 免疫 复合 物 ， 使 免疫 复合 物 沉积 于 组 织造 成 
组 织 损伤 。@ 药 物 . 某 些 药物 如 肝 菲 达 唆 、 普 鲁 卡 因 了 酰胺 
及 抗 癫痫 药物 等 可 诱发 狼疮 样 表现 或 使 潜在 的 系统 性 红 
班 狼疮 发 病 。@ 环 境 。 兹 外 线 可 使 DNA 的 抗原 性 发 生 
改变 而 形成 自身 抗体 ， 日 晒 是 本 病 的 主要 激发 及 加 重 因 
素 之 一 。@ 内 分 泌 。 本 病 好 发 于 生育 年 龄 的 妇女 ,口服 避 
孕 药 及 妊娠 均 可 使 病情 加 重 ， 提 示 本 病 与 峻 激素 有 一 定 
关系 。 总 之 ,本 病 是 多 因 性 的 。 

监 床 表现 ” 皮 损 的 特征 为 红 班 或 伴 有 萎缩 。 各 类 型 
的 临床 表现 各 异 。 

盘 状 红 迹 狼 郊 ”主要 累及 皮肤 。 典 型 皮 损 为 境界 清 
楚 的 紫红 色 斑 块 ,表面 有 粘着 性 鲜 局 , 鳞 肩 下 方 有 毛 春 角 
栓 ,陈旧 的 损害 中 心 萎 缩 ,有 毛细 血管 扩张 。 并 可 有 色素 
沉着 或 色素 减退 ,头皮 皮 损 消退 后 遗留 状 缩 性 脱发 班 , 本 
病 好 发 于 面部 ,也 可 见于 口腔 唇 红 部 粘膜 、 头 皮 , 躯 干 及 
四 肢 。 皮 损 分 布 广 泛 ， 不 仅 限于 头面 部 者 称 播 散 性 盘 状 
红斑 独 阁 。 皮 损 常 于 日 是 后 加 重 ， 无 明显 自觉 症状 。 少 
数 病 例 可 伴 有 乏力 及 轻 度 关节 痛 等 全 身 症状 ， 可 有 白 细 
胞 减低 、 低 滴 度 的 抗 核 抗体 阳性 等 轻 度 实验 室 异常 。 本 
病 呈 慢性 经 过 ,有 的 损害 经 久 不 愈 ,在 慢性 溃疡 及 疗 痕 的 
基础 上 可 继 发 鳞 状 细胞 癌 。 少 数 病例 可 转化 为 系统 性 红 
斑 狼 疮 ,但 转化 率 不 超过 5%。 皮 肤 活检 作 直接 免 疫 荧光 
检查 一 一 狼疮 带 试验 (LBT)， 于 表皮 真皮 交界 处 可 见 免 
疫 球 蛋白 及 C3 沉积 ,形成 颗粒 状 荧光 带 。 本 病 皮 损 处 狼 
阁 带 试验 阳性 率 为 70~90%, 企 常 皮肤 处 狼疮 带 试验 阴 
性 。 

深 在 性 红 壮 狼 郊 ”又 称 狼疮 性 脂 膜 炎 。 皮 损 好 发 于 
面部 及 四 肢 ,为 限 局 性 、 深 在 性 、 较 坚实 的 皮下 结 节 或 班 
块 ,表面 皮肤 呈 晴 红色 ,消退 后 局 部 皮下 脂肪 次 缩 。 皮 肤 


凹陷 。 

亚 急 性 皮肤 型 红 垃 攻关 。 有 环形 或 丘疹 鳞屑 性 的 皮 
疹 , 可 广泛 分 布 于 面部 .躯干 上 方 及 上 肢 伸 侧 ， 皮 疹 消 退 
后 不 留 闭 缩 或 痛 痕 。 可 留 色 素 沉着 \ 色 素 减退 及 毛细 血管 
扩张 。 常 伴 日 光 过 敏 及 关节 痛 , 系 统 受累 较 轻 ， 约 半数 能 
符合 SLE 的 诊断 标准 ，ANA 阳性 率 60 一 70 多 ， 抗 SS- 
A/Ro 及 SS-B/La 抗体 阳性 率 70 免 ， 抗 Re 抗体 被 认为 是 
本 病 的 标志 抗体 。 

新 生 儿 红 王 狼 疙 ”于 产后 数 天 至 数 周 内 发 病 ， 面 部 
有 环形 、 多 环形 类 似 亚 急性 皮肤 红斑 狼疮 的 皮疹 或 DLE 
皮 损 ,半数 患者 可 伴 有 先天 性 心脏 传导 阻 灌 , 有 时 伴 肝 功 
能 异常 ,其 母亲 抗 Re 抗体 均 阳性 ,但 不 一 定 有 临床 症状 ， 
抗 Re 抗体 通过 胎盘 进入 胎儿 而 致 病 。 经 4 一 6 个 月 后 来 
自 母体 的 抗 Re 抗体 消失 , 皮 损 也 能 自行 消退 ,不 留 疤痕 。 

药物 诱发 红 迹 蓝 疙 ”常见 的 致 病 药物 为 普 重卡 因 酰 
胺 、 有 晶 荆 达 哄 、 抗 癫痫 药物 (如 芋 妇 英 钠 等 )、 青 每 胺 及 异 
薪 脐 等 多 种 药物 。 表 现 为 发 热 及 关节 痛 , 皮 损 不 多 见 ， 肾 
及 中 枢 神 经 系 受 累 也 少见 。 血 清 中 可 有 ANA 及 抗 组 蛋 
白 抗体 , 而 抗 双 链 DNA 抗体 及 抗 SM 抗体 一 般 阴性 , 抗 
组 蛋白 抗体 被 认为 是 本 病 的 标志 抗体 。 停 药 后 数 周至 数 
月 临床 症状 及 自身 抗体 均 可 消失 。 

系统 性 红 亚 狼 交 ”起 病 较 急 或 缓慢 发 病 ， 各 系统 症 
状 可 陆续 出 现 ,早期 症状 中 最 多 见 的 是 关节 痛 , 其 次 是 发 
热 及 皮疹 ， 有 时 血小板 减少 性 繁 癜 或 肾炎 也 可 成 为 早期 
症状 临床 表现 主要 有 以 下 几 方面 ，@ 一 般 症状 。90% 有 
不 同 程度 的 发 热 ,可 为 持续 低热 或 不 规则 的 高 热 , 常 伴 无 
力 、 体 重 下 降 等 症状 。@@ 皮 肤 粘膜 .面部 蝶 形 红斑 是 特征 
性 表现 , 约 5~15% 伴 有 盘 状 皮 损 ,可 有 光敏 、 口腔 溃疡 、 
脱发 . 掌 红 班 、 甲 周 红 班 及 指 尖 红 班 ,还 可 有 雷诺 氏 现 象 、 
坏死 性 血管 类、 紫 疗 、 多 形 红斑 样 损害 及 大 疱 性 皮 损 等 。 
@ 关 节 、 肌 肉 。80% 以 上 有 多 发 性 关节 炎 、 关 节 痛 ,可 伴 有 
关节 红肿 ,但 关节 畸形 不 多 见 。 肌 炎 及 肌 痛 也 较 常 见 ， 少 
数 可 发 生 缺 血性 骨 坏 死 , 以 股骨 头 最 常 受累 ,主要 症状 为 
活动 时 疼痛 ,关节 活动 受 限 ,一 般 认 为 骨 坏 死 的 发 生 与 本 
病 伴 有 血管 炎 及 长 期 使 用 皮质 类 固 醇 激素 有 关 。@@ 多 效 
膜 炎 。 心 包 炎 及 胸膜 炎 较 常见 ,可 为 干 性 或 有 积 液 ， 腹 腊 
炎 较 少见 。@ 心 脏 。 可 有 心肌 炎 及 疣 状 心 内 膜 炎 。 疣 状 
心 内 膜 炎 临 床上 难以 诊断 。@ 肺 脏 。 可 有 间 质 性 肺炎 , 肺 
功能 减低 , X 射 线 检查 可 见 两 肺 纹理 重 ,两 肺 下 野 可 有 网 
状 阴影 。 少 数 病例 可 出 现 肺 漫 渔 . 肺 出 血 。@ 肾 脏 。 临 床 
上 约 50% 病例 可 出 现 肾 损害 , 尿 中 有 和 蛋白 质 、 管 型 及 红 
细胞 ,可 引起 肾病 综合 征 ， 甚 至 尿毒 症 及 肾 功能 衰 竟 。 作 
肾 活检 , 约 75% 有 不 同 程度 的 肾 损害 , 若 用 电镜 及 免疫 荧 
光 检 查 则 几乎 100% 均 有 改变 。 根 据 光 镜 、 电镜 及 免疫 荧 
光 检查 可 将 狼疮 性 肾炎 分 为 五 型 , 即 微小 病变 型 . 系 膜 增 
殖 型 , 膜 型 ,弥漫 增殖 型 及 局 灶 增 殖 型 。@@ 角 肠 系 统 。 可 
有 食欲 不 振 , 腹 泻 、 骨 肠 道 功能 紊乱 及 腹痛 等 。@ 神 经 系 
统 。 中 枢 神 经 系统 受 黑 则 可 出 现 疗 病 、 偏 竣 、 蛛 网 膜 下 腔 
出 血 , 颅 神经 麻痹 或 器 质 性 精神 病 等 症状 ,如 幻觉 ,定向 


障碍 、 抑 部 及 痴呆 等 ,可 有 脑 电 图 异常 。 周 围 神经 受累 可 
表现 为 多 发 性 神经 炎 。 回 单 核 吞噬 系统 。 浅 表亲 巴结 肿 
大 、 肝 大 、 脾 大 ,可 伴 有 肝 功 能 异常 ,甚至 出 现 黄 症 。@ 眼 
损害 。 视 网 膜 上 有 棉花 团 样 闯 出 , 称 细胞 样 体 ,也 可 伴 有 
眼底 出 血 。 

实验 室 检查 ”系统 性 者 可 有 和 贫血、 溶血 性 贫血 、 白 细 
了 胞 减低 及 血小板 减低 等 。 活 动 期 0% 以 上 血沉 增 快 。 可 
有 血清 蛋白 异常 白 蛋白 减低 、 球 蛋白 增高 ，m 及 Y 球 蛋 
白 增高 .免疫 球 蛋 白 IgG 升 高 等 补体 C3 可 降低 ,尤其 是 
活动 期 及 伴 有 狼疮 性 肾炎 时 ， 补 体 的 动态 改变 还 可 作为 
监测 疾病 活动 的 指标 。 

系统 性 者 可 有 多 种 自身 抗体 。90 一 95 锡 患者 抗 核 抗 
体 阳性 ,由 于 ANA 敏感 性 高 , 可 作为 诊断 本 病 的 过 筛 试 
验 。 活 动 期 抗 双 链 DNA 抗体 60~70 阳 性 ,有 肾 损害 者 
阳性 率 更 高 ,其 滴定 度 与 病情 的 活动 性 平行 ,可 作为 监测 
疾病 活动 的 指标 。 抗 核糖 核 蛋白 抗体 阳性 率 为 30% 。 抗 
Sm 抗体 阳性 率 为 30 一 40% ， 抗 Sm 抗体 虽 敏 感性 不 太 
高 ,但 特异 性 较 强 。 抗 SS-A/Ro 抗 体 阳性 率 为 25~30% 。 
抗 SS-B/La 抗体 阳性 率 为 10% 。 类 风湿 因子 阳 性 率 为 
30% .狼疮 细胞 阳性 率 为 50 一 70% , 由 于 操作 较 复杂 , 阳 
性 率 不 太 高 ,有 被 ANA 取代 的 趋势 。 活 动 期 及 伴 有 肾 损 
害 者 免疫 复合 物 常 逢 高。 此 外 还 可 检 出 循环 抗 凝 物质 、 抗 
淋巴 细胞 抗体 \ 抗 血小板 抗体 及 抗 红细胞 抗体 等 。 

诊断 及 鉴别 诊断 ”根据 多 器 官 受累 ,典型 的 皮疹 \ 血 
象 低 ,血沉 增 快 \.Y 球 蛋 白 增高 \ANA 阳性 、 抗 双 链 DNA 
抗体 阳性 、 抗 Sm 抗体 阳性 ,LE 细胞 阳性 等 , 典型 的 SLE 
诊断 不 难 。 但 早期 及 轻 症 病人 ,尤其 是 无 皮 损 时 往往 诊断 
较 困难 , 须 作 全 面 的 临床 及 免疫 学 检查 。ANA 对 本 病 敏 
感性 最 强 , 抗 双 链 DNA 抗体 、 抗 Sm 抗体 及 正常 皮肤 狼 
疮 带 试验 对 SLE 特异 性 最 强 。 临 床上 SLE 的 诊断 还 可 参 
考 1982 年 美国 风湿 学 会 修订 的 SLE 分 类 标准 。 由 于 有 些 
结缔 组 织 病 如 SLE、 类 风湿 性 关节 炎 及 皮 肌 炎 可 有 某 些 
共同 的 临床 表现 及 实验 室 异常 , 须 进行 鉴别 诊断 ;有 时 几 
种 结缔 组 织 病 也 可 同时 存在 。 盘 状 红斑 狼疮 须 与 日 光 性 
皮炎 及 酒 潜 算 等 其 他 皮肤 病 进行 鉴别 诊断 。 

治疗 首先 让 病员 解除 顾虑 ,配合 治疗 ,注意 避免 日 
苯 , 活 动 期 SLE 要 注意 休息 ,避免 妊娠 , 一 旦 妊娠 ， 应 在 
医务 人 员 指 导 下 决定 是 否 中 止 妊娠 。 皮 质 类 固 醇 激素 是 
主要 的 治疗 药物 ,适用 于 SLE 引起 的 高 热 、 浆 膜 炎 、 肾 受 
累及 中 枢 神 经 系 受累 的 患者 。 对 狼疮 性 脑病 要 用 大 剂量 
激素 治疗 , 随 着 病情 的 好 转 逐 渐 减 量 。 一 般 需 根据 病情 维 
持 激素 治疗 2 年 以 上 。 狼 冶 性 肾炎 单 用 激素 控制 不 满意 
时 可 配合 应 用 免疫 抑制 剂 如 环 磷 酰 胺 或 硫 唑 味 哈 。 以 关 
节 、 皮 肤 受累 为 主 而 无 重要 器 官 受累 的 轻型 SLE 可 先 用 
阿司匹林 、 消 炎 痛 等 非 举 体 抗 炎 药物 ,疗效 不 满意 时 再 加 
小 剂量 激素 .胸腺 肽 或 转移 因子 有 增进 细胞 免疫 的 作用 ， 
对 SLE 有 辅助 治疗 作用 。 中 医 辨证 疗法 以 补 气 、 补 血 \ 滋 
补 肝 肾 为 治 则 ,也 有 辅助 治疗 的 作用 ,并 有 利于 减少 激素 
治疗 量 。 对 DLE 用 氧 唑 效果 较 好 ,服药 期 间 须 每 3~6 个 
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月 查 一 次 眼底 ,防止 引起 视网膜 病变 。 皮 损 局 部 可 外 用 皮 
质 类 固 醇 激素 霜 剂 。 

预后 SLE 的 预后 受 多 种 因素 的 影响 ， 如 是 否 有 重 
要 器 官 受累 是 否 早期 诊断 及 合理 治疗 等 。 件 有 狼疮 性 肾 
炎 或 中 枢 神经 系统 受累 者 一 般 预 后 较 严重 ， 对 激素 治疗 
不 敏感 者 预后 也 差 。 以 皮肤 ,关节 症状 为 主要 表现 者 预后 
较 好 。 自 从 应 用 类 固 醇 激素 以 来 , 随 着 免疫 学 的 进展 ， 对 
本 病 认识 水 平 及 诊断 方法 的 提高 ， 使 早期 及 轻 症 患者 能 
得 到 及 早 的 诊断 治疗 ， 预 后 已 大 为 改善 。SLE 在 1950 
年 代 的 5 年 生存 率 约 为 20~30%, 到 80 年 代 10 年 生存 
率 已 达到 80~90% 。 以 往 一 直 认为 SLE 主要 的 死亡 原因 
是 肾 功 能 衰竭 及 狼疮 性 脑病 ,由 于 长 期 的 激素 治疗 ,感染 
已 成 为 主要 的 死亡 原因 之 一 ,值得 警惕 .总 之 本 病 是 多 器 
官 受累 的 疾病 ,病程 缓慢 ， 活 动 期 及 缓解 期 常 互相 交替 ， 
车 不 认真 治疗 仍 可 危及 生命 。 《 马 圣 清 ) 


hongpiblng 
红 皮 病 (erythroderma) 一 种 少见 而 严重 的 
皮肤 病 。 又 称 列 脱 性 皮炎 。 其 特点 是 全 身 或 大 面积 皮肤 有 
弥漫 性 红 班 \ 肿 胀 及 脱 屑 。 

病因 ”大致 分 为 三 类 ，@D 原 有 的 皮肤 病 如 银 后 病 、 
湿疹 、 脂 溢 性 皮炎 、 毛 发 红 模 疗 、 扁 平 营 王 、 变 应 性 接触 性 
皮炎 等 ， 经 不 适当 的 治疗 后 恶化 所 致 ，@@ 淋 巴 瘤 及 其 他 
王 性 肿瘤 如 冀 样 肉芽 肿 、 稚 奇 金 氏 病 、 恶 性 淋巴 净 、 白 血 
病 等 可 发 生 红 皮 病 , 预 后 严重 ，@@ 由 药物 变态 反应 所 致 。 

临床 表现 ”有 急 、 慢 性 之 分 由 药物 变态 反应 致 病 者 
多 为 急性 ,发 病 急 , 病 情 较 重 。 初 发 皮疹 可 为 猩红热 样 麻 
疙 样 或 丘疹 性 ,皮疹 迅速 扩展 、 融 合并 延 及 全 身 ， 形 成 剥 
脱 性 皮炎 。 伴 发 于 恶性 肿瘤 者 多 为 慢性 ,发 病 较 缓 ， 病 程 
长 ， 可 迁延 数 月 或 数 年 ! 初 起 时 皮肤 有 潮红 浸润 性 班 片 ， 
迅速 扩展 融合 ， 使 全 身 或 大 部 皮肤 呈 弥 漫 性 潮红 肿胀 、 
脱 属 , 有 时 有 渗 液 ,久之 ,皮肤 外 观 红 亮 ,干燥 、 粗 厚 , 伴 有 
瘙痒 ,干燥 感 或 疼痛 。 除 严重 的 皮肤 病变 外 ， 还 可 发 生 毛 
发 脱落 、 指 ( 趾 ) 甲 变形 或 脱落 全 身 性 淋巴 结 肿 大 、 肝 脏 
及 肾脏 损害 肺炎、 脾脏 肿 大 、 胃 肠 道 症状 、 白 细胞 减少 、 
哮 酸 性 白细胞 增多 等 。 病 人 多 有 瘙痒 ， 有 时 痒 感 显著 。 由 
于 毒素 被 吸收 和 散热 功能 障碍 ,可 有 不 同 程度 的 发 热 药 
物 引发 者 ,多 伴 发 热 , 有 高 热 伴 中 毒 症状 时 ， 应 考虑 到 并 
发 感染 。 此 外 ,全 身 皮 肤 炎症 使 皮肤 血 流量 增加 ， 大 量 脱 
悄 及 渗 液 等 又 造成 热 、 水 分 及 蛋白 质 丢 失 ， 可 导致 低 体 
温 、 脱 水 ,血浆 蛋白 降低 及 电解 质 平衡 素 乱 。 病 人 抵抗 力 
降低 还 易 继 发 严重 感染 。 

诊断 ”主要 根据 典型 的 临床 表现 。 对 原 有 皮肤 病 的 
诊断 要 根据 病史 、 残 存 的 皮肤 改变 、 以 前 的 皮肤 活 组 织 检 
查 结果 及 对 治疗 的 反应 等 。 有 时 残存 的 毛发 红 糠 疹 或 银 
悄 病 病 损 有 助 于 发 现 原 有 皮肤 病 。 皮 肤 活检 有 助 于 除外 
塞 礼 里 氏 综合 征 (全 身 瘙痒 , 阵 发 性 多 汗 ,皮肤 增 厚 , 有 银 
层 病 样 或 湿疹 样 皮 损 , 可 能 与 网 状 内 皮 系 统 疾病 有 关 ) 及 
其 他 恶性 病变 。 麻 巴结 种 大 明显 时 ,提示 淋巴 系统 恶性 种 
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瘤 的 可 能 性 。 

治疗 @ 针 对 病因 或 原 发 疾病 给 以 处 理 。@ 药 物 变 
态 反 应 引起 者 ,及 早 给 予 大 剂量 皮质 类 固 醇 激素 ,尽快 控 
制 病情 ;如 原 发 病 为 银 悄 病 或 毛发 红 糠 疹 , 可 按 原 来 的 疾 
病 给 予 治疗 。 外 用 药 应 尽量 简单 ,避免 使 用 高 浓度 的 或 有 
刺激 性 的 药物 。@@ 支 持 疗法 ,高 蛋白 质 及 高 维生素 饮食 ， 
有 时 小 量 输血 有 效 。@ 有 感染 时 ,给 抗生素 治疗 ,但 应 注 
意 药物 过 敏 。 回 加 强 护理 ， 预 防 继 发 感染 。@@ 根 据 皮 肤 
情况 决定 外 用 药 治疗 。 ( 李 世 荫 ) 


Hongshizihul 

红 十 字 会 〈(Red Cross Society) 人 道 主义 机 
构 。 以 白 底 红 十 字 为 标志 ， 在 一 些 伊斯兰 国家 称 红 新 月 
会 ， 以 红 新 月 为 标志 ( 见 图 )， 在 伊朗 则 旧称 红 狮 和 太阳 
会 ,以 红 狮 和 太阳 为 标志 。 


红 十 字 会 和 红 新 月 会 的 标志 


历史 1859 年 ,瑞士 人 了 本-H, 迪 南 在 意大利 旅行 。6 
月 24 日 他 抵达 索 尔 费 里 诺 时 , 正 值 奥 地 利 人 、 法 国人 和 
皮 埃 蒙特 人 之 间 刚刚 打 过 一 场 战 争 。 他 目睹 数 万 伤 兵 被 
遗弃 的 情景 , 深 感 悲痛 ,当即 设法 救护 他 们 ， 并 请 当地 居 
民 给 予 帮助 。3 年 后 ,他 在 《 索 尔 费 里 诺 回忆 》 一 书 里 ， 建 
议 在 各 国 设立 救护 团体 ,以 保护 救助 伤 兵 。1863 年 , 4 位 
日 内 瓦 居 民 与 他 一 道 建立 了 伤 兵 救护 国际 委员 会 后 易 名 
为 红 十 字 国际 委员 会 。 这 年 10 月 ， 响 应 国际 委员 会 的 呼 
吁 ,14 个 国家 派 代表 参加 日 内 瓦 的 一 次 会 议 ， 决 定 建立 
救护 会 以 救援 伤 兵 。 1864 年 8 月 , 16 个 国家 的 特命 全 权 
代表 再 次 于 日 内 瓦 聚会 ,通过 了 国际 委员 会 拟定 的 草案 。 
草案 规定 :救护 车 、 军 用 医院 和 医务 人 员 “ 将 被 认为 是 中 
立 的 ， 因 此 应 受到 交战 各 方 的 保护 和 尊重 ， 伤 病 士兵 不 
论 是 哪个 国家 的 , 均 应 予以 保护 和 治疗 ;采用 统一 的 白 底 
红 十 字 识 别 旗帜 "。 这 个 标志 是 将 瑞士 联邦 国旗 ( 红 底 白 
十 字 ) 的 颜色 翻 过 来 ,是 为 了 表示 对 瑞士 的 敬意 ,没有 任 
何 政治 的 和 宗教 的 含意 。 随 着 红 十 字 标志 的 出 现 , 红 十 字 
会 就 名 副 其 实地 诞生 了 。 被 通过 的 草案 , 即 k1864 年 8 月 
22 日 改善 战地 陆军 伤 者 境遇 的 日 内 瓦 公约 》, 作 为 重要 的 
国际 文献 从 此 载 入 人 类 文明 的 史册 。1899 年 在 海牙 签署 
的 一 个 公约 使 日 内 瓦 公约 的 原则 适用 于 发 生 在 海上 的 战 
争 。1906 年 ， 对 1864 年 公约 作 了 进一步 完善 和 补充 。 
1907 年 , 第 四 个 海牙 公约 明确 被 分 人 员 应 享受 的 待遇 。 
1949 年 的 外 交会 议 通过 《关于 战 时 保护 军民 的 日 内 瓦 公 
约 ? 修 改 了 早先 的 三 个 公约 ,使 文本 统一 起 来 。1974 年 2 


月 到 1977 年 6 月 在 日 内 瓦 召开 的 四 次 外 交会 议 讨 论 通 
过 日 内 瓦 公约 的 第 一 附加 议定 书 (国际 性 武装 冲突 中 保 
护 平民 免 受 敌对 行为 的 影响 )， 和 第 二 附加 议定 书 ( 非 国 
际 性 武装 冲突 )。 这 样 就 扩大 了 红 十 字 人 道 主义 的 适用 
范围 ， 进 一 步 健全 了 各 国政 府 和 红 十 字 组 织 必须 遵循 的 
法 则 。 

1965 年 10 月 在 维也纳 召开 的 第 20 届 红 十 字 国际 

会 讨论 通过 了 红 十 字 原则 ;人道 性 ,公正 性 ,中 立 性 , 独 

立 性 ,志愿 服务 ,统一 性 ,普通 性 。 

红 十 字 会 的 国际 组 织 ”包括 三 部 分 : 

@ 红 十 字 会 协会 1919 年 5 月 5 日 建立 于 巴黎 1939 
年 ， 协 会 永久 设 在 红 十 字 会 发 祥 地 日 内 瓦 。1983 年 第 三 
次 协会 大 会 决定 正式 改名 为 红 十 字 会 与 红 新 月 会 协会 ， 
是 各 国 红 十 字 会 的 国际 联合 组 织 ， 设 有 理事 会 和 执行 委 
员 会 ,协会 的 主要 任务 是 联络 协调 各 国 红 十 字 会 的 活动 ， 
从 事 救济 工作 .医疗 和 护理 、 宣 传 和 社会 活动 、 青 少年 工 
作 。 协 会 成 员 国 1989 年 达 148 个 。 

@ 红 十 字 国际 委员 会 ,由 瑞士 人 组 成 。 总 部 在 日 内 
瓦 。 日 内 瓦 公约 和 国际 红 十 字 章 程 ， 给 了 它 一 些 特别 职 
权 , 主 要 是 维护 红 十 字 会 的 中 立 和 人 道 主义 原则 ,承认 各 
国 红 十 字 会 的 成 立 和 改组 等 。 它 办 理 的 具体 业务 有 :在 战 
时 进行 有 关 援 助战 分 、 伤 病员 和 受 战 争 影响 的 平民 的 各 
种 活动 ! 在 平时 进行 国际 间 查 寻 下 落 不 明 人 员 、 传 递 信 
件 、 研 究 改 进 日 内 瓦 公约 等 工作 。 
， @ 红 十 字 国际 大 会 人们 通常 说 的 “国际 红 十 字 ”， 
指 的 是 由 红 十 字 会 和 红 新 月 会 、 红 十 字 国际 委员 会 和 各 
国 的 红 十 字 协 会 组 成 的 一 个 整体 。“ 国 际 红 十 字 "的 最 高 
审议 机 构 是 国际 大 会 。 参 加 国际 大 会 的 不 仅 有 上 述 各 红 
十 字 组 织 派出 的 代表 团 ， 也 有 日 内 瓦 公约 各 缔约 国 的 代 
表 团 。1867 年 第 一 届 大 会 召开 于 巴黎 ， 原 则 上 每 4 年 召 
开 一 次 大 会 ,讨论 决定 重大 事情 ,不 处 理 政治 问题 。 常 设 
委员 会 在 大 会 闭会 期 间 处 理 职权 范围 内 的 问题 。1986 年 
在 日 内 瓦 召开 了 第 25 届 大 会 。 

中 国 红 十 字 会 成 立 于 1904 年 5 月 29 日。 这 年 2 月 ， 
日 俄 战争 在 中 国 东北 地 区 爆发 ， 当 地 人 民 受 尽 苦 难 。 上 
海 各 界 知名 人 士 联合 筹 组 国际 红 十 字 会 上 海 分 会 ， 这 是 
中 国 红 十 字 会 的 前 身 。 分 会 一 经 成 立即 组 派 救 护 队 赴 东 
北 教 出 难民 3 万 余人 ， 救济 难民 2 万 余人 ， 医 疗伤 病人 
员 2 千 余人 , 留 养 妇 了 正 1 万 余人 ， 资 遗 难民 回 籍 13 万 余 
人 ,训练 救护 人 员 数 干 人 。1906 年 , 清 政府 派驻 英 公使 前 
往日 内 瓦 签订 日 内 瓦 公约 。 次 年 ,上 海 分 会 改名 为 大 清 红 
十 字 会 。1912 年 1 月 15 日 , 红 十 字 国 际 委员 会 通报 各 国 
红 十 字 会 承认 中 国 红 十 字 会 为 国际 红 十 字 正 式 成 员 。 红 
十 字 会 协会 成 立 后 ,中 国 红 十 字 会 于 1919 年 7 月 8 日 加 
入 协会 。 

1912 年 2 月 29 日 ,中国 红 十 字 会 举行 第 一 次 会 员 
大 会 ,通过 会 章 ,选举 产生 领导 机 构 ， 在 全 国 不 少 地 方 相 
继 开 展 了 救灾 和 救济 活动 。 到 1937 年 ， 地 方 分 会 达 469 
处 ,医疗 机 构 262 处 ,会 员 13 万 8 千 余人 。 


1938 年 ， 中 国 红 十 字 会 救护 总 队 在 汉口 成 立 (后 迁 
到 贵阳 ) ,由 37 个 队 发 展 到 150 个 队 ,医护 工作 人 员 3420 
人 ， 救护 活动 遍及 全 国 各 个 抗日 战区 。1938 年 1 月 到 
1945 年 9 月 ,各 救护 队 共 进行 手术 11 万 9 干 余 例 , 骨折 
复位 3 万 5 千 人 次 , 数 伤 875 万 人 次 , 收 住院 病人 214 万 
多 人 次 ,门诊 1 038 万 人 次 ,预防 接种 460 万 人 次 。 会 员 人 
数 发 展 到 22 万 多 人 。 

1949 年 中 华人 民 共 和 国 成 立 。 部 分 总 会 工作 人 员 留 
在 大 陆 。 1950 年 8 月 2 日 在 北京 召开 大 会 ， 协 商 改 组 中 
国 红 十 字 会 ,讨论 通过 章程 和 领导 人 员 名 单 , 报 经 政务 院 
批准 。1950 年 10 月 ， 在 红 十 字 会 协会 第 21 届 理 事 会 上 
中 国 红 十 字 会 当选 为 协会 执 委 。1952 年 ， 外 交 部 长 周 思 
来 代表 中 华人 民 共和 国政 府 发 表 声明 ， 承 认 四 个 日 内 瓦 
公约 。 同 年 7 月 ,中 国政 府 和 红 十 字 会 两 个 代表 团 参加 在 
加 拿 大 多 伦 多 召开 的 第 18 届 国 际 红 十 字 大 会 ,大 会 承认 
中 国 红 十 字 会 是 中 国 唯一 合法 的 全 国 性 红 十 字 会 。 

在 改组 后 的 16 年 中 ,中 国 红 十 字 会 不 仅 在 国际 间 开 
展 了 广泛 的 交往 ， 而 且 使 国内 的 各 项 工作 得 到 了 全 面 的 
发 展 ,取得 了 很 大 的 成 绩 。 

1966 年 后 , 由 于 “文化 大 革命 "干扰 ， 中 国 红 十 字 会 
被 迫 停止 国内 工作 ， 各 地 红 十 字 组 织 被 撤销 ， 人 员 被 者 
散 。 国 际 活动 则 从 未 中 断 。 

1978 年 ， 中 国 红 十 字 会 恢复 国内 工作 ,地方 红 十 字 
会 先后 开始 重建 并 恢复 工作 。1985 年 6 月 1 日， 在 北京 
召开 的 中 国 红 十 字 会 第 四 次 全 国 代表 大 会 讨论 修改 通过 
的 章程 明确 提出 “中 国 红 十 字 会 以 实行 人 道 主 义 为 宗 
则 ”, 是 “全 国 性 的 人 民 卫生 救护、 社会 福利 团体 "。1988 
年 ,大 陆 30 个 省 .自治 区 .直辖 市 全 部 恢复 和 建立 了 红 十 
字 会 ,相当 大 的 一 批 地 市、 县 也 相继 恢复 和 建立 了 红 十 
字 会 ,全 国 的 红 十 字 会 基层 组 织 达 6 万 多 个 ,会 员 人 数 达 
到 600 多 万 人 。 

以 宣传 道 主义 和 卫生 救护 、 输 血 献血 知识 为 主要 
任务 的 《中 国 红 十 字 》 杂 志 创刊 于 1913 年 。1950 年 9 月 ， 
中 国 红 十 字 会 改组 后 在 北京 复刊 ,国内 外 公开 发 行 。 

中 国 红 十 字 会 总 会 的 机 关 报 《中 国 红 十 字 报 》 于 1986 
年 10 月 创刊 ,为 半月 报 ,国内 外 公开 发 行 。 

台湾 也 有 红 十 字 会 组 织 。 港 , 澳 的 红 十 字 会 组 织 分 别 
为 英 \ 葡 红 十 字 会 的 分 会 。 (能 世 瑚 ) 


hongxiboo 

红细胞 〈erythrocyte) 。 一 种 无 核 血液 细胞 ， 内 
含 血红 蛋白 ,使 血液 星 红色 ,旧称 红血球 。 承 担 着 运输 氧 
和 二 氧化 碳 的 作用 。 其 中 的 血红 蛋白 对 血液 酸碱度 有 组 
冲 作 用 。 正 常 男性 红细胞 数量 平均 为 5x10*/L(500 万 个 / 
mm*)， 女 性 为 4x109/L(400 万 个 /mm*)。 新 生 儿 可 达 
6x104/L(600 万 个 /mm*)， 出 生 几 周 后 逐渐 降低 。 儿 童 
期 红细胞 数值 偏 低 , 至 青春 期 逐渐 达到 成 人 标准 。 红 细胞 
数量 还 受 居住 地 海拔 高 度 、 营 养 .情绪 、 运 动 等 因素 的 影 
响 。 但 同一 个 人 的 化 验 值 在 同一 时 期 变化 范围 不 应 超过 
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10 胸 。 红 细胞 外 形 呈 双 凹 扁平 圆 盘 型 ,边缘 较 厚 ， 中 间 较 
薄 。 平 均 直径 为 7.5hm, 周 边 部 分 厚 2.0nm， 中 央 为 1.0 
kim。 面积 约 为 145um?, 体 积 约 为 ?2~88pm*, 这 种 形状 的 
相对 表面 积 和 体积 比 球 型 大 ,因此 气体 透 过 的 表面 积 大 ， 
有 利于 气体 交换 。 这 种 形状 的 红细胞 容易 卷曲 变形 ,易于 
通过 口径 比 其 直径 小 的 毛细 血管 ， 有 利于 其 行使 输送 气 
体 的 生理 功能 。 正 常人 休息 时 每 分 钟 动脉 血 输送 氧 的 容 
积 达 1 300ml, 运 动 时 增加 数 倍 ,这 一 功能 是 红细胞 中 的 血 
红 蛋 白 完成 的 在 氧 分 压 高 的 肺 胜 ， 血 红 蛋 白 与 氧 结合 ， 
在 氧 分 压低 的 组 织 间 , 氧 合 血红 蛋白 与 氧 分 离 , 氧 弥 散 至 
组 织 间 。 同 时 血红 蛋白 参与 二 氧化 碳 的 运输 。 红 细胞 的 这 
些 特殊 结构 和 功能 保证 了 气体 的 输送 ， 维 持 机 体 正常 的 
新 陈 代谢 。 

红细胞 的 生成 ”人 的 红细胞 寿命 约 为 120 天 ， 因 此 
更 新 极 快 ,每 公斤 体重 每 天 生成 和 破坏 各 2.5x10? 个 左 
右 。 生 成 和 破坏 在 正常 时 处 于 相对 平衡 。 3 周 的 人 胚 中 ， 
多 黄 囊 的 间 充 质 细胞 形成 血 岛 ， 血 岛 内 的 细胞 分 化 为 原 
始 的 有 核 红 细胞 。6 周 时 肝脏 内 的 网 状 细胞 分 化 为 血 细 
胞 。 两 个 半月 的 胎儿 中 ,卵黄 囊 失 去 造血 功能 ， 脾 及 成 为 
造血 器 官 ,第 5 个 月 开始 ,骨髓 成 为 重要 的 造血 器 官 。 凤 
儿 出 生 后 ,几乎 完全 依靠 骨髓 造血 。4 岁 以 后 ,在 骨 丹 腔 
中 出 现 脂肪 组 织 ， 并 随 年 龄 逐渐 增多 。18 岁 以 后 ， 只 有 
冰 椎 骨 、 肋 骨 , 胸 骨 、 颅 骨 及 长 骨 近 端 骨 昕 才 有 造血 组 织 。 
但 当 骨 情 造 血 组 织 功 能 低下 或 衰竭 时 ,于 、 脾 又 会 进行 髓 
外 造血 来 部 分 代 偿 。 成 人 各 种 血细胞 ( 除 淋巴 细胞 外 ) 均 
在 骨骼 中 发 育成 熟 ,并 储存 在 骨 备 中 ,根据 生理 需要 规则 
地 释放 入 血 。 造 血 干细胞 为 所 有 血细胞 的 共同 来 源 . 具 有 
自我 复制 保持 本 身 数量 稳定 和 分 化 形成 髓 系 、 淋 巴 系 干 
细胞 进而 分 化 成 巨 核 系 CFU-M、 红 系 CFU-E、 粒 单 系 
ChU-GM、 哮 酸性 粒 系 CFU-EO、T 淋巴 系 CFU-TL.B 淋 
巴 系 CFU-BL 定向 祖 细胞 的 能 力 。 造血 干细胞 是 一 种 分 
化 程度 很 低 的 原始 细胞 ,形态 类 似 中 ,小 淋巴 细胞 ,数目 很 
少 ,每 1000 个 骨 笨 有 核 细胞 中 仅 有 一 个 干细胞 。 造 血 干 
细胞 又 称 脾 集 落 生成 单位 (CFU-S)。CFU-S 在 各 种 不 同 
的 造血 刺激 因子 刺激 下 和 不 同 的 造血 微 环境 诱导 下 ， 可 
以 向 不 同类 的 定向 祖 细 了 胞 分 化 。 如 刺激 粒 细胞 生成 的 集 
落 刺激 因子 (CSF) 在 促进 干细胞 向 粒 系 分 化 的 同时 ,抑制 
其 向 红 系 分 化 ;反之 , 促 红细胞 生成 素 (EPO) 促 进 干 细胞 
向 红 系 分 化 ,同时 抑制 向 粒 系 分 化 ,干细胞 开始 分 裂 时 进 
入 细胞 周期 分 裂 后 ,一 部 分 仍然 保持 干细胞 功能 , 另 一 部 
分 经 过 逐步 分 化 增殖 成 为 各 类 血细胞 。 这 样 既 保持 造血 
干细胞 数量 稳定 ,又 不 断 生成 新 血细胞 。 同 时 ,大 部 分 ( 约 
占 90 锡 ) 造血 干细胞 处 于 不 进行 细 腺 分 裂 的 相对 静止 
者。 造血 干 细胞 绝 大 部 分 存在 于 骨 得 中 ， 周 围 造血 细胞 
<1W%。 红 系 定向 祖 细胞 自我 更 新 复制 能 力 大 为 降低 .每 
次 分 裂 生成 后 代 细 胞 基本 都 继续 向 前 分 化 。 红 系 祖 细胞 
分 早期 祖 细胞 , 称 为 爆 增 型 红 系 细 胞 集落 (BFU-E); 晚 期 
祖 细胞 ， 称 为 红 系 细胞 集落 (CFU-E)。BFU-E 形成 集落 
大 ,细胞 数 多 ,需要 一 种 爆 增 型 红 系 细胞 集落 刺激 因子 刺 
510 


激 其 生长 CFU-E 形 成 集落 小 ， 细 胞 数 少 , 需 促 红 素 作用 
才能 生长 。 红 系 祖 细胞 进一步 增殖 ,分 化 为 从 形态 可 以 辨 
认 出 的 幼稚 红 系 细胞 ,分 化 顺序 是 原始 红细胞 . 早 幼 红 细 
胞 ,中 幼 红细胞 、 晚 幼 红细胞 ,网 织 红细胞 。 一 般 幼 稚 红 细 
胞 经 历 3 一 5 次 细胞 分 离 ， 至 晚 幼 红细胞 不 再 有 分 裂 能 
力 ,每 一 个 原始 红细胞 约 生成 20 个 成 熟 红细胞 ,历经 180 
小 时 。 在 增殖 分 化 中 ,幼稚 红细胞 核 浙 消失 ,细胞 变 小 , 形 
态 由 球 型 变 为 双 止 扁平 盘 状 ， 细 胞 内 核糖 核酸 合成 率 下 
降 , 血 红 蛋 白 浓度 不 断 增高 。 网 织 红 细胞 生成 后 在 骨 笨 中 
再 贮存 2 一 3 天 ,然后 穿 过 骨 盘 血 窦 壁 入 血 。 周 围 血 中 网 
织 红细胞 约 占 成 熟 红细胞 的 1% ， 增 高 时 代表 红 系 造 血 
过 度 活跃 。 

红细胞 生成 所 需 的 原料 是 蛋白 质 、 维 生 素 Be 和 叶 
酸 、 铁 。 蛋 白质 摄 和 不足 会 影响 红细胞 生成 ， 导 致 轻 度 贫 
血 。 维 生 素 Bi; 又 叫 握 钴 氨 , 含 钴 。 广 泛 存在 于 动物 蛋白 
质 中 ,吸收 前 先 与 胃壁 细胞 分 泌 的 一 种 糖 蛋白 一 一 内 因 
子 结 合 , 形 成 能 耐 受 导 白 水 解 酶 的 复合 物 ， 至 远 端 回肠 ， 
被 小 肠 绒毛 上 的 释放 因子 分 解 成 内 因子 和 维生素 Bi, 维 
生 素 B 被 吸收 入 血 , 与 血 中 钴 胺 转运 蛋白 结合 ,转送 至 组 
织 中 利用 或 至 肝脏 中 依存。 叶酸 广泛 存在 于 新 鲜 绿色 蔬 
药 \ 水 果 、 酵 母 及 动物 内 脏 中 ,在 小 肠 近 端 被 吸收 入 血 。 叶 
酸 在 血 中 大 多 与 x:- 巨 球 蛋白 结合 运送 到 肝 或 其 他 组 
织 .叶酸 缺乏 时 ,脱氧 尿 喀 啶 核 苷 不 能 转换 为 胸腺 喀 啶 核 
萌 ， 阻 碍 了 DNA 的 生物 合成 。 维 生 素 Bl: 缺乏 除 影响 叶 
酸 代谢 外 ,维生素 Bi: 还 是 RNA 转变 为 DNA 的 还 原 降 ， 
也 是 5“- 脱 氛 腺 嗓 叭 核 共 基 的 辅酶 ,维生素 Bi: 和 叶酸 缺 
乏 时 ,DNA 合成 障碍 , 核 分 裂 受 阻 , 而 RNA 和 血红 蛋白 
合成 正常 ,造成 核 浆 发 育 失衡 的 巨 幼 红 和 巨 红细胞 。 由 于 
红细胞 生成 减少 ， 巨 幼 红细胞 易于 死亡 和 巨 红 细胞 寿命 
缩短 ， 出 现 特征 性 巨 红细胞 性 贫血 。 铁 是 人 体 的 必需 元 
素 ,合成 血红 蛋白 中 血红 素 部 分 所 必须 的 。 正 常 男性 体内 
约 有 铁 50mg/kg, 女性 35mg/kg。 体 内 大 部 分 铁 存 在 于 
红细胞 内 。 每 毫升 红细胞 生成 需 0. 5mg 铁 , 每 天 需 有 
20 一 25mg 铁 用 于 制造 红细胞 。 但 每 天 仅 需 从 食物 中 吸收 
lmg 铁 来 补充 被 排泄 的 铁 ， 其 余 绝 大 部 分 来 自 铁 的 再 利 
用 ,衰老 红细胞 被 巨 噬 细 胞 吞噬 后 血红 蛋白 分 解 ,血红 素 
中 Fe'* 释放 出 来 结合 于 铁 蛋白 中 备用 。 缺 铁 时 , 幼 红 细 
胞 及 成 熟 红细胞 内 血红 蛋白 减少 ,细胞 变 小 ,中 央 淡 染 区 
扩大 , 呈 小 细胞 、 低 血红 蛋白 性 贫血 。 

红细胞 生成 的 调节 ”造血 微 环 境 的 调节 作用 ， 主 
要 作用 于 造血 干细胞 ,机 制 尚未 明 。 此 外 ， 在 造血 干细胞 
体外 培养 中 发 现 干细胞 能 分 泌 少量 增殖 或 抑制 因子 参与 
自身 调控 。 某 些 骨 艇 中 末梢 神经 释放 介质 也 参与 其 增殖 、 
分 化 调节 。@ 爆 增 型 红 系 细胞 集落 刺激 因子 ， 为 一 种 分 
子 量 约 在 3.5 一 4.5 万 之 间 的 糖 蛋 白 , 由 单 核 细胞 和 了 淋 
巴 细胞 产生 。 作 用 为 促进 干细胞 向 红 系 祖 细胞 分 化 ,增强 
BFU-E 增殖 , 使 集落 增 大 ,集落 数 增多 。@@ 促 红细胞 生 
成 素 (EPO) ,为 一 种 分 子 量 39 000 一 70 000、 不 被 透析 、 较 
耐 热 的 糖 蛋白 ,存在 于 血浆 中 ,少量 由 尿 排出 血浆 中 EPO 


水 平 与 红细胞 比 积 大 致 呈 负 相关 。 贫 血 时 EPO 水 平 很 快 
上 升 。EPO 由 肾脏 产生 ， 在 肾 小 球 或 肾 小 球 旁 器 产生 尚 
无 定论 ,有 人 认为 肾脏 只 产生 一 种 促 红细胞 生成 因子 ,其 
作用 于 血浆 中 EPO 原 ， 使 之 形成 有 活性 的 ERPO。 肾 外 
主要 是 肝脏 可 产生 少量 (5~10% )EPO。 缺 氧 时 或 应 用 血 
管 收缩 药 ,睾酮 类 药 和 某 些 肾脏 病 和 肿瘤 时 EPO 生成 增 
加 ， 肾 衰 时 减少 .EPO 刺激 红 系 造血 作用 有 以 下 几 方 面 ， 
诱导 较 多 干细胞 进入 细胞 周期 ;刺激 红 系 祖 细胞 增殖 分 
裂 , 加 速 血 红 和 蛋白 合成 ， 使 红细胞 成 熟 加 速 ;促进 网 织 红 
细胞 释放 , 作用 于 第 二 信使 系统 ， 使 幼稚 红细胞 对 EPO 
敏感 性 提高 ,促进 分 烈 ! 作 用 于 造血 微 环 境 ， 解除 某 些 酶 
对 血红 蛋白 的 合成 抑制 。 

红细胞 的 破坏 ”红细胞 平均 寿命 仅 120 天 。”*Cr 测 
定 正常 人 红细胞 半 寿 命 为 30 士 4 天 。 红 细胞 随 寿 命 延 长 
会 发 生 一 系列 生理 变化 。 红 细胞 膜 表面 积 减 少 ， 体 积 增 
加 , 膜 蛋白 , 脂 质 、 胆 固 醇 \ 磷 脂 减少 ， 膜 上 结合 酶 活性 降 
低 , 抗 氧化 能 力 下 降 ， 红 细胞 内 能 量 代谢 减低 ,上 述 一 系 
列 变化 导致 红细胞 变形 性 降低 ， 在 血 流 汕 急 处 因 机 械 冲 
击 易于 破损 ,通过 血 罕 微 小 孔隙 时 困难 。 豪 老 红 细胞 破坏 
场所 分 血管 内 与 血管 外 ,以 后 者 为 主 ,主要 在 脾 \ 肝 、 骨 链 
等 处 ,多 在 脾 。 这 些 脏 器 内 的 吞噬 细胞 ， 对 衰老 变形 的 红 
细胞 进行 辨认 ,吞噬 和 清除 。 

结构 功能 ”成熟 红 细胞 内 无 细胞 核 和 细胞 器 ， 主 要 
成 分 为 血红 蛋白 ,其 代谢 所 需 能 量 靠 无 气 代 谢 提供 。 细 胞 
内 窜 含 葡萄 粮 酵 解 、 确 酸 戊 糖 劳 路 代谢 2,3- 二 磷酸 甘油 
酸 (DPG) 支 路 代谢 所 需 的 酶 细胞 内 存在 大 量 谷 胱 甘 肽 ， 
具有 抗 氧 化 \ 维 持 含 有 莹 基 ( 一 SH) 酶 和 其 他 膜 蛋白 处 于 
还 原状 态 的 作用 ,对 保持 红细胞 正常 功能 有 重要 意义 .@ 
红细胞 膜 , 以 脂 质 双 分 子 层 为 骨架 的 半 透 膜 ,氧气 和 二 和 氧 
化 碳 气 可 自由 通过 。 膜 上 有 Na*-K* 泵 活动 ,维持 细胞 内 高 
K+ 浓度 , 低 Na* 浓度 。 膜 上 有 网 状 的 肌纤维 和 肌 动 蛋白 ， 
与 红细胞 的 运动 和 变形 性 有 关 。 膜 上 还 含有 决定 血型 的 
物质 ,人 主要 分 二 种 血型 系统 : A、B 抗原 系统 决定 A.B、 
O、AB4 种 血型 ,Rh 系统 决定 Rh 阴性 或 阳性 血型 。@ 血 
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血红 蛋白 氧 解 离 曲线 
表示 血液 pH (a 图 ) 和 温度 (b 图 ) 改 变 
对 血红 蛋白 氧 解 离 曲 线 的 影响 


红 蛋 白 :由 珠 蛋 白 和 血红 素 结合 而 成 .血红 素 含 原 中 啉 和 
Fe**, 可 与 氧 结合 并 携带 、 输送 氧气 。 每 一 血红 蛋白 可 逆 
性 结合 4 个 氧 分 子 ， 完 全 饱和 时 ， 每 克 血红 蛋白 可 结合 
1.34ml 氧 。 呈 氧 合 血红 蛋白 (HbO:) 形 式 运输 。 其 特点 为 
反应 快 、 可 逆 、 不 需 栈 催化、 不 耗 能 量 。 受 氧 分 压 影响 
《PO,)。 当 血 流 经 PO, 低 的 组 织 则 ,HbO, 离 解 ,释放 0，， 
又 变 成 Hb, 呈 暗 紫 色 。 当 血 中 氧 离 解 Hb>>5g/100ml 血 
液 时 ， 皮 肤 粘膜 会 出 现 紫 绀 。Hb 与 氧 结合 或 解 离 曲线 表 
示 PO, 与 Hb 氧 结合 量 之 伺 关 系 ， 此 曲线 呈 S 型 ( 见 图 )。 
氧 解 离 曲线 上 段 平坦 ,说 明 PO, 在 60~100mmHg 范围 ， 
对 Hb 氧 饱 和 度 影响 不 大 ， 有 利于 机 体 对 缺 氧 环境 适应 。 
曲线 中 段 陡 直 ， 相 当 于 PO, 在 60 一 40mmHg 时 ,与 组 织 
中 氧 分 压 近似 , 此 时 使 HbO, 释放 氧 量 较 大 ,有 利于 组 织 
供 氧 。 曲 线 下 民 最 陡 直 , 相 当 于 PO:40 一 15mmHg, 此 时 
HbO, 释放 氧 量 最 大 ,能 在 组 织 活动 加 强 时 ， 进 一 步 提高 
供 氧 ,代表 供 氧 储备 。Hb 与 0, 的 结合 和 解 离 受 多 种 因素 
影响 ,使 Hb 与 氧 亲 合 发 生变 化 , 氧 离 曲线 偏 移 。 当 pH 值 
降低 或 PCO, 升 高 ,温度 升 高 .2,3-DPG 增加 时 ， 氧 离 曲 
线 右 移 ,有 利于 向 组 织 供 氧 ,反之 则 相反 。Hb 还 与 一 部 分 
CO: 结 合成 氨基 甲酸 血红 蛋白 ,做 为 细胞 内 缓冲 剂 来 协助 
C0, 在 体内 的 运输 ( 见 肺 )。 
临床 疼 病 ”四 贫血 。 指 红细胞 和 Hb 低 于 正常 ,男性 成 
人 Hb<120g/LRBC<4x109/L, 女 性 Hb<110g/LRBC< 
3.5X10"/L 称 为 贫血 。 常 因 造 血 原料 缺乏 所 致 ， 如 缺 铁 
性 贫血 ， 维 生 素 Bi，、 叶酸 缺乏 引起 巨 幼 细胞 性 贫血 ; 骨 
硼 造 血 机 能 障碍 所 致 ,如 再 生 障 碍 性 贫血 ;由 于 各 种 原因 
造成 红细胞 过 度 破坏 所 致 的 溶血 性 贫血 ;各 种 急 、 慢 性 失 
血 。@ 红 细胞 过 多 。 原 发 性 红细胞 过 多 见于 真性 红细胞 
增多 症 ; 继 发 性 多 由 于 缺 氧 慢性 支气管 炎 、 肺 气 肿 , 肾 于 
肿 和 肾 肿瘤 所 致 。 《 陈 书 长 ) 
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红细胞 增多 症 (polycythemia) ”外周 血液 中 
单位 体积 的 血红 蛋白 浓度 、 红 细胞 计数 和 红细胞 压 积 明 
显 高 出 正常 范围 的 统称 ,是 一 组 综合 征 , 当 外 周 血 成 熟 红 
细胞 增多 时 ,红细胞 容量 绝对 增加 。 但 由 于 红细胞 容量 测 
定 比 较 复杂 ,不 能 成 为 常规 检查 ,一 般 以 血红 蛋白 浓度 测 
定 和 红细胞 计数 来 初步 证 实 ， 因 此 红细胞 增多 症 除了 绝 
对 性 增加 外 ， 还 包括 由 于 血浆 量 减 少 而 导致 的 红细胞 相 
对 性 增多 。 在 平原 地 区 〈 正 常 值 因 海拔 高 度 不 同 而 有 差 
异 ), 凡 血红 蛋白 浓度 多 次 1758/L( 男 性 ),>160g/L( 女 
性 )， 红 细胞 计数 =6 x 10*/L 和 (或 ) 红 细胞 压 积 宇 54% 
(男性 ), 宇 50% (女性 ) 即 为 红细胞 增多 。 红 细胞 绝对 性 增 
多 引起 的 临床 表现 主要 与 高 血 容量 和 血 凝 粘 灌 度 增加 有 
关 ， 当 血红 蛋白 浓度 >180g/L 以 上 时 血液 粘 谐 度 增 加 ， 
尤其 在 血 流 缓慢 的 微 循环 系统 ， 因 影响 血 氧 运输 而 造成 
组 织 缺 氧 、 血 管 扩张 并 引起 一 系列 症状 ,如 头痛 、 头 旱 , 手 
足 麻木 ,食欲 不 振 、 出血 .颜面 和 皮肤 粘膜 呈 红 楷 色 等 ,这 
些 症状 可 因 和 静脉 放 血 而 减轻 或 消失 。 根 据 红 细胞 容量 和 
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血浆 容量 测定 ， 红 细胞 增多 症 分 为 相对 性 和 绝对 性 两 大 
类 。 据 病因 绝对 性 红细胞 增多 病 又 分 为 继 发 性 和 原 发 性 : 
原 发 性 者 病因 尚 不 清 ,可 能 是 骨 赃 自身 大 量 增殖 所 致 ; 继 
发 性 者 根据 红细胞 生成 素 的 增加 方式 又 分 为 红细胞 生成 
素 代 偿 性 增加 和 非 代 偿 性 增加 两 类 ， 前 者 由 于 组 织 缺 氧 
而 刺激 红细胞 生成 素 的 分 泌 增 多 ,结果 促使 红细胞 生成 
素 增加 ;后 者 红细胞 生成 素 增多 并 非 由 于 代 偿 。 另 有 学 者 
将 绝对 性 红细胞 增多 分 为 组 织 缺 氧 性 和 自主 性 两 大 类 ， 
如 前 述 的 原 发 性 以 及 红细胞 生成 素 非 代 偿 性 增加 者 均 为 
后 一 类 。 

相对 性 红细胞 增多 ”由 于 血浆 容量 减少 引起 相对 性 
红细胞 增多 。 虽 然 血 红 蛋 白 浓度 测定 、 红 细胞 计数 及 红 细 
胞 压 积 均 增加 ,但 经 “Cr 标记 红细胞 及 “25 标记 白 蛋 白 
测定 ， 红 细胞 总 容量 是 正常 的 ， 仅 血浆 容量 减少 。 可 分 
两 类 ， 

暂时 性 红细胞 增多 因 烧 伤 ,大 量 出 汗 、 哎 吐 、 严 重 
腹泻 休克 等 原因 造成 血液 浓缩 常用 利尿 剂 引起 脱水 而 
暂时 性 血浆 容量 减少 等 。 从 病史 和 查 体 可 了 解 ,此 情况 一 
般 是 短期 的 ,红细胞 增多 可 被 纠正 。 

慢性 相对 性 红细胞 增多 “又 称 假 性 红细胞 增多 、 应 
激 性 红细胞 增多 、 良 性 红细胞 增多 ， 或 盖 斯 伯 克 氏 综合 
征 。 有 关 血 浆 容 量 相对 减少 的 原因 尚 不 明 , 可 能 与 情结 激 
动 ,饮酒 .吸烟 ,高 血压 等 有 关 。 患 者 多 为 男性 , 较 肥胖 、 神 
经 类 型 为 紧张 型 ,党 有 高 血压 和 吸烟 史 , 多 无 脾 肿 大 ， 白 
细胞 计数 及 血小板 均 正常 ; 易 并 发 血栓 形成 ,一 般 对 症 治 
疗 如 治疗 高 血压 ,降低 血脂 或 戒烟 等 均 有 效 ， 预 后 较 好 。 
对 红细胞 容量 正常 或 处 于 正常 高 限 的 红细胞 增多 症 患 
者 ;可 暂时 对 症 治疗 ,密切 观察 ,不 必 急 于 静脉 放血 ,化 疗 
或 "PP 治疗 。 

继 发 性 红细胞 增多 症 ”由 于 某 些 疾病 或 病理 状态 促 
使 红细胞 生成 增加 ， 造 成 红细胞 容量 绝对 增高 。 分 为 
两 类 ， 

继 发 于 组 织 执 筷 ”由 于 组 织 缺 氧 ， 代 偿 性 红细胞 生 
成 素 增加 ,导致 红细胞 生成 增多 。 此 类 型 除 红细胞 容量 绝 
对 值 增高 外 , 血 和 尿 中 的 红细胞 生成 素 测定 也 增高 。 下 述 
第 1~4 类 型 尚 有 动脉 血 氧 饱和 度 降 低 。 

@ 高 原 性 红细胞 增多 症 ,发 病原 理 尚 不 清 ， 主 要 因 
高 原 地 区 大 气压 力 减低 , 氧 分 压 降低 之 故 。 患 病 数 与 海拔 
高 度 有 关 ， 海 拔 3 000m 以 上 地 区 患 病 数 增多 ， 而 海拔 
4 000m 以 上 患 病 数 可 增加 1 倍 以 上 。 最 好 的 治疗 方法 是 
移居 到 平原 地 区 , 数 月 后 红细胞 数 可 恢复 到 正常 水 平 。 

@ 慢性 肺脏 疾病 引起 的 红细胞 增多 症 , 长 期 患 有 慢 
性 阻塞 性 肺 疾患 、 肺 弥漫 性 纤维 化 ,脊柱 严重 后 突 瑚 形 影 
响 心肺 功能 多 发 性 肺 栓塞 等 ,由 于 循环 血液 通过 肺 时 氧 
合 不 足 ,部 分 患者 可 继 发 红细胞 增多 。 此 外 阿 耶 萨 氏 综合 
征 也 是 引起 红细胞 增多 的 原因 之 一 ， 其 临床 特点 是 慢性 
进行 性 支气管 哮喘 或 支气管 炎 ， 呈 慢性 呼吸 困难 及 紫绀 
状态 , 伴 右 心室 肥厚 和 扩张 ， 可 发 展 为 充血 性 心力 衰 竟 ， 
主要 病理 改变 是 肺动脉 及 其 分 支 硬化 ， 有 些 是 由 于 肺 动 
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脉 先天 性 狭窄 或 发 育 不 全 。 

@ 心血 管 疾病 引起 的 红细胞 增多 症 , 先 天 性 心脏 病 
中 最 常 引起 红细胞 明显 增多 者 为 法 洛 氏 四 联 征 、 件 有 房 
或 室 间 隔 缺 捉 、 卵 圆 孔 未 闭 或 动脉 导管 开放 的 肺动脉 狂 
窗 。 由 于 血液 循环 发 生 分 流 , 使 动脉 血 氧 饱和 度 降低 ， 促 
使 红细胞 生成 素 增加 ,在 获得 性 心脏 病 如 慢性 肺 源 性 心 
脏 病 等 也 可 并 发 红细胞 增多 ,但 程度 较 轻 ,与 代 偿 功 能 失 
调 的 程度 有 关 。 

@@ 肺 换 气 不 良 综合 征 ,红细胞 增多 有 时 可 发 生 在 某 
些 既 无 惕 性 肺 部 疾病 又 无 心脏 血管 短路 的 患者 ， 其 表现 
为 肺泡 通气 不 良 。 匹 克 威 克 氏 综合 征 即 属 此 类 ,其 临床 特 
点 为 肥胖 ， 嗜 星 , 葵 绀 ， 高 碳酸 血 定 ,可 发 展 为 周期 性 呼 
吸 ,最 后 导致 右 心室 衰竭。 部 分 患者 其 原 发 缺陷 是 呼吸 
中 枢 敏感 性 降低 ,影响 呼吸 功能 ,造成 肺泡 换 气 不 足 、 低 
氧 血 症 和 高 碳酸 血 症 。 少 数 病例 当 体重 减轻 后 可 使 肺 换 
气 恢复 正常 而 某 些 病 人 其 病因 不 明 ,可 能 由 于 患 延 杀 型 
背 香 灰质 类 、 血 管 血栓 形成 或 曾 患 大 脑 类 影响 呼吸 中 枢 
所 致 。 

@@ 遗传 性 异常 血红 蛋白 病 , 某 些 异 常 血红 蛋白 由 于 
对 和 氧 的 亲和力 增高 ， 与 氧 紧密 结合 保持 氧 合 血红 蛋白 状 
态 . 使 氧 不 易 解 离 ( 血 氧 饱和 度 正常 ) ,造成 组 织 缺 氧 而 引 
起 继 发 性 红细胞 增多 。 

@ 获得 性 异常 血红 蛋白 病 ,大 量 吸烟 者 因 其 血液 中 
碳 氧 血红 蛋白 水 平 显著 增加 可 达到 4.2~21.3% (正常 
少 于 1% )。 一 氧化 碳 对 血红 蛋白 有 较 强 的 亲 合力 ， 使 氧 
合 血红 蛋白 解 离 曲线 左 移 ， 组 织 可 利用 的 氧 城 少 ， 造 成 
缺 氧 状态 ,促使 红细胞 容量 增加 (有 些 是 血浆 容量 减少 或 
既 有 红细胞 容量 增加 又 有 血浆 容量 减少 )。 停 止 吸烟 后 ， 
红细胞 增多 可 渐 饮 复 正 常 。 

肿 病 、 间 肿 和 血管 异常 引起 的 红细胞 增多 最 常见 
的 是 肾上腺 样 瘤 ,肝癌 ,小 脑 成 血管 细胞 闯 ， 其 次 为 肾 检 
肿 , 肾 备 积 水 . 子 宫 肌 瘤 \ 哮 铬 细胞 瘤 ， 肾 动脉 狭窄 、 肾 移 
植 后 排斥 以 及 肾 胚胎 瘤 等 。 当 肿瘤 或 琳 肿 手术 切除 后 , 红 
细胞 增多 即 消失 ,肿瘤 复发 后 红细胞 增多 又 出 现 。 此 类 型 
患者 其 血 和 尿 中 红细胞 生成 素 的 测定 多 数 增高 ， 有 人 认 
为 是 由 于 肿瘤, 囊肿 或 积 水 压 迫 肾 组 织 ,引起 局 部 缺 氧 使 
肾脏 分 族 红细胞 生成 素 增加 ， 有 人 认为 肿瘤 或 砷 肿 可 自 
发 分 泌 红细胞 生成 素 而 无 输 氧 功能 的 异常。 

真性 红细胞 增多 症 ”简称 真 红 ， 是 一 种 原因 不 明 的 
克隆 性 骨髓 增生 性 疾病 。 即 异常 增生 的 红细胞 是 由 一 个 
细胞 衍生 而 来 .其 临床 特点 多 数 是 隐匿 发 病 、 病 程 较 长 、 
皮肤 粘膜 具有 特殊 的 紫红 色 并 有 血管 舒 缩 及 神经 症状 表 
现 ; 查 体 多 数 有 肝 、 脾 肿 大 , 尤 以 脾 大 多 见 , 半 数 可 有 高 血 
压 ;血液 学 表现 为 红细胞 容量 呈 绝 对 性 增加 ,全 血 容量 及 
血 粘 稠度 亦 增加 ,通常 件 有 白细胞 及 血小板 计数 增高 , 骨 
得 常 呈 全 血细胞 增生 ， 病 程 晚期 常 有 则 得 纤 维 化 伴 得 外 
造血 。 1892 年 法 国医 师 瓦 凯 首先 提出 本 病 并 区 别 于 相对 
性 红细胞 增多 。 在 其 后 的 30 年 中 学 者 们 逐渐 注意 到 , 放 
血 可 减轻 真 红 的 症状 真 红 与 慢性 缺 氧 引起 的 继 发 性 红 


细胞 增多 症 不 同 , 应 加 以 区 别 ; 真 红 是 血液 生成 的 增生 生 
疾患 ， 且 观察 到 真 红 转化 为 骨髓 纤维 化 以 及 和 白血病 的 
关系 。1951 年 有 学 者 介绍 了 骨髓 增生 性 综合 征 这 一 名 
称 ,强调 了 真 红 , 骨 六 纤维 化 伴 散 外 造血 、 原 发 性 血小板 
增多 症 及 白血病 之 间 的 转变 关系 。1967 年 国际 上 建立 了 
真性 红细胞 增多 症 研究 组 (简称 PVSG) 对 真 红 进 行 了 前 
险 性 研究 。 据 报道 真 红 多 见于 白 种 人 ,尤其 多 见于 犹太 
人 ,而 黑 种 人 少见 。 

病因 和 发 病 机 理 ”目前 尚 不 清楚 。 有 人 根据 骨 得 中 
毛细 血管 增 厚 .小 血管 内 膜 下 及 外 膜 有 纤维 组 织 存在 , 认 
为 是 骨骸 缺 氧 引起 红细胞 代 偿 性 增生 ， 然 而 直接 测 骨 请 
氧 饱 和 度 是 正常 的 ， 且 血清 或 尿 中 的 红细胞 生成 素 并 未 
增加 甚至 有 些 反而 减少 ,否定 了 上 述 缺 氧 的 假设 有 人 鉴 
于 骨 租 呈 全 血细胞 增生 而 设想 可 能 是 一 种 克隆 性 疾病 ， 
起 源 于 多 能 干细胞 。 

1976 年 亚当 森 发 现 二 位 患 真 红 的 黑人 妇女 同时 合 
并 6- 磷酸 葡萄 糖 脱 气 酶 的 缺乏 〈 为 往 件 性 的 杂 合子 ) 其 
皮肤 成 纤维 细胞 和 淋巴 细胞 具有 人 入 及 B 型 G-6-PD 同 功 
了 酶 ， 而 红细胞 、 粒 细胞 和 血小板 仅 含有 一 种 同 功 酶 (A 
型 )。 这 种 G-6-PD 同 功 酶 的 分 析 结果 说 明 真 红 为 多 能 
干细胞 受累 。 

有 关 红 细胞 系统 明显 增生 的 机 理 曾 有 下 述 几 种 可 
能 ， 但 均 未 能 充分 证 实 。@ 干 细胞 呈 不 能 控制 的 肿瘤 性 
增生 。 已 观察 到 真 红 患 者 的 骨髓 细胞 在 体外 培养 甚至 不 
加 红细胞 生成 案 可 生长 出 红细胞 系 克 隆 〈 以 正常 骨髓 细 
胞 作对 照 必须 加 入 红细胞 生成 素 ), 这 或 可 解释 不 能 控制 
的 肿瘤 性 增生 。 然 而 又 有 人 发 现 真 红 病人 经 放血 后 可 导 
致 血浆 红细胞 生成 素 水 平 升 高 ， 同 时 尿 中 红细胞 生成 素 
的 排泄 增多 , 当 饮 复 为 红细胞 增多 时 ,血浆 红细胞 生成 素 
水 平 及 尿 中 的 排泄 均 又 下 降 ， 证 明 真 红 的 正常 调节 过 程 
并 未 受 损 ,此 外 ,在 真 红 骨 髓 细胞 培养 中 添加 抗 红细胞 生 
成 素 抗体 则 明显 抑 制 红细胞 系 克 隆 的 形成 〈 但 未 被 消 
除 ), 再 次 提出 受 内 分 刻 的 调节 。@ 存 在 着 一 种 不 正常 的 
骨髓 刺激 因子 作用 于 正常 干细胞 。 近 年 来 有 些 学 者 报告 
真 红 趾 者 血清 中 ,可 能 有 一 种 因子 可 刺激 红细胞 生成 。 
BE.D, 赞 扎 尼 已 证 明 此 因子 能 促进 小 鼠 的 多 能 的 和 定向 的 
红 系 干细胞 生长 和 增殖 。 然 而 此 因子 的 作用 尤其 对 血 小 
板 和 粒 - 单 细胞 的 生成 影响 尚 有 待 阐明 。@@ 干 细胞 对 红 
细胞 生成 素 敏 感性 增加 ， 真 红 病人 的 骨 备 细胞 体外 培养 
比 正常 人 产生 更 多 的 红细胞 系 克隆 。 添 加 红细胞 生成 素 
可 增加 克隆 的 数目 ， 而 增加 抗 红细胞 生成 素 可 碱 少 克隆 
数 , 由 此 提示 干细胞 对 红细胞 生成 素 敏感 性 增加 .然而 真 
红 病 人 和 正常 人 对 红细胞 生成 素 剂 量 反应 曲线 的 形状 是 
相同 的 ， 因 此 提示 真 红 患 者 对 红细胞 生成 素 的 细胞 敏感 
性 并 无 明显 的 改变 。 

病理 ”主要 的 病理 改变 在 骨 峰 ,骨髓 内 脂肪 黎 威 少 ， 
红 入 增 加 ， 骨 入 造血 细胞 皇 明 显 增生 。 根 据 国际 PVSG 
对 真 红 进行 前 脆性 研究 的 报道 ， 对 真 红 病 人 不 同时 期 的 
骨 得 活 体 组 织 采 取 病 理 检查 ， 在 未 治疗 前 大 多 数 病例 其 


骨 介 造血 细胞 呈 明 显 增生 , 细胞 面积 自 37~100% 不 等 ， 
平均 细胞 面积 为 82% (正常 <60% )， 巨 核 细胞 每 平方 
毫米 为 12~145 个 ,平均 62 个 (正常 平均 13 个 )。 未 治 
疗 前 骨 匡 网 状 纤维 多 数 (64%) 是 正常 的 。25% 示 轻 度 增 
加 ， 而 11% 呈 中 度 到 显著 的 增多 。 在 各 种 不 同 的 药物 或 
单纯 放血 治疗 后 ,病情 进入 稳定 期 , 骨 复 网 状 纤维 呈 缓 慢 
增多 , 当 进 入 骨 备 衰 竟 期 网 状 纤维 呈 进 行 性 增加 ,由 于 肯 
租 纤 维 化 而 发 生 丹 外 造血 。 

临床 表现 本 病 男女 比例 约 1.2~2:1, 多 发 年 龄 为 
30~60 岁 。 真 红 的 临床 表现 差异 较 大 ， 与 骨 得 增生 状态 
有 关 。 早 期 常 无 明显 病状 ， 很 难 具体 判断 从 何 时 开始 生 
病 ， 一 些 人 是 在 健康 查 体 时 或 手术 前 做 血液 学 检查 才 发 
现 本 病 。 常 见 的 症状 顺序 为 头痛 ,乏力 , 冶 痒 \ 头 旱 、 出 汗 、 
视力 障碍 体重 减轻 .感觉 异常 .呼吸 困难 ,关节 症状 、 上 
腹痛 等 ,此 外 可 有 不 同 部 位 的 出 血 ,一 般 出 血 量 不 大 ,但 
有 了 时 也 可 严重 出 血 ,尤其 手术 后 常 活血 不 止 。 可 有 心绞痛 
及 各 部 位 的 血管 栓塞 。 此 外 溃疡 病 和 痛风 性 关节 炎 的 发 
病 素 较 正常 人 为 高 。 瘫 疾 也 可 能 是 本 病 的 首发 症状 ,此 外 
可 见 肌 阵 挛 、 有 舞蹈 症 ,癫痫 样 发 作 以 及 不 同类 型 的 精神 失 
常 等 表现 ,体征 最 明显 的 是 皮肤 及 粘膜 旦 楷 红色 、 障 红色 
或 玫瑰 红色 , 尤 以 两 类 、 唇 、 益 尖 、 眼 结合 膜 及 手掌 为 明 
显 。 皮 下 可 有 小 出 血 点 及 紫斑 ,心脏 可 扩大 ,可 有 高 血压 。 
约 75~90% 的 病人 有 有 珀 肿 大 ，40~80%% 的 人 有 肝 肿 大 。 
肝 脾 肿 大 的 程度 随 病 情 进展 而 增 大 ， 并 随 病情 好 转 而 缩 
小 。PVSG 提出 真 红 在 临床 上 所 具有 的 多 种 表现 和 并 发 
症 ,与 肯 髓 造血 细胞 及 原 纤维 细胞 的 过 度 增生 有 关 , 将 真 
红 分 为 三 期 ，Q 红 细胞 增生 期 ,骨髓 造血 细胞 增生 , 红 系 
为 成 熟 细胞 过 度 增生 ， 表 现 为 红细胞 和 血 容量 增高 引起 
的 症状 , 伴 有 白细胞 及 血小板 增多 , 常 出 现 栓塞 或 出 血 并 
发 症 。@ 稳 定期 ,此 期 上 述 症状 减轻 ,全 血细胞 维持 在 正 
常 范围 ,这 种 变化 并 非 病变 的 骨 租 造血 功能 转 为 正常 ,而 
是 骨 芒 被 异常 增生 的 网 状 纤维 若 代 ， 而 剩余 的 骨 彤 造血 
功能 较 前 减低 的 结果 。@ 骨 禾 豪 竟 期 ， 此 期 骨 崩 纤维 组 
织 增生 加 剧 ,造血 组 织 更 为 减少 而 产生 髓 外 造血 。 

实验 室 检 查 ”包括 血 象 、 骨 髓 象 、 血 容量 等 。@ 血 
象 ， 血 红 蛋 白 一 般 达 180 一 240g/L， 红 细胞 计数 为 6 一 
10x 102/L。 约 有 半数 病例 白细胞 计数 >12.0x10?/L， 
和 /或 血小板 计数 > 400x 10"/L。@@ 骨 租 象 , 骨 租 增生 明 
显 活跃 或 活跃 , 粒 、 红 及 巨 核 细胞 系 均 增生 ， 尤 以 红 系 为 
显著 。 在 疾病 晚期 由 于 骨骼 纤维 化 ,可 出 现 干 抽 现 象 。@ 
血 容量 ,全 血 容量 增加 , 尤 以 红细胞 容量 明显 增加 。@ 其 
他 检查 ,中 性 粒 细胞 碱 性 磷酸 酶 多 数 高 于 正常 ;血清 维 生 
素 Bs 增加 ;血沉 明显 缓慢 , 多 数 病人 有 缺 铁 ， 血 尿酸 党 
增高 ! 此 外 动脉 血 氧 饱和 度 正常 , 血 及 尿 中 红细胞 生成 素 
测定 正常 或 偏 低 。 

诊断 国际 PVSG 在 1968 年 提 出 诊断 标准 是 ， 

A 项 ,为 主要 标准 

A 红 细胞 容量 增加 :sCr 标 记 法 : 男 > 36ml/kg， 

女 >32ml/kg。 
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A, 动脉 血 氧 饱和 度 汪 92%% 
As 脾 肿 大 
BB 项 ,为 次 要 标准 
B， 血小板 >400 x10%/L 
B, 白细胞 >12.0 x 104/L( 无 发 热 或 感染 ) 
B， 白 细胞 碱 性 磷酸 酶 积分 (NAP) 之 100 (无 发 
热 或 感染 ) 
B, 血清 维生素 B,:>>900pg/ml 或 未 结合 维 生 
素 Bus 的 结合 力 > 2 200pz/ml。 
若 Ai+A:+As 或 Ai+A:+B 项 中 任何 二 项 则 诊断 
即 可 成 立 。 
根据 上 述 标准 诊断 的 病例 ，PVSG 又 做 了 进一步 检 
验 ( 除 上 述 指标 外 ， 尚 包括 碳 氧 血红 蛋白 测定 ,静脉 肾 备 
造影 ,肾脏 BB 超声 、 肝 脾 扫 描 、 腹 部 CT 扫描 、 头 部 CT 扫 
描 、 血 红 蛋 白 PsoO: 解 离 曲线 测定 、 血 效 和 尿 中 红细胞 生 
成 素 的 测定 及 红 系 祖 细胞 培养 等 ), 上 述 的 诊断 标准 假 阳 
性 率 不 到 0.5%, 且 简 便 易 行 ,目前 已 被 广泛 采用 。 
治疗 ” 真 红 的 自然 病程 约 为 18 一 36 个 月 ,采用 合理 
治疗 后 存活 8 一 15 年 者 并 不 少见 。 但 迄今 为 止 尚 无 一 种 
方法 适用 于 各 期 、 各 年 龄 组 的 治疗 。 治 疗 时 要 根据 病 期 、 
病情 ,有 无 合并 症 等 采用 不 同 的 治疗 方案 。 如 在 红细胞 增 
生 期 可 采取 静脉 放血 或 抑制 骨 体 造血 功能 ， 使 血 容量 控 
制 在 正常 或 接近 正常 水 平 ; 稳 定期 不 需 特殊 治疗 ;在 骨髓 
衰竭 期 ,治疗 以 维持 外 周 血 细胞 为 主 ， 可 应 用 雄性 激素 ， 
必要 时 输血 国际 PVSG 对 真 红 的 治疗 先后 拟定 了 15 个 
方案 ,如 第 1 个 方案 是 以 单纯 放血 及 应 用 骨髓 抑制 剂 (*P 
或 瘤 可 宁 ) 治疗 ;第 8 个 方案 是 应 用 羟基 上 脲 并 辅 以 放血 。 
在 中 国 除 采 用 *P 治疗 外 ,常用 的 化 学 药物 为 马 利 兰 、 环 
磷 酰 胺 、 瘤 可 宁 等 。1984 年 采用 三 尖 杉 栈 碱 治疗 真 红 , 取 
得 较 好 的 效果 。 此 外 尚 有 以 中 药 治疗 真 红 者 。 
预后 据 国 际 PVSG 的 报告 真 红 常见 的 合并 症 及 死 
亡 原因 有 ，@ 栓 塞 , 占 死亡 原因 的 31% ， 其 中 以 脑 血 管 
栓塞 最 常见 , 占 1/3, 其 次 为 心肌 梗死 周围 血管 栓塞 、 肺 
梗塞 等 高 龄 和 有 栓塞 病史 者 是 发 生 栓 塞 的 危险 因素 。 单 
用 放血 治疗 者 ,放血 次 数 越 多 ,栓塞 发 生 率 越 高 ， 血 小 板 
数 和 红细胞 压 积 与 栓塞 危险 无 关 ， 加 用 阿 斯 匹 林 和 潘 生 
丁 配 合 放血 治疗 并 不 能 降低 栓塞 发 生 率 ， 反 使 胃 肠 道 出 
血 率 增高 。@ 和 急性 白血病 , 占 死亡 原因 的 19% 。 急 性 白 
血 病 实 属 真 红 自然 病史 的 一 个 特殊 阶段 ， 抑 或 由 于 治疗 
而 引起 的 并 发 症 ,至 今 未 能 定论 。 继 发 的 急性 白血病 一 般 
为 非 淋巴 细胞 型 ,对 化 疗 反应 差 ,生存 期 短 。 回 其 他 恶性 
肿瘤 (15 多 ) ,以 胃 肠 道 肿瘤 和 皮肤 瘤 最 多 见 。@@ 出 血 , 占 
死亡 的 5%。@ 骨 彤 衰竭 , 占 5% 。 
选择 性 手术 最 好 不 作 , 以 免 出 血 或 血栓 形成 ,紧急 手 
术 应 静脉 放血 至 红细胞 压 积 正常 时 再 作 手 术 。 此 外 常见 
的 合并 症 尚 有 高 血压 、 肝 硬 变 、 肾 结石 、 胃 十 二 指 肠 溃疡 、 
痛风 性 关节 炎 、 尿 酸性 肾病 等 。 
真 红 发 病 缓慢 , 若 无 并 发 症 病程 可 达 10~20 年 。 
《 刘 尔 坤 》 
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hongmo jlezhuangt! yan 
虹膜 睫 状 体 炎 (iridocyclitis) 。 葡萄 膜 前 部 组 
织 ( 虹 腊 和 车 状 体 ) 的 炎症 ， 又 称 前 葡萄 膜 炎 。 睫 状 体 和 
虹膜 的 血管 均 来 自卫 状 后 长 动脉 ， 它 们 之 间 存 在 着 一 定 
的 联系 ,发 病 时 互 为 影响 。 本 病 常 单眼 先 发 病 ,主要 表现 
有 了 眼 痛 、 羞 明 、 视 力 威 退 。 发 类 的 虹膜 常 与 晶状体 表面 发 
生 粘 连 , 若 不 及 时 散 瞳 治疗 , 易 发 生 虹 膜 后 粘连 ， 甚 至 发 
生 和 瞳孔 闭锁 和 /或 瞳孔 膜 团 , 炎 症 亦 可 波及 房 角 组 织 ， 阻 
断 房 水 循环 的 通路 而 引起 继 发 性 青光眼 。 睫 状 体 的 炎症 
可 使 晶状体 营养 失调 而 引起 白内障 ( 见 葡萄 腊 疾病)。 
( 陈 英 ) 
Hou Baozhong 
候 宝 刑 (‘Hou Pao Chang 1893~1967) 中 国 
病理 学 科 先驱 者 之 一 。 字 又 我 。1893 年 5 月 生 于 安徽 风 
台 县 ,1967 年 3 月 12 日 卒 于 北京 。 青 年 时 , 曾 在 民 康 医 
院 化 验 室 帮工 ， 因 诸 事 优异 被 保送 入 南京 金陵 大 学 预备 
班 , 因 参 加 学 潮 被 校方 开除 后 ， 
回民 康 医院 化 验 室 工作 。1916 
年 ， 医 院 再 次 保送 他 入 北京 协 
和 医学 堂 。 1918 年 学 校 分 班 ， 
他 被 分 入 山东 齐鲁 大 学 医学 院 
学 习 ， 1920 年 毕业 被 留 校 任 
职 。1926 一 1935 年 赴 美 国 世 加 
哥 大 学 学 习 ， 相 继 到 德国 柏林 
大 学 、 伦 敦 大 学 热带 病 研究 所 
学 习 工作 。 回 国 后 即 任 齐鲁 大 
学 医学 院 病理 系 教授 主任 ,1937 年 抗日 战争 爆发 ,齐鲁 大 
学 被 迫 迁 至 成 都 ， 他 随 校 到 成 都 任 华 西 齐鲁 联合 大 学 病 
理 系 教授 及 主任 ， 并 代理 齐鲁 医学 院 院 长 , 1938 年 教育 
部 任命 他 为 部 聘 教授 ,兼任 中 央 大 学 医学 院 病理 系 教授 。 
1946 年 受 美国 国务 院 邀 请 ， 赴 美 讲 学 ,1947 年 又 受 英国 
文化 委员 会 洲 请 , 赴 英国 讲学 。1948 年 英国 教育 部 聘请 
他 任 香港 大 学 医学 院 病理 系 主任 教授 ， 代 理 院 长 。 因 国 
家 病理 学 研究 之 需 ， 受 周 思 来 总 理 之 聘 ,1962 年 终于 回 
到 北京 ， 任 北京 中 国医 科大 学 副 校长 ， 兼 病理 教研 室 主 
任 。 与 校长 黄 家 蚀 合作 共事 。 

他 一 生 从 事 病理 学 的 教学 和 科研 工作 ， 在 发 展 中 国 
病理 学 研究 和 医学 教育 方面 成 绩 显著 。 他 对 中 华 分 支 符 
吸虫 与 二 级 胆管 性 肝癌 的 关系 、 胆 汁 性 肝 硬 变 、 绒 毛 膜 
癌 . 鼻 咽 癌 . 黑 热 病 ,以 及 中 国医 学 史 等 方面 的 研究 ,都 有 
独到 的 建树 。 在 从 研究 原 发 性 肝癌 与 华 支 摆 吸 虫 感染 关 
系 200 例 肝 癌 分 析 中 ， 第 一 次 证 明了 寄生 物华 支 摆 吸 
虫 ) 在 人 体 肝 内 可 引起 恶性 肿瘤 ， 阐 明了 此 病 与 种 族 无 
关 ， 与 喜 食 生 鱼 者 密切 。 他 又 是 早期 发 现 绒 癌 组 织 有 自 
然 消退 现象 者 之 一 。 并 提出 机 体 (子宫 及 各 器 官 ) 可 能 有 
抗 绒 癌 机 制 。 这 些 成 打 引 起 国际 医学 病理 学 界 广泛 的 重 
视 。 因 而 于 1958 年 当选 为 伦敦 (国际 ) 肿瘤 学 会 执行 委 
员 、 受 聘 于 英国 皇家 病理 学 会 终身 会 员 、 美 国 病理 学 会 会 
员 、 香 港 政府 医务 部 病理 学 顾问 ， 香 港大 学 于 1961 年 授 


予 他 荣誉 科学 博士 。 所 著 《 实 用 病理 组 织 学 》(1939) 一 
书 ,是 中 国 首 部 病理 组 织 学 用 书 。 他 的 学 生 遍 及 国内 外 。 
与 国外 病理 学 家 合 著 有 《胆汁 性 肝 硬 变 》。 他 对 继承 中 医 
学 遗产 , 发 展 中 医学 事业 作 过 潜心 研究 ,1942 年 发 表 《 为 
司马 相 如 的 病 下 一 诊断 一 一 中 国 糖 尿 病史 》、 撰 有 《医学 
丛 话 》《 中 国 解剖 学 史 》,1943 年 写 有 《中 国 牙 医 史 》,1954 
年 发 表 《 症 疾 史 》 《杨梅 疮 考 》 等 文 。 ( 吴 崇 其 ) 
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喉 (larynx) 颈 部 一 个 以 软骨 为 支架 的 器 官 ,其 
上 端 与 咽 相连 ， 下 接 气管 ， 具 有 呼吸 、 发 声 和 其 他 多 种 
功能 。 

喉 的 呼吸 和 发 声 功能 可 因 各 种 疾病 而 受到 损害 ， 由 
异物 、 外 伤 、 感 染 等 原因 导致 的 急性 喉 梗阻 可 使 患者 在 
短期 内 因 室 息 而 死亡 ， 有 些 喉 部 疾病 可 以 发 生 喉 狭 罕 等 
严重 后 遗 症 ， 造 成 终生 葡 废 ,此 外 , 喉 部 的 病变 又 常常 是 
一 些 重要 的 全 身 性 疾病 的 反应 。 

结构 “ 喉 以 软骨 为 支架 ,其 外 由 颈 肌 包围 ， 后 方 是 
3~6 颈椎。 

软骨 支架 ”构成 喉 支 架 的 软骨 共有 11 块 ,主要 由 甲 
状 软骨 、 环 状 软骨 、 构 状 软骨 和 会 厌 等 组 成 。 这 些 软骨 藉 
韧带 和 肌肉 联结 在 一 起 。 甲 状 软骨 前 缘 在 颈 的 正中 可 以 
触及 , 称 为 喉 结 。 成 年 男性 的 吃 结 突出 ,可 以 看 到 。 环 状 
软骨 是 一 完整 的 环 ,对 其 下 方 的 气管 起 支撑 和 保护 作用 。 
构 状 软骨 藉 关 节 面 与 环 状 软骨 后 壁 相 接 ,可 以 内 外 转动 。 

会 厌 为 一 片 叶 状 的 软骨 结构 ， 藉 韧带 和 粘膜 形成 的 
镇 避 与 甲状 软骨 、 构 状 软骨 和 舌根 相连 。 

此 外 ,还 有 两 对 很 小 的 软骨 ,分 别名 为 小 角 软骨 和 枫 
状 软骨 。 

惧 内 结构 ， 喉 软骨 支架 内 面 被 覆 的 粘膜 上 与 咽 胜 、 
下 与 气管 相连 续 ,并 形成 许多 皱 避 , 与 肌肉 组 织 共同 组 成 
声带 、 室 带 、 喉 室 和 声 门 等 喉 内 结构 。 

声 门 是 两 侧 声带 和 构 状 软骨 形成 的 三 角形 空隙 ， 是 
喉 最 狭窄 的 部 分 。 经 声 门下 区 直通 气管, 男性 声 门 略 大 于 
女性 ， 其 大 小 可 由 声带 的 开 合 控制 。 当 声 门 因 各 种 原因 
发 生 阻塞 时 ， 即 引起 喉 源 性 呼吸 困难 。 常 见 的 引起 喉 沽 
性 呼吸 困难 的 原因 有 急性 趴 兴 、 喉 异物 、 佚 麻 养 、 喉 肿瘤、 
只 外伤 , 喉 先天 性 畸形 \ 喉 部 变态 反应 等 。 儿 童 的 声 门 较 
小 , 且 其 周围 组 织 较 松弛 ,所 以 发 生 急性 炎症 时 容易 因 组 
织 肿胀 而 致 声 门面 积 大 大 缩小 或 声 门下 间隙 缩小 而 造成 
严重 的 呼吸 困难 。 

当 声 带 因 神经 系 疾患 不 能 关 合 时 ， 声 门 保持 在 开放 
情况 ,患者 有 声 门路 哑 , 进 食 时 容易 发 生 哈 咳 ， 并 可 因 吸 
入 异物 而 发 生 吸 入 性 肺炎 。 若 声带 不 能 开放 而 处 于 闭合 
状态 , 则 会 发 生 严 重 的 呼吸 困难 ,但 对 发 声 影 响 不 大 。 

肌 内 “分 喉 内 肌 和 吃 外 肌 两 大 类 ， 前 者 连接 号 部 各 
软骨 , 司 声带 活动 和 保持 其 张力 ;后 者 连接 喉 的 软骨 支架 
与 周围 组 织 ,特别 是 舌 骨 和 胸骨 。 

血液 供应 ”主要 来 自 甲状 腺 上 动脉 和 甲状 腺 下 动脉 


的 相应 分 支 一 一 喉 上 动脉 和 喉 下 动脉 。 静 脉 血 分 别 经 甲 
状 腺 上 静脉 引流 入 颈 内 静脉 和 经 甲状 腺 下 静脉 引流 入 头 
车 静脉。 

淋巴 供应 ”包括 上 下 两 组 ,前 者 由 甲状 舌 骨膜 穿 出 ， 
引流 至 颈 总 动脉 分 丸 处 淋巴 结 ， 后 者 经 不 同 途 径 引 流 至 
喉 气 管 前 淋巴 结 、 颈 深部 淋巴 结 和 甲状 腺 下 动脉 周围 的 
淋巴 结 。 声 带 淋 巴 组 织 最 少 而 声 门 上 区 淋巴 组 织 较 丰 
富 , 故 声 带 癌 转 移 较 晚 , 声 门 上 癌 较 声 门下 癌 易 转移 。 

和 神经 供应 ”来 自 迷 走神 经 。 喉 上 神经 除 供应 一 部 分 
运动 纤维 外 ,还 供应 全 部 感觉 纤维 , 它 与 喉 上 动脉 一 起 通 
过 甲状 舌 骨 膜 进入 只 内 ; 喉 下 神经 是 运动 神经 ,供应 大 部 
分 喉 内 肌 。 它 们 由 迷走 神经 分 出 后 ， 又 沿 气管 和 食管 间 
上 行进 入 喉 内 ， 故 也 称 喉 返 神经 。 左 侧 喉 返 神经 由 主动 
脉 弓 的 下 方 绕 行 ,路 程 较 长 ; 右 侧 喉 返 神经 绕 锁骨 下 动脉 
而 上 ， 路 程 较 短 ， 这 些 血 管 及 其 周围 的 病变 可 引起 喉 麻 
痹 ,而 以 左 侧 发 生 的 机 会 较 多 。 喉 返 神经 在 甲状 腺 后 面 ， 
位 于 甲状 腺 下 动脉 的 分 支 之 间 ， 甲 状 腺 手术 中 处 理 甲状 
腺 下 动脉 时 应 注意 勿 损伤 神经 。 

生理 功能 ”主要 有 以 下 方面 。 

呼吸 功能 喉 为 呼吸 道 的 一 部 分 。 声 门 具有 括约肌 
的 功能 。 当 吞咽 时 ,会 厌 \ 构 状 软骨 和 喉 内 的 镇 避 互相 次 
合 ,使 声 门 关 闭 ,食物 不 臻 进入 呼吸 道 ; 当 有 异物 掉 入 时 ， 
双 侧 声带 反射 性 地 闭合 ， 防 止 异 物 进 入 气管 。 在 举重 和 
进行 其 他 较 重 的 体力 活动 时 , 声 门 也 要 关闭 ,以 使 胸 内 压 
力 增加 ,胸廓 固定 ,有 利于 胸 和 肩 部 肌肉 的 活动 。 

当 喉 接触 刺激 物 时 ， 声 门 反 射 性 地 紧 闭 ， 呼 气 肌 收 
缩 ,使 胸腔 内 压力 增高 ,继而 声 门 突然 开放 , 肺 和 气管 内 
的 气体 经 声 门 冲 出 ,将 刺激 物 驱 出 。 在 有 炎症 ,肿瘤 等 情 
况 下 , 喉 或 气管 粘膜 受到 内 在 刺激 ,也 可 发 生 咳 喇 反 射 。 

发 声 功 能 “发声 时 ,两 侧 声带 内 收 ,各 喉 肌 的 协同 作 
用 使 声带 张力 增高 ， 并 改变 其 长 度 。 气 管内 压力 的 改变 
使 声带 颜 动 , 喉 的 上 下 活动 使 空气 柱 的 长 度 发 生 改 变 ,加 
上 上唇、 舌 、 肚 等 的 配合 和 共鸣 腔 的 作用 ， 即 形成 了 不 同 的 
声音 ,而 呼 气量 的 多 少 则 直接 影响 发 声 的 声 量 。 

喉 的 发 育 状况 随 性 别 年 龄 而 异 。 在 青春 期 前 ， 男 女 
吃 的 差别 不 大 ;至 青春 期 ,女性 喉 仍 无 明显 增 大 ， 而 男性 
喉 则 未 速 增 大 ,甲状 软骨 向 前 方 突 出 ,使 喉 的 前 后 径 增 长 
将 近 1 倍 ,发 声 随 之 变 为 低沉 的 男性 音 ,成 为 男性 第 二 性 
征 之 一 。 

由 于 吃 结 构 的 个 体 差异 ,每 个 人 均 有 其 习惯 的 声调 ， 
声乐 工作 者 应 该 选择 适合 自己 的 声 部 。 长 期 不 恰当 地 发 
自己 力 不 能 及 的 高 音 ， 使 声带 处 于 过 度 紧 张 和 内 收 的 位 
置 ， 和 滥用 嗓音 一 样 ， 是 导致 发 声 疲劳 和 声带 病变 的 重 
要 原因 。 

味觉 功能 会 天 上 有 少数 味蕾 ,能 感受 味觉 。 

检查 和 研究 方法 ” 喉 位 于 颈 深 处 ， 所 以 临床 检查 和 
科学 研究 多 需要 应 用 特殊 的 器 械 和 方法 。 

只 镜 检 查 。 常用 四 种 喉 镜 检查 : 间接 喉 镜 检查 。 
利用 一 个 小 的 反光 镜 , 通 过 反光 从 咽 部 观察 喉 的 方法 。 因 
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其 简便 ,是 临床 检查 喉 部 最 常用 的 方法 ,但 其 观察 范围 局 
限 , 且 需 要 患者 很 好 配合 , 故 不 适用 于 小 儿 。@@ 直 接 喉 镜 
检查 。 直 接 吃 镜 是 一 带 有 照明 装置 的 金属 管 ， 将 其 置 入 
喉 部 可 以 直接 进行 观察 ,但 由 于 金属 管 不 能 弯曲 ,所 以 检 
查 时 患者 相当 不 舒服 。 人 @ 光 导 纤维 喉 镜 检查 。 利 用 可 弯 
曲 的 光 导 纤维 喉 镜 ， 可 以 从 不 同 的 部 位 和 角度 对 号 进行 
观察 ， 附 有 照相 装置 的 还 可 随时 对 病变 部 位 摄影 及 行 简 
单 的 喉 内 手术 。 需 进行 较为 复杂 的 喉 内 手术 时 ， 可 应 用 
悬 吊 喉 镜 ,将 其 固定 在 手术 台 上 ， 患 者 全 身 麻 醉 , 术 者 可 
双手 进行 手术 操作 ,必要 时 还 可 应 用 手术 显微镜 ,进行 较 
精细 的 操作 。@ 喉 动态 镜 检查 。 其 原理 是 ， 使 一 个 作 迅 
速 周期 性 运动 的 物象 间断 和 有 规律 地 呈现 ， 就 可 以 产生 
一 个 静止 的 或 缓慢 移动 的 光学 错觉 。 若 把 这 个 原理 用 于 
振动 着 的 声带 ,以 光 脉 冲 照 明 , 当 振动 的 频率 与 光 脉冲 同 
步 时 ,就 可 以 使 声带 的 形象 静止 于 任何 需要 的 位 置 ! 当 振 
动 频率 与 光 脉 串 有 些微 差异 时 ,就 形成 慢 动 的 形象 。 

应 用 电子 同步 动态 镜 可 以 方便 地 在 间接 号 镜 下 观察 
声带 的 振动 模式 。 受 检 者 的 语 声 由 吃 部 的 接触 传声器 传 
至 电子 控制 仪 ,后 者 将 电 脉冲 传 至 一 氨 灯 ,使 其 按 同 样 的 
频率 发 射 间断 光束 。 这 样 , 不 管 声调 高 低 ,闪光 的 频率 始 
终 与 声带 振动 的 频率 一 样 改 变 闪 光 与 声 脉冲 间 的 相 角 ， 
就 可 以 获得 声带 振动 周期 中 任何 瞬间 的 静止 象 。 改 变 闪 
光 的 频率 就 可 获得 慢 动 效应 。 

吃 动 态 镜 检查 可 用 以 区 别 喉 的 生理 性 和 病理 性 改 
变 , 对 临床 鉴别 喉 部 疾病 有 用 。 

XX 射线 检查 喉 的 含 气 腔 为 喉 的 放射 学 检查 提供 了 
良好 的 对 比 。 喉 的 后 前 位 和 侧 位 和 射线 像 可 以 显示 在 不 
同 频率 和 强度 下 发 声 时 喉 软 骨 的 相对 位 置 。 应 用 放射 学 
对 比 剂 可 以 勾画 出 喉 内 结构 的 轮廓 。X 射线 断层 技术 使 
得 有 可 能 沿 声 带 的 全 长 按 一 定 间隔 测量 它 的 横断 面 和 厚 
度 。 动 态 镜 断 层 摄影 术 能 显示 振动 周期 中 声带 在 不 同时 
相 的 冠状 横断 面 的 照片 。 这 种 检查 的 优点 是 可 以 避免 对 
发 声 的 任何 干扰 ,如 伸 舌 及 置 入 吃 镜 。 

肌 电 图 描记 法 ”可 用 以 了 解 发 声 时 各 喉 肌 的 活动 情 
况 ， 有 助 于 诊断 喉 的 神经 性 病变 。 将 特制 的 线形 电极 通 
过 空心 弯 针 引入 不 同 的 喉 内 肌 ， 就 可 以 描记 下 肌肉 活动 
时 的 电位 变化 。 在 记录 肌 电 图 的 同时 ， 还 可 从 气管 前 皮 
肤 拾取 语 声 信号 供 综合 分 析 之 用 * 

录像 和 起 高 速 摄影 用 录像 或 超 高 速 摄影 的 方法 把 
发 声 时 吃 的 活动 情况 录制 下 来 为 仔细 研究 发 展 过 程 中 吃 
的 瞬间 变化 提供 了 可 能 性 。 用 超 高 速 电 影 摄影 可 以 在 1 
秒 钟 内 摄取 1 000 一 5 000 张 声带 活动 的 照片 ， 并 对 之 进 
行 逐 片 研究 。 这 种 技术 也 可 用 于 研究 非 语言 现象 的 喉 功 
能 ,如 咳嗽 , 笑 、 咯 痰 等 。 

整个 装置 的 灵活 性 可 以 保证 无 论 被 检查 者 和 检查 者 
怎样 活动 ,摄影 机 总 能 准确 地 对 准 喉 部 。 

气流 动力 学 研究 ”发 声 是 一 气流 动力 学 过 程 ,因此 ， 
气流 动力 学 研究 应 该 能 指出 喉 转 换 气 压 为 声 信号 的 效 
率 。 
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气流 动力 学 装置 的 中 心 部 分 是 用 以 测量 空气 流速 和 
流量 的 呼吸 速度 描记 器 。 平 均 空气 流速 增加 表明 神经 肌 
肉 力 弱 而 导致 不 正常 的 空气 外 流 : 反 之 ,平均 空气 流速 和 
流量 的 减少 表明 喉 部 结构 的 异常 紧张 。 

肺 功能 有 明显 异常 时 ， 喉 功能 的 气流 动力 学 测定 也 
要 作 相 应 的 修正 ， 因 为 肺 功 能 的 较 大 改变 必 将 在 喉 的 水 
平 影响 气压 和 气流 现象 。 

声学 检查 振动 模式 的 细微 变化 即 可 伴 有 声 门 区 的 
瞬 态 压力 改变 ， 这 种 改变 以 语 声 信号 扰动 的 形式 反应 出 
来 。 所 以 对 发 声 的 声学 检查 和 分 析 可 以 发 现 发 声 习惯 的 
缺陷 或 喉 的 病变 。 

测定 频率 可 以 指示 患者 习惯 的 音调 和 发 声 范围 ， 这 
对 声乐 工作 者 具有 重要 意义 。 利 用 声 谱 分 析 可 以 准确 地 


确定 语 声 音质 和 客观 地 测量 哪 哑 。 ( 顾 瑞金 ) 
hou'ol 
喉 痛 (cancer of larynx) 。 发生 在 喉 部 的 一 种 


恶性 肿瘤 。 按 照 病 期 和 发 生 部 位 的 不 同 而 呈现 各 种 定 
状 , 有 咽喉 异物 感 , 声 音 呆 哑 、 呼 吸 困难 、 颈 淋巴 结 肿 大 
等 。 病 因 未 明 ， 但 长 期 哮 烟 者 多 见 。 喉 癌 可 以 通过 喉 镜 
直接 检查 ,并 通过 活 组 织 检查 证 实 。 目 前 采用 手术 切除 、 
放射 疗法 以 及 化 学 疗法 ,5 年 生存 率 可 达 60% 以 上 ,I 期 
声带 痛 可 以 达 90% 以 上 。 若 能 早期 发 现 和 治疗 , 后 果 多 
数 良好 。 

喉 癌 目前 并 不 多 见 ， 但 对 发 病 率 、 吃 内 分 区 的 发 生 
率 、 男 女性 别 比 等 ,世界 各 地 报告 不 一 致 。 发 病 率 有 逐年 
增加 的 趋势 。 中 国 东 北 地 区 喉 癌 较 多 ， 南 方 较 少 。 以 男 
性 为 多 ,但 男女 比例 各 地 区 不 一 , 中 国 东 北 地 区 为 2:1， 
其 他 地 区 4~9:1。 好 发 年 龄 为 50 岁 以 上 。 

病因 目前 尚 不 清楚 ,有 多 种 说 法 ,一 般 多 认为 与 吸 
烟 有 关 。 且 多 为 重度 吸烟 者 ， 吸 烟 者 平均 发 病 年 龄 比 不 
吸烟 者 低 10 岁 左右 。 中 国 东北 地 区 女性 喉 癌 较 其 他 地 
区 多 ,可 能 与 东北 地 区 女性 哮 烟 者 多 有 关 。 粉 尘 ,放射 性 
物质 、 铬 等 与 发 病 也 有 一 定 关系 ,有 人 认为 女性 激素 可 抑 
制 喉 癌 的 发 生 。 有 人 用 原子 光谱 吸收 法 ， 发 现 喉 癌 组 织 
中 镁 浓度 增高 ,血液 和 机 体 组 织 中 镁 缺乏 ,推测 镁 与 只 总 
的 发 生 有 关 。 

临床 分 型 和 病理 按 发 生 的 部 位 不 同 可 分 为 声 门 上 
型 . 声 门 型 , 声 门 下 型 和 贯 声 门 型 四 型 。 

以 错 状 细胞 癌 为 最 多 , 约 占 90% 以 上 , 基底 细胞 冶 、 
腺 癌 非 常 少见 ， 临 床 表现 为 菜花 状 增生 、 浸 润 及 溃疡 等 。 
生长 部 位 似 有 地 区 和 种 族 特点 :英美 国家 以 声 门 型 居多 ， 
北欧 (如 芬兰 ) 以 声 门 上 型 为 多 。 

发 生 在 喉 的 良性 病变 ,有 些 可 能 转化 成 癌 , 称 为 癌 前 
病变 。 包 括 慢 性 增生 性 喉 炎 喉 乳 头 状 瘤 、 喉 角 化 症 、 吃 
白班 等 也 有 可 能 转化 为 癌 。 临 床 观察 证 明 ， 只 有 少数 癌 
前 病变 发 展 成 癌 , 即 或 如 此 ,也 应 注意 发 现 癌 前 病变 。 早 
期 声带 癌 , 用 动态 喉 镜 检查 ,80% 可 确诊 。 利 用 显 微 喉 镜 
放大 观察 喉 内 的 微小 病变 , 行 喉 活 组 织 染色 ,是 一 种 有 效 


的 诊断 方法 。 对 痛 前 病变 ， 定 期 进行 显微镜 下 活 组 织 检 
查 ,在 有 些 国家 已 列 为 常规 检查 ,可 降低 死亡 率 。 


本 | 
下 过 


td 


噬 解 剖 分 区 训 视 


临床 表现 按 癌 原 发 在 只 内 的 部 位 和 病 期 不 同 ， 临 
床 表现 各 异 ( 见 图 )。@D 声 门 上 型 。 原 发 在 会 厌 喉 面 、 室 带 
和 吃 室 ,早期 症状 不 明显 ,可 有 咽 部 不 适 、 异 物 感 和 咳嗽 ， 
常 不 引起 重视 ， 晚 期 向 上 侵犯 至 喉 咽 部 ， 或 向 下 侵犯 声 
带 以 后 才 出 现 明显 症状 。 肿 瘤 溃烂 时 羔 中 带 血 ， 长 大 的 
肿瘤 可 引起 吞咽 和 呼吸 困难 ,波及 声带 后 , 才 出 现 声音 路 
哑 。 此 时 已 多 有 颈 部 淋巴 结 转移 。@ 声 门 型 原 发 于 声 
带 。 早 期 症状 是 声音 嘱 哑 ， 可 伴 有 刺激 性 咳嗽 。 肿 瘤 增 
大 后 ,可 侵犯 声带 肌肉 ,影响 声带 运动 , 嘱 哑 加 重 , 且 呼 吸 
困难 ,肿瘤 省 烂 时 疯 中 带 血 。@ 声 门下 型 。 早 期 常 无 症 
状 , 向 上 扩展 侵犯 声带 时 发 生 嘱 哑 。 容 易 向 前 ,后 、 下 方 
扩展 ,呈现 呼吸 或 吞咽 困难 症状 时 ， 肿 瘤 已 达 晚期 ,预后 
不 良 。@ 贯 声 门 型 。 指 肿瘤 超越 喉 室 , 侵 及 声 门 上 和 声 
门 区 ,甚至 声 门下 区 。 虽 然 对 此 型 尚 存 有 争议 ,国际 抗 癌 
协会 (UICC) 的 分 类 法 也 不 包括 此 型 ， 但 是 许多 学 者 提 
出 ,此 型 可 能 原 发 于 吃 室 ,应 视 为 独立 的 临床 类 型 。 患 者 
全 都 有 声音 师 哑 , 多 数 有 呼吸 困难 , 其 次 为 吞咽 痛 、 异 物 
感 .吞咽 困难 .进食 咳 只 等 。 

诊断 ”症状 明显 者 ,经 喉 镜 检查 不 难 发 现 ,可 行 活 组 
织 检查 确诊 。 应 注意 ， 凡 遇 原 因 不 明 的 哪 哑 或 咽喉 异物 
感 ,经 对 症 治疗 后 症状 不 减轻 ,患者 年 龄 在 40 岁 以 上 者 ， 
尤其 是 男性 应 进一步 检查 确诊 。 常 用 的 检查 方法 有 ; @ 
间接 喉 镜 检查 。 利 用 反光 镜 检查 喉 部 是 最 常用 的 方法 。 
可 在 明 视 下 , 钳 取 活 体 组 织 作 病 理 检查 ,或 涂 片 行 细胞 学 
检查 。@ 纤维 喉 镜 检查 。 间 接 吃 镜 检查 有 困难 时 ,可 用 
可 弯曲 的 纤维 叱 镜 检查 ， 并 钳 取 活 组 织 。@ 和 射线 检 
查 。 可 辅助 喉 镜 检查 ， 以 明确 病变 部 位 ,范围 .形状 及 软 
骨 情 况 等 。@ 显 微 喉 镜 检查 。 一 种 有 价值 的 早期 诊断 
方法 。 通 过 直接 喉 镜 ,用 手术 显微镜 观察 喉 的 微细 改变 ， 
车 可 疑 有 病变 ,采用 活体 组 织 染色 法 ,用 甲 葵 胺 蓝 或 天 青 
蓝 染 色 , 正 常 粘膜 不 着 色 , 癌 变 区 着 蓝 或 黑色 。 在 此 处 取 
活体 组 织 检查 , 即 可 确诊 。 此 法 还 可 用 于 手术 ,以 确保 癌 
切除 彻底 。 

治疗 ”多 采用 放射 治疗 和 手术 ,或 两 者 综合 治疗 放 


射 治疗 对 早期 喉 癌 有 较 好 的 疗效 ,但 对 晚期 喉 癌 ,特别 是 
已 有 颈 淋 巴结 转移 者 疗效 差 。 对 不 同类 型 和 分 期 而 采用 
不 同 的 手术 。 喉 部 分 切除 术 可 以 保存 吃 的 部 分 功能 。 较 
大 的 喉 内 肿瘤 ， 由 于 肿瘤 侵犯 两 侧 声 带 ， 故 应 做 喉 全 切 
除 木 。 

放射 治疗 适合 于 各 型 喉 癌 病例 ， 早 期 局 限于 声带 的 
喉 痪 有 可 能 根治 ， 较 晚期 者 则 作为 计划 性 术 前 放疗 可 提 
高 手术 成 功率 ， 也 可 作为 手术 切除 后 残存 或 复发 肿瘤 的 
治疗 ;晚期 病例 已 不 能 手术 者 ,可 作 姑息 性 放疗 。 放 射 源 
多 采用 超 高 压 射线 (9% 钴 ,直线 或 感应 加 速 器 )。 

外 科 治 疗 喉 痪 已 有 百 余年 的 历史 ， 近 年 来 趋向 于 尽 
量 保存 喉 功 能 。 故 喉 全 切除 术 已 逐渐 减少 ， 喉 部 分 切除 
术 和 发 声 重建 术 开 展 较 多 ， 必 要 时 配合 术 前 或 术 后 放 
疗 。 手 术 方法 主要 有 ，@ 经 直达 吃 镜 手术 。 经 直达 喉 
镜 或 悬 吊 式 (固定 架 ) 喉 镜 进行 喉 内 手术 ， 适 合 于 较 小 肿 
瘤 ,用 二 氧化 碳 或 气 离 子 激光 器 ,切除 声带 早期 肿瘤 ， 已 
取得 良好 效果 。@ 喉 部 分 切除 术 。 按 肿瘤 所 在 部 位 , 切 
除 喉 的 部 分 结构 ,以 保存 喉 的 部 分 功能 ,原则 是 在 彻底 切 
除 肿瘤 的 基础 上 保存 喉 功 能 。 手 术 方 法 很 多 ， 需 根据 肿 
瘤 大 小 .性质 、 范 围 、 部 位 等 决定 手术 方式 。 一 般 喉 部 分 
切除 术 的 效果 优 于 喉 全 切除 术 。@ 喉 全 切除 术 。 适 于 
肿瘤 大 .已 达 晚期 \ 不 可 能 保存 喉 功 能 者 ， 以 及 放疗 后 或 
吃 部 分 切除 后 复发 者 。 手 术 切除 全 部 喉 。 如 肿瘤 已 超出 
喉 外 ， 手 术 范围 还 可 扩大 。 这 种 手术 ， 只 要 病例 选择 得 
当 , 没 有 危险 性 ,患者 顾虑 最 大 的 是 手术 后 不 能 说 话 ， 因 
此 在 手术 前 应 向 患者 说 明 ， 手 术 后 可 以 通过 学 习 食管 语 
(用 食管 发 音 ) 或 用 人 工 叱 等 补救 。@ 喉 发 声 重建 术 。 自 
一 百年 前 ,世界 上 实行 第 一 例 喉 全 切除 术 以 来 ,发 声 问 题 
就 受到 重视 ,各 种 发 声 补救 方法 不 断 提 出 ,手术 是 其 中 之 
一 , 其 优点 是 不 用 或 少 用 辅助 发 声 器 。70 年 代 曾 提倡 用 
气管 代 喉 的 方法 ,将 气管 断 端 与 喉 咽 吻合 ,手术 后 有 部 分 
患者 可 恢复 喉 的 功能 ,但 术 后 有 误 咽 (吞咽 时 ， 食 物 和 液 
体 流入 气管 ) 的 缺点 ,容易 造成 肺 部 感染 , 现 已 很 少 采用 。 
近年 应 用 气管 -食管 分 路 术 ( 在 气管 和 食管 间 造 成 瘘 道 )， 
获得 良好 发 声效 果 ， 手 术 成 功 者 可 避免 误 咽 。 若 再 加 麻 
复 物 ( 因 形似 钮 扣 , 又 称 为 音 钮 ) 可 完全 防止 误 咽 ,发 声效 
果 有 提高 ,是 当前 普遍 采用 的 一 种 方法 ,这 种 方法 还 可 用 
在 二 期 发 声 重 建 术 。 

喉 切 除 以 后 的 无 喉 者 首先 面临 发 声 讲话 困难 的 问 
题 , 为 此 成 立 了 国际 无 喉 者 协会 (LAL)， 各 国 相继 建立 无 
喉 者 俱乐部 ,至 1975 年 已 建立 196 个 。 关 于 无 喉 者 究竟 
采用 哪 种 发 声 方式 好 ， 据 美国 统计 3 000 以 上 的 无 喉 者 ， 
结果 有 64 锡 的 人 完全 用 食管 发 声 ,5 多 的 人 用 食管 发 声 也 
用 人 工 喉 ,10 多 的 人 完全 用 人 工 喉 ,12 匈 的 人 所 有 方法 都 
失败 ,不 能 讲话 。 食 管 语 是 经 过 训练 ,吞咽 气体 ,再 吐出 ， 
振动 食管 壁 而 发 声 的 方法 ,这 种 方法 不 需 任何 辅助 工具 ， 
但 其 声 量 较 小 ,音调 较 低 ， 每 句 话 都 必须 间歇 是 其 缺点 。 
人 工作 分 机 械 和 也 子 喉 两 种 ， 各 有 优 缺点 < 
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喉 部 疾病 (diseases of larynx) 包括 只 部 的 
感染 ,异物 、 外 伤 肿 瘤 等 。 叭 位 于 呼吸 道 的 上 端 ,与 外 界 
环境 直接 接触 ,所 以 可 因 环境 致 病因 素 的 影响 ,发 生 各 种 
疾病 。 喉 与 咽 、 气 管 和 食管 毗邻 ,这 些 部 位 的 病变 互相 影 
响 。 喉 返 神经 与 气管 ,大 血管 ,胸膜 和 纵隔 的 解剖 关系 密 
切 ,它们 的 病变 可 能 引起 喉 麻 状 。 此 外 ， 喉 位 于 颈 前 部 ， 
颈 受 伤 时 ， 吃 容易 受到 外 伤 。 喉 部 疾病 又 常 与 一 些 职业 
因素 有 关 , 如 吸入 刺激 性 气体 、 发 声 过 度 和 发 声 不 当 等 ， 
发 声 保护 是 声乐 工作 者 、 演 员 、 教 师 等 需要 十 分 重视 的 
问题 。 

喉 是 重要 的 呼吸 和 发 声 器 官 ， 吃 部 疾病 可 不 同 程度 
地 影响 呼吸 和 发 声 功 能 。 吃 源 性 呼吸 困难 常 发 生 的 比较 
突然 或 发 展 迅 速 ,因而 临床 表现 严重 缺 氧 ， 常 需 抢 救 ; 慢 
性 喉 阻 塞 造成 的 长 期 缺 氧 可 影响 儿童 发 育 和 引起 全 身 各 
系统 的 损害 。 发 声 障碍 时 间 长 的 可 引起 性 格 和 心理 上 的 
病态 。 

喉 部 疾病 不 但 可 引起 全 身 性 的 病理 改变 ， 它 又 可 能 
是 全 身 病 的 反应 ,所 以 检查 和 治疗 只 部 疾病 ,其 意义 决 不 
仅仅 在 于 解决 喉 本 身 的 问题 。 

病因 “分 先天 性 和 后 天 性 两 大 类 。 先 天 性 疾病 可 能 
是 解剖 异常 ， 也 可 能 是 功能 异常 。 例 如 址 传 性 血管 性 水 
肿 是 由 于 先天 性 补体 C1 酯 梅 抑制 物 功能 低下 引起 的 , 它 
导致 Cl 酯 酶 被 激活 而 引起 水 肿 , 喉 是 好 发 部 位 之 一 。 喉 
的 后 天 性 疾病 远 较 先天 性 者 多 见 ， 其 病因 也 更 为 复杂 
( 表 1)。 

临床 表现 ”在 正常 呼吸 时 ， 双 侧 声 带 外 展 ， 声 门 开 
放 , 可 容 气 流出 人 :吞咽 时 ,声带 内 收 , 声 门 闭合 ， 可 防止 
食物 进入 呼吸 道 。 当 喉 疾 病 使 双 侧 声 带 外 展 发 生 障 碍 
时 ,声带 麻痹 于 中 间 位 ,即将 发 生 严 重 的 呼吸 困难 喉 组 
织 肿胀 ,肥厚 .增生 、 首 痕 化 .机械 堵塞 以 及 喉 外 伤 软骨 错 
位 导致 喉 腔 狭 罕 时 也 将 发 生 呼吸 困难 ( 见 居 租 室 )。 

正常 发 声 时 ,两 侧 声带 向 中 线 靠 找 , 声 门下 气流 经 过 
两 侧 声 带 间 的 缝隙 通过 ,引起 声带 的 额 动 而 发 声 , 当 两 侧 
声带 因 各 种 疾病 不 能 向 中 线 靠拢 时 ,声带 处 于 开放 状态 ， 
发 声 功能 就 要 严重 受 损 ; 同 样 由 于 吞咽 时 声 门 不 能 关闭 ， 
容易 发 生 哈 咳 ， 两 侧 声 带 发 生 内 收 麻痹 时 患者 容易 发 生 
吸入 性 肺炎 , 即 是 这 个 道理 。 当 一 侧 声 带 内 收 麻痹 时 , 声 
门 处 于 半 开 放 状 态 ,也 会 影响 吞咽 和 发 声 功能 ,但 因 对 侧 
声带 健在 ,可 以 逐 汤 发 生 代 偿 功 能 ,使 健 侧 声 带 在 发 声 及 
香 咽 时 越过 中 线 与 患 侧 声带 靠 扰 ， 因 此 上 述 症状 可 以 逐 
渐 消失 。 

喉 部 疾病 还 可 引起 一 些 其 他 症状 ( 表 2)。 

并 发 症 ” 喉 疾病 可 引起 局 部 和 全 身 的 并 发 症 。 局 部 
并 发 症 主要 是 由 于 吃 部 病变 的 直接 扩展 ， 全身 并 发 症 多 
由 于 喉 病 变 的 间接 影响 造成 ( 表 3)。 

诊断 ”主要 靠 询 问 病史 和 体格 检查 。 

@ 吃 镜 检查 。 可 用 以 观察 喉 内 部 的 形态 声带 的 活 
动情 况 等 ( 见 合 )。 
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类 1 中 疾病 的 病因 
病因 分 类 举例 
解剖 异常 
声 门路 形 。。 | 声 门 闭锁. 喉 几 .先天 性 喉 麻 记 
疡 门 上 史 形 | 会 天 及 形 
性 | 声 门 下 畸形 声 门 下 狭窄, 喉 瞻 
i 先天 性 只 软骨 软化 病 、 造 传 性 血管 性 
水 肿 
感染 
非 竺 异性 感染 | 急性 单 结 性 咒 炎 
特异 性 感染 ”| 只 白喉 、 喉 结核 , 喉 梅 毒 
外 伤 喉 挤 压 伤 \ 喉 裂 伤 、 喉 穿 通 伤 、 吃 切割 人 
职业 性 损伤 
后 | 机 械 伤 只 挤 压 伤 \ 只 用 伤 . 喉 穿 通 伤 
化 学 伤 化 学 性 惠 激 所 致 的 急 、 惕 性 喉 炎 
发 声 捐 伤 。。 | 发 声 疲劳 .声带 小 结 
异物 吸入 性 异物 ,外伤 所 至 的 异物 存留 
天 | 变态 反应 喉 血 管 性 水 肿 
肿瘤 
良性 肿瘤。 | 喉 乳 头 状 交 
恶性 肿 交 。 | 喉 认 
性 | 神经 系 疾 串 。 | 哈 麻 阁 . 喉 痉 认 
和 精神 性 疾患 。 | 男 音 女性 化 、 竣 病 性 失 音 
运动 系 疾 患 ”| 环 构 关节 区 
| 代谢 性 疾患 。 | 喉 泻 夫 样 变性 
不 明 萎缩 性 只 类 ,只 过 度 角 化 , 状 室 脱 秋 
表 “只 疾病 的 局 部 表现 
表现 | 原因 举例 
i 
天 性 哦 央 形 ,只 肿瘤 路 锋 认 , 叭 返 
噬 阴 塞 。 “|” 神经 损伤 导 效 的 声带 外 展 谭 病 ， 硫 
| 佬 风 ,异物 、 喉 插 管 等 导致 的 喉 什 李 
声带 不 能 内 收 | 只 返 神经 损伤 也 至 的 声带 内 收 麻 疝 、 
声带 肥厚 、 疡 各 小 结 ,声带 息肉、 依 
发 声 障碍 站 癌 , 喉 匀 关 状 全 
声带 松弛 。 | 只 上 神经 麻 六 
疼痛 唆 结核、 急性 会 大 类 
进食 障碍 | 食管 入 口 培 塞 | 喉 交 
进食 哈 咳 。 | 声带 内 收 麻 斌 
其 他 
喉 喘 鸣 | 吕 图 塞 。。 | 先 天 性 喉 软 骨 软 瘤 
咳嗽 | 局 部 市 激 。 | 喉 炎 、 喉 精 广 化 学 操作 
@ 六 射线 检查 ( 见 忠 )。 


@ 喉 功 能 检查 。 用 以 了 解 喉 的 各 种 功能 .如 喉 肌 电 
图 检查 、 喉 动态 镜 检查 、 超 高 速 摄影 等 ( 见 唉 )。 


表 3 哈 疾 病 的 并 发 症 


原因 举例 
病变 直接 扩展 | 支气管 . 纵 隐 
霉 素 影响 远 处 器 官 | 喉 白 喉 导 臻 的 心肌 炎 


喉 麻 靖 导 致 吸入 异物 | 吸入 性 肺炎 
喉 源 性 呼吸 困难 长 期 | 发 育 不 良 . 中 枢 神经 系 损伤 ,弥漫 性 血管 
缺 气 内 凝血 


营养 不 良 
发 育 受阻 .变态 心理 


吞咽 困难 
长 期 发 声 障碍 


表 4 ” 喉 疾 病 的 治疗 原则 


治疗 目的 | 。 适 应 证 举 例 
只 感 扫 的 扩 感 染 治疗 
根治 病因 | 病因 明确 并 可 以 根治 ”| ”改善 发 声 方法 ， 治 疗 
| 发 声 不 当 所 致 的 过 
声带 息肉 切除 以 改善 发 
EE 
恢复 只 功能 | 。 意 局 下 对 各 从 交 |。 以 改善 通气 功能 ， 声 
二 带 外 展 记 六 时 的 声 
外 移 手 术 
避 稻 闪 训 品系 其 二 二 | 用 气管 妇 开 于 术 治 疗 只 
放 队 生 伏 | 人 能 了 病变 I 起 | 有 关 人 名 
只 部 疾病 威胁 生命 ， 又 
挽救 生命 。 |， 不 可 能 治 全 或 不 能 在 | 喉 切 除 术 治 疗 只 闪 
短期 内 治 全 


@ 组 织 学 检查 。 通 过 喉 镜 采取 活 组 织 供 组 织 学 检 
查 ， 可 了 解 喉 病变 的 组 织 形 态 。 对 于 诊断 喉 肿 瘤 ， 特 别 
是 恶性 肿瘤 是 一 个 不 可 缺少 的 步 又 。 

治疗 ”主要 从 四 方面 考虑 ， 即 根治 病因 、 饮 复 喉 功 
能 ,消除 症状 和 挽救 生命 ,其 中 根治 病因 是 最 理想 的 治疗 
方法 ,但 不 一 定做 得 到 ( 表 4)。 

因 吃 疾病 丧失 发 声 功 能 的 可 通过 各 种 方法 补 教 。 双 
侧 声 带 内 收 麻痹 患者 发 声 功 能 极 差 ， 可 用 手术 的 方法 将 
一 侧 声带 内 移 固 定 ， 为 对 侧 声 带 代 偿 创造 条 件 。 喉 切除 
患者 虽 可 训练 食管 发 声 , 即 将 空气 咽 下 ， 通 过 食管 排出 ， 
在 咽 和 口 部 组 织 的 配合 下 发 声 ,但 一 般 声 音 很 小 ,不 能 满 
意 。 通 过 发 声 重建 手术 或 使 呼出 气体 通过 人 工 喉 可 发 出 
较 大 的 声音 ( 见 人 工 叭 )。 

唉 的 卫生 喉 直 接 与 外 界 环境 接触 ， 所 以 要 注意 保 
护 。 吸 入 过 冷 ,过 热 、 过 于 干燥 的 空气 或 刺激 性 气体 ， 烟 
雾 对 喉 有 刺激 ， 特 别 是 吸烟 ， 是 促成 慢性 喉 类 的 重要 原 
因 。 从 事 与 发 声 有 关 职 业 的 人 员 , 要 时 时 保护 发 声 功能 。 
每 一 歌唱 者 都 有 适合 于 自己 的 歌唱 音域 ， 过 多 歌唱 超过 
自己 音域 范围 的 高 音 ,就 容易 使 发 声 器 官 疲劳 ,歌唱 时 不 
能 有 效 地 运用 自己 的 呼 气 气流 ， 也 是 导致 发 声 疫 劳 的 一 
个 原因 。 歌 唱 家 应 首先 确定 自己 的 音域 范围 ， 有 控制 地 
使 用 自己 的 发 声 器 官 , 按 不 同 的 需要 来 确定 声调 和 声 量 。 
在 有 吃 部 疾患 、 上 呼吸 道 感染 时 或 妇女 月 经 期 ， 发 声 都 
应 控制 。 


常见 的 喉 部 疾病 主要 有 以 下 几 种 。 

@ 长 天 。 在 喉 疾 病 中 最 常见 。 

@ 喉 异 物 。 异 物 嵌 顿 于 声 门 可 引起 严重 呼吸 困难 ， 
应 积极 抢救 。 患 者 有 吸入 异物 的 历史 ， 呈 严重 的 吸 气 性 
呼吸 困难 和 发 声 障碍 。 应 立即 通过 喉 镜 取出 异物 ， 若 无 
此 条 件 , 应 先行 气管 切 开 解除 室 息 。 

轿 傅 麻 玫 。 可 由 各 种 全 身 性 和 局 部 性 原因 引起 , 表 
现 为 呼吸 困难 或 发 声 异常 。 

@ 喉 职 业 性 损伤 。 由 发 声 不 当 或 发 声 过 度 所 致 ,也 
可 由 其 他 原因 引起 ， 如 刺激 性 气体 , 烟 田 ,外 伤 等 。 主 要 
表现 为 声带 充血 、 串 胀 . 力 弱 或 形成 声带 小 结 和 息肉 。 

@@ 声带 小 结 。 是 位 于 声带 边缘 前 1/3 与 后 2/3 交 
界 处 的 小 结 节 , 两 侧 对 称 。 其 病理 改变 早期 为 组 织 水 肿 ， 
晚期 为 纤维 增生 。 治 疗 首先 是 发 声 休息 ; 可 全 身 应 用 皮 
质 类 固 醇 及 局 部 进行 透 热 疗法 帮助 水 肿 吸收 。 经 保守 疗 
法 治疗 无 效 的 应 在 喉 镜 下 切除 小 结 , 以 后 进行 发 声 训练 ， 
纠正 不 正确 的 发 声 方法 和 习惯 。 

@ 声带 息肉 。 喉 部 慢性 炎症 或 长 期 发 声 不 当 致 巾 
膜 极度 水 有 种， 可 形成 息肉 。 一 般 位 于 声带 边缘 或 两 侧 声 
带 的 会 合 处 一 一 前 联合 。 声 带 息肉 妨碍 声带 的 闭合 ， 故 
多 有 路 哑 ! 大 的 息肉 阻塞 声 门 ,可 引起 呼吸 困难 。 治 疗 方 
法 为 手术 切除 。 

@ 喉 外 伤 。 常 因 交通 事故 , 喉 插 管 、 钾 颈 自杀 等 引 
起 。 软 骨 支 架 缺损 或 移 位 、 肉 芽 和 疗 痕 组 织 增生 等 均 可 
导致 喉 狭 窄 ， 引 起 呼吸 困难 。 喉 狭窄 的 治疗 方法 是 切除 
增生 组 织 , 并 进行 喉 扩 张 ,手术 可 通过 喉 镜 进行 ， 也 可 由 
喉 正 中 裂 开 进行 。 

轿 喉 肿 瘤 。 喉 良性 肿瘤 以 多 发 性 乳头 状 瘤 为 常见 ， 
好 发 生 于 婴儿 和 儿童 ,可 能 由 病毒 引起 , 肿 净 常 先 侵犯 声 
带 和 室 带 ,然后 扩散 至 哈 的 其 他 部 分 ,甚至 侵入 气管 引起 
严重 呼吸 困难 。 喉 乳头 状 瘤 的 治疗 主要 是 手术 切除 ， 可 
配合 冷冻 或 涂鸦 胆子 油 ,效果 不 定 ,容易 复发 。 

恶性 肿瘤 中 以 叭 癌 最 常见 。 

现 认为 喉 过 度 角 化 是 瘤 前 期 病变 。 这 是 声带 上 的 局 
限 性 上 皮 过 度 角 化 ,形成 白色 斑 块 。 

《 顾 瑞金 ” 顾 之 蕊 7 
houmoabi 
喉 麻 痹 (laryngoparalysis) 因 吃 运动 神经 麻 
痹 所 致 的 声带 运动 障碍 。 即 声带 麻痹 。 它 可 以 由 喉 局 部 
的 原因 引起 ,也 常常 是 一 些 全 身 病 的 反应 。 

病因 主要 有 以 下 二 方面 。 

中 框 神经 条 疾病 ” 喉 肌 运动 的 神经 冲动 由 大 入 皮 层 
的 运动 区 通过 皮层 下 神经 核 和 神经 纤维 到 达 运动 神经 ， 
引起 喉 肌 的 运动 。 在 这 个 神经 通 络 上 ， 任 何 一 处 的 病变 
都 可 能 引起 喉 麻 痹 。 临 床上 引起 喉 麻 兽 最 常见 的 中 枢 性 
原因 有 脑 血管 疾患 , 颅 脑 外 伤 、 脑 肿瘤 、 脑 类 等 。 这 一 类 
的 喉 麻 痹 大 多 伴 有 神经 系 的 其 他 表现 。 

叭 运动 神经 病变 喉 的 运动 神经 主要 是 两 侧 喉 返 神 
经 或 称 喉 下 神经 ， 喉 上 神经 主要 是 感觉 神经 ， 但 也 有 一 
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部 分 运动 纤维 。 两 侧 喉 返 神经 由 迷走 神经 分 出 。 左 侧 喉 
返 神经 绕 过 主动 脉 弓 , 右 侧 绕 过 锁骨 下 动脉 .然后 它们 沿 
气管 和 食管 间 上 行 , 进 入 喉 肌 。 因 此 , 心 .主动 脉 锁 骨 下 
动脉 ,气管 .食管 和 纵隔 的 其 他 病变 都 可 影响 喉 返 神经 的 
功能 。 由 于 左 侧 喉 返 神经 较 长 , 改 左 侧 喉 麻 痹 的 机 会 较 
多 。 

喉 返 神经 麻痹 后 ,声带 可 固定 在 不 同 的 位 置 .1881 年 
西蒙 提出 , 喉 返 神经 中 的 外 展 纤维 较 内 收 纤维 易 受 损 , 因 
而 在 逐渐 发 生 的 喉 麻 痹 中 ,先是 外 展 神经 麻痹 ,使 声带 处 
于 中 线 。 以 后 内 收 神经 也 麻痹 时 ,声带 就 处 于 尸 位 。 它 被 
称 为 西蒙 定律 。 但 是 由 于 例外 很 多 ， 所 以 西蒙 定律 并 未 
为 多 数学 者 承认 。 

引起 喉 返 神经 麻痹 的 主要 原因 如 下 ，@ 神 经 受 压 或 
受 牵引 。 各 种 原因 所 致 的 左 心 肥大 、 主 动脉 净 . 肺 动脉 扩 
张 、 动 脉 硬化 等 都 可 压迫 或 牵引 左 侧 喉 返 神经 ， 引 起 麻 
痹 。@ 外 伤 。 喉 部 外 伤 损 及 喉 返 神经 可 导致 麻痹 。 最 常 
见 的 原因 是 甲状 腺 手术 。 甲 状 腺 手术 中 暴露 了 喉 返 神经 
者 ,8 将 发 生 麻痹 ,但 只 有 1.3% 是 不 可 北 的 。 @ 恶 性 病 
变 。 恶 性 肿瘤 侵犯 喉 返 神经 可 使 之 麻痹 。 约 半数 由 肺 痪 
引起 ,其 次 是 食管 痛 和 甲状 腺 癌 。@@ 周 围 神经 炎 . 吃 运动 
神经 的 炎症 也 可 引起 声带 麻痹 。 如 中 毒性 神经 炎 主 要 由 
化 学 物质 引起 ， 特 别 是 铝 中 毒 ， 感染 性 神经 炎 主 要 由 白 
吃 , 伤 寒 等 细菌 感染 和 流感 ,疱疹 等 病毒 感染 引起 ， 维 生 
素 缺 乏 性 神经 炎 主 要 是 维生素 B, 缺乏 所 致 。@@ 不 明 原 
因 。 约 有 1/4 哈 麻痹 的 病例 找 不 出 任何 原因 。 

临床 表现 “主要 决定 于 声带 麻痹 的 位 置 。 呼 吸 和 发 
声 功能 都 可 受 影 响 。Q@ 一 侧 喉 返 神经 麻痹 。 呼 吸 一 般 不 
受 影 响 。 若 麻痹 的 声带 位 于 中 线 , 则 发 声 也 不 受 影 响 若 
不 处 于 中 线 而 健 侧 声带 的 运动 又 不 能 代 偿 时 ， 则 发 生 哪 
哑 。@ 双 侧 只 返 神经 麻痹 。 若 双 侧 声 带 麻痹 于 中 线 位 ， 
则 可 发 生 严重 的 呼吸 困难 ,特别 是 麻痹 突然 发 生 时 。 若 麻 
痹 逐渐 进行 , 则 患者 可 能 适应 而 不 表现 严重 的 呼吸 困难 
仅 在 进行 体力 活动 或 发 生 呼吸 道 感染 时 才 有 明显 呼吸 困 
难 症状 。 这 类 患者 的 发 声 功 能 一 般 不 受 影 响 。 若 双 侧 声 
带 麻痹 于 外 展位 , 则 发 声 功能 严重 受 损 ,吞咽 时 容易 发 生 
哈 咳 ,但 呼吸 不 困难 。@@ 喉 上 神经 麻痹 。 它 使 声带 松弛 ， 
因而 发 声 粗 村 ,容易 疫 劳 ,但 呼吸 一 般 不 困难 。 喉 上 神经 
麻痹 很 少 单独 发 生 , 当 它 与 喉 返 神经 同时 发 生 麻 靖 时 , 则 
声带 处 于 尸 位 , 声 门 开放 ,以 致 发 声 障碍 明显 。 由 于 声 门 
不 能 闭合 和 喉 的 感觉 丧失 ， 所 以 进食 时 食物 容易 哗 入 呼 
吸 道 。 

诊断 ”通过 喉 镜 检查 观察 声带 的 活动 情况 即 可 诊 
断 。 进 一 步 观察 可 利用 吃 肌 电 图 、 喉 动态 镜 和 超 高 速 摄 
影 等 技术 。 

治疗 “治疗 喉 麻 痹 的 目的 是 解除 呼吸 困难 和 恢复 发 
声 ， 常 用 方法 有 以 下 几 种 ，@ 和 气管 切 开 。 引 起 呼吸 困难 
的 只 麻痹 不 可 能 在 短期 内 治 意 时 ， 或 原因 不 明 的 只 麻痹 
在 观察 期 间 ， 均 可 行 气管 切 开 以 解除 呼吸 困难 。@ 声 带 
固定 术 和 构 状 软骨 切除 术 。 这 类 手术 可 通过 喉 外 或 通过 
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内 腔 镜 进 行 , 目 的 是 使 一 侧 声带 固定 于 功能 位 置 , 以 解除 
呼吸 困难 或 改善 发 声 功 能 。@ 其 他 治疗 方法 。 声 带 松弛 
或 内 收 功能 不 佳 者 可 在 声带 内 植 骨 或 注入 聚 四 氟 乙 烯 或 
硅 橡胶 以 增进 其 闭合 功能 ,改善 发 声 状 态 。 

( 顾 瑞 金 ) 
houyan 
喉 炎 (laryngitis) 。 吃 部 软组织 的 炎症 。 病 变 也 
可 能 侵犯 到 喉 软骨 ,此 时 一 般 称 之 为 喉 软骨 膜 炎 实际 上 
也 是 喉 炎 的 一 个 类 型 。 可 由 感染 ,发 声 不 当 、 变 态 反应 和 
各 种 理化 刺激 引起 ,还 有 一 些 病因 不 明 。 由 于 病因 复杂 ， 
临床 表现 各 异 ,所 以 有 不 同 的 分 类 方法 ( 见 表 )。 


限 的 分 类 举例 
分 类 举 例 
外 性 单 扰 性 喉 类 、 急 性 会 大 类 ,急性 只 气管 
急性 非特 异性 只 类 | 。 支气管 炎 \ 急 性 哈 软骨 膜 炎 


慢性 非特 异性 喉 炎 | 慢性 单纯 性 喉 炎 、 苍 缩 性 喉 炎 
吃 部 变态 反应 喉 血 管 性 水 肿 、 喉 韦 格 纳 氏 内 芽 肿 
吃 部 特异 性 感染 ”| 喉 白 喉 \ 喉 结核 \ 喉 狼 冶 、 喉 霉菌 病 、 喉 梅毒 


喉 的 主要 功能 是 呼吸 和 发 声 ， 所 以 喉 部 炎症 都 要 不 
同 程度 地 影响 这 两 种 功能 。 喉 粘膜 的 炎症 性 肿胀 以 及 由 
炎症 引起 的 疤痕 狭窄 或 组 织 增生 ， 可 引起 喉 源 性 呼吸 困 
难 ,严重 的 需要 紧急 抢救 。 

急性 非特 异性 距 赤 。” 喉 粘 膜 及 声带 的 急性 炎 性 病 
变 。 病 变 轻重 差别 悬殊 ， 多 发 生 于 冬 春 两 季 。 又 有 以 下 
几 种 类 型 。 

@ 钴 性 单纯 性 喉 炎 。 吃 粘膜 的 急性 炎症 。 急 性 上 
呼吸 道 感染 是 最 常见 的 病因 ， 也 常 与 一 些 发 热 性 或 发 疹 
性 病变 有 关 ， 发 声 过 度 、 吸 入 刺激 性 气体 或 烟雾 (包括 吸 
烟 过 多 ) 均 为 常见 的 原因 。 

早期 表现 为 只 粘膜 的 充血 和 水 肿 ,可 有 浅 层 糜烂 .分 
说 物 呈 粘 脓 性 ,在 流感 病毒 和 一 些 球菌 感染 时 , 喉 入 口 和 
声带 粘膜 上 可 有 纤维 素 样 渗 出 物 , 称 为 纤维 素 样 喉 炎 :由 
溶血 性 链球 蓝 引 起 的 可 并 发 软骨 膜 炎 。 

成 人 的 主要 症状 是 咽 部 不 适 和 声 呈 ,一 般 无 疼痛 ,也 
不 发 生 呼吸 困难 ， 由 呼吸 系 感染 引起 者 可 有 全 身 不 适 和 
发 热 , 或 伴 有 刺激 性 干咳 。 儿 童 因 粘 膜 下 层 较 琉 松 ,容易 
发 生 严 重水 肿 , 加 之 儿童 声 门面 积 本 来 较 小 , 且 因 神经 肌 
肉 机 制 不 健全 ,容易 发 生 喉 疼 挛 ,导致 呼吸 困难 。 这 种 呼 
吸 困难 属 吸 气 性 呼吸 困难 ,可 见 胸骨 上 窝 、 锁 骨 上 窝 和 肋 
间隙 的 吸 气 性 内 陷 。 喉 阻塞 严重 时 可 发 生 吸 气 性 喉 鸣 ， 
这 种 情况 称 为 喘 鸣 性 喉 炎 , 患 儿 可 因 严 重 缺 氧 而 死亡 .所 
以 对 儿童 患者 应 特别 提高 警惕 。 

根据 临床 表现 容易 诊断 。 间 接 吃 镜 检查 可 见 只 粘膜 
充血 肿胀 在 儿童 , 喉 镜 检查 不 一 定 能 成 功 , 若 操作 不 当 ， 
反 可 诱发 喉 疼 挛 ,所 以 不 一 定常 规 进行 。 

成 人 急性 单纯 性 叱 类 一 般 可 在 数 日 内 自行 消退 ,但 
声 旺 可 能 持续 较 久 。 由 细菌 感染 引起 者 可 适当 应 用 抗 生 
素 ， 局 部 治疗 最 主要 的 是 减少 发 声 ,使 喉 部 得 到 休息 : 热 


气 吸 入 可 使 分 泌 物 松 解 ， 喉 部 喷雾 或 合 服 清凉 药物 可 减 
轻 症状 ,但 抗生素 局 部 应 用 不 宜 提倡 , 因 无 治疗 作用 , 反 
易 致 敏 。 儿 童 的 治疗 原则 是 防止 发 生 室 息 等 严重 情况 ， 
宜 大 剂量 应 用 抗生素 ,呼吸 困难 严重 者 加 用 皮质 类 固 醇 ， 
缺 氧 者 应 吸 氧 , 空 气 宜 保持 湿润 ,必要 时 吸入 蒸气 。 经 这 
些 处 理 , 多 数 病例 可 避免 作 气 管 切 开 , 但 呼吸 困难 不 缓解 
者 应 及 时 手术 。 

@ 急性 会 大 炎 .急性 喉 炎 的 一 个 特殊 类 型 。 炎 症 主 
要 局 限于 会 厌 ,使 会 大 肿胀 或 形成 肪 肿 , 阻 塞 喉 入 口 而 造 
成 呼吸 困难 。 本 病 常 由 哮 血 流感 杆菌 感染 引起 ， 儿 童 多 
见 。 主 要 症状 是 吞咽 痛 , 儿 童 则 易 发 生 进行 性 呼吸 困难 。 

应 用 大 剂量 抗生素 配合 全 身 皮质 类 固 醇 治 疗 ; 已 形 
成 脓肿 者 应 取 头 低位 切 开 脓肿 ， 未 形成 脓肿 而 呼吸 困难 
严重 者 应 行 气管 切 开 。 

@ 急性 喉 气 管 支气管 炎 。 婴 幼儿 的 呼吸 系 疾患 , 病 
变 累及 喉 、 气 管 和 支气管 ,一 般 由 溶血 性 链球 菌 引 起 ， 也 
可 由 病毒 引起 ,有 时 有 流行 倾向 。 

临床 表现 如 急性 单纯 性 喉 炎 ,但 病情 严重 得 多 。 患 儿 
可 有 高 烧 . 团 吼 样 咳 嗽 和 声 哑 ,分 族 物 粘 稠 ， 可 形成 干 冶 
堵塞 呼吸 道 , 喉 水 肿 也 常见 ,所 以 可 导致 严重 呼吸 困难 。 

患 儿 应 卧床 休息 ,全 身 应 用 抗生素 和 皮质 类 固 醇 : 吸 
入 空气 应 湿 化 ,并 用 氧气 四 吸 氧 ,防止 脱水 。 为 解除 呼吸 
困难 , 常 需 作 气管 切 开 。 

慢性 非特 异性 趴 夫 。 可 由 急性 喉 炎 反 复发 作 ， 也 可 
因 发 声 不 当 、 烟 酒 过 度 、 咽 和 牙 的 感染 等 引起 ， 主 要 症状 
是 路 哑 和 干咳 。 

@ 慢性 单纯 性 喉 炎 。 吃 粘膜 的 慢性 炎症 。 可 波及 粘 
膜 下 层 及 喉 内 肌 。 病 理 改变 是 喉 粘 膜 充 血 ,水肿 和 肥厚 ， 
以 肥厚 性 病变 为 主 者 称 肥厚 性 喉 炎 ， 肥 厚 性 病变 侵 及 声 
带 、 室 带 和 他 处 粘膜 ,并 可 侵犯 至 声 门下 。 喉 后 部 粘膜 高 
度 肥厚 而 呈 颗 粒状 或 乳头 状 者 称 喉 厚 皮 病 ， 病 变 侵 及 上 
皮下 组 织 ,是 肥厚 性 喉 炎 的 一 个 类 型 。 

治疗 主要 是 发 声 休息 ,感染 明显 的 可 应 用 抗生素 ,一 
切 刺 激 因 素 包 括 吸烟 、 粉 尘 刺激 等 应 当 避 免 ， 启 部 可 用 
含 薄荷 脑 和 安息 香 梧 的 喷雾 剂 ， 以 威 轻 症状 。 喉 厚 皮 病 
全 身 应 用 皮质 类 固 醇 有 一 定 帮助 。 

@ 萎缩 性 喉 炎 。 一 类 以 喉 粘 膜 干 燥 姜 缩 为 特征 的 
喉 部 炎症 。 也 称 干 性 喉 炎 常 继 鞭 缩 性 鼻炎 和 咽炎 发 生 。 
粘膜 上 形成 干 辣 , 后 者 可 扩展 至 气管 ,造成 呼吸 道 堵塞 。 

病因 不 明 , 治 疗 比较 困难 。 应 以 治疗 鼻 , 咽 部 的 病变 
为 主 。 口 服 碘化钾 、 局 部 喷雾 0.5% 芋 海 拉 明 或 2% 歌 酸 
复 钠 ， 或 吸入 薄荷 脑 可 减轻 症状 。 皮 质 类 固 醇 的 效果 不 
定 。 

恢 血 管 性 水 种 绝 大 多 数 属 速 发 型 变态 反应 ， 常 见 
致 敏 物 有 药物 、 蜂 类 叮 蒙 释 出 的 毒素 、 食 物 等 。 本 病 病情 
危重 ,不 仅 引 起 嘱 哑 ,而 且 有 呼吸 困难 ， 主 要 抢救 措施 是 
立即 脱离 致 敏 物 ,皮下 注射 和 局 部 喷 轨 崩 上 腺 素 ; 呼 吸 困 
难 严重 ,保守 治 病 无 效 者 ,应 行 气管 切 开 。 

址 传 性 血管 性 水 肿 也 常 侵 及 喉 ， 临 床 表现 与 变态 反 


应 性 的 相似 ,但 不 属 变态 反应 。 此 症 少见 ( 见 哈 部 疼 病 )。 

只 部 特异 性 感 业 ”主要 有 以 下 几 种 。 

人 @ 喉 白 喉 。 一 种 烈性 传染 病 。 常 继 咽 白喉 发 生 ,10 
岁 以 下 多 见 。 早 期 症状 常 是 团 吼 样 咳嗽 ， 继 而 发 生 吸 气 
性 呼吸 困难 。 轻 度 发 热 , 但 全 身 衰竭 明显 ,面色 苍白 或 发 
绀 ,心肌 类 是 主要 并 发 症 ,死亡 率 高 。 检 查 可 见 病变 部 位 
有 灰白 色 伪 膜 ， 取 除 伪 膜 时 引起 出 血 ， 伪 膜 中 可 查 到 杆 
菌 。 根 据 流 行 病 学 和 临床 表现 ,本 病 诊 断 不 难 。 治 疗 以 注 
射 白喉 抗 毒 素 为 主 ,临床 有 人 怀疑 时 即 应 注射 抗 毒素 ,不 应 
等 待 细菌 培养 结果 。 呼 吸 困难 重 者 应 作 气管 切 开 。 

加 喉 结 核 ,几乎 均 继 发 于 全 身 结核 ,特别 是 肺结核 。 
属 开放 性 结核 ， 故 传染 性 强 。 结 核 病变 可 表现 为 结 节 或 
溃疡 。 疼 痛 剧烈 ,影响 吞咽 , 故 患 者 常 有 营养 不 良 路 哑 、 
咳嗽 等 症状 也 常见 。 治 疗 以 抗 结核 为 主 ， 特 别 是 治疗 肺 
结核 。 为 了 减轻 咽 痛 ， 以 利 进食 ， 也 可 局 部 应 用 止痛 药 
物 。 其 他 治疗 原则 与 结核 病 同 。 

狼疮 是 结核 的 轻型 ， 吃 狼疮 是 引起 喉 狭 窗 的 重要 原 
因 。 

@ 吃 梅 毒 。 先 天 性 梅毒 很 少 侵 及 喉 ， 后 天 性 梅毒 侵 
及 喉 的 以 三 期 树胶 样 肿 为 多 ， 好 侵 及 会 大 ， 也 可 表现 为 
无 痛 性 溃疡 。 治 疗 以 抗 梅毒 为 主 ， 有 吃 阻 塞 时 需 行 气管 
切 开 。 《〈 顾 瑞金 ) 


houzuse 

喉 阻 塞 (laryngeal obstruction) 一 个 重要 
的 号 病 体征 ， 各 种 原因 导致 喉 腔 狭窄 或 闭锁 均 可 产生 一 
系列 临床 表现 。 又 名 喉 梗 阻 。 喉 阻塞 时 出 现 的 呼吸 困难 
称 为 喉 源 性 呼吸 困难 。 严 重 者 可 发 生 室 息 和 死亡 。 尤 其 
是 小 儿 喉 腔 相对 窄 小 ,一 旦 发 生 喉 阻塞 ,进展 快 ,病情 重 ， 
常 因 缺 氧 造成 窒息 , 故 更 应 引起 重视 。 

喉 阻 塞 分 为 急性 和 慢性 两 类 ,前 者 起 病 急 ， 病 情 重 ， 
预后 较 差 。 一 般 说 来 喉 阻 塞 虽然 临床 表现 严重 ， 但 经 及 
时 诊断 ,正确 治疗 , 绝 大 多 数 患者 可 转危为安 。 

病因 ”一切 能 引起 喉 腔 狭窄 和 闭 镇 的 疾病 都 是 喉 阻 
夺 的 原因 。 

急性 叭 阻塞 ”常见 病因 如 下 : 

@ 喉 部 炎症 性 疾病 。 引 起 喉 阻 塞 的 最 主要 原因 之 
一 ,包括 非特 异性 炎症 和 特异 性 炎症 。 前 者 较 多 见 , 包 括 
急性 喉 炎 ,特别 是 小 儿 急性 喉 炎 和 急性 喉 气 管 支气管 炎 ， 
成 人 急性 喉 炎 主要 表现 为 喉 痛 和 路 哑 ,无 明显 呼吸 困难 。 
后 者 较 少见 如 吃 白 喉 \ 喉 结核 , 喉 梅 毒 和 喉 硬结 症 等 ， 除 
喉 白 喉 外 一 般 发 展 较 缓 刘 , 有 些 病 例 表现 为 慢性 喉 阻 塞 。 
吃 部 临近 组 织 的 炎症 ,如 口 底 的 炎症 、 咽 部 脓肿 等 ， 可 波 
及 喉 部 产生 喉 阻 塞 。 

@ 喉 外 伤 。 包 括 来 自 喉 外 和 喉 内 的 两 种 损伤 ,前 者 
如 只 切割 伤 ( 刀 颈 )、 钝 挫伤 等 。 后 者 如 吸入 沸水 、 化 学 物 
质 的 烧灼 伤 等 , 叱 部 手术 、 气 管 插 管 和 气管 镜 检 查 等 也 可 
损伤 喉 部 粘膜 或 引起 喉 内 小 软骨 骨折 或 关节 脱 白 等 。 

对 呼吸 衰 竟 的 患者 插入 带 气 襄 的 气管 套 管 ， 连 接 呼 
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吸 器 ,应 用 正 压 呼吸 进行 抢救 ,可 引起 喉 , 气 管 损伤 。 插 管 
过 粗 、 气 可 压力 过 大 以 及 插 管 随 呼吸 不 时 活动 等 都 是 造 


声 门下 2 一 3om 


全 长 9 一 12cm 


容易 发 生气 管 狂 
罕 的 部 位 


成 损伤 的 因素 ,主要 引起 声 门下 和 气管 的 损伤 ,其 部 位 见 
图 。 可 导致 狭窄 或 闭锁 。 

@ 喉 异 物 。 多 见于 小 儿 , 嵌 顿 于 声 门 或 声 门下 的 异 
物 。 除 机 械 性 阻塞 喉 腔 外 ,还 可 引起 喉 痉 挛 , 更 加 重 了 只 
阻塞 的 程度 。 较 大 的 喉 异 物 常 致 患 儿 立 即 室 息 ， 甚 至 死 
亡 ,来 不 及 送 到 医院 抢救 ,所 以 主要 在 于 预防 。 异 物 的 种 
类 主要 有 豆 类 、 花 生 米 、 骨 片 和 口哨 等 。 

@ 喉 水 肿 。 除 喉 部 炎症 和 外 伤 所 致 的 喉 水 肿 外 , 主 
要 是 变态 反应 所 致 的 喉 部 血管 性 水 肿 和 变 应 性 喉 炎 ， 变 
应 性 喉 水 肿 起 病 急 ,发 展 快 ,但 经 正确 治疗 可 迅速 痊愈。 

加 喉 麻 疗 。 即 声带 不 能 活动 , 双 侧 声带 不 能 外 展 时 
声 门 不 能 张 开 而 有 吃 阻 塞 的 表现 ， 甲 状 腺 切除 手术 损伤 
喉 返 神经 是 常见 的 原因 ， 这 是 因为 在 解剖 上 喉 返 神经 从 
甲状 腺 旁 通过 的 缘故 。 

图 喉 闯 挛 。 破 伤风 患者 全 身 痉挛 发 作 时 也 可 有 喉 
痉挛 发 生 , 吃 异 物 刺 激 和 行 喉 插 管 时 也 可 引起 。 此 外 , 动 
物 试验 证 实 遍 水 致死 主要 原因 是 喉 痉 挛 ， 气 管内 并 没有 
积 水 。 

@ 先天 性 喉 畸 形 。 较 少见 ,如 喉 忠 为 一 水 平 膜 状 物 
联结 于 两 声带 之 间 ， 巨 大 吃 距 致 喉 腔 完全 闭锁 或 仅 留 一 
小 孔隙 , 常 出 生 后 即 死亡 ,临床 上 难以 见 到 。 中 等 大 小 的 
喉 嘴 呈现 只 阻塞 的 表现 ,并 妨碍 小 儿 的 生长 发 育 。 

慢性 路 阻塞” 常见 病因 如 下 

@ 吃 部 肿瘤 。 良 性 或 恶性 肿瘤 若 阻塞 喉 腔 可 致 喉 
阻塞 ,良性 肿瘤 中 以 小 儿 多 发 性 乳头 状 瘤 多 见 ; 恶 性 肿瘤 
中 以 喉 冶 多 见 。 

@ 喉 疗 冶 狭 窄 。 由 于 喉 外 伤 处 理 不 当 或 喉 部 放射 
治疗 后 喉 软 骨 、 粘 膜 坏 死 所 致 。 治 疗 困 难 ， 需 要 较 长 时 
间 , 可 采用 各 种 喉 模 行 喉 部 扩张 术 。 

临床 表现 ”主要 有 以 下 几 方 面 。 

吸 气 性 呼吸 困难 “主要 表现 为 吸 气 运动 加 强 ， 吸 气 
深 而 费力 , 重 者 吸 气 时 头 后 仰 。 其 发 生机 制 的 解释 是 : 声 
带 上 面 较 平 坦 , 下 面 稍 向 外 倾斜 , 当 吃 阻塞 时 患者 用 力 吸 
气 , 将 声 门 推 向 下 方 ,两 侧 声 带 游离 缘 靠拢 ， 使 疾 窄 的 喉 
腔 更 为 狭窄 ， 呼 气 时 气流 冲击 声带 下 面 ， 使 之 向 两 侧 分 
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开 , 声 门 较 开 大 , 故 表现 为 吸 气 困难 而 呼 气 基 本 无 碍 。 

吸 气 性 喉 史 “为 吸入 的 气流 急速 通过 狭窄 的 喉 腔 和 
声带 二 动 而 发 生 的 一 种 特殊 的 声音 ,一般 声音 较 宏 亮 ,一 
定 距 离 内 可 以 听 到 。 

吸 气 性 软组织 凹陷 ” 即 所 谓 “ 三 凹 征 "， 表 现 为 胸骨 
上 窝 、 锁 骨 上 窝 及 各 助 间隙 在 吸 气 时 向 内 凹陷 ,有 时 剑 突 
下 也 有 凹陷 。 小 儿 由 于 胸廓 较 软 , 故 “ 三 凹 征 "更 明显 。 正 
常情 况 下 吸 气 时 胸腔 内 压力 降低 ， 喉 阻塞 时 用 力 吸 气 ， 
胸 、 腹 部 呼吸 肌 运动 加 强 ,胸腔 内 负 压 更 增加 ， 致 胸 廊 周 
围 软组织 向 内 凹陷 。 

声音 呆 唾 ” 当 病变 波及 声带 时 才 出 现 。 

呼吸 违 度 不 增加 ” 若 喉 阻塞 患者 呼吸 速度 加 快 ， 常 
是 伴 有 肺 部 病变 或 已 并 发 了 心力 衰 竟 的 表现 。 

热 乞 ”表现 为 坐 卧 不 安 ,不 能 安静 入 睡 、 烦 躁 . 多 汗 、 
面色 苍白 或 发 绀 .四肢 冰冷 .血压 上 升 等 。 晚 期 可 出 现 肪 
盾 微 弱 而 频数 ,心律 不 齐 、 氏 迷 、 死 亡 。 

并 发 症 ” 喉 阻 塞 患者 发 生 呼吸 困难 后 ， 体 内 二 氧化 
碳 洞 留 和 缺 氧 , 脑 \ 心 , 肺 , 肾 等 组 织 对 这 种 改变 最 不 能 耐 
受 ,可 引起 脑 水 肿 、 肺 水 有 种 和 心肌 、 肾 病变 ,以 及 心 传导 机 
能 威 低 等 ,最 后 导致 心 功能 失调 和 循环 衰竭。 

此 外 ， 喉 阻塞 时 呼吸 道 阻力 增加 , 超过 正常 20 一 30 
倍 ,由 于 患者 用 力 呼 吸 ,可 引起 肺癌 血 ,导致 心力 衰竭。 

分 度 “根据 叱 阻塞 的 轻重 程度 进行 分 度 ， 有 不 同 的 
分 度 方法 ， 目 前 普遍 分 为 四 度 。 正 确 掌握 分 度 标准 是 正 
确 选 择 治疗 方法 和 确定 气管 切 开 时 机 的 前 提 ， 分 度 标准 
及 治疗 原则 见 表 。 


跟 阳 守 的 分 度 标准 和 治疗 原则 
分 度 | 表现 治疗 原则 
安 租 时 无 闪 轩 守 的 | 及 时 确诊 , 找 出 病因 ,针对 原因 采取 
工 | 并 开关 | 积极 治疗 措施 ， 不 需 作 气 管 切 开 
”| 及 时 确诊 ,积极 治疗 ,避免 发展 为 下 
安静 时 有 叭 因 守 的 | 度 。 考 为 吧 交 、 WN 
工 | ”表现 ， 活 动 或 疾 | 状 入 和 纺 痕 沁 害 等 ， 信 计 在 和 
及 时 加 重 期 内 吃 阻 宣 不 能 缓解 起 有 加 重 赵 
势 者 ,可 考虑 气管 切 开 
吸 气 ,的 情 应 用 镇 前 潭 ,积极 作 好 气 
及 席 吕 加 于 风 来 香 和 天 的 人 等 急性 只 区 具 术 
亚 | 要 ,并 让 各 听 个 | 及、 淮 异 物 等 胸 串 者 若 一 裔 情况 
Es 前 好 可 积极 治 疗 原 改天 ,者 无 
进步 则 考虑 气管 切 开 
有 亚 度 喉 胃 塞 的 表 
立即 行 气管 切 开 ， 切 开 后 及 时 进行 
了 | 型 ' 芝 误 络 这 革 | 原 发 疾 电 及 并 发 症 的 诊治 


诊断 和 鉴别 诊断 ”根据 其 特征 不 难 诊断 。 喉 阻塞 确 
定 后 应 根据 病史 、 症 状 和 有 关 检查 确定 病因 。 在 患者 情 
况 允 许 的 情况 下 作 间 接 吗 镜 检查、 直接 喉 镜 检查 、 喉 部 X 
射线 检查 和 CT 等 ;车 患者 喉 阻塞 严重 已 达 W 度 , 则 应 先 
解决 呼吸 困难 ( 行 气管 切 开 术 ) 后 ,再 进行 检查 。 

喉 源 性 呼吸 困难 与 中 枢 性 呼吸 困难 (由 于 各 种 中 枢 
性 原因 所 致 呼吸 困难 )、 肺 源 性 呼吸 困难 (由 于 肺 气 肿 、 细 


支气管 炎 、 支 气管 肺炎 等 引起 ) 和 心 源 性 呼吸 困难 (由 于 
心力 衰竭 所 致 ) 不 同 ,不 难 鉴别 。 困 难 的 是 喉 源 性 呼吸 困 
难 合并 中 枢 性 , 肺 源 性 或 心 源 性 呼吸 困难 的 情况 ,此 时 应 
请 有 关 临 床 科室 会 诊 ,共同 处 理 。 

治疗 ” 吃 阻 塞 患者 情况 紧急 ,应 及 时 、 正 确 地 作出 诊 
断 和 处 理 。 处 理 正确 ， 有 时 患者 能 在 数 十 分 钟 ， 其 至 十 
几 分 钟 内 转危为安 ， 处 理 错误 和 不 及 时 能 发 展 至 室 息 、 
死亡 。 

由 于 引起 喉 阻 塞 的 原因 不 同 , 故 治疗 方法 各 异 。 病 因 
治疗 是 最 重要 的 。 确 诊 后 应 立即 进行 治疗 , 若 及 时 取出 
喉 异 物 、 切 除 喉 部 肿瘤, 切 开 引流 咽 部 脓肿 等 ， 可 收 到 良 
好 效果 。 应 用 抗生素 和 类 固 醉 药物 积极 治疗 喉 部 炎症 也 
能 得 到 明显 的 疗效 。 

喉 阻 塞 的 原因 有 时 难于 在 短期 内 确定 ， 而 且 有 些 疾 
病 即使 诊断 明确 ,进行 正确 治疗 也 难以 马上 见效 ,在 这 种 
情况 下 应 根据 喉 阻 塞 的 程度 ,患者 的 全 身 情况 ,是 否 已 进 
行 过 治疗 ,治疗 效果 如 何等 进行 权衡 ,决定 治疗 方案 。 抢 
救 措施 有 ，@ 和 氧气 吸入 。 呼 吸 困难 的 患者 应 立即 给 予 所 
气 吸 入 。 但 在 喉 阻 塞 的 情况 下 吸入 氧气 困难 ， 所 以 主要 
是 解除 喉 阻 塞 ,排出 体内 积存 的 二 氧化 碳 ,改善 肺泡 的 气 
体 交换 。@@ 镇 静 剂 。 亚 度 喉 阻 塞 患者 烦躁 不 安 ,可 酌情 给 
耶 镇 静 剂 ,但 用 量 不 能 过 大 ,以 防 抑制 呼吸 。@@ 喉 插 管 术 
和 气管 内 插 管 术 。 利 用 特制 的 喉 钳 将 特制 的 吃 插 管 经 口 
腔 置 入 吃 部 ,以 解除 吃 阻 塞 ， 这 种 方法 以 往 应 用 较 多 , 近 
30 一 40 年 来 已 为 气管 切 开 术 或 气管 内 插 管 术 所 替代 。 哈 
播 管 留置 时 间 不 应 超过 24 小 时 ， 否 则 易 致 喉 粘膜 水 肿 、 
澳 疡 等 。 气 管内 插 管 留 置 时 间 不 宜 超过 48~72 小 时 ,着 
已 超过 应 行 气管 切 开 术 。 气 管内 插 管 与 喉 插 管 比 ， 其 优 
点 是 便于 气管 内 分 泌 物 的 吸引 ， 必 要 时 可 连接 麻醉 机 作 
加 压 人 工 呼吸 (此 时 应 用 带 气囊 的 气管 插 管 )。@ 气 管 切 
开 。 吃 阻塞 的 严重 患者 应 考虑 气管 如 开 。 气 管 切 开 的 时 
机 应 根据 患者 的 具体 情况 而 定 。 《 顾 之 藉 ) 


huxidao hebaobingdu gonran 
呼吸 道 合 胞 病毒 感染 (respiratory syncytial 
virus infection) 呼吸 道 合 胞 病毒 引起 的 急性 呼 
吸 道 传 染病 。 该 病毒 主要 侵犯 呼吸 道 ， 并 能 使 病变 细胞 
融合 成 多 核 巨 细胞 ， 故 名 。 本 病 主要 表现 为 上 呼吸 道 感 
染 , 在 婴 幼 儿 可 表现 为 细 支 气管 炎 和 了 肺炎 ,病情 严重 者 可 
死亡 。 治 疗 主要 是 支持 和 对 症 疗法 。 由 于 母体 抗体 对 本 
病 无 保护 作用 , 故 本 病 多 见于 6 个 月 以 内 的 婴儿 ,尤其 是 
新 生 儿 患 病 最 多 ,是 婴儿 呼吸 道 疾病 的 重要 病因 ,成 人 也 
可 感染 ， 在 家 庭 . 幼 儿 园 和 婴 幼 儿 病房 可 引起 暴发 流行 。 
本 病 发 生 在 世界 各 地 ,多 在 冬 .春季 流行 。 

呼吸 道 合 胞 病毒 (RSV) 简 称 合 胞 病毒 ， 又 称 融合 病 
毒 ,是 一 种 RNA 病毒 , 属 副 粘液 病毒 科 。 病 毒 颗粒 呈 贺 
形 ,大 小 不 一 ,直径 为 100~300nm。 核 心 为 单 股 RNA, 外 
有 核 壳 ， 最 外 一 层 为 带 有 刺 状 突起 的 包 膜 。 因 不 含 血 凝 
素 , 故 无 血 北 作用。 病毒 能 在 人 体 呼 吸 道 细 胸 和 人 肾 、 猴 


肾 等 细胞 培养 中 生长 ,并 产生 病变 。 只 有 一 个 血清 型 ,可 
分 4 个 亚 型 。 抵 抗力 弱 , 不 耐 乙醚 . 酸 、 热 及 冻 融 ,pH3 以 
下 和 55“C 五 分 钟 即 可 灭 活 。 

本 病 传染 源 是 病人 和 带 病毒 者 。 由 呼吸 道 分 小物 排 
出 病毒 ,经 空气 飞 沫 和 密切 接触 传播 潜伏 期 3 一 7 日 。 婴 
幼儿 患者 症状 较 重 ,发 热 较 高 ,体温 可 达 39 一 40C 以 上 ， 
先 有 鼻炎 ,咽炎 或 喉 炎 ， 以 后 表现 为 细 支 气管 炎 及 肺炎 ， 
严重 者 有 明显 呼吸 困难 紫绀 和 心 功能 不 全 ， 甚 至 死亡 。 
少数 病 儿 可 并 发 中 耳 炎 、 脑 膜 炎 、 冰 体 炎 及 心肌 炎 等 。 成 
人 和 年 长 儿童 感 当 后 病情 较 轻 ， 主 要 表现 为 上 呼吸 道 感 
人 染 ;抵抗 力 低下 者 可 发 生 支 气管 炎 和 支气管 肺炎 。 依 靠 临 
床 表现 不 易 与 其 他 病毒 引起 的 呼吸 道 感染 鉴别 ， 可 用 病 
人 的 呼吸 道 分 泌 物 接种 组 织 培养 中 分 离 病毒 ， 或 用 病人 
急性 期 和 恢复 期 双 份 血清 做 补体 结合 试验 及 中 和 试验 加 
以 鉴别 和 确诊 。 应 用 免疫 荧光 技术 检查 鼻 咽 分 泌 物 中 病 
毒 抗 原 , 可 作 快 速 诊断 。 

无 特效 疗法 ， 以 支持 和 对 症 治疗 为 半 。 有 继 发 细菌 
感染 时 ， 可 用 抗生素 治疗 。 预 防 方法 同 其 他 病毒 性 呼吸 
道 感染 。 减 毒 活 病 毒 疫 苗 已 制备 成 功 ， 但 预防 效果 尚未 
肯定 。 《斯 崇文) 


huxldoo zuse 

呼吸 道 阻 塞 (respiratory obstruction》 呼 
吸 道内 、 外 疾病 引起 的 通气 障碍 ,表现 为 呼吸 困难 。 呼吸 
道内 异物 所 致 者 常 表现 突 发 性 呼吸 困难 ， 呼 吸 道 外 因素 
所 致 者 多 表现 为 慢性 呼吸 困难 。 自 觉 呼吸 费力 ， 有 窒息 
感 。 临 床 表现 呼 吸 频 率 增 快 、 紫 绀 、 呼 吸 节律 和 深度 改 
变 , 伴 有 辅助 呼吸 肌 运 动 加 强 ,可 影响 心脏 功能 ， 可 致 急 
性 呼吸 襄 竟 ,危及 生命 。 

呼 豚 道 以 环 状 软骨 下 缘 为 界 分 为 上 、 下 呼吸 道 两 个 
部 分 。 上 呼吸 道 由 鼻 、 鼻 塞 、 咽 喉 构 成 。 除 能 传导 气体 外 ， 
尚 有 吞咽 、 湿 化 .加 温 、 净 化 空气 .嗅觉 和 发 音 的 功能 。 下 
呼吸 道 由 气管 .支气管 段 支 气管 . 终 末 细 支 气管 . 肺 和 及 
泡 构成 。 其 主要 功能 为 通气 和 换 气 。 换 气功 能 正常 与 否 
取决 于 通气 是 否 充分 、 气 体 和 血液 灌注 是 否 均匀 以 及 呼 
吸 膜 的 通 透 性 是 否 正常 有 关 。 

发 生 在 气 道 任何 一 个 部 分 的 病变 均 可 能 引起 呼吸 道 
阻塞 ， 导 致 呼吸 困难 。 阻 塞 的 原因 可 以 是 气 道内 或 气 道 
外 的 机 械 性 梗阻 ,例如 肿瘤 或 异物 , 亦 可 以 是 气 道 平滑 肌 
痉挛 所 致 的 气 道 狭 罕 ， 例 如 支气管 冯 挛 引起 的 支气管 哮 
喘 。 

对 呼吸 道 阻塞 病例 首先 应 明确 诊断 ， 对 于 急症 病人 
巨 为 重要 。 应 依据 其 发 作 情况 以 及 呼吸 困难 的 性 质 ， 判 
明 疾病 的 部 位 和 病因 。 临 床上 引起 吸 气 性 呼吸 困难 的 疾 
病 多 为 上 气 道 阻塞 ,如 先天 性 喉 跨 、 急 性 喉 炎 、 喉 异物 等 。 
引起 呼 气 性 呼吸 困难 的 多 为 下 气 道 阻 塞 , 如 支气管 哮喘 、 
喘息 性 支气管 炎 、 气 管 异 物 等 。 

气管 、 支 气管 异物 是 突 发 性 气 道 阻塞 的 常见 病因 之 
一 ， 约 80 匈 发生 在 小 儿 ， 尤其 是 1 一 5 岁 的 小 儿 ，3 岁 以 
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下 者 占 65%。 儿 童 喜 欢 将 玩具 或 杂 物 放 入 口中 玩 要 ， 对 
有 核 食物 不 能 细 吕 ,儿童 缺乏 自制 能 力 ,咳嗽 反射 发 育 不 
完全 ,啼哭 哮 笑 时 更 易 将 异物 只 入 气管 。 成 人 气管 异物 
多 发 生 在 酒 醉 或 全 身 麻醉 后 ,此 时 吞咽 功能 不 全 ,可 将 异 
物 或 食物 误 吸入 气管 。 最 常见 的 气管 异物 有 别针 , 铁 钉 、 
果 膏 .西瓜 子 ,花生 米 . 豆 类 ,也 可 见 内 生 异 物 如 结石 、 干 
酷 性 物质 、 脱 落 肿瘤 、 死 骨 、 脱 落 的 牙齿 等 。 异 物 吸 入 后 ， 
病人 出 现 突 发 性 痉挛 性 哈 咳 \ 阵 咳 ,声音 电 哑 、 莹 绀 、 气 
急 。 由 于 右 侧 主 支气管 平 直 ,一 般 的 异物 易 进 入 右 侧 支 气 
管 。 异 物 进入 气管. 支气管 后 ,引起 粘膜 水 肿 , 管 腔 获 罕 ， 
肺泡 内 气体 不 能 排出 , 继 发 肺 气 肿 , 较 大 异物 可 完全 阻塞 
气管 造成 该 侧 肺 不 张 。 借 助 X 射 线 检查 明确 诊断 后 应 立 
即 进行 内 窜 镜 检查 ,及 时 摘 取 异 物 ， 方 可 排除 气 道 阻塞 。 
着 不 及 时 取出 异物 ,病人 可 能 暂时 渡 过 危险 期 ,但 随后 可 
出 现 肺 部 炎症 ,肉芽 增生 ,咳嗽 , 痰 中 带 血 或 咯 奥 病 ,此 时 
常 误诊 为 肺炎 、 肺 脓肿 或 喘息 性 支气管 炎 ,而 忽略 了 气管 
异物 , 故 临床 医生 必须 高 度 重视 ,仔细 询问 异物 史 ， 以 锡 
漏 、 误 诊 。 

急性 只 痉挛 、 急 性 喉 水 肿 , 是 儿童 和 成 人 中 常见 的 突 
发 性 气 道 阻塞 的 重要 原因 。 急 性 叱 症 挛 好 发 于 有 活动 性 
人 偿 病 的 婴儿 ,春季 多 见 , 原 因 是 冬季 塞 冷 儿童 很 少 丁 太 
阳 , 体 内 缺乏 维生素 D, 导 致 手足 摘 把 证 ， 少 数 患 儿 合并 
突 发 只 痉 挛 。 表 现 为 圣 然 吧 鸣 .紫绀 、 室 息 ， 若 不 及 时 插 
管 建立 呼吸 通道 , 患 儿 可 因 究 息 死亡 ,急性 喉 水 肿 是 成 人 
和 儿童 均 可 发 生 的 急性 喉 变 态 反 应 性 疾患 。 多 由 于 食物 
变态 反应 ,药物 变态 反应 ,输血 、 疫 苗 和 血清 引起 的 喉 血 
管 神经 性 水 肿 。 急 性 喉 水 肿 所 致 喉 梗 阻 , 常 无 先兆 症状 ， 
硅 然 起 病 ,表现 声 晰 、 咳嗽 、 喉 鸣 ， 严 重 者 有 室 息 危及 生 
命 。 吃 镜 检查 可 见 喉 粘 膜 苍白 和 水 肿 , 有 浆液 滩 出 ,有 感 
保存 在 时 可 见 粘膜 充血 。 诊断 急性 只 水 肿 , 可 用 1:1 000 
肾上腺 素 溶液 0.2ml 皮下 注射 ， 着 水 肿 系 变态 反应 性 则 
可 迅速 消失 ,由 此 可 区 别 于 急性 炎症 所 致 的 急性 唉 水 肿 。 

支气管 哮喘 是 引起 周期 性 急性 呼吸 道 阻塞 的 另 一 常 
见 原因 ,病人 在 哮喘 发 作 时 常 伴 有 呼吸 窘迫 、 端 坐 呼吸 、 
万 氧 , 系 绀 ,必须 给 予 支气管 扩张 药 , 始 能 缓解 此 外 在 娶 
幼儿 也 可 见 过 敏 原 刺激 引起 的 突 发 性 哮喘 ， 称 为 届 幼 儿 
哮喘 症 。 成 人 喉 、 气 管 、 支 气管 隆 凸 肿瘤 ， 甲 状 腺 腺 瘤 出 
血 均 可 导致 管 腔 狂 窄 水 肿 、 痉 村 ， 引 起 突 发 性 严重 气 道 
梗阻 , 常 伴 有 明显 呼吸 困难 , 需 气 管 切 开 , 建 立 通道 ,根治 
肿瘤, 方 可 解除 阻塞 。 某 些 肺炎 也 可 表现 哮喘 ,如 腺 病毒 
肺炎 时 ,由 于 呼吸 道 粘 液 阻塞 ,可 表现 阻塞 性 呼吸 困难 。 

诊断 呼吸 道 阻塞 主要 依据 其 发 作 时 的 症状 、 体 征 以 
及 发 作 的 性 质 即 可 作出 初步 判断 。 老 呼吸 道 阻塞 症状 以 
吸 气 性 呼吸 困难 为 主 , 吸 气相 延长 , 吸 气 费 力 ,有 喘 鸣 喉 
鸣 伴 有 颈 胸 部 软组织 吸 气 性 下 陷 , 则 多 见于 上 气 道 阻 塞 。 
若 病 人 出 现 呼 气 性 呼吸 困难 , 呼 气相 延长 , 呼 气 费 力 , 则 
多 为 支气管 阻塞 所 致 的 管 腔 狭 窄 痉 灰 .水 种。 二 者 兼 而 
有 之 ,多 见于 肺 部 疾病 ,如 肺炎 、 肺 梗塞 。 肺 水 种 ,胸腔 积 
液 等 。 
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急性 呼吸 道 阻塞 的 治疗 原则 , 除 镇 静 、 给 氧 外 应 作 病 
因 治 疗 及 对 症 治疗 。 若 发 生 咽 后 睹 脓肿 ,应 切 开 引流 。 对 
急性 喉 炎 , 喉 \ 气 管 ,支气管 炎 , 除 给 予 足 量 抗生素 外 应 给 
子 肾 上 腺 皮质 激素 以 减少 渗 出 水 肿 。 对 严重 的 喉 梗阻 应 
经 鼻 气 管 插 管 或 气管 切 开 。 对 吃 ,气管 ,支气管 异物 应 在 
吃 镜 、 支 气管 镜 检查 下 取出 异物 。 对 支气管 平滑 肌 痉 挛 引 
起 的 哮喘 发 作 , 应 给 予 支气管 扩张 药 以 解除 支气管 训 挛 。 

( 张 小 华 ) 

huxl kunnan 
呼吸 困难 〈dyspnea) ”一 种 主观 症状 , 患者 感到 
呼吸 紧迫 费力 难以 忍受 。 一 般 难以 客观 定量 ， 伴 有 有 恐 慌 
心情 时 ,其 主观 感受 可 远 超过 客观 缺 氧 情况 。 

病因 “呼吸 困难 的 程度 与 病变 的 范围 ,部 位 ,发 生 的 
快慢 ,纵隔 有 无 移 位 等 因素 有 关 。 其 中 呼吸 器 官 疾病 , 包 
括 呼吸 道 ,胸膜 和 呼吸 肌 等 病变 ,引起 肺脏 的 通气 、 换 气 
不 足 和 通气 血 流 比例 失调 ,血液 的 二 氧化 碳 浓度 增高 , 作 
用 于 呼吸 中 枢 可 产生 呼吸 困难 ;心脏 病 患 者 ,心脏 机 能 不 
全 时 , 肺 循环 发 生 障碍 ， 肺 换 气 受到 限制 产生 呼吸 困难 
中 毒 ,包括 酸 中 毒 . 毒 血 症 和 药物 所 致 的 呼吸 障碍 ， 如 尿 
毒 症 ,糖尿 病 错 迷 和 吗啡 中 毒 等 ;血液 病 ， 如 重度 贫血 和 
高 铁血 红 蛋 白 血 症 ,神经 精神 性 因素 ,如 脑 出 血 , 脑 炎 、 脑 
肿瘤 压迫 、 脑 外 伤 、 缺 氧 ` 中 毒 所 致 呼吸 中 枢 功能 障碍 。 

发 病 机 理 和 临床 表现 “呼吸 系统 疾病 引起 的 呼吸 
困难 有 三 种 类 型 ， 吸 气 性 呼吸 困难 。 发 生 在 上 呼吸 道 有 
机 械 障 碍 时 ,如 白喉 异物, 肿瘤, 水肿 。 表 现 为 气体 吸入 
显著 困难 。 呼 吸 肌 极度 紧张 ,胸腔 内 负 压 增高 ,胸骨 柄 上 
窝 、 胸 廓 下 部 及 上 腹部 在 吸 气 时 四 陷 ， 呼 气 性 呼吸 困难 。 
在 肺 组 织 弹性 减弱 ( 肺 气 肿 ) 和 小 支气管 狭窄 时 发 生 ， 如 
小 支气管 火 、 支 气管 哮喘 ,主要 症状 是 呼 气 缓慢 延长 ， 可 
伴 有 哨 笛 音 ; 混合 性 呼吸 困难 。 吸 气 和 呼 气 均 困难 ,同时 
呼吸 的 次 数 增加 。 见 于 肺 呼吸 面 减少 或 因 胸部 疼痛 而 限 
制 呼吸 时 ,如 肺 赤 、 肺 水 肿 、 肺 纤维 化 、 胸 腊 光 和 气胸 等 。 

心脏 病 ”主要 由 左 心 或 (及 ) 右 心 功能 不 全 引起 。 两 
者 的 发 生机 理 不 同 ， 左 心 功能 不 全 引起 的 呼吸 困难 较为 
严重 。 呼 吸 困 难产 生 的 主要 因素 是 肺癌 血 和 肺 组 织 弹性 
减退 ,肺泡 内 张力 增高 ,刺激 肺 牵引 感受 器 ， 通 过 迷走 神 
经 反射 , 兴 奇 呼吸 中 枢 ; 肺 泡 弹性 减退 、 妨 碍 其 扩张 与 收 
缩 ,使 肺活量 减少 ， 肺 瘀 血 妨碍 肺 毛细 血管 的 气体 交换 
肺 循环 血压 升 高 对 呼吸 中 枢 的 反射 性 刺激 。 

右 心 功能 不 全 时 呼吸 困难 产生 的 主要 原因 是 体循环 
凉 血 : 右 心房 和 上 腔 静 脉 压力 升 高 ,刺激 其 压力 感受 器 反 
射 性 地 兴奋 呼吸 中 枢 ; 血 含 氧 量 减少 和 乳酸 ,丙酮 酸 等 酸 
性 代谢 产物 的 积聚 ， 刺 激 呼吸 中 枢 ， 并 发 的 凉 血性 肝 肿 
大 ,腹水 和 胸水 ,使 呼吸 运动 受 限 。 

心 源 性 呼吸 困难 的 特点 是 劳动 时 发 生 或 加 重 ， 仰 卧 
位 加 重 ， 休 息 和 坐位 时 可 减轻 。 坐 位 时 下 肢 静 脉 血 与 水 
肿 液 回流 减少 ,从 而 减轻 肺 瘀 血 的 程度 ,并 有 利于 及 肌 的 
活动 和 增加 肺活量 , 故 迫 使 患者 采取 端 坐 呼吸 体位 。 

急性 左 心 功能 不 全 时 ， 因 急性 肺 凉 血 常 在 夜间 睡眠 


中 突然 发 生 阵 发 性 呼吸 困难 。 多 由 于 睡眠 时 迷走 神经 兴 
奋 性 增高 ,使 冠状 动脉 收缩, 心肌 供血 不 足 ， 仰卧 时 肺 活 
量 减 少 和 下 肢 静 脉 血 回流 量 增多 ， 致 肺癌 血 加 重 。 发 作 
时 患者 常 在 睡眠 中 突 感 气 癌 、 气 急 而 惊醒 ,被 迫 举 起。 轻 
者 历时 孝 分 至 数 十 分 钟 后 症状 消失 。 重 者 可 有 气喘 、 哮 
鸣 音 , 楷 绀 ` 双 肺 湿 哆 音 , 心 率 加 快 ， 咯 粉红 色 泡沫 样 六 。 
这 种 重症 阵 发 性 呼吸 困难 称 为 " 心 源 性 哮喘 "， 见 于 高 血 
压 性 心脏 病 ,冠状 动脉 粥 样 硬化 性 心脏 病 等 。 

中 奉 “ 代 谢 性 酸 中 毒 ， 尿 毒 证 、 糖 尿 病 酮 中 毒 时 , 呼 
吸 中 枢 受 到 强烈 的 刺激 ， 呼 吸 深 而 慢 。 高 度 深 而 惕 的 呼 
吸 , 叫 做 库 施 毛 尔 氏 呼 吸 。 卉 迷 状 态 时 ,大 气管 常 积 有 分 
泥 物 ， 使 呼吸 时 发 出 一 种 粗粮 的 秆 声 。 发 热 时 ， 代 谢 亢 
进 ,血液 温度 增高 以 及 血 中 毒 均 可 刺激 呼吸 中 枢 ,使 呼吸 
增 快 。 吗 啡 . 巴 比 妥 等 药物 中 毒 时 ,呼吸 中 枢 受 到 抑制 
则 呼吸 迟缓 。 

血液 病 ”重度 贫血 ,高 铁血 红 蛋 白 血 症 、 硫 化 血红 蛋 
白 血 症 或 一 氧化 碳 中 毒 症 等 ,使 红细胞 的 气量 减少 , 血 含 
氧 量 降低 ， 引 起 呼吸 慢 而 深 ， 心 率 加 快 。 在 大 出 血 或 休 
克 时 ， 也 可 因 缺 血 和 血压 下 降 ， 刺 激 呼吸 中 枢 引 起 呼吸 
困难 。 

神经 精神 性 或 中 枢 性 呼吸 困难 ”中枢 神经 系统 病变 
如 脑 闯 ,脑溢血 , 颅 内 压 增高 时 ,呼吸 慢 而 深 。 竣 病 患者 可 
作 猎 犬 状 呼吸 ,每 分 钟 达 60~100 次 。 人 在 情绪 激动 时 ， 
呼吸 次 数 也 增 快 。 当 换 气 过 度 时 ， 可 发 生 胸 痛 和 呼吸 性 
碱 中 毒 ,出 现 手足 搞 扬 症 。 

此 外 ,还 有 一 种 叹息 样 呼吸 ， 患 者 常 主诉 呼吸 困难 ， 
但 并 无 呼吸 困难 的 客观 表现 及 器 质 性 病变 ， 临 床 特点 是 
偶然 出 现 的 一 次 深呼吸 伴 有 叹息 样 呼 气 ， 在 叹息 样 呼吸 
之 后 患者 暂时 自沉 轻快 ,此 属 神经 官能 症 。 
” 鉴别 诊断 ”呼吸 困难 伴 有 高 热 ， 须 注意 急性 肺 部 感 
染 ,急性 胸膜 炎 、 急 性 化 肢 性 纵隔 炎 \ 急 性 心包 炎 等 疾病 。 

呼吸 困难 伴 有 胸痛 ， 可 见于 自发 性 气胸 、 大 叶 性 肺 
炎 , 肺 栓塞 .急性 心肌 梗死 ,急性 心包 炎 等 。 

产妇 破水 后 突然 出 现 呼吸 困难 ,发绀 休克 ， 应 考虑 
肺 羊水 栓塞 症 。 胸 腹 大 手术 后 突 发 呼吸 困难 ， 须 考虑 肺 
栓塞 . 肺 不 张 。 

发 作 性 呼吸 困难 主要 见于 支气管 哮喘 , 心 源 性 哮喘 ， 
以 及 棉 尘肺 、 霉 草 尘肺 .花粉 症 等 过 敏 性 反应 性 疾病 。 

《村 种 薪 ) 

huxl shualjle 
呼吸 衰竭 (respiratory failure) 各 种 病因 导 
致 呼吸 功能 严重 障碍 ， 发 生 缺 气 和 /或 二 氧化 碳 注 留 , 引 
起 一 系列 生理 功能 和 代谢 素 乱 的 临床 综合 征 。 

血气 分 析 是 判断 呼吸 衰竭 的 重要 指标 ， 病 人 在 海平 
面 高 度 呼吸 时 ， 其 动脉 血 氧 分 压 《PaO:) 低 于 60mmHg 
(8.0kPa) 和 /或 动脉 血 二 氧化 碳 分 压 (PaCo:) 高 于 
50mmHg(6.6kPa) 者 , 称 为 呼吸 衰 竟 。 

分 类 ”按照 病理 生理 ,可 分 为 型 呼吸 衰 竟 , 亦 称 非 
通气 呼吸 衰 疯 ,PaO:<60mmHg,PaCO: 正常 或 降低 。 由 


于 通气 / 血 流 比例 失调 (Y/@ 失 调 )、 丈 散 障碍 ， 或 肺 内 分 
流 所 致 ;如 弥漫 性 肺 间 质 纤维 化 ， 成 人 呼吸 窒 迫 综合 征 。 
型 呼吸 衰竭 亦 称 通气 衰竭 ， 患 者 PaO,<60mmHg， 
PaCO,>50mmHg, 由 于 /失常 及 肺泡 你 通气 所 致 ,如 
慢性 支气管 炎 、 肺 气 肿 。 近 了 照 病变 发 生 的 快慢 ,可 分 为 急 
性 呼吸 衰 竟 , 病 情 发 展 迅速 ， 数 分 钟 至 数 天 ,如 渭水 、 电 
击 、 脑 或 胸部 外 伤 等 使 肺 功能 突然 发 生 衰竭 。 慢 性 呼吸 
衰竭: 病情 发 展 较 缓慢 , 数 月 至 数 年 ,如 慢性 支气管 炎 、 肺 
气 肿 或 尘肺 等 使 肺 功能 日 渐 减 退 所 致 。 亦 可 按照 病因 , 疾 
病 病变 在 肺脏 以 外 及 疾病 主要 影响 下 气 道 肺 实质 的 呼吸 
衰竭 分 类 。 

病因 ”呼吸 功能 的 完成 需要 肺脏 以 及 呼吸 运动 控制 
系统 ,涉及 呼吸 中 枢 及 其 传导 系统 ,呼吸 肌 、 胸 腔 . 上 呼吸 
道 ,肺脏 ,任何 部 位 的 严重 疾病 都 能 导致 不 适当 的 通气 和 
换 气 。 

呼吸 中 枢 及 其 传导 系统 的 病变 ， 脑 部 疾患 如 应 用 镇 
静 药 麻醉 药 , 脑 血管 疾患 ,感染 , 肿 净 。 消 彤 病 交 如 多 发 
性 冰 访 炎 。 肌 肉 病变 如 重症 肌 无 力 。 

胸廓 病变 , 胸 麻 外 伤 、 手术 创 伤 、 畸形 、 大 量 胸腔 积 
液 .气胸 、 胸 膜 纤维 化 等 。 

气 道 阻塞 疾病 ;急性 会 厌 炎 ,异物 , 喉 水 肿 、 支 气管 痉 
栾 ,慢性 支气管 类、 肺 气 肿 等 。 

肺 组 织 病变 肺 实质 病变 ， 如 重症 肺炎 、 肺 结核 ,及 
气 有 种、 尘肺、 弥漫 性 肺 间 质 纤维 化 等 , 心 源 性 肺 水 肿 , 如 左 
心 衰竭 。 肺 泡 -毛细 血管 膜 通 透 性 增加 导致 肺 间 质 水 肿 
如 成 人 呼吸 容 迫 综合 征 。 肺 血管 病变 ,如 急性 肺 栓塞 , 心 
内 右 至 左 分 流 等 。 

发 病 机 理由 于 缺 氧 和 二 氧化 碳 洞 留 引起 一 系列 病 
理 生理 的 改变 。 

缺 筷 和 二 饼 化 破 注 留 发 生 的 机 理 “分 以 下 几 方 面 ， 

@ 通气 不 足 。 在 静 息 呼吸 时 ,肺泡 总 气量 约 红 / 分 ， 
这 样 才能 维持 正常 的 肺泡 氧 、 二 氧化 碳 分 压 和 肺泡 毛细 
血管 之 间 的 分 压 差 , 氧 和 二 氧化 碳 得 以 有 效 交 换 , 当 肺泡 
通气 量 减 少时 , 则 肺泡 氧 分 压 下 降 ， 二 氧化 碳 分 压 上 升 ， 
如 神经 肌肉 疾病 。 

@ 通气 / 血 流 比例 失调 ,正常 时 总 肺 通气 量 约 为 4L/ 
分 , 肺 血 流量 为 5L/ 分 ， 故 理论 上 每 个 肺泡 通气 / 血 流 比 
例 平均 为 4/5, 才 能 发 挥 最 大 的 换 气 效率 。 当 肺 部 病变 局 
部 通气 减少 或 完全 表 失 ,而 血 流 供应 正常 时 , 疼 /@<4/5， 
通过 肺泡 局 围 的 混合 静脉 血 就 不 能 与 肺泡 气 进行 交换 而 
进入 动脉 ,血液 未 经 充分 氧 合 进入 肺静脉 ， 导 致 缺 氧 、 肺 
泡 低 通 气 ， 多 合并 有 二 和 氧化 碳 注 留 。 这 是 因为 PaCO, 与 
肺泡 通气 量 成 反比 的 关系 ， 

Paco,= 0.863 CO 
Vs 

式 中 VCO, 为 机 体内 每 分 钟 产生 的 二 氧化 碳 量 。 疼 4 为 肺 
泡 通 气量 , 0.863 是 使 气体 容量 (ml) 变 为 mmHg 的 转换 
系数 。 

在 肺泡 低 通气 时 , 则 PaCO, 增高 ， 而 肺泡 通气 量 等 
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于 每 分 钟 通 气量 减 去 每 分 钟 生理 死 腔 量 。 若 每 分 钟 通 气 
量 降 低 或 生理 死 腔 增 大 , 均 可 使 肺泡 通气 量 减低 ,从 而 导 
致 PaCO, 增高 。V/@<0.8 多 见于 阻塞 性 或 限制 性 通气 
功能 障碍 。 

当 肺 部 病变 通气 保持 良好 而 血 流 减少 时 ，Y/@> 
0.8。 吸 入 之 气体 在 该 区 不 能 进行 气体 交换 ， 形 成 无 效 通 
气 ， 导 致 缺 氧 。 这 种 情况 一 般 无 二 氧化 碳 满 留 。 多 见于 
换 气 功能 障碍 或 肺 血管 病变 ， 如 肺 水 肿 、 肺 间 质 纤维 化 
等 。 

通气 / 血 流 比例 失调 是 最 多 见 的 缺 氧 原因 ,如 慢性 支 
气管 类 .阻塞 型 肺 气 肿 患 者 。 

@ 肺 内 分 流 ,病变 部 位 肺泡 通气 可 以 完全 开 失 ， 通 
过 肺泡 周围 的 混合 静脉 血 未 经 充分 氧化 进入 肺静脉 ， 增 
高 吸 氧 浓度 不 能 明显 提高 病人 的 PaD:, 如 成 人 呼吸 窘迫 
综合 征 。 

@ 弥散 功能 障碍 .和 氧 与 二 氧化 碳 ， 通 过 肺泡 毛细 血 
管 噶 进 行 气体 交换 ,是 以 弥散 的 方式 进行 , 氧 的 弥散 能 力 
仅 为 二 氧化 碳 的 1/20, 故 弥散 障碍 主要 影响 氧 的 交换 而 
致 低 氧 血 定 。 如 弥散 性 肺 间 质 纤维 化 。 

@@ 呼吸 肌 疲劳 既往 认为 可 由 于 神经 肌 内 疾患 ， 呼 
吸 肌 无 力 导致 呼吸 疲劳 。 近 年 研究 认识 到 由 于 胸 、 肺 疾 
患 增加 呼吸 肌 的 负荷 ， 以 至 使 其 疲劳 也 可 发 展 为 低 氧 血 
症 和 高 碳酸 血 症 的 呼吸 衰竭, 导致 呼吸 肌 疲 劳 的 因素 : 除 
神经 因素 外 ,凡是 影响 肌肉 的 血 流量 、 能 量 供给 以 及 代谢 
异常 均 可 引起 ,如 呼吸 功 增加 、 机 械 性 障碍 、 神 经 肌肉 疾 
病 ,营养 不 良 休 克 、 低 氧 血 症 、 酸 中 毒 ,以 及 钾 、 镑 、 无 机 
磷 缺 乏 等 。 肌 肉 疲劳 的 原因 ;有 人 认为 是 在 前 角 细胞 ,有 
人 认为 是 神经 肌肉 传导 问题 ， 也 有 人 认为 是 肌肉 细胞 本 
身 的 化 学 变化 ， 如 低频 刺激 引起 的 疲劳， 肌肉 内 的 三 磷 
酸 腺 苷 磷酸 肌 酸 和 糖 原 消耗 , 细胞 内 pH 下 降 、 乳 酸 浓 
度 增高。 

近年 来 的 研究 认为 肺脏 产生 的 趋 化 物质 , 脂 多 糖 . 肿 
瘤 坏死 因子 等 以 及 补体 C5a 激活 了 中 性 粒 细胞 使 其 在 肺 
微血管 聚集 ,该 细胞 可 产生 氧 自由 基 、 蛋 白梅 、 胶 元 诲 等 
有 害 物质 ,而 花生 四 烯 酸 及 其 代谢 产物 (前 列 腺 素 、 血 栓 
素 A,、 白 细胞 三 烯 ), 纤 维 蛋白 .纤维 蛋白 降解 产物 、 血 小 
板 凝聚 释放 的 血管 活性 物质 ， 均 可 致 毛细 血管 内 皮 细胞 
及 肺泡 上 皮 细 胞 受 损 ,使 毛细 血管 渗透 性 增强 , 肺 血管 与 
气 道 发 生 收缩 而 发 生 急 性 肺 损伤 。 

缺 乞 对 人 体 的 影响 缺 氧 可 致 多 器 官 损害 , 尤 以 脑 、 
心 最 为 敏感。 

@ 缺 氧 对 中 枢 神经 的 影响 。 脑 组 织 的 重量 仅 为 全 身 
的 2% ,而 需 氧 量 占 总 需 氧 量 的 25% , 故 中 枢 神经 对 缺 氧 
最 为 敏感 ， 若 突然 中 断 氧 供 应 , 10 秒 钟 内 可 出 现形 迷 和 
全 身 抽 搞 。 中 断气 供应 4 一 5 分 钟 , 脑 组 织 可 发 生 不 可 着 
的 损伤 。 轻 度 缺 氧 可 引起 注意 力 不 集 中 、 智 力 减 退 、 定 向 
障碍 。 重 度 缺 氧 ,可 出 现 烦躁 不 安 , 神 志 忧 愧 , 诡 妄 ,甚至 
昏迷 。 缺 氧 可 使 脑 血管 扩张 , 脑 毛 细 血 管 壁 渗透 性 增加 ， 
引起 脑 水 肿 。 脑 组 织 含水 量 增加 2.5% , 颅 内 压 升 高 4 倍 ， 
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不 但 挤 压 脑 组 织 , 且 压 迫 血管 ,使 脑 循环 受阻 ， 血 流量 减 
少 , 供 氧 更 少 ,形成 恶性 循环 。 

@ 缺 氧 对 心脏 循环 的 影响 。 缺 氧 可 刺激 心脏 ， 使 心 
率 和 心 搏 量 增加 , 血压 增高 , 冠状 动脉 血 流量 相应 增加 。 
严重 缺 氧 可 导致 心律 素 乱 、 室 闸 或 心 胱 难 停 。 缺 氧 可 使 
肺动脉 收缩 、 肺 循环 阻力 增加 、 肺 动脉 高 压 ,导致 肺 心病 ， 
右 室 肥厚 .扩大 ,乃至 心力 衰 竟 。 

@ 缺 氧 对 呼吸 的 影响 。 当 PaO, 降 至 60mmHg 以 
下 ,主动 脉 体 和 颈 动 脉 体 化 学 感受 器 传 入神 经 兴奋 ,刺激 
延 戎 呼吸 中 枢 ,反射 性 地 加 强 呼吸 运动 ,增加 通气 量 。 

@ 缺 氧 对 肾 、 肝 功能 的 影响 由 于 缺 氧 , 肝 细 胞 可 以 
变性 .坏死 , 肝 功 受 损 、 转 氮 酶 升 高 ，PaO, 低 于 40mmHg 
时 , 肾 血 流量 减少 , 肾 功 能 受 损 。 

@ 缺 气 对 血液 系统 的 影响 ,慢性 缺 氧 使 崩 脏 小 球 旁 
细胞 促 红细胞 生成 素 分 刻 亢进 ,刺激 骨 体 ,红细胞 生成 增 
加 ,从 而 血 粘 度 增加 ,加 重 肺 动脉 高 压 及 右 心 负荷 。 

@@ 缺 氧 对 细胞 代谢 和 电解 质 影响 严重 缺 氧 细胞 大 
量 的 酵 解 ,乳酸 带 积 ,可 引起 代谢 性 酸 中 毒 。 缺 氧 使 氧化 
磷酸 化 过 程 受 抑制 ,不 能 利用 所 产生 的 能 量 吸 收 无 机 磷 ， 
组 成 三 磷酸 腺 谷 ,能 量 供应 不 足 ,细胞 离子 泵 和 细胞 离子 
交换 功能 受到 破坏 , 钠 和 和 揽 离 子 进入 细胞 内 , 钾 离子 则 向 
细胞 外 移动 ， 结 果 发 生 细胞 内 酸 中 毒 。 细 胞 外 液 钾 浓度 
增高 。 代 谢 性 酸 中 毒 产 生 的 固定 酸 与 缓冲 碳酸 气 盐 作用 ， 
生成 碳酸 ,使 组 织 二 氧化 碳 分 压 增高 ,代谢 性 酸 中 毒 与 呼 
吸 性 酸 中 毒 互相 促进 恶化 。 

二 饼 化 硬 洞 留 对 人 体 的 影响 二 氧化 碳 本 身 对 机 体 
组 织 , 也 有 直接 的 危害 。 

@ 二 氧化 碳 调 留 对 中 枢 神经 的 影响 。 二 氧化 碳 注 
留 对 呼吸 中 极 的 影响 可 分 三 个 阶段 ， 开 始 直接 抑制 大 脑 
皮质 ,减低 其 兴奋 性 。 随 着 血液 二 氧化 碳 分 压 升 高 ,皮质 
下 层 刺 激增 加 ， 间 接 引 起 皮质 兴奋 。 最 后 更 高 浓度 的 二 
氧化 碳 抑制 了 皮质 下 层 ,使 动物 处 于 完全 麻醉 状态 。 工 型 
呼吸 衰竭 患者 出 现 二 氧化 碳 麻醉 前 ,也 有 失眠 ,精神 兴奋 
等 先兆 症状 ,二 氧化 碳 注 留 可 引起 脑 血 管 扩张 . 血 流量 增 
加 ,致使 颅 内 压 急剧 上 升 。 

@ 二 氧化 碳 油 留 对 心脏 循环 的 影响 。 二 氧化 碳 洲 
留 可 使 心律 增 快 , 心 搏 出 量 增 加 ,血压 上 升 ,脉搏 洪 大 , 脑 
血管 扩张 ,周围 血管 扩张 ,部 分 内 脏 血 管 如 脾脏 和 肌肉 内 
血管 收缩 , 故 球 结膜 充血 ,水 肿 ,皮肤 潮红 ,温暖 出 汗 。 

@ 二 氧化 碳 注 留 对 呼吸 的 影响 ,二 氧化 碳 是 强力 呼 
吸 中 枢 刺 激 剂 ，PaCO, 每 增加 lmmH8g 每 分 钟 通气 量 可 
增加 2L.。 但 当 二 氧化 碳 浓度 超过 12 锡 时 ， 使 呼吸 中 枢 呈 
抑制 状态 ,通气 量 反而 下 降 ,在 服用 巴 比 妇 类 药物 或 严重 
缺 氧 等 呼吸 中 枢 受 抑制 时 ， 抑 制 通气 量 的 二 氧化 碳 浓度 
了 明显 下 降 。 故 呼吸 衰 竟 患者 镇 静 剂 应 乙 用 。 

@ 二 氧化 碳 油 留 对 肾 功 能 的 影响 。 轻 度 二 氧化 碳 
注 留 使 角 血 管 扩张 ,增加 肾 血 流量 和 排尿 量 。 但 当 二 氧化 
碳 注 留 发 生 呼 吸 性 酸 中 毒 失 代 偿 , PH 值 明显 下 降 时 , 肾 
血管 即 出 现 痉挛 , 肾 血 流量 减少 。 


@ 二 氧化 碳 引 留 对 电解 质 . 酸 碱 平衡 的 影响 。 二 氧 
化 碳 是 人 体 代谢 过 程 中 产生 最 多 的 酸性 物质 ， 正 常 肺脏 
每 天 排出 的 二 氧化 碳 相 当 于 15 000mEq 碳酸 ,血液 PH 取 
决 于 碳酸 氢 盐 与 碳酸 的 比例 。 

到 HCO 
pe 0a 于 
故 二 氧化 碳 满 留 时 ， 影 响 血液 pH 值 。 由 于 二 氧化 碳 篆 
留 ，HCOT 代 偿 性 增高 、 血 浆 中 主要 阴离子 为 HCOF 和 
CI ,两 者 之 和 与 总 阳离子 应 相等 ,HCO; 增高 时 ,CI 则 
相应 减少 ,而 产生 低 气 血 定 。 

@ 二 氧化 左 泪 留 时 消化 系统 的 影响 。 二 和气 化 碳 注 
留 可 使 周围 血管 扩张 ,加 之 缺 氧 . 酸 中 毒 ,可 使 患者 食道 、 
胃 粘 膜 发生 摩 烂 洪 疡 ,引起 消化 道 出 血 。 

临床 表现 除 原 发 疾病 表现 的 症状 外 ,由 于 缺 氧 ` 二 
氧化 碳 注 贸 的 程度 .病情 演 变 的 快慢 不 同 , 临 床 表 现 亦 不 
同 。 患 者 首先 表现 为 呼吸 困难 :呼吸 频率 加 快 、 辅 助 呼吸 
肌 活动 加 强 , 鼻 灵 煽动 .呼吸 浅 表 节 律 素 乱 。 其 次 出 现 灶 
绀 , 若 血 中 还 原 血红 蛋白 1. 5% ,动脉 血 氧 饮 合 度 低 于 
85% ， 即 出 现 繁 绀 。 缺 气 和 二 氧化 磋 油 留 可 发 生 精神 神 
经 症状 ,呼吸 衰 竟 早 期 有 头痛 、 烦 躁 .精神 不 集中 ,记忆 力 
减退 。 此 时 着 误 用 镇 静 剂 或 吸 所 浓度 不 当 ， 或 病情 自身 
发 展 , 二 氧化 碳 注 留 加 重 ,患者 可 表现 神志 淡漠 \ 哮 菲 、 民 
胜 \ 肌 肉 震 昭 , 最 后 名 迷 。 这 些 表现 为 " 肺 性 脑病 ”, 即 所 谓 
二 氧化 碳 麻 腑 。 缺 氛 和 二 氧化 碳 泪 留 可 引起 心率 增 快 , 心 
盾 出 量 增加 ,血压 上 升 ,严重 心肌 缺 氧 ,可 出 现 心律 不 齐 。 
肺 循环 小 血管 收缩 ,肺动脉 压 增高 。 浅 表 静 脉 扩张 ,皮肤 
潮红 ,温暖 . 混 洞 多 汗 . 贡 肛 充血 ,水 肿 。 重 者 表现 深 弄 迷 、 
休克 ， 神 经 检查 可 见 腿 反 射 玻 低 或 消失 ， 锥 体 束 征 阳性 
等 。 严 重 缺 氧 二 氧化 碳 注 留 患者 ， 可 发 生 消化 道 出 血 ， 
肾 功能 损害 。 

诊断 根据 患者 病史 ,临床 表现 ， 结 合 实验 室 检查 ， 
对 呼吸 讲 竟 可 做 出 诊断 。 血 气 分 析 是 重要 的 客观 依据 ， 
目前 多 采用 的 是 1979 年 美国 心肺 血液 研究 所 提出 的 
呼吸 衷 音 诊 断 标准 ，PaO<60mmHg 和 /或 PaCO:> 
50mmHg。 

治疗 ”对 呼吸 表 疯 患者 ， 当 务 之 急 是 建立 通畅 的 气 
道 增加 通气 ,并 给 予 合理 的 氧 疗 ,同时 应 治疗 原 发 病 。 

建立 通畅 气 道 增加 通气 “不 少 呼吸 衷 竟 患 者 ， 由 于 
呼吸 道 或 肺 部 炎症 ,分 泌 物 增加 而 阻塞 气 道 , 民 迷 患者 可 
因 舌 下 重 堵 塞 喉头 。 对 于 意识 不 清 患 者, 应 注意 体位 ,各 
免 舌 下垂, 清除 口 腔 ,咽喉 分 泌 物 ， 对 急性 肺 不 张 患 者 可 
用 纤 支 镜 检查 帮助 吸引 清除 分 泌 物 或 吸入 物 。 定 期 做 好 
翻身 . 拍 背 护 理 。 使 用 粘液 溶解 剂 ,如 必 敬 平 、 痰 易 净 , 必 
要 时 使 用 多 化 器 ,使 并 液化 便于 排出 。 选 用 解 痉 药 ,如 合 
喘 灵 ,所 双 和 毛 啤 通 等 。 氨 茶 碱 也 为 最 常用 的 药物 .但 其 有 
效 安 全 量 血 浓度 为 10~20wg/ml, 其 副作用 为 : 胃 粘膜 刺 
激 症 状 ,中 要 兴奋 、 惊 掀 ,心率 加 快 、 蛋 白 尿 、 静 注 太 快 可 
引起 患者 休克 甚至 死亡 .目前 已 开展 血 浓度 监测 工作 . 重 
证 患者 ,应 静脉 给 药 。 老 人 , 心 衰 , 肺 水 肿 肺 类 或 应 用 红 


堆 素 患者 ,可 抑制 氮 茶 碱 的 代谢 。 年 幼 、 吸 烟 患者 可 增强 
毛茶 碱 的 代谢 ,肾上腺 皮质 激素 具有 非特 异性 抗 炎 作 用 ， 
能 抑制 血管 壁 通 透 性 ,释放 介质 ,减少 疯 液 分 泌 及 粘膜 水 
肿 ， 保 护 溶 酶 体 膜 阻止 脱 颗粒 释放 介质 ,恢复 和 加 强 B6， 
受 体 兴奋 性 ， 提 高 细胞 内 cAMP 的 浓度 ,使 平滑 肌 松弛 。 
为 减少 全 身 用 药 的 副作用 ， 近 年 已 有 气田 剂 如 二 丙 酸 和 氯 
地 米松 。 对 肺 性 脑病 患者 ,为 防止 脑 水 有 种、 保护 脑 细 胞 ， 
可 用 地 塞 米 松 , 静 脉 给 药 ,短期 使 用 ， 若 上 述 方法 不 能 改 
善 气 道 阻塞 ,应 建立 人 工 气 道 。 

@ 气管 插 管 .神志 民 迷 或 有 多 量 羔 液 阻 灌 的 患者 均 
应 及 时 做 气管 插 管 。 此 法 简便 易 行 ,可 减少 呼吸 道 死 腔 ， 
有 利于 分 泌 物 吸引 ， 防 止 口 咽 分 泌 物 或 哎 吐 物 进 入 呼吸 
道 ,引起 吸入 性 肺炎 和 室 息 。 既 往 使 用 口腔 橡皮 插 管 , 患 
者 清醒 后 不 能 耐 受 ,一 般 使 用 亦 不 应 超过 72 小 时 。 现 已 
渐 改 用 聚 氛 乙 烯 插 管 ， 管 细 、 气 囊 面 积 大 ， 套 管 压力 在 
20 一 25mmHg ,表面 光 滑 , 从 而 减少 了 合并 证， 病人 也 较 
能 耐 受 , 插 管 可 保留 10 天 甚至 2 周 。 

@ 气管 切 开 。 对 一 部 分 需 长 期 建立 人 工 气 道 或 气管 
插 管 疗效 较 差 的 患者 ,应 作 气 管 切 开 , 但 气管 切 开 患 者 党 
增加 呼吸 道 二 重 感染 的 机 会 ， 可 并 发 较 严重 的 肺 部 感染 
而 死亡 ; 故 对 气管 切 开 要 持 慎重 态度 ,一 旦 切 开 ， 应 遵守 
气管 切 开 护理 常规 ,严格 消毒 和 无 菌 操作 。 

矢 疗 ”是 纠正 缺 氧 的 必要 措施 ， 其 目的 在 于 增加 骸 
氧 浓度 ,提高 肺泡 氧 分 压 ， 从 而 保证 组 织 细胞 氧 的 供应 ， 
并 可 减低 呼吸 肌 做 功 ,促使 呼吸 肌 疲劳 的 恢复 。 

Q@ 鼻 导 管 给 氧 。 是 一 种 常用 、 简便 、 低 浓度 的 给 氧 
方法 ， 其 氧 浓度 与 氧 流量 关系 的 计算 ， 大 致 为 吸入 氧 浓 
度 ( 锡 ) 一 21+4x 氧 流量 ( 升 / 分 )。 由 于 氧 流量 超 过 6L/ 
分 时 患者 多 不 易 耐 受 , 故 鼻 导 管 给 氧 浓度 多 低 于 50% ,要 
注意 给 氧 的 湿 化 (湿度 80% ) 和 温 化 (37C)。 

@ 可 调 面 单 给 氧 。 吸 氧 浓度 可 在 24 一 40 多 内 进行 
调节 ,其 优点 是 给 氧 浓 度 稳定 。 

图 机 械 通 气 。 上 述 方法 只 能 一 般 给 氧 ,对 无 自主 呼 
吸 患 者 ,或 需 高 浓度 给 气 和 排出 二 氧化 碳 注 留 的 患者 , 则 
需 借 助 机 械 通气 方式 解决 ,如 呼吸 机 等 。 

抗生素 的 应 用 ”对 呼吸 衰竭 患者 应 特别 注意 肺 部 感 
染 的 防治 。 根 据 疝 培 养 . 细 菌 敏感 试验 ,选用 抗生素 。 

呼吸 刺 汶 药物 的 应 用 ”由 于 呼吸 机 的 广泛 应 用 ， 和 
对 呼吸 肌 疲劳 的 认识 ,对 呼吸 刺激 药物 的 使 用 ,学 者 们 有 
不 同 的 态度 。 呼 吸 刺激 药 是 用 于 防止 和 治疗 肺泡 低 通 气 
的 药物 ， 对 于 由 于 呼吸 中 枢 化 学 感受 器 等 的 异常 而 引起 
的 中 枢 性 呼吸 麻 兽 ,如 安眠 药 过 量 所 致 的 呼吸 抑制 .睡眠 
呼吸 暂停 综合 征 等 ， 呼 吸 刺激 药 是 适应 症 。 对 于 已 有 呼 
吸 肌 疲 劳 的 慢性 阻塞 性 肺病 (COPD) 呼吸 衰 竟 患者 ， 原 
则 上 不 宜 用 呼吸 刺激 药 。 

常用 的 呼吸 刺激 药 有 ,Almitrine bimesilate、 氨 茶 碱 、 
尼 可 条 米 (可 拉 明 )、 回 苏 灵 等 。 

记 正 电解 质 及 酸 硫 平 宛 ”单纯 性 呼吸 酸 中 毒 ， 失 代 
偿 时 ,应 使 用 机 械 通气 改善 呼吸 功能 ,使 二 氧化 碳 排出 ， 
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原则 上 不 用 碱 性 药物 纠正 酸 中 毒 。 对 于 pH 值 较 低 (7.20 
或 7.30) 不 能 及 时 使 用 呼吸 机 的 患者 ， 可 用 三 产 基 氨基 
甲烷 (THAM) 静 脉 缓慢 点 滴 ( 避 光 )。 此 药 是 有 机 氨 缓 冲 
剂 , 能 与 二 氧化 碳 结合 形成 碳酸 盐 ,使 PH 值 上 升 ， 其 分 
子 量 小 , 易 进入 细胞 内 ,不 含 钠 , 是 其 特点 ,呼吸 性 酸 中 毒 
时 原则 上 不 应 用 碳酸 气 钠 ， 因 其 分 解 后 形成 更 多 的 二 氧 
化 碳 , 肺 脏 不 能 排出 ,反而 使 PaCO: 升 高 。 在 呼吸 性 酸 中 
毒 合并 代谢 性 酸 中 毒 时 , 仍 选 用 THAM 为 宜 。 发 生 代谢 
性 碱 中 毒 时 ,主要 由 低 钾 、 低 氧 所 致 ,应 补充 氧化 钾 、 精 所 
酸 、 氧 化 铵 等 ,氧化 猎 可 使 血 氨 增 高 ， 对 肝脏 有 一 定 的 损 
害 。 代 谢 性 碱 中 毒 危重 时 ,也 可 短期 应 用 醋 氮 酰 氨 ,此 药 
可 抑制 碳酸 栈 酶 ,对 明显 PaCO: 升 高 患者 ,不 宜 应 用 , 使 
用 时 应 以 血气 分 析 作 监 测 。 

给 予 营养 支持 保证 足够 的 营养 非常 重要 ， 营 养 对 
呼吸 肌 、 通 气 ,气体 交换 、 肺 的 防御 机 制 均 有 影响 ,输入 过 
量 的 葡萄 糖 可 产生 大 量 的 二 氧化 碳 ， 从 而 增加 每 分 钟 通 
气量 , 故 给 予 营养 时 应 使 用 脂 类 、 氨 基 酸 代 葵 一 部 分 碳水 
化 合 物 , 以 减轻 呼吸 的 负担 。 〈 何 ， 冰 ) 

监护 ”治疗 和 抢救 急性 呼吸 衰竭 能 否 取得 成 功 在 很 
大 程度 上 取决 于 全 面 、 恰 当 的 监护 措施 。 系 统 监护 随时 
给 医护 人 员 提 供 充分 的 准确 数据 ， 以 便 及 时 发 现 病情 变 
化 ,迅速 找 出 异常 所 在 及 其 造成 的 原因 ,从 而 保证 及 时 正 
确 采取 治疗 抢救 措施 。 此 外 ， 精 确 的 监测 也 给 评价 治疗 
效果 和 分 析 病 人 的 预后 提供 了 可 靠 的 科学 数据 。 不 同 的 
危重 症 患 者 有 重点 不 同 的 监护 。 急 性 呼吸 衰竭 的 监护 应 
包括 以 下 几 个 方面 ，@ 一 般 监护 :注意 口腔 卫生 ,皮肤 护 
理 、 及 时 更 换 床单 病 室 要 保持 清洁 ,明快 .通风 良好 。@@ 
呼吸 监测 ,呼吸 监测 是 呼吸 衰竭 最 关键 的 监测 ,有 助 于 随 
时 反映 病人 呼吸 功能 的 变化 ,及 时 予以 最 适当 的 处 理 。 动 
脉 血 气 测定 是 最 常用 而 易 行 的 监测 项 目 ， 动 脉 血 氧 分 压 
《PaO,) 的 测 值 准确 ,重复 性 强 ,但 因 用 动脉 血 需 反复 穿刺 
或 留置 动脉 内 导管 ,增加 病人 痛苦 和 麻烦 。 另 外 , 因 只 能 
闻 断 性 取样 ， 血 氧 暂时 性 变化 有 可 能 发 现 不 了 。 现 有 人 
用 管内 克拉 克 氧 电极 ,可 连续 监测 PaO:( 极 谱 法 )， 以 早 
期 检查 出 合并 症 或 呼吸 恶化 的 迹象 ,迅速 判断 治疗 效果 。 
但 因 其 存在 着 一 些 诸如 出 现 假 性 PaO, 测 值 升 高 或 降低 ， 
精确 度 受 血 流 及 温度 影响 等 问题 ,目前 尚 不 能 广泛 应 用 。 
经 皮 氧 分 压 的 测定 是 无 创 性 的 ， 可 用 于 连续 监测 。 由 于 
成 人 皮肤 角质 层 较 厚 ,皮肤 毛细 血管 致密 度 较 低 , 故 用 于 
新 生 儿 及 婴儿 效果 更 好 。 血 红 蛋 白 氧 饱和 度 (SaD,) 是 监 
测 运 送 到 血液 内 的 氧 的 更 有 意义 的 测 值 。 无 创 性 证 氧 监 
测 仪 及 脉 氧 监测 仪 可 用 于 连续 性 血气 饱和 度 的 监测 。 不 
足 之 处 是 心 输出 量 低 时 测 值 不 够 准确 。 肺 内 气体 交换 情 
况 虽 可 通过 PaO, 判断 ， 但 后 者 也 受 非 肺 内 因素 如 通气 
情况 .吸入 氧 浓度 及 心 输出 量 等 因素 的 影响 。 故 为 精确 了 
解 肺 内 气体 交换 尚 需 监测 其 他 项 目 。 如 有 条 件 可 监测 静 
脉 混合 血 或 短路 分 数 、 肺 泡 -动脉 气 差 动脉 /肺泡 气 比 值 
等 。 通 气 监测 包括 ， 净 CO, 平衡 的 监测 。PaCO,、pH 及 
HOO5 的 监测 。 经 皮 CO 分 压 是 一 无 创 性 监测 技术 ， 可 


528 


连续 监测 CO, 分 压 的 变化 。 但 它 与 经 皮 0 分 压 一 样 , 在 
心 输出 量 降低 及 局 部 血 流 碱 少时 , 测 值 不 够 准确 。CO， 
充气 造影 测定 CO,， 即 用 红外 分 光 镜 测定 潮气 末 PCO， 
(PsTCO,) ,可 连续 监测 CO; 浓度 变化 ,PaTCO, 可 用 于 估 
算 肺 泡 气 Co, 浓度 (PACO.), 连续 监测 PaTCO: 对 趋势 
监测 极 有 价值 。 在 接受 辅助 呼吸 治疗 的 病人 ， 此 法 亦 可 
用 于 迅速 判断 呼吸 率 及 潮气 量 的 变化 。 在 有 自 至 呼吸 的 
病人 用 此 法 可 用 于 监测 呼吸 暂停 、 通 气 不 足 及 呼吸 型 异 
常 等 变化 ， 监测 CO: 产生 量 (VCO,) 的 变化 ， 即 收集 每 
分 钟 呼 出 气 , 测 其 容量 (Vs) 及 CO, 浓度 (FaCO,)， 然 后 
计算 出 VCO, 值 。 公式 为 YCO:= (Ve xFsC0,) 一 (Vix 
FiCO,)。 正 常情 况 下 FiCO, 甚 微 可 不 计算 , 故 上 公式 可 简 
化 为 C0,=VsxFsCO, 肺 排除 CO, 的 监测 。 有 效 的 排 
除 CO: 需要 有 充分 的 通气 驱动 力 、 正 常 的 肺 机 械 力学 以 
及 通气 肺泡 与 肺 血管 系统 交界 面 完整 无 缺 。 虽 然 通气 驱 
动 技术 已 有 很 大 发 展 ， 但 其 目前 尚未 广泛 用 于 危重 病人 
的 监护 。 在 肺 机 械 力学 方面 的 监测 中 ， 呼 吸 频率 监测 最 
为 简单 但 非常 重要 。 成 人 较 长 时 间 维持 自主 呼吸 率 >30 
次 /分 是 困难 的 ,因而 停 用 呼吸 机 的 病人 如 其 呼吸 率 >30 
次 /分 则 说 明 停机 不 成 功 。 评 定 呼吸 机 力 可 通过 测定 最 大 
吸 气压 的 方法 。 正 常人 最 大 吸 气压 应 超过 一 60cmH,0。 压 
值 低 于 一 20cmH,O 时 需 人 工 通 气 疗法 。 另 外 , 潮气 量 
(TV) 及 肺活量 (VC) 也 被 用 于 监测 判断 肺 机 械 力学 方面 
的 变化 .TV 正常 约 为 400 一 500ml, 如 >800ml 或 <200ml 
则 需 人 工 通气 治疗 。 正 常 VC 约 为 5 一 7L ,呼吸 衷 疯 病 人 
的 VC 通常 低 于 10 一 15ml/kg( 体 重 )。 此 值 可 用 于 停机 时 
参考 。 连 续 测定 进行 性 神经 疾病 (如 吉 兰 - 巴 雷 二 氏 综合 
征 ) 病人 的 VC， 若 发 现 其 进行 性 下 降 至 1.5L 以 下 时 即 
可 预测 明显 的 呼吸 赛 竭 即将 发 生 , 需 提早 应 用 呼吸 机 ,为 
监测 呼吸 系统 的 弹性 或 膨胀 力 ,可 根据 静止 气 道 压 \ 潮 气 
量 等 测 值 推算 出 肺 顺 应 性 。 死 腔 可 通过 PaCO，PaCO 
测 值 推算 出 ， 作 为 监测 项 目 之 一 。 监 测 绝 不 限于 呼吸 系 
统 , 尚 应 包括 其 他 重要 影响 因素 。@@ 血 液 动力 学 监测 , 床 
旁 精心 观察 是 不 能 以 任何 监护 仪 普 代 的 监测 手段。 患者 
的 精神 状态 是 危重 病人 整个 情况 的 关键 性 指标 。 呼 吸 于 
竟 时 明显 影响 到 病人 的 血液 动力 学 情况 ， 影 响 到 病人 的 
精神 、 神 经 状态 .皮肤 色泽 ,温度 ,充盈 度 及 尿 量 是 观察 组 
织 灌流 的 重要 指标 ， 绝 不 能 由 于 现代 监护 仪 的 应 用 而 忽 
略 了 简便 有 效 的 临床 观察 。 一 般 而 言 ， 尿 量 正常 表明 心 
血管 功能 充足 ， 即 便血 压 偏 低 些 问题 也 不 大 。 常 规 袖 带 
测 费 部 动脉 血压 是 重要 监测 内 容 之 一 。 如 血压 正常 而 稳 
定 , 其 他 有 创 性 监测 可 不 必 。 如 患者 临床 情况 不 稳 \ 血 压 
不 稳定 或 因 某 种 治疗 (如 应 用 呼 气 末 正 压 通气 或 给 血管 
扩张 药 时 ) 可 能 导致 病情 不 稳 时 , 则 应 考虑 给 予 必要 的 有 
创 性 连续 监测 。 近 年 研制 应 用 的 自动 血压 计 可 2~3 分 钟 
自动 监测 收缩 血压 及 舒张 血压 一 次 ， 因 而 可 使 很 多 病人 
免 去 有 创 性 血压 监测 。 有些 生理 功能 不 能 依靠 一 般 检查 
做 出 可 徘 的 判断 ,严重 呼吸 于 竟 、 血 液 动力 学 不 稳定 的 病 
人 也 需要 某 些 有 创 性 监测 。 包 括 ， 系 统 动脉 内 播 入 导管 


连续 测 压 (并 可 随时 取 血 样 化 验 ); 中 心静 脉 内 插入 导管 
监测 中 心静 脉 压 (CVP)， 肺 动脉 内 置 入 导管 监测 肺动脉 
压 (PAP)、 肺 动脉 嵌 压 (PAWP)、 肺 血管 阻力 (PVR)、 心 
辅 出 量 (CO) 及 心脏 指数 (C1) 等 。@ 水 、 电 解 质 代谢 及 酸 
碱 平衡 的 监测 ， 呼 吸 衰竭 病人 体内 发 生 严重 而 复杂 的 代 
谢 障碍 ,水 ,电解 质 素 乱 、 酸 碱 失衡 非常 突出 。 因 而 每 个 呼 
奴 衰 竟 患者 均 应 根据 病情 定时 、 全 面 监测 动脉 血 氧 分 压 
(PaO0,)、 二 氧化 碳 分 压 (PaCO,)、 酸 碱 度 (pH)、 剩 余 碱 
(BE) ,血清 碳酸 揽 根 (HCO3)、 总 二 氧化 碳 (TCO,)、 血 清 
钾 , 钠 ,所 等 ,然后 综合 分 析 , 判 断 病 人 的 情况 。@@ 胸 部 X 
射线 监测 ,常规 胸部 和 射线 检查 是 重要 的 监测 项 目 之 一 。 
定时 (危重 呼吸 衰 竟 病人 每 日 一 次 ) 胸 部 和 射线 照片 可 及 
时 发 现 变化 ,随时 给 予 恰当 治疗 。 此 外 ,X 射线 监测 可 随 
时 发 现 气管 插 管 、 动 脉 内 导管 位 置 的 变化 ， 及 时 子 以 处 
理 。@ 其 他 监测 ,呼吸 衰竭 如 间 其 他 危重 症 一 样 ,其 他 系 
统 、 器 官 也 同时 发 生 严重 病理 变化 ,因而 在 监护 过 程 中 不 
能 有 所 忽略 。 
参考 书目 
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huxl xltong 
呼吸 系统 〈respiratory system) 与 空气 进行 
气体 交换 的 器 官 系统 。 由 呼吸 道 和 肺 两 部 分 组 成 呼吸 道 
包括 幅 、 咽 、 喉 \ 气 管 ,支气管 ,用 以 运送 气体 。 鼻 又 是 嗅觉 
器 官 。 咽 是 消化 系统 和 呼吸 系统 的 共同 通道 。 喉 又 有 发 音 
的 功能 。 气 管 分 为 左右 支气管 ,支气管 在 肺 门 处 分 出 肺 
叶 支 气管 ,经 肺 门人 肺 。 以 下 的 分 支 即 属 肺 的 范围 。 粤 及 
咽 部 有 骨 质 为 支架 , 吃 以 下 的 呼吸 道 壁 由 软骨 构成 ,因此 
管 寿 不 易 塌陷 ,气体 得 以 畅通 。 肺 由 肺叶 支气管 、 肺 朋 支 
气管 、 细 支气管 ,呼吸 性 细 支 气管 、 肺泡 道 、 肺泡 等 构成 。 
临床 上 将 鼻 、 咽 、 喉 称 为 上 呼吸 道 ,气管 以 下 称 下 呼吸 道 。 
覆 在 肺 表面 , 胸 廊 内 面 及 及 上 的 效 膜 称 为 胸膜 ,胸膜 图 成 
胸膜 腔 。 肺 包容 在 密封 的 胸廓 内 ， 胸 廓 的 机 械 运动 构成 
呼吸 动作 。 

胸廓 运动 使 空气 出 和 呼吸道， 肺 毛细 血管 的 血液 从 
外 环境 吸收 氧 , 向 外 环境 排出 二 氧化 碳 ,于 是 来 自 肺动脉 
的 乏 氧 血 变 成 富 氧 血 ,这 过 程 称 为 外 呼吸 ,在 肺 内 吸收 了 
氧气 的 富 氧 血 从 左 心 泵 出 ,在 组 织 毛 细 血 管内 , 氧 从 血液 
弥散 入 组 织 ,组 织 中 的 二 氧化 碳 进 入 血液 ,于 是 动脉 血 又 
变 成 静脉 血 ,这 称 为 内 呼吸 。 狭 义 的 “呼吸 " 指 外 呼吸 ,万 
其 指 呼吸 运动 。 

站 ”呼吸 道 的 起 始 部 和 嗅觉 器 官 。 见 看 。 

咽 内 腔 \ 口 腔 \ 喉 后 方 的 肌 性 管道 ,前 后 稍 扁 , 略 呈 
漏斗 形 ,为 呼吸 道 和 消化 道 的 共同 通路 。 见 咽 。 

叭 “上 过 咽 膝 ,下 连 气管 , 是 呼吸 通道 , 也 是 发 音 器 
官 , 见 恬 。 

气管 有 弹性 的 中 空 回 形 管 ， 上 端 于 第 7 颈椎 上 缘 
与 喉 相 过 ,下端 在 第 4 一 5 胸椎 体 交界 处 分 为 左 、 右 支 气 


管 ,后方 为 食管 ,气管 由 16~20 节 “C" 形 的 软骨 环 构成 。 
软骨 环 缺 口 开 向 后 方 ， 因 此 气管 后 壁 为 平滑 肌纤维 及 结 
缔 组 织 构成 的 膜 壁 ， 不 影响 其 后 方 食管 的 扩张 及 食 团 的 
通过 ,软骨 环 间 以 环 韧 带 相 连结 气管 粘 膜 多 为 假 复 层 纤 
毛 柱 状 上 皮 。 中 多 杯 形 细胞 ,是 单 细胞 腺 ,可 分 小 粘液 纤 
毛 向 喉 部 额 动 以 排除 尘土 细菌 等 异物 。 气 管 受 刺激 及 炎 
证 时 环形 细胞 增多 ,其 分 泌 物 成 为 羔 的 成 分 。 气 管 切 开 术 
在 第 3 一 《或 4 一 5 软骨 环 处 进行 。 

支气管 在 第 4 一 5 胸椎 体 交界 水 平 从 气管 分 出 , 亦 
由 “C" 形 软骨 环 构成 ,但 软骨 逐渐 变 成 小 片 状 , 数目 亦 渐 
减少 。 左 支气管 较 细 长 , 右 支 气管 较 粗 短 , 且 较 直 , 气 管 异 
物 易 落 入 右 支 气管 ,粘膜 与 气管 相同 。 

肺 ”呼吸 系统 最 重要 的 部 分 ,也 有 代谢 功能 。 见 肺 。 

胸 厂 覆 于 肺 表 面 的 胸膜 称 胸膜 脏 层 或 肺 胸膜 。 覆 
于 胸 麻 内 面 及 脑 上 面 及 纵隔 的 胸膜 称 胸膜 壁 层 。 两 者 于 
肺 门 处 相 移 行 , 围 成 左右 两 个 完全 封闭 的 胸膜 腔 , 腔 内 有 
少量 浆液 ,借以 减少 摩擦 。 腕 内 为 负 压 ( 低 于 大 气压 )。 吸 
气 时 胸廓 扩大 , 肺 组 织 被 动 扩张 , 回 缩 力 加 大 , 负 压 加 大 。 
呼 气 时 胸廓 和 肺 缩小 ， 肺 的 回 缩 力 减 小 ， 胸 腔 负 压 也 减 
小 ,胸腔 负 压 有 助 于 肺 维持 扩张 状态 。 也 可 降低 中 心静 脉 
压 ,有 助 于 静脉 回流 及 右 心 充 至 。 壁 层 胸 膜 又 分 胸膜 顶 、 
肋 胸 膜 、 纵 隔 胸 膜 、 帮 胸 膜 。 属 胸膜 与 肋 胸 腊 转折 处 有 及 
助 赛 ,位 置 最 低 , 吸 气 时 肺 部 亦 不 能 充满 其 间 的 腔 阶 。 胸 
膜 炎 时 此 处 常 积 有 渗 出 液 。 

觅 廊 ”形似 中 空 的 贺 锥 体 ,下 大 上 小 。 胸 廊 以 12 个 
胸椎 ,12 对 肋骨 及 胸骨 为 支架 ( 骨 性 胸廓 ), 肋骨 间 有 肋 
闻 肌 , 胸 麻 下 口 由 甩 肌 封闭 , 肋 间 肌 和 及 肌 的 活动 使 胸腔 
和 肺 的 容量 改变 ,借以 完成 外 呼吸 。 所 以 胸廓 也 是 呼吸 器 
官 肋 间 外 肌 收缩 ,肋骨 和 胸骨 上 举 时 ,胸廓 的 前 后 \ 左 右 
径 加 大 ; 砚 肌 收缩 时 容 府 项 向 下 移动 , 胸廓 上 下 径 加 大 ; 
于 是 胸腔 和 肺 容积 增 大 ,完成 吸 气动 作 。 肋 间 外 肌 、 甩 肌 
是 吸 气 肌 。 正 常情 况 下 , 呼 气动 作 是 被 动 进 行 的 , 吸 气 肌 
松弛 时 ,肋骨 及 胸骨 下 降 , 甩 顶 回升 ,胸腔 及 肺 容积 减 小 ， 
构成 呼 气动 作 * 只 有 用 力 呼 气 (呼吸 快 或 气 道 阻塞 时 ), 腹 
肌 及 肋 间 内 肌 等 呼 气 肌 也 收缩 , 呼 气 成 为 主动 动作 用 力 
阴 气 时 , 胸 锁 乳 突 肌 及 斜 方 肌 亦 参加 收编 。 

《至 友 先 ) 


houxl xltong fangshexing hesu jiaoncho 
呼吸 系统 放射 性 核 素 检查 (radionuclide stu- 
dies in respiratory system) ”将 放射 性 核 案 标记 
的 物质 特异 性 地 引入 肺 内 ， 用 Y 照相 机 摄 得 放射 性 在 肺 
内 分 布 的 影像 即 为 放射 性 核 素 肺 影像 。 主 要 用 于 肺 栓塞 
的 诊断 ,也 可 用 于 局 部 肺 功能 测定 。 
分 类 ”根据 引入 物质 的 不 同 ， 分 以 下 几 种 显 像 。 
肺 灌注 显 像 ” 肺 灌注 显 像 剂 为 ”=Te 标记 的 大 聚合 
人 血清 蛋白 颗粒 ("Tc-MAA) 或 ”Tc 标记 的 微 球 , 其 
直径 约 10 一 30km, 一 次 用 量 0.5 一 1,5mg， 约 合 10~30 
万 颗粒 。 注 入 静脉 后 , 随 血 流 进入 右 心 , 在 右 心 内 与 血液 
充分 混 匀 ,然后 经 肺动脉 随 血 流 灌注 入 肺 内 血管 床 , 较 大 
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的 颗粒 可 暂时 栓塞 肺 毛细 血管 前 血管 ， 较 小 者 栓 拿 肺 毛 
细 血 管 。 ”~Tc-MAA 栓塞 肺 内 各 部 位 血管 床 的 量 与 该 局 
部 的 血 流 灌注 量 成 正比 ， 因 此 用 扫描 机 或 Y 照相 机 所 摄 
得 的 ”Tc-MAA 栓 塞 于 肺 内 的 放射 性 分 布 影像 , 即 为 肺 
内 血 流 灌注 的 影像 ， 放 射 性 较 高 处 示 该 局 部 血 流 灌注 较 
好 , 较 低 处 示 该 处 血 流 灌注 较 差 。 如 某 部 位 放射 性 缺 如 ， 
则 示 该 处 无 血 流 灌注 ， 说 明 灌注 该 处 的 血管 原来 已 有 阻 
塞 或 闭塞 正常 人 肺 内 放射 性 分 布 基 本 均匀 ,由 于 血 流量 
和 ”Tc-MAA 受 重 力 影响 ， 坐 位 注射 时 肺 尖 放射 性 稍 
低 ,仰卧 位 注射 时 , 背 侧 肺 内 放射 性 稍 高 。 一 次 显 像 ,被 阻 
塞 的 血管 数 只 占 肺 毛细 血管 前 血管 和 毛细 血管 总 数 的 万 
分 之 几 和 百 万 分 之 几 ， 故 不 致 引起 明显 的 血液 动力 学 改 
变 和 肺 功能 变化 。 

通气 显 像 《Ventilation Imaging) 将 9Xe 气 、 smKr 
气 或 ”Te-DTPA 气 溶胶 吸入 肺 内 进行 显 像 ， 局 部 放射 
性 的 高 低 ,反映 该 处 呼吸 容量 和 气 道 通 畅 情况 ; 当 把 它们 
呼出 时 再 显 像 ,根据 放射 性 消退 的 快慢 ,可 观察 有 无 局 部 
排 气 障碍 正常 人 双 肺 放射 性 的 量 和 消退 皆 较 均匀 , 震 连 
续 摄 得 吸 气 、 平 衡 和 呼 气 时 的 影像 ， 根 据 一 定 的 数字 模 
型 ,可 以 计算 出 全 肺 ` 分 侧 肺 和 各 叶 肺 的 许多 呼吸 功能 参 
数 ， 并 以 功能 参数 影像 显示 。 也 可 将 Xe 的 生理 盐水 
溶液 注入 静脉 ,Xe 随 血 流 进入 肺 血管 床 ， 此 时 显 像 是 
为 肺 灌注 影像 ,'*Xe 到 达 肺 毛细 血管 床 后 即 弥 散 到 肺泡 
内 ,进而 被 呼出 , 此 时 连续 摄影 , 也 可 观察 有 无 局 部 气 道 
排 气 障碍 。 

V/e@ 功能 显 像 ”先进 行 肺 灌注 显 像 ， 接 着 作 通 气量 
显 像 ， 用 计算 机 计算 出 肺 内 各 局 部 血 流 占 全 肺 血 流 总 数 
的 分 数 (@) 和 各 局 部 通气 量 占 全 肺 通气 总 量 的 分 数 (Y)， 
进而 算出 各 部 位 的 通气 - 治 注 比值 六 /外 ,用 不 同 灰 阶 或 彩 
色 代表 不 同 的 /多 值 加 以 显示 ， 即 为 肺 的 立 /@ 功能 影 
侈 ,可 以 观察 各 部 位 血 流 灌注 和 通气 情况 是 否 匹 配 。 

右 心 功能 测定 ” 肺 内 各 种 阻力 的 持续 增加 ， 将 导致 
右 心 功 能 失常 ， 故 测定 右 心 功能 有 助 于 了 解 某 些 肺 部 疾 
患 的 严重 程度 将 ”Tec 标记 的 红细胞 快速 注入 静脉 ,用 
Y 照相 机 连续 在 心 前 区 摄影 ， 可 显示 放射 性 随 血 流 经 过 
有 心 、 肺 和 左 心 的 情况 ,可 以 测定 出 右 心 通过 时 间 ( 右 心 
房 开始 显影 至 肺动脉 圆锥 显影 的 间 期 ), 正 常 青 壮年 平均 
2 土 0.2 秒 ， 正 常 老年 人 上 限 为 2.8 秒 ; 也 可 测定 出 肺 通 
过 时 间 ( 肺 动脉 回 锥 显影 至 左 心房 开始 显影 的 间 期 )， 正 
常 成 人 约 5.5 士 1.0 秒 .根据 右 心室 放射 性 影像 随心 室 收 
缩 舒张 的 变化 ,可 以 计算 出 右 心 射 血 分 数 (RVEF) 等 右 心 
功能 参数 ,正常 人 静 息 状态 下 的 RVEF 大 于 0.40， 次 极 
量 运 动 负 荷 语 上 升 0.05 以 上 。 上 述 这 些 参数 与 动脉 血 氧 
分 压 和 二 氧化 碳 分 压 明 显 相关 ,是 右 心 功能 的 灵敏 指标 。 

应 用 ”主要 用 于 肺 栓塞 的 诊断 。 

肺 检 塞 的 早期 诊断 和 随 诊 ” 肺 栓塞 早期 〈 发 病 3、4 
天 之 内 ) 可 见 到 典型 的 血 流 灌注 与 通气 量 像 的 不 匹配 , 即 
局 部 出 现 灌注 缺损 区 ， 但 通气 影像 正常 或 该 处 通气 受 损 
程度 明显 小 于 灌注 低下 的 程度 。 如 只 作 肺 灌注 显 像 ,可 与 
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同时 进行 的 和 射线 胸 片 对 比 ， 灌 注 受 损 而 入 射线 胸 片 阴 
性 或 局 部 病 损 范围 明显 小 于 灌注 受 损 区 ， 也 可 以 诊断 肺 
栓塞 。 若 灌注 和 通气 显 像 ( 或 X 射 线 胸 片 ) 局 部 异常 基本 
一 致 , 则 肺 栓塞 的 可 能 性 很 小 。 据 此 诊断 正确 率 达 90%。 
只 作 肺 灌注 显 像 , 而 无 其 他 检查 资料 , 不 足以 诊断 本 病 。 
局 部 灌注 低下 逐步 改善 是 肺 栓塞 的 自然 转 归 。 进 行 溶 栓 
治疗 时 ， 灌 注 显 像 有 助 于 观察 疗效 和 指导 停 药 时 间 以 防 
止 出 血 。 

肺癌 和 其 他 肺 部 疾病 对 肺 血 流 的 影响 病变 部 位 血 
流 的 好 坏 ,可 以 预测 化 疗效 果 ;根据 病变 及 其 影响 区 域 血 
流 灌注 的 受 损 程 度 有 助 于 预测 手术 效果 和 切除 范围 。 如 
患 侧 肺 血 流 灌注 受 损 区 大 于 该 侧 肺 野 面积 的 70% ,说明 
病灶 浸润 已 相当 深 广 , 手 术 切 除 的 成 功率 小 于 5 免 ; 受 损 
区 小 于 60 旬 ,可 望 通 过 肺叶 切除 术 将 肿瘤 切除 ! 受 损 区 
在 60~70% 之 间 , 则 宜 作 全 肺 切除 。 根 据 肺 灌注 显 像 计 
算出 拟 保 留 肺 组 织 的 放射 性 计数 占 全 肺 总 计数 的 百 分 


数 ， 再 乘 以 术 前 一 秒 钟 用 力 呼 气 容量 (FEVi.。) ， 可 以 较 


准确 地 定量 预测 术 后 残留 FEV,., 值 ,如 此 值 大 于 0.8 工 ， 
表明 患者 可 以 耐 受 切除 术 。 本 法 还 可 以 观察 肺癌 化 疗 和 
放疗 的 效果 .肺癌 的 诊断 一 般 不 需要 放射 性 核 素 检查 , 必 
要 时 可 进行 放射 免疫 显 像 或 ”Ga- 构 梅 酸 久 等 丽 性 肿 交 
阳性 显 像 。 

慢性 得 塞 性 肺 部 疾病 (COPD) 本 病 的 特点 是 肺 灌 
注 和 通气 显 像 第 有 明显 的 弥散 性 异常 , 且 大 致 匹配 , 排 气 
障碍 显著 ( 即 局 部 放射 性 潜 留 )。 本 病 发 展 到 一 定 程度 将 
影响 右 心 功能 ,本 法 有 助 于 早期 诊断 肺 心病 ,其 表现 为 右 
心 和 肺 通过 时 间 较 正常 人 延长 ， 右 心室 射 血 分 数 低 于 
0.40, 运 动 负荷 后 射 血 分 数 不 明 显 上 升 。 
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Hu Chuonkul 

胡 传 把 (Hu Ch'uan K'uei1901~1986) 中 
国 皮肤 性 病 学 家 。1901 年 4 月 1 日 生 于 湖北 省 江陵 县 。 
1986 年 3 月 17 日 卒 于 北京 。 
1927 年 毕业 于 北京 协和 医学 
院 ， 获 美国 纽约 州立 大 学 医学 
博士 学 位 。 留 校 工作 ， 历 任 皮 
肤 花 柳 病 科 住 院 医生 ,助教 . 讲 
师 : 副 教授 。.1930 年 他 与 私立 北 
平 协和 医院 皮肤 科 主 任 傅 瑞 士 
发 表 “ 维 生 素 甲 缺乏 皮肤 病 "一 
文 ， 这 是 全 世界 第 一 篇 论述 维 
生 素 A 缺乏 和 皮肤 病 关系 的 文 
章 ， 在 丹麦 召开 的 世界 第 八 届 皮 肤 病 学 术 会 议 上 得 到 高 
度 评价 ,至 今 国外 出 版 的 皮肤 病 学 上 ,都 引用 这 篇 文章 和 
皮肤 病 损 害 图 片 ,1932 年 他 去 美 进修 ,进行 梅毒 病原 体 苍 


白 密 螺 旋 体 中 国 种 的 分 离 工 作 ， 并 和 外 国 种 进行 对 比 研 
究 , 发 表 的 论文 获得 国际 会 议 好 评 。1939 年 他 第 二 次 赴 
美 作 了 大 量 的 实验 梅毒 研究 工作 。1941 年 ,协和 医院 被 
日 军 接管 ,他 自行 开业 。 抗 战胜 利 后 ,应 米 出 任 北平 医学 
院 附属 医院 皮肤 花 柳 科 主 任 ,教授 。 翌 年 ,兼任 附属 医院 
院 长 。1948 年 任 北京 大 学 医学 院 院 长 。50 年 代 后 ,继续 
留任 。 1949 年 11 月 ， 他 积极 组 织 北大 医院 各 科 医 护 人 
员 , 参 加 封闭 妓院 和 性 病 治 疗 的 工作 。 参 加 制定 中 国 梅毒 
防治 方案 和 具体 措施 ,并 深入 内 蒙古 .甘肃 青海 ,新 疆 等 
省 和 自治 区 , 指导 性 病 调查 和 防治 工作 , 培训 医务 人 员 ， 
建立 防治 网 点 。 

1955 年 ,他 作为 中 国 皮肤 科 代 表 团 成 员 参 加 波兰 全 
国 皮肤 科 会 议 ,被 选 为 波兰 皮肤 科学 会 名 誉 会 员 。 他 亲手 
组 织 成 立 中 华 医学 会 皮肤 科学 会 ,并 任 该 学 会 主任 委员 。 
他 先后 在 国内 外 杂志 上 发 表皮 肤 病 , 梅 毒 学 内分泌 遗传 
等 方面 论著 80 多 篇 ， 其 中 《梅毒 学 、 皮 肤 病 及 性 病 学 》、 
《新 中 国 的 梅毒 的 控制 和 消灭 》《 梅 毒 在 世界 的 传播 及 在 
中 国 的 消灭 》 等 专著 都 有 很 高 的 理论 和 实践 价值 。 

(和 孙 钨 疮 ) 

Hu Zhengxlang 
胡 正 详 (Hu Cheng Hsiang 1896~1968) 
中 国 病理 学 家 。1896 年 6 月 4 日 生 于 江苏 无 锡 ,在 文化 大 
革命 中 受 迫害 ,于 1968 年 11 月 12 日 自己 切断 动脉 逝世 
于 北京 。1916 年 考 入 上 海 哈佛 
医学 校 分 院 ， 后 以 优异 成 绩 转 
入 美国 哈佛 大 学 医学 院 ，1921 
年 获 医学 博士 学 位 。 毕 业 后 在 
美国 波士顿 马萨诸塞 总 医院 攻 
读 病理 学 三 年 。1924 年 谢绝 哈 
佛 医学 院 的 聘请 ， 回 北平 协和 
医学 院 任教 。1942 一 1946 年 协 
和 停办 期 间 在 北京 大 学 医学 院 
任教 授 、 病 理 系 主任 。1951 一 
1957 年 任 中 国 协和 医学 院 和 1957~1968 年 任 中 国医 学 
科学 院 实验 医学 研究 所 科研 一 级 教授 和 病理 学 系 主任 ， 
1962 一 1968 年 任 中 国医 学 科学 院 副 院 长 。 

他 长 期 从 事 病理 学 的 教学 .诊断 和 科研 工作 。 几 十 年 
中 收集 了 干 余 件 有 价值 的 病理 标本 和 数 千 幅 珍贵 的 标本 
照片 。1951 年 在 多 年 讲课 讲义 的 基础 上 与 秦 光 煜 、 刘 永 
两 位 教授 编写 并 出 版 中 国 第 一 部 以 国内 病理 资料 为 主体 
的 《病理 学 》。 他 对 病理 形态 的 造 齐 较 深 。 他 作出 的 病理 诊 
断 误 诊 率 很 低 。 

他 在 国内 外 先后 发 表 60 余 篇 科学 论文 ,涉及 人 体 病 
理 和 实验 病理 等 方面 。1930 年 代 他 证 实 白 蛤 传染 利 什 
曼 -多 诺 万 二 氏 体 的 途径 ,发 现 严重 贫血 也 可 在 颅骨 内 板 
形成 局 灶 性 的 摆 外 骨 艇 增生 。 他 利用 超 活体 染色 法 鉴别 
大 单 核 细胞 和 吞噬 细胞 ， 观 察 朗 格 汉 斯 氏 巨 细胞 和 异物 
巨细 胞 的 表现 ， 并 提出 一 种 主要 由 大 单 核 细胞 形成 的 单 
核 细胞 肿瘤 曾 指导 动脉 粥 样 硬化 .肝脏 疾 病 和 淋巴 系统 


肿瘤 等 方面 的 研究 。 中 国人 动脉 粥 样 硬化 的 发 病 年 龄 和 
病变 特点 ,传染 性 肝炎 的 病理 诊断 指标 . 肝 硬 变形 态 分 类 
与 肝 功 能 不 全 和 门静脉 高 压 的 关系 及 其 引起 死亡 主要 原 
因 等 方面 均 有 研究 ， 提 出 不 同形 态 的 淋巴 细胞 所 组 成 的 
恶性 淋巴 瘤 预 后 有 所 不 同 。 

他 积极 参加 中 华 医学 会 的 活动 ， 曾 任 中 华 医学 会 理 
事 . 中 华 病理 学 会 主任 委员 《中 华 医 学 杂志 》 编 辑 《 中 华 
病理 学 杂志 》 总 编辑 。 他 积极 倡导 和 推动 尸体 检查 工作 ， 
1950 年 就 发 起 死 后 贡献 遗体 尸检 的 倡 义 并 首先 签字 , 他 


培养 的 学 生 不 少 人 已 成 为 病理 工作 的 骨干 。 

( 余 娩 胸 丁 涪 ) 
hull 
护理 (nursing) 帮助 病人 或 健康 人 保持 、 恢 复 、 


增进 健康 的 医疗 技术 服务 。 是 医疗 卫生 工作 不 可 缺少 的 
部 分 。 狭 义 上 指 照 料 伤 , 病 \ 老 、 幼 、 弱 、 残 人 员 等 在 不 同 程 
度 上 不 能 自理 的 人 的 措施 ， 又 常 指 由 护士 担任 的 医疗 技 
术 工 作 。 护 理工 作 范围 不 仅 限于 医院 、 疗 养 院 等 卫生 机 
构 , 也 包括 家 庭 和 社会 ;其 工作 内 容 不 仅 包括 临床 护理 ， 
也 包括 卫生 保健 。 从 事 护理 工作 的 ,不 仅 有 专业 护士 (多 
由 女性 担任 ) ,患者 家 属 、 社 区 工作 者 等 有 时 也 要 参与 。 
临床 护理 包括 基础 护理 和 专科 护理 ， 基 础 护理 包括 
观察 和 记录 病情 ,执行 医嘱 给 药 注射 ,进行 其 他 治疗 措施 ， 
测量 体温 ,脉搏 ,呼吸 ,血压 ,进行 病人 卫生 护理 ,精神 护理 、 
饮食 护理 ,排便 护理 、 病 室 管理 , 对 病人 及 家 属 进行 卫生 
保健 指导 等 ,危重 病人 护理 要 求 更 严 。 专 科 护 理 则 结合 专 
科 特 点 进行 ,如 手术 病人 护理 ,精神病 人 护理 等 等 。 在 家 
中 ,社区 里 照料 老 ` 幼 . 弱 , 残 者 也 要 遵守 基础 护理 的 要 求 。 

预防 保健 护理 主要 在 社区 或 家 庭 进 行 。 包 括 家 庭 访 
视 , 卫 生 宣 教 .预防 接种 ,卫生 防疫 ,妇幼 保健 等 。 

随 着 医学 生物 模式 的 发 展 为 生物 -心理 -社会 模式 ， 
护理 工作 已 从 传统 的 辅助 医疗 的 地 位 发 展 成 为 一 门 独立 
的 科学 , 以 基础 医学 、 临 床 医学 和 护理 学 的 理论 为 指导 ， 
并 与 心理 学 ,伦理 学 , 社会 学 密切 相关 , 特别 重视 心理 因 
素 和 社会 因素 对 健康 和 疾病 的 相互 作用 ， 强 调 给 人 以 整 
体 的 护理 。 护 理工 作 是 服务 于 人 的 工作 ,因此 护理 人 员 需 
要 有 高 度 的 同情 心 和 责任 感 , 富 于 献身 精神 。 

世界 上 自从 有 了 人 类 ,就 有 了 护理 。 人 在 生 、 老 、 病 、 
死 各 个 阶段 都 离 不 开 护理 。 特 别 是 随 着 科学 技术 的 进步， 
先进 医疗 设备 的 增加 ,医生 与 病人 接触 减少 ,出 现 非 人 性 
化 的 趋向 ,病人 更 需要 护理 的 关切 。 这 样 才 能 增添 人 性 的 
因素 ,护理 人 员 多 数 为 女性 ,这 也 是 一 个 原因 。 在 医院 里 ， 
病人 的 一 切 诊疗 计划 , 除 手术 外 都 由 护士 实施 手术 的 成 
功 与 护士 的 术 前 准备 , 术 中 配合 和 术 后 护理 也 密切 相关 。 
日 常 大 量 的 生活 护理 ,也 直接 关系 着 病人 的 舒适 ,安危 和 
恢复 ,同样 需要 以 科学 理论 为 依据 ,病情 观察 和 护理 记录 
可 随时 为 诊断 和 治疗 提供 信息 ， 而 且 危 象 的 出 现 常常 由 
具有 理论 和 临床 经 验 水 平 的 护士 首先 发 现 ， 从 而 赢得 抢 
救 时 机 ,在 重症 监护 中 护理 的 作用 极为 重要 。 有 些 疾 病 ， 
尤其 是 慢性 病 ,主要 依靠 护理 才 得 以 康复 ,即使 失去 治愈 


531 


护 


机 会 ,精心 护理 也 可 以 减轻 病人 的 痛苦 ,延长 其 寿命 。 护 
士 在 社会 中 有 特殊 地 位 ， 密 切 接触 广大 病人 及 其 周围 的 
人 ,在 地 段 .工厂 、 学 校 的 公共 卫生 护士 ,宣传 卫生 防 病 
知识 ,普及 简易 护理 常识 和 技术 ， 对 实现 世界 卫生 组 织 
“2000 年 人 人 享有 卫生 保健 ”的 全 球 战略 目标 将 发 挥 重 
要 作用 。 

护理 发 展 史 ”19 世纪 以 前 世界 各 国都 没有 护理 专 
业 ，1854 一 1856 年 英国 护士 了 . 南 丁 格 尔 在 克 里 米 亚 战 
争 中 改善 伤 兵 生活 条 件 ， 精 心 护理 ， 使 伤员 的 死亡 率 从 
50 多 下降 至 2.2% ,这 震动 了 全 英 社会 , 使 护理 工作 受到 
尊重 。1860 年 南 丁 格 尔 在 英国 创办 了 第 一 所 正规 护士 学 
校 ( 见 南 丁 格 尔 )。 

中 国 古 代 医药 、 护 不 分 , 许多 医学 经 典 著作 中 有 关 
于 护理 的 内 容 。 护 理 在 中 国 成 为 一 门 职业 ,起 始 于 19 世 
纪 中 叶 西 医 传 入 中 国 以 后 。1888 年 在 福州 创办 了 第 一 所 


护士 学 校 。1921 年 美国 洛克 非 勒 基金 会 在 北京 协和 医学 


院 与 全 国 5 所 大 学 合 办 护士 学 校 ， 学 制 5 年 毕业 生 授予 
学 士 学 位 。 

中 华人 民 共 和 国 成 立 后 ， 护 理 教育 纳入 国家 中 专 系 
列 ,处 于 世界 领先 地 位 的 大 面积 烧伤 和 断 腕 再 植 护理 , 代 
表 了 这 个 时 期 护理 工作 的 突出 成 就 。 但 长 期 以 来 中 国 只 
有 单一 的 中 专 护理 教育 , 师资 也 很 缺乏 。1978 年 卫生 部 
发 出 关于 加 强 护理 工作 和 护理 教育 两 个 通知 。 各 医院 建 
立 了 护理 指挥 系统 和 护理 常规 制度 。1983 年 恢复 大 学 本 
科 护 理 教育 ,并 为 广大 在 职 护士 举办 大 专 继续 教育 ;建立 
护理 技术 职称 系列 (主任 护 师 、 副 主任 护 师 、 主 管 护 师 、 护 
师 )。 

现代 护理 学 的 理论 ” 随 着 护理 事业 的 发 展 ， 护 理学 
的 概念 不 断 变化 。19 世纪 , 当 南 丁 格 尔 把 护理 工作 确定 
为 一 门 职 业 时 ,护士 主要 的 任务 是 为 伤 病员 服务 ,其 范围 
仅 局 限 在 医院 。1859 年 南 丁 格 尔 在 《护理 札记 》 中 对 护理 
学 的 概念 是 ,“ 担 负 保护 人 们 健康 的 职责 …… 以 及 护理 病 
人 使 其 处 于 最 佳 状态 "， 这 至 今 仍 应 成 为 护理 专业 所 遵 
循 .第 二 次 世界 大 战 以 后 ,护理 学 发 展 很 快 .40 年 代 护理 
工作 关心 的 是 病人 及 其 疾病 , 50 年 代 马 斯 洛 提出 人 的 基 
本 需要 ,他 认为 动机 建立 在 需要 的 基础 上 ,而 只 有 这 些 基 
本 需要 得 到 满足 ,人 才 保持 于 健康 状态 ,这 些 基本 需要 自 
下 而 上 排列 为 生理 需要 ( 氧 水 食物 ,排泄 汉 眠 等 ); 安 全 的 
需要 (安全 保护 ); 爱 的 需要 (相爱 和 归属 等 ); 尊 重 的 需要 
《自重 ,受到 别人 尊重 ); 自 我 才能 发 挥 的 需要 。 护 理 的 任 
务 就 是 满足 他 们 的 需要 。1951 年 麦克 马 纳 斯 指出 护士 职 
责 是 明确 或 诊断 护理 问题 及 有 关 方 面 ,决定 护理 措施 , 解 
决 护理 问题 (即时 的 或 长 期 的 ) 以 预防 疾病 ,护理 病人 , 促 
进 康 复 , 使 其 达到 最 佳 健康 。60 年 代 的 压力 学 说 , 认为 人 
的 基本 目标 是 在 不 安定 的 世界 上 适应 紧张 ,应 付 危机 , 保 
持 身 体 平衡 . 另 一 方面 疾病 总 是 与 失衡 状态 联系 在 一 起 。 
在 某 种 压力 下 人 不 能 达到 自己 的 需要 ， 这 时 护士 可 给 他 
提供 技术 需求 ,解除 其 压力 ,恢复 其 原 有 的 自我 平衡 。60 
年 代 V, 享 德 森 对 护 理学 的 定义 是 ,“ 护 士 特 有 的 职 
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责 是 帮助 人 《病人 或 健康 人 ) 保持 或 恢复 健康 〈 或 平静 
地 死去 )， 他 必须 具有 这 种 力量 , 意志 或 知识 。”V. 亨 
德 森 认 为 向 病人 提供 基本 护理 是 护士 的 主要 职能 。 70 
年 代 奥 瑞 姆 首先 提出 自理 的 学 说 ， 她 认为 护理 的 最 终 目 
的 是 促进 、 维 持 和 恢复 个 体 自理 的 能 力 ， 对 完全 不 能 自 
理 者 给 予 全 补偿 性 的 护理 ， 同 时 又 要 硕 助 他 恢复 自理 能 
力 ， 对 潜在 有 自理 能 力 者 ， 在 给 予 半 补偿 护理 的 同时 给 
子 指导 教育 促 其 达到 自理 。1980 年 美国 护士 协会 根据 现 
代 护 理学 的 发 展 ， 对 护理 学 作 了 如 下 定义 ;“ 护 理学 是 诊 
断 和 治疗 人 类 存在 的 或 潜在 的 护理 问题 。 世 界 卫生 组 织 
提出 护理 工作 应 在 以 下 五 个 阶段 , 即 ，@D 健 康 保持 阶段 ， 
回 危险 增加 阶段 ! 图 早期 探查 阶段 ! @ 临 床 阶段 ! @ 
康复 阶段 提供 服务 。 医 生 的 基本 职能 是 “治愈 ,护士 的 基 
本 职能 是 护理 ,只 有 医护 合作 才能 最 好 执行 这 些 职能 最 
有 效 的 治愈 , 只 有 在 得 到 最 好 护理 的 条 件 下 , 才能 取得 。 
创造 这 种 条 件 是 对 创造 性 护理 工作 的 要 求 。 以 上 这 些 护 
理 理论 的 发 展 使 护理 学 成 为 一 门 专业 学 科 ， 并 总 结 出 护 
理 程序 和 责任 制 护理 两 个 学 说 ,指导 护理 实践 。 

护理 程序 是 系统 论 在 护理 实践 中 的 运用 ， 是 针对 
病人 的 需要 解决 病人 问题 的 护理 活动 。 护 理 程序 不 仅 适 
用 于 一 个 人 ,也 适用 于 一 个 家 庭 、 团 体 或 社区 。 护 理 程 
序 分 为 四 个 过 程 ，@ 资 料 调查 ，@ 制 定 计划 ，@ 实 施 计 
划 ;@ 评 价 效果 。 其 基本 精神 是 将 疾病 引起 的 生理 ,病理 、 
心理 ,行为 变化 和 主 、 客 观 表现 作 详 尽 的 了 解 ， 包 括 由 护 
士 自 己 根据 需要 问 病史 及 进行 体格 检查 。 然 后 经 过 分 析 
研究 ,归纳 成 若干 个 问题 ,这 称 为 护理 诊断 或 护理 问题 , 继 
尔 制 定 解决 这 些 问题 的 具体 措施 , 称 为 护 嘱 , 包 括 病人 教 
育 和 出 院 指导 。 随 时 评价 护理 效果 (信息 反馈 ) , 若 护 理 未 
达到 预期 效果 或 病情 有 变化 ,可 重 行 评估 ,修订 护理 计划 。 
病人 出 院 时 作 最 后 评价 ,总 结 经 验 ,这 样 便 形成 一 个 循环 
往复 并 受 外 界 环境 影响 的 开放 系统 ， 使 护理 工作 自 始 至 
终 有 计划 有 步骤 地 进行 。 护 理 程序 也 可 说 是 长 期 护理 实 
践 的 经 验 总 结 , 加 以 理论 化 ,使 成 为 一 种 模式 ， 又 反 过 来 
指导 护理 实践 ,并 且 达 到 护理 教育 ,护理 实践 和 护理 科研 
的 有 机 结合 。 

护理 诊断 指出 病人 存在 的 或 潜在 的 能 用 护理 方法 解 
决 的 问题 ,而 不 是 疾病 的 诊断 ,护理 诊断 包括 三 个 组 成 部 
分 ，@ 健 康 问题 ，@ 病 因 ，@@ 症 状 和 体征 。 一 个 护理 问 
题 可 有 数 个 产生 的 原因 ,因而 处 理 也 不 相同 。 用 电子 计算 
机 的 记忆 储存 系统 , 根据 病人 的 不 同 问题 、 产生 的 原因 、 
症状 和 体征 ,优选 护理 方案 , 可 提高 工作 效率 , 使 护士 有 
更 多 时 间 用 于 护理 病人 ， 并 且 每 班 将 每 一 病人 的 护理 计 
划 印 出 ,作为 工作 和 检查 落实 的 依据 。 

责任 制 护 理 ”责任 制 护理 是 1970 年 以 来 护理 制度 
的 重大 改革 。 长 期 以 来 护理 制度 有 ，@ 个 案 护理 ， 用 于 
危重 病人 , 设 专人 护理 ，@@ 功 能 制 护理 , 随 着 工业 革命 而 
出 现 的 流水 作业 法 , 按 职 务 分 工 , 优点 是 节省 人 力 , 缺点 
是 病人 的 护理 由 多 人 分 管 ,无 专人 负责 ! @ 小 组 护理 ,由 
几 名 护士 分 管 一 组 病人 的 护理 ,与 功能 制 护理 相 比 ,接触 


病人 的 范围 较 小 ,但 在 组 内 常 仍 按 职务 分 工 .责任 制 护理 
是 一 个 护士 负责 几 个 病人 ， 以 整体 的 观念 对 病人 进行 全 
面 护理 的 一 种 新 的 护理 分 工 制度 ， 其 特点 是 以 病人 为 中 
心 , 从 入 院 到 出 院 由 责任 护士 全 面 负责 , 运用 护理 程序 ， 
通过 与 病人 的 密切 接触 ， 建 立新 型 的 护 患 关 系 ， 相 互信 
任 , 在 整个 治疗 过 程 中 , 充分 调动 病人 和 家 属 的 积极 性 ， 
从 而 扭转 了 单纯 技术 护理 和 机 械 地 执行 医嘱 的 被 动 局 
面 。 自 1980 年 代 责任 制 护 理 引进 中 国 以 来 ,经 过 全 国 各 
级 医院 的 施行 ,已 显示 出 它 的 优越 性 ,首先 病人 有 了 安全 
感 ; 加 强 了 护士 的 责任 心 和 学 习 的 自觉 性 ,得 到 病人 的 信 
任 ,取得 职业 上 的 满足 ; 由 于 责任 护士 观察 病情 细致 , 密 
切 了 医护 关系 但 是 ,实行 责任 制 护理 要 求 责 任 护 士 达到 
较 高 的 专业 水 平 , 能 直接 向 病人 负责 ,并 具有 一 定 的 职业 
道德 规范 。 此 外 ,每 名 责任 护士 以 分 管 5 一 6 名 病人 为 宜 ， 
并 且 班次 相当 稳定 ,每 天 均 有 责任 护士 负责 病人 的 护理 ， 
尽量 减少 责任 护士 轮转 夜班 。 在 中 国 护士 严重 缺 编 的 情 
况 下 ,全 面 推行 责任 制 护理 尚 有 较 大 的 困难 。 因 此 应 结合 
中 国 实际 情况 ,在 重病 人 中 先 设 专人 护理 , 按 护理 程序 制 
定 护理 计划 ,同时 ,从 教育 入 手 , 改变 护理 队伍 的 知识 结 
构 ,为 逐步 为 全 面 实行 责任 制 护理 作 准 备 。 
《 张 急 兰 ) 

hushl 
护士 (nurse) 从 事 护理 工作 的 医务 工作 者 。 护 
士 必须 通过 严格 的 护理 科学 的 特殊 训练 ,在 专业 知识 、 专 
业 技 能 和 职业 素质 方面 达到 一 定 的 教育 标准 。 护 士 在 促 
进 、 保 持 和 恢复 健康 方面 起 着 不 可 痊 代 的 作用 。19 世纪 
末 , 中 国 开始 出 现 护士 ,当时 称 为 看 护 "。1914 年 4 月 第 
一 届 全 国 护士 大 会 上 , 钟 茂 芳 建议 改 用 “护士 "一 词 。 

护士 职业 的 形成 ”16 世纪 以 前 欧洲 护士 工作 由 未 
培训 的 修女 担任 。 在 以 后 很 长 的 时 期 里 ， 护 士 工 作 被 认 
为 是 侍候 人 的 职业 ,护士 的 社会 地 位 不 高 。19 世纪 中 叶 ， 
英国 的 了 , 南 丁 格 尔 开创 了 科学 护理 的 新 纪元 ( 见 南 丁 格 
尔 )。 

中 国 近 代 护 理 始 于 西医 传 入 时 期 。1888 年 在 福州 开 
办 第 一 所 护士 学 校 ,以 后 各 大 城市 也 相继 开办 护 校 ,但 多 
附设 于 各 国教 会 开设 的 医院 之 内 ， 招 收 初中 或 高 中 毕业 
生 。 北 京 协和 医学 院 创 办 了 中 国 最 早 的 大 学 护理 教育 ， 
从 1921 一 1953 年 ,培养 了 一 大 批 水 平 较 高 的 师资 和 护理 
管理 人 才 。1949 年 全 国 只 有 护士 3.2 万 余人 ， 在 总 人 口 
中 所 占 比例 甚 低 。 中 华人 民 共和 国 建立 后 ， 护 理 教育 得 
到 整顿 和 加 强 ,护理 队伍 也 不 断 扩大 ,至 1978 年 底 ,全 国 
护士 已 达 93 万 人 ,是 1949 年 护士 总 数 的 29.1 倍 。 

护士 的 任务 ”在 南 丁 格 尔 时 代 ， 护 士 的 主要 任务 是 
为 医院 内 的 病人 服务 。1960 年 代 ,美国 护理 学 家 V. 享 德 
森 提出 ,“ 护 士 独 特 的 职责 是 帮助 患 病 的 人 、 健 康 的 人 进 
行 有 益 于 健康 或 饮 复 健康 (或 帮助 濒 死者 平静 地 死去 ) 的 
活动 ……” 这 说 明 护士 的 服务 对 象 不 仅 限于 有 . 病 的 人 ， 
还 应 包括 健康 的 人 群 和 个 人 。 护 士 不 仅 要 注意 存在 的 健 
康 问题 ,也 要 注意 发 现 潜在 的 健康 问题 ,并 采取 相应 的 诊 


治 措施 。 

工作 范围 ”过 去 ,护士 多 在 医院 内 工作 。 现 在 ,由 于 
社会 需要 的 扩大 ,护士 工作 范围 已 由 医院 扩大 到 家 庭 , 社 
会 .城市 和 乡村 。 护 士 除 在 各 层 医 疗 机 构 中 服务 外 ,也 到 
托儿所 幼儿园、 老人 院 、 工 矿 企业 机 关 团 体 ,为 健康 人 
群 服务 ,进行 预防 保健 工作 。 护 士 角色 大 体 有 临床 护士 、 
治疗 护士 、 药 疗 护士 、 专科 护士 、 保健 护 士 、 公共 卫生 护 
士 , 开 业 护士 .护理 教师 、 护理 行政 领导 、 护理 科研 人 员 、 
护理 专家 、 护 理 顾 问 等 。 

护士 与 病人 根据 新 的 护士 概念 ,病人 是 受 帮助 者 ， 
是 护士 的 服务 对 象 , 而 护士 是 助人 者 , 服务 于 人 , 护士 以 
其 特有 的 专业 知识 和 技能 帮助 病人 ， 满 足 病 人 的 基本 需 
要 ,并 指导 病人 如 何 保护 健康 .预防 疾病 ,促进 健康 。 护 士 
必须 具有 高 度 的 同情 心 和 责任 感 ,关心 爱护 病人 ,全 心 全 
意 地 为 病人 服务 ， 方 能 建立 良好 的 护 患 关系 和 取得 病人 
和 家 属 的 信任 。 

医护 关系 ”医护 是 两 种 不 同 的 专业 ,各 自 形成 体系 ， 
并 按 自身 的 实践 规律 工作 。 医 生 的 主要 职能 是 治疗 ,护士 
的 主要 职能 是 护理 , 两 者 必须 相互 配合 , 相互 补充 , 相互 
支持 。 医生 与 护士 的 关系 是 互相 独立 的 、 平 等 的 、 合作 的 
关系 。 两 者 之 间 只 是 分 工 不 同 。 

护士 的 作用 在 医院 中 ,护士 多 数 在 临床 工作 。 守 护 
病人 ， 为 满足 病人 在 医疗 .护理 ,生活 和 心理 等 方面 的 需 
要 而 工作 。 临 床 的 医疗 护理 技术 操作 绝 大 多 数 由 护士 完 
成 。 护 士 在 临床 工作 中 的 重要 性 不 言 而 喻 。 

1970 年 世界 卫生 组 织 提出 ， 在 健康 和 疾病 的 各 个 阶 
眉 , 均 需要 护士 提供 服务 ,如 在 不 同 健康 阶段 给 以 不 同 的 
卫生 指导 ,或 根据 需要 提供 适当 护理 ,或 给 病人 和 家 属 作 
技术 示范 。 护 士 无 论 是 在 医院 、 家 庭 或 社会 均 能 发 挥 较 
大 的 保健 作用 。 

随 着 医学 的 进步 和 专科 发 展 ， 护 理 的 新 业务 也 层 出 
不 穷 。 如 精神 \、 老 年、 康复 护理 , 心血 管 外 科 、 胸 外 科 、 矫 
形 外 科 、 泌 尿 外 科 、 脑 神经 外 科 、 整形 外 科 护理 ， 以 及 烧 
伤 . 器 官 移植 . 断 肢 再 植 护理 ,中 医护 理 等 等 都 相继 形成 。 
在 重症 监护 方面 , 除 一 般 重 症 监护 外 ,又 出 现 心脏 加 强 护 
理 、 呼 吸 加 强 护理 及 新 生 儿 加 强 护理 等 。 护 士 在 这 些 不 
断 发 展 的 新 业务 中 , 除 以 优质 护理 保证 新 业务 的 开展 外 ， 
还 应 做 好 记录 ,累积 资料 ,进行 科学 研究 ,以 便 指导 实践 ， 
不 断 提 高 工作 质量 和 充实 专科 护理 。 一 个 合格 的 护士 不 
仅 需 要 经 过 严格 的 训练 ,具有 全 面 的 护理 知识 (包括 自然 
科学 、 社 会 科学 和 现代 科学 的 知识 )。 精 湛 的 护理 技术 和 
优良 的 护士 素质 ,还 必须 具备 组 织 管理 ,护理 教育 和 科研 
方面 的 能 力 ,否则 就 难以 承担 时 代 所 赋予 的 重任 。 

护理 教育 在 护理 形成 独立 学 科 后 ， 国 外 高 等 护理 
教育 发 展 很 快 。 

美国 培养 护士 的 对 象 是 高 中 毕业 生 ， 其 培养 制度 有 
三 种 ，@ 文 攒 护士 。 由 医院 开办 护 校 ,学 制 3 年 ,毕业 后 
发 给 证 书 。 这 是 一 种 学 徒 式 培养 方法 ， 已 逐渐 减少 。@ 
准 学 士 学 位 护士 。 在 大 学 培训 2 年 ， 毕 业 后 授予 准 学 士 
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学 位 ,可 达到 注册 护士 水 平 。 这 种 制度 强调 周密 计划 ,有 
效 利用 时 间 , 缩 短 培养 年 限 ,以 解决 护士 短缺 问题 。@ 学 
士 学 位 护士 。 在 大 学 护理 系 或 护理 学 院 学 习 4 年 ， 修 完 
应 完成 的 学 分 ， 毕 业 时 授予 学 士 学 位 。 以 上 三 种 制度 培 
养 的 毕业 生 均 需 经 过 国家 统一 考试 ， 考 试 合格 才 取得 注 
册 护 士 的 资格 和 工作 执照。 

研究 生 教 育 是 完成 大 学 护理 课 后 进行 的 。 硕 士 生 学 
制 1 一 2 年 ， 重 点 是 专科 培养 。 博 士 生 学 制 4 年 重点 在 
提高 护理 理论 及 护理 科研 能 力 。 

目前 美国 在 职 护士 中 ， 受 过 大 学 或 硕士 研究 生 教 育 
者 占 60%, 有 博士 学 位 者 占 5 狗 。 ， 

日 本 护士 教育 的 入 学 条 件 为 高 中 毕业 。 经 护士 学 校 
培训 8 年 ,毕业 后 成 为 正式 看 护 妇 ( 护 士 )。 初 中 毕业 培训 
2 年 者 称 为 准 看 护 ( 准 护士 )。 有 的 医科 大 学 设立 为 期 2 
年 或 3 年 的 护理 专业 。 日 本 全 国有 两 所 4 年 制 大 学 ， 进 
行 护士 专科 培训 ， 毕 业 后 授予 学 士 学 位 。 继 续 深造 可 得 
硕士 学 位 。 

中 国 的 护理 教育 ,从 前 是 单一 的 中 专 教育 ,多 由 各 大 
城市 医院 开办 护 校 , 招收 初中 或 高 中 毕业 生 , 培训 3 年 。 
只 有 北京 协和 医学 院 设立 护士 系 〈5 年 制 )， 毕 业 时 授予 
学 士 学 位 。 该 校 曾 为 国家 培养 了 一 大 批 高 水 平 的 师资 和 
管理 人 才 。 护 理 系 于 1953 年 停办 。1969 年 后 ,全 国 护士 学 
校 大 部 关闭 ， 代 之 以 医院 办 学 ,严重 影响 教学 质量 ,1979 
年 恢复 和 新 建 许多 护士 学 校 ， 严 格 执行 统一 教学 计划 和 
教学 大 岗 。 现 在 全 国 中 等 专业 护士 学 校 或 有 护理 专业 的 
卫校 ,由 1949 年 前 的 180 所 增加 到 473 所 。 根 据 中 国 国 
情 ， 大 力 发 展 中 专 教育 是 护理 教育 的 重点 和 主体 。 

1981 一 1988 年 ,有 11 所 大 学 设立 护理 系 ,学 制 5 年 ， 
毕业 后 授予 学 士 学 位 。 有 30 所 院 校 举办 大 学 专修 班 , 吸 
收 有 高 中 文化 程度 的 在 职 护士 入学 ,以 提高 基础 理论 , 进 
行 专科 培训 或 师资 培养 ,学 制 3 年 ,毕业 后 授予 大 学 专科 
文凭。 还 有 16 所 大 学 举办 业余 大 学 ,使 在 职 护士 在 业余 
或 半 脱 产 情 况 下 得 到 提高 机 会 ,学 习 专业 和 护理 新 进展 ， 
学 习 后 可 达 大 专 水 平 。 又 开展 自学 考试 ， 护 士 可 在 业余 
自修 , 逐 门 通过 国家 考试 ,取得 大 专 或 本 科学 历 。 还 有 不 
少 护士 通过 考试 考核, 分 别 晋升 为 护 师 、 主管 护 师 , 有 的 
获得 副 主任 护 师 、 主 任 护 师 等 高 级 技术 职称 。 

目前 ,中 国 已 突破 单一 的 中 专 教育 形式 ,并 形成 一 个 
适合 我 国 国情 的 多 层次 \ 多 渠道 的 护理 教育 体系 ,正在 加 
速 培养 各 层 护理 人 员 ， 以 满足 护理 事业 和 卫生 事业 发 展 
的 需要 。 

护士 组 织 和 刊物 “护士 学 会 是 护士 的 职业 性 组 织 。 

美国 护士 学 会 (ANA) ,建立 于 1897 年 , 它 最 初创 订 
的 《伦理 学 准则 是 对 护士 道德 观念 的 要 求 和 临床 判断 的 
原则 。 1950 年 改 订 护 士 章程 ， 明 显 侧重 于 职业 道德 和 护 
理 哲理 。1976 年 修订 的 章程 强调 人 的 尊严 和 卫生 保健 ， 
并 要 求 护士 参加 专业 活动 ， 以 提高 护理 质量 。 美 国 护士 
学 会 出 版 美国 护理 杂志 (AJN) 和 多 种 专科 护理 杂志 。 

国际 护士 会 (ICN), 创 建 于 1899 年 ,是 全 世界 护士 学 
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会 的 联盟 ， 总 部 设 在 日 内 瓦 。 每 4 年 召开 一 次 由 世界 各 
国 护士 代表 参加 的 代表 大 会 。 大 会 将 各 方面 建议 汇 成 决 
议 ， 定 期 发 表 有 关 护 理 的 政策 声明 。 国 际 护士 会 的 宗 肯 
是 ， @ 促 进 各国 护 士 学 位 的 壮大 和 发 展 。@ 帮 助 各 国 护 
士 学 会 提高 护理 水 平 。@ 帮 助 各 国 护士 学 会 提高 护士 地 
位 。@ 作 为 护士 和 护理 学 会 的 权威 之 声 。1973 年 ICN 的 
章程 中 提出 护士 的 主要 职责 有 四 : 增进 健康 、 预 防 疾病 、 
恢复 健康 、 减 轻 痛苦 ( 见 国际 护士 会 )。 

中 华 护士 会 ,成 立 于 1909 年 ,于 1964 年 改称 中 华 护 


理学 会 (二) 
huofenzheng 
花粉 症 〈pollinosis) ”主要 由 花粉 引起 的 呼吸 


道 变态 反应 病 。 有 关 植 物 花粉 引起 过 敏 的 现象 ， 最 早 见 
于 公元 130 一 200 年 ,加 伦 描述 了 有 些 人 在 花草 前 会 打 喷 
哇 。1836 年 了 埃 利 奥 特 森 经 试验 指出 ,植物 花粉 可 引起 
枯草 热 ; 31 年 后 ， 英 国 H. 布莱克 利通 过 皮肤 试验 证 实 
花粉 是 引起 枯草 热 的 原因 。1872 年 美国 M. 怀 曼 指出 ,在 
美国 引起 枯草 热 的 主要 原因 是 豚 草 花粉 。 他 认为 “枯草 
热 " 一 词 并 不 恰当 ,因为 此 症 既 与 枯草 无 关 , 也 不 发 热 , 正 
确 的 命名 是 “花粉 症 "。 有 变态 反应 体质 的 人 , 受 不 同 花 粉 
抗原 刺激 被 致 租 后 ,再 次 接触 相同 抗原 , 即 可 发 生变 态 反 
应 。 本 病 发 作 有 明显 的 地 区 性 和 季节 性 。 本 病 主要 影响 
呼吸 道 和 眼 部 ,表现 为 鼻炎 、 团 喘 或 结膜 炎 。 虽 不 会 危及 
生命 ,但 会 每 年 发 作 ,给 患者 带 来 痛苦 和 麻烦 。 本 症 在 美 
国 主要 由 豚 草 引起 ， 人 群发 生 率 约 5% ， 有 的 地 区 高 达 
15% ， 中 国 调查 宁夏 某 地 区 发 现 本 病 发 病 率 有 逐年 上 升 
的 趋势 ,发 病 率 约 1 一 4.9% 。 诊 断 主 要 根据 症状 及 病史 ， 
必要 时 做 过 敏 原 检查 确诊 。 采 用 陪 敏 疗法 根治 或 对 症 治 
疗 。 

花粉 症 属于 盖 尔 和 库 姆 斯 二 氏 分 型 的 第 I 型 变态 反 
应 。 发 病 机 理 是 花粉 抗原 首先 使 具有 变态 反应 体质 的 人 
致 敏 ， 产 生 相 应 的 花粉 抗体 。 这 种 抗体 属 免疫 球 蛋 白玉 
(1gE)。]JgE 有 亲 细胞 性 ， 它 附着 在 肥大 细胞 上 ,使 肥大 
细 胸 致 敏 . 被 致 敏 的 肥大 细胞 再 次 接触 同一 花粉 抗原 时 ， 
即 发 生 抗 原 抗体 反应 , 通过 一 系列 过 程 , 释放 出 组 胶 、 慢 
反应 物质 等 多 种 介质 , 引起 粘膜 水 肿 , 血管 内 液体 渗 出 、 
分 泌 物 增多 ,局 部 刺激 和 平滑 肌 收 缩 等 。 

致 教 原 自然 界 有 数 十 万 种 植物 ， 并 不 是 每 种 植物 
的 花粉 都 能 致 敏 机 体 ， 引 起 花粉 症 。 这 主要 决定 于 花粉 
的 抗原 性 。 发 生花 粉 症 的 流行 ,必须 具备 以 下 条 件 ,@O 花 
粉 的 数量 必须 多 ，@ 花 粉 必须 小 而 轻 ， 可 以 标 散 到 较 远 
地 区 ，@ 产 生 这 种 花粉 的 植物 必须 有 较 强 的 适应 能 力 ， 
可 以 广泛 生长 。 风 媒 花 大 多 符合 以 上 三 个 条 件 ， 所 以 其 
花粉 是 引起 花粉 症 的 主要 致 敏 原 。 和 虫 媒 花 植物 相 比 , 风 
媒 花 植物 一 般 没有 鲜艳 的 花 作 ,没有 诱 人 的 香味 ,也 缺乏 
塞 腺 ,所 以 也 不 招引 昆虫。 

前 已 提 及 ， 只 有 具有 变态 反应 体质 的 人 才能 被 致 敏 
引起 花粉 症 。 这 种 人 约 占 人 口 的 1/3 。 首 先 机 体 必 须 与 


致 敏 花粉 有 较 长 时 期 的 接触 ， 才 能 被 致 敏 。 接 触 时 间 越 
长 ,被 致 敏 的 机 会 越 大 ,发 病 率 也 越 高 。 

本 病 特点 之 一 是 症状 发 作 有 明显 季节 性 ， 并 与 致 敏 
花粉 传粉 期 相 一 致 ,根据 发 病 季节 的 不 同 ,本 病 可 分 为 春 
季 花 粉 症 ,夏季 花粉 定 和 秋季 花粉 症 三 类 ,或 春季 花粉 症 
和 夏秋 季 花 粉 症 两 类 特点 之 二 是 发 病 具 有 明显 的 地 区 
性 ,同一 患者 在 不 同 地 区 发 病情 况 截然 不 同 , 若 迁 移 到 另 
一 地 区 ,由 于 脱离 了 致 敏 花粉 ,可 能 不 经 任何 治疗 症状 即 
可 自行 消失 ;特点 之 三 是 每 年 发 病 时 间 固 定 ,相差 不 过 几 
天 ,最 多 十 几 天 ,这 些 特 点 对 花粉 症 的 诊断 及 确定 致 敏 花 
粉 都 具有 重要 意义 。 症 状 的 轻重 与 空气 中 花粉 的 职 散 量 
有 关 。 传 粉 季节 开始 
时 ,症状 由 轻 到 重 , 临 
近 季 节 末 期 症状 渐 减 
轻 ， 季 节 过 后 自然 组 
解 。 症 状 的 轻重 并 与 
气候 条 件 有 关 ， 一 般 
来 说 风 天 花粉 驭 散 
多 ,花粉 症 症状 也 重 ， 
阴雨 天 症状 轻 。 干旱 
年 份 不 利于 植物 生 
长 ,产生 花粉 量 少 , 花 
粉 症 症状 轻 ， 传 粉 季 
节 前 雨量 适中 ， 有利 
于 植物 生长 ,产生 的 
花粉 多 .症状 也 重 。 

中 国 北方 和 西北 
地 区 的 主要 致 敏 花粉 
为 萝 属 (Artemisia) 花 
,于 时 粉 (图 1)， 其 他 具有 

重要 性 的 植物 有 获 

科 、 禾 木 科 植 物 及 荐 

草 、 万 麻 等 ,南方 地 区 

除 蒿 属 花粉 外 ,还 有 

苋 、 获 、 木 麻黄 、 苦 栋 

Bad 的 花粉 等 豚 草 (4mb- 
rosig artemisifolia) 

四 则 是 美洲 地 区 的 重要 
致 敏 植物 ， 已 蔓延 到 

Ww 欧洲 广大 地 区 。1970 


图 1 短 ( 右 上 为 花粉 ) 


图 3 原 草 
在 植株 右 花 狠 ( 附 示意 图 见 上 ) 


年 代 以 来 也 已 蔓延 到 中 国 ,主要 沿 铁路 线 .海岸 和 河流 扩 
散 ( 图 2)。 在 辽宁 、 山东 ,江苏 等 地 已 发 现 了 不 少 豚 草 花 
粉 症 患者 。 

花 扮 羡 的 临床 表现 ”典型 的 花粉 症 ， 最 常见 的 是 鼻 
炎 ， 有 鼻 培 , 鼻 痒 .连续 打 喷 嘲 、 流 大 量 清水 样 鼻 滋 等 表 
现 。 支 气管 哮喘 党 突然 发 作 喘 束 .呼吸 困难 , 肺 部 有 喘 鸣 
音 ,也 有 表现 为 结膜 炎 、 眼 说、 发 红 ,\ 流 泪 。 在 发 作 期 诊断 
并 无 困难 ,但 在 发 作 的 间歇 期 检查 多 属 正常 ,此 时 需 详细 
询问 病史 。 花 粉 症 发 病 的 季节 性 和 地 区 性 是 区 别 于 常年 
性 变 应 性 鼻炎 和 其 他 鼻 部 疾病 的 主要 鉴别 点 。 

在 发 病 时 进行 鼻 镜 检查 , 可 见 鼻腔 粘膜 苍白 、 水 肿 、 
有 多 量 稀薄 的 或 较 粘 稠 的 分 泌 物 ， 将 鼻 分 泌 物 涂 片 染 色 
后 在 显微镜 下 观察 ,可 查 到 哮 酸 性 粒 细胞 。 

花粉 症 在 第 一 年 发 病 时 可 被 误诊 为 长 期 不 愈 的 感 
冒 ， 这 种 情况 在 儿童 患者 较 多 见 。 有 的 患者 是 常年 性 变 
应 性 鼻炎 合并 花粉 症 ,他 们 的 症状 为 常年 性 /有 季节 性 加 
重 ,加 重 时 恰 与 臻 敏 花粉 的 传粉 期 一 致 

花粉 症 确诊 后 , 应 设法 判断 致 敏 的 花粉 ， 以 便 进行 
防治 .重要 的 是 详细 询问 病史 ,从 中 可 作出 初步 判断 :如 
发 病 在 春季 , 多 为 树木 花粉 臻 敏 ; 发 病 在 夏秋 季 , 多 为 草 
类 和 芜 类 植物 花粉 臻 敏 , 病 史 中 提 供 的 致 敏 花 粉 的 线索 ， 
要 用 花粉 浸 液 皮 内 实验 来 证 实 。 阳 性 表现 为 局 部 红晕 和 
风 团 。 只 有 当 病史 和 皮肤 试验 的 结果 相符 时 ， 才 有 诊断 
意义 。 

如 果 对 皮肤 试验 的 结果 有 怀疑 ， 或 因 广泛 皮肤 病 等 
原因 不 能 进行 皮肤 试验 时 ， 还 可 用 花粉 或 花粉 浸 液 进行 
鼻 粘 腊 或 结 腊 激发 试验 ， 若 能 激发 出 典型 的 花粉 症 症状 
和 体征 ,就 可 确定 诊断 。 

与 皮肤 试验 的 结果 比 激发 试验 更 可 靠 ， 但 它 每 次 只 
能 试验 一 种 花粉 ,而 皮肤 试验 每 次 可 测试 .20 种 或 更 多 的 
花粉 ,所 以 临床 上 仍 以 皮肤 试验 为 方便 实用 。 

防治 措施 ”已 确诊 为 花粉 症 的 患者 ， 应 设法 避免 或 
尽量 减少 臻 敏 花粉 的 吸入 ， 但 除非 在 发 病 季 节 迁 居 到 没 
有 致 敏 花 粉 的 地 区 ,一 般 很 难 做 到 。 

。 花粉 症 症状 虽 重 ， 但 其 发 病 期 仅 1~3 月 (一 般 不 超 
过 6 个 月 ), 药 物 治疗 能 收 到 较 满意 的 效果 。 发 病 期 短 的 
患者 更 适 于 药物 治疗 ,虽然 其 疗效 是 暂时 的 .对症 的 , 但 
见效 快 ,很 容易 为 患者 接受 。 

常用 的 药物 有 抗 组 腕 药 ， 如 扑 尔 敏 , 症 海 拉 明 ,去 氧 
关 趴 (克敏 吴 ). 赛 下 喧 等 。 这 类 药物 起 效 快 .毒性 低 ， 但 
大 多 有 嗜睡 的 副作用 。 皮 质 ,如 泌 尼 松 :地 塞 米松 
等 , 虽 有 一 定 副作用 , 但 由 于 用 药 时 间 不 长 , 故 不 会 有 太 
大 的 全 身 反应 。 这 类 药物 以 口服 为 主 ， 没 有 必要 肌肉 注 
射 或 静脉 点 滴 ， 也 可 与 抗 组 胺 药 同时 服用 。 也 可 配 成 溶 
液 作为 滴 鼻 、 滴 眼 等 .新 的 局 部 应 用 的 类 固 醇 药物 倍 氧 米 
松 疗效 好 。 色 甘酸 钠 有 抑制 肥大 细胞 释放 组 胺 等 的 作用 ， 
但 必须 在 发 病 前 给 药 ,口服 吸收 很 少 , 故 采 用 粉剂 鼻腔 吸 
入 或 1 一 2 多 溶液 滴 鼻 、 沉 眼 。 其 他 对 症 药物 如 1 多 麻黄 
素 ( 消 鼻 )、 丙 胶 太 林 ( 普 鲁 本 辛 ,口服 ) 等 。 有 哮喘 的 可 应 
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用 茶 碱 类 药物 .沙丁胺醇 (每 喘 灵 )、 皮 质 类 固 醇 等 。 

为 了 防止 花粉 症 的 反复 发 作 ， 特 别 是 为 了 防止 发 展 
为 支气管 哮喘 , 对 多 种 花粉 过 敏 、 发 作 时 间 长 、 或 已 有 支 
气管 哮喘 的 ,应 采用 脱 敏 疗法 其 法 是 用 致 敏 花粉 浸 液 以 
小 量 渐 增 的 方式 进行 注射 ， 以 提高 患者 对 致 敏 花 粉 的 耐 
受 能 力 。 耐 受 能 力 的 提高 可 能 是 由 于 体内 产生 特异 性 免 
疫 球 蛋 白 GGIgG), 它 在 血循环 中 可 以 捕获 花粉 抗原 , 与 
之 中 和 ,使 其 不 能 达到 肥大 细胞 。 同 时 ,机 体内 IEBE 含量 
下 降 ,这 样 可 防止 或 减轻 发 作 。 

花粉 症 的 脱 敏 治 疗 有 三 种 类 型 ，@ 常 年 性 脱 敏 ， 治 
疗 遍及 全 年 ，@ 季 节 中 脱 敏 ， 治 疗 仅 限于 发 病 季 节 ;@ 
季节 前 脱 敏 ,治疗 开始 于 发 病 季节 前 2 个 月 ,到 发 病 季节 
中 止 。 以 常年 性 脱 敏 疗效 最 好 .季节 中 脱 敏 已 不 常用 ,因为 
对 症 药物 控制 症状 更 为 简便 。 季 节 前 脱 敏 常 与 常年 性 脱 
敏 配合 进行 , 常 先行 常年 性 脱 敏 , 达 到 患者 能 耐 受 的 最 大 
剂量 后 再 改 为 季节 前 脱 敏 。 脱 敏 治 疗 的 有 效率 约 90% 左 
右 , 在 治疗 过 程 中 , 如 果 剂量 掌握 不 好 , 可 能 会 有 花粉 症 
症状 加 重 和 其 他 并 发 症 ,所 以 必须 在 医师 指导 下 进行 。 它 
的 最 大 缺点 是 治疗 时 间 过 长 ， 一 般 需 3 年 。 有 倡 用 快速 
脱 敏 或 应 用 改良 制剂 的 ,效果 尚 待 观 察 。 

《〈 顾 之 藉 ) 

huolluxing linborouyazhong 
花 柳 性 淋巴 肉芽 肿 (venereal lymphogranulo- 
ma) 由 某 几 型 沙眼 衣原体 引起 的 一 种 性 传播 疾病 。 
又 称 第 四 性 病 或 性 病 性 淋巴 肉芽 肿 。 主 要 侵犯 腹股沟 和 
直肠 周围 的 淋巴 结 , 形成 脓肿 、 渡 疡 和 瘘管 ,多 年 后 还 可 
引起 直肠 狭窄, 外 阴 象 皮 肿 等 。 本 病 在 中 国 极为 少见 。 

病原 体 是 沙眼 衣原体 的 Li、Ls 和 Ls 型 , 这 三 型 衣 原 
体 的 毒性 大 于 其 他 沙眼 衣原体 株 。 临 床 标 本 中 不 易 分 离 。 
经 性 交 传播 。 经 3 一 30 天 的 潜伏 期 (一 般 10 天 左右 ) 于 
病原 体 进入 处 发 生 初 疮 ,为 针头 至 豆 大 的 糜烂 ,水疱 或 隧 
疱 , 病 情 轻微 ,很 快 自然 消退 , 常 不 为 患者 注意 。 随 后 1 一 2 
个 月 内 腹股沟 淋巴 结 肿 大 、 质 硬 、 疼 痛 、 互 相 融 合 ,并 与 皮 
肤 粘连 , 后 破 溃 形 成 疗 孔 ,流出 脓 液 ,部 分 病例 可 不 化 脓 
而 自行 消退 。 常 见 一 侧 或 双 侧 腹股沟 淋巴 结 肿 大 ， 在 腹 
股 沟 韧带 处 的 皮肤 表面 形成 一 个 沟 模 ,这 有 诊断 价值 . 晚 
期 的 典型 症状 是 男女 外 生殖 器 的 淋巴 水 肿 ,甚至 象 皮 肿 。 
女 病 人 的 初 疮 多 在 阴道 ,盆腔 淋巴 结 发 炎 ,引起 直肠 及 其 
周围 组 织 的 炎症 ,形成 肛 周 脓肿 和 直肠 ,阴道 或 其 他 部 位 
的 瘘管 ， 可 导致 直肠 狭 窗 。 男 性 的 尿道 受 侵 也 可 形成 瘦 
管 和 狭 窗 或 包皮 淋巴 水 肿 。 多 数 病人 有 轻 度 全 身 症 状 , 如 
发 热 .关节 痛 等 。 少 数 患 者 还 可 发 生 多 形 性 红 班 , 结 节 性 
红 班 样 皮疹 。 

诊断 主要 靠 临 床 症状 ,腹股沟 淋巴 结 肿 大 粘连 成 块 ， 
生殖 器 ,肛门 部 的 瘘管 ,淋巴 道 阻塞 等 症状 可 提示 有 本 病 
的 可 能 性 。 血 清 补体 结合 试验 和 弗 赖 氏 试验 (病原 体 抗 
原 皮 内 注射 , 注射 处 于 48 一 72 小 时 后 出 现 红色 丘 疼 , 即 
为 阳性 ?都 有 助 于 诊断 。 本 病 注意 与 次 下 疗 、 夏 股 沟 内 年 
肿 鉴别 。 软 下 疹 时 腹股沟 淋巴 结 肿 大 但 较 痛 . 初 疮 多 发 
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有 多 量 辽 性 分 小 物 , 可 查 到 杜 克 雷 氏 嘲 血 杆菌 .腹股沟 肉 
芽 肿 通过 性 接触 感染 ,但 也 可 通过 非 性 接触 感染 ,损害 大 
且 破 坏 性 重 , 病变 持久 , 由 肉芽 肿 性 克 莱 布 斯 氏 菌 感染 ， 
切片 中 可 找到 多 诺 万 小 体 。 

早期 病变 用 抗生素 (如 四 环 率 ) 和 磺胺 类 药物 治疗 有 
效 。 晚 期 病变 用 四 环 素 与 磺胺 联合 治疗 ， 并 用 外 科 方 法 


绑 治 其 并 发 症 。 (〈 同 光 备 ? 
huonangyon 
滑 囊 炎 (bursitis》 。 一 种 滑 囊 发 火 的 病症 。 滑 要 


又 称 清 液 囊 ， 是 肌 内 的 辅助 装置 ， 由 结缔 组 织 构成 密闭 
事 , 形 扁 , 监 薄 , 囊 内 有 滑 液 , 滑 液 囊 多 位 于 肌 胰 与 骨 面 经 
常 接触 处 及 皮肤 与 骨 突 起 部 位 之 间 ， 功 能 为 减少 两 者 间 
的 摩擦 ， 有 的 清 囊 在 关节 附近 并 与 关节 腔 相通 。 大 多 数 
滑 囊 类 是 肢体 骨 突 部 位 或 肌 肿 周围 的 滑 囊 因 外 伤 ,劳损 、 
局 部 机 械 性 摩擦 和 压迫 等 而 引起 的 炎症 。 表 现 为 滑 囊 肿 
胀 ,发 红 疼 痛 , 急 性 炎症 的 清 毒 有 充血 水肿、 渗 出 ,少数 
情况 下 可 有 钙 盐 沉 着 。 慢 性 期 滑 训 事 壁 增 厚 , 砷 腔 粘 连 。 
也 有 些 滑 囊 炎 因 代谢 性 疾病 如 痛风 引起 。 类 风湿 病 引起 
的 滑 囊 炎 与 关节 类 风湿 病 相似 。 少 数 滑 囊 炎 可 由 细菌 感 
巢 引 起 ,如 化 肪 性 或 结核 性 滑 囊 炎 。 

请 囊 炎 可 发 生 于 任何 年 龄 ,发 病 无 明显 性 别 差 异 。 党 
见 部 位 如 跟 腿 滑 囊 炎 ， 一 般 因 劳损 或 外 伤 所 致 ， 尺 骨 麻 
嘴 、 坐 骨 结 节 、 货 骨 前 的 滑 囊 炎 ， 与 长 期 的 局 部 压迫 和 麻 
擦 有 关 , 杆 液 常 虽 血性 。 第 一 中 骨头 内 侧 的 玛 冲 类, 因 降 
外 翻 晨 少 ,局 部 突起 的 表面 反复 受到 摩擦 .压迫 所 致 。 耻 
中 滑 囊 也 是 痛风 的 好 发 部 位 。 肩 峰 下 滑 囊 炎 或 三 角 肌 下 
滑 囊 炎 与 外 伤 或 类 风湿 病 有 关 。 股 骨 大 转子 滑 囊 炎 有 可 
能 是 结核 病变 形 引 起 。 

临床 表现 ” 滑 囊 部 位 红肿 \ 疼 痛 , 有 明显 压痛 。 镶 耻 
滑 春 和 肩 峰 下 滑 春 的 急性 炎症 还 能 影响 关节 的 正常 活 
动 。X 射 线 检查 一 般 无 异常 发 现 ， 少 数 情况 下 发 现 钙化 
影 。 

治疗 ”局 部 热 数 ， 及 其 他 一 些 物理 治疗 有 助 于 炎症 
消退 。 在 非 感染 引起 的 渗 出 性 滑 衷 炎 可 抽 除 囊 液 ， 同 时 
注入 肾上腺 皮质 激素 或 透明 质 酸 酶 。 对 化 肪 性 滑 囊 炎 则 
待 感染 形成 肢 肿 后 作 切 开 引 流 。 结 核 性 滑 囊 炎 的 应 在 全 
身 抗 结核 药物 控制 下 作 滑 囊 及 结核 病灶 清除 术 。 对 病 风 
或 类 风湿 引起 的 滑 囊 炎 除 局 部 治疗 外 尚 应 给 予 全 身 性 治 
疗 。 反 复发 作 的 慢性 滑 囊 炎 , 非 手术 治疗 无 效 时 ,在 急性 
炎症 消退 后 作 滑 春 切 除 木 。 由 幅 外 翻 畸 形 、 骨 突 摩 氛 压 * 
人 迫 引起 的 三 于 类 应 作 交 外 翻 矫 正 术 。 (其 公 怕 ) 


huonongxing gusulyon 

化 胺 性 骨髓 炎 (pyogenic osteomyelitis) 

化 脓 菌 引起 的 骨 、 骨 膜 、 骨 赃 腔 的 炎症 。 病 原 菌 多 为 金黄 
色 葡萄 球菌 ( 约 占 75~90%); 链球 菌 、 白 色 葡萄 状 球菌 
次 之 ; 肺炎 链球 菌 、 淋 症 双 球菌 、 伤 寒 杆菌 、 大 肠 杆 菌 引 
起 者 更 少见 。 一 般 有 三 种 感染 途径 ，@ 血 源 性 感染 ， 病 


菌 自身 体 远 处 病灶 经 血 运 感染 于 骨 。 回 蔓延 性 ， 由 邻近 
化 腕 病灶 直接 感染 于 骨 。@@ 外 伤 性 ， 细 菌 由 开放 性 伤口 


或 手术 伤口 直接 感染 于 骨 。 感 染 好 发 于 长 管状 骨 ,， 特别 


是 肥 骨 的 上 、 下 端 、 股骨 下 端 肪 骨 上 端 及 梯 骨 下 端 ,上 
肢 约 占 20% ,下肢 约 占 80%, 其 他 各 骨 也 可 发 生 。 血 源 
性 感染 多 开始 于 血 运 丰富 的 干 瞻 端 ， 因 为 此 处 终 末 动脉 
细微 弯曲 ， 血 流 迟 缓 ， 病 菌 易 于 停 灌 此 处 。 本 病 好 发 于 
2 一 10 岁 的 儿童 , 17 岁 以 下 约 占 96% ， 男 女 发 病 率 之 比 
为 2:1 ,表现 为 发 热 、 局 部 红肿 热 痛 等 , 抗生素 及 手术 治 
疗 有 效 。 

病理 ”上 骨 赃 炎 的 病理 变化 不 仅 限于 骨髓 腔 ， 实 际 上 
涉及 整个 骨 组 织 。 病 菌 侵 入 的 局 部 多 在 长 骨干 师 端 ， 首 
先 出 现 炎症 反应 ， 局 部 血管 扩张 充血 ， 哮 中 性 白细胞 侵 
淘 , 先 有 浆液 性 疾 出 , 逐 汤 变 为 肪 性 ,局 部 骨 组 织 坏死 ,可 
形成 小 范围 的 骨 肢 肿 。 若 细菌 毒 力 不 大 、 感 染 于 短期 内 
得 到 控制 , 则 骨 肽 肿 可 能 局 限 化 , 此 即 布 罗 迪 氏 及 肿 , 但 
病灶 多 继续 扩大 , 侵 及 其 他 骨 组 织 。 感 染 向 外 发 展 ,突破 
和 干 内 端 密 质 骨 , 达 骨膜 下 ,形成 骨膜 下 脓肿 。 骨 膜 下 肢 液 
增多 ,压力 增高 ,感染 经 哈弗 斯 氏 管 侵入 鱼 腔 。 骨 脓肿 穿 
破 后 , 也 可 直接 形成 骨膜 下 脓肿 ,使 骨膜 分 离 , 该 部 骨干 
失去 来 自 骨膜 的 血液 供应 ,同时 骨 腔 内 脓 液 压力 增高 , 压 
连 血管 ,也 引起 循环 障碍 ,因此 发 生 骨 质 坏死 ,形成 死 骨 。 
车 炎症 侵入 彤 腔 ， 髓 腔 内 脓 液 增多 、 压 力 增 大 ,又 经 哈弗 
斯 氏 管 向 外 蔓延 到 骨膜 下 ( 见 图 )。 若 炎症 侵犯 骨 的 滋养 
血管 , 致 滋养 血管 栓塞 , 则 可 导致 大 块 骨 质 坏死 。 在 炎症 
进行 的 同时 , 既 有 破坏 , 也 有 修复 过 程 , 表现 为 坏死 组 织 
的 清除 及 新 骨 形成 。 机 体 清除 坏死 组 织 的 方法 有 ，Q@ 通 
过 梅 的 作用 使 坏死 组 织 液化 然后 吸收 。@@ 由 吞噬 细胞 吞 
噬 。 小 片 松 质 死 骨 可 完全 被 吸收 ， 小 块 密 质 死 骨 可 经 骨 
疤 孔 排出 ， 但 较 大 的 死 骨 必须 手术 取出 ， 否 则 会 妨碍 愈 
合 。 骨 膜 被 剥离 后 ,成 骨 细 胞 形成 一 层 又 一 层 的 骨 梁 , 呈 
详 敬 皮 状 , 即 所 谓 包 沉 。 包 达 大 小 厚薄 不 一 致 , 骨 小 梁 率 
乱 ,其 上 有 许多 疗 孔 , 常 有 脓 液 排出 。 当 死 骨 摘除 后 , 包 
沉 逐 渐 由 板 层 骨 所 代 营 , 当 修 复 完成 时 ,哈弗 斯 氏 系 统 骨 
小 梁 及 髓 腔 亦 恢复 正常 。 在 小 儿 ， 刁 板 成 为 抵抗 感染 的 
防线 ,因此 骨 脓 肿 不 能 直接 蔓延 引起 关节 炎 , 而 成 人 髓 板 
已 闭合 ， 关 节 炎 发 生 率 高 。 骨 膜 下 脓肿 亦 可 将 骨膜 附着 
点 剥离 ,感染 得 以 进入 关节 腔 。 


起 性 肯 侵 兴 扩 散 途 径 示 意图 
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症状 ” 因 细 蓝 毒 力 的 强 弱 、 人 体 抗力 的 大 小 及 病程 
的 长 短 不 同 。 化 脓 性 骨 得 炎 可 分 为 急性 .慢性 与 局 限 性 三 
个 美 型 。 急 性 骨 休 类 一 般 有 高 热 (39 一 40\C)， 有 肪 毒 血 
证 或 菌 血 症 的 现象 ,周身 关节 酸痛. 头痛 , 患 儿 有 时 发 生 惊 
质 , 甚 至 有 恶心 呕吐、 腹痛 、 腹泻 脱水 、 酸 中 毒 等 症状 。 
局 部 则 出 现 患 胶 疼 痛 、 跳 痛 、 压 痛 、 肌 肉 痉挛 、 患 肢 怕 人 触 
动 、 局 部 红肿 发 热 、 邻 近 关 节 周 曲 。 化 验 室 检查 可 见 白 细 
胞 总 数 及 哺 中 性 白细胞 增高 ,红细胞 及 血红 蛋白 减少 , 患 
儿 尿 中 可 能 有 蛋白 质 及 天 体 存在 。X 射 线 照 片上 在 发 病 
头 10 日 内 , 骨 质 无 明显 改变 。 以 后 逐渐 出 现 干 征 端 骨 质 
疏松 ,此 乃 局 部 充血 所 致 ， 可 见 斑点 状 骨 质 吸收 骨膜 增 
生 ， 甚 至 形成 包 这 围绕 病变 周围。 约 4 周 左右 可 形成 死 
崩 。 慢 性 骨 钵 炎 时 ， 全 身 症状 轻微 ， 可 有 急性 及 反复 发 
作 史 。 局 部 赛 道 流 脓 , 时 好 时 发 , 脓 计 时 多 时 少 , 偶 能 流 
出 碎 死 骨 块 。 病 程 可 持续 数 年 或 数 十 年 。X 射 线 照 片上 
显示 骨干 变 粗 致密. 硬化 , 靖 腔 不 易 看 出 , 偶 见 小 空洞 及 
小 死 骨 。 局 限 性 骨 铺 炎 多 由 毒 力 较 低 的 细菌 所 致 ， 常 侵 
犯 儿童 长 骨 的 干 策 端 , 尤 以 肥 骨 下 端 常见 ,偶而 发 生 局 部 
疼痛 及 轻微 肿胀 ,休息 后 即 可 消退 。 

诊断 ”根据 病史 和 临床 表现 ,局 部 穿刺 可 有 脓 液 , 细 
菌 培养 可 为 阳性 ， 并 可 借 此 鉴别 菌 种 。 血 培养 阳性 率 较 
高 。X 射 线 照 片 可 见 骨 质 有 不 同 程度 的 破坏 。 

治疗 急性 骨 丹 炎 , 在 进行 一 般 性 的 全 身 治疗 (包括 
休息 .输血 .输液 .增强 营养 .大 剂量 抗生素 ) 后 ,一般 可 以 
得 到 控制 ,治疗 无 效 , 则 可 局 部 切 开 病 表 , 钻 孔 三 压 , 若 及 
液 侵 入 赃 腔 或 已 有 死 骨 ， 则 可 切 开 皮质 骨 排 脓 并 清除 死 
骨 。 慢 性 骨 舞 炎 的 治疗 比较 困难 ， 因 为 硬化 的 骨 质 缺乏 
血 运 , 细菌 窝藏 于 硬化 骨 灶 内 ,药物 难以 到 达 , 故 抗生素 
收效 甚 微 。 对 慢性 骨 骨 类 的 治疗 方法 较 多 ， 以 清除 病灶 


为 主 , 辅 以 抗生素 治疗 。 (网 从 ) 
huonongxing guanjleyon 
化 脓 性 关节 炎 (suppurative arthritis) ”化脓 


菌 进 入 关节 腔 及 其 组 成 部 分 ( 滑 腊 、 骨 、 软 骨 ) 所 致 的 感 
染 。 病 原 体 主要 为 金黄 色 葡萄 球菌 ， 其 次 为 溶血 性 链球 
菌 ,肺炎 链球 菌 、 脑 腊 炎 球菌 、 绿 肪 杆菌 伤寒 杆菌 、 大 肠 
杆菌 引起 者 较 少 。 多 见于 小 儿 ， 最 易 累 及 的 关节 是 体 关 
节 和 肤 关 节 ,可 表现 发 热 , 局 部 红 \ 肿 、 痛 、 热 等 , 重 者 影响 
关节 功能 。 由 于 医疗 事业 的 发 展 ,发 病 率 已 下 降 ,但 偏 个 
地 区 还 偶 有 发 现 。 

感染 途径 有 三 ，@ 血 行 感染 ， 尤 其 见于 小 儿 患 猩 红 
热 . 中 耳 炎 、 冰 种、 蜂窝 组 织 炎 等 以 后 。@@ 直 接 感染 ,多 见 
于 战 伤 、 外 伤 :手术 等 以 后 。@ 局 部 幕 延 ， 如 关节 附近 的 
化 及 性 病灶 、 肌 肉 或 肌 妥 的 化 脓 性 炎症 ,关节 周围 的 蜂窝 
组 织 炎 、 骨 丹 炎 等 都 能 蔓延 到 邻近 关节 ，3 引 起 化 脓 性 关 
节 炎 。 

病理 变化 。 因 细菌 毒性 ,人 体 抵抗 力 .发 病 年 龄 、 感 
染 部 位 、 治 疗 早晚 而 不 同 。 关 节 发 生 感 染 后 ,首先 产生 清 
腊 充 血 、 水 肿 .炎症 细胞 温润 .渗透 性 增加 , 产 出 大 量 渗 出 
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液 。 渗 出 液 最 先 为 浆液 性 的 ,其 中 有 红细胞 ,白细胞 ， 蛋 
白质 含量 高 .此 时 关节 其 他 组 织 基本 正常 , 若 感染 及 时 控 
制 ,关节 功能 可 完全 恢复 。 若 病变 发 展 , 滑 膜 即 逐渐 增 厚 ， 
滑 膜 上 出 现 纤维 蛋白 班 及 肉芽 组 织 。 渗 出 液 逐 渐 浓 秽 。 形 
成 纤维 蛋白 性 渗 出 液 ,其 中 细胞 数 增多 ,并 含有 大 量 纤维 
蛋白 。 病 菌 被 白细胞 吞噬 , 故 镜 检 及 培养 可 能 为 阴性 。 随 
纤维 蛋白 的 大 量 渗 出 , 滑 膜 可 出 现 纤维 性 粘连 。 愈 后 关节 
功能 受 一 定 损害 。 病 变 继续 进展 , 渗 出 液 变 为 脓 性 ,由 于 
白细胞 破坏 , 脓 液 中 含有 蛋白 溶解 酶 ,可 以 破坏 软骨 ， 使 
软骨 变 软 , 变 薄 ， 光 度 消失 , 且 有 多 形 核 白 细胞 及 纤维 细 
胞 渗入 ， 发 生 纤维 性 变 ， 甚 至 出 现 软 肯 脱 落 影响 关节 功 
能 。 软 肯 破 坏 后 骨 面 即 暴露 于 关节 腔 。 病 变 继续 蔓延 ， 
最 后 形成 骨髓 炎 、 关 节 周 围 脓肿 蜂窝 组 织 炎 ， 并 向 外 穿 
破 形成 赛 道 , 严 重 者 造成 病理 性 脱位 。 

症状 ”全 身 症状 有 高 热 必 寒战 保 ， 其 者 出 现 菌 血 
症 和 脓 毒 血 症 。 症 状 的 轻重 常 与 病 期 有 关 。 在 浆液 期 ,全 
身 和 局 部 症状 都 较 轻 。 至 浆液 纤维 蛋白 期 ,症状 即 加 重 。 
化 脓 期 症状 最 严重 ,病人 可 高 热 至 40'C 以 上 ,小 儿 往 往 发 
生 惊 抑 。 

关节 疼痛 为 早期 局 部 症状 ,炎症 发 生 于 钵 关节 时 , 往 
往 经 闭 孔 神经 反射 性 地 产生 膝 关 节 疼 痛 。 若 炎症 在 表 浅 
的 肘 . 腕 、 肤 、 躁 等 关节 , 则 早期 即 可 发 现 局 部 红 、 肿 、 热 、 
痛 、 及 波动 感 。 炎 症 在 从 关节 则 往往 因 软组织 较 厚 而 不 易 
早期 发 现 。 炎 症 和 疼痛 的 刺激 引起 保护 性 肌 症 挛 ， 使 患 
肢 固定 在 关节 间 卫 充分 扩大 的 位 置 , 患 肢 不 敢 移动 病情 
严重 者 肪 液 破坏 关节 囊 , 还 可 出 现 肌肉 痉 率 ,引起 关节 半 
脱位 或 全 脱位 (尤其 在 体 、 胰 关节 )。 

诊断 主要 根据 病史 、 症 状 和 体征 ,其 次 为 化 验 检 
查 , 血 中 嗜 中 性 白细胞 增多 ,血尿 、 便 涂 片 或 培养 找到 细 
菌 皆 有 助 于 诊断 。 关 节 腔 穿刺 抽 液 在 诊断 及 治疗 方面 都 
有 重要 意义 。 关 节 液 在 早期 为 淡 黄色 澄清 液体 ， 继 而 变 
黄色 混浊， 晚期 为 脓 液 。 穿 刺 液 细菌 培养 早期 可 能 为 阴 
性 , 越 到 晚期 阳性 率 越 高 ,化脓 性 关节 炎 与 关节 周围 软 组 
织 炎症 鉴别 ,后 者 不 影响 关节 的 活动 ,当然 关节 附近 的 肌 
肉 受 炎症 刺激 后 也 可 以 发 生 痉挛 ,限制 关节 的 部 分 活动 ， 


但 在 不 牵 拉 挛缩 肌肉 的 情况 下 类 节 的 活动 不 受 影响 。 化 “ 


月 性 关节 炎 与 单纯 骨 结核 突然 穿 破 关节 形成 全 关节 结核 
时 的 急性 症状 有 时 不 易 鉴别 ， 但 射线 照片 找到 原 发 骨 
结核 病灶 , 即 可 以 作为 鉴别 的 根据 。 

治疗 原则 是 早期 诊断 和 早期 治疗 。 治 疗 分 全 身 治 
疗 和 局 部 治疗 。 全 身 治疗 包括 配 床 休息 、 给 予 镇 静止 痛 
药 、 抗 菌 药物 .密切 注意 液体 平衡 ,必要 时 给 补血 、 补 液 ， 
注意 营养 以 增强 抵抗 力 ， 除 给 予 含 足够 热量 的 高 蛋白 质 
饮食 外 ,应 补给 足够 的 维生素 Bi 及 C。 局 部 治疗 包括 抬 高 
患 肢 , 固 定 关节 ,局 部 热 数 可 减轻 疼痛 ,解除 肌肉 痉挛 , 防 
止 发 生 畸 形 及 晚期 非 功能 位 强直 。 如 果 治 疗 时 已 有 关节 
屈曲 畸形 ， 则 切 鼠 强制 复位 。 在 浆液 性 渗 出 期 经 制 动 休 
息 , 热 表 及 全 身 药物 治疗 ,炎症 即 可 控制 。 若 积 液 增多 ,应 
及 时 穿刺 抽 液 ,同时 向 关节 内 注射 抗生素 。 在 浆液 纤维 蛋 
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白 渗 出 期 应 及 时 切 开 抽 脓 , 术 后 充分 冲洗 , 逐 层 锋 合 ， 并 
注入 抗生素 ， 关 节 功 能 往往 可 恢复 。 在 晚期 关节 内 充满 
脓 液 ,关节 软骨 已 经 破坏 ,虽然 切 开 排 脓 关 节 也 不 能 恢复 
功能 ,此 时 应 将 关节 置 于 功能 位 ,炎症 治愈 后 ， 关 节 强 直 
于 功能 位 , 仍 可 发 挥 一 定 作用 。 (网 工 ) 


huonongxing hanxlonyon 

化 脓 性 汗腺 炎 (hidradenitis suppurativa) 
一 种 因 大 汗腺 口 阻塞 ， 继 发 金黄 色 葡萄 球菌 和 链球 菌 感 
染 致 成 的 大 汗腺 脓肿 。 好 发 于 腋窝 、 腹 股 沟 、 肛 周 及 性 部 
等 处 ,其 特点 是 局 部 发 生 红色 触 痛 性 结 节 , 初 起 时 硬 ， 其 
后 疼痛 ， 出 现 波动 。 破 省 与 化 脓 。 好 发 于 青年 和 中 年 妇 
女 。 

本 病 的 病因 始 于 由 毛囊 角 化 而 致 大 汗腺 导管 阻塞 与 
扩张 。 继 之 ,金黄 色 葡萄 球菌 和 链球 菌 感染 大 汗腺 而 引起 
炎症 。 出 计 过 多 .皮肤 卫生 状况 不 良 .摩擦 与 摄 抓 等 可 为 
本 病 诱因 。 

炎症 初 起 时 为 深 在 性 皮下 结 节 ,表面 不 红 或 微 红 , 触 
之 有 坚实 感 或 压痛 ， 组 织 病理 学 上 可 见 大 汗腺 及 扩张 的 
导管 周围 有 白细胞 浸润 ， 大 汗腺 内 有 大 量 的 球菌 和 白 细 
胞 。 其 后 , 结 节 渐 增 大 、 软 化 ,并 有 波动 感 ,形成 脓肿 ,脓肿 
可 自行 吸收 治 意 , 如 持续 日 久 则 可 破 溃 ， 有 脓 性 物 排出 。 
如 多 数 发 生 ， 可 形成 广泛 的 疗 道 及 不 规则 形 的 潜行 性 汗 
疡 。 延 误 治疗 ,可 形成 慢性 过 程 , 时 好 时 犯 。 一 般 全 身 症 
状 轻 或 无 。 

诊断 一 般 不 难 ,根据 其 结 节 好 发 部 位 , 破 省 后 形成 潜 
行 性 溃疡 及 交通 性 瘘 道 等 特点 即 可 判断 ， 但 需 注意 与 市 
肿 鉴别 。 疗 肿 深 在 ,疼痛 明显 , 顶部 有 肢 头 。 

治疗 因 病 期 早晚 而 异 。 早 期 急性 损害 可 口服 四 环 素 
等 。 难 治 者 可 在 细菌 培养 及 药 敏 试验 基础 上 ， 用 对 致 病 
菌 敏感 的 抗生素 长 疗程 治疗 ,常用 者 有 红 短 素 ,四环素 及 
头孢 菌 素 等 。 在 抗菌 治疗 同时 ， 可 配合 口服 泌 尼 松 或 皮 
损 内 注射 皮质 类 固 醇 激素 。 慢 性 化 脓 性 于 腺 炎 宜 用 外 科 
手术 治疗 。 (地 世 戎 》 
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化 生 (metaplasia) 。 一 种 分 化 成 熟 的 组 织 ( 上 皮 
或 间 叶 细胞 ) 由 于 适应 生活 环境 的 改变 或 受理 化 刺激 ,在 
形态 上 和 功能 上 完全 由 另 一 种 成 熟 组 织 所 取代 的 可 道 转 
的 适应 现象 。 如 呼吸 道 纤毛 柱状 上 皮 细 胞 在 慢性 刺激 下 
《如 吸烟 ,慢性 支气管 类 等 时 ), 以 及 唾液 腺 导管 、 胰 导管 、 
胆管 的 柱 拓 上 皮 细 胞 由 于 结石 刺激 ， 都 可 由 复 层 鲜 状 上 
皮 细 胞 所 代替 。 慢 性 萎缩 性 胃炎 时 , 骨 粘 莘 表 层 腺 上 皮 萎 
缩 甚 或 消失 ,其 下 端 腺 颈 部 的 腺 上 皮 增 生 , 呈 高 柱状 ， 类 
似 肠 的 吸收 细胞 杯 状 细胞 或 潘 氏 细胞 ,这 称 为 肠 上 皮 化 
生 。 长 期 反复 失血 患者 ， 肝 脾 可 恢复 胎儿 时 期 的 造血 功 
能 ,出 现 箱 外 造血 灶 , 这 是 对 骨 笨 造血 功能 不 足 的 一 种 代 
偿 适 应 反应 。 间 叶 细胞 也 可 发 生化 生 。 如 成 纤维 细胞 可 
以 化 生 为 成 骨 细胞 .成 软骨 细胞 ,结核 病灶 中 即 可 以 出 现 


骨 或 软骨 组 织 。 

一 般 认 为 化 生 细胞 来 自 上 皮 基 底部 的 未 分 化 的 细 
胞 ,但 也 有 证 据 表明 ,化 生 细胞 可 从 已 分 化 的 细胞 分 裂 而 
来 。 

化 生 是 局 部 组 织 在 病理 情况 下 的 一 种 适应 性 表现 ， 
在 一 定 程度 上 对 人 体 可 能 是 有 益 的 。 鳞 状 上 皮 化 生 能 增 
强 粘膜 的 抵抗 力 ,使 粘膜 在 不 利 的 环境 中 仍 能 生存 。 但 支 
气管 柱状 上 皮 发 生 鲜 状 上 皮 化 生 时 ， 丧 失 了 纤毛 、 削 弱 
了 呼吸 道 的 防御 功能 ,使 易于 受 感染 。 有 时 ,化 生 的 细胞 
可 以 发 生 恶性 肿瘤 。 例 如 ， 化 生 的 鳞 状 上 皮 有 时 未 能 分 
化 成 熟 ， 表 现 为 细胞 大 小 不 等 、 核 体积 增 大 、 核 染色 质 增 
多 、 核 分 裂 活跃 ,细胞 排列 紊乱 等 ,这 称 为 不 典型 化 生 ,可 
进而 恶变 ,发 生 混 润 现象 ,成 为 鳞 状 细胞 癌 。 胃 粘 漠 的 肠 
上 皮 化 生 与 胃癌 的 发 生 可 能 有 密切 关系 。 

( 王 德 修 ) 

huoxue zhanjl zhongdu 

化 学 战 剂 中 毒 (chemical warfare agent poi- 
soning) “化 学 战 剂 引起 的 中 毒 。 化 学 战 剂 也 称 军用 
毒剂 或 化 学 毒剂 ,简称 毒剂 ,是 一 类 用 于 战争 目的 ， 具 有 
剧烈 毒性 ,能 大 规模 毒害 和 杀伤 人 畜 、 植 物 或 农作物 的 化 
学 物质 。 化 学 战 剂 被 装填 在 各 种 武器 弹药 内 成 为 化 学 弹 
药 ,加 上 各 类 火炮 .火箭 发 射 器 ,导弹 或 航 弹 , 乃 至 航空 布 
洒 器 等 施放 器 材 ， 就 制 成 能 杀伤 对 方 有 生 力 量 和 牵制 对 
方 军事 行动 的 化 学 武器 。 化 学 武器 对 人 体 造成 损伤 的 主 
要 表现 ,实际 上 就 是 化 学 战 剂 中 毒 。 此 外 ,弹片 也 可 造成 
创伤 。 

化 学 战 剂 对 人 员 的 杀伤 作用 为 伤害 人 体 各 个 系统 、 
组 织 和 器 官 ,造成 局 部 中 毒 或 全 身 中 毒 .毒剂 不 仅 可 从 无 
防护 人 员 的 呼吸 道 . 眼 ,皮肤 、 消 化 道 和 伤口 等 处 侵犯 机 
体 直接 引起 中 毒 ,而 且 可 以 使 地 面 \ 水 源 ,粮食 ,武器 装备 
或 物资 器 材 等 染 毒 而 间接 引 起 人 员 中 毒 。 染 毒 空气 可 随 
风 扩散 到 一 定 距离 以 外 ,并 能 侵入 防护 不 严密 的 工事 、 坑 
道 .车 辆 坦克 和 建筑 物 内 ,伤害 隐蔽 的 有 生 力 量 。 持 久 性 
毒剂 能 使 较 大 
持 一 定时 间 ,随时 能 造成 人 员 中 毒 。 然 而 ,化 学 战 剂 的 杀 
伤 作用 受 多 种 因素 的 影响 和 限制 ， 因 而 也 存在 较 大 的 局 
限 性 。 例 如 ， 对 有 防护 训练 和 准备 的 人 员 ， 其 杀伤 威力 
和 牵制 作用 大 为 浊 弱 。 再 如 ,大 风雨 和 大 雪 都 会 影响 毒剂 
施放 ;风向 不 利 或 不 定 ,地 温 高 于 气温 度 时 ， 暂 时 性 毒剂 
的 使 用 便 受到 限制 。 此 外 ， 各 种 地 形 地 物 也 会 直接 影响 
到 化 学 战 剂 的 杀伤 作用 。 

第 一 次 世界 大 战 期 间 ， 各 交战 国 使 用 过 的 化 学 战 齐 
《包括 特殊 化 学 毒物 ) 不 下 60~70 种 ;第 二 次 世界 大 战 后 
这 些 毒 剂 绝 大 部 分 被 淘汰 。 如 今 ， 即 使 加 上 若干 新 类 型 
的 ,或 称 作为 潜在 的 化 学 战 剂 ,其 总 数 不 过 20 种 左右 ; 现 
阶段 外 军装 备 的 或 大 量 贮存 的 重要 化 学 战 剂 也 不 过 15 
种 左右 。 但 植物 杀伤 剂 、 有 机 磷 农 药 以 及 为 数 众多 的 有 
毒化 工 原料 ,在 平时 生产 和 贮存 量 很 大 ,一 到 战 时 ， 随 时 
有 可 能 拿 来 作为 化 学 战 剂 使 用 。 此 外 ， 还 有 一 类 具有 特 


的 地 面 和 空间 染 毒 ， 杀 伤 作 用 可 以 维 


殊 功 能 的 有 毒化 学 品 , 可 被 丽 怖 分 子 用 于 破坏 活动 .这些 
毒物 虽 不 属于 化 学 战 剂 ， 但 也 应 列 作 化 学 武器 医学 防护 
的 对 象 。 

在 和 平时 期 ， 各 种 化 学 事故 造成 的 危害 并 不 亚 于 战 
时 化 学 战 剂 造成 的 后 果 。 如 1984 年 底 在 印度 博 帕 尔 的 一 
家 农药 厂 ,发 生 了 一 起 重大 的 漏 毒 事故 , 数 十 吨 化 学 中 间 
体 异 氰 酸 甲 酯 散播 出 ， 造 成 至 少 有 2 500 人 死亡 和 大 约 
12 万 人 中 毒 的 特大 事故 。 这 一 典型 事例 说 明 ， 在 平时 作 
好 化 学 毒物 大 规模 中 毒 事故 的 化 学 救援 和 医学 防护 的 准 
备 ,也 是 十 分 必要 的 。 

化 学 武器 损伤 防护 医学 ”简称 防 化 医学 。 是 研究 化 
学 战 剂 中 毒 防护 问题 的 一 门 医学 专业 。 其 任务 是 在 化 学 
战 中 应 用 医学 手段 配合 防 化 学 部 门 的 物理 和 化 学 防护 措 
施 , 提 供 医学 防护 保证 ,最 大 限度 地 使 部 队 和 人 民 群 众 免 
受 或 威 轻 化 学 武器 的 伤害 。 包 括 检 毒 、 消 毒 ,防护 、 急 救 
和 治疗 等 。 防 化 医学 的 内 容 有 ，@ 化 学 战 剂 中 毒 的 毒 理 
学 ， 含 医学 防治 问题 ，@@ 化 学 战 剂 对 污染 食物 和 水 源 后 
的 卫生 学 问题 ,即食 物 和 水 源 中 化 学 战 剂 的 检定 ,消毒 和 
处 理 问题 ;化 学 战 剂 中 毒 伤员 的 洗 消 问题 。 

化 学 战 剂 可 以 按 毒 理学 杀伤 作用 持久 性 .战斗 效果 
和 毒害 作用 出 现 快慢 等 分 类 ( 见 表 )。 从 防 化 医学 角度 出 
发 ,为 研究 其 毒 理学 以 及 中 毒 急救 和 防治 ,以 毒 理学 分 类 
更 为 实用 。 n 

重要 化 学 战 剂 分 类 


分 类 

化 学 战 剂 

毒 理学 | 持久 性 | 战斗 效果 | 毒害 作用 快慢 
沙 林 神经 性 | 非 持久 | 致死 。 | 速效 
校 曼 , 塔 月 神经 性 | 半 持 久 | 致死 。 | 速效 
YX 神经 性 | 持久 | 致死 。 | 速效 
芥子 气 糜烂 性 | 持久 -| 致 伤 。 “| 非 速 效 
路 易 氏 齐 糜烂 性 | 持久 | 致 伤 。 。 | 非 速效 
各 本 ,所 化 机 | 全 落下 | 非 持久 | 致死 。 | 地 效 
光 气 室 息 性 | 非 持久 | 致死 非 速效 
BZ 失 能 性 | 非 持久 | 失 能 。 | 速效 
CS,CR, 六 气 乙 | 刺激 性 | 非 持久 | 隆 扰 。 “| 速效 
酮 ,亚当 氏 剂 
2,4-D,2,4,5-T 补 物 基 持久 | 植物 杀伤 | 非 速效 
TN 


神经 性 毒剂 中 毒 ”神经 性 毒剂 是 一 类 对 多 种 动物 和 
人 类 有 剧 毒 的 有 机 磷酸 酯 和 有 机 磷酸 栈 化 合 物 ， 故 也 称 
有 机 磷 毒 剂 。 能 强烈 抑制 胆 碱 酯 酶 的 活性 ,使 神经 系统 的 
重要 化 学 递 质 乙酰 胆 碱 不 能 被 梅 促 水 解 ， 造 成 乙酰 胆 碱 
蓄积 ,导致 神经 系统 一 系列 毒性 反应 。 沙 林 (sarin)\ 梭 曼 
(soman) 和 VX 是 当代 重要 的 化 学 战 剂 。 
神经 性 毒剂 作用 于 中 枢 神经 系统 和 周围 神经 支配 的 
胆 碱 能 受 体 ,引起 一 系列 毒 草 碱 样 症状 、 烟 碱 样 症状 和 中 
枢 神经 系统 症状 。 中毒 表现 为 缩 障 .呼吸 困难 、 流 省、 肌 
颤 , 惊 肛 。 中 毒 严 重 者 若 未 及 时 抢救 ,可 能 几 分 钟 到 几 小 
539 


hua 


化 


时 内 死亡 。 根 据 中 毒 史 、 临 床 症状 特点 和 测定 血液 胆 碱 
本 酶 活力 结果 ,可 以 明确 诊断 。 

神经 性 毒剂 中 毒 的 机 理 清楚 ， 因 此 可 以 找到 有 效 的 
抗 毒剂 。 有 效 的 抗 毒 复方 基本 上 由 以 下 三 类 药物 组 成 : 
抗 胆 碱 药物 阿托品 等 ;氨基 甲酸 酯 类 可 逆 性 服 碱 醒 酶 抑 
制药 (在 预防 给 药 条 件 下 作为 胆 碱 酯 梅 保护 药 ) 吡 啶 斯 的 
明 等 膨 类 胆 碱 酯 酶 重活 化 剂 氯 磷 定 (2-PAM-CD)、 双 磷 
定 (TMB,)、 双 复 磷 (toxogonin) 和 HI-6 等 ,这 几 类 抗 毒 剂 
经 合理 配合 ,能 取得 相对 满意 的 防治 效果 。 目 前 对 梭 曼 中 
毒 的 防治 效果 不 及 对 沙 林 或 VX, 因 梭 曼 中 毒 后 形成 的 磷 
酰 化 酶 极 易 老化 ,不 易 重活 化 。 

糜烂 性 毒剂 中 毒 ”糜烂 性 毒剂 通过 皮肤 、 眼 和 呼吸 
道 等 途径 使 人 中 毒 ,主要 引起 皮肤 、 粘 膜 组 织 细胞 损伤 ， 
产生 炎症 、 糜 烂 、 坏 死 等 病理 变化 ， 并 能 从 局 部 吸收 到 体 
内 ,引起 广泛 的 全 身 性 中 毒 。 以 芥子 气 [SC(CH,CH,C1),] 
和 路 易 氏 剂 (CICH 一 CHAsCl) 为 主要 代表 。 中 毒 后 有 潜 
伏 期 ,一 般 在 几 小 时 甚至 一 天 后 才 出 现 症 状 。 大 剂量 液 滴 
染 毒 ,尤其 是 路 易 氏 剂 液 滴 染 毒 后 , 若 消毒 不 及 时 或 处 理 
不 当 ， 才 有 引起 死亡 的 可 能 。 皮 肤 中 毒 后 出 现 红 班 、 水 
疱 . 洪 疡 色素 沉 着 等 。 眼 对 靡 烂 性 毒剂 很 敏感 ， 接 触 后 
出 现 疼痛 ,流泪 ,结膜 充血 水 肿 , 重 者 角膜 损伤 ,呼吸 道中 
毒 后 出 现 兽 , 喉 部 灼 痛 、 流 涕 咳嗽、 吞咽 困难 ， 严 重 时 可 
产生 呼吸 道 伪 膜 性 病变 。 芥 子 气 也 可 作用 于 造血 组 织 ， 
引起 白细胞 总 数 和 淋巴 细胞 计数 的 显著 下 降 ， 严 重 者 还 
可 影响 红细胞 和 血小板 。 路 易 氏 剂 吸收 中 毒 后 可 出 现 中 
枢 神 经 系统 抑制 .广泛 的 体液 渗 出 出 血 、 血 液 浓 缩 、 血 压 
下 降 、 循 环 衰 竟 等 严重 症状 。 根 据 中 毒 史 、 症 状 特点 、 临 
床 化 验 和 结合 毒剂 检定 ,可 以 诊断 。 

芥子 气 中 毒 尚 无 特效 抗 毒剂 ， 硫 代 硫 酸 钠 仅 在 特定 
条 件 下 (中 毒 后 半 小 时 以 内 ) ,使 用 特大 剂量 才能 奏效 , 故 
无 实用 意义 。 综 合 治疗 措施 (如 结合 烧伤 治疗 法 ) 对 芥子 
气 中 毒 有 一 定 疗效 。 路 易 氏 剂 中 毒 特效 抗 毒药 为 二 萄 基 
再 醇 、 二 统 基 再 磷酸 钠 以 及 中 国 首先 提出 的 重金 属 中 毒 
抗 毒 药 二 萄 基 丁 二 酸 钠 , 后 者 毒性 低 , 疗 效 高 ， 对 路 易 氏 
剂 中 毒 有 很 好 的 抗 毒 效果 。 

失 能 性 泰 剂 中 考 ” 失 能 性 毒剂 简称 失 能 剂 ， 能 使 人 
产生 暂时 性 精神 和 /或 躯体 功能 障碍 ,从 而 不 能 执行 军事 
任务 , 赤 失 战斗 能 力 。 当 前 主要 代表 是 BZ 及 其 结构 类 似 物 ， 
它们 是 作用 很 强 的 抗 胆 碱 能 化 合 物 ， 具 有 中 枢 及 周围 神 
经 系统 的 抗 胆 碱 能 作用 ,中 枢 作 用 尤 强 。 对 中 枢 的 作用 主 
要 是 干扰 或 抑制 突 触 间 信息 的 传递 ,破坏 高 级 调节 功能 ， 
引起 思维 ,感觉 和 运动 等 功能 的 障碍 。BZ 中 毒 后 一 般 有 
1 小 时 以 上 的 潜伏 期 , 症状 发 展 缓慢 , 几 小 时 到 十 几 小 时 
后 达 高 峰 。 主 要 表现 有 眩 巡 .无 力 、 哮 隆 、 思 维 活动 迟缓 、 
理解 力 和 记忆 力 减退 ,运动 失调 .幻觉 、 行 为 失常 和 谎 妄 
等 :周围 症状 有 口 干 , 暗 孔 散 大 、 潮 红 \ 心 跳 加 快 、 体 温 升 
高 和 尿 小 留 等 。 通 过 中 毒 史 、 症 状 特点 和 毒剂 析 定 结果 ， 
可 以 诊断 。 

BZ 中 毒 用 可 逆 性 胆 碱 酯 酶 抑制 药 毒 扁豆 碱 治疗 。 中 
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国 首先 人 工 合成 的 催 醒 宁 ( 盐 酸 1,3,3- 三 甲 基 -5- 二 甲 氨 
基 甲 酰 氧 基 加 | 吃 满 ) 和 催 醒 安 (盐酸 N,N- 二 甲 氨 基 甲 酸 
间 -(2- 二 甲 氨 基 乙 氧 基 )- 共 酯 ] 化 学 结构 比 毒 扁豆 碱 简 
单 、 解 毒 作用 与 其 相似 ， 但 毒性 较 小 ,作用 时 间 也 较 
长 些 。 

全 身 中 毒性 毒剂 中 毒 ”这 类 毒剂 合 有 和 氰 基 , 故 也 称 
氰 类 毒剂 ,以 气氛 酸 (HCN ) 为 代表 。 

拨 握 酸 进入 机 体 后 ， 氛 离子 迅速 与 体内 参与 组 织 呼 
吸 的 细胞 色素 氧化 酶 结合 ,破坏 了 组 织 对 氧 的 正常 利用 ， 
造成 细胞 室 息 。 呼 吸 衰竭 是 中 毒 死亡 的 主要 原因 。 由 于 
死者 的 血液 中 含有 很 多 未 被 组 织 利用 的 氧 ， 皮 肤 呈 粉红 
色 , 与 一 氧化 碳 中 毒 死亡 病人 相似 。 吸 入 亚 硝酸 异 成 醋 
用 于 氰 类 毒剂 中 毒 的 急救 用 ， 高 铁血 红 蛋 白 形 成 剂 4- 二 
甲 氨基 苹 酚 (4-DMAP) 是 有 效 的 抗 氰 药物 。 

室 息 性 厅 剂 中 奉 ” 室 息 性 毒剂 对 肺 有 刺激 作用 并 能 
引起 肺 水 肿 ， 从 而 导致 呼吸 障碍 ,使 人 室 息 ， 以 光 气 
《COC1,) 为 代表 。 光 气 中 毒 病程 进展 缓慢 ,临床 上 可 分 为 
4 期 :刺激 期 \ 潜 伏 期 \ 水 肿 期 和 恢复 期 。 光 气 中 毒 的 救治 
措施 主要 是 防治 肺 水 肿 ,目前 还 缺乏 特效 疗法 , 须 采 取 综 
合 治疗 。 

刺激 性 毒剂 中 毒 ”该 类 毒剂 对 眼 和 上 呼吸 道 有 强烈 
刺激 作用 ,重要 的 有 苦 氧 乙 酮 .亚当 氏 剂 、CS ( 邻 气 亚 甲 
基 丙 二 脐 )、CRC 二 莱 并 (Cb, 1)(1, 4) 氧 氮 杂 草 ]。 人 接触 
后 产生 强烈 的 流泪 、 喷 跨 、 咳 嗽 ,胸痛 等 症状 。 眼 损伤 症状 
一 般 为 流泪 ,疼痛 、 眼 瞪 红 肿 。 上 呼吸 道 症状 多 为 灼热 、 
疼痛 ,分 说 物 增多 。 严 重 者 有 肺 部 病变 ， 如 肺炎 或 水 肿 。 
皮肤 刺激 症状 为 灼 痛 、 红 斑 , 重 者 有 小 疱 。 一 般 情 况 下 ， 
刺激 性 毒剂 难以 造成 严重 损伤 或 死亡 。 由 于 中 毒 症状 较 
快 消失 ， 一 般 不 需要 作 特 殊 治疗 ， 必 要 时 可 采取 对 症 治 
疗 。 

植物 杀伤 剂 中 毒 ”植物 杀伤 剂 是 使 植物 落叶 、 枯 萎 
或 生长 反常 ,从 而 导致 损伤 或 毁坏 植物 的 化 学 物质 , 按 军 
用 目的 分 为 除 医 剂 .落叶 剂 和 土壤 不 育 剂 三 大 类 。 植 物 杀 
伤 剂 本 来 对 人 * 畜 和 农作物 在 一 定 程度 上 没有 什么 危害 ， 
但 大 规模 使 用 时 ,不 仅 造成 毁灭 植物 的 后 果 ， 而 且 对 人 、 
畜 造 成 多 方面 的 伤害 ,从 而 产生 了 军事 上 的 效果 。 大 批 居 
民 误 食 严重 污染 的 粮食 和 食物 后 可 中 毒 ,所 以 ,植物 杀伤 
剂 实际 上 已 作为 化 学 战 剂 使 用 。 

植物 杀伤 剂 品种 繁多 , 毒 理 作用 各 异 。 戴 防 尘 口 日、 
护 目镜 .橡胶 手套 和 紧身 服 可 防止 其 中 毒 。 平 时 接触 这 类 
化 合 物 时 ,必须 严格 遵守 安全 操作 规程 ,可 采取 对 其 他 化 
学 战 剂 相同 的 防护 措施 。 

植物 杀伤 剂 毒性 较 小 ,只 要 不 误 食 染 毒 食物 和 水 ,不 
在 污染 区 久 留 , 便 不 会 引起 伤害 。 若 有 液 滴 落 在 皮肤 上 ， 
应 及 时 擦 去 ,再 用 温水 或 肥 拒 水 冲洗 。 眼 鼻 染 毒 时 可 用 小 
苏打 水 冲洗 。 误 食 染 毒 食物 时 ,应 先 催 吐 ,必要 时 洗 骨 ,还 
可 以 喝 浓 茶 和 服用 利尿 药 ， 以 加 速 毒物 从 体内 排出 。 严 
重 中 毒 者 ,必须 及 时 送 医院 急 教 。 

( 顾 杜 新 ” 杨 进 生 ) 
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化 妆 品 副作用 (side effects of cosmetics) 

化 妆 品 中 所 含 的 化 学 成 分 直接 刺激 皮肤 或 因 过 敏 反应 引 
起 的 皮炎 ， 或 经 皮肤 吸收 后 引起 的 全 身 毒性 反应 。 化 妆 
蝇 包 括 下 列 物品 ，@ 清 洁 卫生 用 品 ， 如 香皂 、 洗 发 剂 . 牙 
谊 , 面 脂 等 ! @@ 美 容 用 品 ， 如 染发 剂 . 卷 发 剂 等 @@ 香 味 
物品 ,如 除 臭 剂 . 香 水 \ 唇 膏 、 闲 须 后 用 的 滋润 品 等 @ 保 
护 用 品 ,如 防 光 剂 .屏障 霜 剂 等 。 化 妆 品 的 副作用 比较 常 
见 , 最 多 见 的 是 皮炎 ,又 称 化 妆 品 皮炎 。 但 由 于 长 期 使 用 
化 妆 品 而 引起 血液 和 内 脏 器 官 损害 ,甚或 引起 癌症 者 , 尚 
少 报道 。 由 于 人 类 长 期 接触 外 界 因素 太 多 ， 有 时 很 难 判 
断 是 否 因 化 妆 品 造成 ， 故 化 妆 品 副作用 的 发 生 率 很 难 估 
价 。 有 报告 ,使 用 一 个 月 的 化 妆 品 后 ,大 约 100 万 使 用 者 
中 可 有 680 人 发 生 副作用 。 

影响 化 妆 品 皮炎 发 生 的 因素 ”化妆品 皮炎 的 发 生 ， 
可 由 于 化 妆 品 成 分 的 原 发 性 刺激 、 变 态 反 应 性 、 光 毒性 和 
光 变 应 性 等 机 理 引起 。 影 响 其 发 生 的 因素 有 : @ 化 妆 品 
与 皮肤 接触 时 间 的 长 短 。 接 触 时间 长 者 易 引 起 反应 ，@ 
皮肤 的 部 位 。 某 些 特定 部 位 的 皮肤 较 易 发 生 反应 ， 例 如 
眼 周围 皮肤 ，@ 化 妆 品 碱 性 的 强 弱 。 碱 性 强 的 化 妆 品 易 
引起 反应 。 例 如 脱毛 剂 和 直 发 剂 , 其 pH 值 在 12 或 12 以 
上 者 易 引 起 反应 ，@@ 化 妆 品 中 可 挥发 性 成 分 含量 的 高 
你。 含量 高 者 易 引 起 反应 。 例 如 化 妆 品 中 的 酒精 和 水 等 
成 分 易于 挥发 ,挥发 后 使 其 他 成 分 的 浓度 增加 ,从 而 引起 
反应 。 

常见 化 妆 品 引起 的 副作用 ” 按 化 妆 品 种 类 分 述 如 
下; 

@ 染发 剂 。 有 暂时 性 、 半 持久 性 和 持久 性 之 分 。 持 
久 性 染发 剂 内 有 间 苯 二 胺 (MPD)、 对 苯 二 胺 (PPD)、 对 
甲 莱 二 胺 等 作为 中 间 剂 ,这 些 物质 都 是 极 强 的 致 敏 物 质 ， 
并 与 许多 其 他 化 学 物质 有 交叉 过 敏 性 ， 经 皮肤 吸收 后 ， 
有 的 人 可 以 出 现 尿 变 黑 、 贫 血 、 眩 景 、 骨 炎 和 剥脱 性 皮 
类 等 。 

@ 毛发 清 染 剂 及 着 色 剂 。 其 中 的 偶 氮 染料 、 革 胺 黑 
和 碳酸 胶 也 可 致 敏 ,并 与 对 苇 二 胺 等 有 交叉 反应 。 

@ 持久 性 卷发 剂 。 内 有 碱 性 斑 基 乙酸 盐 液 作 为 卷 
发 液 ,酸性 过 氧化 氨 液 作为 固定 液 , 这 类 物质 引起 的 过 敏 
性 反应 比较 少见 。 皮 肤 反应 多 为 卷发 剂 中 的 碱 性 物 的 原 
发 性 刺激 致 成 。 

图 直 发 剂 。 其 化 学 成 分 有 氢 氧 化 钠 ( 钾 )、 亚 硫酸 氢 
钠 或 硫 葡萄 糖 酸 铁 。 硫 葡萄 糖 酸 匀 有 时 可 引起 刺激 性 皮 
炎 。 直 发 剂 中 的 香料 有 时 可 致 敏 。 

图 脱毛 剂 。 其 中 的 琉 基 乙酸 钙 、 硫 化 物 和 和 氨 硫 化 物 
可 致 原 发 性 刺激 性 皮炎 。 

图 除 臭 - 制 汗 剂 。 常 用 于 腋 部 ,有 时 用 于 足 部 。 含 有 
制 汗 剂 \ 抗 胆 碱 能 剂 、 抗 微生物 剂 、 除 臭 剂 及 香料 。 制 汗 剂 
中 氧化 铝 ,氧气 氧化 铝 等 有 原 发 性 刺激 作用 , 偶 可 引起 毛 
圳 炎 # 水 合 氧 醚 馈 钳 可 引起 肉芽 肿 性 反应 ;甲醛 可 致 接触 
性 等 麻疹 及 接触 性 皮炎 , 偶 亦 可 引起 毛 森 性 接触 性 皮炎 。 


抗 微生物 剂 中 洗 必 泰 、 六 氨 酚 及 硫化 氧 酚 等 可 有 光敏 感 
性 反应 ,新 霉 素 易 引 起 接触 性 皮炎 。 

@ 甲 化 妆 品 。 包 括 甲 漆 、 甲 潜 去 除 剂 . 甲 硬化 剂 . 甲 
延长 剂 , 甲 床 表皮 软化 剂 和 甲 乳 等 。 甲 潜 最 常用 。 各 种 甲 
漆 内 都 含有 共 磺 酰胺 甲醛 树脂 , 它 有 致 敏 作用 ,并 与 磷 胺 
和 甲醛 有 交叉 过 敏 ,此 外 还 可 引起 甲 松 离 。 甲 漆 去 除 剂 中 
的 丙酮 可 使 甲 交 脆 。 甲 硬化 剂 中 的 甲醛 除 可 引起 接触 性 
荨 麻疹 及 接触 性 皮炎 外 ,还 可 引起 甲 沟 炎 、 甲 下 过 度 角 化 
及 甲 下 出 血 、 甲 松 离 等 。 甲 加 长 剂 (人 工 甲 ) 中 的 丙烯 酸 醋 
单 体 可 以 致 敏 。 由 甲 化 妆 品 中 致 敏 成 分 引起 的 皮炎 ， 可 
见于 眼 瞪 、 颜 面 下 部 、 颈 及 上 胸 ， 偶 见于 甲 周 皮肤 .外耳 
道 , 耳 后 、 耳 廓 .口唇 眼角、 会阴 及 腹股沟 等 处 。 致 成 变 应 
性 接触 性 皮炎 的 主要 致 敏 物 是 树脂 类 。 

图 迹 光 化 妆 品 。 其 中 的 有 效 成 分 为 遮光 剂 ,分 为 光 
吸收 剂 与 光 反射 剂 两 种 。 光 吸收 剂 例 如 对 氨基 茶 甲 酸 及 
其 酯 类 、 尿 事 素 对 氨基 葵 甲 酸 \ 水 杨 酸 茶 栈 、 内 桂 酸 盐 类 
等 。 光 反射 剂 如 二 氧化 然 和 氧化 锌 等 。 对 氨基 芝 甲 酸 类 
可 致 光 变 应 性 反应 和 接触 性 皮炎 ,并 与 对 茉 二 胺 、 普 鲁 卡 
因 、 磺 胺 、 侦 氮 染 料 等 有 交叉 过 敏 性 。 由 水 杨 酸 茶 醋 引起 
的 接触 性 过 敏 可 导致 面部 色素 沉着 。 气 柄 为 避 光 剂 ,也 是 
皮肤 脱色 剂 。 市 售 的 避 光 化 妆 品 中 的 致 敏 成 分 并 非 全 属 
于 光 吸 收 剂 ， 其 赋 形 剂 中 的 硬 脂 酸 三 乙醇 胶 成 分 也 可 以 
引起 接触 性 变态 反应 。 

图 其 他 化 妆 品 。 染 睫毛 油 、 眼 甘 育 及 画 瞪 缘 笔 内 的 
防腐 剂 . 基 质 蜡 和 香料 等 也 可 致 化 ,但 甚 少见 。 皮 肤 脱色 
剂 中 的 白 降 冬 也 可 致 敏 。 基 质 中 的 羊毛 脂 偶 可 引起 接触 
性 皮炎 。 滞 口 剂 等 中 用 作 香 料及 防腐 剂 的 香精 油 类 也 可 
致 敏 。 各 种 香料 是 化 妆 品 中 常用 成 分 ,其 中 合成 性 莱 莉 、 
桂皮 香精 ,羟基 香 茅草 油 等 都 是 常见 的 致 敏 物 质 。 

总 之 ,无 论 使 用 何 种 化 妆 品 , 凡 有 不 适 反 应 ， 都 应 当 
立即 停止 应 用 ,必要 时 到 医院 皮肤 科 诊治 。 

《地 世 前 》 

huazhuangpin welsheng 

化 妆 品 卫生 (cosmetics and health) ”为 避 
免 化 妆 品 影响 人 体 健康 而 提出 的 要 求 和 卫生 措施 。 化 妆 
品 大 部 分 由 多 种 化 学 物质 配制 而 成 ,质量 合格 的 化 妆 品 ， 
对 皮肤 具有 滋润 营养 清洁 除 垢 、 散 发 香味 以 起 到 美容 的 
作用 。 卫 生 质 量 不 合格 的 化 妆 品 使 用 后 会 带 来 不 良 影响 ， 
如 某 些 化 妆 品 中 酸 、 碱 、 铅 、 汞 、 砷 等 有 害 物 质 的 残留 超过 
一 定 的 标准 时 ,涂抹 在 皮肤 表面 后 , 若 皮肤 暴露 在 日 光 的 
紫外 线 下 ,这 些 成 分 就 会 起 化 学 变化 。 导 致 光照 性 皮炎 ， 
面部 奇 痒 、 红 肿 或 色素 沉着 。 有 些 用 工业 原料 制 成 的 层 
育 中 含有 毒物 质 氧 化 铬 ， 涂 用 后 会 随 唾 液 或 食品 吞咽 下 
去 ,长 期 使 用 对 人 体内 脏 器 官 及 造血 功能 有 影响 有 些 化 
放 品 虽 不 含有 害 化 学 物质 残留 ， 但 所 用 原料 本 身 的 病菌 
含量 过 高 ,使 用 后 也 可 能 引起 皮肤 感染 或 过 敏 。 染 发 剂 含 
其 胺 类 ,加 过 和 氧化 氨 ( 俗 称 双氧水 ) 后 , 涂 在 头发 上 可 使 蛋 
白质 变性 ， 形 成 各 种 不 同 的 颜色 。 美 国 约 有 2 500 万 人 
(其 中 多 为 妇女 ) 染 发 ,染发 剂 与 肿瘤 发 生 的 关系 有 争论 ， 


541 


一 部 分 学 者 认为 染发 剂 与 人 类 肿瘤 的 发 生 无 关 ， 因 无 直 
接 证 据 , 但 有 报道 ,氧化 型 永久 性 染发 剂 中 90% (150/ 
169) 有 致 突变 性 ， 其 中 少数 经 动物 实验 证 明 可 以 诱发 肿 
瘤 ,经 皮肤 吸收 也 可 引起 中 毒 。 流 行 学 研究 资料 表明 ,长 
期 使 用 或 职业 接触 染发 剂 与 某 些 肿瘤 的 发 生 有 关 ， 如 长 
期 染发 的 绝经 期 妇女 中 乳腺 癌 患 者 的 比例 其 高。 曾 对 女 
美容 师 作 的 死亡 统计 分 析 , 排 除 年 龄 种族、 吸烟 等 因素 
后 发 现 ,被 调查 的 女 美容 师 中 各 种 肿瘤 的 发 生 率 均 较 高 ， 
肺癌 更 为 明显 。 美 国 报道 ， 在 接触 染发 剂 苹 胶 的 理发 师 
和 美容 师 中 膀胱 瘤 的 发 病 率 较 高 。 

另外 ,还 必须 指出 ， 人 的 肤色 与 种 族 、 和 遗传 因素 等 有 
很 大 关系 。 

人 的 皮肤 表皮 基底 细胞 层 中 有 黑 素 细胞 ， 黑 素 细胞 
含有 酷 氨 酸 酶 ,可 以 氧化 酷 氨 酸 而 形成 黑 素 小 体 , 这 种 细 
胞 颗粒 是 决定 肤色 的 关键 因素 ， 不 是 任何 化 妆 品 可 以 改 
变 的 ， 一 些 被 广告 中 声称 有 “ 增 白 " 和 “祛斑 "等 作用 的 化 
妆 品 ， 说 穿 了 是 对 肤色 的 暂时 遮盖 而 已 。 随 着 年 龄 的 增 
长 ， 皮 下 组 织 中 的 胶原 纤维 和 弹力 纤维 也 会 逐渐 老化 失 
去 弹性 ,任何 化 妆 品 均 不 能 使 皮肤 这 种 衰老 过 程 逆 转 , 即 
使 对 加 有 维生素 A 酸 类 的 抗争 霜 疗效 型 化 妆 品 ， 使 用 后 
充其量 也 只 是 在 一 定 程度 上 使 皱纹 减轻 ， 但 绝 不 会 使 之 
消失 。 总 之 ,使 用 化 妆 品 可 以 美容 ， 但 这 是 暂时 的 ,目前 
还 没有 任何 一 种 化 妆 品 使 用 后 可 以 永 葆 青春 。 

化 妆 品 的 化 学 组 成 和 分 类 ”中国 国 内 市 售 的 化 妆 品 
中 ,国产 者 使 用 200 多 种 化 工 原料 ,进口 者 使 用 500 种 化 
工 原料 。 化 妆 品 的 化 学 成 分 主要 是 油 栈 、 蜡 \ 脂 肪 酸 、 醇 
类 、 乳 化 剂 ,防腐 剂 ( 醛 类 )、 香 精 \ 有 机 溶剂 ,水 解 蛋 白 盐 、 
酸 、 碱 ,无 机 盐 类 等 ， 有 些 化 妆 品 中 还 加 入 一 定量 的 营养 
滋补 品 和 药品 (包括 中 药 ， 甚 至 激素 )。 化 妆 品 的 品种 繁 
多 , 尚 无 明确 统一 的 分 类 标准 。 大 致 可 分 为 护肤 、 护 发 、 
美容 及 疗效 四 大 型 化 妆 品 。 

化 妆 品 的 卫生 管理 法 规 一 般 化 妆 品 生产 工艺 设备 
比较 简单 ,投资 较 小 ,市 场 需求 量 大 ,投资 见效 快 ,所 以 品 
种 多 ,竞争 性 也 大 。 不 合格 的 化 妆 品 也 容易 流入 市 场 .为 
了 维护 消费 者 利益 ,保障 人 们 的 身体 健康 和 安全 ,对 化 妆 
品 的 生产 和 销售 必须 要 有 卫生 检验 标准 。 化 妆 品 的 卫生 
检验 包括 如 下 几 个 方面 :原料 选用 规格 的 规定 、 有 害 有 
毒物 残留 量 的 测定 、 微 生物 含量 及 毒 理 学 指标 〈 见 表 )。 


国外 化 妆 品 生产 卫生 检验 内 容 
化 妆 品 检验 项 目 规 定 
化 工 原料 规格 严格 规定 出 可 用 原料 、 限 用 原料 及 禁用 原 
料 三 大 类 


有 害 有 毒物 残留 量 | 限定 铅 汞 \ 太 ,氧化 铬 \, 毛 化 高 汞 等 合 量 不 
得 超过 规定 或 不 得 有 检测 量 


微生物 含量 民生 所 裤 的 只 中 的 名 刘 避 娄 大 全 才 过 扣 
杆菌 \ 大 肠 杆 菌 及 金黄 色 葡萄 球 

天 六 英 共 在 化 关中 休 间 有 起 轴 晤 

毒 理学 指标 除 要 求 对 化 妆 品 做 一 般 毒 性 试验 以 外 ， 还 


需 两 种 方法 以 上 的 生物 短期 致 突变 试验 
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其 中 有 些 卫生 检验 标准 的 具体 数据 要 求 与 药品 、 食 品 相 


似 。 《 答 冠 雄 》 
huaisi 
坏死 (necrosis) ”机 体 局 部 组 织 或 细胞 死亡 后 


经 一 系列 酶 作用 后 ， 发 生 的 形态 学 改变 。 坏 死 可 局 限于 
一 个 细胞 ， 可 大 到 一 个 器 官 的 大 部 分 或 肢体 的 一 部 分 。 
在 形态 上 坏死 的 细胞 主要 表现 为 细胞 核 浓缩 、 核 碎 裂 及 
核 溶解 消失 。 胞 浆 在 苏 木 素 - 伊 红 染色 片 中 为 红色 ( 称 叶 
酸性 变 ), 最 后 胞 膜 破裂 ,细胞 消失 ,实际 上 细胞 在 最 早 坏 
死 时 ， 形 态 上 并 无 明显 的 改变 ,但 是 代谢 已 经 停止 , 原 有 
功能 已 经 丧失 。 之 后 ,进一步 的 改变 是 细胞 内 的 膜 系统 破 
坏 ,主要 是 溶 酶 体 释放 出 大 量 各 种 水 解 酶 ,作用 于 细胞 本 
身 的 结果 。 如 皮下 脓肿 时 皮下 组 织 的 坏死 液化 ,四 握 化 碳 
中 毒 时 的 肝 细 胞 坏死 ,结核 病 时 的 干 酷 样 坏死 , 脑 血 流 中 
断 时 的 脑 坏 死 ( 脑 软化 ) 等 。 坏 死 也 是 炎症 的 基本 病理 变 
化 (变质 ?的 一 部 分 ,坏死 多 由 变性 发 展 而 来 ,少数 情况 下 
由 于 强烈 的 致 病因 子 迅速 致 成 。 组 织 和 细胞 坏死 后 即 丈 
失 其 功能 ,因此 ,重要 器 官 的 范围 较 大 的 坏死 如 心肌 梗死 
或 重度 病毒 性 肝炎 肝 坏 死 可 招致 机 体 死亡 。 次 要 部 位 的 
小 范围 坏死 则 影响 较 小 。 坏 死 的 组 织 对 机 体 成 为 异物 ,可 
被 机 体 清除 , 留 下 的 缺损 由 邻近 健康 组 织 再 生 修复 。 坏 死 
组 织 的 结局 有 溶解 吸收 《范围 小 者 ) 和 分 离 排出 (范围 大 
者 )。 坏 死 组 织 与 健康 组 织 分 离 脱落 ,在 皮肤 粘膜 则 形成 
溃疡 ,在 肺 、 肾 等 的 干 酷 样 坏死 灶 则 形成 空洞、 机 化 ( 坏 
死 组 织 范围 大 、 不 能 完全 溶解 .吸收 或 脱落 排出 ,新 生 毛 
细 血 管 及 成 纤维 细胞 从 周围 长 人 ,形成 肉芽 组 织 ,最 后 形 
成 疗 痕 ， 取 代 坏 死 组 织 ) 或 被 包裹、 钙化 。 

坏死 的 机 理 ” 致 病因 子 种 类 繁多 ， 引 起 坏死 的 机 理 
并 非 完 全 相同 ， 但 有 如 下 的 基本 环节 ，@ 细 胞 的 膜 结构 
受 损害 。@ 线 粒 体 功能 障碍 ，ATP 合成 威 少 , 这 两 种 损 
害 往往 同时 发 生 并 相互 影响 。 

细胞 的 膜 系统 含 磷脂 及 蛋白 质 , 若 细胞 内 Ca** 浓度 
增高 , 则 激活 磷脂 酶 人 A 及 B, 这 些 梅 作用 于 膜 磷脂 ， 使 分 
解 出 脂肪 酸 , 致 膜 系统 遭 损害 。 有 时 脂 质 的 降解 产物 (如 
缺 氧 时 产生 的 酰基 肉 碱 与 深 血 磷脂 质 ) 堆 积 , 由 于 ATP 减 
少 膜 蛋白 磷酸 化 作用 降低 , 膜 磷脂 合成 减少 ,由 于 缺 氧 细 
胞 释放 自由 基 , 这 些 均 可 损害 细胞 的 膜 结构 。 

细胞 内 的 溶 酶 体 由 膜 包 绕 ， 若 膜 受 损 则 溶 酶 体 所 含 
的 酶 如 核糖 核酸 酶 、 脱 氧 核糖 核酸 酶 、 蛋白酶 、 磷酸 酶 、 
葡 糖 将 酶 等 被 释 出 ,这 些 酶 在 细胞 内 PH 降低 ( 因 ATP 减 
少 ) 时 被 激活 作用 于 核 蛋白 , 使 核 蛋白 降解 为 核酸 、 核 背 
酸 、 核 痛 及 磷酸 等 , 核 则 遭 破 坏 而 呈 强 哮 碱 性 ， 形态 上 则 
表现 为 上 述 的 核 浓缩 核 碎 裂 和 核 溶解 。 

线粒体 也 由 膜 包 绕 , 若 膜 受 损 则 Ca** 大 量 进入 线 粒 
体 ,蛋白 质变 质 ,抑制 酶 活性 ， 线 粒 体内 氧化 磷酸 化 功能 
遭 破坏 , ATP 合成 难以 进行 ， 因 此 ATP 减少 (一 分 子 葡 
萄 糖 经 无 氧 糖 酵 解 仅 可 产生 两 个 ATP, 若 经 线粒体 内 氧 
化 磷酸 化 可 产生 36 个 ATP)。 因 此 细胞 能 源 缺 乏 ,生命 活 


动 难以 维持 正常 。 

坏死 的 种 类 ”一 般 分 为 凝固 性 及 液化 性 坏死 两 类 。 
前 者 其 特征 是 坏死 的 细胞 呈 哮 酸性 , 核 已 不 着 色 , 但 仍 保 
存 其 细胞 轮廓 及 组 织 结构 的 图 像 ， 常 见于 组 织 急剧 血 流 
中 断 (如 肾 、 脾 的 梗死 )\ 中 毒 ( 如 氧化 秒 中 毒 )、 结 核 病 干 
酷 样 坏死 等 时 ， 产 生机 理 可 能 是 溶 酶 体 酶 遭 破 坏 或 没有 
足够 的 时 间 发 挥 作用 。 凝 固 性 坏死 在 数 日 后 , 亦 可 慢 慢 发 
生 液化 ,并 为 吞噬 细胞 吞噬 、 清 除 。 后 者 多 因 坏死 的 细胞 
或 组 织 蛋白 质 被 主要 来 自白 细胞 的 大 量 水 解 酶 作用 ， 致 
细菌 或 组 织 液化 ,失去 原 有 的 轮廓 及 结构 ,常见 于 化 脓 性 
细菌 感染 ,这 时 坏死 的 组 织 和 白细胞 一 起 形成 脓 液 。 脑 缺 
血 时 也 会 发 生 液化 性 坏死 ( 称 脑 软化 )， 这 可 能 与 脑 组 织 
含 脂 质 丰 富有 关 。 

另外 还 有 一 些 特殊 形式 的 坏死 ,如 ，@D 坏 辣 性 坏死 ， 
常见 于 肢体 或 肠 的 一 部 分 ， 由 于 血 流 中 断 如 血栓 闭塞 性 
脉 管 炎 或 血栓 形成 时 ,坏死 后 有 细菌 侵入 (如 产 气 英 膜 杆 
蓝 、 校 形 杆菌 等 ), 破 坏蛋 白质 (产生 硫化 氢 ) 和 红细胞 ( 产 
生 Fet+) ,形成 硫化 铁 (Fe,S,), 致 坏死 部 分 呈 黑 色 ， 并 有 
腐败 气味 。 若 发 生 于 四 肢 末 端 , 则 坏死 部 干燥 , 称 干 性 坏 
冶 ( 见 图 ); 若 发 生 于 肠 , 则 坏死 组 织 湿润 , 称 湿性 坏 剖 。 气 


足 干 性 坏 冶 


性 坏 盖 是 湿性 坏 盖 的 一 个 特 称 类 型 ,坏死 组 织 呈 蜂窝 状 、 
中 含 气泡 ,污秽 而 呈 暗 棕色 , 触 之 有 捡 发 感 ,恶臭 ,为 深 达 
肌肉 的 开放 性 创伤 组 织 合 并 产 气 甘 膜 杆菌 等 感染 所 致 
加 新 生 儿 皮下 坏死 ,见于 难产 或 产 钳 助 产 的 新 生 儿 ,身体 
受 压 部 位 (背部 和 丑 部 ) 皮 肤 变 硬 ,红肿 ,中 心软 化 逐渐 坏 
死 ,可 融合 成 大 片 坏 症 。@ 干 酪 样 坏死 ,主要 见于 结核 病 
灶 , 淡 黄 性 . 易 碎 , 状 如 干酪 , 故 名 。 因 结核 杆菌 的 膜 中 含 
有 脂 多 糖 所 致 ， 其 致 坏死 的 机 理 尚 不 清楚 。Q@ 酶 性 脂肪 
坏死 。 如 急性 胰腺 坏死 。 胰 腺 体 或 导管 被 破坏 时 ， 胰 脂 
肪 酶 得 以 逸 出 ,由 于 胆汁 送 流 等 因素 而 被 激活 ,与 脂 访 组 
织 胰 组 织 接触 ,引起 坏死 。 若 与 腹腔 内 组 织 接触 ,可 引起 
腹腔 组 织 坏 死 , 坏 死 的 脂肪 组 织 产生 脂肪 酸 及 甘油 ,脂肪 
酸 与 钙 离子 结合 形成 钙 皂 ( 钙 盐 ) 沉 着 于 坏死 组 织 中 。 若 
血管 遭 破坏 , 则 有 出 血 。@ 纤 维 素 样 坏死 ,主要 见于 免疫 
性 损伤 ,例如 急性 风湿 病 时 ,心脏 二 尖 拆 瓣 噶 上 可 产生 局 
灶 的 胶原 纤维 变性 崩 解 们 有 血浆 纤维 蛋白 和 球 蛋 白 的 沉 
积 , 苏 木 素 - 伊 红 染 色 呈 深 红色 ， 呈 纤维 素 样 故 称 纤维 素 


样 坏死 。 在 恶性 高 血压 病 时 的 小 动脉 驻 ， 同 样 可 见 到 血 
浆 蛋 白 渗入 ,及 血管 壁 的 纤维 素 样 坏死 。 
《 王 德 个 ) 
huonjing welsheng 
环境 卫生 (environmental hygiene) 研究 
人 类 自然 环境 和 生活 环境 的 卫生 状态 与 人 体 健康 关系 的 
一 门 学 科 。 
环境 一 词 含义 十 分 广泛 ,从 医学 的 角度 说 ,环境 是 指 
人 体 以 外 的 物质 因素 和 物质 条 件 。 它 包括 人 类 赖 以 生存 
的 自然 环境 ,如 大 气 图 ,水 圈 、 土 壤 图 、 岩 石 圈 和 生物 圈 ， 
还 包括 人 类 生活 居住 的 社会 环境 。 
影响 人 体 健康 的 环境 因素 ， 可 分 为 三 大 类 ， 物 理性 
因素 (如 蝶 声 .震动 .放射 性 物质 射频 辐射 等 ); 化 学 性 因 
素 ( 如 有 毒化 学 物质 、 重 金属 ,农药 等 ) 和 生物 性 因素 〈 如 
细菌 .病毒 寄生 虫 等 )。 它 们 可 通过 各 种 途径 ,进入 空气 、 
水 体 、 土 壤 和 居住 环境 危害 人 体 健康 ,其 中 以 化 学 性 因素 
最 为 重要 。 
环境 对 人 体 健康 的 影响 主要 有 以 下 三 类 ，@ 环 境 所 
致 的 生物 地 球 化 学 性 疾病 ,是 水 . 土 中 某 些微 量 元 素 过 多 
或 缺乏 引起 的 健康 效应 。 现 已 明确 能 引起 这 类 疾病 的 元 
素 有 钼 、 铜 、 镍 \ 大 . 铅 , 氟 、 碘 \ 砷 、 锌 等 10 余 种 ,其 中 以 碘 和 
氛 的 分 布 最 广 ， 引 起 地 方 性 气 病 和 地 方 性 甲状 腺 肿 。@@ 
环境 污染 对 人 体 所 造成 的 急性 和 慢性 损害 。 有 的 形成 公 
害 病 ,有 的 对 污染 区 的 人 群 产 生 急 性 中 毒 和 死亡 ,有 的 对 
人 群 健康 产生 慢性 作用 ， 导 致 人 群 对 某 些 疾病 的 敏感 性 
增强 ,使 居民 中 一 些 常见 病 和 多 发 病 的 发 病 率 和 死亡 率 
增加 。@ 环 境 污染 对 人 体 健康 造成 的 远 期 为 害 。 主 要 也 
括 致 癌 作 用 、 致 突变 作用 和 致 畸 作用 三 种 。 
环境 卫生 工作 涉及 地 方 病 防治 、 环 境 保护 、 城 乡 建 
设 .住宅 建筑 规划 .市 政工 程 、 城 市 清扫 和 废弃 物 处 理 、 市 
容 管理 ,交通 噪声 管理 、 园 林 绿 化 ,城乡 给 水 和 水 利 工 程 、 
工业 废弃 物 排放 管理 ,公共 场所 和 服务 行业 卫生 管理 ,个 
人 在 公共 场所 的 卫生 行为 等 很 多 方面 。 由 于 环境 卫生 涉 
及 面 较 广 , 因 此 它 属于 一 门 多 学 科 性 、 多 专业 性 的 学 科 。 
环境 卫生 研究 的 内 容 有 以 下 几 个 方面 ，@ 空 气 卫 
生 。@ 饮 用 水 卫生 。@ 土 壤 卫生 。@ 住 宅 卫生 与 居民 区 规 
划 ( 见 住宅 建筑 设计 卫生 )。 国 公共 场所 卫生 。 公 共 场 所 
卫生 对 于 预防 疾病 ,保护 人 体 健康 十 分 重要 。 公 共 场 所 一 
般 指 ， 旅 店 、, 影 剧院 公共 浴室 、 理 发包, 舞厅、 音乐 茶座 、 
展览 馆 、 博 物 馆 、 图 书馆 体育 场 ( 馆 )、 商 场 ,候车 (机 、 船 
室 、 游 泳池 等 。 公 共 场 所 的 卫生 条 件 主要 指 ， 室 内 空气 、 
水 质 、 微 小 气 侯 (温度 、 湿 度 、 风 速 )、 采 光 、 照 明 、 噪 声 、 顾 
客 用 具 和 卫生 设施 等 卫生 状态 。 
《 昔 诗 文 尤 德 环 ) 
huanjing wuran 
环境 污染 (environmental pollution) ”自然 
的 或 人 为 的 原因 使 某 些 化 学 的 物理 的 .生物 的 有 害 因素 
带 入 人 类 赖 以 生存 的 空气 .水 ,土壤 和 食物 等 环境 中 的 现 
象 。 人 的 生活 环境 中 有 着 各 种 污染 源 ， 污 染 物 质 从 各 种 
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“工业 三 度 " 中 的 主要 污染 物 及 其 来 源 


物质 状态 污 染 物 质 污 妇 物 来 源 
煤 烟 及 粉尘 火力 发 电站 ,工业 锅炉 、 水 泥 厂 粮食 加 工厂 
度 气 有 毒 粉尘 : 铅 、 砷 、 狼 、 拨 、 钙 、 磷 及 其 化 合 物 等 金属 冶炼 及 其 加 工 工业 、 磷 肥 制造 


有 害 气体 : 二 氧化 硫 、 氮 氧化 物 、 一 氧化 碳 、 硫 化 氨 、 


烃 类 等 。 | 煤 燃烧 ， 化 学 印染 、 合 成 纤维 工业 


化 学 毒 、 乞 、 铅 .未 、 铬 、 
过 让 从、 二 \ 硫 化 物 , 酸 、 碱 等 


砷 、 握 及 其 化 合 物 , 有 机 磷 、 莱 


化 学 ,机 械 、 治 金 . 印 染 、 采 矿 ,造纸 、 煤 油 、 合 成 橡胶 
等 工业 


度 水 
千 级 , 度 草 \ 层 守 , 生 物 制 品 、 食 品 加 工 、 制 粮 、 石 油 
有 机 掀 质 : 油脂 、 有 机 巧 序 物 ,细菌 、 病 沽 .将 生息 外 等 和 
无 可 认 祝 矿石 - 炉 访 、 灰 旭 、 合 无 机 玫 掀 的 金属 矿 法 和 化 工 生产 | 采矿 业 、 汉 炬 ,化 学 等 工业 ， 锅 信和 
度 济 


各 客 汪 : 食品 加 工厂 的 废 滞 、 动 植物 尸体 、 动 物 内 脏 


及 皮 \ 毛 、 


生物 制品 \ 居 宁 、 食 品 加 工 \ 皮 革 工 业 等 


污染 源 排出 ,通过 人 的 呼吸 饮食， 使 人 体 健康 和 精神 状 
态 受 到 直接 或 间接 的 、 近 期 和 远 期 的 (遗传 的 ) 不 利 影 响 ， 
而 且 在 较 大 范围 内 妨碍 动 植物 的 生长 和 繁殖 ， 造 成 建筑 
物 .文物 古迹 等 的 损害 ,恶化 人 的 生产 和 生活 条 件 。 
污染 类 型 ”环境 污染 有 天 然 的 和 人 为 的 两 大 类 。 

天 然 污染 ”由 火山 爆发 风暴、 龙卷风 和 森林 火灾 ， 
以 及 大 量 的 动 植物 死亡 等 原因 造成 。 

人 为 污染 种 类 较 多 ,有 以 下 几 方 面 的 原因 造成 :， 
工厂 排放 的 各 种 “工业 三 废 "( 见 表 )。@@ 农 业 上 大 量 采用 
的 农药 、 化 肥 和 牧场 .养殖 场 和 农 副 产品 加 工业 排放 的 有 
机 废弃 物 。@@ 交 通 运输 工具 ， 汽 车 、 火 车 、 轮 船 、 飞 机 
等 排放 的 废气 和 产生 的 嗓 声 。@@ 生 活 废弃 物 ， 灶 便 、 垃 
圾 、 污 水 及 燃 煤 、 燃 液化 石油 气 和 燃 煤 气 所 产生 的 有 害 
气体 。 

污染 物质 “环境 污染 主要 有 大 气 污染 、 水 体 污染 . 土 
壤 污 染 ,食物 污染 等 九 个 方面 ,不同 的 污染 所 含 的 污染 物 
质 是 不 相同 的 。 

大 气 污染 物质 “污染 大 气 的 主要 物质 可 归纳 为 两 大 
类 ，@ 颗 粒 物 。@ 有 害 气体 ( 见 大 气 污染 )。 

水 体 污染 物 污染 水 体 的 主要 物质 有 四 类 。 第 1 类 
是 生物 性 污染 物 , 指 引起 某 些 传染 病 的 微生物 、 寄 生 虫 卵 
和 幼虫 等 。 主 要 来 源 于 病人 和 带菌 者 的 类 便 、 哎 吐 物 ,以 
及 从 医院 和 居民 区 、 屠 宰 场 、 肉 类 加 工厂 等 排出 的 污水 。 
这 些 污水 和 污 物 污染 水 源 后 ， 病 原 体 可 通过 饮用 水 进入 
人 的 骨 肠 道 ,使 人 感染 痢疾 、 伤 寒 、 病 毒性 肝炎 等 .皮肤 接 
触 水 里 的 病原 体 ,可 感染 钓 端 螺旋 体 病 、 血 吸虫 病 等 。 第 
2 类 为 化 学 性 污染 物 , 最 常见 的 有 酚 、 氰 . 砷 、 东 、 乌 , 铬 、 
DDT. 六 六 六 、 有 机 砚 、 多 环 芳烃 等 ,可 直接 毒害 人 体 。 有 
的 污染 物 排 入 水 体 后 ,毒性 变 大 。 例 如 无 机 东 排 入 水 中 ， 
议和 河流 的 底 泥 中 ,经 过 厌 氧 菌 的 作用 之 后 ,转变 成 有 机 
乖 一 一 甲 基 录 ,后 者 的 毒性 就 比 无 机 科大 得 多 。 甲 基 东 通 
过 食物 链 , 在 生物 体内 逐 级 传递 ,逐渐 浓 集 ， 最 后 到 达 人 
体内 ,对 人 体 健康 产生 严重 威胁 。 日 本 发 生 的 水 保 病 ,就 
是 由 于 冬 通过 食物 链 侵入 人 体 而 引致 慢性 汞 中 毒 的 结 
果 。 第 3 类 为 需 氧 污染 物 ,有 些 含 有 大 量 有 机 物 的 物质 ， 
需要 吸收 水 中 的 溶解 氧 进行 分 解 ， 从 而 造成 水 体 严重 缺 
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氧 ， 使 水 中 的 水 生物 因 缺 氧 而 死亡 ， 并 使 水 体 产生 毒气 
和 臭 气 。 如 造纸 废水 、 制 糖 废水 、 导 宰 场 废水 等 都 含有 
丰富 的 有 机 物 。 第 4 类 为 植物 营养 物 ,是 一 种 含 大 量 氮 、 
磷 、 钾 等 物 的 物质 ， 它 们 污染 水 体 后， 会 促使 水 中 植物 
迅速 增长 和 大 量 繁殖 ， 因 而 消耗 水 体 中 的 溶解 氧 使 水 质 
恶化 。 

“土壤 污染 物 污染 土壤 的 主要 物质 ,主要 有 两 类 ,第 
1 类 为 生物 污染 物 , 包括 细菌 、 薛 菌 、 原 虫 . 寄 生 虫 、 炭 盖 
杆菌 、 破 伤风 杆菌 ,结核 杆菌 、 肉 毒 杆菌 等 ,土壤 因 用 未 经 
无 害 化 处 理 的 工业 废水 、 生 活 污水 和 医院 污水 灌溉 ,或 用 
人 畜 业 便 和 生活 垃圾 施肥 而 受 污染 ,第 2 类 为 化 学 污染 
物 , 如 锅 、 铅 , 锌 、 铜 等 重金 属 有 机 氧 有 机 碑 等 农药 和 某 
些 含 放射 性 的 物质 。 土 壤 被 这 些 污染 物 污染 后 ， 不 仅 土 
质 恶化 ,使 地 下 水 和 农作物 遭受 污染 ,而 且 还 严重 地 威胁 
着 居民 的 健康 。 

食物 污染 物 污染 食物 的 物质 主要 是 细菌 性 污染 
细菌 性 污染 有 两 类 。 一 类 是 沙门 氏 菌 、 副 溶血 性 弧 菌 、 变 
形 杆菌 .大肠 杆菌 、 副 大 肠 杆菌 等 。 人 摄 入 被 它们 污染 的 
食物 后 ,细菌 即 在 肠 道内 大 量 繁殖 ,并 通过 淋巴 系统 进入 
血液 ,使 机 体 出 现 一 时 性 菌 血 症 ,引起 全 身 感染 ， 威 胁 人 
的 健康 ; 另 一 类 指 葡萄 球菌 、 肉 毒 杆菌 等 ， 这 些 细菌 能 产 
生 毒性 极 强 的 毒素 ,人 们 食 入 这 种 毒素 后 发 生食 物 中 毒 ， 
因 各 种 细菌 产生 的 毒素 不 同 ,中 毒 的 临床 症状 也 各 异 , 严 
重 者 可 致命 。 

预防 措施 ”对 人 为 因素 造成 的 环境 污染 可 采取 以 下 
预防 措施 ，@ 消 除 或 控制 污染 浙 , 通 常 采 取 的 办 法 是 ;用 
无 毒 或 低 毒 的 物质 代 蔡 有 毒 或 毒性 高 的 原材料 ! 改革 落 
后 的 生产 工艺 ,用 自动 化 .密闭 化 的 先进 生产 工艺 取代 陈 
旧 落 后 的 工艺 ,以 减少 或 消除 废水 废气 的 跑 , 冒 滴 、 漏 
现象 。@ 城 市 按 功能 划 区 ,如 工业 区 、 商 业 区 、 居 民 区 , 文 
教区 ,游览 区 等 ,并 有 合理 的 布局 。 工 业 区 工厂 应 设 在 常 
年 主导 风向 的 下 风 侧 和 河流 的 下 游 ， 而 居民 区 应 与 工业 
区 方位 相反 ,两 区 之 间 并 要 有 一 定 的 卫生 绿化 防护 距离 。 
回 规定 各 种 有 害 物质 在 环境 中 的 最 高 容许 浓度 。@ 建 立 
环境 中 某 些 重要 的 常见 污染 物 (二 氧化 硫 、 氨 氧化 物 、 一 
氧化 碳 、 烃 类 、 票 尘 等 ) 的 定期 监测 制度 。 。 《 段 风 璃 ) 
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幻觉 (hallucination》 
出 现 的 知觉 体验 。 

正常 的 感觉 和 知觉 是 在 外 界 存在 的 某 种 事物 以 一 定 
的 强度 作用 于 感官 时 产生 的 ， 它 们 所 反映 的 与 外 界 事物 
相符 合 。 

幻觉 和 错觉 同属 于 感知 障碍 ， 但 错觉 是 对 客观 刺激 
产生 的 焉 曲 的 知觉 ,其 时 ,客观 刺激 是 实 味 存 在 的 。 

病人 对 幻觉 的 感受 常常 是 生动 逼真 的 并 因此 引起 情 
感 和 行为 反应 如 喜 、 怒 、 停 , 忧 \ 逃 避 乃 至 攻击 别人 。 除 少 
数 例外 , 绝 大 多 数 幻觉 被 认为 是 精神 病 的 症状 ,可 见于 各 
种 不 同 的 精神 病 。 如 精神 分 裂 症 病人 常 在 意识 清晰 的 情 
况 下 出 现 言语 性 幻 听 ; 抑 郁 症 病人 在 情绪 低落 、 自 责 自 罪 
的 同时 出 现 片断 的 令 其 自杀 的 幻 听 ， 传染 中 毒性 精神 病 
病人 在 意识 模糊 的 背景 上 出 现 丰富 生动 的 幻 视 及 相应 的 
情感 变化 等 等 。 

有 些 幻觉 也 可 通过 催眠 暗示 或 自我 暗示 在 正常 人 身 
上 产生 。 如 某 些 处 于 催眠 状态 中 的 人 可 听 到 催眠 施 术 者 
暗示 的 语言 纪 听 ， 有 些 沉 渴 于 宗教 狂热 的 人 可 能 出 现 神 
灵 显现 的 幻觉 等 等 。 这 类 幻觉 多 不 持久 ， 不 一 定 具有 诊 
断 精神 病 的 意义 。 由 于 大 多 数 情 况 下 ， 幻 觉 都 是 病理 性 
的 ,所 以 车 一 个 人 多 次 或 持续 出 现 幻 觉 ,就 应 对 他 进行 精 
神 检查 ， 可 以 及 时 发 现 精神 病 并 给 予 诊治 ， 以 防 发 生意 
外 。 

病理 性 幻觉 仅 是 精神 病 的 症状 之 一 ， 治 疗 应 以 治疗 
原 发 病 为 主 。 

幻觉 不 是 感官 和 周围 感觉 神经 的 障碍 而 是 感觉 中 枢 
某 种 程度 的 兴奋 所 致 , 原 因 尚 不 清楚 。 

分 类 “可 根据 感官 及 幻觉 体验 的 真实 性 来 划分 。 

根据 感官 划分 ”可 分 为 ; 

@ 幻 听 。 可 听 到 各 种 声音 ,由 单调 的 音响 到 复杂 的 
语 声 。 幻 听 内 容 可 以 是 对 病人 有 利 的 如 夸奖 、 赞 扬 或 奉 
承 ,也 可 是 对 病人 不 利 的 如 责骂、 批评 、 诬 陷 。 可 以 是 直接 
的 谈话 ,命令 ,也 可 是 别人 的 议论 。 多 见于 精神 分 裂 症 、 
传染 中 毒性 精神 病 等 。 

加 幻 视 。 看 到 各 种 形象 如 动物 、 狸 兽 .人物 和 场面 。 
其 形体 大 多 和 实际 事物 相应 。 也 可 见 到 过 大 或 过 小 的 形 
象 ,如 小 人 国 样 幻 视 (中 国 云南 省 有 报告 ， 系 食 牛 肝 章 所 
致 ), 多 见于 传染 中 毒性 精神 病 和 精神 分 烈 症 。 

回 幻 嗅 。 较 少见 ,可 闻 到 各 种 特殊 气味 ， 异 香 、 异 
臭 、 烧 焦 的 皮肉 、 血 腥 味 等 。 常 见于 闻 病 病 或 精神 分 列 
证 。 

@ 幻 味 。 较 少见 。 常 与 幻 嗅 及 其 他 幻觉 同时 存在 。 
病人 进食 或 饮水 时 党 到 特殊 味道 ,因而 常 有 拒食 行为 。 见 
于 矣 叶 疯 病 和 精神 分 烈 症 。 

@ 幻 触 。 感 到 皮肤 粘 广 有 虫 人 .电击 、 火 灼 、 手 找 等 
异常 感觉。 可 见于 中 毒性 精神 病 和 精神 分 裂 症 。 有 性 器 
官 接触 感 的 称 为 性 幻觉 ,可 见于 癫 病 病 及 精神 分 裂 症 。 

@ 本 体 幻觉 。 较 少见 。 包 括 内 脏 幻 觉 ,运动 幻觉 和 


没有 相应 的 客观 刺激 时 
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前 庭 幻 觉 。 内 脏 幻 觉 的 病人 感到 内 脏 部 分 有 特殊 感觉 如 
心脏 被 撕 捏 、 肠 管 被 扭转 等 ,往往 伴 有 疑 病 妄想 。 运 动 幻 
觉 指 病人 处 于 静止 状态 时 自己 身体 某 部 分 有 运动 感 如 感 
到 舌头 在 说 话 或 肢体 正在 活动 等 ,可 见于 精神 分 裂 症 ,前 
庭 幻 觉 指 病人 自己 感到 失去 身体 平衡 ， 处 于 斜坡 或 旋转 
的 地 面 上 ,因而 采取 特殊 的 姿势 或 行动 ,可 见于 脑 器 质 性 
病变 及 精神 分 裂 症 。 

根据 病人 感知 体验 的 真实 性 划分 “可 分 为 真实 性 幻 
觉 及 特殊 性 幻觉 。 

真实 性 幻觉 即 病人 对 幻觉 的 体验 和 正常 时 对 客观 事 
物 的 感知 体验 无 异 。 即 自己 感到 幻觉 的 事物 占 客观 空间 ， 
如 同 通过 感官 得 到 的 知 党 而 且 印 象 清晰 。 上 述 各 种 幻觉 
都 属 这 一 类 ,是 最 多 见 的 。 

特殊 性 幻觉 即 病人 感到 和 正常 的 感知 觉 体验 不 同 。 
常见 的 有 : @ 假 性 幻觉 。 病 人 体验 到 他 所 感知 到 的 声音 
和 形象 不 是 通过 自己 外 部 的 感官 ， 也 不 占据 外 界 客观 空 
间 。 这 些 图 像 和 声音 似乎 出 现在 自己 脑子 里 。 因 此 ， 假 
性 幻觉 可 认为 是 表象 障碍 。 所 谓 表象 是 以 往 感知 过 的 而 
当时 不 在 眼前 的 事物 的 反映 。 假 性 幻觉 和 表象 不 同 在 于 
它 不 受 自己 的 意识 来 唤起 和 控制 。 假 性 幻觉 见于 精神 分 
列 症 。@@ 思 维 化 声 。 幻 听 内 容 是 病人 所 想 的 事 ， 病 人 体 
会 "自己 的 思想 变 成 声音 了 "。 此 时 可 以 是 真性 幻 听 ， 也 
可 以 是 假 性 幻 听 (思维 鸭 响 )， 如 果 病 人 体验 到 别人 把 他 
的 思想 说 出 来 了 ， 则 称 为 读 心 症 。@@ 机 能 性 幻 听 。 只 有 
当 病 人 听 到 某 个 实际 声音 时 , 幻 听 才 同时 出 现 ,实际 的 声 
音 消 失 , 幻 听 也 消失 。 实 际 的 声音 和 幻 听 同 时 存在 。 这 是 
和 错 听 区 别 之 处 。 病 人 常 诉说 脚步 声 ,、 汽 车 鸣 笛 声 、 鸟 叫 
声 中 都 有 说 话 的 声音 ， 或 者 说 在 实际 某 人 的 话语 声 中 还 
听 到 另 一 种 意思 的 语 声 。 多 见于 精神 分 裂 症 。@ 反 射 性 
幻觉 。 一 个 感官 受到 刺激 时 在 另 一 感官 产生 幻觉 。 如 听 
到 广播 声 就 看 到 眼前 有 人 像 。 较 少见 ,见于 精神 分 裂 症 。 
@@ 自 妾 症 。 又 称 镜像 幻影 病人 诉说 看 到 了 自己 的 形象 ， 
就 像 在 镜子 里 看 到 的 一 样 。 偶 见于 疗 病 , 顶 枕 区 脑 损 害 、 


感染 中 毒性 精神 病 等 。 《 徐 位 园 》 
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黄 站 。 (jaundice) 。 血 中 胆 红 素 增高 引起 的 皮肤 及 
巩膜 黄 染 。 见 于 多 种 疾病 ， 最 多 见于 肝炎 。 胆 石 症 和 了 腹 
腺 冶 也 可 引起 黄 站。 


胆 红 素 的 代谢 ” 胆 红 素 主要 是 红细胞 破坏 后 血红 蛋 
白 分 解 的 产物 。 正 常人 每 日 约 能 产生 胆 红 素 250mg。 胆 
红 素 形成 后 释 入 血液 循环 中 ， 大 部 分 以 胆 红 素 复合 物 的 
形式 在 血 中 运行 。 胆 红 素 经 过 肝脏 ， 在 肝 细 胞 内 转变 为 
与 葡萄 糖 醋酸 结合 的 胆 红 素 。 结 合 的 胆 红 素 在 凡 登 白 试 
验 中 呈 直 接 阳性 反应 , 故 又 称 直 接 胆 红 素 。 直 接 胆 红 素 为 
水 溶性 ， 能 从 肾 小 球 涝 过 。 未 与 葡萄 糖 醛 酸 结合 的 胆 红 
素 , 称 为 间接 胆 红 素 , 不 能 从 痛 小 球 滤 过 。 胆 红 素 由 肝脏 
分 小 到 胆 计 中 ,经 胆管 进入 十 二 指 肠 , 在 肠 道中 经 过 细菌 
的 作用 转变 为 尿 胆 素 原 , 其 中 大 部 分 由 肠 道 排出 体外 ,每 
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日 排出 量 约 为 100~250mg。 小 部 分 尿 胆 素 原 吸收 后 又 从 
尿 中 排出 ,每 日 排 港 量 平均 0.5 一 2mg。 尿 胆 素 原 在 空气 
中 氧化 后 变 成 尿 胆 素 ( 见 图 )。 

血红 蛋白 分 解 代谢 


未 结合 胆 红 素 


| 


[A 


敬 萄 精 本 酸 胆 红 素 


人 
人 AAA 

分 类 ”临床 上 通常 将 黄 辣 分 为 四 类 : 

溶血 性 黄 症 ”由 于 红细胞 破坏 增多 而 致 ， 血 中 增加 
的 主要 是 未 结合 的 胆 红 素 ， 总 胆 红 素 量 一 般 不 超过 
83.5kmol/L(5mg/dl)， 急 性 发 作 时 尿 呈 资 油 色 ( 血 红 蛋 
白 尿 )。 尿 中 尿 胆 素 原 增加 ,而 无 胆 红 素 。 周 围 血液 中 网 
织 细胞 增多 。 

肝 细 胞 性 纳 盖 ”由 于 肝 实质 的 疾病 引起 ， 最 常见 的 
是 传染 性 肝炎 。 血 中 直接 胆 红 素 和 间接 胆 红 素 都 增高 ， 
以 直接 胆 红 素 为 主 。 总 胆 红 素 一 般 不 超过 170kmol/L 
(lomg/dl)。 尿 中 可 出 现 胆 红 素 及 尿 胆 素 原 。 大 便 内 一 般 
仍 有 胆汁 ， 但 严重 的 肝 细 胞 性 黄 冶 也 可 以 出 现 短暂 的 陶 
土 色 大 便 。 常 同时 有 肝 功 能 试验 异常 。 

杭 阴 性 黄 症 ”由 于 胆管 梗阻 而 致 ， 较 常见 的 疾病 是 
胆石 、 胆 管 剖 或 胰腺 癌 。 血 中 直接 胆 红 素 增高 ， 常 超过 
170 一 510kmolML(10 一 30mg/d)。 尿 中 出 现 胆 红 素 , 尿 胆 
素 原 减少 。 不 完全 的 梗阻 性 黄 证 大 便 内 仍 有 胆汁 完全 
的 梗阻 性 黄 盖 大 便 内 没有 骨 汁 ,出 现 陶 士 色 大 便 。 

小 儿 商 盖 ”新生 儿 在 生 后 第 1 周 可 出 现 生理 性 黄 
这。 新 生 儿 也 可 发 生 溶血 性 黄 计 ,一 种 是 由 于 ABO 血型 

合 或 Rh 血型 不 合 , 另 一 种 是 先天 性 6- 磷酸 葡萄 糖 脱 
拨 酶 (G-6-PD) 缺乏 性 黄 赴 。 小 儿 可 由 于 病毒 性 肝炎 引 
起 黄 着, 也 有 若 千 种 先天 性 非 溶血 性 黄 证 ， 此 类 病 少见 ， 
常 为 慢性 波动 性 或 间 欢 性 。 新 生 儿 还 可 由 于 先天 性 胆道 
闭锁 引起 梗阻 性 黄 着。 

诊断 主要 根据 以 下 几 方 面 作出 诊断 ， 

病史 ”肝炎 患者 在 发 生 黄 盖 以 前 , 常 有 发 热 、 无 力 、 
食欲 不 振 等 表现 ,出 现 黄 盖 以 后 , 尿 色 加 深 。 胆 石 患者 常 
同时 有 发 热 及 右上 腹 疼痛 。 胰 胆 系统 肿瘤 引起 的 黄 盖 多 
持续 较 长 时 间 , 逐 源 加 深 ,并 有 腹痛 消瘦 、 疤 痒 ,发热 等 。 
要 注意 病人 近期 服用 的 药物 (如 冬眠 灵 、 异 烟 简 等 ), 有 些 
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药物 可 引起 肝 细胞 性 黄 计 ,有些 药物 可 引起 溶血 性 黄 让 。 

体格 检查 一 般 先 在 巩膜 、 后 在 皮肤 出 现 黄 盖 ,在 灯 
光 下 不 容易 识别 ,要 在 光线 充足 的 地 方 检查 。 有 些 老年 人 
巩膜 有 脂肪 沉着 或 结合 膜 充血 ,影响 观察 ,进食 过 多 的 胡 
葛 卜 .南瓜 番茄 等 ， 可 发 生 假 性 黄 让， 有 时 肉眼 不 能 决 
定 ,需要 查 血清 胆 红 素 。 体 格 检查 还 要 注意 有 无 物 蛛 疙 、 
下 肢 浮 肿 、 肝 脾 肿 大 ,胆囊 肿 大 、 腹 部 肿块 ,腹水 等 。 

化 验 室 检查 ”主要 是 查 血 , 尿 及 血 生化 的 测定 。 

@ 血 。 主 要 查 血 红 蛋 白 、 红 细胞 和 网 状 红细胞 。@ 
尿 。 尿 色 加 深 , 查 胆 红 素 . 尿 胆 素 原 和 尿 胆 素 。@@ 血 生化 
测定 。 胆 红 素 (正常 值 <17. lkmol/L) 和 氨基 转移 酶 在 肝 
炎 、 胆 石 ,肿瘤 等 情况 下 均 有 可 能 增高 。 白 蛋白 、 球 蛋白 
测定 或 蛋白 电泳 分 析 ， 慢 性 肝炎 及 肝 硬 变 患者 的 球 蛋 白 
或 Y- 球 蛋白 的 含量 增加 , 乙 型 肝炎 表面 抗原 和 甲 胎 蛋 白 
的 测定 也 有 助 于 诊断 。 

多 数 肝炎 病人 根据 病史 、 体 格 检查 及 化 验 室 检查 即 
可 确诊 。 但 黄 盖 较 深 或 持续 时 间 较 长 者 ， 则 需要 进一步 
检查 。 

BB 型 超声 检查 本 方法 对 病人 没有 痛苦 。 主 要 观察 
有 无 胆管 扩张 及 胆石 , 亦 可 观察 腊 腺 及 胆 厅 肿 大 。 

电子 计算 机 XX 射线 断层 成 像 (CT) CT 能 证 实 梗阻 
的 存在 ,并 能 判断 梗阻 的 水 平 。 关 于 病因 的 判断 ,首先 参 
考 不 同 部 位 的 好 发 病 种 。CT 与 BB 型 超声 检查 相 比 ,对 胰 
腺 肿瘤 的 判断 和 肝 内 转移 的 显示 有 其 优越 之 处 ， 但 设备 
昂贵 ,不 易 推广 使 用 。 

肝 穿 村 及 细 针 吸引 细胞 学 检查 ” 肝 穿 刺 活 组 织 病理 
检查 对 于 判断 肝 实质 的 病变 (如 肝炎 、 迪 宾 -约翰 进 二 氏 
综合 征 ) 有 重要 的 帮助 。 细 针 吸引 细胞 学 诊断 可 在 B 型 
超声 ,CT 等 技术 的 引导 下 经 皮 穿 刺 吸引 有 时、 胆 、 胰 等 肿瘤 
组 织 进行 细胞 学 检查 。 对 胰腺 癌 的 诊断 ,阳性 率 可 达 90% 
以 上 。 

内 究 镜 北 行 胰 胆 管 造 影 (ERCP) 通过 纤维 十 二 指 
肠 镜 对 谈 腹 区 的 肉眼 观察 或 活检 ， 以 及 乳头 开口 插 管 造 
影 显 示 胰 管 . 胆 管 和 胆 春 , 可 以 区 别 肝 内 或 肝 外 梗阻 ， 以 
及 梗阻 部 位 和 形态 。 

经 皮 肝 穿刺 胆道 造影 适用 于 有 明显 胆管 扩张 的 病 
例 ,可 清楚 地 显示 肝 内 整个 胆道 系统 ,精确 了 解 梗阻 的 部 
位 ,程度 、 病 变 范围 等 。 

腹腔 镜 检 查 ”可 以 直接 观察 肝脏 及 胆 襄 ， 有 助 于 鉴 
别 肝 内 及 肝 外 梗阻 。 

肾上腺 皮质 激素 试验 ”对 黄 冶 病因 诊断 确 有 困难 
者 ,特别 是 肝 细 胞 性 黄 冶 与 梗阻 性 黄 庆 难以 区 别 时 ,可 用 
滩 尼 松 治疗 , 若 1 周 后 黄姜 仍 无 消退 倾向 , 则 可 能 为 梗阻 
性 黄 盖 。 

剖 厂 探查 经 过 各 项 检查 不 能 确诊 者 ,观察 4~6 周 
后 , 黄 盖 仍 无 消退 倾向 , 若 怀 疑 为 胆石 、 焚 腹 癌 .胰腺 济 等 
疾病 ,可 考虑 剖腹 探查 。 术 中 应 仔细 检查 胆道 系统 .肝脏 
及 胰腺 , 千 万 不 可 满足 于 发 现 一 处 病变 ,因为 结石 也 可 合 
并 肿瘤 。 《 潘 其 英 7 


huangheban 
黄 褐 班 (chloasma)》 ”面部 常见 的 一 种 色素 性 皮 
肤 病 。 最 初 的 皮 损 为 境界 清楚 的 黄 褐色 班 点， 大 小 形状 
不 一 ,后 渐 出 合成 片 ， 俗 称 贿 蝶 班 或 肝 班 。 对 称 分 布 于 
额 部 .前 额 、 上 唇 .鼻尖 和 类 部 等 处 ,日 下 后 加 重 。 多 见于 
女性 。 无 自觉 症状 ,也 不 影响 全 身 健康 。 

病因 不 清 。 多 认为 与 内 分 泌 有 关 ， 如 有 的 妇女 在 妊 
娠 期 出 现 , 有 的 发 生 于 服用 避孕 药 期 间或 停经 后 ,有 的 伴 
有 卵巢 疾患 或 其 他 内 分 尖 病 。 血 中 肉 激素 水 平 可 增高 \ 有 
的 慢性 肝病 患者 因 肝 功 能 障碍 可 出 现 黄 褐 班 ， 故 又 称 于 
斑 。 服 用 乙 内 酰 腺 也 可 为 发 病原 因 之 一 ,此 外 在 某 些 慢 性 
病 或 营养 不 良 患者 中 也 有 发 病 者 。 病 理 改变 为 表皮 细胞 
内 黑 素 增加 , 尤 以 基底 层 细胞 为 著 .真皮 中 可 见 咬 黑 素 细 
胞 。 

本 病 应 避 日 晒 , 涂 用 防 光 剂 。 由 妊娠 ,服用 避孕 药 或 
其 他 药物 引起 者 ,分 娩 后 和 停止 服用 药物 后 , 皮 损 可 渐 消 
退 , 但 有 少数 消退 很 慢 或 不 消退 。 局 部 可 选用 3~5% 和 所 
醒 霜 ,5% 白 降 采 软 育 、3 多 双氧水 , 拨 醒 霜 、 维 生 素 A 酸 霜 
和 氢化 可 的 松 霸 合用 可 使 色素 斑 加 速 消退 。 此 外 摄 入 高 
蛋白 质 及 高 维生素 C 的 饮食 也 有 助 于 肤色 的 润泽 。 

《 沈 丽 王 ) 

Huong Kuon 
黄 宽 (Wong Fun 1829~1878) ”中 国 早期 出 
国 留学 学 习 西医 的 学 者 。 字 绰 婴 ,号 杰 臣 。1829 年 出 生 于 
广东 香山 ( 今 中 山 ) 东 岸 乡 , 1878 年 10 月 2 日 卒 于 广州 。 
黄 氏 先世 务农 ,家 境 贫寒 ,早年 失 司 ,由 祖母 抚养 .1841 年 
12 岁 赴 澳门 ， 就 读 于 马 礼 运 教 
会 学 堂 。 1842 年 11 月 工 上 日 马 
礼 还 学 堂 迁 香港 ， 学 员 随 学 校 
迁 来 香港 继续 学 业 。1847 年 1 
月 4 日 黄 宽 、 容 闪 、 黄 胜 3 人 ， 
随 马 礼 逊 学 校 校长 布 明 离 港 赴 
美 ,入 麻 省 孟 松 学 校 学 习 ,1849 
年 夏 毕 业 。1850 年 赴 英 人 爱 丁 
煲 大 学 学 医 / 纪 业 五 年 ,以 第 三 
名 毕业 。1856 一 1857 年 继续 留 
英 实习 ,并 研究 病理 学 与 解剖 学 , 获 博士 学 位 。1857 年 返 
香港 ,服务 于 香港 伦敦 会 医院 同时 在 博 济 医院 兼职 .1858 
年 接 办 合 信 氏 之 韦 爱 医 馆 。1860 年 首次 在 中 国 施行 胚胎 
截 开 术 并 辞去 惠 爱 医 馆 职 。1862 年 参与 博 济 医院 培养 中 
国医 生 的 教学 工作 。 同 年 ,李鸿章 聘 他 至 幕府 任 医 官 ;未 
及 半 载 即 辞 归 ， 返 广州 自 设 诊所 。1863 年 受聘 为 广州 海 
关 医 务 处 医 官 。 当 时 17 个 海关 医务 官 , 唯 黄 宽 为 国人 ,其 
他 16 处 均 操 之 于 外 人 之 手 。 1866 年 博 济 医院 创设 南华 
医学 院 ， 他 与 嘉 约翰 共同 负责 教学 , 任 解剖 学 、 生 理学 和 
外 科学 教官 。 次 年 , 嘉 约翰 因 病 离 华 , 黄 宽 代 理 博 济 医院 
院 长 。1867 年 博 济 医院 首次 尸体 解剖 ,由 他 执 刀 剖 验 .被 
当时 人 称 之 为 好 望 角 以 东 最 负 盛 名 的 优秀 外 科 医 师 。 
1873 年 广州 霍乱 流行 时 ， 曾 撰文 评论 真 候 答 乱 之 区 别 ; 
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还 撰写 医院 报告 及 海关 医务 年 刊 多 份 。1875 年 兼任 西南 
施 医 局 主任 。 由 于 忙于 医务 与 教学 ， 未 乳 著 述 。 晚 年 一 
直 在 海关 任 医务 官 ， 兼 医学 校 教 学 ， 并 从 事 少量 私人 诊 
务 。 ( 张 钨 让) 


huongrebing 

黄 热 病 《yellow fever) 黄 热 病毒 引起 的 急性 
传染 病 。 病 人 常 出 现 黄 盖 伴 发 热 ， 故 名 。 主 要 症状 有 发 
热 . 头 痛 、 黄 让 和 出 血 等 。 根 据 流行 学 特点 分 为 城市 型 和 
丛林 型 。 应 用 疫苗 预防 后 ,发 病 率 明显 减低 .17 一 19 世 纪 ， 
本 病 曾 在 美洲 和 非洲 及 少数 欧洲 国家 流行 ， 在 开 划 巴 拿 
马 运河 时 , 几 万 人 得 病 ,死亡 较 多 。20 世纪 以 来 ， 仅 局 限 
在 中 南美 洲 和 非洲 。 本 病 的 传播 媒介 是 蚊 ， 城 市 型 黄 热 
病 的 传播 媒介 是 埃及 伊 蚊 ， 西 非 也 是 埃及 伊 蚁 ， 东 非 有 
可 能 是 黄 头 伊 蚊 、 白 点 伊 蚁 和 泰 氏 伊 蚊 等 。 人 与 人 之 间 
是 通过 蚊 叮 刺 病人 传播 的 。 丛 林 型 黄 热 病 是 兽 类 的 地 方 
病 ， 也 是 家 畜 的 流行 病 。 若 人 偶然 进入 森林 ， 被 蚊 叮 刺 
后 可 以 得 病 。 

1927 年 通过 猴 和 鼠 的 接种 ， 获 得 了 黄 热 病毒 。 此 病 
毒 属 于 节肢 动物 传播 的 病毒 的 黄 病毒 科 , 是 RNA 病毒 。 
易 感 的 动物 限于 哺乳 动物 。 可 用 多 种 细胞 培养 ， 例 如 鼠 
胚 、 鸡 胚 . 猪 肾 、 地 鼠 肾 、 绿 猴 肾 和 蚊 细胞 。 具 有 哮 内 脏 
性 和 哮 神 经 性 。 已 分 离 出 多 株 病毒 。 

黄 热 病 的 主要 病变 在 肝 、 肾 \ 心 、 骨 、 肠 等 内 脏 。 由 于 
肝 功 能 受到 损害 ,凝血 因子 的 合成 碱 少 ,可 以 导致 上 消化 
道 出 血 、 渗 血 以 及 皮下 出 血 。 也 可 以 发 生 弥 漫 性 血管 内 
凝血 。 

病人 经 过 3~6 日 潜伏 期 后 出 现 省 状 ， 极 轻型 病人 的 
症状 类 似 感冒 ,只 有 1 一 2 日 的 发 热 ,头痛 。 轻 型 病例 呈 急 
性 发 病 , 有 明显 的 发 热 ,头痛 、 恶 心 . 鼻 邮 、 轻 度 黄 症 和 蛋 
白 尿 , 几 日 后 痊愈 。 重 型 病例 常 突然 发 病 ， 表 现 寒战 .高 
热 ,头痛 , 背 痛 、 全 身 痛 、 恶 心 .呕吐 、 面 红 、 眼 结合 膜 充血 、 
末梢 血液 中 白细胞 降低 。 持 续 数 日 后 ,症状 减轻 。 然 后 再 
出 现 发 热 并 开始 有 黄姜 ， 伴 出 血 倾向 ,表现 为 软 胆 出 血 
点 , 鼻 邮 、 牙 眼 出 血 、 哎 黑 色 血水 ， 有 时 出 现 蛋 白 尿 甚至 
无 尿 。50 免 病人 出 现 相 对 缓 脉 意识 清醒 。 肝 功能 受 损 , 血 
胆 红 质 增高 ,凝血 酶 原 时 间 延 长 ,转氨酶 升 高 ， 肝 病 重 时 
可 出 现 低 血 糖 。10 一 60 免 病人 在 6 一 8 日 后 出 现 休克 、 异 
迷 以 致死 亡 。 

本 病 的 诊断 可 在 发 病 后 4 日 内 从 血清 分 离 病 毒 ， 从 
尸检 的 肝 组 织 更 易 分 离 病毒 。 检 测 急性 期 和 恢复 期 血清 
中 IgG 抗体 , 滴 度 有 4 倍 以 上 升 高 者 有 诊断 意义 。 中 和 试验 
最 灵敏 适用 。 血 凝 抑制 试验 和 补体 结合 试验 有 交叉 反应 。 
死亡 病例 可 作 肝 穿刺 以 检查 肝脏 特殊 病变 。 本 病 无 特效 
治疗 方法 ， 可 以 对 症 治疗 和 采用 支持 疗法 。 由 于 本 病 有 
肝 、 肾 损害 , 故 禁 用 对 肝 、 肾 有 毒性 的 药物 。 灭 蚊 是 预防 本 


病 的 基本 措施 。 17D 鸡 胚 活 疫苗 已 经 用 了 30 多 年 ,效果 


好 ,副作用 少 ,可 明显 减低 发 病 率 。 
( 刘 现 昌 ” 正 福 禧 》 
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huangsellu 
黄色 瘤 (xanthoma》 ”一 种 少见 的 脂 类 代谢 性 
疾病 。 由 于 含有 脂 类 的 细胞 在 真皮 或 皮下 组 织 内 聚集 , 常 
在 皮肤 表面 形成 黄色 的 瘤 状 损害 ， 故 名 。 本 病 的 皮疹 形 
态 和 分 布 多 种 多 样 。 主 要 有 四 种 类 型 ， 结 节 性 ,扁平 性 ， 
发 疹 性 及 腿 性 。 本 病 可 以 合并 血脂 代谢 异常 。 有 的 病例 
有 家 族 性 ,有 的 有 系统 性 病变 , 若 脂 类 沉积 于 心血 管 可 产 
生动 脉 硬化 和 小 血管 的 栓塞 。 有 的 还 可 合并 或 继 发 于 其 
他 疾病 ， 如 桩 尿 病 、 肝 病 、 肾 病 等 。 当 发 现 皮肤 黄色 瘤 
时 ,首先 应 确定 其 为 单纯 的 皮肤 型 ,还 是 高 脂 蛋白 血 症 的 
皮肤 表现 。 仅 有 皮肤 损害 而 不 侵犯 内 脏 的 病例 ， 一 般 预 
后 良好 。 

常见 黄色 瘤 “ 主 要 有 以 下 几 种 ，@ 脸 黄色 瘤 。 皮 肤 
损害 为 限 局 性 柔软 的 小 班 块 ， 直 径 0.5~lcm 左 右 ,境界 
清楚 , 稍 高 出 于 皮肤 表面 ,对 称 分 布 于 上 眼 上 验 内 由 部 ， 有 
时 上 下 眼 瞪 均 可 发 病 。 多 见于 中 年 妇女 。40 岁 以 后 发 病 
者 一 般 血脂 蛋白 正常 。40 岁 以 前 发 病 且 有 家 族 史 者 ， 常 
伴 有 血 胆固醇 增高 和 早期 动脉 粥 样 硬化 。@ 结 节 性 黄色 
瘤 。 皮 损 为 黄色 或 橘红 色 的 丘疹 和 结 节 ， 分 布 于 四 肢 伸 
侧 关节 处 和 易 受 压 迫 与 摩擦 的 部 位 ， 如 肘 且 、 髋 、 手 足 
背 .手掌 等 。 粘 膜 也 可 受累 ,血脂 蛋白 增高 ， 有 时 件 发 胆 
汁 性 肝 克 谈 、 皮 肤 粘液 水 肿 。@@ 腿 黄色 瘤 。 附 着 在 肌 腿 、 
韧带 、 筋 膜 。 直 径 0.5 一 2.5cm， 质 硬 ， 好 发 于 跟 腿 、 手 
足 背 肌 妥 上 ， 可 随 肌 妥 而 活动 ， 常 有 家 族 史 。 血 清 中 脂 
蛋白 增高 ， 可 导致 心血 管 和 肝胆 的 脂 质 沉积 ， 而 引起 相 
应 的 系统 性 表现 。@@ 播 散 性 黄色 瘤 。 一 种 少见 的 皮肤 粘 
膜 黄 色 瘤 。 皮 损 为 小 的 黄 红色 或 棕色 结 节 。 好 发 于 四 肢 
屈 面 ! 口 腔 ,咽喉 ,小 支气管 等 粘膜 和 眼 结合 膜 也 常 受累 。 
主要 见于 青年 男性 。 为 慢性 良 手 疾 病 ， 数 年 后 皮 损 自 然 
消退 。@@ 幼 年 性 黄色 肉芽 肿 。 一 种 良性 、 自 限 性 黄 棕色 
丘疹 或 结 节 。 常 于 出 生 后 或 生 后 一 年 内 出 现 ,多 发 性 ， 
12~18 个 月 内 自然 消退 ,少数 可 以 发 生 于 眼 、 肺 心包 、 脑 
膜 、 肝 、 脾 等 处 。 

治疗 ”首先 查找 类 脂 代 谢 障碍 的 原因 ， 如 饮食 、 址 
传 ,糖尿 病 等 ,针对 病因 予以 矫治 。 体 重 过 高 者 应 降低 体 
重 , 调 节 腾 食 , 进 低 脂 肪 、 低 热能 、 低 胆固醇 饮食 ， 并 应 用 
降 血脂 药物 。 当 血 效 脂 类 降 至 正常 时 ， 几 周 内 皮疹 可 以 
消退 。 大 的 结 节 可 由 外 科 切 除 ， 皮 下 损害 可 以 电 灼 。 

《 沈 丽 玉 ) 


Huang Zhenxlong 

黄 祯 祥 (Huang Chen Hsiang 1910~1987) 
中 国 病毒 学 葛 基 人 。 1910 年 2 月 10 日 出 生 于 福建 厦门 。 
1987 年 3 月 24 日 卒 于 北京 .1934 年 毕业 于 私立 北平 协和 
医学 院 , 获 美国 纽约 州立 大 学 医学 博士 学 位 。1934 一 1941 
年 ， 留 校 任 内 科 助教 。1941 一 1942 年 在 美国 普林斯顿 洛 
克 菲 惑 医学 研究 院 进 修 病 毒 学 , 1942 一 1943 年 任 美国 纽 
约 哥伦比亚 医科 大 学 内 科 及 微生物 科 讲师 ， 首 创 病毒 体 
外 培养 法 的 新 技术 。 回 国 后 历任 南京 中 央 卫生 实验 院 医 
理 室 主任 ， 中 央 卫 生 实验 院 北 平分 院 院 长 ， 中 央 卫 生 实 
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验 研究 院 副 院 长 兼 病毒 系 主任 ， 中 国医 学 科学 院 病 毒 学 
研究 所 副 所 长 ,名 誉 所 长 兼 病毒 免疫 室 主任 ,中 国 科学 院 
学 部 委员 ,卫生 部 科学 委员 会 委员 ,中 华 医学 病毒 学 基金 
( 即 黄 祯 祥 基 金 ) 的 倡导 人 。 
1942 一 1943 年 他 在 美国 首 
创 病毒 体外 培养 法 的 新 技术 ， 
发 表 论文 《关于 WEE 病毒 组 
织 培养 的 滴定 与 中 和 法 的 再 研 
究 》( 美 国 《实验 医学 杂志 》) 不 
少 病毒 学 家 依据 黄 氏 的 方法 分 
离 出 许多 疾病 的 病毒 病原 体 ， 
并 制备 了 许多 种 疫苗 ， 这 新 技 
| 术 也 使 许多 病毒 的 鉴定 和 定量 
实验 得 以 摆脱 实验 动物 水 平 , 迈 入 “体外 细胞 水 平 "。 
1949 一 1960 年 他 系统 研究 流行 性 乙 型 脑 炎 ， 分 离 了 
病毒 株 (该 株 成 为 中 国 灭 活 疫苗 的 病毒 株 )， 确 定 了 本 病 
在 中 国 的 流行 范围 ,传播 媒介 ,扩散 宿主 ， 提 出 本 病 预 防 
免疫 的 对 象限 于 10 岁 以 下 儿童 ,从 而 节约 大 量 疫苗 ， 并 
使 发 病 率 从 20/10 万 减 到 8/10 万 以 下 ;他 在 国际 上 第 一 
次 发 现 自然 界 存在 不 同 毒 力 的 病毒 株 。 并 提出 不 同 毒 力 
毒 株 的 来 源 学 说 。 
1962~1965 年 研究 麻疹 疫苗 。 用 野 毒 株 及 抗体 结合 
的 方法 ,成 功 地 免疫 易 感 者 ;用 半 威 毒 株 成 功 地 免疫 带 有 
母体 抗体 的 婴儿 用 甲醛 短期 处 理 麻疹 病毒 制 成 的 快速 
减 毒 活 疫苗 成 功 地 免疫 了 易 感 者 。 
1980 年 开始 研究 病毒 免疫 治疗 腹水 瘤 ,1986 年 在 动 
物 实验 方面 六 明 部 分 病毒 治疗 机 理 。 他 主编 6 中 国医 学 百 
科 全 书 . 病毒 学 分 卷 》(1986)、《 常 见 病毒 病 实验 技术 》 
《1978)《 病 毒性 肝炎 研究 进展 (1986)、《 医 学 病毒 学 总 
论 X(1965) 《医学 病毒 学 基础 及 实验 技术 》(1990) 等 。 
(《 段 树 学 》 
huong'anleiyao 
磺胺 类 药 (sulfa drugs) ”人 人 工 合成 的 一 类 抗菌 
药物 。 1932 年 G. 多 马克 发 现 百 浪 多 息 能 控制 链球 菌 感 
染 。1935 年 磺 胶 类 药 正式 应 用 于 临床 .具有 抗菌 谱 广 、 性 
质 稳定 、 体 内 分 布 广 ,制造 不 需 粮食 作 原料 .产量 大 、 品 种 
多 .价格 低 .使 用 简便 、 供 应 充足 等 优点 ,尽管 目前 有 效 的 
抗生素 很 多 ， 但 克 胶 关 药 在 控制 各 种 细菌 性 感染 的 疾病 
中 ,特别 是 在 处 理 急性 泌尿 系统 感染 中 仍 有 其 重要 价值 。 
磺胺 类 药 易 产生 耐 药性 ， 在 肝 内 的 代谢 产物 一 乙酰 化 
矿 胶 的 溶解 度 低 , 易 在 尿 中 析出 结晶 ,引起 肾 的 毒性 ， 因 
此 用 药 时 应 该 严格 掌握 剂量 、 时 间 ， 同 服 碳酸 秘 钠 并 多 


饮水 。 
基本 结构 “临床 常用 的 Ri 》 so 


磺胺 关 药 物 都 是 以 对 位 氨基 mw) 
芋 磺 酰胺 (简称 磺胺 为 基本 图 1 磺胺 类 药物 的 
结构 的 衍生 物 (图 1)。 得 本 结构 


磺 卫 耽 基 (一 SO;N 《 1) 上 的 气 。 可 被 不 同 杂 环 


取代 ,形成 不 同 种 类 的 磺胺 药 。 它 们 与 母体 磺胺 相 比 , 具 
有 效 价 高 .毒性 小 .抗菌 谱 广 .口服 易 吸收 等 优点 .对 位 上 
的 游离 氨基 是 抗菌 活性 部 分 ， 若 被 取代 ， 则 失去 抗菌 作 
用 。 必 须 在 体内 分 解 后 重新 释 出 氨基 ， 才 能 恢复 活性 。 

分 类 ”根据 临床 使 用 情况 ， 可 分 为 三 类 ，Q@ 肠 道 易 
吸收 的 磺胺 药 。 主 要 用 于 全 身 感染 ， 如 败血症 、 尿 路 感 
染 、 伤 寄 、 骨 入 炎 等 ,根据 药 物 作 用 时 间 的 长 短 分 为 短 效 、 
中 效 和 长 效 类 。 短 效 类 在 肠 道 吸收 快 , 排 港 快 ,半衰期 为 
5 一 6 小 时 ,每 日 需 服 4 次 ,如 磺胺 二 甲 喀 啶 (SM:)、 磺 胶 
异 跨 唑 (S 世 ); 中 效 类 的 半衰期 为 10 一 24 小 时 ,每 日 服药 
2 次 ， 如 磺胺 喀 啶 (SD)、 矿 腕 甲 基 异 昭 只 CSMZ)， 长 效 
类 的 半衰期 为 24 小 时 以 上 ， 如 磺 胶 甲 氧 喀 啶 (SMD)、 磺 
胺 二 甲 氧 喀 啶 (SDM) 等 。@@ 肠 道 难 吸收 的 磺胺 药 。 能 在 
肠 道 保持 较 高 的 药物 浓度 。 主 要 用 于 肠 道 感染 如 菌 痢 、 
肠炎 等 ， 如 本 磺胺 哄 哇 (PST)。@ 外 用 磺胺 药 。 主 要 用 
于 灼伤 感染 ,化 脓 性 创面 感染 .眼科 疾病 等 ， 如 磺胺 酷 栈 
(SA) .磺胺 哮 啶 银 盐 (SD-Ag)、 甲 磷 灭 及 (SML)。 

抗菌 作用 磺胺 类 药 对 许多 革 兰 氏 阳性 菌 和 一 些 革 
兰 氏 阴 性 菌 . 诺 卡 氏 菌 属 、 衣 原 体 属 和 某 些 原虫 (如 首 原 
虫 和 阿 米 巴 原虫 ) 均 有 抑制 作用 。 在 阳性 菌 中 高 度 敏 感 
者 有 链球 菌 和 肺炎 球菌 ， 中 度 敏感 者 有 葡萄 球菌 和 产 气 
英 膜 杆菌 。 阴 性 菌 中 敏感 者 有 脑膜 类 球菌 .大肠 杆 菌 、 变 
形 杆菌 、 痢 疾 杆 菌 、 肺 炎 杆 菌 、 鼠 疫 杆菌 。 对 病毒 螺旋 
体 \ 锥 虫 无 效 。 对 立 克 次 氏 体 不 但 无 效 , 反 能 促进 其 繁殖 。 
普遍 认为 不 同 的 磺胺 类 药物 ， 其 抗菌 力 的 差别 是 在 量 的 
方面 ,而 不 在 质 的 方面 ,对 某 一 种 类 型 细菌 效 价 最 高 的 化 
合 物 ， 对 其 他 类 型 的 菌 效 价 也 高 。 

抗菌 机 理 ”细菌 不 能 直接 利用 其 生长 环境 中 的 叶 
酸 ,而 是 利用 环境 中 的 对 氮 某 甲酸 (PABA) 和 二 气 唆 喧 、 
谷 氨 酸 在 荔 体 内 的 二 气 叶酸 合成 酶 催化 下 合成 二 氢 叶 
酸 ,二 氧 叶酸 在 二 和 拨 叶 酸 还 原 酶 的 作用 下 形成 四 复 叶酸 ， 
四 和 氢 叶 酸 作为 一 碳 单位 转移 梅 的 辅酶 ， 参 与 核酸 前 体 物 
( 顺 吟 \ 喀 啶 ) 的 合成 (图 2)。 而 核酸 是 细菌 生长 繁殖 所 必 
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《在 人 和 动物 体内 Wh 


图 2 磺胺 类 药物 和 TMP 作用 原理 示意 图 


须 的 成 分 磺胺 药 的 化 学 结构 与 PABA 类 似 ,能 与 PABA 


竞争 二 气 叶 酸 合成 酶 ,影响 了 二 气 叶 酸 的 合成 ,因而 使 细 
菌 生长 和 繁殖 受到 抑制 。 由 于 磺胺 药 只 能 抑 菌 而 无 杀菌 
作用 ,所 以 消除 体内 病原 菌 最 终 需 依靠 机 体 的 防御 能 力 。 
为 了 保证 磺胺 药 在 竞争 中 占 优 势 ,在 临床 用 药 时 应 注意 : 


@@ 用 量 充足 ,首次 剂量 必须 加 倍 ,使 血 中 磺胺 的 浓度 大 大 
超过 PABA 的 量 。@@ 肪 液 和 坏死 组 织 中 含有 大 量 PABA， 
应 洗 创 后 再 用 药 。@ 应 避免 与 体内 能 分 解 出 PABA 的 药 
合用 ， 如 普 鲁 卡 因 。 

抗 药性 ”细菌 与 药物 反复 接触 后 ， 对 药物 的 敏感 性 
下 降 甚至 消失 。 细 菌 对 磺胺 类 药物 易 产 生 抗 药 性 ， 尤 其 
在 用 量 或 疗程 不 足 时 更 易 出 现 。 产 生 抗 药性 的 原因 ， 可 
能 是 细菌 改变 代谢 途径 ,如 产生 较 多 二 气 叶酸 合成 酶 ,或 
能 直接 利用 环境 中 的 叶酸 ， 肠 道 菌 从 常 通过 R 因子 的 转 
移 而 传播 。 当 与 抗菌 增 效 剂 合 用 时 ， 可 减少 或 延缓 抗 药 
性 发 生 。 细 菌 对 各 类 磺胺 药物 之 间 有 交叉 抗 药性 ， 即 细 
菌 对 某 一 磺 胶 药 产生 耐 药 后 ,对 另 一 种 磺胺 药 也 无 效 。 但 
与 其 他 抗菌 药 间 无 交叉 抗 药 现象 。 

吸收 分 布 \ 代 谢 、 排 池 ” 因 磺胺 药 的 作用 是 抑 菌 而 
不 是 杀菌 , 故 要 保证 磺 胶 类 药物 的 抗菌 作用 ,必须 在 一 段 
足够 长 的 时 间 内 维持 有 效 的 血 药 浓度 。 

口服 磺胺 药 主 要 在 小 肠 吸收 ， 血 药 浓 度 在 4~6 小 
时 内 达到 高 峰 。 药 物 吸收 后 分 布 于 全 身 各 组 织 中 ,以 血 、 
肝 . 肾 含 量 最 高 。 多 数 磺 胶 药 能 透 入 脑 峭 液 中 。 药 物 吸 收 
入 血 后 有 相当 一 部 分 与 血浆 蛋白 结合 ， 结 合 后 的 磺胺 药 
暂时 失去 抗菌 作用 ,不 能 透 入 到 脑 消 液 中 ， 不 被 肝 代谢 ， 
不 被 肾 排泄 。 但 结合 比较 疏松 ,时 有 小 量 杰 放 , 故 不 影响 
药 效 。 长 效 磺胺 与 血浆 蛋白 结合 率 高 ， 所 以 在 体内 维持 
时 间 长 。 磷 胺 药 还 能 透 入 脑膜 积 液 和 其 他 积 液 ， 以 及 通 
过 胎盘 进入 胎 循环 ， 故 孕妇 用 磺胺 治疗 应 慎重 。 

磺胺 药 主 要 在 肝 内 代谢 ， 部 分 与 葡萄 糖 醋酸 结合 而 
失效 ， 部 分 经 过 乙酰 化 形成 乙酰 化 磺胺 而 失效 。 磺 胺 乙 
酰 化 后 ,溶解 度 降低 ,特别 在 酸性 尿 中 溶解 度 更 小 ， 易 在 
尿 中 析出 结晶 ， 而 损害 峭 脏 。 各 种 磺胺 药 的 乙酰 化 程度 
不 同 。 

磺胺 药 ( 难 吸 收 的 除外 ) 的 主要 排泄 器 官 是 肾脏 。 以 
原型 和 乙酰 化 磺胺 以 及 少量 葡萄 糖 醋酸 结合 物 从 尿 中 排 
出 。 部 分 自 胆 守 和 肠 排出 ， 经 肝肠 循环 再 吸收 。 

毒性 反应 ” 难 级 收 的 磺胺 药物 极 少 引起 不 良 反应 。 
易 吸 收 的 不 良 反应 发 生 率 约 占 5 旬 。@ 过 敏 反应 ,最 常见 
为 皮疹 、 药 热 。 一 般 在 用 药 后 5~9 天 发 生 , 特 别 多 见于 
儿童 .磺胺 药 之 间 有 交叉 过 敏 , 因 此 当 病 人 对 某 一 磺胺 药 
产生 过 敏 后 , 换 用 其 他 磺胺 药 是 不 安全 的 。 一 旦 发 生 过 敏 
反应 ,应 立即 停 药 。 长 效 类 磺胺 药 由 于 与 血浆 蛋白 结合 率 
高 , 停 药 数 天 血 中 仍 有 药物 存在 , 故 危险 性 很 大 。@@ 肾 脏 
损害 。 由 于 乙酰 化 磺胺 溶解 度 低 , 尤 其 在 尿 液 偏 屋 时 , 易 
在 肾 小 管 中 析 出 结晶 ,引起 血尿 \ 尿 痛 , 尿 闭 等 症状 为 预 
防 此 毒性 反应 的 发 生 ， 可 采取 下 述 措施 来 预防 ， 加 服 碳 
酸 复 盐 或 柠檬 酸 盐 使 永 液 碱 化 ,增加 排出 物 的 溶解 度 ; 大 
量 饮水 ,增加 尿 量 , 也 可 降低 排出 物 的 浓度 ， 老 人 和 肾 功 
能 不 良 者 应 慎 用 。@ 造 血 系统 的 影响 。 磺 胺 药 能 抑制 骨 
重 白 细胞 形成 ,引起 白细胞 减少 症 。 偶 见 粒 细胞 缺乏 , 停 
药 后 可 恢复 。 长 期 应 用 磺胺 药 治 疗 应 检查 血 象 。 对 先天 
缺乏 6- 磷酸 葡萄 糖 脱 气 梅 者 可 引起 党 血性 贫血 。 磺 胶 药 
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可 通过 母体 进入 胎儿 循环 ， 与 游离 胆 红 素 竞争 血浆 蛋白 
结合 部 位 ,使 游离 胆 红 素 浓度 升 高 ,引起 核 黄 证 。 对 争 妇 、 
新 生 儿 尤其 早产 儿 不 宜 使 用 。@@ 中 枢 神 经 系统 和 胃 肠 道 
反应 。 多 由 于 磺胺 达到 足 量 所 致 。 

临床 应 用 ”经 长 期 高 度 选择 ， 有些 毒性 大 的 磺胺 药 
逐渐 被 淘汰 ,如 磺胺 唑 唑 (ST) .磺胺 甲 基 喀 哈 (SM) .磺胺 
甲 氧 达 嗪 (SMP)。 实 际 用 于 临床 仅 3 一 4 种 (SD,SIZ.SMZ、 
SA)， 虽 然 许 多 细菌 对 磺胺 药 产生 抗 药 性 ， 但 由 于 磺胺 
类 药物 价格 便宜 ,使 用 方便 ,而 且 也 不 会 产生 象 广 谱 抗 生 
素 常 引起 的 肠 道 菌 群 失调 ， 故 磺胺 敏感 菌 仍 主要 选用 磺 
胺 药 来 治疗 ， 其 效 价 与 抗生素 相当 或 更 高 些 。 磺 胺 药 的 
普通 给 药方 法 是 定时 间隔 口服 ,为 尽快 达到 尼 够 的 有 效 
血 药 浓 度 ,开始 时 宜 加 倍 剂 量 。 又 因 这 些 药物 排泄 较 快 ， 
要 维持 血 药 浓度 就 必须 反复 多 次 给 药 。 临 床 主要 用 于 以 
下 几 方面 ，@ 流 行 性 脑 脊 备 膜 炎 。 各 种 磺 胶 药 中 ， 以 SD 
渗入 脑 消 液 的 浓度 最 高 , 故 治疗 脑膜 炎 时 ,首选 SD.。 轻 症 
可 口服 给 药 。 重 症 用 其 钠 盐 作 静 脉 注射 。 @ 尿 道 感染 。 
一 般 选用 溶解 度 较 大 、 原 形 从 尿 中 排出 多 的 磺 胶 药 。 常 用 
SIZ.SMZ。SMZ 常 与 抗菌 增 效 剂 (TMP) 按 5:1 比例 ， 制 
成 复方 新 诺 明 片 ， 抗 菌 作用 可 增 数 倍 到 数 十 倍 。@ 呼 吸 
道 及 咽 部 感染 。 由 细菌 引起 的 急性 上 ,下 呼吸 道 感染 . 临 
床 常用 SMZ+TMP。Q@ 肠 道 感染 ,一 般 选 用 骨 肠 道 难 吸 
收 的 磺胺 药 。 但 抗 磺胺 药 的 肠 道 菌株 已 有 增加 ,所 以 在 治 
疗 时 ,可 配 用 一 些 易 吸收 的 磺胺 药 ,如 SMZ+TMP。@ 局 
部 感染 。 选 外 用 磺胺 药 。 眼 部 疾患 常用 SA, 烧 伤 和 创伤 
感染 可 选用 SD-Ag、SML, 两 者 都 有 抗 绿 脓 杆 菌 作用 。 
SML 化 学 结构 与 磺胺 并 不 完全 相同 ,因此 不 受 PABA 的 
影响 。 

抗菌 增 效 剂 一 一 甲 亏 全 气 二 喧 (TMP) 二 氨基 啼 喧 
的 衍生 物 。 结 构 见 图 3。 

TMP 抗菌 谱 与 磺 腕 相似 ,对 革 兰 氏 阳性 菌 和 阴性 菌 


Hy CH 均 有 效 。 其 抗菌 作用 

间 i ocH， 是 抑 菌 而 不 是 杀菌。 
和 临床 主要 作 抗 菌 增 效 

， 。。 剂 应 用 .TMP 的 抗菌 

国 8 抗震 效 玫 第 御 。 机 理 是 抑制 二 和 揽 叶酸 


还 原 酶 ,妨碍 四 复 叶 酸 的 合成 .所 以 TMP 与 磺胺 合用 时 ， 
可 以 使 细菌 的 叶酸 合成 受到 双重 阻 断 作用 ， 这 不 仅 增强 
了 抗菌 力 , 同 时 亦 可 减少 抗 药性 产生 。 因 此 ,TMP 的 发 现 ， 
使 磺胺 药 在 抗菌 治疗 中 有 了 新 的 发 展 .TMP 口服 吸收 完 
全 ,分 布 于 全 身 ,以 肺 ,肝胆 计 中 浓度 高 ,可 透 入 脑 冰 液 ， 
大 部 以 原形 从 肾 排出 ,半衰期 10 小 时 。 临 床上 TMP 常 与 
SMZ 配 成 混合 制剂 复方 新 诺 明 使 用 , 因 二 者 的 体内 过 程 
和 半衰期 较 一 致 ,能 在 体内 始终 保持 比较 稳定 的 浓度 ,而 
发 挥 协同 增 效 作用 。 临 床上 常用 来 治疗 急性 和 慢性 尿道 
或 呼吸 道 感染 ,对 淋病 严重 的 肠 道 感染 和 心 内 膜 类 也 均 
有 疗效 。 TMP 毒性 低 , 虽 然 人 体 在 合成 四 拨 叶 酸 过 程 中 ， 
也 需 二 氢 叶 酸 还 原 酶 ,实验 证 明 ,TMP 对 哺乳 动物 二 氢 叶 
酸 还 原 酶 的 亲 合 力 比 对 细菌 二 氢 叶 酸 还 原 酶 的 亲 合力 要 
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小 1 万 至 几 万 倍 . 使 TMP 有 可 能 对 细菌 发 挥 明 显 抑制 作 ， 
用 时 而 对 人 和 哺乳 动物 机 体 毒性 不 大 ， 所 以 一 般 治疗 量 
不 引起 叶酸 缺乏 。 大 剂量 、 长 期 服用 ,少数 患者 可 出 现 白 
细胞 和 血小板 威 少 ,可 用 四 复 叶 酸 治疗 。 动 物 实验 发 现 
TMP 有 致 畸 作用 , 故 孕妇 禁用 。 


参考 书目 
钱 俏 等 :新 磺胺 药 与 甲 氧 茶 氮 喀 喧 >, 人民 卫 生出 版 社 ,北京 ， 
1981。 
( 孙 受 滩 ) 
hulguire 
回归 热 (relapsing fever) 。 琉 螺 族 体 属 微生物 


引起 的 急性 传染 病 。 临 床 特点 为 起 病 急 昭 .发热 、 头 痛 、 
全 身 肌肉 及 关节 疼痛 、 肝 脾 肿 大 ,严重 者 可 有 络 迷 、 诡 妄 、 
黄 间 及 出 血 倾向 。 发 热 数 日 后 进入 间 歌 期 ,发 热 期 与 间歇 
期 交 蔡 出 现 ,可 复发 多 次 ,每 次 发 作 的 时 间 逐 渐 缩短 ， 病 
情 逐 渐 减轻 , 故 为 自 限 性 感染 。 根 据 传播 媒介 的 不 同 可 分 
为 虱 传 回归 热 及 蜂 传 回归 热 两 类 ， 前 者 流行 于 卫生 条 件 
差 的 地 区 ,以 冬 春 季 为 多 ,病人 是 唯一 的 传染 源 ， 体 虱 是 
其 主要 媒介 。 病 原 体 为 回归 热 琉 螺旋 体 ,又 称 奥 伯 迈 尔 氏 
玻 螺 旋 体 。 蜂 传 回归 热 散发 于 热带 ,亚热带 ,有 严格 的 地 
区 性 ,以 春 夏 季节 为 多 , 鼠 类 是 其 主要 传染 源 ， 病 人 也 是 
传染 源 。 几 受 染 后 ,传染 性 将 持续 终生 , 且 能 经 卵 传代 , 故 
婢 既 是 传 宗 媒介 ,也 是 传染 源 。 婢 的 体腔 唾液 及 美 便 内 
均 有 螺旋 体 。 病 原 体 为 婢 传 回归 热 螺 旋 体 ,其 种 类 很 多 ， 
其 中 以 达 上 顿 氏 疏 螺 旋 体 为 代表 。 虱 能 传播 蜂 传 螺旋 体 ,但 
婢 不 能 传播 副 传 回归 热 螺 旋 体 。 人 对 两 型 螺旋 体 普遍 易 
感 , 病 后 免疫 力 短暂 , 虱 型 者 约 持续 2~6 个 月 , 婢 型 者 约 
为 1 年。 两 型 螺旋 体 间 无 交叉 免疫 。 预 后 取决 于 治疗 早 
晚 . 患 者 年 龄 有 无 严重 并 发 症 等 ;及 早 应 用 抗生素 可 使 
病死 率 低 于 5%。 婴儿 病死 率 可 达 20% 以 上 ， 凡 有 深度 
黄 丫 ,中 枢 神经 系统 症状 及 明显 出 血 倾向 者 ， 病 情 严 重 ， 
预后 较 差 。 

病原 学 ”两 类 螺旋 体 的 形态 相同 ， 长 ?一 30km， 宽 
0.3 一 0.5km， 有 3 一 10 个 不 规则 的 疏 螺 旋 ， 吉 姆 萨 氏 染 
色 旦 紫红 色 。 运 动 活 浅 。 对 寒冷 抵抗 力 强 ， 对 普通 消毒 
药 . 干 燥 和 热 均 较 敏感 。 螺 旋 体 除 含有 特异 性 抗原 外 , 尚 
与 其 他 微生物 有 共同 抗原 ， 故 受 感染 者 的 血清 可 与 变形 
杆菌 OX 株 起 阳性 凝集 反应 ,也 可 短暂 出 现 假 阳性 瓦 瑟 
曼 氏 反应 及 康 氏 反应 。 本 病原 体 易 产生 变异 ,其 反复 发 热 
与 病原 体 在 感染 过 程 中 的 抗原 变异 有 关 。 患 者 在 发 热 期 
间 逐 渐 产 生 的 特异 性 抗体 具有 凝集 、 杀 死 及 溶解 螺旋 体 
的 作用 。 使 血循环 中 大 部 分 螺旋 体 被 消灭 ,症状 消退 ;但 
少数 螺旋 体 因 抗原 发 生变 异 , 仍 能 存活 在 组 织 中 , 当 繁殖 
到 一 定数 量 时 ,再 次 进入 血循环 引起 发 热 , 此 时 患者 在 新 
抗原 的 刺激 下 ,又 产生 相应 抗体 ,发 热 再 度 下 降 ， 如 此 周 
而 复 始 ， 形 成 回归 热 周 期 。 

临床 表现 ” 虱 吸 入 病人 血液 后 ， 病 原 体 在 其 体腔 中 
大 量 繁殖 ,但 不 进入 唾 腺 ,人 播 痒 时 将 虱 压 碎 ， 虱 体腔 内 
的 螺旋 体 通过 人 的 皮肤 创面 或 粘膜 而 进入 人 体 。 螺 旋 体 


侵入 人 体 后 ,在 血液 中 迅速 生长 .繁殖 ， 并 产生 大 量 代谢 
产物 ,本 病 潜伏 期 一 般 为 2~15 天 , 绝 大 多 数 急 开发 病 , 表 
现 豚 寒 ,高 热 .剧烈 头痛 .肌肉 及 关节 疼痛 、 面 红 、 结 弄 充 
血 , 恶 心 .呕吐 、 肝 脾 肿 大 、 肌 压痛 及 淋巴 结 肿 大 。 红 细胞 
被 破坏 ,导致 溶血 性 黄 让 及 贫血 疾病 早期 由 于 螺旋 体 在 
毛细 血管 内 堆 聚 阻塞、 血小板 减少 等 而 有 出 血性 皮疹 ， 
车 发 生 交 浸 性 血管 内 况 血 则 出 现 牙 眼 出 血 、 鼻 包皮 肤 窜 
班 , 哎 血 及 便血 等 有 时 心脏 呈 弥漫 性 心肌 炎 和 间 质 性 病 
变 , 少 数 病例 可 发 生 心力 表 间 和 肺 水 肿 ! 脑 膜 可 充血 及 炎 
性 浸润， 脑 水 肿 时 则 发 生 异 迷 、 惊 厥 等 中 相 神 经 系统 症 
状 。 发 热 持续 6~? 日 后 体温 喇 降 ， 大 汗 而 进入 间 区 期， 
此 时 症状 大 部 消失 ,时 脾 肿 大 及 黄 辣 等 也 随 之 减退 。7 一 
9 日 的 间歇 期 后 ,多 数 患者 可 再 度 出 现 全 部 症状 , 即 所 谓 
“回归 ”, 但 大 多 症状 较 轻 ,病程 也 较 短 ， 多 数 患 者 经 复发 
2 次 后 自 愈 ,复发 2 次 以 上 者 仅 1~2% 。 

蝗 传 回归 热 发 病 常 因 蜂 叮 咬 引 起 , 蜂 的 成 虫 . 幼 虫 林 
咬 吸 血 时 ,可 将 病原 体 直接 注入 人 体 ,病原 体 也 可 随 抓 痒 
伤口 进入 人 体 。 病 原 体 侵入 局 部 有 兹 红色 炎症 改变 ， 中 
央 隆 起 , 抓 破 后 易 发 生化 脓 感 染 ,局 部 淋巴 结 肿 大 。 一 般 
症状 与 到 型 回归 热 相似 ， 但 病情 较 轻 。 

诊断 ”发病 季节 、 地 区 , 体 虱 寄生 或 野外 作业 史 均 有 
助 于 诊断 ,住宿 周围 发 现 鼠 、 蜂 则 为 星 型 回归 热 的 重要 线 
索 ;典型 的 临床 表现 亦 可 提示 诊断 ;确诊 则 须 在 发 热 期 病 
人 周围 血 中 查 到 螺旋 体 ， 病 人 尿 、 脑 消 液 内 有 时 也 可 查 
到 。 血 清 学 检查 、 动 物 接种 操作 困难 。 

治疗 发 热 期 应 甲 床 休息 ,给 予 富 热量 饮食 、 足 量 水 
分 及 降温 ， 必 要 时 用 肾上腺 皮质 激素 等 对 症 治疗 。 抗 生 
素 能 消除 体内 螺旋 体 ， 故 治疗 有 特效 ， 四 环 素 族 抗生素 
是 目前 最 有 效 的 药物 ,一 般 选 用 四 环 素 , 荣 星 青竹 素 、 普 
重卡 因 青 短 素 疗效 亦 佳 ， 国 外 报告 顿 服 强力 短 素 100mg 
一 次 亦 可 获 良好 效果 。 吸 收 缓慢 的 青 每 素 不 能 杀 灭 脑 内 
的 螺旋 体 , 故 治疗 后 疾病 有 复发 可 能 ;部 分 蝗 传 回归 热 对 
青竹 素 不 敏感 ， 故 不 宜 选用 ， 抗 生 素 治 疗 中 须 严 加 注意 
可 能 出 现 严 重 的 休克 反应 即 雅 里 施 - 赫 克 斯 海 默 二 氏 反 
应 ， 重 者 可 致死 ， 这 可 能 是 螺旋 体 大 量 党 解 时 出 现 的 过 
敏 性 休克 反应 , 故 第 一 次 抗生素 剂量 不 宜 太 大 ,必要 时 可 
与 肾上腺 皮质 激素 合用 。 新 肿 凡 纳 明 只 用 于 晚期 反复 发 
作 、 对 抗生素 疗效 较 差 的 星 型 回归 热 串 者 。 

预防 “预防 强 型 回归 热 ， 主 要 是 及 时 治疗 病人 及 彻 
遍 灭 她 。 预 防 婢 型 回归 热 , 则 必须 防 鼠 、 灭 鼠 、 灭 婢 及 防 
止 婢 类 钻 进 住处 ,可 采用 1 一 2%DDVP( 敌 敌 展 ) 喷洒 天 
虫 , 野 外 作业 时 采取 防 蜂 灭 蜂 措 施 。 

参考 书目 

黄 名 新 主编 :内科 吾 论 与 实践 ,第 3 卷 ， 上 海 科学 技术 出 版 
社 , 上 海 ,1984。 
( 吴 梓 涛 》 


huichongbing 
曙 虫 病 (ascariasis) ” 姻 虫 寄生 于 人 体 引起 的 疾 
病 。 中 国 及 第 三 世界 国家 最 常见 的 河 生 虫 病 ， 也 是 最 党 


见 的 线虫 病 。 临 床 表现 因 感 染 程 度 及 亲 生 部 位 而 异 。 肠 
姻 虫 症 、 胆 道 姻 虫 症 和 曙 虫 性 肠 梗 阻 等 最 为 多 见 。 本 病 旦 
世界 性 分 布 ， 尤 以 卫生 条 件 较 差 的 农村 为 多 ; 儿童 的 感 
染 率 高 于 成 人 。 

病原 学 ” 曙 虫 成 虫 外 形 如 蝶 蚂 ( 见 图 )， 故 又 称 似 晤 
电 线 虫 。 属 于 线虫 岗 , 曙 形 目 , 姻 虫 科 , 姻 线虫 属 。 为 体型 
最 大 的 人 体 肠 首 线虫。 成 虫 呈 乳 白 或 粉红 色 ， 体 表 有 细 
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横 纹 。 肉 虫 较 粗大 ,长 20~35cm, 宽 0.5~0.6com， 雄 虫 
稍 细小 ,长 15~30cm, 宽 0.2 一 0.4cm。 每 条 峻 虫 每 天 产 
卵 约 20 万 个 ,受精 卵 旦 卵 贺 形 ,长 75hm, 宽 50km, 有 一 
层 厚 而 透明 的 卵 膏 ,外 有 一 层 蛋 白质 膜 , 常 被 胆汁 染 成 棕 
黄色 ， 内 含 未 发 育 的 胚 细胞 及 粗 雅 磷脂 颗粒 。 未 受精 卵 
则 较 细 长 ， 蛋 白 膜 与 卵 壳 均 较 薄 ， 内 含 大 小 不 等 的 邮 光 
颗粒 。 受 精 卵 随 寄主 类 便 排出 体外 ， 在 阴暗 潮湿 的 土壤 
中 和 温度 适宜 (22~30'C) 的 条 件 下 ,经 16 一 20 天 发 育成 
含有 幼虫 的 感染 性 虫 卵 。 感 染 性 虫 孵 被 人 食 入 后 ,幼虫 
在 小 肠 内 脱 壳 而 出 ， 穿 过 肠 壁 进入 肠系膜 小 静脉 ， 经 门 
静脉 肝脏、 心脏 到 达 肺 脏 。 幼 虫 在 肺 内 发 育 并 赔 皮 两 次 ， 
再 经 支气管 ,气管 而 达 会 厌 部 ,被 寄主 吞 入 食管 ， 经 胃 抵 
达 小 肠 ,发 育成 熟 ， 以 寄主 小 肠 内 半 消 化 的 内 容 物 为 食 。 
自 吞食 感染 性 虫 态 至 成 虫 发 育成 熟 产 卵 , 约 需 2 个 月 ,成 
虫 寿命 约 为 年 。 

姻 虫 孵 内 幼虫 的 能 量 代谢 方式 与 成 虫 大 不 相同 。 虫 
孵 内 幼虫 的 能 量 来 源 包括 糖 和 脂 类 ， 代 谢 过 程 是 需 氧 性 
的 。 成 虫 主要 寄生 于 肠 道 ,其 能 量 主要 来 源 为 糖 ,通过 无 
氧 醉 解 过 程 获得 。 但 姻 虫 的 丙酮 酸 激酶 活性 低 ， 糖 分 解 
到 磷酸 烯 醇 丙 酮 酸 (PEP) 后 ， 在 磁 酸 烯 醇 丙 酮 酸 次 基 激 


551 


酶 的 作用 下 , PEP 固定 肠 中 二 氧化 碳 ,形成 草 酰 乙酸 ,并 
沿 地 行 三 送 酸 循环 途径 形成 苹果 酸 一 延 胡 索 酸 一 焉 
珀 酸 ， 在 此 过 程 中 生成 ATP, 其 代谢 终 未 产物 是 两 酸 和 
脂肪 酸 .有 些 驱 蝇 虫 药 的 作用 在 于 抑制 姻 虫 的 能 量 产生 ， 
例如 左旋 哑 唑 能 抑制 姻 虫 肌肉 中 璃 珀 酸 脱 气 帮 的 活性 ， 
阻 断 了 延 胡 索 酸 还 原 为 现 珀 酸 的 过 程 ， 从 而 减少 了 能 量 
的 产生 ， 使 姻 虫 肌肉 麻痹 ， 失 去 活动 能 力 而 随 寄主 类 便 
排出 体外 。 

电 虫 对 人 体 的 损害 “主要 有 以 下 几 个 方面 ，@ 对 组 
织 的 损伤 和 机 械 性 刺激 。 感 当初 期 ， 幼 虫 侵入 小 肠 粘膜 
时 可 损坏 上 皮 细 胞 ， 并 引起 肠 粘 戏 及 粘膜 下 层 哺 酸性 粒 
细胞 、 中 性 粒 细胞 及 巨 噬 细 胞 的 浸 洞 。 幼 虫 移行 至 肺 时 
引起 点 状 出 血 , 渗 出 和 叶酸 性 粒 细胞 及 组 织 细胞 的 温润 ， 
甚至 形成 肉 茎 肿 。 成 虫 寄生 在 小 肠 ， 也 可 引起 有 扬 粘膜 的 
损伤 。 曙 虫 钴 入 胆管 亲 必 时 , 除 损伤 局 部 粘膜 外 ， 还 可 
引起 继 发 细菌 性 感染 。 姻 虫 在 肠 内 握 结 成 团 ， 可 引起 肠 
梗阻 。@ 代 谢 产 物 的 作用 ,成 虫 的 代谢 产物 有 毒性 作用 ， 
浓度 高 时 可 引起 肠管 痉挛 性 收缩 ， 致 阵 发 性 腹痛 。@ 对 
寄主 营养 的 影响 , 姻 虫 的 寄生 可 引起 空肠 粘膜 的 损伤 , 导 
致 消化 和 吸收 障碍 ,其 程度 与 姻 虫 感染 轻重 成 正比 .感染 
重 的 患 儿 党 出现 明显 的 营养 不 良 ， 甚 至 发 育 迟 缓 。@ 引 
起 寄主 的 变态 反应 。 姻 虫 , 特 别 是 幼虫 在 体内 移行 时 ,可 
引起 寄主 型 变态 反应 ,表现 为 苯 麻 疹 、 血 管 神经 性 水 肿 
等 现象 。 

临床 表现 。 因 虫 体 的 寄生 部 位 和 发 育 阶段 不 同 而 
异 。 

知 昌 移 行 症 ” 曙 昌 在 寄主 体内 移行 时 引起 发 热 、 全 
身 不 适 、 夺 麻疹 等 。 抵 达 肺脏 后 引起 咳嗽 哮喘 、 并 中 带 
血丝 等 症状 ， 重 者 可 有 胸痛 、 呼 吸 困难 和 繁 绀 。 肺 部 X 
射线 检查 可 见 迁 徙 性 浸润 性 阴影 ， 临 床上 称 为 过 敏 性 
肺炎 或 勒 夫 勒 氏 综合 征 。 未 梢 血液 嗜 酸性 粒 细胞 明显 
增多 ， 约 10 狗 的 患者 病 中 可 查 到 电动 。 中 国 浙江 等 地 曾 
多 次 报告 姻 尴 引起 的 暴发 性 流行 性 哮喘 ,发 病 率 高 达 
20~$0%。 

肠 细 出 症 ”常见 症状 有 脐 周 隐痛 ,食欲 不 振 、 善 饥 、 
腹 演 .便秘 、 茜 麻疹 等 ,儿童 有 沪 省 .磨牙 .烦躁 不 安 等 , 重 
者 出 现 营养 不 良 ,一 旦 寄生 环境 发 生变 化 如 高 热 时 , 姻 虫 
可 在 肠 腔 内 捏 结 成 
者 出 现 剧烈 的 阵 发 性 腹部 绞 痛 ,以 脐 部 为 甚 ， 伴 有 恶心 、 
呕吐 ,并 可 吐出 姻 虫 ， 腹 部 可 触及 能 移动 的 腊肠 样 肿 物 。 
有 时 姻 虫 性 肠 梗阻 可 发 展 成 绞 奢 性 肠 梗阻 、 肠 扭转 或 套 
垩 ,必须 及 时 手术 治疗 。 曙 虫 也 可 穿 过 肠 壁 ,引起 肠 穿孔 
及 腹膜 炎 , 若 不 及 时 手术 即 可 死亡 。 

措 位 细 贝 症 ” 姻 虫 有 钻 孔 的 习性 ， 肠 道 寄生 环境 改 
变 时 可 高 开 肠 道 进入 其 他 带 孔 的 脏 器 ,引起 异 位 姻 虫 症 ， 
常见 以 下 几 种 ，@ 胆 道 量 虫 症 , 以 儿童 及 青 社 年 为 多 , 女 
性 较 常见 。 诱 因 有 高 热 .腹泻 妊娠 、 分 娩 等 。 妊 娠 时 胃 
酸 减少 ,及 大 的 子宫 迫使 肠 道 移 位 ,分 娩 时 强烈 的 宫 缩放 
发 房 蠕动 增加 ， 均 可 促使 曙 虫 向 胆管 送行 。 此 病 发 病 李 
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,阻塞 肠 腔 而 形成 曙 虫 性 肠 梗 阻 , 患 . 


然 ,右上 谭 偏 中 有 剧烈 阵 发 性 绞 痛 , 钼 雍 样 感 ， 患 者 辊 转 
不 安 、 恶 心 . 哎 吐 ， 可 吐出 姗 虫 。 发 作 间 期 无 疼痛 或 仅 感 
轻微 疼痛 。 若 姻 虫 钻 入 肝脏 可 引起 映 虫 性 肝 脓肿 ， 必 须 
及 早 手术 治疗 。@ 胰 管 妨 虫 症 ,多 并 发 于 胆道 映 虫 症 , 临 
床 征象 似 急性 胰腺 炎 。 轩 阑尾 旺 虫 症 , 多 见于 幼儿 , 因 小 
儿 困 尾 根 部 的 口径 较 宽 ， 易 为 姻 虫 外 入 。 其 临床 征象 似 
急性 六 尾 类 ,但 腹痛 性 质 为 绞 痛 ,并 呕吐 频繁 ， 易 发 生 穿 
孔 , 宜 及 早 手术 治疗 。 

诊断 ”主要 依据 其 临床 表现 及 在 烘 便 中 检 出 虫 卵 ， 
异 位 姻 虫 症 的 诊断 主要 根据 临床 特征 及 吐 虫 史 。 

防治 ”治疗 原则 是 驱除 量 虫 有 的 驱 电 药 的 作用 在 
于 抑制 崎 虫 能 量 的 产生 ,使 虫 体 肌肉 麻 疗 ,失去 活动 能 力 
而 随 烘 便 排出 体外 (如 左旋 咪唑 、 甲 芋 咪 唑 )。 有 的 阻 断 姻 
虫 神经 肌肉 接头 处 的 乙酰 胆 碱 受 体 ， 使 肌肉 麻辣 《如 哌 
哗 嗪 )。 常 用 药 有 丙 硫 咪唑、 甲 芋 咪 唑 及 复方 甲苯 咪唑 ( 含 
左旋 灰 唑 )。 此 外 ,山道 年 、 使 君子 及 氧气 驱 虫 等 也 有 效 。 
有 并 发 症 时 应 及 时 处 理 ,症状 缓解 后 立即 驱 虫 豆油 和 花 
生 油 对 缓解 映 虫 性 肠 梗 阻 食 醋 对 缓解 胆道 申 虫 症 有 效 。 
痪 尾 曙 虫 症 及 姻 虫 性 肝 脓肿 均 应 及 时 手术 治疗 。 预 防 拱 
施 包 括 开展 卫生 教育 .讲究 个 人 卫生 及 饮食 卫生 、 加 强 类 
便 管理 、 开 展 大 面积 普查 普 治 等 。 《〈 许 圳 炬 ) 


hunml 
昏迷 《coma) 。 总 识 障 可 的 最 严重 阶段 ， 为 病情 
危重 的 信号 ， 表 现 为 意识 清晰 度 极度 降低 ， 对 外 界 的 刺 
激 无 反应 ， 程 度 较 轻 者 生理 性 防御 反射 及 生命 体征 可 以 
存在 ， 严 重 者 消失 。 昏 迷 既 可 由 中 枢 神经 系统 病变 引起 
《 占 70%%); 又 可 以 是 全 身 性 疾病 的 后 果 。 许 多 疾病 患者 在 
死亡 之 前 会 出 现 昏 迷 。 突 然 出 现 的 昏迷 常见 于 脑 出 血 ,中 
寺 , 脑 部 创伤 , 肝 肾 功能 严重 障碍 ， 严 重 急性 感染 及 糖 代 
谢 素 乱 ,水 . 盐 代谢 素 乱 , 酸 碱 平衡 素 乱 等 。 氏 迷 的 预 语 因 
病因 而 异常 需 进行 抢救 。 

香 坟 的 病理 生理 ”正常 的 清醒 状态 有 赖 于 大 脑 皮 
质 ,边缘 系统 ,特异 性 及 非特 异性 上 行 投射 系统 和 网 状 系 
统 的 功能 ;神经 元 间 的 突 触 传递 以 及 神经 元 细胞 膜 内 外 
的 离子 分 布 。 大 脑 半球 病变 只 有 十 分 广泛 .两 侧 性 .来 势 
迅 急 或 半球 向 下 移 位 压迫 丘脑 或 中 脑 非特 异性 投射 系统 
时 , 才 会 造成 型 迷 , 脑 二 网 状 结构 受 压迫 或 破坏 ， 网 状 结 
构 的 突 触 传递 被 阻 断 ( 如 脑 缺 血 , 缺 气 ， 致 去 甲 涌 上 腺 素 
合成 障碍 或 共 乙 胺 、 酷 胺 等 异常 代谢 产物 入 脑 ， 造 成 莱 
乙醇 胺 、 去 甲 新 福 林 与 去 甲 肾 上 腺 素 竞争 )， 酸 中 毒 使 突 
触 后 膜 对 神经 递 质 敏感 性 极度 降低 ,. 血糖 过 低 影响 脑 组 
织 的 活动 ， 高 血 氮 抑制 脑 的 能 量 代谢 。 这 些 情况 都 会 引 
起 昏迷 。 

香 圳 的 类 型 ”可 根据 昏迷 的 程度 将 其 分 为 ，@ 浅 错 
迷 , 对 强烈 痛 刺 激 仍 有 防御 性 反应 。 基 本 生理 反应 (如 瞳 
筷 对 光 反 应 、 角 膜 反射 及 眶 上 压痛 反应 等 ) 存 在 。 生 命 体 
征 如 血压 、 脉 持 , 呼 吸 均 正常 。@@ 中 度 昏 迷 , 对 痛 刺 激 的 
反应 消失 ， 各 种 生理 性 防御 性 反射 存在 ,生命 体征 正常 。 


回 深 氏 迷 , 对 外 界 一 切 刺激 包括 强烈 痛 刺 激 均 无 反应 - 瞳 
孔 散 大 ,对 光 反 应 及 角膜 反射 均 消 失 。 肌 肉松 弛 ,大 小 便 
失禁 。 生 命 体征 存在 ， 但 有 不 同 程度 的 异常 。@ 过 度 异 
迷 或 称 超 氏 迷 ， 是 最 严重 的 深 昏 迷 , 即 脑 元 亡 , 又 叫 不 可 
逆 性 氏 迷 。 此 时 脑 和 背 租 功能 已 亚 失 ,全 身 肌 张力 低下 ， 
眼球 固定 ， 体 温 低 而 不 稳定 ， 仅 倍 人 工 措施 维持 生命 体 
征 。 

某 些 部 位 的 病变 可 以 引起 一 些 特殊 的 民 迷 类 型 。 

@ 醒 状 甬 迷 , 又 称 去 皮质 状态 ， 两 侧 大 脑 半球 的 广 
泛 性 病变 ,使 皮质 功能 出 现 严 重 障碍 ,而 皮质 下 的 各 神经 
中 枢 功 能 受害 较 轻 。 此 时 出 现 一 些 特 珠 的 临床 表现 。 病 
人 可 以 睁 眼 ， 双 眼 有 左右 摆动 性 运动 。 不 但 无 自发 性 言 
语 ， 对 他 人 的 讲话 也 无 任何 反应 。 面 部 无 表情 。 仍 可 以 
分 辨 出 睡眠 与 觉醒 。 沉 醒 时 陷 眼 、 瞬 目 ,有 吞咽 动 作 ， 偶 
而 出 现 自 发 性 强 哭 强 笑 ;睡眠 时 闭 目 ,呼吸 慢 , 可 有 耐 声 。 
无 有 意识 的 动作 ,并 常 处 于 双 上 肢 届 曲 , 双 下 胶 伸 直 的 姿 
势 。 可 以 有 咀嚼 ,吞咽 、 咳 听 等 反射 性 动作 。 各 种 反射 均 
活路 ,并 可 以 出 现 一 些 原始 性 反射 ,如 豚 哆 反射 、 强 握 反 
射 、 振 跨 反 射 等 。 并 有 病理 反射 。 强 烈 的 疼痛 刺激 可 诱 
发 四 肢 张力 增高 ， 和 一 些 植 物 神经 反应 如 出 汗 、 瞳 孔 散 
大 、 脉 掉 加 快 等 。 

去 皮质 状态 常见 于 心肺 又 停 复苏 后 一氧化碳 中 毒 、 
严重 脑 缺 氧 .药物 中 毒 、 严 重 脑 外 伤 及 广泛 脑 血管 疾病 。 

@ 无 动 性 绒 默 症 ,上 行 激活 系统 任何 部 位 发 生病 变 
时 均 可 以 出 现 无 动 性 城 默 症 ， 尤 其 以 网 状 结构 病 为 主要 
原因 。 临 床 表现 为 四 肢 运动 不 能 ， 但 对 疼痛 刺激 仍 可 以 
有 逃避 反应 。 面 部 无 表情 ,但 能 睁 眼 , 有 时 也 可 以 有 追随 
外 界 物体 的 眼球 运动 。 仅 可 以 耳语 或 完全 不 能 说 话 。 病 
人 均 有 意识 障碍 ， 但 仍 有 觉醒 及 睡眠 的 区 别 。 无 动 性 绽 
默 症 最 常见 于 脑 血管 疾病 , 脑 炎 、 脑 干 或 大 脑 半球 深部 中 
线 肿瘤 。 亦 可 见于 肝 性 脑病 ， 安 眠 药 中 毒 等 。 

@ 闭锁 综合 征 ,主要 见于 桥 脑 腹 侧 病变 。 双 侧 皮 质 
着 得 束 病 变 则 表现 四 肢 闪闪 ， 而 双 侧 皮质 延 得 束 受 侵 则 
表现 为 无 反应 性 。 因 上 行 网 状 结构 基本 完好 故 无 意识 障 
碍 。 但 病人 完全 处 于 绒 默 状态 ,无 自发 语言 ,可 以 理解 别 
人 的 语言 。 用 眼 瞪 运动 的 稳 眼 或 团 目 来 表达 其 思维 活动 。 
皮肤 感觉 保持 完好 。 

卓 达 的 病因 ”不 但 中 枢 神 经 系统 病变 ， 而 且 其 他 内 
脏 的 病变 , 均 可 引起 革 迷 。 可 造成 匿 迷 的 全 身 性 疾病 如 : 
@ 和 急性 感染 性 疾病 ， 除 中 枢 神 经 系统 感染 外 ， 全 身 性 感 
染 同样 可 以 导致 备 迷 。 这 包括 细菌 感染 败血症、 大 叶 
肺 类 、 伤 寒 、 中 毒 型 细菌 性 痢疾 、 亚 急性 细菌 性 心 内 膜 炎 
等 ), 寄 生 虫 病 (如 脑 型 首 疾 : 脑 型 并 殖 吸 虫 病 、 脑 型 血 吸 
虫 病 等 )、 立 克 次 氏 体感 染 ( 如 班 认 伤寒 . 关 虫 病 )、 螺 旋 体 
感染 (如 钩 端 螺旋 体 病 、 回 归 热 等 )。@@ 内 分 泌 及 代谢 障 
碍 ,如 尿毒 定 . 肝 功能 衰 竟 .糖尿 病 、 低 血糖 等 。@ 水 和 电 
解 质 平衡 素 乱 ;如 低 血 钠 , 低 血 钾 、 酸 中 毒 及 碱 中 毒 。@ 
心血 管 疾病 ,如 心肌 梗死 ,心律 失常 、 高 血压 脑病 。@ 呼 
吸 系统 疾病 ,如 呼吸 道 梗阻 肺 功能 衰竭、 肺 梗塞 等 。@ 


外 源 性 中 毒 ， 如 各 种 工业 毒物 中 毒 、 药 物 中 毒 以 及 动 植 
物 毒素 中 毒 。@ 物 理 因素 ,如 中 里 性 高 热电 击 、 高 原 病 
等 。 

可 致 寺 迷 的 颅 内 疾病 有 :@ 小 脑 幕 上 病变 ,病变 位 于 
大 项 两 半球 。 如 颅 脑 外 伤 、 硬 膜 外 或 硬 膜 下 血肿 、 脑 内 出 
血 、 脑 梗 套 、 脑 肪 肿 、 脑 炎 、 脑 膜 炎 等 。@@ 小 脑 幕 下 病变 ， 
如 小 脑 或 脑 干 出 血 .梗塞 .肿瘤 、 脓 肿 或 炎症 。@ 弥 漫 性 
病变 ,如 疾病 持续 状态 各 种 类 型 的 脑 代谢 性 病变 。 

弗 达 的 诊断 诊断 昏迷 的 根据 是 不 能 唤醒 、 反 应 缺 
乏 。 芭 迷 有 不 同 的 程度 ， 但 其 分 级 标准 很 难 判 断 。 婴 儿 
的 意识 障碍 也 不 易 评价 ,但 强 刺激 能 唤醒 者 即 不 是 铬 迷 。 
对 昏迷 和 患者 要 向 家 属 或 陪 送 者 详 问 病史 。 体 格 检查 对 判 
断 病因 有 很 大 帮助 ,需要 时 可 作 血 、 尿 化 验 , 脑 冰 液 检查 ， 
脑 电 图 ,X 射 线 检查 以 及 CT 或 MRI 等 帮助 诊断 。 . 

芥 迷 要 与 哺 睡 (意识 清晰 度 轻 度 降低 ， 各 种 生理 反 
应 均 迟 钝 )、 意 识 混浊 (处 于 半 睡 眠 状态 , 仅 强 刺激 可 引起 
反应 )、 形 睡 ( 呼 喊 和 推动 不 能 唤醒 ,强烈 疼痛 刺激 能 引出 
反应 ) 木 僵 ( 动 作 显著 减少 乃至 消失 ,对 刺激 无 反应 ， 但 
意识 不 消失 ) 等 区 别 。 

治疗 首要 的 是 针对 病因 积极 治疗 。 因 为 昏迷 时 常 
有 一 系列 严重 的 合并 症 ， 这 些 合并 症 常 为 致死 的 主要 原 
因 ， 所 以 对 这 些 合并 症 的 处 理 也 是 至 关 重要 的 。 氏 迷 病 
人 不 能 进食 ,而 且 往往 多 汗 ,又 会 哎 吐 ， 故 应 密切 注意 营 
养 和 液体 仪 电解 质 平衡 .急性 期 以 静脉 输入 液体 为 主 , 急 
性 期 后 可 改 为 鼻饲 。 氏 迷 病人 很 易 继 发 感染 如 肺炎 、 雍 
尿 系 感染 、 福 疮 等 。 预 防 感 染 非 常 重要 ， 希 要 细致 而 而 
心 的 护理 。 若 有 高 热 或 低温 应 对 症 处 理 。 发 生 惊 顾 时 ,应 
积极 有 效 地 控制 发 作 。 若 出 现 叹 吐 、 呢 逆 \ 尿 小 留 亦 应 及 
时 处 理 。 昏 迷 病 人 常 有 生命 体征 的 急剧 变化 。 必 须 密切 
观察 病情 变化 ,及 早 发 现 。 多 种 生理 参数 ( 心 功能 、 呼 吸 
功能 ,体温 、 脑 电 图 ,各 种 生理 反射 等 ) 的 监测 是 必 不 可 少 
的 。 若 合并 休克 、 呼 吸 赛 竟 . 颅 内 压 增高 及 脑 水 种、 心力 
衰 竟 则 应 及 时 处 理 。 必 须 及 时 应 用 强 心 剂 。 

参考 书目 

张 基 议 :< 芭 迷 的 基础 与 临床 >»， 上 海 科学 技术 出 版 社 ， 上 海 ， 
1985。 (里 进 ) 
huoti zuzhi jlancha 
活体 组 织 检查 〈biopsy) 对 患者 少量 的 病变 
组 织 或 细胞 材料 进行 的 显微镜 病理 形态 学 检查 。 人 简称 活 
检 是 广泛 应 用 的 诊断 技术 之 一 。 取 患者 的 小 块 病变 组 织 
或 体液 或 细胞 (常用 外 科 手 术 切取 、 钳 取 或 天 取 、 抽 吸 等 
方法 获得 )。 经 过 病理 组 织 学 方法 或 细胞 学 方法 , 制 成 薄 
切片 ,再 在 光学 或 电子 显微镜 下 观察 ， 作 出 病理 诊断 , 交 
临床 医师 作为 临床 诊断 、 治 疗 和 预后 判断 的 重要 依据 。 

活检 的 目的 有 多 种 ，Q@ 主 要 目的 是 协助 作出 病理 诊 
断 。 如 病变 性 质 ,肿瘤 良 恶性 病变 范围 等 。@@ 帮 助 确定 
肿瘤 的 治疗 方案 。 比 如 乳腺 痛 时 作 锁骨 上 淋巴 结 活检 以 
决定 是 否 需 要 根治 手术 。@ 在 器 官 移植 中 ， 用 活检 帮助 
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判断 有 无 排 愉 现象 。 

活检 的 方法 很 多 。 若 病变 组 织 部 位 表 浅 (如 皮肤 、 子 
宫颈 ) 或 在 手术 中 取 标 本 则 多 切取 小 块 组 织 进行 活检 ;车 
病变 组 织 在 深部 (如 肝 、 肾 、 脑 );， 则 多 用 较 粗 的 特制 针头 
作 和 针 刺 组 织 活检 。 有 时 还 要 用 射线 透视 等 影像 仪器 导 
向 ,以 保证 穿刺 成 功 。 为 了 减少 对 组 织 的 损伤 ,可 作 细 钟 
穿刺 涂 片 进 行 细胞 学 检查 ,这 方法 可 用 于 肺 .乳腺 、 甲 状 
腺 等 部 位 的 病变 。 对 腑 性 器 官 (如 消化 道 . 呼 吸 道 》 可 通 
过 内 罕 镜 采取 活检 组 织 。 对 皮肤 . 脑 、 骨 等 可 钻 取 活 检 。 
妇科 常用 的 阴道 脱 质 细胞 学 检查 ， 是 用 阴道 液 和 从 子宫 
颈 刊 取 或 吸取 的 分 泌 物 进行 细胞 学 涂 片 检查 ， 此 法 适用 
于 普查 人 群 中 的 宫颈 癌 。 普 查 食管 癌 可 采用 拉 网 细胞 学 
法 (使 外 置 网 套 的 橡胶 气囊 通过 食管 ,病变 组 织 被 网 套 刮 
下 涂 片 检查 有 无 痛 细 胞 ) ,此 外 还 有 口腔 或 宫颈 粘膜 棉 拭 
子 细胞 学 ,支气管 镜 冲 洗 液 细胞 学 等 方法 。 

活检 组 织 一 般 常 用 石蜡 包 埋 ， 切 片 用 苏 木 精 - 伊 红 
(H-E) 染色 ,在 1~4 天 内 作出 病理 诊断 。 为 了 满足 临床 
快速 诊断 的 需要 ,也 可 采用 快速 石蜡 包 埋 切片 法 ,用 此 法 
可 在 1~2 小 时 内 发 出 病理 诊断 报告 。 冰 冻 切 片 法 是 用 液 
体 二 氧化 碳 或 半导体 致 冷 器 迅速 将 组 织 冷冻 成 硬块 ， 用 
冷 式 切片 机 切片 ,“ 这 个 过 程 一 般 可 在 15~20 分 钟 内 完 
成 ， 以 满足 手术 台 边 的 紧急 诊断 需要 。 箱 式 恒 冷 切片 机 
是 在 25 冰箱 内 进行 切片 ， 大 大 提高 了 冰冻 切片 的 质 
量 ,有 利于 诊断 的 正确 性 。 由 于 活检 组 织 经 常 体积 很 小 或 
细胞 不 多 ， 但 活检 诊断 常 要 指导 治疗 方案 、 所 以 诊断 过 


程 中 要 特别 仔细 与 慎重 。 ( 王 他 和 修 ) 
huodexIng dapaoxing bloopl songxiezheng 

获得 性 大 疱 性 表皮 松 解 症 (epidermolysis bu- 
llosa acquisita, EBA) 以 张力 性 大 疱 为 基本 损 


害 的 一 种 皮肤 病 。 又 名 真皮 松 解 性 类 天 疱 疮 。 1970 年 代 
后 从 先天 性 大 疱 性 表皮 松 解 症 中 分 出 来 ,并 命名 。 特 点 是 
发 病 年 龄 多 在 40 岁 以 上 。 尼 科 利 斯 基 氏 征 阴性 ,皮疹 好 
发 于 四 肢 远 端 。 大 疱 的 出 现 常 以 轻微 外 伤 为 诱因 。 愈 后 
常 留 下 疗 痕 和 竖 丘 郊 。 组 织 病 理学 检查 为 表皮 下 疱 ， 净 
内 可 见 红细胞 , 疱 下 有 哮 中 性 细胞 为 主 的 炎症 细胞 浸润 。 
疱 周 皮肤 直接 免疫 荧光 检查 显示 基底 膜 带 有 线 状 jgG 沉 
积 。 免 疫 电 镜 则 显示 免疫 球 蛋 白 沉积 于 基底 膜 的 致密 板 
下 带 。 本 病 的 诊断 标准 为 ，@ 表 皮下 大 疱 ; 加 无 家 族 发 
病史 ; @ 病 程 慢性 ; @ 基 底 膜 带 线 状 IgG 沉着 ,用 
1MNaCl 分 离 正常 人 皮肤 为 底 物 ,以 间接 免疫 荧光 法 ， 可 
见 荧光 带 在 分 离 皮 肤 的 真皮 侧 ， 这 也 是 与 大 疱 性 类 天 疱 
郊 主 要 鉴别 点 。 本 病 无 特效 治疗 方法 ， 避 免 外 伤 为 重要 
措施 。 皮 疹 较 广泛 者 ， 必 要 时 可 应 用 皮质 类 固 醇 激素 如 
滩 尼 松 。 预 后 良好 。 ( 郭 英 年 


huodexing mlanylquexlan zonghezheng 
获得 性 免疫 缺陷 综合 征 (acquired immunode- 
ficiency syndrome, AIDS) 又 译 艾 法 病 、 爱 滋 


554 


病 。 人 免疫 缺陷 病毒 (HIV) 引起 的 传染 病 。 主 要 临床 表 
现 是 严重 的 机 会 性 感染 和 肿瘤 (如 卡 波 济 氏 肉瘤 ) 等 。 自 
1981 年 美国 报告 首 例 以 来 ， 世 界 各 地 已 陆续 发 现 本 病 。 
根据 世界 卫生 组 织 (WHO)1991 年 10 月 1 日 的 报告 , 世 
界 已 有 163 个 国家 和 地 区 发 现 本 病 ,发 病 遍 及 五 大 洲 , 主 
要 流行 于 美国 及 非洲 ， 如 乌干达 、 扎 伊 尔 等 地 ， 其 次 为 
西欧 的 法 国 .德国 、 英国、 意大利 ， 中 美洲 的 海地 ， 南 美 
洲 的 巴西 ,亚洲 的 日 本 ,印度 尼 西亚 ,泰国 .香港 .台湾 ,斯 
洪 的 纳 维 亚 .澳大利亚 等 地 区 和 国家 也 有 发 生 。 全 世界 已 
报告 患者 418 403 人 , 实际 患者 数 为 150 万 ， 其 中 50 万 
为 儿童 .估计 2 000 年 将 达 4000~4 500 万 。 流 行 最 严重 
的 一 些 非洲 国家 , HIV 感染 者 已 超过 总 人 口 的 10%。 到 
1991 年 11 月 , 中 国 HIV 感染 者 统计 有 617 例 , 发 展 为 
AIDS 者 8 人 。 由 于 缺乏 有 效 的 防治 措施 ,发 病 的 地 区 和 
国家 尚 在 不 断 扩大 ， 发 病人 数 也 在 不 断 增加 。 目 前 ， 病 
死 率 较 高 ,根据 追踪 观察 ,发 病 后 平均 生存 期 仅 1 年 。 病 
人 和 无 症状 的 病毒 携带 者 是 本 病 的 传染 源 。 传 染 源 的 血 
液 和 精液 中 含有 大 量 病毒 。 传播 途 径 主要 是 性 接触 ， 其 
中 主要 的 是 同性 恋 行为 (肛门 处 的 粘膜 较 阴 道 粘膜 薄 , 易 
损伤 ， 故 肛门 性 交易 传播 本 病 )， 其 次 为 异性 恋 行为 ( 病 
人 的 配偶 亦 可 受 染 ,非洲 一 些 地 区 妓女 中 HIV 抗体 阳性 
率 很 高 )。 还 可 通过 未 消毒 的 注射 器 传播 ， 最 常见 于 静脉 
注射 药品 (多 为 海洛因 之 类 麻醉 品 ) 的 药 瘾 者 。 输 入 含有 
HIV 的 血液 及 血 制品 也 可 引起 ,常见 于 输入 第 章 因 子 治 
疗 血 友 病 时 。 母 - 婴 传 播 亦 很 多 见 , 患 病 的 母亲 可 以 在 图 
产 期 经 子宫 ,产道 和 哺乳 传 给 婴儿 。 此 外 ,本 病 也 可 通过 
家 庭 内 密切 的 接触 传播 ， 但 这 不 是 主要 的 传播 方式 。 发 
病 年 龄 多 在 20~49 岁 间 ， 男 多 于 女 。 根 据 美国 对 不 同 
人 群 中 本 病 发 病危 险 因素 的 调查 ， 同 性 恋 或 异性 恋 者 占 
73% , 药 瘾 者 为 17%, 海地 移民 为 4% ,输血 引起 者 及 血 
友 病 病人 各 占 1% ,原因 不 详 者 为 4% 。 

病原 休 1983 年 法 国学 者 L. 蒙 塔 尼 埃 从 患者 淋 巴 
结 中 分 离 出 一 种 有 关 的 病毒 ， 称 为 淋巴 结 病 相关 病毒 
(LAV)。 同 年 ,美国 学 者 R.C. 加 洛 也 从 病人 体内 分 离 出 相 
同 的 病毒 , 称 为 人 类 了 T 细 胞 白血病 病毒 下 型 (HTLV- 开 )。 
后 证 明 上 述 病毒 即 本 病 病原 。 1986 年 国际 病毒 分 类 委员 
会 建议 将 这 新 病毒 命名 为 人 免疫 缺陷 病毒 (HIV)。HIV 
为 逆转 录 病毒 ,病毒 核心 为 单 股 RNA， 外 有 包 膜 。 病 毒 
有 核心 蛋白 、 包 膜 蛋白 及 酶 蛋白 (包括 病毒 的 多 聚 酶 和 地 
转录 酶 等 ) 三 种 结构 蛋白 质 ,HIV 在 体外 能 在 某 些 了 细胞 
株 如 Hs、CEM、Molt-4 等 细胞 内 繁殖 ,可 用 作 分 离 及 培养 
病毒 。HIV 对 热 敏感 ,在 56C 时 30 分 钟 可 以 灭 活 。 对 乙 
本 .丙酮 .0.2% 次 毛 酸 钠 及 酒精 等 敏感 ,但 对 紫外 线 不 敏 
感 。HIV 分 I 型 和 工 和 型 。HIV-I 型 是 流行 于 世界 多 数 
地 区 的 AIDS 病原 。 HIV-I 型 引起 的 AIDS, 主 要 流行 于 
西非 。 美 国 及 西欧 亦 有 发 现 。 

发 病 机 理 ”HIV 感染 人 体 后 ， 主 要 侵犯 及 破坏 人 体 
免疫 活性 细胞 ,如 辅助 性 了 细胞 (Ta)、 单 核 细胞 、 巨 噬 细 


- 胞 等 ,由 于 辅助 性 T 细 胞 表面 有 HIV 受 体 , 故 HIV 极 易 


与 Ta 细胞 结合 。HIV 在 这 些 细胞 中 生长 繁殖 ,并 破坏 细 
胞 导致 淋巴 细胞 总 数 和 Ta 细胞 数 明显 减少 , Ta/TS ( 抑 
制 性 下 细胞 ) 比 例 减低 ,机 体 免疫 功能 低下 ， 尤 其 是 细胞 
免疫 功能 严重 缺陷 ， 表 现 为 各 种 皮 内 试验 缺乏 反应 ， 麻 
巴 细胞 转化 率 降低 ， 出 现 严重 机 会 性 感染 和 肿瘤 等 。 由 
于 HIV 的 核酸 与 寄主 细胞 的 核酸 发 生 整 合 , 故 病毒 不 易 
被 机 体 清除 。 病 毒 不 断 复制 ， 形 成 持久 性 感染 。 但 感染 
HIV 后 ,多 数 人 不 表现 症状 ,只 是 血清 抗体 阳性 ， 成 为 无 
症状 HIV 携带 者 。30% 
感染 者 表现 持续 性 淋巴 
结 (淋巴 腺 ) 肿 大 ， 无 痛 
或 出 现 疫 乏 。 这 种 情况 
称 为 持续 性 全 身 淋巴 腺 
病 (PGL)。 多 数 患者 长 
无 病状 的 血清 阳性 久 维 持原 状 ， 少 部 分 患 
者 可 下 化 出 现 极度 不 
a 适 .消瘦 .腹泻 、 盗 于. 品 
腔 和 白班 病 、 脾 有 种 大 、 湿 疹 
等 临床 表现 ， 称 为 AIDS 相关 复合 征 (ARC)。 上 述 几 组 
患者 中 ,有 10~15% 在 3 年 内 发 展 成 典型 的 获得 性 免疫 
缺陷 综合 征 ( 见 图 )。 
临床 表现 ”AIDS 的 潜伏 期 长 短 不 一 ,可 达 1~15 
年 以 上 , 平均 为 3~5 年 。 感 染 HIV 后 ,多 数 表现 为 无 症 
状 病毒 携带 者 ， 少 数 发 展 为 显 性 感染 。 在 显 性 感染 的 病 
人 中 ,多 数 表现 为 AIDS 相关 综合 征 ,少数 为 典型 AIDS。 
无 症状 病毒 携带 者 体内 (尤其 是 血 及 精液 中 ) 带 有 HIV， 
可 以 传染 他 人 ,但 不 出 现 临床 症状 ,血清 抗 -HIV 抗体 阳 
性 。 不 少 无 症状 病毒 携带 者 ,以 后 可 以 发 展 为 AIDS 相 
关 综合 征 或 典型 AIDS。AIDS 相关 综合 征 是 本 病 前 期 或 
轻型 AIDS。 主 要 表现 为 长 期 发 热 ,疲乏 无 力 ,盗汗 、 体 重 
减轻 .多 个 部 位 或 全 身 淋巴 结 慢 性 肿 大 ,部 分 病人 可 发 展 
为 典型 AIDS。 典型 的 AIDS 可 先 有 发 热 \ 疫 乏 无 力 、 盗 
证 、 消 瘦 等 前 驱 期 症状 ， 主 要 表现 为 机 会 性 感染 和 肿瘤。 
机 会 性 感染 即 病人 免疫 功能 极度 低下 时 ， 寄 生 于 人 体 的 
条 件 致 病菌 (如 卡 氏 肺 孢 子 虫 .弓形 虫 . 隐 孢 子 虫 .白色 念 
株 菌 .新 型 隐 球菌. 鸟 型 细胞 内 分 枝 杆 菌 、 巨 细胞 病毒 . 单 
纯 疱疹 病毒 等 ) 引起 的 严重 感染 。 最 常见 的 是 卡 氏 肺 现 
子 虫 肺炎 ,表现 为 发 热 ,干咳 .胸痛 及 呼吸 困难 等 ,X 射线 
检查 肺 部 有 弥漫 性 炎症 。 其 次 可 表现 为 脑 炎 及 脑膜 炎 、 慢 
性 腹泻 及 全 身 性 播 散 性 感染 ,包括 肺 类、 肝炎 、 中 枢 神经 
系统 感染 及 消化 道 炎 症 等 。 最 常见 的 肿 痪 是 卡 波 济 氏 内 
瘤 ,表现 为 皮肤 上 的 蓝 色 或 褐色 结 节 ,多 见于 下 胶 ， 并 可 
引起 全 身 性 播 散 。 此 外 ,还 可 发 生 伯 基 特 氏 淋巴 瘤 、T 细 
胞 淋巴 瘤 等 。 有 程度 不 等 的 贫血 ,血小板 减低 .白细胞 减 
少 ,主要 为 淋巴 细胞 总 数 减少 。 
诊断 ”凡是 原因 不 明 的 机 会 性 感染 〈 须 排除 应 用 免 
疫 抑制 剂 及 抗 肿瘤 药物 治疗 引起 者 》 及 患 卡 波 济 氏 肉瘤 
的 病人 ， 或 长 期 发 热 ,消瘦 .盗汗 .乏力 .慢性 腹泻 件 有 不 
明 原因 的 多 处 或 全 身 淋巴 结 慢 性 肿 大 者 ， 均 应 怀疑 为 本 
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病 ; 若 伴 有 来 自 AIDS 流行 地 区 并 有 不 正当 性 行为 ,尤其 
是 同性 恋 者 , 药 瘾 者 、 血 友 病 病人 等 ,更 应 高 度 怀疑 本 病 。 
淋巴 细胞 总 数 明显 减少 , Th/Ts 比例 水 于 1, 都 有 辅助 诊 
断 意义 。 进 一 步 可 用 酶 联 免疫 吸附 法 (ELISA)、 免 疫 荧 
光 法 或 放射 免疫 法 检查 抗 -HIV 抗体 。 上 述 方法 可 出 现 
假 阳性 , 仅 能 作为 筛选 检查 , 圭 检 查 结果 为 阳性 者 ， 可 进 
一 步 用 放射 免疫 沉淀 法 或 免疫 吸 印 法 检查 进行 确诊 。 这 
些 方法 因 可 检查 病毒 的 结构 蛋白 , 故 特异 性 较 强 。 若 有 条 
件 ， 还 可 做 HIV 的 抗原 检测 或 病毒 分 离 。 

治疗 ”当前 尚 缺乏 满意 的 治疗 措施 ， 主 要 是 抗 病毒 
治疗 、 促 进 免 疫 功能 、 治 疗 机 会 性 感染 及 卡 波 济 氏 肉瘤 
等 。 目 前 抗 HIV 的 药物 主要 用 以 抑制 病毒 的 逆转 录 酶 
活性 ,抑制 病毒 复制 ,当前 最 有 希望 的 药物 是 盈 氮 脱氧 胸 
腺 喀 啶 核 冶 (AZT) ,经 初步 临床 疗效 观察 ,用 药 后 患者 症 
状 好 转 ，Ta 细胞 增加 ， 免 疫 功能 改善 ， 血 清 抗 -HIV 抗 
体 阴 转 , 病 死 率 减 低 。 其 他 抗 病毒 药物 有 ， 三 氨 唑 核 苷 、 
苏 拉 明 、HPA-23、a- 干扰 素 、 胶 甲酸、 甘草 甜 素 等 ， 但 疗 
效 尚 未 肯定 。 在 促进 免疫 治疗 方面 ， 目 前 应 用 的 免疫 刺 
激 剂 有 白细胞 介 素 I(IL-2)、 胸 腺 素 、 异 丙 肌 苷 香菇 精 、 
T 肽 等 。 对 部 分 病人 似 能 增强 免疫 功能 。 对 机 会 性 感染 
须 针 对 病原 进行 治疗 ， 常 见 的 肺 孢子 虫 肺炎 可 采用 磺胺 
甲 基 异 唾 唑 和 甲 氧 茜 氨 喀 喧 或 戊 院 胀 治疗 。 卡 波 济 氏 内 
瘤 经 阿 签 素 、 放 线 菌 素 卫 \ 博 莱 每 素 、 长 春 新 碱 或 放射 治 
疗 后 可 获 暂时 缓解 。 

预防 “主要 是 切断 传播 途径 ,广泛 进行 卫生 宣教 , 开 
展 正 确 的 性 道德 教育 ， 禁 止 不 正确 的 性 接触 〈 包 括 同性 
恋 ); 严 禁 吸毒 ,限制 及 严格 管理 进口 的 一 切 血液 制品 , 血 
抗 -HIV 抗体 阳性 者 及 AIDS 高 风险 人 群 应 禁止 献血 ;做 
好 各 级 医疗 机 构 及 涉外 宾馆 的 消毒 隔离 工作 。 推 广 和 鼓 
励 应 用 一 次 性 的 注射 用 具 。 病 人 的 血 \ 尿 ,分 泌 物 等 应 严 
格 消毒 。 工 作 人 员 接触 病 人 时 应 戴 手 套 .严禁 娼妓 活动 。 
加 强 外 国人 入 境 的 检疫 工作 。 灭 活 病毒 疫苗 、 基 因 工 程 
疫苗 及 多 肽 疫苗 ,有 的 正在 研制 ,有 的 已 试制 成 功 ， 正 在 
进一步 做 动物 试验 。 
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Huo'ersitede 

霍 尔 斯 特 德 ,W.S，(William Steward Halsted 
1852~1922) 美国 外 科学 家 ,临床 教育 家 。 改进 手 
术 技术 ， 发 展 局 部 麻醉 ， 首 先 倡导 外 科 手 术 者 戴 橡 皮 手 
套 。 1852 年 9 月 23 日出生 于 纽约 , 1922 年 9 月 7 日 卒 
于 巴尔 的 摩 。 自 幼 受 到 良好 教育 ， 热 爱 体 育 运 动 。1874 
年 在 耶鲁 大 学 获 文学 士 学 位 , 1877 年 获 纽约 市 内 外 科 医 
师 学 院 医学 博士 学 位 。 旋 即 在 贝尔 维 尤 医院 学 习 外 科 。 
1878 年 秋 赴 奥地利 、 德 国 等 地 进修 , 曾 师 从 (C. A.)T. 比 
尔 罗 特 。1880 年 回 纽约 ， 在 内 外 科 医 师 学 院 从 事 解剖 教 
学 工作 ， 后 在 当地 开业 行医 直到 1888 年 ,其间 先后 在 六 
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所 医院 任 主治 医师 。1892 年 任 约翰 斯 * 牌 普 金 斯 医学 院 
外 科教 授 直 至 去 世 。 

他 对 外 科学 领域 诸 问 题 进行 广泛 研究 。 强 调 必须 阁 
局、 精细 地 进行 手术 操作 。 设 
计 了 乳腺 癌 、 腹 股 沟 疝 、 甲 状 
腺 切除 、 动 脉 瘤 吻合 、 血 管 吻 
合 等 新 技术 ， 促 进 了 外 科 治 疗 
手段 的 革新 。 探 索 了 大 量 普通 
外 科技 术 ， 如 无 缺损 性 切割、 
分 离 组 织 、 止 血 、 缝 合 、 保 存 
组 织 活力 等 ， 使 外 科技 术 趋 向 
科学 化 。 他 对 早期 麻醉 学 的 发 
展 有 很 大 贡献 ， 应 用 可 卡 因为 一 一 
局 部 麻醉 药 ， 发 展 了 局 部 麻醉 法 ， 确 立 了 神经 干 阻 光 麻 
醉 法 的 基本 原则 和 方法 。 在 研究 麻 酬 法 过 程 中 ， 曾 在 自 
己 身上 进行 麻药 试验 ， 造 成 药物 成 总 和 中 毒 反 应 ， 而 不 
得 不 住院 治疗 。 他 是 外 科 消毒 法 的 早期 应 用 者 ，1890 年 
首先 提倡 手术 者 戴 橡 皮 手套 ,他 注重 临床 技术 与 生理 、 病 
理学 实验 研究 的 结合 ， 曾 对 癌症 、 甲 状 腺 和 甲状 旁 腺 疾 
病 、 血 管 净 , 胆 、 胰 、 肠 疾患 等 进行 过 生理 研究 。 重 视 外 科 
医生 的 继续 教育 ,强调 外 科 住 院 医师 的 临床 基本 训练 , 借 
鉴 德国 的 经 验 ,制定 外 科 住院 医师 制度 ,亲自 为 来 自 世界 
各 国 的 医生 们 进行 手术 示 教 ,培训 了 一 批 外 科 人 才 , 促 进 
了 外 科 临 床 教育 的 正规 化 与 体系 化 。 他 曾 发 表 过 169 篇 
论文 ,其 中 最 著名 的 是 “外 科 医 生 的 培训 ”。 

( 半 训 ) 

huoluan 
霍乱 (cholera) 。 由 古典 生物 型 和 埃 尔 托 生物 型 
霍乱 弧 菌 引起 的 急性 传染 病 。 典 型 临床 表现 为 腹泻 、 哎 
吐 和 由 此 引起 的 体液 丢失 、 脱 水 、 周 身 循环 衰竭 、 电 解 质 
素 乱 及 低 钾 综合 征 等 。 若 不 及 时 抢救 则 病死 率 甚 高 。 死 
亡 的 主要 原因 是 低 血 容量 性 休克 、 肾 功能 衰竭 和 代谢 性 
酸 中 毒 , 若 能 及 时 、 足 量 、 正 确 地 补充 液体 并 纠正 电解 质 
素 乱 , 则 即使 是 重型 患者 ,预后 亦 很 好 。 由 于 起 病 急 ， 传 
播 快 ,影响 人 民生 活 、 生 产 及 旅游 .外 贸 等 正常 交往 ,因而 
被 世界 卫生 组 织 (WHO) 规定 为 必须 实施 国际 卫生 检疫 
的 三 种 传染 病 之 一 (其 余 两 种 为 鼠疫 和 黄 热 病 )， 在 中 国 
属 法 定 管理 的 “ 甲 类 ”传染 病 。 稚 乱 在 1817 一 1923 年 的 
100 多 年 间 , 在 亚 、 非 . 欧 、 美 各 洲 ， 曾 先后 发 生 过 6 次 世 
界 性 大 流行 。 1820 年 〈 清 嘉庆 二 十 五 年 ) 霍乱 传 入 中 国 ， 
至 1948 年 为 止 近 130 年 中 ,大 小 流行 近 百 次 ,6 次 世界 性 
大 流行 无 一 不 祸 及 中 国 。 
”霍乱 可 分 两 型 。 长 期 以 来 由 古典 生物 型 霍乱 统 菌 引 
起 的 被 称 为 改 乱 ， 由 埃 尔 托 生物 型 霍乱 统 菌 引起 的 称 为 
副 惟 乱 。 这 两 型 的 临床 表现 、 流 行 特征 及 防治 对 策 基本 
相同 , 1962 年 5 月 第 15 届 世 界 卫生 大 会 后 ,国际 上 即 不 
再 沿用 既往 习惯 命名 方式 ， 而 分 别称 之 为 霍乱 (古典 型 ) 
和 霍乱 ( 埃 尔 托 型 ), 前 6 次 大 流行 于 世界 的 霍乱 是 (古典 
型 )， 而 1961 年 始 流行 (所 谓 世界 第 7 次 霍乱 大 流行 ) 的 
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则 是 霍乱 ( 埃 尔 托 型 )。 此 型 目前 已 波及 世界 五 大 洲 100 
多 个 国家 和 地 区 ， 而 且 每 年 都 有 数 十 个 国家 或 地 区 和 数 
以 万 计 甚 至 十 几 万 的 人 发 病 。 此 型 霍乱 在 中 国 历史 上 无 
记载 , 1961 年 首次 出 现 于 广东 沿海 , 迄今 已 陆续 波及 20 
余 省 (自治 区 、 直 辖 市 ) ,严重 危害 着 人 民 的 生命 和 健康 。 

病原 学 ”霍乱 弧 菌 (Vibrio cholerae) 属 弧 菌 科 弧 菌 
属 。 为 革 兰 氏 染 色 阴性 弧 菌 。 菌 体 短小 , 弧 形 或 去 点 状 ， 
运动 活 小。 能 发 酵 芒 糖 和 甘露 糖 ,不 发 酵 阿 拉 伯 胶 糖 , 皆 
与 霍乱 多 价 血清 发 生 凝集 。 对 营养 要 求 简单 ， 在 普通 蛋 
白 肪 水 中 生长 良好 。 最 适 酸碱度 为 PH7.2~7.4, 最 适 生 
长 温度 为 37'C。 由 于 对 酸 非常 敏感 而 对 碱 耐 受 性 大 ， 可 
与 其 他 不 易 在 碱 性 培养 基 上 生长 的 肠 道 菌 相 鉴别 。 两 个 
生物 型 有 相同 的 抗原 结构 , 均 属 OI 群 稚 弧 菌 ， 可 分 为 小 
川 (Ogawa)、 稻 叶 (Inaba) 和 彦 岛 (Hikojima) 等 三 个 不 
同 的 血清 型 。 既 往 流行 的 两 型 菌株 中 ， 总 以 小 川 血清 型 
占 绝对 优势 ,但 20 世纪 末 稻 叶 血 清 型 却 明显 增多 。 本 菌 
能 产生 外 毒素 性 质 的 稚 乱 肠 毒素 ,可 引起 患者 剧烈 腹 演 。 
自然 突变 也 是 本 菌 的 特性 之 一 ， 埃 尔 托 生物 型 表现 尤为 
明显 。 古 典 生物 型 的 致 病 性 一 般 强 于 埃 尔 托 生 物 型 。 本 
菌 对 各 种 常用 消毒 药品 比较 敏感 ,一 般 易 于 杀 灭 。 

临床 表现 ” 稚 乱 弧 菌 进入 人 体 的 唯一 途径 是 通过 饮 
食 由 口腔 经 胃 到 小 肠 。 此 菌 对 胃酸 十 分 敏感 ， 因 而 多 数 
被 胃酸 杀 死 ， 只 有 那些 通过 胃酸 屏障 而 进入 小 肠 碱 性 环 
境 的 少数 弧 菌 ,在 穿 过 小 肠 粘膜 表面 的 粘液 层 之 后 , 才 粘 
附 于 小 肠 上 皮 细胞 表面 并 在 这 里 繁殖 ， 同 时 产生 外 毒素 
性 质 的 霍乱 肠 毒 素 , 引 起 肠 液 的 大 量 分 泌 , 结 果 出 现 剧烈 
的 腹泻 和 反射 性 呕吐 。 

人 受 染 后 , 隐 性 感染 者 比例 较 大 。 在 显 性 感染 者 中 ， 
以 轻型 病例 为 多 ,这 一 情况 在 埃 尔 托 型 稚 乱 尤为 明显 ,本 
病 的 潜伏 期 可 由 数 小 时 至 5 日 ,以 1 一 2 日 为 最 常见 。 多 
数 患 者 起 病 急 季 ， 无 明显 前 驱 症 状 。 病 程 一 般 可 分 为 
三 期 : 

@ 泻 吐 期 多 以 突然 腹泻 开始 ， 继 而 呕吐 。 一 般 无 明 
显 腹痛 ,无 里 急 后 重 感 。 大 便 米 漆 样 或 清水 样 , 每 日 数 次 
到 数 十 次 甚至 不 可 计数 。 呕 吐 多 不 件 有 恶心 ,喷射 样 , 其 
内 容 物 与 大 便 性 状 相似 。 约 15 锡 的 患者 腹泻 时 不 伴 有 哎 
吐 。 由 于 严重 泻 吐 引 起 体液 与 电解 质 的 大 量 丢 失 ， 出 现 
循环 衰竭 ,表现 为 血压 下 降 , 脉 搏 微弱 ， 血 红 蛋 白 及 血浆 
比重 显著 增高 , 尿 量 减少 甚至 无 尿 。 机 体内 有 机 酸 及 氮 素 
产物 排泄 受 障 碍 ， 患 者 往往 出 现 酸 中 毒 及 尿毒 症 的 初期 
症状 。 血 液 中 钠 钾 等 电解 质 大 量 丢失 ， 患 者 出 现 全 身 性 
电解 质 素 乱 。 缺 钠 可 引起 肉 痉挛， 特别 以 腓 肠 肌 和 腹 直 
肌 为 最 常见 。 缺 钾 可 引起 低 钾 综 合 征 ， 如 全 身 肌 肉 张力 
减退 、 肌 腿 反 射 消失 、 鼓 肠 、 心 动 过 速 , 心 律 不 齐 等 。 由 于 
碳酸 拨 根 离子 的 大 量 丢失 ,可 出 现代 谢 性 酸 中 毒 ,严重 者 
神志 不 清 ,血压 下 降 。@ 脱 水 虚脱 期 ,患者 的 外 观 表现 非 
常 明显 , 严 重 者 眼窝 深 陷 , 声 音 哪 王 , 皮 肤 干 燥 皱 缩 , 弹 性 
消失 , 腹 下 陷 呈 舟 状 , 唇 舌 干燥 , 口 渴 欲 饮 ,四 肢 冰 凉 ， 体 
温 常 降 至 正常 以 下 ,肌肉 痉 这 或 抽 搞 。 患 者 生命 垂危 ,但 


车 能 及 时 妥善 地 抢救 , 仍 可 转危为安 ,逐步 恢复 正常 。@) 
恢复 期 ,少数 患者 (以 儿童 多 见 ) 此 时 可 出 现 发 热 性 反应 ， 
体温 升 高 至 38 一 39Y， 一 般 持续 1 一 3 天 后 自行 消退 ， 
故此 期 又 称 为 反应 期 。 病 程 平均 3 一 7 天 。 根 据 临床 表 
现 的 严重 程度 ,可 将 患者 分 为 轻型 .中 型 和 重型 。 中 型 与 
重型 患者 由 于 脱水 与 循环 衰 竟 严重, 一般 较 易 诊断 ;而 轻 
型 患者 则 多 被 误诊 或 漏诊 ,以 致 造成 传染 的 扩散 。 

本 病 常 见 的 并 发 证 有 酸 中 毒 ,尿毒 症 , 心 力 衰 竟 、 肺 
水 肿 和 低 钾 综 合 征 等 ,大 都 是 由 医疗 或 护理 不 当 所 引起 。 

诊断 ”以 临床 表现 、 流 行 学 史 和 病原 检查 三 者 为 依 
据 。 血 清 学 检查 适用 于 病 后 追 湖 诊 断 ,无 助 于 早期 确诊 。 
诊断 中 须 鉴别 下 述 上 腹泻 病 ，@@ 痢 疾 ，@ 由 沙门 氏 菌 、 葡 
萄 球菌 、 变 形 杆菌 等 引起 的 细菌 性 食物 中 毒 ，@ 副 溶血 
弧 菌 、 非 OI 群 夫 乱 弧 菌 引 起 的 腹泻 ，@ 产 肠 毒 素 大 肠 菌 
(ETEC) 性 腹泻 ，@ 病 毒性 (特别 是 轮 状 病 毒性 ) 胃 肠炎 ， 
@@ 寄 生 虫 性 腹泻 !@@ 某 些 毒物 〈 如 有 机 磷 农 药 、 三 氧化 
二 砷 等 ) 引 起 的 腹泻 。 轻 型 不 典型 的 霍乱 病例 诊断 鉴别 
较 难 。 一 般 仅 有 轻 度 腹泻 ,不 伴 有 鹃 吐 ,血压 脉搏 正常 ， 
神志 清楚 ,病程 短 ,于 三 两 天 内 自行 痉 仿 。 暴 发 型 年 乱 或 
干 性 霍乱 ,比较 少见 ,起 病 后 未 见 吐 洼 或 脱水 ， 而 却 迅速 
转 入 休克 状态 和 严重 的 中 毒性 循环 衰竭 ,病死 率 极 高 。 

流行 环节 ”霍乱 流行 过 程 三 环节 分 述 如 下 。 

@ 传染 源 。 是 病人 和 带菌 者 。 轻 型 患者 中 埃 尔 托 
型 稚 乱 比 古典 型 瞧 乱 所 占 比 例 为 大 。 带 菌 者 分 健康 带菌 、 
潜伏 期 带菌 和 病 后 带菌 三 种 。 健 康 带 菌 者 的 排 菌 时 间 较 
短 ,一 般 不 超过 7 天 。 潜 伏 期 排 菌 多 在 最 末 一 两 天 ， 持 续 
时 间 更 短 。 病 后 带菌 有 两 种 情况 ， 恢 复 期 带菌 自 临床 症 
状 消失 后 3 个 月 内 带菌 ， 绝 大 多 数 患 者 恢复 期 带菌 的 时 
间 不 超过 一 周 , 和 慢性 带菌 (持续 排 菌 超过 3 个 月 ), 这 种 
情况 少见 ,可 能 与 胆囊 或 胆道 的 炎症 有 关 。 

@ 传播 途径 。 比 较 复杂 ,水 、 食 物 、 生 活 接触 和 蝇 均 
可 单一 地 或 交错 地 传播 本 病 。 由 于 水 最 易 被 凌 便 污染 ， 
因而 水 在 传播 本 病 中 的 作用 最 为 突出 。 经 水 传播 的 特点 
是 星 暴发 性 ,病人 沿 被 污染 的 水 体 分 布 。 在 水 体 含 菌 浓度 
较 低 ,细菌 毒 力 较 弱 或 人 群 免疫 水 平 较 高 的 地 方 ,可 断 续 
出 现 散发 病例 。 经 食物 传播 的 作用 一 般 次 于 水 传播 ， 发 
生病 例 的 数量 与 食品 供应 方式 (集中 或 分 散 )、 食 用 方式 
《分 餐 、 聚 餐 等 ) 有 关 。 长 途 贩运 有 菌 食物 ,还 可 引起 远程 
传播 。 接 触 传播 多 发 生 于 人 员 密集 、 卫 生 水 平 较 差 的 情 
况 下 ,通过 手 的 传播 比较 突出 。 

图 人 群 易 感 性 。 没 有 性 别 、 年 龄 、 民 族 和 职业 的 差 
别 。 骨 酸 具 有 较 强 的 杀 弧 菌 作用 ， 因 而 受 染 后 不 一 定 发 
病 。 现 已 证 明 ， 胃 酸 和 胃 粘 膜 的 完整 状况 将 直接 影响 到 
机 体 对 本 病 的 易 感 水 平 。 另 外 ,人 感染 本 病 后 ,可 产生 搞 
菌 和 抗 毒 免疫 ,从 而 获得 良好 的 免疫 保护 ,但 并 不 能 排除 
少数 人 病 后 再 感染 的 可 能 性 。 生 活 在 疫 区 的 健康 人 群 由 
于 少量 多 次 的 隐 性 感染 也 可 获得 一 定 程度 的 免疫 力 。 在 
人 工 免疫 方面 ,霍乱 菌 苗 有 一 定 的 预防 效果 ,但 其 保护 率 
和 有 效 期 限 均 不 够 理想 。 


霍乱 的 流行 特征 ”两 型 竹 乱 均 有 下 列 流行 特征 ，@ 
地 区 分 布 多 以 沿海 为 主 , 一 般 先 沿海 后 内 陆 。 这 在 埃 尔 托 
型 霍乱 更 为 突出 。@ 发 病 无 严格 的 季节 性 ， 但 夏秋 季节 
发 病 率 明显 较 高 ， 主 要 在 7 一 10 月 之 间 。@@ 人 群 分 布 上 
无 年 龄 ,性别 .民族 和 职业 的 差异 ， 发 病 率 主要 取决 于 暴 
圳 机 会 的 多 少 。@ 流 行 菌 型 较 复 杂 ， 病 原 体 的 生物 型 和 
血清 型 不 断 变化 。@ 爆 发 型 与 缓慢 的 持续 性 流行 型 两 种 
并 存 。 一 般 新 疫 区 以 爆发 型 为 多 见 ， 老 疫 区 以 缓慢 的 持 
续 性 流行 型 为 多 见 。 这 与 病原 体 的 类 型 、 当 地 人 群 免疫 
力 及 所 采取 的 防疫 措施 密切 相关 。 人 @ 埃 尔 托 型 霍乱 比 古 
典型 竹 乱 还 有 更 为 明显 的 散在 发 生 、 来 源 不 明和 跳跃 式 
传播 ( 远 距离 传播 ) 的 流行 特点 。@ 具 有 地 方 性 疫 源 地 ， 
印度 恒 河 下 游 三 角 洲 是 古典 型 霍乱 的 地 方 性 疫 源 地 ， 印 
尼 的 苏 拉 威 西 岛 是 埃 尔 托 型 霍乱 的 地 方 性 疫 源 地 。 历 史 
上 前 6 次 霍乱 (古典 型 ) 大 流 青 均 起 源 于 印度 ,1961 年 大 流 
行 ( 埃 尔 托 型 霍乱 ) 起 源 于 印尼 (至 今 尚 无 宁 息 迹象 )。 和 改 
乱 地 方 性 疫 源 地 的 形成 因素 比较 复杂 , 除 温度 、 湿 度 、 雨 
量 等 自然 因素 外 ， 还 与 该 地 区 某 些 社会 因素 有 关 ， 如 贫 
穷 ,动乱 、 灾 芒 . 人 口 密度 与 流动 频率 ,住宅 卫生 设施 、 就 
医 条 件 以 及 其 他 有 利于 本 病 蔓延 的 风俗 习惯 和 宗教 信仰 
等 有 关 。 这 些 复杂 的 因素 决定 了 应 采取 的 防治 策略 。 

预防 “要 采取 以 切断 传播 途径 为 主 导 的 综合 性 措 
施 。@ 加 强 对 水 源 . 灶 便 饮食 管理 和 灭 蝇 。@ 开 展 卫生 
教育 ， 提 高 人 民 的 防 病 知识 。@ 广 泛 开设 夏秋 季 腹 泻 病 
门诊 ,及 早 发 现 传染 源 , 防 止 疫情 扩散 。@ 加 强 流行 学 监 
测 , 掌 提 疫 情 动 向 。@ 妥 善 处 理 传染 源 ， 就 地 控制 疫情 ， 
发 现 的 各 型 病人 和 各 类 带菌 者 ,必须 及 时 隔离 治疗 ,登记 
所 有 密切 接触 者 并 对 之 检疫 5 天 ( 稚 乱 最 长 潜伏 期 )。 消 
毒 所 有 排泄 物 及 有 关 器 物 与 场所 ,最 大 限度 地 防止 扩散 。 
@ 实施 国境 卫生 检疫 与 疫 区 交通 检疫 ， 杜 绝 疫情 扩大 。 
@ 建立 防疫 机 构 和 疫情 报告 网 。@ 于 流行 季节 到 来 前 
一 个 月 在 重点 地 区 和 人 群 中 开展 预防 注射 工作 。 

治疗 有 效 及 时 的 治疗 能 使 病死 率 降 到 1% 以 下 ,发 
现 病 人 首先 就 地 抢救 ， 并 进行 隔离 治疗 。 现 行 治疗 方法 
是 以 补充 液体 和 电解 质 ， 纠 正 水 电 失衡 为 主 。@ 输 液 治 
疗 , 按 脱水 程度 血压、 脉搏 、 尿 量 及 血浆 比重 确定 补液 量 
与 补液 速度 ,输液 时 要 注意 进行 严密 的 临床 观察 。 可 选用 
“541 "溶液 (1 000ml 水 内 含 氧化 钠 5g、 碳 酸 复 钠 绍 、 握 化 
钾 lg)。 这 种 药 液 中 的 电解 质 的 含量 与 堆 乱 患者 类 便 中 的 
相应 离子 浓度 近似 (都 是 等 渗 液 )， 故 疗效 良好 。@ 口 服 
补液 治疗 (ORT) ， 由 于 病人 肠 道 的 吸收 功能 正常 ， 因 而 
自 1960 年代 后 期 起 ,国际 上 大 力 推广 口服 补液 疗法 。 口 
服 补液 溶液 CORS) 处 方 为 葡萄糖 20g8, 氧 化 钠 3. 58, 碳 
酸 氢 钠 2.5g, 氧 化 钾 1.5, 加 水 1 000m1。 轻 度 和 一 部 分 
中 等 度 脱水 病人 一 开始 即 可 使 用 ORS ,重度 脱水 和 休克 
的 病人 经 静脉 输液 抢救 ,血压 ,脉搏 、 血 桨 比重 等 均 恢复 
正常 并 停止 哎 吐 后 即 可 服用 口服 补液 。 此 法 安全 .有 效 、 
经 济 .简便 。@ 抗 菌 药 物 治疗 ,只 能 作为 液体 疗法 的 辅助 
治疗 ,不 仅 可 缩短 病程 ,减少 排便 量 ， 且 可 降低 病 后 带菌 
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率 。 可 在 输液 同时 进行 ， 常 用 的 药物 有 复方 磺胺 甲 基 异 
嘱 唑 (复方 新 诺 明 )、 呐 喃 唑 酮 、 强 力 签 素 、 四 环 素 等 。@ 
并 发 症 治疗 ,如 对 代谢 性 酸 中 毒 、 急 性 肾 功 能 衰竭 、 急 性 
肺 水 肿 、 心 力 衰竭 、 低 钾 综合 征 及 反应 热 等 应 进行 综合 治 
疗 。@ 对 症 治疗 ,如 对 肌 痉 挛 等 。 

除 上 述 治疗 措施 外 ;对 患者 的 护理 至 关 重 要 。 患 者 临 
床 症状 消失 ,每 日 大 便 培养 ， 在 停 药 后 连续 2 次 阴性 时 ， 
即 可 出 院 。 若 无 大 便 培养 条 件 ， 患 者 自发 病 之 日 起 隔离 
治疗 已 满 7 天 以 上 ,也 可 出 院 , 死 亡 病人 ， 应 按 “ 甲 类 " 传 
染病 尸体 处 理 办 法 处 理 。 ( 牧 承 航 ) 


Huopujinsi 
霍 普 金 斯 ,F.G. (Frederic Gowland Hopkins 
1861~1947) 英国 生物 化 学 家 , 揭示 维生素 对 
人 体 的 重要 性 ， 因 此 与 C. 艾 克 曼 共 获 1929 年 诺 贝 尔 
生理 学 或 医学 奖 。17 岁 时 在 伦 
教 一 家 保险 公司 任 化 验 员 ， 因 
工作 出 色 , 被 邀 为 著名 法 医 了. 
史 蒂 文 森 的 助手 。1888 年 入 盖 
伊 氏 医院 医学 院 学 医 。 毕 业 后 
的 多 年 里 ,一 直 白 天 在 医院 上 
班 , 晚上 去 一 家 私人 实验 室 工 
作 。1898 年 至 剑桥 大 学 任教 , 讲 
授 一 门 新 的 课程 :化 学 生理 学 ， 
1914 年 成 为 该 校 首 任 生物 化 学 
教授 。 在 他 的 努力 下 ， 生 物化 学 成 为 医学 院 的 必修 课 。 
1900 年 与 S. W, 科 和 尔 分 离 了 色 氨 酸 ,并 证 明 色 氨 酸 是 必 
须 氨基 酸 ,， 1906 年 认为 向 偿 病 及 坏 血 病因 缺乏 必要 营养 
素 所 致 。 

1912 年 , 他 以 纯粹 的 蛋白 质 、 糖 脂肪、 食盐 等 喂养 
幼 鼠 ,发 现 幼 鼠 不 仅 不 能 生长 反而 体重 下 降 ,除非 每 天 加 
入 少量 牛奶 ,于 是 推测 牛奶 中 含有 食物 “附加 物质 "。1912 
年 ,他 发 表 论文 “证 实 正常 饲料 中 辅助 食物 因子 的 重要 性 
的 饲养 实验 ", 1917 年 他 发 现 当时 的 人 造 奶 油 缺 乏 " 脂 溶 
性 物质 A”( 后 证 实 为 维生素 A 和 DD) 而 营养 价值 不 如 黄 
油 。1926~1927 年 人 们 往 其 中 加 入 维生素 A 和 了 D， 便 使 
之 成 为 受 人 欢迎 的 食品 。 他 提出 了 很 多 生物 化 学 上 的 主 
要 问题 ， 并 发 明了 一 系列 生物 化 学 的 实验 方法 ， 对 生物 
化 学 的 研究 起 了 重要 作用 。 他 发 明 的 测定 尿 中 尿酸 浓度 
的 方法 ,操作 简单 而 效果 良好 ,沿用 多 年 。 分 离 提 纯色 氨 
酸 ， 证 实 这 是 一 种 人 体 必 需 氨 基 酸 。 改 进 肌肉 中 乳酸 的 
测定 方法 ， 证 明 肌肉 收缩 与 乳酸 生成 的 关系 。 后 期 研究 
氧化 梅 ， 含 硫 氢 化 合 物 对 呼吸 系统 的 影响 ， 证 明 硫 氢 基 
团 在 梅 活性 中 的 重要 意义 ， 这 一 工作 为 英国 在 第 二 次 世 
界 大 战 中 预防 毒气 作出 了 重大 贡献 。 ( 矣 银 光 ) 


Huoqljinshibing 
元 奇 金 氏 病 (Hodgkin's disease，HD) 
为 恶性 淋巴 瘤 两 大 类 型 之 一 。1832 年 以 T. 霍 奇 金 首先 
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报告 而 命名 。 临 床 常 有 淋巴 结 肿 大 ,发 热 ,皮肤 摇 痒 等 表 
现 ,确诊 必须 依靠 病理 检查 ,其 特点 为 肿瘤 组 织 的 细胞 成 
分 较 复杂 ,包括 除 具 有 诊断 必 备 的 里 德 -斯 特 轧 贝 格 二 氏 
肿瘤 性 细胞 外 , 尚 有 网 状 细胞 、 淋 巴 细胞 、 浆 细胞 及 哮 酸 
性 粒 细胞 等 反应 性 细胞 ， 呈 肉芽 肿 样 改变 。 本 病 某 些 类 
型 对 放射 和 化 学 治疗 均 较 敏 感 ， 早 期 治疗 可 取得 较 满意 
的 效果 ， 是 目前 少数 可 治愈 的 肿瘤 之 一 。 

本 病 以 青 中 年 较 多 见 。 部 分 国家 发 现 霍 奇 金 氏 病 高 
发 在 两 个 不 同 的 年 龄 组 , 15~35 岁 及 50 岁 以 后 , 曾 有 人 
认为 发 生 在 这 2 组 人 群 中 的 是 2 种 不 同 的 疾病 。 在 中 国 ， 
日 本 则 未 发 现 类 似 的 发 病 高 峰 。 

病因 ”病因 不 明 。 以 往 认为 此 病 由 感染 (如 结核 杆 
菌 等 ) 直 接 所 致 的 理论 已 被 推翻 ， 而 长 期 的 物理 性 (如 放 
射线 ) 化 学 性 (如 某 些 药物 ,致癌 化 合 物 等 ) 的 刺激 作用 、 
EB 病毒 的 感染 .免疫 抑制 与 重 奇 金 氏 病 的 发 病 关系 日 益 
受到 重视 。 

病理 和 分 型 ， 基 本 病理 改变 为 肉芽 肿 ， 肿 瘤 的 主要 
成 分 是 多 核 巨 细胞 又 名 里 德 -斯 特 思 贝 格 二 氏 细胞 ， 即 
BR-S 细胞 (为 斯 特 思 贝 格 在 1898 年 及 里 德 于 1902 年 首 
先 描述 )。 纤 维 化 和 血管 内 皮 肿胀 是 答 奇 金 氏 病 的 另外 两 
个 病理 特点 。R-S 细胞 体积 较 大 ， 直 径 约 30 一 50km。 胞 
体 加 形 , 胞 浆 丰 富 , 胞 核 较 大 , 呈 加 形 ,单个 或 多 个 ， 典 型 
的 为 对 称 性 双核 而 成 “ 镜 影 核 " 对 确诊 有 重要 意义 。 

R-S 细胞 是 筷 奇 金 氏 病 中 唯一 的 恶性 细胞 ， 是 诊断 
答 奇 金 氏 病 的 必要 条 件 , 但 R-S 细胞 也 可 见于 传染 性 单 
核 细胞 增多 症 (一 种 由 病毒 所 致 的 自 限 性 疾病 )、 结 缔 组 
织 病 及 其 他 恶性 肿瘤 。 因 此 在 缺乏 霍 奇 金 氏 病 其 他 组 织 
学 改变 时 ,单独 见 到 R-S 细胞 不 能 确诊 霍 奇 金 氏 病 。R-S 
细胞 可 能 起 源 于 淋巴 细胞 或 单 核 巨 噬 细 胞 系统 。 淋 巴 细 
胞 起 浙 论 曾 分 成 两 派 ,但 许多 证 据 提示 本 病 起 源 于 B 淋 
巴 细胞 而 非 了 淋巴 细胞 。 利用 R-S 细胞 在 体外 培养 的 方 
法 ,研究 它 在 体外 的 生物 学 行为 ， 培 养 中 的 R-S 细胞 即 
稚 奇 金 氏 细胞 则 强烈 提示 本 病 的 单 核 巨 噬 细 胞 起 源 ， 也 
有 人 认为 部 分 病人 的 R-S 细胞 起 源 于 淋巴 细胞 ， 另 一 部 
分 起 源 于 单 核 巨 叭 细胞 。T 淋巴 细胞 起 源 的 学 说 日 益 被 
否定 。 

据 病变 淋巴 结 的 组 织 形态 ,可 分 成 四 种 组 织 类 型 , 按 
其 预后 依次 为 ，@ 淋 巴 细胞 为 主 型 .淋巴 细胞 增生 明显 ， 
大 多 为 弥漫 性 ,少数 为 结 节 状 。 淋 巴结 结构 破坏 ,无 坏死 
及 纤维 化 , R-S 细胞 可 见 。@@ 结 节 硬 化 型 。 肿 瘤 组 织 旺 
结 节 状 分 布 ， 中 间 以 胶原 纤维 分 隔 ， 结 节 内 可 见 淋巴 细 
胞 、 网 状 细胞 、 嘲 酸 细胞 及 R-S 细胞 ,可 见 小 灶 坏 死 。@ 

合 细胞 型 。 细 胞 成 分 复杂 , 除 R-S 细胞 外 ， 可 见 不 同 

数量 的 淋巴 细胞 , 浆 细胞 、 哮 中 性 粒 细胞 、 哮 酸 细胞 及 网 
状 细胞 等 。 坏 死 及 纤维 化 较 明 显 。 人 淋巴 细胞 消减 型 。 
淋巴 细胞 明显 减少 ,R-S 细胞 则 常见 。 此 型 预后 较 差 。 

临床 表现 常 以 无 痛 性 肿 物 (淋巴 结 肿 大 ) 起 病 ， 颈 
部 淋巴 结 肿 大 最 常见 , 左 侧 多 于 右 侧 , 偶 可 在 腋窝 或 腹 股 
沟 区 。 肿 大 淋巴 结 的 特点 是 ， 大 小 不 等 ,早期 不 粘连 , 活 


动 ,橡皮 样 无 压痛 , 常 呈 进行 性 肿 大 。 自 发 现 淋巴 结 肿 大 
至 就 诊 可 间隔 数 周至 数 月 。 少 数 病人 的 淋巴 结 在 早期 迅 
速 种 大 ， 以 后 在 一 定 的 时 间 内 稳定 不 变 ， 甚 至 可 自行 缩 
小 。 至 晚期 , 肿 大 的 淋巴 结 可 相互 粘连 、 融 合 、 固 定 、 粘 附 
于 皮肤 上 ， 少 数 情况 下 出 现 破 溃 。 部 分 病人 在 常规 胸 透 
时 发 现 纵隔 淋巴 结 肿 大 ， 进 一 步 检查 可 发 现 其 他 部 位 淋 
巴结 也 肿 大 。 多 数 病人 系 无 意 中 发 觉 无 痛 的 淋巴 结 肿 大 
而 无 其 他 自觉 症状 ,详细 体检 可 发 现 广泛 的 病变 ,X 射线 
检查 可 见 纵隔 淋巴 结 肿 大 ， 下 肢 淋巴 管 造 影 可 见 腹 主动 
脉 旁 淋巴 结 肿 大 等 。 偶 有 病人 以 淋巴 结 肿 大 的 局 部 症状 
就 诊 , 如 纵隔 淋巴 结 肿 大 可 压迫 局 部 走行 的 神经 、 血 管 、 
气管 等 ,引起 相应 的 部 位 疼痛 ` 上 肢 浮肿 .刺激 性 咳嗽 等 。 
另 有 病人 在 未 发 现 局 部 淋巴 结 肿 大 前 ， 以 持续 发 热 、 盗 
汗 、 乏 力 ,体重 减轻 起 病 , 此 组 病人 多 系 年 龄 较 大 的 男性 ， 
易 漏诊 。 发 热 较 多 见 , 可 早期 即 有 发 热 , 少 数 病 人 可 出 现 
特殊 的 热 型 ， 如 周期 性 热 ( 即 所 谓 假 尔 - 埃 布施 泰 因 二 氏 
热 ) ,表现 为 间 欢 性 夜间 发 热 ,持续 数 日 ,后 转 入 数 日 或 数 
周 无 热 期 。 体 温 愈 来 愈 高 ,持续 时 间 愈 来 愈 长 .晚期 病人 
的 发 热 与 病变 广泛 播 散 和 继 发 感染 有 关 。 皮 肤 广 泛 及 严 
重 的 摄 痒 是 征 奇 金 氏 病 的 另 一 特异 性 全 身 症 状 ， 多 见于 
女性 病人 ,可 以 是 唯一 的 全 身 症 状 , 开 始 较 轻 且 局 限 ， 后 
渐 加 量 。 肝 脾 肿 大 少见 ， 少 数 病人 可 有 黄 盖 。 中 枢 神 经 
系统 常 受累 , 脑 实 质 受累 不 多 见 ， 而 脑膜 受累 则 较 多 见 ， 
并 常 引起 截 次 。 徐 奇 金 氏 病 患者 中 带 状 疱 疙 的 发 生 率 较 
高 ,其 原因 与 病人 的 免疫 机 能 低下 有 关 。 

实验 室 检查 ， 血 沉 在 活动 期 加 快 ， 可 作为 反映 治疗 
效果 及 复发 的 征兆 。 早 期 贫血 少见 ， 病 程 中 渐 出 现 贫血 
与 免疫 性 溶血 .营养 不 良 .药物 作用 有 关 。 未 进行 治疗 的 
病人 , 血 白细胞 常 轻 度 增高 。 哮 酸 细胞 轻 度 增多 ,严重 皮 
肤 摄 痒 的 病人 可 出 现 明显 的 嗜 酸性 细胞 增多 。 骨 丹 穿 刺 
多 无 阳性 发 现 , 作 活 检 偶 可 见 一 定 程度 的 纤维 化 ,结核 菌 
素 试验 (OT) 常 旺 阴 性 , 进展 期 稚 奇 金 氏 病 的 迟 发 变态 反 
应 一 般 完全 缺 如 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”诊断 主要 建立 在 病理 学 基础 上 。 
多 及 本 病 时 ,必须 做 淋巴 结 的 活体 组 织 检查 ,一 次 活体 组 
织 检查 阴性 不 能 完全 排除 本 病 ,应 定期 随 诊 ,对 可 疑 的 淋 
巴结 再 作 活检 。 仅 有 自觉 症状 而 未 发 现 浅 表 淋巴 结 肿 大 
的 患者 ， 应 进行 系统 的 体检 和 辅助 检查 , X 射线 检查 、B 
型 超声 检查 、 下 肢 淋巴 管 造影 -CT、 甚 至 剖腹 检查 可 以 明 
确 深 部 淋巴 结 的 情况 。 对 有 慢性 、 进 行 性 无 痛 性 淋巴 结 
肿 大 的 患者 均 要 考虑 到 本 病 ， 并 与 其 他 伴 有 淋巴 结 肿 大 
及 全 身 症状 的 疾病 相 鉴别 。 须 鉴别 的 疾病 有 ， 慢 性 淋巴 
结 炎 ,结核 性 淋巴 结 炎 、 淋 巴结 转移 癌 、 结 节 病 等 ,慢性 淋 
巴结 炎 表 现 为 局 部 淋巴 结 肿 大 , 且 有 压痛 ,在 种 大 淋巴 结 
相应 的 收集 淋巴 液 范围 内 能 找到 明确 的 感染 灶 ， 抗 感染 
治疗 后 能 缩小 。 结 核 性 淋巴 结 炎 即 淋巴 结核 表现 为 发 
热 , 夜 于 乏力 、 血 沉 快 等 ， 多 可 找到 其 他 部 位 的 结核 病 
仁 , 结 核 菌 素 试验 (OT) 为 阳性 ， 其 肿 大 淋巴 结 多 粘连 于 
皮肤 ,相互 融合 成 困 , 易 出 现 破 渡 产 生 窦 道 。 病 理 检查 可 


见 特征 的 干酪 样 环 死 灶 及 钙化 点 。 但 锥 奇 金 氏 病 本 身 抵 
抗力 下 降 , 加 上 放射 及 化 学 治疗 更 降低 了 机 体 的 抗 病 力 ， 
此 时 易 合 并 结核 的 感染 。 结 节 病 是 一 种 病因 未 明 的 伴 有 
纵隔 淋巴 结 及 全 身 淋巴 结 种 大 的 疾病 ， 病 理 改变 为 非 干 
酷 样 坏死 的 肉芽 有 种。 本 病 有 自 限 性 趋势 。 淋 巴结 转移 癌 
多 发 生 于 其 他 肿瘤 的 晚期 , 原 发 肿瘤 的 症状 较 明 显 ,淋巴 
结 活检 可 见 到 原 发 肿瘤 的 细胞 。 

分 期 ”和 翟 奇 金 氏 病 的 分 期 很 重要 ， 可 指导 治疗 和 判 
断 预后 。 现 行 通用 的 分 期 法 系 1971 年 安 阿 伯 国际 会 议 
所 定 。 共 分 4 期 ,根据 全 身 症状 的 有 无 各 期 再 分 成 A、B 
两 种 ,A 指 无 全 身 症状 ,B 指 有 全 身 症状 ,这 些 症 状 包括 ， 
38Y 以 上 不 明 原 因 的 发 热 、 盗汗 ,6 个 月 内 原因 不 明 的 体 
重 减轻 达 10 锡 或 以 上 。 具体 分 期 标准 见 表 。 


畦 奇 多 氏 病 的 临床 分 期 
人 临床 特点 代号 
了 | 病变 侵犯 单 淋巴结 区 I 
病变 侵犯 单一 淋巴 结 外 及 名 或 部 位 Is 
| 可 一 机 个 以 上 的 沁 结 区 大 I 
单一 结 外 部 位 侵犯 ， 们 模 太 同 侧 的 一 个 或 多 个 
潭 巴结 区 域 的 侵犯 亚 
侵犯 横 及 两 侧 的 淋巴 结 区 域 HL 
本 | 开间 有 侵犯 Is 
亚 + 单 一 结 外 器 官 或 组 织 侵犯 Im 
亚 * 牧 胜 侵 犯 二 结 外 器官 或 组 织 侵犯 Im 
一 个 或 多 个 结 外 器 官 或 组 织 的 广泛 侵犯 们 有 或 
了 |” 木 伴 有 天 驰 结 侵犯 了 


注 : 凡 肝 或 肯 香 活检 有 侵犯 者 , 均 属 卫 期 而 伴 有 肺 、 胸 膜 、 
骨骼 等 侵犯 的 , 若 为 局 限 性 , 则 属 EE 病 变 ， 若 为 多 发 性 或 次 漫 性 
则 为 下 期 。 


治疗 ” 自 1960 年 代 ,本 病 已 成 为 恶性 肿瘤 中 少数 可 
望 治愈 的 肿瘤 之 一 。 这 主要 与 临床 分 期 的 完善 及 现代 治 
疗 肿瘤 方法 的 进展 密切 相关 ， 尤 其 高 能 广 野 放射 治疗 的 
合理 应 用 更 改变 了 管 奇 金 氏 病 的 预后 .80 年代 75% 以 上 
的 局 限 性 霍 奇 金 氏 病 患者 存活 15 年 以 上 而 无 复发 征象 ， 
且 死 亡 率 与 正常 人 群 相等 。 目 前 ， 治 疗 霍 奇 金 氏 病 的 方 
法 包括 ， 外 科 手 术 治疗 .放射 治疗 、 化 学 治疗 、 免疫 治疗 
及 中 医 中药 。 其 中 以 放射 治疗 、 化 学 治疗 最 重要 。. 目 前 
公认 的 治疗 方案 是 : 在 早期 局 限 性 病人 (I、I 期 病变 ) 以 
放射 治疗 为 主 ,在 广泛 病变 ( 厂 、 期 病变 ) 以 化 学 治疗 为 
主 。 单 纯正 期 病人 也 可 用 全 身 照 射 淋巴 结 的 方法 治疗 。 放 
射 治疗 成 功 的 关键 在 于 每 个 放射 野 的 照射 剂量 、 所 取 放 
射 野 的 范围 及 射线 的 能 量 。 和 霍 奇 金 氏 病 对 化 学 治疗 较 敏 
感 ， 特 别 适 合 于 广泛 病变 的 病人 或 放射 治疗 后 又 复发 者 
及 早期 病变 但 无 条 件 放 疗 的 病人 。 常 用 化 疗 多 以 数 种 药 
物 联合 应 用 。 常 用 的 方案 有 由 氮 芥 (M) 或 环 磷 胱 胺 (C)、 
长 春 新 碱 (O)、 甲 基 革 腹 (P)、 强 的 松 (P) 组 成 的 MOPP 
或 COPP 方案 。 《 毕 素 才 ) 
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jpPe 
饥饿 、(starvation) 。 营养 学 上 所 称 的 饥 饭 指 机 体 
未 能 得 到 或 未 能 充分 得 到 自身 营养 所 需 的 氧 、 热 能 或 营 
养 素 的 状态 。 一 般 泛 称 的 饥 钱 主 要 指 热能 不 足 。 热 能 充 
足 与 否 是 划分 “ 饥 "、“ 饱 "的 基本 标志 。 广 义 的 饥饿 也 包 
括 氧 饥 俄 和 水 饥 饭 。 蛋 白质 饥 狐 、 钙 饥 饭 和 维生素 饥 钱 ， 
在 科学 术语 上 和 蛋白 质 营养 缺乏 或 不 足 、 钙 营养 缺乏 或 
不 足 和 维生素 营养 缺乏 或 不 足 是 同 义 语 。 长 期 不 完全 饥 
饿 可 引起 不 同 程度 的 营养 水 平 低下 和 一 般 与 特异 性 的 营 
养 缺 乏 症 。 造 成 饥饿 的 原因 是 多 种 多 样 的 ， 如 天 灾 、 贫 
困 、 被 分 虏 .办 禁绝 食 、 特定 宗教 活动 ,进食 或 生理 功能 
受 限制 或 损害 等 等 * 更 值得 注意 的 是 那些 由 于 经 济 条 件 、 
文化 科学 素养 、 宗 教 和 习俗 观念 以 及 特殊 生理 或 病理 等 
原因 ,摄食 不 足 或 偏食 . 异 食 造成 的 营养 不 平衡 ， 这 些 人 
处 于 对 某 些 营养 素 的 半 饥 假 状态 ， 这 在 广大 贫穷 、 落 后 
地 区 和 阶层 中 并 不 少见 。 人 体 饥饿 状态 ， 从 持续 时 间 和 
发 展 进程 看 , 有 短期 饥饿 和 长 期 饥 俄 ; 从 严重 程度 看 ,有 
完全 饥饿 和 不 完全 ( 半 ) 饥 饿 ;从 内 容 性 质 看 ,有 某 种 或 某 
些 营养 素 饥 场 和 全 面 营养 缺乏 性 饥饿 。 

一 些 观察 证 明 , 人 体 对 氧 饥饿 最 敏感 ,只 能 耐 受 几 分 
钟 ! 对 水 饥饿 也 较 敏感 ,能 耐 受 不 过 数 日 ! 只 要 有 和 氧 ,水 充 
分 供给 ,在 完全 食物 饥饿 的 条 件 下 , 仍 可 生存 50 日 左右 。 
短期 饥饿 或 饥饿 过 程 的 早期 ,例如 1~3 日 不 进食 ,人 体 首 
先 产生 强烈 的 饥饿 感 ， 心 宽 部 表现 一 种 隐隐 不 适 感 与 进 
食 和 欲望， 主要 由 胃 肠 排 空 后 周期 性 蠕动 收缩 的 刺激 和 体 
液 成 分 改变 的 刺激 等 引起 ,但 长 期 饥饿 和 过 度 疲劳 者 , 饥 
饿 感受 到 抑制 而 显著 减轻 。 由 于 肝 糖 原 明显 减少 ， 血 糖 
降低 , 引起 胰岛 素 分 泌 减少 , 胰 升 糖 素 分 泌 增加 , 以 致 加 
强 分 解 代谢 , 促进 糖 异 生 作用 , 以 保证 葡萄 糖 的 供给 , 首 
先是 大 脑 的 需要 。 在 整个 饥 场 进程 中 ,人 体 的 生理 保护 作 
用 十 分 突出 , 即 加 强 肌肉 等 次 要 部 分 的 分 解 ,保证 大 脑 及 
中 枢 神经 系统 和 心脏 等 重要 器 官 的 营养 需要 。 饥 场 过 程 
在 胰岛 素 减少 、 胰 升 糖 素 增加 等 激素 调节 下 的 代谢 特点 
主要 有 ，@D 肌 肉 分 解 加 强 ， 释 放出 的 大 部 分 氨基 酸 转 变 
为 丙 气 酸 及 谷 氨 酰 腕 。@@ 糖 异 生 作用 加 强 。 丙 氢 酸 在 肝 
脏 中 受 胰 升 糖 素 的 调节 ,显著 加 速 糖 异 生 作 用 。 肌 肉 形成 
的 谷 氨 酰胺 被 肠 粘膜 摄取 ， 转 变 成 丙 氨 酸 ， 经 门静脉 入 
肝 ， 是 糖 异 生 的 又 一 来 源 。 可 见 饥 俄 过 程 糖 异 生 主要 在 
肝 内 进行 〈 约 占 异 生 糖 的 80 多 ， 其 余 20% 在 肾 皮 质 进 
行 )。@@ 脂 肪 分 解 加 速 ， 血 浆 中 甘油 与 脂肪 酸 含量 上 升 ， 
结果 仍 是 糖 异 生 加 强 。 因 为 甘油 可 直接 生成 糖 ， 而 脂肪 
酸 既 可 提供 糖 异 生 的 能 量 ， 又 可 生成 乙酰 辅酶 A 而 促进 
氨基 酸 ,丙酮 酸 、 乳 酸 等 的 糖 异 生 作用 。 由 脂肪 分 解 的 脂 
肪 酸 , 约 有 1/4 在 肝 中 转变 为 酮 体 ,因而 饥饿 时 血浆 酮 体 
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可 增高 几 百倍 。 脂 肪 酸 和 酮 体 成 为 心肌 、 肾 皮质 和 上 骨骼 
肌 的 能 源 ， 一 部 分 酮 体 也 可 被 大 脑 利 用 。@ 组 织 利用 葡 
萄 糖 减少 ， 原 因 是 组 织 氧化 和 利用 脂肪 酸 及 酮 体 加 强 ， 
生理 意义 在 于 减少 来 源 已 受 限 制 的 葡萄 糖 ， 而 转向 动用 
脂 库 脂肪 ,因为 人 体 储备 的 脂肪 按 等 热 价 计 , 远 比 储备 的 
糖 原 为 多 。 由 此 可 见 ,饥饿 时 糖 异 生 加 强 ,利用 葡萄 糖 威 
少 , 有 利于 维持 血糖 水 平 , 这 对 维护 大 脑 、 中 枢 神 经 的 功 
能 极为 有 利 。 值 得 注意 的 是 由 于 心肌 利用 营养 物质 的 适 
应 性 极 强 ， 所 以 在 饥饿 期 心肌 及 时 转向 利用 血 中 浓度 很 
高 的 酮 体 , 从 而 有 效 地 进行 自身 生理 性 保护 ,在 饥饿 过 程 
中 ,由 于 生化 代谢 的 激烈 变化 ,人 体 必然 产生 体 脂 消 耗 和 
肌肉 分 解 而 引起 消瘦 ,乏力 ,生理 上 必需 的 热能 主要 来 自 
脂肪 ( 占 80% 以 上 ) 和 蛋白 质 分 解 ， 血 中 酮 体 上 升 , 可 能 
发 生 酮 症 及 酸 中 毒 。 对 饥饿 病人 补充 葡萄 糖 是 “ 雪 中 送 
炭 ”, 不 但 能 防止 酮 症 及 酸 中 毒 ,而 且 每 100g 葡萄 糖 即 可 
节约 肌肉 蛋白 质 50g, 免 遭 作为 燃料 分 解 。 

饥饿 过 程 持续 进行 ,进入 长 期 饥饿 状态 ,人 体 除 具有 
上 述 生 化 代谢 的 某 些 特点 之 外 ,还 产生 下 列 一 些 变化 :DO 
脂肪 动员 和 酮 体 生成 与 利用 进一步 加 强 ， 减 少 蛋白 质 分 
解 ,维持 血糖 水 平 。@ 饥 饿 初期 的 负 氮 平衡 有 所 缓解 , 尿 
氮 量 降 至 比较 稳定 的 低 水 平 。@ 酮 体 利用 增强 ， 尤 其 是 
大 脑 。@ 肾 脏 的 糖 异 生 作用 显著 加 强 ,几乎 与 肝脏 相等 ， 
肾 摄 取 肌肉 释 出 的 谷 氨 酰 腕 增加 ， 谷 氨 酰 胶 脱 下 的 酰胺 
氮 与 氨基 氮 , 以 氨 的 形式 促进 所 离子 排出 ,改善 酮 症 和 酸 
中 毒 。 

长 期 饥 猎 的 人 体 ,表现 器 官 活动 强度 降低 ,如 心跳 威 
慢 、 呼 吸 浅 慢 、 肌 肉 活动 能 力 下降 、 性 机 能 减退 ,总 的 物质 
代谢 水 平 降低 ， 机 体 基本 上 维持 在 生命 必需 的 低 水 平 功 
能 活动 上 。 体 重 下 降 率 虽然 随 饥 钱 时 间 加 长 而 减少 ,但 
并 没有 热能 消耗 下 降 的 多 ， 说 明代 谢 水 平 下 降 并 不 完全 
因 体重 下 降 所 致 。 进 一 步 研究 还 证 明 ， 轻 度 食物 不 足 也 
可 敏感 地 影响 代谢 水 平 ,但 不 一 定 出 现 病理 反应 ,由 此 可 
以 进一步 理解 营养 对 机 体 发 育 ,健康 素质 的 影响 。 

(于 宁 洋 ) 

jihulxing gonran 

机 会 性 感染 (opportunistic infection) 条 
件 致 病菌 引起 的 感染 。 寄 生 在 正常 人 体 时 不 致 病 ， 只 在 
人 体 免疫 功能 低下 时 引起 感染 的 微生物 为 条 件 致 病菌 。 
随 着 人 口 老年 化 和 慢性 病人 的 增加 ,免疫 抑制 剂 .细胞 毒 
药物 、 放 射 治疗 和 抗生素 等 治疗 的 普遍 应 用 ,以 及 一 些 创 
伤 性 的 新 医疗 技术 的 开展 ,机 会 性 感染 日 益 增多 。 主 要 发 
生 在 住院 的 、 免 疫 功能 低下 的 病人 ， 且 病原 体 多 为 耐 药 
菌 , 故 治疗 困难 ,疗效 差 ,病死 率 高 ,因此 机 会 性 感染 日 益 
引起 人 们 的 重视 。 

抗 感染 免疫 机 制 皮肤 粘膜 屏障 是 第 一 道 防线 。 此 
外 , 皮肤 粘膜 分 沁 物 有 抑 菌 杀菌 功能 , 咳嗽 、 吐 泻 等 保护 
反射 则 可 排除 进入 管 腔 的 病原 体 , 若 病 原 体 侵入 体内 , 便 
会 引起 炎症 反应 ;吞噬 细胞 和 多 种 体液 因子 (如 旁 路 补体 
成 分 、 激 肽 和 白 三 烯 ) 动 员 起 来 消灭 病原 体 。 最 后 还 有 特 


异性 的 细胞 和 体液 免疫 系统 淋巴 细胞 及 其 分 泌 的 免疫 
分 子 可 直接 消灭 病原 体 或 加 强 吞噬 细胞 的 灭 菌 作用 。 以 
上 机 制 中 任 一 环节 被 削弱 都 可 导致 机 会 性 感染 。 

常见 的 机 会 性 感染 见 表 。 

原因 “机 会 性 感染 均 在 人 体 免 疫 功能 低下 时 发 生 。 
人 体 免疫 功能 低下 可 见于 以 下 情况 。 

@ 皮肤 和 粘膜 的 表面 屏障 作用 受到 破坏 。 若 皮肤 、 
粘膜 受到 损伤 ， 存 在 于 皮肤 表面 的 细菌 侵入 人 体 引起 感 


常见 的 机 会 性 感染 
分 类 病原 体 
克 轩 伯 儿 前 .这 二 氏 商 、 假 单 和 基 ( 绿 用 杆 贡 等 )、 类 
ala | ”杆菌 
真菌 性 “| 白色 念珠 苗 曲 每 \ 隐 球菌、 毛 基 菌 等 
病毒 性 | 巨细 胞 病毒 .单纯 交 步 病毒 等 


寄生 虫 性 | 卡 氏 肺 钨 子 虫 . 隐 和 孢子 虫 .弓形 虫 等 


染 。 例 如 大 面积 烧伤 的 病人 ,不 但 皮肤 受到 广泛 损伤 , 深 
部 组 织 直接 暴露 在 空气 中 ,而 且 人 体 的 免疫 功能 (如 巨 叭 
细胞 的 吞噬 和 解毒 功能 、 哮 中 性 粒 细胞 的 杀菌 功能 等 下 
降 ， 故 极 易 招 臻 感染。 其 他 如 静脉 插 管 以 提供 高 营养 的 
疗法 、 留 置 导 尿 管 、 脑 脊 液 分 流 术 、 普通 外 科 手 术 及 心脏 
外 科 手术 等 均 可 引起 感染 。 

@ 先天 性 免疫 缺陷 。 可 以 是 体液 免疫 缺陷 ,如 先天 
性 无 Y- 球 蛋白 血 症 的 患者 ,由 于 缺乏 产生 抗体 的 能 力 , 常 
发 生 反 复 感染 ， 尤 其 是 细菌 感染 。 细 胞 免疫 功能 缺陷 的 
患者 亦 易 感染 。 如 胸腺 不 发 育 或 发 育 不 良 的 患者 常 有 面 
容 异 常 ( 眼 距 宽 .两 耳 低位 畸形 、 鱼 形 嘴 ) ,淋巴 细 胞 (尤其 
是 了 淋巴 细胞 ) 碱 少 , 极 易 发 生病 毒 .结核 菌 或 真菌 感染 ， 
也 易 患 罕 生 出 病 如 卡 氏 肺 移 子 虫 感染 。 严 重 联合 免疫 缺 
陷 症 患 儿 的 细胞 及 BB 细胞 的 免疫 功能 完全 缺失 ， 常 在 
出 生 后 1 年 内 死 于 感染 。 患 儿 接 种 牛痘 、 麻 疹 疫 菌 或 卡 
介 苗 后 则 易 因 全 身 性 牛 癌症 、 全 身 性 麻疹 或 系统 性 卡 介 
苗 感染 而 死亡 。 

.图 继 发 性 免疫 缺陷 。 如 晚期 肿瘤 病人 的 细胞 免疫 和 
体液 免疫 功能 都 明显 减弱 ， 感 染 成 为 这 种 病人 的 最 大 威 
胁 , 患 者 易 感染 各 种 微生物 ,病原 体 以 革 兰 氏 阴性 细菌 尤 
其 是 假 单 胞 菌 如 绿 腑 杆菌 较为 常见 。 免 疫 抑制 剂 类 固 醇 
激素 , 抗 代 谢 药 , 烷 化 剂 和 叶酸 持 抗 剂 等 的 应 用 常 导致 免 
疫 缺 陷 ， 因 此 也 常 引起 继 发 感染 。 身 体 虚弱 者 及 慢性 病 
病人 ,也 常 出 现 免 疫 功能 减退 , 较 易 发 生 感 染 。 某 些 感染 
如 麻疹 、 传 染 性 单 核 细 胞 增多 症 等 也 常 导致 免疫 功能 低 
下 。 获 得 性 免疫 缺陷 综合 征 由 人 免疫 缺陷 病毒 (HIV) 引 
起 ,病毒 主要 侵犯 辅助 性 T 淋巴 细胞 ,使 这 种 细胞 的 数量 
明显 减低 ,病人 几乎 都 死 于 继 发 感染 和 肿瘤 。 此 外 某 些 搞 
生 素 的 长 期 应 用 ,可 抑制 正常 的 菌 丛 ,而 这 有 利于 某 些 条 
件 致 病菌 如 真菌 的 生长 ,从 而 导致 机 会 性 感染 。 

治疗 一 方面 要 消灭 病原 体 ， 选 择 对 病原 体 有 效 的 
药物 时 ， 应 选用 杀菌 剂 而 不 用 抑 菌 剂 。 另 一 方面 要 设法 


提高 人 体 的 免疫 功能 ， 如 加 强 营 养 . 输 新 鲜血 或 白细胞 。 
注射 Y- 球 蛋白 .胸腺 肽 、 特 异性 免疫 核糖 核酸 等 。 
参考 书目 
徐 笔 明 :< 感染 性 疾病 的 诊断 与 治疗 *， 上 海 科学 技术 出 版 社 ， 


上 海 ,1983。 
( 固 广 善 ) 


jitl fangyu 
机 体 防御 (body defense) 机 的 抵抗 内 
外 致 病因 子 侵害 的 功能 。 机 体 经 常 处 于 各 种 致 病因 子 的 
威胁 下 ， 如 生物 性 因子 (细菌 ,病毒 ,真菌 .寄生 贝 等 )、 物 
理性 因子 (如 过 冷 . 过 热 、 电 、 放射 等 )、 化 学 性 因子 (如 强 
酸 、 强 碱 、 药 物 等 )， 以 及 机 体 本 身 免疫 反应 引起 的 损伤 
等 ,都 可 能 引起 机 体 的 损害 。 同 时 ,机 体 本 身 也 具有 完整 
的 防御 体系 ,以 保护 机 体 免 遭 致 病因 子 的 损害 .机 体 防 御 
功能 被 破坏 , 则 疾病 发 生 。 疾 病 发 生 后 ,机 体 的 防御 功能 
又 能 尽量 消除 致 病因 子 , 减少 损害 , 使 病变 愈合 , 使 受 损 
害 组 织 的 功能 尽 可 能 恢复 。 但 有 时 损伤 写 合 的 结果 ， 又 
可 导致 新 的 损害 及 功能 障碍 ， 如 患 乙 型 肝炎 的 肝 组 织 傅 
合 后 可 发 生 时 以 变 。 

机 体 的 整个 体 表 被 履 着 表皮 ( 复 层 鳄 状 上 皮 )， 体 内 
的 管 腔 器 官 (如 呼吸 道 、 消 化 道 、 启 尿道 等 ) 均 被 覆 着 粘 
膜 ,它们 又 都 附 有 各 种 腺 体 , 不 断 地 产生 分 泌 物 。 这 些 是 
机 体 抵抗 致 病因 子 侵入 的 第 一 道 屏障 ， 可 使 机 体 兔 遭 一 
些 损害 , 若 第 一 道 屏障 未 能 阻止 致 病因 子 的 侵入 , 致 病因 
子 才 得 以 进入 机 体 。 致 病因 子 侵入 后 ， 机 体内 出 现 炎症 
反应 和 免疫 应 答 ,以 清除 致 病因 子 , 并 使 损害 的 组 织 经 内 
芽 组 织 及 主 质 细胞 再 生 而 愈合 。 这 是 机 体 防御 的 第 二 道 
防线 。 现 以 生物 性 致 病因 子 入 侵 后 的 机 体 防御 功能 为 例 ， 
详 述 如 下 。 

皮肤 和 粘膜 的 屏障 作 用 有 两 方面 ， 即 机 械 性 屏障 作 
用 和 腺 体 分 泌 物 对 致 病因 子 的 杀 死 、 稀 释 、 冲 洗 、 排 出 等 
作用 ( 见 皮 肤 )。 

皮肤 的 汗腺 及 皮脂 腺 、 眼 的 泪腺 ,呼吸道 及 消化 道 腺 
体 的 分 小物 ， 也 都 有 防止 致 病因 子 侵入 机 体 的 作用 。 如 
汗液 含有 乳酸 ， 皮 脂 腺 的 分 泌 物 经 细菌 作用 产生 长 链 不 
饱和 脂肪 酸 ， 这 些 都 有 杀菌 作用 。 将 某 些 细菌 涂 于 皮肤 
表面 , 1~2 小 时 后 即 可 被 杀 死 。 胃 液 中 的 盐酸 有 强大 的 
杀菌 作用 ,慢性 胃炎 时 胃酸 浓度 降低 , 则 肠 道 易于 感染 沙 
门 氏 菌 .痢疾 杆菌 等 。 泪 液 中 含有 溶菌 酶 ,可 以 破坏 细菌 
包 膜 中 的 粘 多 及 ,抑制 及 破坏 细菌, 保护 眼 结膜 。 痢 疾 时 
结肠 腺 大 量 分 泌 粘 液 ,排便 频繁 ; 肺 类 或 慢性 支气管 炎 时 
粘膜 及 粘膜 下 腺 体 分 小 大 量 粘液 ( 丫 的 主要 成 分 )， 并 不 
断 咏 疾 ,这 都 起 着 稀释 及 排出 致 病 微生物 的 作用 。 肾 不 断 
让 过 尿 液 也 起 着 在 尿 路 稀释 及 排出 细菌 的 作用 。 若 尿 路 
受阻 则 常 发 生 尿 路 感染 〈 如 输尿管 结石 引起 肾 备 肾炎 )。 
泪液 也 有 关 似 的 作用 , 干燥 综合 征 (合格 伦 氏 综合 征 , 为 
自身 免疫 性 疾病 有 干燥 性 角膜 结膜 类 .口腔 干燥 及 关节 
炎 ) 时 ,泪液 减少 , 常 致 角膜 溃疡 结膜 感染 等 。 

另外 ,机 体 还 有 一 种 特殊 的 防御 机 制 , 称 为 正常 菌 群 
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平衡 , 某 些 种 微生物 在 机 体内 长 期 共同 生长 繁殖 ,但 并 不 
侵入 机 体 引起 疾病 ,而 是 与 机 体 处 于 共 栖 状态 ,如 大 肠 杆 
菌 、 各 种 球菌 及 真菌 等 共处 于 大 肠 中 。 若 共 栖 的 各 种 细 
菌 闻 平 衡 失调 ,例如 使 用 大 量 广 谱 抗 生 素 时 , 则 可 发 生 疾 
病 。 如 在 肠 道 菌 群 失调 时 ,金黄 色 葡萄 球菌 得 以 繁殖 , 侵 
入 结肠 , 产生 伪 腊 性 结肠 炎 ; 由 于 同样 的 原因 , 可 出 现 真 
菌 性 肠 道 感染 。 除 了 皮肤 和 粘膜 的 屏障 作用 外 ， 机 体内 
还 有 血 脑 屏 障 〈 脑 膜 和 脑 血管 阻止 血 中 某 些 细菌 及 其 毒 
素 和 大 分 子 化 合 物 等 进入 脑 组 织 ) 和 胎盘 屏障 (阻止 某 些 
细菌 ,毒素 或 药物 自 母体 进入 胎儿 ) 等 屏障 功能 。 
当 微生物 突破 机 体 第 一 道 防御 屏障 进入 组 织 后 ， 引 
起 第 二 道 防御 反应 , 即 炎症 反应 和 特异 性 免疫 应 答 。 
炎症 反应 是 机 体 的 重要 防御 机 制 ， 临 床上 发 类 组 织 
在 局 部 表现 为 红肿、 热 、 痛 及 功能 障碍 ， 在 全 身 可 有 发 
热 、 白 细胞 增多 ; 以 及 单 核 吞噬 细胞 系统 器 官 (如 淋巴 结 、 
肝 、 脾 ) 肿 大 。 病 理 上 炎症 有 三 种 基本 病变 : 渗 出 \ 变 质 和 
增生 。 在 临床 上 炎症 分 为 急性 及 慢性 两 种 ( 见 兴 症 )。 
炎症 的 全 身 性 反应 主要 的 有 发 热 、 血 液 中 白细胞 总 
数 增多 、 单 核 / 巨 噬 细 胞 系统 器 官 肿 大 及 功能 增强 等 ， 这 
些 也 起 着 保护 机 体 的 作用 。 发 热 可 因 致 病因 子 的 毒素 或 
渗 出 的 炎症 细胞 降解 产物 作用 于 体温 调节 中 枢 所 致 ， 发 
热 可 以 加 强 炎 症 细 胞 的 吞噬 功能 ， 促 进 抗体 的 形成 及 肝 
脏 的 解毒 作用 等 ， 因 此 有 利于 机 体 抵抗 多 物性 病原 因子 
的 作用 。 但 过 高 的 发 热 也 可 引起 机 体 细胞 的 变性 及 功能 
素 乱 ,如 高 热 时 病人 可 出 现 论 亡 ,惊厥 等 。 急 性 炎症 时 血 
液 中 白细胞 增高 明显 ， 如 急性 鸭 必 炎 时 血 中 白细胞 增多 
就 是 重要 诊断 依据 之 一 。 化 脓 性 炎症 时 常 以 哺 中 性 白 细 
胞 增多 为 主 ,寄生 虫 病 或 过 敏 性 疾病 时 , 嗜 酸性 白细胞 常 
明显 增多 ,这 有 利于 机 体 抵抗 病原 因子 ,病人 抵抗 力 低下 、 
感染 严重 时 ,会 出 现 白细胞 减少 现象 ,这 往往 表明 预后 不 
佳 。 肝 、 脾 淋巴结. 骨 扩 等 器 官 都 含有 大 量 的 单 核 / 巨 叭 
细胞 。 在 炎症 时 ,这 些 器 官 可 出 现 增生 及 功能 增强 ,吞噬 
血液 内 的 细菌 ,在 脾 及 淋巴 结 内 可 出 现 淋巴 组 织 增生 , 增 
生 的 T 或 B 淋 巴 细胞 ,使 细胞 免疫 及 体液 免疫 功能 增强 。 
免疫 反应 也 是 机 体 第 二 道 防御 反应 的 组 成 部 分 。 对 
防止 微生物 的 侵入 及 清除 入 侵 的 微生物 ， 都 有 着 重要 作 
用 。 如 抗体 IgA 存在 于 肠 及 呼吸 道 分 泌 的 粘液 以 及 唾液 、 
泪 , 尿 中 , 它 可 启动 补体 激活 旁 路 , 加 强 溶菌 酶 对 微生物 
细胞 膜 的 消化 作用 ,从 而 可 以 防止 微生物 人 侵 粘 膜 。 抗 体 
IgG 及 IgM 可 以 中 和 细菌 毒素 ,由 于 它们 可 以 激活 补体 及 
溶解 微生物 细胞 壁 , 从 而 可 以 凝集 细 蓝 并 使 之 失去 活力 。 
激活 的 补体 还 可 促使 炎症 反应 ， 产 生 嗜 中 性 白细胞 趋 化 
因子 (可 引诱 哮 中 性 白细胞 向 炎症 灶 集 中 )， 激 活 的 了 淋 
巴 细胞 可 杰 放 多 种 淋巴 因子 ， 其 中 巨 噬 细 胞 激活 因子 可 
使 巨 啦 细 胞 的 吞噬 能 力 增强 及 溶 酶 体 的 含 酶 量 增 多 。 
干扰 素 ”是 细胞 (如 了 淋巴 细胞 ) 在 病毒 作用 下 产生 
的 可 溶性 蛋白 质 ， 可 能 在 细胞 内 诱发 产生 另 一 种 抑制 性 
蛋白 质 , 阻 断 病毒 mRNA 的 翻译 。 从 而 抑制 病毒 的 增殖 
和 致 病 作用 。 
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总 之 ,炎症 与 免疫 是 在 生物 进化 过 程 中 形成 的 ,它们 
一 起 构成 机 体 防御 体系 。 它 们 消除 致 病因 子 \ 尽 量 减 少 对 
机 体 的 损害 ,促进 组 织 的 愈合 和 功能 的 恢复 。 

但 是 类 症 反应 过 于 强烈 ,也 会 给 机 体 造 成 损害 。 如 浆 
谍 腔 内 渗 出 液 太 多 ,会 压迫 妨碍 肺 , 心 的 活动 。 炎 症 愈 后 
常 伴 大 量 纤维 组 织 增生 ,影响 器 官 的 功能 ,如 类 风湿 性 关 
节 炎 常 致 关节 僵硬 与 畴 形 ， 乙 型 肝炎 愈合 后 发 生 肝 硬 变 
等 。 同 样 ,免疫 反应 对 机 体 是 有 利 的 。 但 在 一 定 条 件 下 ， 
异常 剧烈 的 免疫 反应 也 会 损伤 机 体 ， 成 为 所 谓 免疫 性 疾 
病 的 病因 ,有 的 甚至 造成 死亡 。 ( 王 他 修 ) 


jidiontu jloncha 
肌 电 图 检查 《electromyography, EMG) 
应 用 肌 电 仪 记录 肌肉 在 放松 和 收缩 时 的 生物 电 活动 同时 
监听 声音 变化 , 结合 神经 传导 速度 测定 , 可 确定 神经 、 肌 
肉 功能 状态 的 检查 方法 。 可 用 于 肌 病 、 周 围 神经 病 ,神经 
终 板 疾病 的 检查 ,可 协助 判别 病变 的 部 位 ,程度 、 预 后 , 肌 
电 图 广泛 应 用 于 临床 医学 各 学 科 。 能 鉴别 肌 原 性 或 神经 
原 性 损害 ;区 别 周转 神经 的 崩 藉 损害 和 轴 索 损害 确定 神 
经 损伤 及 压迫 的 部 位 ,程度 及 预后 判定 神经 吻合 后 功能 
恢复 的 情况 ， 判 定 咀 虽 了 肌 的 功能 ,膀胱 括约肌 、 肛 门 括 约 
肌 的 功能 ;又 用 于 运动 医学 和 针灸 麻醉 的 研究 工作 。 

现代 肌 电 检查 朝 着 更 定量 化 的 方向 发 展 、 设 计 出 肌 
电 图 的 定量 分 析 、 单 纤维 肌 电 图 \ 巨 肌 电 图 等 方法 。 

肌 电 图 检查 应 根据 不 同 的 病情 ， 选 择 要 检查 的 肌肉 
及 检查 的 项 目 。 

运动 单位 ” 指 脊 租 前 角 细 胞 或 颅 神经 运动 核 的 细胞 
及 其 轴 突 (神经 纤维 ) 通 过 神经 终 板 支配 数 条 肌纤维 ， 由 
此 构成 运动 单位 。 它 是 肌肉 收缩 的 基本 单位 ， 其 范围 因 
不 同 的 肌肉 布 异 ， 上 肢 肌 肉 运 动 单位 的 范围 大 致 为 
5 一 ?mm 直径 的 加 形 区 域 ,下 肢 肌 肉 者 约 为 ?一 10mme 在 
一 个 运动 单位 中 肌纤维 是 分 散 分 布 的 。 不 同 肌肉 的 运动 
单位 所 支配 的 肌纤维 数目 差异 很 大 。 一 个 神经 元 所 支配 
的 肌纤维 数目 称 为 神经 支配 比例 ， 如 脓 二 头 肌 一 个 运动 
单位 包含 800 条 肌纤维 , 即 神经 支配 比例 为 1:800; 医大 
肌 1:100, 腓 肠 肌 1:1934, 面 肌 1:5 一 7, 眼 肌 \ 舌 肌 1:3 一 7， 
颈 阔 肌 1:25 等 。 一 个 运动 单位 支配 的 肌纤维 数目 越 少 ， 
该 肌 的 灵活 性 越 高 。 肌 电 图 所 记录 的 运动 单位 电位 ， 即 
是 一 个 运动 单位 中 肌纤维 电 活动 的 总 和 ， 而 非 单一 肌 纤 
维 的 电位 。 目 前 已 有 专门 的 设备 ， 来 记录 和 分 析 单个 肌 
纤维 的 电 活动 ,这 称 为 单 纤维 肌 电 图 ,对 终 板 病变 有 较 大 
的 诊断 价值 。 病 理 情况 下 ,运动 单位 的 范围 及 神经 支配 比 
例 发 生变 化 。 神 经 原 性 损害 时 ,病变 的 神经 元 功能 谱 失 ， 
其 附近 正常 神经 元 的 神经 纤维 以 芽 生 的 方式 去 支配 病变 
神经 元 所 支配 的 肌纤维 ,因此 使 运动 单位 的 范围 增 大 ;在 
肌 原 性 损害 时 ,由 于 一 个 运动 单位 中 肌纤维 本 身 的 病变 ， 
正常 功能 的 肌纤维 数目 减少 ,因此 运动 单位 范围 减 小 . 运 
动 单位 的 生理 特性 为 ，@ 肌 肉 收缩 时 ， 不 同 运动 单位 的 
活动 并 非 同 时 开始 ， 而 是 相继 的 ， 即 在 某 一 时 程 内 ， 只 


有 一 部 分 运动 单位 兴奋 ， 从 而 保证 肌肉 收缩 的 稳定 和 持 
续 。@@ 正 常情 况 下 参与 兴奋 的 运动 单位 的 数目 可 根据 生 
理 需 要 而 改变 ， 即 肌肉 轻 度 收缩 时 参与 兴奋 的 运动 单位 
数目 少 r 大 力 收缩 时 , 则 数目 多 。 病 理 情况 下 ,由 于 病 损 使 
运动 单位 数目 减少 ， 肌 肉 收缩 时 不 能 动员 足够 的 运动 单 
位 兴奋 ， 因 此 产生 不 同 程度 的 竣 疼 。 如 果 疾 病 呈 慢性 病 
程 ， 残 存 的 运动 单位 便 以 增加 活动 频率 的 方式 来 代 偿 。 
轿 对 不 同 刺 激 的 反应 不 同 : 刺 激 强度 增 大 时 ,兴奋 的 神经 
纤维 数目 增多 ， 反 应 的 强度 也 越 大 。 刺 激 强度 大 到 一 定 
程度 时 ， 刺 激 靖 不 同 的 神经 纤维 都 能 被 兴奋 。 

肌 电 图 检查 的 方法 ”现代 的 肌 电 图 仪 包括 放大 器 、 
示波器 ,扬声器 .刺激 器 .记录 器 .平均 器 几 个 部 分 。 平 均 
器 是 现代 肌 电 图 机 不 可 缺少 的 部 分 ， 其 主要 功能 是 从 品 
声 中 提取 所 需 的 电信 号 。 此 外 肌 电 图 仪 还 备 有 电子 记忆 
系统 。 

肌 电 检查 可 应 用 多 种 电极 ， 最 常用 的 是 同 负 单 心 或 
双 心 针 电 极 ( 插 入 肌 腹 用 以 检测 运动 单位 电位 )、 表 面 电 
极 ( 置 于 皮肤 表面 用 以 记录 整 块 肌肉 的 电 活动 ,因此 可 用 
来 记录 神经 传导 速度 ， 消 贿 的 反射 、 肌 肉 的 不 自主 运动 
等 ) 及 复式 电极 (用 以 测量 运动 单位 的 范围 的 大 小 )。 大 多 
数 情况 下 肌 电 图 检查 时 要 用 针 极 插入 受 检 的 肌肉 ， 因 此 
是 一 种 有 痛苦 的 检查 ,不 可 小 用 。 

检查 过 程 中 要 观察 针 极 插入 时 的 电 活动 ， 观 察 放松 
时 的 情况 ,而 后 令 受 检 者 使 肌肉 轻 收缩 和 大 力 收缩 ,观察 
运动 单位 电位 的 改变 、 包 括 时 限 、 波幅 以 及 数目 的 多 少 。 
在 观察 肌 电 图 形 改变 的 同时 ,监听 伴随 的 声音 的 改变 。 一 
般 每 块 肌肉 测 20 个 点 ,以 取得 运动 单位 电位 波幅 和 时 限 
的 平均 值 。 

除 常规 肌 电 检查 外 可 根据 需要 作 神 经 传导 速度 的 测 
定 , 包 括 运动 传导 速度 及 感觉 传导 速度 的 测定 。 可 使 用 同 
心 针 电极 或 皮肤 表面 电极 记录 。 

@ 运动 传导 速度 (MCV) 的 测定 , 一般 用 电 方 波 在 
神经 干 的 远近 两 端 进行 超 强 刺 激 ， 在 所 支配 的 肌肉 上 分 
别 记录 这 两 次 刺激 所 产生 的 反应 (图 1) ,测定 两 点 上 的 潜 
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ws 图 1 正中 神经 运动 
神经 传导 速效 检查 示 
AS 意图 


伏 期 (从 开始 刺激 到 开始 产生 反应 之 间 所 需要 的 时 间 )、 
两 个 刺激 点 之 间 的 距离 ， 以 及 远 端 刺激 点 到 记录 点 的 距 
离 ， 用 下 列 公式 计算 运动 神经 传导 速度 。 正 常人 的 运动 
神经 传导 速度 大 约 为 50m/s 左右 。 


肌 


运动 神经 传导 速度 (m/s) 一 
的 
下 刺激 点 诱发 电位 潜伏 期 一 远 刺激 点 诱发 电位 潜伏 期 

@@ 感觉 神经 传导 速度 (SCV) ,用 顺 行 法 及 逆行 法 记 
录 , 前 者 比较 常用 (在 神经 的 远 端 刺激 , 近 端 记录 )。 多 用 
表面 电极 ， 亦 可 用 感觉 针 极 置 于 非常 接近 神经 干 的 部 位 
进行 记录 。 根 据 刺 激 点 到 记录 点 的 距离 和 记录 点 神经 电 
位 的 潜伏 期 、 可 计算 传导 速度 。 感 觉 神经 传导 速度 检查 
比 运动 神经 传导 速度 检查 敏感 ， 常 在 病变 的 早期 ， 甚 至 
在 病人 尚 无 异常 症状 和 体征 时 感觉 传导 速度 就 可 以 出 现 
异常 。 

神经 传导 速度 检查 所 获得 的 结果 ， 反 映 整个 神经 干 
(包括 快 纤维 及 慢 纤维 ) 传 导 冲 动 的 能 力 、 诱 发 的 电位 代 
表 神 经 纤维 兴奋 的 总 和 。 潜 伏 期 代表 最 快 纤维 的 传导 时 
间 , 诱 发 电位 的 波幅 反映 参与 传导 的 纤维 的 数目 ,以 及 这 
些 纤维 活动 的 同步 的 程度 。 诱 发 电位 持续 的 时 间 代表 最 
快 纤维 与 最 慢 纤 维 传导 性 能 的 差异 。 如 果 参 与 传导 的 各 
种 纤维 不 同比 例 地 减少 ,诱发 电位 持续 时 间 延 长 ,波幅 下 
降 , 位 相 增 多 。 

正常 肌 电 图 正常 肌肉 在 完全 松弛 时 ， 运 动 单位 无 
活动 , 测 不 出 动作 电位 , 示波器 上 显示 一 条 直线 , 这 称 为 
电 静 息 。 当 针 极 插入 肌肉 时 可 见 基线 漂移 或 见 时 限 1~3 
ms 波幅 100kV 电位 爆发 (插入 电位 )、 旋即 消失 、 这 可 能 
是 针 极 对 肌纤维 的 机 械 刺 激 所 引起 。 针 极 接近 终 板 区 域 
时 可 见 不 规 则 的 波幅 50AV， 时 限 1~3ms 的 小 波 ， 伴 随 
有 海山 样 声音 ( 称 为 终极 噪声 )， 有 时 亦 可 出 现 双 相 小 尖 
波 ， 称 为 终 板 电位 ， 第 一 相 为 负 相 ， 波 幅 250kV， 时 限 
1 一 5ms。 

肌肉 轻 收缩 时 ,可 记录 出 单个 的 运动 单位 电位 ,运动 
单位 内 肌纤维 电 活动 的 总 和 。 在 同一 肌肉 不 同 部 位 记录 
出 的 运动 单位 电位 可 有 不 同 的 时 限 ,波幅 及 波形 。 正 常 
运动 单位 电位 的 时 限 大 约 为 5 一 15ms、 头 面部 肌 内 时限 
短 ， 而 四 肢 躯 干 肌 肉 时限 较 长 。 时 限 还 受 年 龄 、 疲 劳 程 
度 、 使 用 的 电极 等 因素 的 影响 ,如 工 岁 以 内 者 三 角 肌 运动 
单位 的 平均 时 限 为 8.8ms, 而 到 75 岁 则 为 15.7ms。 运 动 
单位 电位 的 波幅 也 因 肌肉 的 不 同 、 针 极 的 位 置 不 同 ,用 力 
大 小 的 不 同 而 异 ， 变 动 其 大。 运动 单位 电位 的 波形 中 二 、 
9 相 占 大 多 数 , 其 中 ， 的 占 80 多 左右 ， 单 相 占 
15% ， 五 相 和 五 相 以 上 的 多 相 波 只 占 少数 。 每 块 肌肉 含 
数 百 至 数 千 个 运动 单位 ， 作 不 同 程度 的 用 力 收缩 时 参加 
收缩 的 运动 单位 数量 不 同 ， 记 录 的 运动 单位 募集 形式 亦 
异 ,肌肉 轻 度 收缩 时 只 有 少数 个 运动 单位 活动 ,此 时 记录 
的 波 型 中 运动 单位 清晰 可 辩 。 这 种 波 型 称 单纯 相 ; 中 度 
收缩 时 ， 参 与 活动 的 运动 单位 数目 及 每 个 运动 单位 的 放 
电 频 率 亦 增加 ， 部 分 运动 单位 电位 互相 重生 基线 不 很 清 
晰 ,但 仍 可 辨认 。 这 种 波 型 称 混合 相 。 用 大 力 收缩 时 ,全 
部 运动 单位 参与 活动 , 运动 单位 电位 密集 , 互相 重 鼻 , 基 
线 不 能 分 辨 ,呈现 干扰 相 。 

正常 肌 电 图 见 图 2。 
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肌肉 中 度 收缩 时 的 混合 相 肌肉 最 大 收缩 时 的 干扰 相 
图 3 正常 肌 电 图 


措 常 肌 电 图 “在 一 些 神经 病 、 肌 病 等 肌 电 图 中 可 出 
现 异常 。 

@ 插入 电位 异常 。 针 极 插入 时 可 出 现 持续 一 段 时 
间 的 由 各 种 电位 成 分 组 成 的 一 系列 电 活动 ， 而 后 频率 及 
波幅 逐渐 自发 地 衰减 ,这 种 现象 称 为 插入 电位 延长 ,多 见 
于 失 神 经 支配 的 肌肉 。 有 一 种 特殊 形式 的 插入 电位 延长 ， 
可 在 肌 电 图 仪 扬声器 中 听 到 类 似 摩托 车 起 动 的 声音 〈 称 
为 肌 强直 发 放 (图 3) ,为 肌 强直 现象 的 特殊 表现 , 常见 于 
先天 人 性 肌 强 直 、 萎 缩 性 肌 强直 、 副 肌 强 直 等 疾病 ， 但 亦 可 
见于 多 发 肌 炎 、 进 行 性 肌 营 养 不 良 ， 少 数 周转 神经 损伤 、 
运动 神经 元 病 。 


图 3 肌 强 直 发 放 ,为 一 系列 离 频 发 放 ,注意 发放 频率 
及 波幅 到 渐 于 减 ， 件 随 摩 兹 车 起 动 宰 声音 

@ 自发 性 电位 。 正 常 静 息 状态 的 肌肉 无 自发 性 放 
电 、 有 病理 改变 的 肌肉 安静 时 也 可 出 现 各 种 自发 电 活动 
《图 4)。 纤 烽 电 位 是 肌纤维 的 自发 放电 ,是 很 有 意义 的 病 
理 电位 。 时 限 <3ms、 波 幅 在 5 一 100kV 左右 ,伴随 着 “ 滴 
答 " 的 声音 , 呈 双 相 尖 波 ,开始 为 正 相 ， 继 之 为 负 相 , 频率 
1~30 次 / 秒 。 多 见于 神经 原 性 损害 , 少见 于 肌 病 ， 罕 见 
于 正常 的 肌肉 。 正 锐 波 常 与 纤 晤 电位 伴 发 ， 开 始 为 起 始 
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较 快 的 正 相 锐 波 ， 随 后 为 一 个 时 限 很 长 波幅 很 低 的 负 相 
波 ， 音 调 较为 粗 钝 。 这 种 电位 是 细胞 内 外 电流 在 接近 点 
受阻 的 现象 ， 见 于 失 神经 支配 较 久 的 肌肉 或 某 些 肌 原 性 
疾病 。 束 粘 电 位 在 形态 、 波 幅 和 时 限 上 与 运动 单位 电位 
无 明显 差别 。 但 发 生 于 病人 肌肉 完全 松弛 时 。 束 同 电 位 
有 两 种 。 单 纯 束 颜 电 位 是 一 个 运动 单元 的 自发 性 动作 电 
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单纯 束 显 波 复合 束 旺 波 
图 4 自发 性 电位 


位 ,有 单 相 、 双 相 或 三 相 。 仅 出 现 单纯 束 烙 电位 诊断 价值 
小 。 复 合 束 蜂 电位 是 病变 运动 单位 所 属 肌纤维 群 不 自主 
收缩 所 产生 、 呈 多 相 波 形 , 为 病理 性 , 见于 慢性 前 角 细胞 
病变 、 神 经 根 或 周围 神经 刺激 性 或 压迫 性 损害 。 偶 见于 
肌 病 。 

@ 肌肉 随意 收缩 时 的 异常 肌 电 图 。 病 理 情 况 下 肌肉 
轻 收缩 时 ,运动 单位 电位 的 时 限 可 发 生变 化 ,神经 原 性 损 
害 时 时 限 延 长 , 肌 原 性 损害 时 时 限 缩短 病理 情况 下 运动 
单位 电位 的 波幅 亦 可 发 生变 化 ;神经 原 性 损害 波幅 增高 ， 
肌 原 性 损害 波幅 降低 。 同 时 亦 可 有 波形 的 变化 ， 表 现 为 
多 相 电 位 的 比例 增加 ， 神 经 原 性 损害 时 多 为 群 多 相 电位 
增加 , 肌 原 性 损害 时 短 斥 波多 相 电位 增多 (图 5)。 


短 束 波多 相 电 位 
图 5 病理 性 多 相 电位 


正常 情况 下 ,骨肉 作 最 大 收缩 时 的 肌 电 图 星 干 状 相 。 
病理 情况 下 ,最 大 收缩 时 的 肌 电 图 大 致 分 为 二 类 ,一 类 是 
减少 型 , 因 不 能 动员 足够 的 运动 单位 参与 兴奋 ,因此 出 现 
运动 单位 电位 数目 减少 的 现象 ， 肌 肉 最 大 收缩 时 出 现 单 
纯 相 或 混合 相 。 甚 至 完全 竣 疼 的 肌肉 出 现 病理 性 电 静 息 。 
减少 型 常见 于 神经 原 性 损害 。 另 一 类 是 病理 干扰 相 表 现 
为 高 频率 放电 ,波形 琐碎 。 同 时 伴 有 波幅 降低 ,图 形 密集 
的 程度 与 肌 力 极 不 平行 (图 6)。 
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图 6 病理 干扰 相 与 正常 干扰 相 的 对 比 


肌 电 图 的 临床 应 用 ”可 以 借助 肌 电 图 区 分 神经 原 性 
损害 和 肌 原 性 损害 。 运 动 神经 元 疾病 ， 如 进行 性 脊 全 性 
肌 凌 缩 . 肌 萎缩 侧 索 硬化 . 脊 条 灰质 炎 后 遗 症 均 可 呈现 典 
型 的 神经 原 性 损害 的 表现 : 束 额 电位 明显 ， 可 见 纤 额 电 
位 、 正 锐 波 ,运动 单位 电位 时 限 延长 波幅 增高 ， 多 相 电 位 
增多 大 力 收缩 呈 减 少 型 ， 运 动 神经 传导 速度 正常 或 硝 减 
慢 ， 感 觉 神经 传导 速度 正常 。 

应 用 肌 电 图 可 鉴别 周围 神经 病 是 以 轴 案 损害 为 主 还 
是 以 链 东 损害 为 主 。 前 者 肌肉 放松 时 可 有 自发 电位 , 轻 度 
收缩 时 运动 单位 电位 时 限 延 长 ,波幅 增高 ,大 力 收缩 时 运 
动 单位 电位 数目 减少 ,神经 传导 速度 正常 或 稍 减 慢 ,诱发 
电位 波幅 降低 ， 单 纤维 肌 电 图 纤维 密度 增加 。 这 类 以 轴 
索 损害 为 主 的 周围 神经 病 中 最 常见 的 有 酒精 中 毒性 神经 
病 、 缺 血性 神经 病 , 中 啉 病 ,腓骨 肌 葵 缩 症 轴 索 型 .维生素 
B 缺乏 性 神经 病 、 药 物 中 毒性 神经 炎 。 而 香精 损害 的 周 
围 神经 病 ,肌肉 放松 时 无 自发 电位 ,运动 单位 电位 的 波幅 
及 时 限 正常 , 重 收缩 时 运动 单位 电位 的 数目 大 量 减 少 , 神 
经 传导 速度 明显 减低 , 单 纤维 肌 电 图 星 正常 的 密度 。 这 一 
类 中 最 常见 的 有 糖尿 病 性 神经 病 ， 腓 骨 肌 萎缩 症 的 髓 精 
型 ,白喉 性 神经 炎 , 瘤 性 神经 病 ， 多 发 性 感染 性 神经 根 神 
经 炎 , 压 迫 性 神经 病 等 。 

各 种 肌 病 除 具 有 肌 原 性 损害 的 一 般 肌 电 图 表现 外 ， 
还 具有 自己 独特 的 肌 电 图 表现 ， 例 如 进行 性 肌 营养 不 良 
可 有 较 多 的 自发 电位 ;多 发 肌 炎 可 有 多 量 的 纤 额 电位 。 不 
同期 的 肌 炎 变 化 不 同 ,特别 是 慢性 期 者 可 呈 多 样 的 变化 。 
先天 性 肌 强 直 及 次 缩 性 肌 强 直 可 见 肌 强 直 发 放 。 重 症 肌 
无 力 , 无 自发 放电 , 随意 收缩 时 运动 单位 电位 可 正常 ,但 
肌肉 易 疲 劳 ,持续 收缩 30 秒 以 内 即 出 现 运动 单位 电位 波 
幅 进行 性 衰减 神经 传导 速度 正常 ， 用 脉冲 电 反 复 刺 激 神 
经 干 ,可 见 低频 递减 现象 (低频 脉冲 刺激 后 波幅 递减 ). 肌 
无 力 综合 征 可 见 重复 频率 刺激 高 频 递增 现象 。 

《和 孙 相 如 ) 
Jirou jljian sunshang 
肌肉 肌 腿 损伤 、(injury of muscle and tendon) 
常见 的 运动 系统 损伤 。 直 接 暴力 造成 的 肌肉 或 肌 腹 移行 
部 完全 断裂 或 部 分 断裂 ， 谓 之 肌肉 断裂 。 外 力 引起 的 肌 
肉 突然 猛 力 的 收缩 ， 可 造成 肌 膛 起 止 点 的 完全 或 部 分 撕 
裂 ， 谓 之 肌肤 断裂 。 若 肌 梁 长 期 反复 经 受 轻微 外 伤 ， 或 


肌肤 本 身 有 慢性 磨损 ,导致 脖 纤 维 变性 , 变 细 ， 日 后 轻微 
扫 伤 即 可 造成 肌 耳 断裂 ,这 谓 之 肌 妥 自 发 性 断裂 .肌肉 过 
度 疲劳 .肌肉 急性 捏 伤 治疗 不 当 、 或 不 良 姿态 和 畸形 所 致 
的 肌肉 平衡 失调 , 谓 之 慢性 肌 劳损 ,肌肉 肌 妥 损 伤 的 一 般 
症状 为 局 部 疼痛 、 肿 胀 .压痛 , 偶 有 皮下 溢 血 。 若 肌肉 或 肌 
用 断裂, 则 该 处 的 功能 将 三 弱 或 形 失 。 肌 肉 肌 腿 损伤 的 治 
疗 ,应 根据 损伤 的 程度 ,该 肌 与 肌 妥 对 胶体 所 起 的 功能 而 
决定 。 如 单纯 扭伤 ,一 般 应 卧床 休息 ,予以 按摩 .理疗 , 必 
要 时 内 服 镇 痛 及 舒 盘活 血 药 ，, 并 作 功 能 锻炼 等 , 均 能 逐渐 
恢复 。 对 部 分 肌肉 或 肌 妥 断 裂 ， 原 则 上 以 非 手术 疗法 为 
主 ,应 用 石膏 或 夹板 等 将 患 肢 固 定 在 损伤 肌肉 松弛 位 ,并 
服 镇 痛 消 肿 药物 ,3 周 后 再 进行 理疗 和 锻炼 。 肌 肉 或 肌 腿 
完全 性 断裂 ， 则 必需 早期 手术 修复 缝合 ， 用 石膏 外 固定 
4 一 6 周 ,而 后 进行 按摩 、 理 疗 ， 并 主动 和 被 动 地 练习 关节 
功能 。 

颈 肌 担 伤 ”多 因 颈 部 肌肉 突然 收缩 、 扭 转 或 睡眠 时 
姿势 不 良 , 使 颈 部 部 分 肌肉 处 于 过 度 紧张 状态 ,导致 部 分 
肌纤维 损伤 。 其 中 以 肩 腥 提 肌 扭 伤 为 多 见 ， 该 肌 的 功能 
为 提 肩 腥 , 肩 腥 固 定时 可 使 头 后 仰 或 向 对 侧 仰 头 , 睡 眠 姿 
势 不 良 可 致 该 肌 扭 伤 , 俗 称 落 枕 。 表 现 为 患 侧 颈 肌 胀 痛 ， 
主要 在 肩 腥 骨 内 上 方 有 明显 压痛 。 严 重 时 可 引起 颈 肌 痉 
挛 并 有 硬 官 感 ， 头 颈 部 向 一 侧 倾 斜 ， 当 颈 部 前 屈 及 向 健 
侧 弯曲 旋转 时 疼痛 加 重 。 其 他 肌肉 扭伤 时 也 可 出 现 不 同 
部 位 的 压痛 ， 以 及 该 肌 的 活动 受 限 。 本 症 发 病 急 ， 病 程 
短 ,无 骨 质 病变 , 且 无 感觉 和 肌 力 减弱 等 症状 。 一 般 采用 
按摩 .理疗 ,必要 时 在 局 部 压痛 点 进行 封闭 治疗 ， 均 能 在 
短期 内 治愈 。 

乃 肌 损伤 ”可 分 急性 扭伤 和 慢性 劳损 。 

@ 急性 腰 肌 扭伤 .常见 者 为 突然 扭转 腰部 或 负重 而 
引起 的 腰 背 筋 膜 、 低 棘 肌 等 软组织 扭伤 或 部 分 肌纤维 撕 
裂 。 扭 伤 当即 出 现 腰 部 剧烈 疼痛 ,不 能 直 腰 ,而 强直 于 某 
一 体位 ， 历 部 屈伸 和 旋转 均 感 困 难 ， 甚 至 不 能 坐 立 与 行 
走 。 腰 骸 部 及 腰部 一 侧 或 两 侧 咀 痰 肌 疼 痛 且 有 肌肉 痉挛 
性 僵硬 。 侣 后 上 未 , 佣 椎 或 腰椎 横 突 附近 有 明显 压痛 , 损 
伤 严重 时 有 深部 出 血 而 出 现 局 部 肿胀 。 腰 椎 X 射 线 摄 片 
检查 一 般 无 骨 质 病变 。 在 治疗 方面 ,首先 需 卧床 休息 1 一 2 
周 , 内 服 镇 痛 活血 药 ,局 部 明显 压痛 点 可 应 用 肾上腺 皮质 
激素 封闭 ,并 作 按摩 理疗 等 综合 治疗 。 

@ 慢性 腰 肌 劳损 ,本 病 多 见 。 多 因 急性 腰 肌 损伤 未 
能 及 时 治疗 或 治疗 不 当 , 致 使 组 织 周围 的 渗 出 液 纤维 化 ， 
使 肌肉 、 韧 带 及 筋 膜 等 互相 粘连 ,而 造 留 慢性 腰痛 。 或 由 
于 职业 关系 长 时 间 弯 压 工 作 ， 使 腰 肌 处 于 紧张 的 不 良 次 
态 , 引 起 累积 性 轻微 损伤 ,而 形成 慢性 腰 肌 劳损 。 先 天 性 
蚁 形 (如 腰椎 钱 化 ， 隐 性 消 椎 裂 ) 和 腰椎 压缩 性 骨折 后 凸 
畸形 ， 均 可 引起 该 部 负重 活动 的 不 平衡 ， 而 导致 腰 肌 劳 
损 。 患 者 一 般 均 感到 腰部 酸痛 沉重 ,腰部 活动 稍 受 限制 ， 
在 紧张 地 工作 时 ,这 些 症 状 引 不 起 注意 ,而 工作 后 又 重新 
出 现 屡 痛 , 特 别 在 工作 劳 栋 后 或 阴雨 天 更 觉 腰痛 加 重 。 急 
性 发 作 时 ,可 出 现 腰 肌 紧张 及 明显 压痛 。X 射 线 照片 检查 
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历 椎 一 般 均 无 骨 质 病变 ， 偶 有 少数 病人 存在 先天 性 背 椎 
畸形 或 唇 样 增 生 。 主 要 治疗 方法 是 理疗 \ 控 摩 , 并 作 历 背 
肌 运 动 锻炼 。 

网上 肌 肌 且 断 列 ” 冈 上 肌 为 斜 方 肌 和 三 角 肌 所 覆 
盖 ， 为 组 成 肩 袖 肌 的 一 部 分 。 冈 上 肌 起 于 肩 妥 骨 的 网 上 
窝 , 径 衣 关 节 囊 , 止 于 脓 骨 大 结 节 的 上 部 。 功 能 为 使 上 肢 
的 外 展 起 动 .网上 肌 肌 腿 断裂 多 见于 40 岁 以 上 的 重 体力 
劳动 者 。 因 肩 关 节 襄 退 变 , 冈 上 肌 变 脆弱 ,或 有 肌 胖 血 供 
不 良 ,在 间接 外 力作 用 下 ,内 上 肌 止 点 肌 妥 会 搓 裂 ， 如 跌 
倒 时 , 手 用 力 撑 地 而 造成 肌 腿 断裂 , 偶 见 肩 关节 脱位 合并 
肌 腿 断裂 。 直 接 外 力 造成 者 少见 。 肌 腿 断 裂 时 仅 有 轻微 
疼痛 ,有 时 可 听 到 响声 ,同时 户 部 无 力 ， 于 肪 骨 大 结 节 外 
方 , 肩 峰 下 有 局 限 性 压痛 。 作 户外 展 动作 时 感到 困难 ,党 
表现 为 答 肩 现象 ,外 展 最 多 达 70" ， 如 果 以 外 力 帮助 使 户 
外 展 超过 90", 则 上 臂 又 可 继续 上 举 。 病 程 较 长 时 ， 则 冈 
上 窝 出 现 凹 陷 。 冈 上 肌 肌 妥 断 裂 后 一 般 采用 肩 人 字 石 膏 
固定 上 党 在 外 展 90", 届 曲 30", 外 旋 30 一 40* 的 位 置 ,固定 
时 间 不 少 于 6 周 。 完 全 断裂 者 则 需 进行 手术 将 撕 裂 处 绰 
合 ,并 用 户 人 字 石 将 固定 6 周 。 

肪 二 头 肌 断 到 及 二 头 肌 位 于 上 艾 前 侧 ， 起 点 有 两 
个 头 :长 头 起 于 肩 腥 骨 的 亚 上 粗 隆 , 穿 越 户 关节 于 ， 经 及 
骨 , 结 节 间 沟 。 短 头 起 于 启 腥 骨 的 吹 突 。 两 头 向 下 移行 为 
肌 腹 , 再 延续 为 肌 腿 止 于 梯 骨 近 端的 梯 骨 结 节 , 内 侧 部 分 
移行 于 前 壁 深 盘 膜 , 称 二 头 肌 腿 膜 。 其 作用 主要 是 使 前 辟 
旋 后 和 届 曲 肝 关 节 。 

肪 二 头 肌 腿 断裂 主要 发 生 在 长 头 肌 妥 。 如 运动 员 未 
做 好 赛 前 准备 动作 便 突然 强力 届 肘 ， 由 于 及 二 头 肌 剧 烈 
收缩 ,而 致 肌 腿 断裂 ,多 见于 青 壮 年 人 。 此 外 ， 于 肩 关 节 
慢性 疾患 .关节 退 变 ,有 二 头 肌 长 头 肌 腿 在 囊 外 已 有 粘连 
或 肪 骨 结 节 间 淘 有 骨刺 时 ,关节 活动 不 灵 便 ,此 时 受到 轻 
微 外 伤 或 提携 重 物 , 即 可 引起 肪 二 头 肌 肌 腿 断裂 ,患者 突 
然 感 到 户 部 白 弄 性 疼痛 。 断 裂 的 部 位 多 在 脏 二 头 肌 长 头 
腿 与 关节 于 交界 处 。 可 听 到 断裂 声 , 三 角 肌 下 方 肿胀 ,于 
上 和 父 前 方 有 明显 的 凹陷 缺损 ,而 腕 二 头 肌 肌 腹 回 缩 隆起 。 
断裂 处 有 压痛 ,上 蕴 无 力 ,有 届 肝 功能 障碍 。 对 青 壮年 肪 
二 头 肌 长 头 肌 腿 断裂 ,应 争取 早期 修复 ,在 老年 患者 若 功 
能 障碍 不 严重 ,可 继续 保守 治疗 。 

股 四 头 肌 断 罗 ” 股 四 头 肌 为 人 体 最 强大 的 肌肉 。 股 
四 头 肌 有 四 个 头 ， 股 直 肌 、 股 中 间 肌 、 股 外 侧 肌 和 股 内 侧 
肌 , 四 个 头 汇 识 成 一 条 总 月 ,包围 饺 骨 并 继续 向 下 形成 吓 
叭 状 的 肌 腿 一 一 幢 韧 带 ,而 附着 于 肥 骨 粗 隆 。 

单纯 股 四 头 肌 断 裂 较为 少见 。 一 般 见 于 老年 患者 。 
不 慎 摔 倒 时 ,以 钥 骨 骨折 为 多 见 , 但 有 少数 人 在 摔 倒 过 程 
中 用 手 撑 地 ,为 了 防止 患 肢 直 接 冲 出 地 面 ,而 突然 反射 性 
地 强力 收缩 股 四 头 肌 引 起 撕 裂 。 凡 侵 及 浅 层 的 为 部 分 搓 
裂 , 侵 及 全 层 同 时 贮 上 滑 赛 也 被 撕 裂 的 为 完全 奖 裂 .断裂 
处 常 在 饶 骨 上 缘 , 从 中 央 向 内 外 二 侧 扩展 成 横 裂 。 表 现 
为 疼痛 行走 困难 ,促膝 障碍 ,并 发 现 瞬 骨 上 方 有 叫 陷 , 髋 
骨 下 移 。X 射 线 照 片上 有 时 可 见 通 骨 上 方 有 搓 裂 骨 片 。 
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爱好 体育 运动 的 青少年 , 作 跳 跃 动作 时 ,有 时 因 股 四 
头 肌 的 强力 收缩 ,而 使 肥 骨 粗 隆 骨髓 被 撕 裂 而 分 离 , 产 生 
肥 骨 结 节 处 隆 突 , 并 有 明显 的 局 限 性 压痛 。 当 伸 直 肤 部 时 
也 产生 疼痛 ， 久 射线 照片 可 见 肥 肯 粗 隆 骨 风 撕 裂 或 呈 辩 
状 分 离 。 

对 股 四 头 肌 部 分 撕 裂 ， 可 采用 长 腿 石 膏 托 将 膝 关节 
固定 于 伸 直 位 6 周 。 对 完全 断裂 宜 早期 手术 修复 ， 石 裔 
托 伸 直 位 固定 6 周 。 对 肥 峭 粗 隆 轻 度 撕 脱 ， 仍 采用 石膏 
托 伸 直 位 固定 。 若 系 完全 撕 脱 , 则 和 需 手 术 修 复 , 石 府 托 仲 
直 位 固定 6 一 8 周 ,而 后 理疗 并 银 炼 股 四 头 肌 运动 。 

聚 胰 断 裂 ”小腿 三 头 肌 由 腓 肠 肌 和 比目鱼 肌 组 成 ， 
其 近 端 2/3 为 丰满 的 肌 腹 ， 远 端 1/3 合并 成 强 有 力 的 肌 
妥 一 一 跟 腿 。 为 行走 与 弹跳 的 主要 肌肉 其 作用 为 使 足 
路 屈 。 

跟 妥 断裂 可 分 开放 性 和 闭合 性 。 开 放 性 者 多 见于 锐 
器 切割 伤 ,其 皮肤 伤口 与 跟 妥 断 裂 都 在 同一 平面 , 跟 采 断 
端 较 整齐 。 闭 合 性 损伤 大 多 发 生 于 中 年 人 ， 多 数 为 肌肉 
发 达 的 运动 员 , 后 因 缺乏 锻炼 ,肌肉 、 跟 腿 退 变 ,一 旦 经 外 
力 牵 拉 而 造成 断裂 ,或 肌肉 在 跟 腿 处 于 紧张 状态 时 ,突然 
琶 力 收缩 而 致 跟 妥 断裂 ,其 断 端 不 整齐 , 常 位 于 跟 腿 薄弱 
点 ,相当 于 跟 妥 止 点 以 上 3 一 4cm。 足 跟 部 产生 剧烈 疼痛 ， 
局 部 肿胀 ,并 可 触及 断裂 处 的 凹陷 现象 , 足 距 届 功能 障碍 
及 行走 踊 行 。 

对 开放 性 眼 腿 断裂 ,应 行 急诊 手术 修复 。 而 闭合 性 新 
鲜 型 跟 肤 断 端 虽 不 整齐 , 亦 宜 早日 手术 修整 残 端 , 重 僵 颖 
合 。 对 陈旧 性 断裂 , 因 跟 腿 短 缩 ， 一 般 采 用 肌 腿 延 长 术 ， 
或 用 益 筋 膜 修复 缝合 。 术 后 用 长 腿 石膏 管 型 固定 肤 关 节 
于 屈曲 及 躁 关节 于 距 届 位 ，3 周 后 更 换 短 石膏 固定 躁 关 
节 于 中 立 位 ,6 周 后 练习 躁 关节 活动 。 ( 孔 令 灾 ) 


jirou jibing 

肌肉 疾病 (myopathy) 原 发 于 骨骼 肌 或 神经 
肌肉 接头 处 的 非 炎症 性 疾病 ， 简 称 肌 病 。 主 要 表现 为 肌 
收缩 力 减退 或 消失 以 及 肌 内 萎缩 等 。 先 天 性 或 后 天 性 、 
无 神经 系统 病变 ， 但 肌 病 的 主要 症状 与 神经 系统 损害 所 
致 的 肌 无 力 不 易 鉴别 ,故常 需 与 神经 病 相 鉴别 。 病 因 有 址 
传 缺陷 .代谢 障碍 ,免疫 损伤 等 。 广 义 的 肌 病 包括 原 发 和 
继 发 的 疾病 ,也 包括 炎症 。 

, 肌 病 的 分 类 ” 肌 病 的 分 类 很 不 统一 。1965 年 世界 神 
经 肌肉 病 研究 协作 组 在 维也纳 开会 准备 制定 神经 肌肉 病 
的 国际 统一 分 类 。 沃 尔 顿 等 4 人 从 神经 原 性 肌 病 和 肌 原 
性 肌 病 两 个 方面 考虑 ， 提 出 神经 肌肉 病 应 包括 消 髓 前 角 
细胞 、 神 经 根 、 周 围 神经 、 神 经 肌肉 接头 和 肌肉 本 身 的 疾 
病 ,其 分 类 方案 在 1967 年 蒙特 利 尔 国际 会 议 上 通过 ， 由 
世界 神经 病 学 联合 会 (WFN) 于 1968 年 公布 , 1981 年 又 
作 了 增订 。1986 年 9 月 在 吉林 召开 中 国 首 届 肌 病 和 周围 
神经 病 学 术 座谈 会 ,由 陈 清 党 、 郭 玉 瑛 、 罗 毅 等 草拟 了 中 
国 的 肌肉 和 周围 神经 病 的 分 类 草案 ,将 肌 病 分 为 肌 原 性 
疾病 和 神经 -肌肉 传递 异常 两 大 类 ， 并 于 1987 年 发 表 在 
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话 尔 顿 的 分 类 较 全 面 , 但 其 中 重复 的 条 目 太 多 ,而 且 
不 便于 临床 应 用 。 中 国 的 分 类 方法 较 简 便 ， 主 要 类 型 均 
包括 在 内 , 亦 便于 临床 应 用 。 

肌 病 的 临床 表现 ”不 同 的 肌 病 各 有 特色 ， 共 同 的 表 
现 包括 ， 

力 弱 ”最 常见 ， 只 有 少数 肌 病 ， 如 先天 性 肌 强 直 麦 
卡 德尔 氏 病 及 脂 类 贮 积 病 , 某 些 病例 缺乏 此 症状 。 疾 病 早 
期 力 弱 出 现 于 持久 .用力 活 动 时 如 表现 为 跑步 速度 慢 等 。 
以 后 日 常生 活 中 一 些 动作 (如 行走 ,起 坐等 ) 亦 难 完成 。 疾 
病 后 期 肌肉 完全 形 失 运动 功能 。 由 于 受 侵 肌肉 不 同 表现 
的 症状 亦 不 一 ,如 咽 肌 、 舌 肌 力 弱 可 致知 咽 困 难 、 伸 舌 困 
难 ; 肩 腥 带 肌 力 弱 致 穿 衣 、 洗 脸 、 杭 头 困难 ; 手 部 小 肌肉 力 
弱 则 持 筷 、 写 字 困难 ， 下 肢 肌 力 弱 及 骨盆 带 肌 力 弱 则 步 
行 .上 楼 梯 、 蹲 下 站 起 困难 等 。 

肌 力 弱 的 分 布 .进展 的 速度 .症状 持续 存在 或 旦 发 作 
性 ,有 无 缓解 等 ,对 肌 病 的 诊断 ,鉴别 诊断 价值 较 大 。 近 端 
型 肌 力 弱 多 见于 肌 病 。 远 端 型 肌 力 弱 多 见于 神经 原 性 疾 
病 。 肌 力 弱 在 短期 内 迅速 进展 达到 高 峰 ,多 见于 多 发 性 肌 
炎 ， 并 常 有 复发 缓解 交 蔡 。 病 程 缓慢 持续 进展 则 多 为 进 
行 性 肌 营 养 不 良 或 其 他 变性 病 。 发 作 性 肌 无 力 见于 周期 
性 竣 痪 。 

员 站 劳 ”重复 运动 后 出 现 肌 力 弱 ,休息 后 症状 减轻 ， 
故 展 起 时 症状 较 轻 ,活动 后 症状 加 重 。 检 查 时 可 令 患 者 重 
复 动作 多 次 (如 睁 闭 眼 , 握 紧 及 松 开源 头等 ), 或 连续 引出 
腿 反 射 , 以 观察 肌肉 运动 的 幅度 是 否 越 来 越 小 。 肌 玻 劳 党 
见于 重症 肌 无 力 、 肌 无 力 综合 征 、 多 发 性 肌 炎 等 。 

肌 痛 扩 触 痛 为 炎症 性 肌 病 和 代谢 性 肌 病 的 特点 。 
与 肌 痛 有 关 的 疾病 大 致 分 为 四 种 ，@ 肌 纤维 炎症 ， 如 多 
发 性 肌 类 . 皮 肌 炎 , 约 半数 有 肌 痛 症 状 ,持续 性 出 现 ,运动 
时 可 加 重 。@ 肌 纤维 崩 解 破坏 ,见于 麦 卡 德尔 氏 病 ， 其 
他 代谢 病 及 肌 强直 样 疾病 。@ 血 管 性 疼痛 ， 如 血栓 闭塞 
性 脉 管 炎 ， 椎 管 狭窄 所 致 马尾 缺 血 等 。@ 原 因 不 明 的 肌 
痛 。 

肌肉 美 编 肌 容积 碱 小 。 一 般 判 定 无 困难 ， 但 在 婴 
幼儿 皮下 脂肪 较 多 时 不 易 发 现 。 检 查 时 用 手 触摸 判定 。 
皮下 脂肪 萎缩 常 被 误 认 为 肌肉 琴 缩 ， 但 脂肪 萎缩 多 分 布 
于 用 、 历 、 腹 、 户 及 局 部 脂肪 丰富 处 ， 呈 泛 片 状 或 环 状 姜 
缩 ,与 肌肉 走行 方向 不 一 致 

肌肉 获 缩 可 出 现 于 肌 病 及 其 他 疾病 ， 其 原因 和 分 布 
特点 是 

@ 中 枢 神 经 系 病变 。 大 脑 半球 项 叶 病 变 .先天 性 运 
动 区 发 育 不 全 、 大 脑 半球 深部 肿瘤 、 炎 症 脑 血管 病 后 ,可 
出 现 病变 对 侧 肌 内 萎缩。 项 叶 病 变 时 出 现 的 肌 萎缩 常常 
影响 手 肌 和 璧 肌 , 手 的 皮肤 细 坟 , 可 有 或 无 偏 冯 ， 可 件 有 
不 同 程度 的 感觉 障碍 和 手指 位 置 觉 障碍 ， 称 为 偏 侧 性 肌 
凌 缩 。 ， 

回 兰 生前 角 细胞 及 脑 二 运动 神经 核 病变 。 肌 萎缩 在 
早期 按 神经 节 段 分 布 ， 单 侧 或 双 侧 ， 远 端 肌 净 缩 明 显 ， 


伴 有 肌 束 震 烙 。 颅 神经 运动 核 受 累 ， 其 支配 的 肌肉 有 
萎缩 。 

图 周围 神经 病变 。 肌 肉 萎缩 按 神经 根 、 段 或 神经 干 
分 布 ,与 神经 支配 范围 相 一 致 。 

@ 神经 肌肉 接头 疾病 。 肌 芋 缩 少见 。 若 发 生 肌 痿 
缩 , 则 分 布 无 一 定 规律 。 若 重症 肌 无 力 发 生 肌 萎缩 , 则 多 
在 前 车 上肢 近 端面 肌 、 咀 咽 肌 等 。 

@@ 肌 原 性 疾病 。 多 对 称 性 地 分 布 于 四 肢 近 端 ,在 有 
些 肌 原 性 疾病 如 周期 性 瘫 痰 、 多 发 性 肌 炎 等 , 肌 无 力 程度 
与 肌 萎缩 不 一 致 。 

@@ 废 用 性 肌 凑 缩 。 石 畜 固 定 \ 骨 关节 病 、 长 期 卧床 
等 可 引起 废 用 性 肌 萎缩 ,分 布 在 病变 关节 附近 ,一 旦 原因 
解除 ,锻炼 后 肌 容积 可 恢复 。 

肌肉 肥大 ”肌肉 过 度 运动 、 锻 炼 及 脂肪 结缔 组 织 增 
生 均 可 引起 肌肉 肥大 ,前 者 称 工作 性 肥大 或 真性 肥大 ,后 
者 称 假 性 肥大 。 真 性 肥大 见于 运动 员 ， 健 美 锻炼 者 或 体 
力 劳动 者 。 冰 髓 灰质 炎 后 造 症 可 表现 一 侧 肌 获 缩 而 另 侧 
肢体 相对 运动 过 度 而 肥大 。 假 性 肥大 见于 肌 营 养 不 良 。 

肌肉 不 自主 运动 ”肌肉 、 肌 群 或 肌肉 的 一 部 分 ,出 现 
的 不 受 意志 支配 的 运动 。 见 于 多 种 疾病 , 亦 见于 肌 病 。 肌 
肉 纤 额 和 肌肉 束 业 ， 多 见于 下 运动 神经 元 变性 所 致 的 继 
发 性 肌 萎缩 。 正 常人 疲劳 、 寒 冷 时 及 神经 病 患者 亦 可 见 
束 额 。 肌 纤维 类 摘 为 肌肉 纤维 连续 、 缓 慢 的 自发 运动 , 沿 
肌肉 纵 轴 方 向 波浪 起 伏地 运动 。 肌 肉 图 表现 为 单个 电位 
重复 发 放 ， 或 为 电位 连续 性 高 频 发 放 。 可 见于 神经 性 肌 
强直 ,甲状 腺 功能 亢进 性 肌 病 等 ( 见 不 自 主 运动 )。 

肌肉 收缩 或 刺激 后 引起 的 不 随意 运动 ”包括 ，@@ 肌 
强直 。 肌 肉 随意 收缩 后 不 能 立即 松弛 或 肌肉 受 邑 击 时 出 
现 肌 止 和 肌 丘 。 肌 电 图 上 出 现 高 频 放 电 ,其 频率 与 幅度 逐 
渐 递 增 后 逐渐 递 威 。 见 于 肌 强直 综合 征 。 

回 运动 后 痛 性 痉挛 。 指 运动 后 肌肉 痉挛 收缩 , 触 之 
坚硬 , 伴 有 剧烈 疼痛 ,持续 数 分 钟 至 数 小 时 。 肌 电 图 上 表 
现 为 电 静 息 。 持 续 运动 后 症状 减轻 ,见于 麦 卡 德尔 氏 病 、 
砚 酸 果糖 激酶 缺陷 症 、 肌 脂 质 类 贮 积 病 等 。 

运动 诱发 强直 性 肌 痉挛 尚 可 见于 僵 人 综合 征 、 神 经 
性 肌 强直 、 破 伤风 等 。 

肌 张 力 低下 是 肌 病 的 特点 之 一 , 常 伴 肌 萎缩 ,但 下 
运动 神经 元 疾病 及 小 脑 疾病 亦 表现 肌 张 力 低下 ， 故 肌 张 
力 低下 的 诊断 价值 不 大 。 但 婴儿 时 的 某 些 肌 病 如 先天 性 
肌 弛 缓 .婴儿 性 肌 萎缩 ( 韦 尔 德 尼 希 - 稚 夫 曼 二 氏 病 )、 粮 
原 贮 积 症 等 表现 明显 的 肌 张力 低下 ， 即 所 谓 的 “ 软 婴 儿 ” 
综合 征 。 

胰 反 射 低下 肌 病 多 表现 腿 反 射 低下 。 晚 期 腿 反 射 
可 消失 。 

肌 病 时 的 肌 电 图 改变 “包括 以 下 几 种 ， 

运动 单位 平均 时 限 缩 经 正常 运动 单位 电位 的 峰 波 
部 分 由 针 极 下 最 近 的 肌纤维 去 极 化 形成 ， 而 起 始 及 终 末 
的 低 波幅 慢 波 部 分 是 由 离 针 电极 0.5~lmm 的 肌纤维 去 
极 化 产生 。 肌 肉 病变 时 ,肌纤维 坏死 .变性 、 获 缩 ,具有 正 
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常 功能 的 肌纤维 数量 减少 , 离 针 电极 0.5 一 Imm 能 兴奋 的 
肌纤维 数量 亦 减 少 ,它们 产生 的 慢 波 成 分 电压 极 低 ,因此 
运动 单位 电位 失去 了 起 始 及 终 末 部 分 ， 故 时 限 缩短 。 另 
外 ， 由 于 运动 单位 内 肌纤维 分 布 不 匀 ， 边 缘 部 分 密度 最 
低 , 当 周围 肌纤维 变性 \ 坏 死 时 ， 运 动 单位 的 周围 部 分 丧 
失 , 范 围 缩小 ,运动 终极 区 域 变 窄 。 这 样 当 运 动 单位 内 的 
肌纤维 去 极 化 ,综合 形成 运动 单位 电位 时 ,在 时 程 上 的 分 
散 也 小 ， 因 而 出 现 短 时 限 电位 。 肌 病 时 运动 电位 时 限 缩 
短 可 达 20~60%。 

运动 单位 平均 幅度 下 降 ”由 于 肌肉 疾病 时 ， 肌 纤维 
变性 坏死 ,数量 减少 ， 造 成 运动 单位 电位 平均 幅度 下 降 。 
但 在 有 些 病人 亦 可 表现 为 幅度 正常 或 增高 。 

多 相 电 位 增加 ” 亦 为 肌 病 的 重要 指 征 ， 最 有 价值 的 
为 时 限 短 , 低 波幅 多 相 电 位 , 称 为 肌 病 电位 。 多 相 电 位 产 
生 的 机 制 为 神经 侧 支 芽 生 ,以 及 由 于 肌纤维 数量 减少 , 残 
留 的 肌纤维 产生 的 电位 在 时 程 上 分 散 。 

重 收缩 时 出 现 干 拢 相 或 病理 干 拢 相 肌肉 疾病 时 虽 
然 肌纤维 数量 减少 及 功能 障碍 ， 但 运动 单位 数目 仍 在 正 
常 范围 ,即使 在 严重 力 弱 情况 下 ,所 产生 的 电位 仍 能 综合 
成 干扰 相 。 而 且 由 于 肌肉 力 弱 , 代 偿 性 地 增加 了 运动 单位 
的 发 放 频 率 ,干扰 相 波 型 比 正常 更 密集 ,另外 ， 还 因 多 相 
电位 增加 ,使 组 成 的 干扰 相 波峰 纤细 ,中间 部 分 浓重 ， 这 
称 为 病理 干扰 相 。 其 电压 降低 ,大 多 小 于 2.0mV, 部 分 小 
于 0.5mV。 

运动 单位 电位 最 大 幅度 下 降 ”以 应 用 多 心 针 电极 测 
得 的 运动 单位 电位 的 最 大 幅度 为 准 ， 因 此 种 电极 较 不 受 
针 极 位 置 的 影响 。 肌 原 性 疾病 时 ， 运 动 单位 电位 的 最 大 
幅度 可 下 降 30% ,一 般 说 来 ,遗传 性 疾病 的 运动 单位 电位 
最 大 幅度 下 降 比 获得 性 肌 病 (如 多 发 性 肌 炎 、 皮 肌 炎 ) 要 
显著 ,可 能 因 获 得 性 肌 病 有 周围 神经 芽 生 ,局 部 肌纤维 数 
量 增 加 。 

林 入 活动 延长 和 自发 电位 ” 肌 原 性 肌 病 时 可 出 现 各 
种 形式 的 插入 活动 延长 强直 性 肌 病 出 现 肌 强 直 性 放电 ， 
这 是 一 个 重要 的 诊断 指标 。 进 行 性 肌 营养 不 良 ， 多 发 性 
肌 炎 的 肌 强直 样 放电 代表 肌 膜 兴奋 性 升 高 。 

自发 电位 ”如 纤 语 电位、 正 相 电 位 ,在 肌 病 时 十 分 常 
见 , 一 般 在 疾病 早期 出 现 。 推 测 为 肌肉 病变 时 ,肌纤维 局 
灶 性 坏死 ,部 分 肌纤维 与 终极 分 离 , 造 成 暂时 性 失 神经 支 
配 所 致 。 更 多 的 学 者 认为 ， 原 因 是 病变 肌肉 细胞 内 钾 离 
子 浓 度 降低 ,使 静 息 膜 电位 降低 、 细 胞 兴 奋 性 增高 而 引起 
肌纤维 自发 性 活动 。 在 慢性 期 和 晚期 ， 纤 额 电位 数量 减 
少 , 当 肌 纤维 明显 纤维 化 时 , 纤 额 电位 消失 。 

肌 病 的 类 型 ”重症 肌 无 力 、 进 行 性 肌 营 养 不 良 、 周 其 
性 竣 疾 较为 多 见 。 其 余 肌 病 均 少 见 。 

重症 肌 无 力 . 以 骨骼 肌 神经 肌肉 接头 处 传递 功能 障 
碍 为 主 的 自身 免疫 病 。 表 现 为 受累 骨骼 肌 极 易 疫 劳 并 出 
现 肌 无 力 。 

皮 肌 类 ”少见 的 结缔 组 织 病 ， 主 要 表现 为 四 肢 近 端 
肌肉 酸痛 无 力 和 特征 性 皮肤 损害 。 
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进行 性 肌 营 养 不 良 一 组 原 发 性 肌肉 变性 病 ， 表 现 
为 进行 加 重 的 对 称 性 肌 无 力 、 肌 肉 萎缩 ,为 遗传 性 疾病 。 

肌 强 直 性 疾病 一 组 少见 的 遗传 性 疾病 。 典 型 表现 
为 肌 强 直 ， 即 随意 运动 开始 或 肌肉 受 刺激 后 即 强直 性 收 
缩 , 需 数秒 至 十 数秒 钟 后 才能 松弛 ， 因 此 造成 肢体 僵硬 ， 
动作 不 灵 , 如 与 人 握手 时 手 不 能 马上 松 开 .包括 壮 缩 性 或 
营养 不 良性 肌 强直 (斯 坦 纳 氏 病 ,有 肌 强直 ， 但 肌 无 力 及 
肌 凌 缩 更 突出 )、 先 天 性 肌 强 直 ( 汤 姆 森 氏 病 ， 婴 儿 期 发 
病 , 伴 肌 肥大 )、 先 天 性 副 肌 强直 ( 奥 伊 伦 贝 格 氏 病 ， 幼 时 
发 病 ,表现 为 肌 强 直 及 阵 发 性 无 力 ， 肌 强直 以 面 肌 明显 ) 
等 。 无 特殊 治疗 。 奎 宁 、 普 鲁 卡 因 酰 胶 、 促 肾上腺 皮质 激 
素 可 减轻 症状 。 

先天 性 肌 病 ”如 杆 状 体 肌 病 、 中 央 轴 空 病 、 肌 管 型 肌 
病 ( 均 表现 肌 无 力 、 肌 张力 低下 ,肌纤维 内 有 杆 状 体 、 中 央 
轴 空 、 肌 管 等 )， 先 天 性 肌纤维 类 型 不 均衡 ， 多 发 性 轴 空 
病 ; 指 纹 体 肌 病 等 。 

代谢 性 肌 病 ”种 类 其 多 ,如 糖 原 贮 积 病 工 型 了 型 可 
表现 肌 无 力 , 肌 张力 低下 。 了 型 ,机 型 可 表现 运动 后 肌 疼 
挛 。 脂 质 贮 积 肌 病 为 一 组 常 染色 体 隐 性 遗传 病 ， 包 括 肉 
碱 缺乏 综合 征 〈 表 现 肌 内 肉 毒 碱 含量 低下 ， 进 行 性 肌 无 
力 , 发 作 性 肝 功能 障碍 )、 肉 碱 棕榈 酸 转 移 酶 缺乏 症 (反复 
肌 痛 , 肌 红 蛋 白 尿 ) 等 。 肌 红 蛋 白 尿 症 表现 为 发 作 性 肌 无 
力 、 肿 痛 , 果 呈 棕 红 色 , 病 因 多 样 ( 糖 原 贮 积 病 7 、 克 型 ,内 
碱 棕榈 酸 转移 酶 缺乏 ,毒物 , 肌 挫伤 等 )。 

感染 性 肌 病 ”如 病毒 寄生 虫 感染 可 引起 肌 炎 ,如 弓 
形 虫 . 旋 毛 虫 病 。 流 行 性 胸痛 为 B 型 库 克 萨 基 病毒 引起 ， 
多 见于 儿童 及 青少年 ,表现 为 胸 、 背 、 户 部 肌肉 疼痛 。 

其 他 如 甲状 腺 功能 亢进 粘液 水 肿 、 库 兴 氏 病 、 恶 性 
肿瘤 等 亦 可 伴 发 肌 病 。 《 呈 丽 娟 ) 
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鸡眼 〈clavus) 。 发 生 于 足 部 的 角质 呈 圆锥 状 的 
向 内 增生 ,外 观 如 鸡 的 眼睛 。 多 发 生 于 足 中 前 中 部 ,小 趾 
外 侧 及 距 趾 肥 侧 绿 。 数目 不 定 ,多 为 1~?2 个 ,由 于 局 部 皮 
肤 长 期 受到 挤 压 、 摩 氛 而 造成 。 增 生 的 角质 层 形 如 回 锥 
体 ,嵌入 皮 内 ,尖顶 突入 真皮 中 ,压迫 神经 末梢 ,局 部 一 旦 
受 压 或 受 挤 就 会 引起 明显 的 疼痛 ， 贺 锥 的 遍 在 皮肤 表面 
为 一 贺 形 或 籽 贺 形 、 淡 黄色 质 硬 的 班 ,境界 清楚 ， 一 般 如 
黄豆 大 小 。 发 生 在 足 中 部 的 鸡眼 应 与 距 癣 相 鉴别 。 距 沽 是 
病毒 感染 所 致 ， 常 常 多 发 ， 用 小 刀 前 去 表面 增 厚 的 角质 
层 ,可 见 乳 白色 的 角质 软 芯 , 其 上 有 散在 的 小 黑 点 ， 而 鸡 
眼 无 此 现象 。 距 普 挤 痛 明 显 ,鸡眼 压痛 明显 。 又 应 与 村 县 
鉴别 ,后 者 范围 较 广 ,境界 不 清 ， 无 加 锥 形 角质 增生 嵌入 
深部 和 痛感 。 有 鸡眼 者 应 检查 有 和 否 足 畸 形 ， 若 有 则 应 予 
纠正 。 鞋 对应 合适 , 软 底 , 避 免 人 为 的 挤 压 及 摩擦 。 鸡 眼 
可 以 手术 挖 除 或 冷冻 治疗 ， 也 可 用 各 神 腐 蚀 性 的 药物 如 
高 浓度 水 杨 酸 、 鸡 眼 谊 等 使 病变 部 位 角 层 软化 后 再 予 乔 
去 , 直 吻 至 鸡眼 底部 。 使 用 腐蚀 性 药物 时 ， 应 注意 保护 鸡 
眼 周 围 的 正常 皮肤 。 《未 学 骏 ) 


Jidixibao’ol 
基底 细胞 癌 (basal cell carcinoma) ”最 常见 
的 皮肤 恶性 肿瘤 之 一 。 又 称 基底 细胞 上 皮 瘤 。 其 特点 是 
发 展 缓 惕 ， 可 破坏 局 部 软组织 ， 但 极 少 发 生 转 移 。 本 病 
多 见于 40 岁 以 上 的 中 老年 人 ,其 发 生 均 较 隐匿 ， 无 自沉 
疼痛 或 不 适 感 。 过 度 的 日 光 曝 晒 , 接 触 化 学 性 致癌 物质 、 
遗传 因素 等 可 能 为 本 病 病因 。 此 外 ， 长 期 接触 放射 线 及 
机 械 性 损伤 也 可 能 与 发 病 有 关 。 皮 损 初 起 为 孤立 的 丘 
疹 , 渐 渐 增 大 为 结 节 ,有 蜡 样 或 珍珠 样 光泽 ， 随 后 皮 损 增 
大 ,形成 边缘 有 珍珠 样 隆起 的 班 片 或 班 块 。 有 四 种 类 型 ， 
@ 结 节 溃 疡 型 。 肿 瘤 为 隆起 皮肤 表面 的 半球 形 结 节 ， 中 
心 常 破 溃 成 为 溃疡 ，@@ 色 素 型 。 由 于 肿瘤 内 有 多 数 黑色 
素 而 呈 褐 色 或 黑 褐色 ， 这 一 型 易 被 误诊 为 恶性 黑 素 瘤 
@ 硬 班 病 样 型 。 肿 瘤 略 带 黄色 ,为 轻 度 隆起 皮 面 的 班 块 ， 
摸 之 较 硬 ,境界 不 太 清 楚 ， 瘤 体 常 向 下 侵入 较 深 的 部 位 。 
以 上 3 型 均 好 发 于 面 、 颈 部 ,尤其 是 鼻 、 眼 眶 周围 及 类 部 ; 
@ 浅 表 型 。 初 起 为 淡 红斑 ,以 后 渐 向 外 扩展 ,并 出 现 珍珠 
样 的 滚 边 ,该 型 好 发 于 丢 干 部 。 

确诊 靠 病变 部 位 的 组 织 病理 学 检查 ， 病 理学 特点 是 
瘤 细胞 紧密 排列 成 昌 , 细 胞 核 大 小 均一 而 深 染 ,细胞 的 分 
化 良好 ,无 明显 的 非典 型 细胞 ,在 癌 集 边缘 的 细胞 排列 成 
栅栏 状 , 且 与 周围 基质 则 可 见 一 半月 形 的 裂隙 。 本 病 治疗 
首选 手术 切除 ,一 般 作 局 部 切除 即 可 ,不 必 包 括 附 属 的 淋 
巴结 ， 其 他 如 冷冻 、 激 光 、 电 灼 及 放射 治疗 等 方法 亦 可 
采用 。 ( 朱 学 验 ) 


jiguong zal ylxue shang de yingyong 
激光 在 医学 上 的 应 用 (laser in medicine) 
激光 是 利用 受 激发 射 放大 原理 产生 的 高 相干 性 、 高 强度 
的 单 色光 ,产生 激光 束 的 光源 称 激光 器 ,在 医学 领域 里 有 
广泛 的 用 途 。 激 光 医学 是 一 门 新 兴 的 边缘 学 科 ,其 内 容 包 
括 用 激光 新 技术 去 研究 ,诊断 ,预防 和 治疗 疾病 。 激 光 已 
应 用 于 内 、 外 , 妇 \ 儿 . 眼 ,耳鼻 喉 . 口 腔 ,皮肤 ,肿瘤 \ 针 炙 、 
理疗 等 临床 各 科 。 它 不 仅 为 研究 生命 科学 和 研究 疾病 的 
发 生发 展开 辟 了 新 的 研究 途径 ， 而 且 为 临床 诊治 疾病 提 
供 了 并 新 的 手段 。 

汶 光 医学 发 展 阐 史 ”1960 年 第 一 台 红宝石 激光 器 研 
制 成 功 ，1961 年 即 用 于 眼科 进行 视网膜 光 凝 固 治疗 。 此 
后 有 关 激光 的 生理 作用 、 激 光 的 生物 效应 等 论文 相继 发 
表 。1966 年 用 CO, 激光 束 切除 狗 的 肝脏 ,证 明 术 中 出 血 
很 少 , 从 而 开创 激光 手术 ;1968 年 用 激光 治疗 颌 面部 病 
变 ;1969 年 用 激光 刀 完 成 胸廓 切 开 术 ，1971 年 石英 光 导 
纤维 研制 成 功 ， 使 氨 离 子 (Ar*) 激光 和 挫 铭 纪 铝 石榴 石 
《YAG) 激 光 得 以 进入 体腔 内 进行 治疗 ;1972 年 手术 显 微 
镜 配合 CO, 激光 进行 喉 部 手术 成 功 ， 从 而 开始 激光 显 微 
手术 :中 国 从 1973 年 开始 将 CD, 激光 用 于 临床 ,以 后 又 
陆续 将 Ar+ 激光 、YAG 激光 、 红 宝石 激光 引入 到 临床 各 
科 。1965 年 和 1966 年 动物 实验 和 临床 观察 证 明 氨 气 
(He-Ne) 激 光 有 止痛 ,消炎 ,提高 免疫 功能 等 作用 ， 将 其 
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用 于 局 部 照射 治疗 ,从 而 开创 激光 理疗 。 中 国 在 1974 年 
将 激光 用 于 理疗 。1966 年 后 激光 应 用 于 穴位 照射 ,从 而 
开创 激光 针灸 治 疗 .1970 年 He-Ne 激光 穴位 照射 治疗 高 
血压 病 ,取得 良好 效果 ， 以 后 用 于 治疗 支气管 炎 、 子 宫 附 
件 炎 也 取得 良 效 。1976 年 制 成 He-Ne 激光 光 针 仪 ,用 于 
以 治疗 传统 上 常用 毫 针 治疗 的 急 齐 性 病 。1960 年 研制 成 
新 的 光敏 剂 血 中 啉 衍生 物 (HPD)， 为 用 激光 光 动力 学 诊 
断 和 治疗 恶性 肿瘤 开辟 一 条 途径 ,在 1978 年 中 国 引进 这 
项 技术 , 现 已 用 于 消化 道 .呼吸 道 . 说 尿道 头颈 部 ,皮肤 肿 
瘤 的 诊断 和 治疗 。 目 前 医用 激光 器 已 与 电子 计算 机 , 光 导 
纤维 .图像 分 析 . 摄 像 、 录 像 .荧光 光谱 和 超声 技术 等 新 技 
术 结 合 。 

医用 激光 器 的 种 类 ”常用 的 医用 激光 器 有 以 下 几 
种 ，@ 氮 氛 激光 器 。 输 出 波长 为 6328A 的 红色 激光 。 
特点 是 结构 简单 ,操作 方便 , 价 廉 , 寿 命 长 ,使 用 万 小 时 以 
上 。 用 于 消炎 ,镇 痛 或 作 激光 光 针 和 理疗 。@ 二 氧化 碳 激 
光 器 。 输 出 波长 为 10.6hm 的 远 红外 激光 。 特 点 是 输出 
功率 大 ,用 作 激 光 刀 进行 烧灼 .切割 和 汽化 。@ 氢 离子 激 
光 器 。 输 出 波长 为 4880 人 和 5 145 人 的 蓝 绿色 激光 。 特 
点 是 功率 大 ,又 在 可 见 光 范围 。 用 于 光 凝 固 治 疗 ,如 眼 遍 
病 和 十 二 指 肠 、 骨 洲 疡 的 光 朗 因 治疗。Q@ 掺 铭 纪 名 石榴 
石 激光 器 。 输 出 波长 为 1.060km 的 近 红 外 激光 。 特 点 是 
输出 功率 大 ， 对 组 织 作用 深 而 均匀 ， 对 红色 组 织 有 亲 和 
力 ， 又 可 用 光 导 纤维 传输 。 常 与 内 罕 镜 结合 进入 腔 内 治 
疗 肿瘤 息肉、 出 血 等 ,是 最 常用 的 激光 器 之 一 。 

其 他 准 分 子 激光 器 , 铜 燕 气 激光 器 ,红宝石 固体 激光 
器 ,半导体 激光 器 等 在 临床 上 也 经 常 使 用 。 

流光 的 生物 效应 ”一般 认 为 激光 有 五 个 方面 的 效 
应 ， 

@ 热 作用 。 主 要 是 在 可 见 光 和 红外 光 范 围 的 激光 引 
起 的 。 弱 激光 不 会 直接 造成 不 可 逆 损 伤 ， 可 促使 血管 扩 
张 ,血液 流动 加 强 ,从 而 改善 局 部 的 营养 状态 ， 促 进 伤口 
和 溃疡 的 愈合 ， 还 具有 镇 痛 和 缓解 肌 内 痉挛 等 作用 。 强 
激光 直接 造成 生物 组 织 的 不 可 逆 性 损伤 ， 故 可 用 以 清除 
各 种 装 生 物 , 如 疣 、 痣 . 冶 等 ,或 凝固 出 血 点 ,封闭 破 孔 等 。 

@ 压力 作用 。 激 光照 射 到 人 体 上 形成 一 种 压力 ( 光 
压 )。 如 果 激 光 呈 大 功率 脉冲 状态 ， 则 产生 的 压力 很 强 。 
若 激光 聚焦 功率 为 10*W/cmz 则 其 压力 可 达 40g/cm?。 
强 激光 照射 到 生物 组 织 上 时 ,使 组 织 汽 化 ， 产 生 热 腥 胀 ， 
这 时 体积 剧烈 增加 而 产生 巨大 的 压力 ， 可 以 大 至 几 百 个 
大 气压 ,破坏 性 较 大 。 临 床上 可 利用 这 种 压力 在 眼睛 上 房 
角 处 打 孔 ,以 沟通 房 水 ,降低 眼 压 ,治疗 青光眼 ,还 可 以 利 
用 这 种 冲击 波 的 力量 来 治疗 后 发 性 白内障 和 玻璃 体 出 血 
后 形成 的 机 化 案 条 等 。 

@ 光化学 作用 。 利 用 激光 能 量 激活 体内 某 些 化 学 反 
应 。 其 中 包括 光 致 分 解吸 收 光 能 而 导致 化 学 分 解 的 过 
程 )、 光 致 氧化 ( 光 作用 下 ,反应 物 失去 电子 的 过 程 ), 光 致 
聚合 ( 光 作 用 下 ,小 分 子 聚合 成 大 分 子 的 过 程 )、 光 致 敏 化 
(在 光敏 剂 的 参与 下 ,用 特定 波长 的 光 作用 而 产生 的 化 学 
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反应 ) 等 四 种 主要 类 型 .光敏 化 治疗 是 以 血 中 啉 衍生 物 为 
代表 的 光 动力 学 疗法 ,用 以 破坏 癌 细 胞 ,需要 氧 分 子 参加 
才能 起 反应 。 另 一 类 光敏 剂 如 补 骨 脂 素 不 需 氧 分 子 参加 。 
局 部 涂 补 骨 酯 醒 后 ,再 用 楷 外 激光 局 部 照射 ,可 以 治疗 白 
疗 风 和 银 局 病 等 疾病 。 

@ 电磁 场 作用 。 高 功率 激光 所 产生 的 强 电磁 场 ,可 
以 使 生物 组 织 发 生 明显 的 变化 。 、 

图 刺激 作用 。 主 要 指 功率 较 低 的 He-Ne 激 光 对 机 
体 的 作用 。 可 促进 神经 再 生 , 毛 发 生长 ,降低 的 血细胞 回 
升 ,使 骨 闯 生长 迅速 而 使 骨折 愈合 ,还 可 抑制 细菌 生长 从 
而 消炎 止痛 。 

以 上 五 种 效应 中 ， 压 力 效应 和 电磁 场 效 应 主要 为 大 
功率 或 中 等 功率 激光 所 具有 。 而 光化学 反应 和 光 刺 激 作 
用 主要 由 小 功率 激光 引起 ， 热 效应 则 大 ,中 ,小 三 种 功率 
的 激光 均 有 。 

流光 手术 即 利 用 功率 密度 较 高 的 激光 束 ， 对 病灶 
进行 汽化 ,凝固 、 切 割 ,特点 是 ，@ 出 血 少 或 不 出 血 .激光 
有 热 凝 固 作用 ,能 封闭 直径 小 于 lmm 的 动脉 和 2mm 的 静 
脉 , 因 此 术 中 可 以 少 出 血 或 不 出 血 , 术 中 或 术 后 可 以 不 输 
血 或 少 输血 减少 感染 机 会 ,激光 对 组 织 无 机 械 接 触 ， 
而 且 激光 的 高 温 还 可 以 杀菌 ， 故 可 以 减少 伤口 感染 率 。 
图 防止 肿瘤 转移 。 连 续 激光 手术 时 封 团 了 小 血管 和 淋巴 
管 ,又 不 压迫 肿瘤 ,从 而 防止 肿瘤 转移 。@ 精 确 度 高 。 由 
激光 器 发 射出 的 激光 束 是 以 定向 的 方式 几乎 毫 不 发 散 地 
沿 空间 极 小 的 立体 角 范 围 传播 ,能 量 集中 , 故 可 以 精确 地 
切除 很 小 的 病变 ,其 切口 边缘 锐利 ， 对 不 足 Imm 的 病变 
亦 可 进行 手术 。@ 手 术 时 间 短 。 术 中 多 数 小 血管 不 出 血 ， 
不 需 结扎 ， 出 血 量 少 ,手术 清晰 ,病变 和 正常 组 织 易 于 分 
辨 , 故 激光 手术 时 间 短 。@@ 可 做 腔 内 精细 手术 。 借 助 各 种 
内 完 镜 (如 吃 镜 、 气 管 镜 、 食 管 镜 、 角 镜 、 膀 胱 镜 等 ) 或 外 科 
显微镜 ,通过 光 导 纤维 将 激光 束 导入 脏 器 腔 或 血管 内 ,可 
进行 凝固 止血 或 汽化 切割 病变 组 织 (息肉 、 瘤 肿 等 ), 也 可 
以 粉碎 结石 、 清 除 血 管内 血栓 等 。@ 术 后 反应 轻 ， 副 作 
用 小 。 

激光 手术 常 采用 凝固 止血 术 、 切 割 术 和 汽化 术 三 种 
方式 ( 见 手术 )。 

@ 激光 凝固 止血 术 。 激 光 原 光 束 或 聚焦 后 的 光束 昭 
射 到 病变 处 ,使 组 织 温度 达到 55 一 100Y ,病变 组 织 覆 固 、 
坏死 ,随后 结 病 , 自 行 脱落 而 疾 愈 ， 这 种 方法 主要 用 以 治 
疗 眼底 病 , 如 视网膜 裂孔 ,视网膜 劈 裂 症 、 中 心性 浆液 性 
视网膜 病变 、 出 血性 黄 班 盘 状 变性 、 出 血性 富 克 斯 氏 斑 、 
视网膜 静脉 分 支 阻塞 症 、 视 网 膜 静脉 周围 炎 糖尿 病 性 视 
网 膜 病变 等 ,也 用 于 消化 道 出 血 ( 如 十 二 指 肠 、 胃 演 疡 、 食 
管 静脉 曲张 的 出 血 )、 鼻 出 血 , 皮 肤 各 种 血管 病 的 治疗 。 

@ 激光 切割 术 。50W 以 上 的 CO: 激光 和 30W 以 上 
的 Nd-YAG 激 光 聚 焦 以 后 对 组 织 进 行 切 割 手术 ， 切 割 的 
组 织 包 括 皮 肤 、 皮 下 脂肪 、 筋 膜 、 肌 肉 、 硬 脑膜 、 脑 瑚 铺 、 周 
围 神经 ,心脏 、 肝 、 肾 、 胃 、 肺 和 肿瘤 组 织 等 ,用 激光 手术 切 
市， 切口 光滑 不 出 血 或 极 少 出 血 。 对 不 同 组 织 需 要 不 同 
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的 激光 功率 。 激 光 切 割 对 切口 周围 组 织 的 损伤 并 不 严重 。 
临床 常用 激光 切除 肝脏 ,切除 烧伤 的 焦 疝 、 骨 板 、 痔 核 , 肿 
瘤 等 已 研制 成 “激光 石英 石 也 "和 “激光 蓝宝石 刀 ", 可 以 
一 边 切 开 组 织 ,一 边 使 血管 凝固 封闭 ， 手 术 中 出 血 量 比 
电 刀 减少 2/3 以 上 。 

图 激光 汽化 术 。 激 光 对 病变 组 织 作用 ,使 温度 超过 
100C 时 ,组 织 可 以 蒸发 出 水 蒸气 ,汽化 术 因 而 得 名 。 激 光 
手术 多 采用 这 种 方法 ,如 对 装 生 物 、 烧 伤 创面 、 福 疮 的 演 
疡 、 色 素 疙 .尖锐 湿疣 .寻常 疣 . 受 疣 、 汗 管 角 化 瘤 、 内 芽 
肿 、 声 带 息肉 、 神 经 性 皮炎 、 脱 且 . 腋 臭 、 乳 头 状 瘤 、 纤 维 瘤 
等 均 用 汽化 木 清除 。 用 激光 汽化 良性 肿瘤 ,一 般 一 次 治愈 
率 可 达 100 多 对 恶性 肿瘤 (如 皮肤 痛 , 喉 癌 . 上 脱 疡 ,鼻腔 
癌 、 层 癌 、 外 阴 癌 、 阴 茎 癌 等 ) 汽 化 治疗 效果 也 是 满意 的 。 
对 皮肤 癌 效 果 最 好 ,一 般 一 次 治愈 率 可 达 100% ,5 年 复发 
率 基 底细 胞 痛 约 为 8% , 鳞 状 上 皮 癌 复发 率 10%。 为 了 减 
少 心室 壁 的 厚度 ,可 用 Ar* 激光 对 预定 除去 的 心肌 组 织 
进行 汽化 用 激光 作 辩 膜 狭窄 的 分 离 术 ,可 避免 常规 手术 
时 出 现 的 分 离 不 彻底 ,分 离 过 多 或 出 现 因 膜 破裂 等 缺点 。 
“激光 血管 成 形 术 "是 用 激光 治疗 心血 管 栓塞 ， 可 用 Ar* 
激光 把 沉积 物 汽化 。 用 不 产生 热效应 的 准 分 子 激光 进行 
这 种 手术 ,效果 更 好 。 用 激光 汽化 动脉 内 斑 块 后 产生 的 是 
CO:、 水 和 极 少 的 余 灰 ,所 以 不 会 产生 新 的 栓 子 ， 余 灰 最 
终 为 机 体 的 防御 系统 所 清除 又 可 利用 激光 进行 吻合 , 即 
用 一 定 剂量 的 激光 照射 血管 神经 、 肠 的 吻合 部 位 ， 使 受 
照 处 的 蛋白 质 融 熔 , 随 即 固化 ,凝结 ， 从 而 使 该 部 位 产生 
紧密 的 粘 合 。 

激光 针灸 ”用 弱 激光 照射 穴位 进行 治疗 的 方法 。 是 
中 国 传统 医学 与 新 技术 相 结合 的 产物 ， 与 传统 针灸 相 比 
较 互 有 长 短 。 最 常 使 用 的 是 He-Ne 激光 , 它 具 有 无 痛 , 无 
感染 ,无 损伤 治疗 时 间 短 等 优点 。 

流光 光 动 力学 治疗 (PDT) ” 指 在 光敏 剂 血 中 啉 衍生 
物 的 参与 下 ,激光 照射 到 病变 组 织 处 (如 肿瘤 )， 病 毒 、 医 
菌 感 染 等 处 ,病变 组 织 发 生 破坏 ,坏死 ， 而 正常 组 织 则 不 
受 影响 的 一 种 治疗 技术 。 这 种 作用 必须 有 和 氧 的 参与 才能 
发 挥 ,所 以 又 称 光敏 化 氧化 作用 ,是 一 种 光敏 化 治疗 。 

1976 年 研究 激光 光 动 力学 治疗 的 机 理 时 ,发现 用 波 
长 620~640nm 的 激光 照射 含有 血 中 啉 衍生 物 (HPD) 的 
癌 组 织 时 ， 在 能 量 转 移 过 程 中 产生 的 单 态 氧 达到 一 定 浓 
度 时 ,可 以 破坏 癌 细 胞 。HPD 是 目前 诊断 和 治疗 恶性 肿 
瘤 的 最 佳 光敏 剂 。 对 肿瘤 的 亲和力 比 正 常 组 织 大 2~10 
倍 ， 从 肿瘤 组 织 排出 体外 的 时 间 也 比 正 常 组 织 晚 72 小 
时 。 使 用 HPD 后 ,再 用 630nm 波长 的 激光 照射 肿瘤 ， 就 
可 以 使 肿瘤 细胞 氧化 坏死。 在 405nm 波长 的 激光 照射 
下 ,HPD 能 产生 橘红 色 的 荣光， 可 借 此 早期 诊断 恶性 肿 
瘤 ,在 约 5 个 癌 细 胞 的 厚度 时 即 可 以 检测 出 其 荧光 。 

PDT 对 表 浅 的 癌 肿 治疗 效果 较 好 , 但 不 能 杀 灭 深部 
的 冶 细 胞 .这 种 治疗 方法 已 应 用 于 治疗 皮肤 冶 ( 基 底细 胞 
癌 、 鲜 状 上 皮 癌 等 ) 和 配合 内 罕 镜 进行 腔 内 肿瘤 (肺癌 , 食 
道 癌 、 胃 癌 、 直 肠 癌 、 膀 胱 癌 等 的 治疗 ,其 有 效率 可 达 


85% 。 主 要 副作用 是 产生 皮肤 光敏 反应 ， 产 生 光敏 性 皮 
炎 , 只 要 在 治疗 期 间 防止 直接 阳光 照射 ,不 看 电视 ， 即 可 
以 防止 光敏 性 皮炎 的 发 生 。 

激光 理疗 “ 即 利用 弱 激光 对 病变 部 位 进行 局 部 照 和 
治疗 。 常 用 的 激光 是 扩 束 的 CO; 激光 和 He-Ne 激 光 二 
种 。 

扩 束 CQ; 激光 治疗 的 原理 是 ;CO, 激 光 发 出 10 600nm 
的 远 红外 线 作用 到 机 体 ,使 生物 分 子 振动 加 剧 ,局 部 组 织 
温度 上 升 ,血管 扩张 , 血 流速 度 加 快 ,组 织 代谢 加 快 ,新 陈 
代谢 旺盛 ,加 强 组 织 营 养 和 组 织 再 生 能 力 ,增强 组 织 细胞 
活性 ,加 速 代谢 产物 的 吸收 。 它 对 机 体 的 作用 包括 以 下 三 
个 主要 方面 ，@ 扩 张 血管, 改善 血液 循环 。 这 主要 通过 神 
经 反射 和 体液 而 产生 。@ 解 除 平滑 肌 和 骨骼 肌 的 痉挛 。 
CO, 激光 扩 东 照射 腹壁 淡 层 ， 通 过 反射 使 胃 肠 平滑 肌 松 
弛 和 蠕动 减 慢 。 远 红外 线 作用 在 皮肤 上 ， 血 管内 血液 温 
度 上 升 , 流 到 肌肉 ,使 肌肉 温 度 也 上 升 ， 作 用 在 Y 纤 维 上 ， 
使 其 兴奋 性 下 降 ,于 是 骨骼 肌 的 首 挛 缓解 。@ 镇 痛 作 用 。 
远 红外 线 的 加 热 作用 降低 感觉 神经 的 兴奋 性 ,另外 ,加 热 
本 身 作为 一 种 新 的 刺激 与 疼 冯 刺激 的 冲动 同时 传 到 中 枢 
神经 系统 ,在 中 枢 神经 系统 内 形成 干扰 减弱 痛 的 感觉 
在 热 的 作用 下 , 渗 出 物 吸收 加 速 ,组 织 张力 下 降 ， 肿 胀 沽 
退 ,而 使 疼痛 减弱 。 加 热 作用 下 肌 张力 也 下 降 , 肌 肉 痉挛 
减轻 ,疼痛 也 减轻 。CO, 激光 扩 束 治疗 主要 依靠 热效应 ， 
故 对 慢性 炎症 如 风湿 性 关节 炎 、 类 风湿 性 关节 炎 、 支 气管 
昱 喘 \ 骨 性 关节 炎 、 纤 维 组 织 炎 、 肌 肉 劳损 ,盆腔 类、 慢性 
子宫 附件 炎 皮 肤 溃疡 ,神经 性 皮炎 、 颈 僻 关 节 素 乱 、 肩 关 
节 周围 炎 \ 腰 肌 劳 损 \ 网 球 肘 、 腿 精 类、 滑 囊 炎 、 齐 疹 、 外 阴 
痉 痒 症 、 慢 性 喉 炎 等 效果 明显 。 

He-Ne 激 光 治 疗 原理 有 生物 电场 假说 . 光 调节 假说 、 
细胞 膜 受 体 假说 和 偏振 刺激 假说 等 。He-Ne 激 光 对 机 体 
主要 产生 刺激 作用 ,可 促进 神经 再 生 ,加 速 骨折 愈合 ， 促 
使 白细胞 恢复 正常 ,促进 毛发 生长 ， 促 进 免疫 功能 加 强 ， 
促使 炎症 消退 等 ,对 急性 炎症 有 效 ,如 瞪 腺 炎 , 疱 疹 性 角 讲 
炎 、 瞪 缘 炎 ,急性 泪 炎 、 黄 班 出 血 中 心性 浆液 性 视网膜 
病变 ,外 耳 道 闻 \ 鼻 疝 、 牙 良 炎 、 冠 周 炎 、 根 尖 周 围 炎 、 原 发 
性 白细胞 减少 症 、 急 性 乳腺 炎 , 肛 门 发 裂 . 外 于 血 栓 形 成 、 
甲 沟 炎 \ 慢 性 前 列 腺 类 、 班 秀 、 外 阴 白 班 ,外阴 痉 痒 症 等 。 

流光 诊断 和 检测 可 用 于 临床 诊断 和 科学 研究 ， 激 
光 全 息 技术 在 医学 上 更 有 广泛 的 发 展 前 途 。 

@ 激光 全 息 术 。 利 用 激光 相干 原理 将 物体 在 空间 存 
在 情况 的 全 部 信息 记录 下 来 的 技术 。 全 息 照 相 记录 物体 
反射 光波 的 振幅 和 相位 值 , 不 需 透 镜 育 焦 ,所 以 也 称 无 透 
镜 照相 ,全息 照 片 是 三 维 的 ,有 立体 感 ,如 看 到 实物 一 样 ， 
当 观 察 角度 改变 时 ， 甚 至 可 绕 过 障碍 物 看 到 被 挡住 的 物 
休 全 息 照 片 每 一 部 分 部 能 再 现 整个 图 像 , 取 其 中 任何 一 
块 ,都 可 以 再 现 一 个 完整 的 图 像 ,同一 底片 上 ， 可 多 次 连 
续 曝 光 , 重 复 记 录 几 个 图 像 ,而 且 每 个 图 像 不 受 其 他 图 像 
的 干扰 而 单独 显示 。 

全 息 照 相 包 括 的 物体 的 信息 比较 完整 如 一 张 眼 底 


全 息 照片 可 以 记录 眼 内 各 层 较为 完整 的 信息 。 可 以 分 别 
研究 角膜 .晶状体 ,玻璃 体 和 视网膜 各 层 ， 可 以 测 出 视盘 
止 陷 . 黑 色素 瘤 体 \ 玻 璃 体内 的 新 生 血 管 的 立体 尺寸 、 眼 
内 异物 、 玻 璃 体 索 条 的 生长 .白内障 的 发 展 、 视 网 膜 水 肿 
的 改变 .全 息 小 片 矫治 白内障 已 取得 实验 性 成 功 .在 牙科 
用 激光 全 息 术 测量 低 水 平 力 引起 的 微小 动 度 ， 如 研究 给 
牙 加 力 后 ,观察 牙 在 轴 向 或 水 平方 向 的 位 移 。 

- 超声 波 和 激光 配合 应 用 的 激光 超声 全 息 摄影 术 ， 利 
用 超声 波 产生 全 息 图 像 ,而 用 激光 使 之 再 现 ,这 种 方法 可 
以 分 辨 Imm 大 小 的 乳腺 癌 , 还 能 拍摄 出 心脏 的 形态 和 运 
动 , 肺 的 形态 和 运动 , 胃 肠 蠕动 情况 , 胃 的 轮廓 、 软 组 织 和 
骨骼 结构 等 。 

@ 自体 荧光 检测 法 。 是 常用 的 激光 诊断 方法 ,不 同 
分 子 结构 能 产生 不 同 的 自体 荧光 光谱 ， 病 变 组 织 或 恶性 
肿瘤 与 正常 组 织 分 子 结构 不 同 , 用 激光 照射 后 ,高 灵敏 度 
光谱 分 析 器 可 以 区 分 出 它们 差异 。 

用 4765A 的 Ar* 激 光 作 为 激发 光源 ,照射 疑 为 癌症 
的 组 织 ,若是 癌症 ， 则 在 6300~6 800A 和 7 000A 处 将 
出 现 峰值 ,而 非 痛 组 织 中 则 不 出 现 峰值 , 故 上 述 激光 的 频 
谱 可 以 作为 癌 的 特征 光谱 。 

用 波长 为 4880 A 的 Ar* 激光 照射 牙齿 ,龋齿 会 发 出 
长 于 5 400A 波长 的 荧光 。 故 用 此 法 可 以 早期 发 现 和 治疗 
卢 具 。 

也 可 用 调 Q 的 Nd-YAG 激光 照射 血清 样品 ， 使 之 成 
等 离子 体 化 ， 再 测 其 荧光 光谱 ， 借 此 可 以 测 出 含量 低 至 
50ng/m] 的 痕 量 元 素 。 

用 337nm 的 所 分 子 激光 作 激发 光源 ,可 测定 心 、 脑 、 
肝 、 肾 之 类 器 官 的 氢气 供给 和 消耗 之 间 的 不 平衡 状态 。 

@ 激光 荧光 检测 。 使 用 一 定 荧光 药物 后 ,再 用 特定 
波长 的 激光 进行 照射 。 若 是 癌症 , 则 发 出 特有 的 荧光 , 故 
可 用 来 早期 诊断 癌症 。 

如 将 血 中 啉 入 生物 静脉 注入 人 体 后 ,再 用 405nm 波 
长 的 氮 分 子 激光 局 部 检测 , 癌 细 胞 会 发 出 桥 红 色 荧 光 , 而 
正常 组 织 不 会 。 

将 荧光 素 钠 盐 静脉 注射 、 口 服 或 灌肠 后 再 用 441.6 
mm 波长 的 氨 饮 (He-Cd) 激 光 进行 局 部 照射 , 痛 症 组 织 会 
发 出 黄色 荧光 ,正常 组 织 不 发 荧光 或 荧光 很 弱 。 

@ 激光 散 斑 分 析 法 。 指 激光 束 被 粗粮 表面 反射 或 不 
均匀 介质 散射 而 形成 的 斑纹 此 法 可 用 于 激光 散 斑 验光 ， 
视网膜 功能 检查 ,血液 . 尿 液 分 析 和 血 流 测量 等 。 

激光 散 班 验光 是 一 种 新 的 验光 方法 ， 比 传统 方法 简 
便 、 迅 速 和 准确 。 其 原理 是 利用 单 色 性 很 好 的 He-Ne 激 
光 , 照 在 漫 射 屏 后 产生 看 得 见 的 斑纹 图 样 , 当 观 察 者 与 漫 
射 屏 间 有 相对 运动 时 ， 观 察 到 的 斑纹 运动 能 反映 出 观察 
者 的 届 光 状态 。 斑 点 向 下 运动 , 则 为 近视 ;向 上 运动 则 为 
远视 ; 斜 动 或 滚动 , 则 为 散光 ;没有 明显 运动 , 则 为 正常 。 

敌 斑 分 析 血 液 和 尿 液 是 使 He-Ne 激 光 透 过 血液 或 尿 
液 后 , 照 到 毛 玻璃 片上 ,从 毛 玻璃 散 班 情况 可 分 析 血 液 或 
尿 液 有 无 异常 ， 若 透 过 尿 液 的 激光 在 毛 玻璃 上 除 产生 光 
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源 亮 班 以 外 ,未 见 其 他 亮点 , 则 尿 液 正 常 。 涛 光 班 周围 有 
很 密 的 亮点 , 则 可 诊断 为 炎症 (如 膀胱 炎 或 前 列 腺 炎 )。 

图 激光 多 普 勒 效 应 。 即 当 激 光照 射 运动 着 的 流 体 
时 ,跟随 流体 运动 的 粒子 将 激光 散射 ,散射 的 激光 的 频率 
发 生变 化 ,这 频率 与 入 射 激光 频率 之 差 , 称 为 多 普 勤 频 移 
或 拍 频 , 这 频 移 正比 于 粒子 速度 ( 即 流速 ), 故 测 出 频 移 就 
可 测 得 流体 速度 ， 用 这 种 方法 可 测量 微 循环 的 血 流速 度 
和 测量 电泳 迁移 率 和 扩散 系数 等 。 利 用 激光 多 普 勤 效应 
可 以 观察 人 体 末 梢 血管 的 血液 动力 学 改变 .观察 甲 敏 . 耳 
垂 、 口 唇 等 部 位 的 毛细 血管 的 血液 动力 学 变化 有 助 于 诊 
断 动脉 硬化 、 冠 心病 ,各 种 休克 、 血 管内 弥漫 性 凝血 等 。 

@@ 激光 流动 细胞 分 析 法 。 能 快速 分 析 各 种 生物 细 
胞 , 绘 出 细胞 数 随 细胞 核 DNA 含量 变化 的 直方 图 , 让 待 
测 的 已 染色 的 细胞 在 特定 的 样品 管内 处 于 稳定 的 液体 流 
动 之 中 ,经 过 直径 50~100hm 的 小 孔 , 从 而 使 细胞 排列 成 
单行 , 恒 速 通过 激光 束 的 焦 斑 区 ,细胞 受 激光 照射 后 辐射 
荧光 。 若 细胞 核 被 染色 , 则 荧光 与 该 核 的 DNA 含量 成 正 
比 ， 着 细胞 质 被 染色 ， 则 荧光 与 细胞 质 DNA 含量 成 正 
比 ,着 细 胞 核 与 细胞 质 分 别 染 色 ， 则 可 以 获得 双色 荧光 。 
这 种 细胞 分 析 法 以 每 秒 钟 1 000 个 细胞 以 上 的 速度 一 个 
一 个 地 对 单 细胞 进行 分 析 。 这 种 方法 可 以 筛选 肿瘤 细胞 ， 
因为 恶性 细胞 中 DNA 含量 高 ,而 且 细胞 核 荧光 也 强 。 这 
种 方法 还 可 以 用 来 进行 血细胞 计数 ,测定 入 侵 病 毒 , 用 来 
区 分 白细胞 ,红细胞 和 血小板 等 用 途 。 

@ 激光 拉 曼 光谱 法 。 是 1980 年 代 发 展 起 来 的 新 的 
诊断 法 。 用 强 单 色光 源 照 射 试 样 时 ,会 发 生 散 射 。 在 散射 
光 中 ,除了 有 与 人 射 光 频率 相同 的 瑞 利 光 以 外 ,还 有 一 系 
列 其 他 频率 的 光 。 这 些 光 对 称 地 分 布 于 瑞 利 光 的 两 侧 ,但 
强度 比 瑞 利 光 弱 得 多 ,通常 只 有 瑞 利 光 的 10-* 一 10~"。 这 
种 在 瑞 利 光 以 外 存在 着 其 他 频率 的 散射 光 现象 称 为 拉 曼 
效应 或 并 合 散 射 , 这 种 散射 光谱 称 为 拉 曼 光谱 。 

拉 曼 光 谱 虽 然 其 频率 随 入射 光 的 频率 变化 而 变化 ， 
但 它 与 瑞 利 光 的 频率 之 差 ( 即 拉 曼 位 移 ) 与 人 射 光 频率 无 
关 , 与 试 样 物质 分 子 的 振动 和 转动 能 级 有 关 , 故 可 用 拉 曼 
位 移 对 待 测 物质 进行 定性 分 析 。 

这 种 诊断 方法 与 传统 方法 比较 ,有 以 下 优点 :是 无 损 
伤 测量 ;可 在 各 种 物 态 (固体 液体、 气体 ) 下 进行 测量 ; 既 
可 定性 ,又 可 定量 分 析 ; 方 法 简便 ,快速 ,准确 。 拉 曼 光谱 
法 可 用 来 鉴别 癌症 ,早期 诊断 白内障 分析 呼出 气体 的 成 
分 及 其 含量 ,癌症 患者 ,败血症 和 肝炎 患者 血液 的 拉 曼 谱 
线 全 部 出 现 异 常 的 光谱 。 因 此 激光 拉 曼 光谱 法 是 一 种 很 
有 前 途 的 新 的 诊断 方法 。 
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能 将 一 定 的 化 学 信息 传递 到 靶 细 胞 并 产生 生物 效应 的 微 
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量化 学 物质 .过 去 人 们 认为 ,激素 是 由 体内 无 导管 的 内 分 
洲 腺 体 产生 并 直接 分 泌 进 入 血液 循环 ， 转 运 到 远 处 的 轰 
器 官 发 挥 一 定 的 生理 作用 。 现 已 知 激素 的 产生 不 限于 传 
统 的 内 分 泌 腺 体 ,激素 的 转运 也 不 限于 血液 循环 。 激 素 对 
轰 细 胞 的 作用 ,有 的 起 兴奋 作用 ,有 的 起 抑制 作用 ， 有 的 
对 一 种 靶 细 胞 起 兴奋 作用 ,对 另 一 种 起 抑制 作用 。 

激素 在 体内 含量 甚 微 , 但 却 发 挥 巨大 作用 ,广泛 涉及 
人 体 生命 过 程 各 个 阶段 的 功能 活动 及 各 种 物质 代谢 。 激 
素 的 合成 ,分泌 ,转运 及 发 挥 生理 作用 ， 都 受 神经 及 内 分 
泥 系 统 本 身 的 严格 控制 ,借以 维持 机 体 的 正常 功能 。 若 其 
中 任何 一 个 环节 发 生 障碍 ,机 体 便 会 表现 出 疾病 状态 。 

分 类 ” 按 化 学 性 质 分 ， 有 含 氮 激素 和 类 固 醇 激素 两 
大 类 ; 按 激素 产生 的 器 官 分 ,有 下 丘脑 释放 激素 、 垂 体 激 
素 、 周 图 内 分 泌 腺 激素 、 胃 肠 道 激 素 、 肾 上 腺 及 肾脏 激素 ; 
按 激 素 作用 分 ,有 水 盐 代谢 激素 、 钙 磷 代 谢 激素 ,物质 ( 蛋 
白质 ,脂肪 、 糖 ) 代 谢 激素 ,生长 发 育 激素 .生殖 激素 ,应 激 
激素 大 部 分 激素 属于 含 氮 类 ,其 中 又 以 肽 类 和 蛋白 质 激 
素 最 多 。 甲 状 腺 素 和 贤 上 腺 体质 分 泌 的 肾上腺 素 和 去 甲 
肾上腺 素 是 酷 氨 酸 衍生 物 ， 下 丘脑 和 胃 肠 道 的 激素 是 肽 
类 激素 ! 大 部 分 垂体 激素 ,甲状 旁 腺 、 胰 腺 以 及 胎盘 分 泌 
的 激素 都 属 蛋白 质 。 

因 生 理 作用 不 同 ,类 固 醇 激素 又 分 为 糖 皮质 激素 (如 
皮质 醇 ). 盐 皮质 激素 (如 醛固酮 ) 和 性 激素 ， 如 雄 激 素 中 
的 睾酮 和 肉 激 素 中 的 峻 二 醇 。 前 两 种 又 总 称 为 肾上腺 皮 
质 激素 。 

生物 合成 ”蛋白 质 与 肽 类 激素 在 生物 合成 过 程 中 ， 
先 合成 分 子 量 较 大 的 前 身 物 , 叫 激素 原 , 有 的 激素 原 又 来 
源 于 更 大 的 前 体 , 叫 前 激素 原 。 激 素 原 不 具有 生物 活性 ， 
它们 在 细胞 内 合成 后 ， 在 酶 的 作用 下 ， 去 掉 一 部 分 氨基 
酸 ,转变 成 具有 生物 活性 的 激素 分 子 。 类 固 醇 激素 均 有 一 
个 环 成 烷 多 和 揽 菲 的 基本 结构 。 胆 固 醇 是 所 有 类 固 醇 激素 
的 原料 ,经 转变 成 孕 酮 时 , 便 分 成 三 条 支 路 ， 在 不 同 的 酶 
作用 下 ,分 别 合成 上 述 各 种 类 固 醇 激素 ,但 肉 激素 是 由 雄 
激素 转变 而 来 。 

肾上腺 皮质 ,睾丸 .卵巢 和 胎盘 是 合成 和 分 泌 类 固 醇 
激素 的 主要 场所 。 不 同 的 类 固 醇 激素 分 子 中 所 含 的 碳 原 
子 数 有 差别 ,肾上腺 皮质 主要 合成 皮质 类 固 醇 激素 ,也 能 
合成 少量 性 激素 :学 丸 主要 合成 雄 激素 ,也 能 合成 少量 峻 
激素 ,卵巢 除 合成 峻 激素 外 ,还 能 合成 少量 雄 激 素 。 维 生 
素 D, 的 活性 形式 一 一 1,25- 二 状 维生素 D,, 在 肾脏 由 其 前 
身 物 25- 羟 维生素 D, 转 变 而 来 ,也 是 一 种 类 固 醉 激 素 。 

同一 激素 可 在 多 种 组 织 中 合成 ,如 脑 肠 肽 可 在 脑 、 垂 
体 及 胃 肠 道 合成 ,卵巢 、 脑 、 脂 肪 细胞 及 毛 宫 均 可 将 睾酮 
转化 为 肉 激 素 。 

贮 看、 图 放 及 转运 ”激素 的 贮存 和 释放 速度 取决 于 
合成 速度 ,多 数 激素 通 过 控制 合成 速度 来 调节 血 中 水 平 ， 
但 垂体 促 甲状 腺 激素 则 先 促进 甲状 腺 素 (T,) 释放 再 促进 

合成 .体内 激素 贮存 量 有 限 ,如 正常 男性 塞 丸 内 睾酮 合 
成 量 须 转换 数 次 方 够 一 日 的 分 泌 ， 垂 体 及 胰腺 内 贮存 的 


多 肽 激素 量 仅 够 应 付 应 急 ,在 数 小 时 到 数 日 内 可 耗 空 . 水 
溶性 激素 分 泌 入 血 后 不 需 特 殊 转运 机 制 ， 许 多 不 被 水 溶 
的 激素 须 和 血液 中 一 些 起 运载 作用 的 蛋白 质 结合 。 如 围 
状 腺 激素 和 甲状 腺 结合 球 蛋 白 (TBG) 结 合 、 皮 质 类 固 醇 
激素 和 皮质 类 固 醇 结合 球 蛋白 (CBG) 结 合 、 雄 激素 和 内 
激素 与 性 激素 结合 球 蛋白 (SBG) 结 合 等 。 激 素 与 运载 蛋 
白 的 结合 形式 和 未 结合 的 激素 游离 形式 在 血液 中 处 于 动 
态 平衡 结合 形式 中 的 激素 不 表现 生物 活性 ,只 有 游离 的 
形式 才能 与 对 细胞 起 反应 ,由 于 结合 形式 可 以 保护 激素 ， 
不 易 受 血 浆 中 有 关 的 酶 作用 而 失 活 ， 这 就 提高 了 激素 在 
血液 中 的 生物 半衰期 ,使 激素 能 更 有 效 地 发 挥 作用 。 
作用 特点 ”主要 有 五 点 ，@ 激 素 的 分 泌 往往 呈 明 显 
的 节律 变化 , 如 正常 男性 垂体 的 黄体 生成 素 (LH) 的 分 刻 
节律 星 脉 冲 式 , 约 每 2 小 时 1 次 ,在 这 些 节律 变化 中 ， 以 
盘 夜 节律 最 为 普遍 。 沁 夜 节律 除 受 种 族 、 性 别 、 年 龄 及 
生理 状态 影响 外 ， 尚 具有 如 下 特点 ， 便 夜 节律 是 可 以 重 
复 的 ， 睡眠 对 激素 分 泌 有 明显 影响 ， 睡 眠 时 间 的 改变 、 
睡眠 -觉醒 周期 的 颠倒 或 取消 ， 都 会 给 有 关 激 素 的 分 泌 
节律 带 来 影响 ， 环 境 因 素 的 改变 可 导致 县 夜 节律 的 明显 
变化 ， 如 光照 -黑暗 时 间 比例 的 改变 ， 可 引起 血 皮质 类 
固 醇 水 平 昼夜 波动 幅度 的 改变 。@@ 激 素 作用 于 轰 细 胞 ， 
不 管 是 刺激 作用 还 是 抑制 作用 ， 都 只 是 影响 靶 细 胞 的 固 
有 反应 ， 并 不 引起 新 的 反应 。 如 肾上腺 皮质 激素 作用 肾 
上 腺 皮质 ， 增 强 原 已 


长 数 素 、 甲 状 腺 素 等 没有 明确 的 靶 组 织 ， 而 是 广泛 作用 
于 物质 代谢 。@ 激 素 在 发 挥 生理 作用 时 ， 首 先 必须 和 革 
细胞 上 的 特异 蛋白 质 结合 。 

作用 机 制 ” 主 要 涉及 激素 如 何 把 所 携带 的 信息 传 到 
细胞 内 ,并 在 细胞 内 传递 ,导致 细胞 的 应 答 。 

激素 的 细胞 上 存在 能 与 激素 结合 的 特异 蛋白质， 
叫做 激素 的 受 体 。 激 素 必须 首先 与 靶 细胞 上 的 受 体 结合 ， 
才能 发 挥 生物 学 作用 。 根 据 在 靶 细 胞 上 的 位 置 , 激 素 受 体 
基本 分 成 两 类 ， 一 类 是 在 细胞 膜 上 , 叫 膜 受 体 ! 一 类 是 在 
细胞 内 (细胞 浆 或 细胞 核 ), 叫 胞 浆 受 体 或 核 受 体 。 激 素 的 
作用 机 理 , 因 受 体 在 靶 细胞 上 的 不 同 定位 分 成 两 类 。 蛋 白 
质 和 肽 类 激素 受 体 在 靶 细 胞 膜 上 ， 这 类 激素 到 达 权 细胞 
时 ,首先 与 细胞 膜 上 受 体 结合 成 激素 - 受 体 复合 物 ， 该 复 
合 物 通过 改变 某 些 酶 的 活性 ， 引 起 细胞 内 的 “第 二 信使 ” 
的 产生 或 浓度 改变 ,如 环 腺 苷 酸 cAMP ,三 磷酸 肌 醇 IP:、 
甘油 二 脂 DG 以 及 Ca** ( 见 图 ) 等 ,第 二 信使 再 通过 某 些 
十 活性 的 改变 或 蛋白 质 的 确 聊 化 ,最 后 导致 细胞 效应 。 
激素 受 体 在 细胞 浆 内 。 nr 
或 其 他 机 制 进 入 细胞 后 ， 首 先 与 胞 浆 内 的 受 体 结合 
素 - 受 体 复合 物 , 该 复合 物 进 入 细胞 核 ， td 
内 染色 质 上 的 脱氧 核糖 核酸 (DNA) 结 合 ,激活 了 DNA 上 
有 关 的 基因 ,促进 相应 的 信使 核糖 核酸 (mRNA) 的 转录 ， 
ZRNA 由 细胞 核 进入 胞 浆 ， 在 核 蛋白 体 上 加 速 有 关 和 蛋白 


存在 的 碳 链 酶 活性 ， 
从 而 促进 糖 皮 质 类 固 
醇 的 合成 ， 肾 上 腺 素 
与 胰岛 B- 细 胞 上 的 


%- 受 体 结合 ,“ 唤 起 ” 
原 已 存在 的 抑制 胰岛 


素 分 泌 的 反应 。@ 激 


素 发 挥 生理 效应 时 用 
量 少 ， 效 率 高 。 血 液 
中 激素 的 生理 水 平 都 
非常 低 , 仅 纳 克 ( 毫 微 
克 )， 甚 至 皮 克 ( 微 微 
克 ) 水 平 ,但 能 产生 巨 
大 的 生理 效应 。@ 不 
同 的 激素 作用 范围 不 
一 ， 如 下 丘脑 分 滋 的 
促 甲 状 腺 素 释 放 激 素 
(CTRH)、 促 肾上腺 皮 
质 释 放 激素 (CRF) 等 


Cn 


特异 重 白 
质 碳酸 化 


CaM 娄 的 =| 


和 


Ga + CaM Ca 


细胞 应 答 


6 一 激 钢 一 一) 


专门 作用 于 垂体 ， 雁 
激素 除 能 促进 雄性 生 
殖 器 官 的 成 长 外 ， 还 
能 作用 于 多 种 物质 代 


谢 ， 如 促进 蛋白 质 合 
成 ,加 速 糖 原 分 解 ! 生 


两 类 受 体 作用 模式 图 


HH 激素 及 受 体 PIP， 克 指 酝 肌 酵 二 磷酸 CaM 色调 素 
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质 的 合成 ,从 而 表达 出 激素 的 生物 效应 。 

以 上 是 类 固 醇 激素 的 经 典 作用 模式 。 但 80 年 代 初 以 
来 ,实验 证 明 有 的 类 固 醇 激素 ,如 肉 激 素 、 座 激素 及 1,25- 
二 羟 维生素 D, 受 体 , 在 未 与 相应 激素 结合 之 前 , 就 已 “ 定 
居 " 在 细胞 核 内 。 因 此 ,上 述 峻 激素 等 细胞 内 的 作用 路 线 ， 
很 可 能 如 下 :激素 进入 细胞 后 , 穿 过 胞 浆 ， 直 接 进入 细胞 
核 内 ， 再 与 已 经 "等 候 " 在 那里 的 受 体 结合 而 发 挥 作用 。 
.。 流 素 间 相互 作用 ”体内 激素 来 源 不 一 ， 但 作用 并 不 
孤立 ,而 是 相互 联系 \ 相 互 影响 的 ， 这 使 内 分 泌 调节 细致 
精确 ,并 有 很 大 的 可 变性 ,使 一 些 生命 功能 的 安全 系数 增 
加 , 即 一 种 激素 作用 出 现 问题 ,还 有 其 他 激素 来 调节 。 激 


或 全 身 血液 中 时 ,可 引起 毛细 血管 扩张 , 通 透 性 增加 ， 导 
致 血压 下 降 、 局 部 水 肿 及 发 热 等 症状 。 已 知 激 肽 是 最 强 
的 致 痛 物质 , 激 了 增高 时 ,也 会 引起 局 部 强烈 的 疼痛 。 激 
及 在 天 羡 、 过 铂 、 休 克 、 局 部 疼痛 等 的 机 制 和 治疗 的 研究 
方面 具有 特殊 的 意义 。 

人 体内 的 灌 肚 及 激 肘 体系 ”人体 中 的 激 肽 类 物质 ， 
.主要 有 组 激 肽 (一 种 九 肽 )、 胰 激 肽 〈 或 称 赖 氨 酰 组 激 肽 ， 
一 种 十 肽 ) 及 蛋 氨 酰 胰 激 及 (一 种 十 一 肽 )。 因 都 具有 组 
激 肽 的 结构 , 故 作用 相似 ,其 中 缓 激 肽 作用 最 强 ,0.1ng 即 
能 产生 可 测 出 的 药理 作用 ,其 产生 生理 作用 的 量 更 低 。 胰 
激 肽 的 活性 只 有 组 激 肽 的 1/2, 而 蛋 氨 酰 胰 激 肽 的 活性 


素 间 相互 关系 有 以 下 几 种 ，@ 一 个 激素 多 种 作用 。 许 多 则 只 有 其 1/3。 

激素 均 有 多 种 作用 ,如 睾酮 在 体内 有 10 余 种 功能 。@ 多 人 体 的 激 肽 ， 是 由 激 肘 原 《分子量 较 大 的 一 类 蛋白 
种 激素 同一 功能 (协同 作用 )。 如 升 血糖 作用 创伤 、 炎 症 、 感 染 等 

是 在 生长 激素 . 胰 升 糖 素 、 肾上腺 素 、 正 肾 上 

腺 素 ,皮质 醉 的 直接 作用 及 甲状 腺 素 .生长 抑 加 

索 、 抑 胃 肽 的 间接 作用 下 产生 的 。@@ 作 用 相 血管 内 皮 

反 的 激素 ( 持 抗 作用 )。 如 甲状 旁 腺 素 升 血 钙 汪 全 后 这 

和 降 钙 案 的 降 血 钙 作 用 、 醛 固 酮 的 储 钠 及 心 。 闫 血 因 于 一 | 、 医 血 因子 台 ， 

钠 素 的 利 钠 作用 。 人 @@ 多 许 作用 。 激 素 本 身 不 上 

能 在 所 作用 的 器 官 或 细胞 上 直接 引起 某 种 生 前 贡生 放 了 下 天- 激 拓 释放 栈 - 呈 一 油 疏 释 放 族 抑 制 物 


理 效应 ， 但 它 的 存在 却 使 该 器 官 或 细胞 对 其 
他 激素 或 信息 物质 的 敏感 性 增加 ， 是 其 他 激 
素 起 生理 效应 的 必要 条 件 ， 如 去 甲 肾 上 腺 素 
的 缩 血管 效应 必须 有 皮质 醇 存在 。 

激素 的 降解 、 失 活 与 激素 的 合成 .分 小 
一 样 ， 激 素 在 体内 不 断 受 酶 作用 发 生 代谢 性 
失 活 、 降 解 ,如 许多 含 氛 类 激素 在 血循环 中 或 
其 杷 组 织 中 ， 迅 速 受 到 酶 的 水 解 而 失 活 ， 类 
固 醇 激 素 及 某 些 含 氛 类 激素 主要 是 在 肝脏 降 
解 ,由 肾脏 排出 。 激 素 降解 . 失 活 的 快慢 以 半 
衰 期 表示 。 不 同 的 激素 有 不 同 的 半衰期 ， 如 皮质 醇 在 血 
浆 中 的 半衰期 为 60 分 钟 ,而 胰岛 素 只 有 10 分 钟 。 

内 分 泌 细胞 组 织 形态 上 的 改变 ， 神 经 体液 中 某 些 因 
素 的 异常 变化 ;激素 外 细胞 的 病理 损害 ,激素 受 体系 统 异 
常 以 及 激素 合成 障碍 ， 分 别 会 引起 激素 在 血浆 中 的 水 平 
过 高 或 过 低 。 激 素 代谢 的 失 街 ,会 导致 临床 上 各 种 内 分 洲 
疾病 及 有 关 疾 病 的 发 生 。 

激素 的 测定 方法 有 多 种 ,如 早期 使 用 的 生物 法 、 普 
通化 学 法 ;近代 发 展 的 层 析 、 放 射 免疫 及 酶 联 免疫 吸附 等 
分 析 法 。 由 于 后 者 兼 有 高 特异 性 和 高 灵敏 性 ,当今 被 广泛 
采用 。 


参考 书目 
程 治平 :< 内 分 说 生理 学 >, 人 民 卫 生出 版 社 , 北 京 ,1985。 

(《 周 学 流 ) 
Jital 
激 肽 《kinin) 。 动物 体内 的 一 些 单 链 多 肽 ， 其 正 


常生 理 功能 尚 不 十 分 清楚 ， 在 人 体内 可 能 与 维持 血压 不 
致 过 度 升 高 和 血 流通 畅 有 关 。 当 较 大 量 出 现在 组 织 局 部 
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氨基 酸 、 醒 类 一 二 所 激 肽 原 


油 及 隋 


《肝脏 》 激 肘 无 活性 物质 


《合成 ) 
ES 


尿 中 激 肽 原 


(排出 体外 ) 
一 一 一 一 反应 进行 方向 
一 一 -一 催化 作用 
一 一 号 抑制 作用 
洲 肽 体系 及 其 反应 


质 ) 经 激 肽 释放 酶 的 作用 而 生成 的 ,很 快 又 被 激 肽 酶 水 解 
而 失去 活性 。 这 一 转变 过 程 中 有 关 的 各 种 物质 (因子 7 统 
称 为 激 肽 体系 ( 见 图 )。 

肝脏 合成 的 激 肽 原 是 含 糖 的 单 链 大 分 子 蛋白 质 ， 其 
分 子 量 用 SDS 凝 胶 电泳 测定 为 120 000, 具 有 等 电 点 4.3 
的 激 肽 部 分 居于 链 中 央 。 在 血浆 中 激 肽 释放 酶 的 催化 下 ， 
水 解 而 释放 出 激 肽 。 在 正常 情况 下 ， 组 织 间 液 及 血浆 中 
激 肽 释放 酶 绝 大 部 分 为 其 前 体 一 一 前 激 肽 释放 梅 * 感 染 、 
创伤 、 炎 症 等 时 , 血管 内 皮 暴 露出 胶原 ， 把 凝血 因子 卫 
《 即 哈 格 曼 氏 因子 ?激活 成 凝血 因子 Ia, 凝血 因子 Na 便 
可 激活 前 激 肽 释放 酶 成 激 肽 酸 放 梅 ， 从 而 引起 激 肽 含量 
大 增 。 另 外 ， 组 织 中 的 前 激 肽 释放 酶 还 可 为 损伤 时 白 细 
胞 释放 的 组 织 蛋白 酶 或 细菌 释放 的 内 毒素 所 激活 。 激 肽 
大 量 增加 会 引起 一 系列 病理 生理 反应 ， 需 很 快 为 激 肽 酶 
所 催化 水 解 而 失去 活性 。 组 织 和 血浆 中 存在 的 激 肽 肢 放 
酶 抑制 物 可 抑制 激 肽 释放 酶 的 活性 。 肾 脏 可 排出 一 部 分 
激 肽 原 。 如 此 看 来 肝脏 可 调节 激 肽 原 的 合成 、 储 存 和 释 
放 ， 肾 脏 可 调节 激 肽 原 的 排出 ， 再 有 激 及 酶 和 激 肽 释放 


酶 抑制 物 的 直接 作用 ， 这 样 便 能 维持 组 织 和 血浆 中 激 肽 
的 正常 浓度 。 而 当 创伤 .感染 ,炎症 等 损伤 时 ， 这 种 正常 
的 调节 失去 平衡 , 激 肽 大 量 增加 ,引起 异常 的 临床 表现 。 

汶 肘 的 生物 学 作用 ”主要 表现 在 舒张 血管 、 收 缩 平 
滑 肌 和 致 痛 三 个 方面 。 激 肽 可 使 大 多 数 血 管 舒张 ， 从 而 
减 小 外 周 循环 的 阻力 ,引起 血压 下 降 。 婴 儿 出 生 时 , 血 中 
激 肽 含量 一 过 性 升 高 ,使 脐 静 脉 和 脐 动脉 收缩 ,有 利于 由 
胎盘 循环 转变 成 自体 循环 。 激 肽 除了 舒张 小 动脉 和 毛细 
血管 外 ， 还 可 增加 它们 的 通 透 性 ,引起 血浆 外 漏 ,造成 局 
部 水 肿 。 激 肽 是 目前 已 知 引起 疼痛 的 化 学 物质 中 作用 最 
强 的 一 类 。 这 可 能 与 它们 对 微血管 内 膜 上 的 痛觉 化 学 感 
受 器 的 刺激 特别 强烈 或 亲和力 大 有 关 。 另 外 ， 激 及 还 能 
使 某 些 离 体 器官 的 平滑 肌 收 缩 ， 可 借 此 检测 激 胸 的 活 
性 。 

滞 肽 在 病理 情况 下 的 变化 ”许多 临床 情况 下 ， 如 休 
克 , 心 肌 缺 血 \ 炎 症 ,类 冶 , 关 节 炎 等 时 ， 激 肽 体系 都 有 改 
变 。 动 物 实验 和 临床 观察 都 证 明 不 论 中 毒性 或 过 敏 性 休 
克 时 血 中 激 肽 均 升 高 ,导致 血管 极度 舒张 ,外 周 循 环 阻力 
大 大 下 降 , 血 压 下 降 。 但 也 应 注意 到 ,此 时 还 有 其 他 物质 
如 组 胺 等 的 作用 。 在 炎症 时 ， 由 于 组 织 及 血管 内 皮 的 损 
伤 和 /或 细菌 内 毒素 的 释放 、 蛋 白质 水 解 酶 自白 细胞 释放 
等 因素 ,前 激 肽 释放 酶 被 激活 ,局 部 激 肽 含量 增加 ， 引 起 
血管 扩张 通 透 性 增加 ,及 疼痛 ,造成 局 部 的 红 \ 肿 、 热 . 痛 。 
激 肽 释放 酶 还 具有 吸引 哮 中 性 粒 细胞 和 单 核 细胞 的 趋 化 
性 ， 导 致 局 部 白细胞 聚集 。 白 细胞 的 聚集 释放 组 织 蛋白 
酶 等 ,更 加 剧 炎症 反应 ,并 使 之 持久 。 

激 肽 可 使 大 多 数 小 动脉 舒张 ,但 使 冠状 动脉 收缩 有 
人 发现 缺 血性 心绞痛 病人 的 血 激 隐 释放 酶 活性 增加 ， 激 
有 释放 酶 抑制 物 活性 下 降 ， 认 为 病人 的 缺 血 与 激 有 的 增 
加 有 关 。 

在 关节 炎 ,特别 是 风湿 性 、 类 风湿 性 、 痛 风 性 或 假 痛 
风 性 关节 炎 ， 也 都 发 现 关节 渗 出 液 中 有 激 肽 的 升 高 ， 这 
可 能 是 尿酸 结晶 或 组 织 损伤 使 柳 血 因子 五 激活 而 引起 
激 肽 生成 的 增加 。 

类 癌 病 人 的 特殊 症状 有 血管 扩张 、 低 血压 、 腹 泻 、 颜 
面 带 青紫 色 斑 的 潮红 。 据 认为 这 些 都 与 激 肽 有 关 。 有 人 
认为 类 冶 组 织 产生 一 种 激 肽 释放 梅 ， 可 使 激 肽 原 释放 激 
肽 。 另 一 些 人 认为 类 癌 组 织 产生 前 激 肽 厅 放 酶 的 激活 物 。 
有 人 在 类 痛 组 织 中 找到 一 种 类 似 激 且 的 物质 ， 称 为 了 物 
质 ,是 一 种 十 一 肽 ,有 扩张 血管 和 促 肠 蠕动 的 作用 。 

激 肽 酶 的 遗传 缺陷 可 造成 高 缓 激 肽 血 症 。 病 人 常 发 
生 直 立 性 低 血 压 ， 甚 至 晕 硫 伴 心动 过 速 。 血 浆 前 激 肽 释 
放 栈 缺乏 症 、 高 分 子 量 激 肽 原 缺乏 症 都 属 常 染色 体 隐 性 
遗传 。 

党 肽 的 应 用 “已 制 取 了 激 肽 体系 的 各 种 成 分 用 于 临 
床 。 其 中 应 用 较 广 泛 的 是 激 肽 释放 酶 抑制 物 (从 牛 腊 、 肺 
或 颌 下 腺 提取 ,商品 名 为 抑 肽 酶 ,应 用 于 急性 胰腺 炎 、 烧 


伤 引起 的 休克 、 以 及 弥漫 性 血管 内 县 血 ( 因 其 能 抑制 凝血 


酶 及 纤 溶 酶 的 活性 )。 中 国 从 慈 茵 中 提取 了 两 种 蛋白 酶 抑 


急 


制 物 ， 可 抑制 激 胀 的 酸 放 , 改 善 血管 通 透 性 。 

滞 肘 与 基 血 .溶血 ,免疫 的 关系 ”血液 中 激 且 体系 的 
激活 是 由 凝血 因子 下 活化 成 凝血 因子 Wa 开始 的 。 凝 
血 因子 责 a 也 同时 启动 疑 血 系统 及 纤维 蛋白 溶解 系统 
的 活化 。 而 激 肽 释放 栈 对 凝血 因子 亚 活化 的 催化 作用 ， 
却 大 大 超过 血管 内 皮 损伤 引起 的 接触 激活 作用 ， 从 而 使 
凝血 系统 更 大 程度 、 更 快速 地 活化 。 激 肽 释放 酶 还 能 俯 
化 纤 溶 酶 原 活化 成 纤 溶 酶 ， 反 过 来 纤 溶 酶 也 催化 前 激 肽 
释放 酶 的 活化 。 另 外 ， 凝 血 因子 开 a 还 使 补体 C1 活化 成 
可 ,而 激活 补体 系统 。 补 体系 统 的 激活 参与 了 白细胞 的 
吞 叭 活动 ， 从 而 促进 释放 组 织 蛋白 酶 、 细 获 内 毒素 的 活 
动 。 这 些 物 质 转 而 激活 组 织 中 的 激 肽 体系 ， 并 损伤 正常 
的 血管 内 皮 , 又 激活 了 血液 中 的 激 肽 体系 。5i 与 激 肽 释 
放 酶 抑制 物 的 结合 ,部 分 解除 了 激 肽 抑制 物 的 抑制 作用 ， 
增加 激 肽 的 产生 。 反 过 来 ， 激 肽 释放 酶 能 激 活 C3 转化 
酶 ， 促 进补 体系 统 第 二 通路 的 活化 。 这 样 ， 因 为 激 肽 体 
系 、 凝 血 系统 、 纤 溶 系统 和 补体 系统 由 凝血 因子 Wa 的 
活化 而 活化 ,它们 并 非 单独 地 发 挥 作用 , 却 互相 之 间 形 成 
了 一 个 共同 的 系统 ， 成 为 机 体 统一 的 防御 体系 的 一 部 
分 。 ( 章 云 津 ) 


Jifuzheng 

急 腹 症 (acute abdomen) 以 急性 腹部 疼痛 为 
主要 症状 的 发 病 表现 。 包 含 多 种 疾病 ， 病 情急 而 涉及 面 
广 ， 要 求 及 时 作出 正确 的 判断 ,以 免 延误 治疗 ,甚至 危及 
生命 。 通 常 将 急 腹 症 划 归 外 科 范 畴 ， 因 多 数 急 腹 症 为 外 
科 疾 病 , 且 外 科 急 诊 中 急 腹 症 也 最 多 见 。 但 确切 说 , 急 腹 
症 实际 上 是 多 种 急性 腹痛 疾患 的 总 称 ,包括 内 、 外 、 妇 、 
儿 、 骨 、 神 经 和 精神 等 多 科室 的 疾病 , 需 各 科室 协作 , 故 有 
的 医院 成 立 了 急 腹 症 专科 。 

分 类 ”理解 分 类 原理 有 助 于 诊断 和 处 理 。 

控 腹 病 机 理 分 类 ”四 内 脏 痛 。 有 三 种 类 型 , 空 腔 内 脏 
痛 , 疼 痛 刺 激 由 平滑 肌 的 过 度 收缩 或 痉挛 引 起 ,多 在 克服 
阻力 时 发 生 , 为 阵 发 性 ,如 肠 梗阻 .胆管 或 输尿管 结石 等 ; 
实质 内 脏 痛 ， 是 实质 脏 器 包 膜 承受 的 压力 突然 增加 时 引 
起 , 常 为 持续 性 ,如 时 在 急性 心力 衰竭 时 的 肿胀 、 脾 的 内 
部 出 血 等 ， 缺 血 内 脏 痛 , 是 急性 缺 血 引起 的 持续 痛 , 见 于 
肠 绞 窜 . 脾 栓塞 .心肌 急性 缺 血 等 。@ 体 性 痛 〈 氏 体 痛 )。 
亦 称 腹壁 痛 或 腹膜 皮肤 反射 痛 。 由 消散 感觉 神经 传导 。 
疼痛 为 持续 性 ， 多 由 腹膜 类 引起。 病人 能 准确 指出 腹痛 
部 位 ,这 有 助 于 推测 腹膜 类 的 来 源 。@ 奉 涉 痛 ,远离 病变 
部 位 的 疼痛 ,又 称 放射 痛 或 放 散 痛 。 很 常见 ， 如 胆囊 炎 、 
胆石 症 常 产 生 右 肩 有 部 牵涉 痛 ; 胰 腺 痛 、 胃 痛 可 放射 到 背 
部 ;输尿管 绞 痛 可 从 腰部 放射 到 下 腹部 ,甚至 尿道 、 大 腿 
内 侧 ; 心 绞 痛 发 病 时 , 常 有 左 季 肋 部 或 心窝 部 痛 f 呼吸 系 
统 疾 病 中 ,急性 肺 类 、 胸 蜡 炎 、 肺 梗塞 和 气胸 等 有 时 也 引 
起 了 腹痛 ; 冰 神 经 因 过 敏 或 刺激 可 引起 相应 的 腹部 区 域 疼 
痛 , 故 驳 ,到 腰 , 节 眉 的 消 椎 炎 、 恶 性 肿瘤 转移 . 冰 柱 结 
核 ， 可 误诊 为 急性 闲 尾 炎 等 外 科 急 腹 症 。 这 种 这 涉 痛 的 
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发 生机 理 目前 还 没有 完全 清楚 ， 一 般 认为 是 内 脏 痛 刺激 
的 冲动 由 内 脏 神经 传人 冰 伍 ， 通 过 同 节 段 的 冰 神 经 反应 
为 其 支配 的 皮肤 区 疼痛 。 

上 述 三 种 疼痛 常 混合 出 现 。 如 阑尾 炎 初 期 或 骨 溃 疡 
穿孔 以 前 的 腹痛 均 为 内 脏 痛 $ 病 尾 炎 后 期 及 胃 溃疡 穿孔 
后 ， 即 有 躯体 痛 参 与 。 

传统 分 类 ”分 为 两 类 :器官 性 腹痛 。 为 腹部 脏 器 
本 身 病变 引起 的 腹痛 ， 即 内 脏 痛 。 疼 痛 特 点 是 缓慢 、 持 
续 、 定 位 不 精确 ,并 可 伴 有 恶心 . 吧 吐 、 面 色 苍白 等 植物 神 
经 反射 的 症状 ,包含 角 穿 孔 , 肠 梗阻 等 外 科 急 腹 症 ,小 儿 消 
化 道 畸形 、 狭 窗 、 扭 转 所 致 的 腹痛 及 腹 型 过 敏 性 禁 疗 ( 赫 
诺 赫 氏 综合 征 )、 间 区 性 肠系膜 缺 血 症 等 内 科 系 统 疾病 。 


表 1 感应 性 腹痛 分 布 


加 感应 性 腹痛 。 腹 内 各 脏 器 病变 刺激 , 可 以 发 生 冲动 感应 
在 体 表 ,造成 又 体 性 疼痛 , 称 感应 性 腹痛 。 由 于 感应 性 腹 
痛 有 一 定 的 分 布 区 域 ,有 助 于 病变 部 位 的 诊断 ( 表 1), 类 
似 于 上 述 的 牵涉 痛 。 

接 学 村 分 类 ”主要 分 为 内 、 外 科 两 大 系统 ，@ 内 科 
腹痛 。 消 化 ,循环 .呼吸 、 血 液 .神经 、 精 神 、 泌 尿 各 系统 疾 
病 均 能 引起 腹痛 。 临 床上 需要 与 外 科 疾 病 相 鉴别 ,以 免 误 
诊 误 治 。 如 糖尿 病 酮 症 酸 中 毒 时 , 常 伴 有 剧烈 腹痛 ; 血 中 
啉 病 、 右 侧 胸 膜 炎 或 急性 肝炎 均 可 能 误诊 为 急性 胆囊 炎 
等 ,甚至 做 了 不 必要 的 开 腹 探查 手术 。 因 而 ,外 科 医 生 将 
这 类 腹痛 称 为 “ 假 性 "腹痛 ,以 与 常 需 手术 介入 的 “真性 ” 


内 用 体 表 感 应 部 位 
胃 上 族 部 
小 局 及 部 
升 结 忆 下 询 部 与 耻骨 上 区 
乙状结肠 与 直 万 会 明 部 与 肛门 区 
及、 胆 右上 用 及 右 衣 肥 
脾 胜 左上 腹 及 左 认 有 
胰腺 左上 古 及 左 腰部 
晴 与 答 尿 管 且 部 与 用 股 沟 部 
es 耻骨 上 区 及 下 展 部 图 工党 见 的 引起 外 科 度 痛 的 区 多 
广 腕 天 会 肯 及 用 艺 外 科 腹 痛 相 区 分 。@@ 外 科 腹 冯 。 包 括 腹部 外 科 、 胸 科 ( 自 
三 Fe es 发 性 食管 玻 虱 、 食 管 裂孔 疝 等 )、 泌 尿 外 科 ( 肾 或 输尿管 结 
五 炎症 等 )、 妇 产科 (宫外孕 破裂 、 卵 巢 囊肿 还 扭转 、 附 件 
家? 康 病 部 位 与 各 种 疾病 的 关系 
夏 痛 部 位 | 腹 内 病变 度 外 病变 全 身 性 疾病 外 科 系 统 急用 证 
胃炎 ,消化 性 滨 疡 ，| 人 及 疝 , 流 病 病 穿 也 , 急 
上 成 (中 ) | 胆道 如 中 症 ， 胶 | 心 重 尖 右 心 变 蝎 ， 严 性 闲 必 类 (早期 )， 
腺 炎 ( 轻 ) 急性 胰腺 炎 ( 重 ) 
病毒 性 肝炎 ， 肝 该 | 右 肪 下 部 大 叶 肺 类 , 右 名 全 四 奏 类， 化 路 性 
上 应 ( 右 ) | 病 族 二 胸膜 炎 , 右 肾 址 炎 生生 昌 了 卫 本 
牌 肿 大 , 胃 省 疡 , 胰 | 左 肺 江 部 太 叶 脑 类 ， 急性 胰腺 炎 ， 脾 脓肿 ， 
人 C3 天 在 牌 损伤 ,在 撒 结 厂 
和 硬 型 过 敏 性 紫 妾 , 脐 型 风湿 病 
i 村 性 妥 异类 ， 原 | 中 中 病 ， 名 中毒 度 基 亲 阁 , 久 有 病 , 结 节 性 多 | 忆 本 时 ;局 容 也 ;名作 
发 性 腹膜炎 ， 葬 动 球迷 , 药 原 性 庚 捕 ( 双 栈 酚 二 
条 项 亲 巴 结交 ， 而 .新 斯 的 明 等 所 致 ) 
溃疡 性 结 访 炎 
回 育 部 结核 ， 阿 米 名 村 染 天 类 二 彰 必 各 
下 耳 ( 右 ) | 局 闹 实 各 此 罗 第 | 亩 为 类 划 检 驯 握 转 ， 各 输 
吾 庆生 缚 石 ， 印 导 
h 
ee 
下 度 ( 左 ) | 划 痢 ,便秘 , 结 忆 过 | 罕 丸 类 屎 管 结石 , 当 外 好 ， 
PR 卵 果 奏 肿 扭 转 ， 兄 
梨 沁 泡 玻 列 


炎 等 )、 骨 科 ( 消 柱 结核 ,腰椎 间 盘 陪 出 等 > 和 血管 外 科 ( 腹 
主动 脉 瘤 破裂 ,血管 栓塞 等 ) 疾 病 (图 1)。 

校 部 位 分 类 ”虽然 内 脏 痛 定 位 不 明确 。 但 一 般 腹 痛 
部 位 与 相应 的 脏 器 有 关 , 开 始 疼痛 的 部 位 ,常常 是 病变 所 
在 ( 表 2)。 

诊断 要 点 ”处 理 急 腹 症 的 关键 在 于 诊断 ,力求 正确 、 
及 时 ,由 于 引起 急 腹 症 的 病 种 繁多 ,表现 复杂 ， 有 时 很 难 
作出 病因 诊断 ， 但 应 尽 可 能 对 学 科 分 类 作出 判断 ， 至 少 
也 应 判断 有 无 急诊 手术 适应 症 或 可 暂时 观察 一 段 时 间 。 

首先 要 区 分 内 ,外 科 条 统 腹痛 ”这 两 大 系统 的 腹痛 ， 
其 治疗 方针 大 不 相同 。 依 靠 详细 询问 病史 和 全 面体 检 ， 
通过 逻辑 分 析 , 便 可 作出 鉴别 。 如 先 发 热 后 腹痛 者 ,多 为 
内 科 系 统 疾病 ;腹痛 伴 有 明显 腹 肌 紧张 .压痛 、 反 跳 痛 等 
腹膜 刺激 体征 者 ,多 为 外 科 急 腹 症 。 

及 时 作出 初步 诊断 可 根据 掌握 资料 分 析 ，@ 疼 痛 
特点 。 持 续 疼 痛 多 为 炎 性 病变 ; 阵 发 性 绞 痛 多 为 梗阻 性 病 
变 ， 爆 发 性 难以 忍受 的 疼痛 可 能 为 空 腔 脏 器 穿孔 等 《图 
2)。@ 疼 痛 部 位 。 常 是 病变 所 在 ， 同 时 要 考虑 到 牵涉 冯 
( 表 1.2)。@ 伴 随 症状 与 体征 , 腹痛 伴 贫血 ,可 能 为 内 出 
血 ;腹痛 伴 肠 型 高 调 肠 鸣 音 和 哎 吐 ,可 能 为 肠 梗阻 等 。 

重点 应 用 辅助 检查 ”例如 官 外 孕 可 作 经 腹腔 或 阴道 
后 穹 询 穿 刺 证 实 !B 借 起 声波 检查 有 助 于 胆 于 炎 、 胆 石 症 

煤 发 性 剧 痛 


图 2 急 障 症 妆 痛 的 特 训 


急速 而 严重 的 持续 痛 


间 轩 性、 渐进 性 绞 痛 


的 诊断 ;X 射 绪 检查 不 仅 能 发 现 习 下 游离 气体 ,明确 消化 
道 穿孔 ， 还 能 除外 肺 部 病变 引起 的 腹痛 等 。 钠 剂 灌肠 XX 
射线 造影 对 结肠 梗阻 的 诊断 有 独到 之 处 。 

治疗 原则 “可 从 内 科 、 外 科 系 统 急 腹 症 两 个 角度 考 
起 

内 秆 系统 急 县 症 ”原则 上 应 用 非 手术 疗法 。 如 糖尿 
病 酮 症 歌 中毒 的 腹痛 ， 应 控制 柄 体 生 成 ,纠正 酸 中 毒 ;用 
型 过 敏 性 楷 癌 则 应 设法 消除 致 病因 素 ， 应 用 抗 组 织 胶 类 
药物 或 激素 治疗 。 但 血管 疾患 导致 肠 系 太 血管 栓塞 或 血 
栓 形成 时 ， 就 成 了 外 科 急 腹 症 ， 需 外 科 介 入 。 

外 科 系 统 急用 症 “一般 处 理 原则 是 ，@ 均 应 暂时 禁 
食 , 多 数 需 输液 ,应 用 抗生素 。 病 情 较 重 者 应 留置 鼻骨 管 
持续 胃 肠 碱 压 。@@ 根 据 病理 诊断 决定 是 否 手 术 ， 例 如 单 
纯 性 不 全 肠 梗阻 可 以 不 立即 手术 ,着 为 绞 窜 性 , 则 应 立即 
手术 。@ 手 术 以 能 纠正 急 腹 症 的 病理 改变 为 度 ， 不 作 过 
多 的 操作 。 如 宫外孕 切除 止血 后 ,不 同时 作 闲 尾 切除 术 。 

《〈 严 仲 瑜 ) 

Jixing qiguanzhiqiguonyan 
急性 气管 支气管 炎 (acute tracheobronchitis) 
气管 .支气管 粘膜 的 急性 类 症 。 主 要 症状 有 咳嗽 , 咯 疯 或 
伴 发热 。 多 在 受凉 ,过度 疫 乏 、 上 呼吸 道 防御 功能 低下 时 
发 病 。 

病因 开始 多 有 急性 上 呼吸 
道 感染 ， 炎 症 使 鼻 咽 部 及 咽喉 部 
粘膜 充血 .水肿 ， 纤 毛 上 皮 坏 死 、 
脱落 ， 上 呼吸 道 局 部 防御 功能 被 
破坏 ,炎症 向 下 呼吸 道 蔓延 ,引起 
急性 气管 、 支 气管 炎 。 当 关 赛 光 
或 向 枇 体 关 的 分 滋 物 吸入 气 道 后 
也 可 引起 本 病 。 常 见 的 感染 病毒 
成 人 多 为 腺 病毒 或 流感 病毒 ， 儿 
童 则 以 呼吸 道 合 胞 病毒 或 副 流感 
病毒 为 多 见 。 细 菌 感染 多 在 病毒 
名 染 的 基础 上 发 生 。 常 见 的 细菌 
感染 为 肺炎 球菌 流感 嗜 血 杆 菌 
链球 菌 和 葡萄 球菌 等 。 物 理 与 化 
学 因素 的 刺激 ， 如 过 冷 空气 、 粉 
尘 , 某 些 刺激 性 气体 ， 如 硫酸 、 二 
气 化 硫 、 二 氧化 氨 、 气 等 。 均 可 引 
起 本 病 。 钩 虫 、 曙 虫 等 寄生 虫 的 
幼虫 在 肺 内 移行 时 ， 也 可 引起 支 
气管 炎 。 儿 童 如 有 急性 气管 、 支 
时 期 亚 委 性 并 风光 气管 类 反复 发 作者 ， 应 排除 少见 
疾病 如 要 性 纤维 化 肺病 或 低 免疫 
球 蛋 白 血 症 的 可 能 性 。 

发 病 机 理气 管 、 支 气管 的 
粘 腊 有 纤毛 并 分 涪 粘液， 具有 清 
除 异物 的 功能 。 气 道 分 泌 物 中 沿 
有 非特 异性 的 酶 ,如 干扰 素 ,能 抑 
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制 病毒 的 复制 ， 乳 铁 蛋白 有 抑 菌 作用 。 气 管 粘膜 的 浆 细 
胞 和 淋巴 细胞 还 能 分 泌 分 泌 型 BA， 在 补体 和 溶 酶 体 存 
在 下 ,有 灭 菌 和 中 和 病毒 的 作用 。 

当 人 体 过 寒 .受凉 和 过 度 疫 劳 时 ,可 削弱 呼吸 道 的 生 
理性 防御 功能 和 机 体 的 免疫 功能 而 发 病 。 气 管 、 支 气管 
粘膜 发 生 急性 炎症 ,粘膜 充血 \ 水 肿 、 粘 液 腺 体 肥大 ,分 泌 
物 增加 并 有 淋巴 细胞 、 中 性 粒 细胞 温润 ,纤毛 上 皮 细 胞 损 
伤 ,脱落 ,炎症 消退 后 ,气管 ,支气管 粘膜 的 结构 和 功能 可 
恢复 正常 。 

临床 表现 ”起 病 一 般 先 有 急性 上 呼吸 道 感染 的 症 
状 ,如 鼻塞 , 流 涕 . 喷 喧 、 咽 痛 、 声 呆 等 , 伴 长 寒 . 发 热 、 头 痛 
及 全 身 酸痛 。 咳 嗽 多 旦 刺激 性 ,有 少量 粘液 阅 , 伴 有 胸骨 
后 不 适 或 钝 痛 。 感染 蔓延 至 支气管 时 ,咳嗽 加 重 , 2 一 3 天 
后 痰 量 增多 呈 粘 液 性 或 粘液 及 性 。 伴 发 支气管 竣 率 时 ,可 
有 哮喘 和 气急 。 体 检 双 肺 可 闻 散 在 干 湿性 嘿 音 ， 咳 嗽 后 
可 减少 或 消失 。 急 性 气管 支气管 炎 一 般 呈 自 限 性 ， 发 热 
和 全 身 不 适 可 在 3~5 天 内 消失 ， 但 咳嗽 、 咯 羔 可 延续 
2 一 3 周 才 消失 。 迁 延 不 愈 者 演变 为 慢性 支气管 天。 

血液 白细胞 计数 及 分 类 可 正常 。 继 发 细菌 感染 时 可 


， 升 高 。 痰 涂 片 或 培养 可 发 现 致 病菌 。 胸 部 和 射线 检查 大 


多 正常 或 肺 纹理 增 粗 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”诊断 主要 依靠 病史 ,临床 有 咳嗽 、 
咯 痰 、 两 肺 散在 干 湿性 嘱 音 等 症状 和 体征 可 助 诊断 。 应 与 
下 列 疾病 鉴别 ，@ 流 行 性 感冒 在 症状 上 同 急性 气管 支 气 
管 炎 颇 相似 ,但 全 身 症状 重 ,发 热 , 头 痛 、 周 身 酸 痛 明显 ， 
血 白细胞 减少 ， 依 据 疫情 流行 情况 和 病毒 分 离 可 鉴别 。 
@ 麻 疹 、 百 日 咳 等 病 早期 常 有 急性 支气管 类 的 表现 ,可 根 
据 流行 情况 ,临床 表现 及 化 验 加 以 鉴别 。 

治疗 和 预防 急性 气管 支气管 炎 ， 有 全 身 症状 者 应 
适当 休息 ,注意 保暖 ,多 饮水 。 咳 喇 有 丫 可 用 祛 痰 药 。 有 
刺激 性 咳嗽 羔 不 易 咯 出 者 ,可 用 燕 气 吸入 治 疗 ,或 生理 盐 
水 超声 雾 化 吸入 。 有 细菌 性 感染 ,发 热 伴 肢 性 病 者 ,可 使 
用 抗生素 治疗 。 

由 于 呼吸 道 病毒 感染 常 是 细菌 性 急性 气管 支气管 
炎 、 肺 炎 、 慢 性 支气管 天 急性 发 作 的 诱发 因素 ， 因 此 进 
行 耐寒 银 炼 ， 增 强 体质 ， 是 预防 呼吸 道 感染 的 有 效 措 
施 。 (全 生 ) 


Jixing ruxlanyan 

急性 乳腺 炎 (acute mastitis) 一 种 急性 化 脓 
性 乳腺 感染 。 最 多 见于 产后 2~4 周 的 哺乳 期 妇女 , 尤 以 
初 产妇 多 见 。 由 于 乳汁 淤积 (乳头 内 陷 ,导管 不 畅 或 哺乳 
方式 不 适 使 乳汁 不 能 排 空 ) 细 菌 由 乳头 发 裂 处 侵入 所 致 。 
病原 菌 以 金黄 色 葡萄 球菌 为 主 ,也 可 有 链球 菌 混 合 感染 。 
初 起 症状 往往 是 乳房 限 局 性 肿块 \ 有 跳 痛 感 和 压痛 ,局 部 
皮肤 发 红 ,可 伴 有 高 热 寒 战 和 和 白细胞 增高 。 3~7 天 后 多 
形成 脓肿 。 但 由 于 病变 部 位 的 深浅 不 同 ， 临 床 表现 并 不 
一 致 。 病 变 位 于 深 处 者 ,以 高 热 及 乳腺 局 部 疼痛 为 主 ,化 
脓 性 体征 出 现 较 晚 ;而 病变 浅 表 者 则 以 局 部 征象 更 明显 。 
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一 些 病例 如 果 不 及 时 引流 脓肿 可 自 溃 或 脓 液 由 乳头 溢 
出 ,但 因 引 流 不 畅 ,最 后 形成 慢性 寨 道 。 

发 现 乳腺 炎 后 应 及 早 治疗 以 减轻 痛苦 ， 并 可 免 乳 腺 
小 叶 损坏 过 多 ,影响 泌乳 功能 ,或 形成 过 多 瘾 痕 ， 使 乳房 
变形 。 应 托 起 患 侧 乳房 ,重症 者 应 停止 哺乳 ,可 用 吸 乳 器 
吸出 乳 汁 。 炎 症 早期 可 行 局 部 热 数 并 用 广 谱 抗 生 泰 或 行 
局 部 注射 。 若 病变 位 于 深部 ,抗生素 治疗 3 一 5 天 后 炎症 
未 控制 ,体温 不 退 ,应 行 试验 性 穿刺 ,一 旦 发 现 脓 肿 形成 ， 
即 应 尽早 彻底 引流 。 虽 然 炎 症 范围 较 大 或 脓肿 形成 不 宜 
继续 哺乳 者 ,可 用 肉 激 素 、 澳 隐 亭 或 中 药 焦 麦 芽 等 回 奶 。 

预防 方法 是 加 强 对 转产 期 妇女 的 卫生 宣传 ， 指 导 正 
确 的 哺乳 方法 ,避免 淤 乳 ;保持 乳头 皮肤 清洁 ， 不 使 皮肤 
产生 长 裂 ; 在 婴儿 方面 注意 口腔 卫生 ,及 时 治疗 婴儿 口腔 
炎 。 对 于 早期 单纯 性 淤 乳 性 肿块 应 及 时 使 乳 管 琉 通 ， 排 
出 淤 乳 。 《〈 张 喜庆) 


JixIng shoanghuxldoo ganran 
急性 上 呼吸 道 感染 (acute upper respiratory 
tract infection 》 鼻 、 鼻 咽 、 咽 、 喉 部 急性 炎症 的 总 
称 。 俗 称 " 上 感 "。 由 病毒 感染 引起 ,可 继 发 细菌 感染 ,呼吸 
道 感染 的 病毒 已 发 现 200 多 个 种 型 。 感 染 后 鼻腔 及 咽 的 
粘膜 有 充血 、 水 肿 和 较 多 的 分 刻 物 。 其 中 普通 感冒 最 常 
见 , 主 要 症状 为 鼻塞 流 涕 . 喷 吐 .咽喉 痛 、 咳 嗽 ,发 热 、 四 
肢 酸痛 等 。 

急性 上 呼吸 道 感染 的 发 病 率 高 ,传染 性 强 ,但 预后 良 
好 。 少 数 可 继 发 肺炎 、 急 性 肾炎 、 风 湿 病 、 心 肌 炎 、' 心 包 炎 
等 。 因 此 ,对 急性 上 呼吸 道 感染 ,应 重视 预防 ， 给 予 及 时 
有 效 的 治疗 。 

概述 ”上 呼吸 道 从 兽 开 始 到 喉头 环 状 软骨 为 界 。 是 
调节 吸入 气体 的 通道 。 上 呼吸 道 感染 是 通过 含有 病毒 细 
菌 的 空气 飞 沫 或 被 污染 的 用 具 传 播 的。 从 外 界 直接 吸入 
的 各 种 微生物 (病毒 细菌 ) 大 部 分 是 在 上 呼吸 道 常住 的 、 
栖息 的 微生物 。 当 机 体 抵抗 力 降低 或 呼吸 道 局 部 防御 功 
能 低下 时 , 原 已 存在 上 呼吸 道 的 或 从 外 界 侵入 的 病毒 . 细 
菌 就 会 迅速 繁殖 ,引起 急性 炎症 。 全 年 此 可 发 病 , 冬 季 较 
多 ,儿童 比 成 人 更 常见 ,症状 也 较 重 。 多 数 为 散发 性 ， 但 
在 气候 温差 比较 大 的 季节 常 流行 发 病 。 引 起 患 病 的 病毒 
种 类 很 多 ， 得 病 后 产生 的 免疫 力 较 弱 而 且 短暂 ， 人 体 对 
各 种 病毒 感染 之 间 又 缺乏 交 又 免疫 ， 同 时 在 健康 人 群 中 
有 带 病毒 者 , 故 一 个 人 一 年 内 可 多 次 感染 发 病 。 

上 呼吸 道 感染 由 呼吸 道 病毒 和 一 些 非 呼吸 道 病毒 引 
起 。 呼 吸 道 病 毒 常见 的 为 鼻 病 毒 , 有 100 多 种 血清 型 ,是 
普通 感冒 最 常见 的 病因 。 约 75% 的 感染 有 症状 , 其 中 
1/5 有 发 热 。 还 有 冠状 病毒 流感 病毒 A、B、C 等 三 型 。 流 
感 病毒 表面 抗原 血 凝 素 和 神经 氨 酸 酶 常 发 生变 异形 成 新 
的 亚 型 。 副 流感 病毒 感染 约 占 10% 。 腺 病毒 感染 占 1 一 
2 多 。 少 数 由 呼吸 道 合 胞 病毒 感染 。 非 呼吸 道 病毒 感染 常 
见 的 有 柯 萨 奇 病毒 A 和 B、 埃 可 病毒 和 肠 病 毒 。 细 菌 性 
感染 多 继 发 于 病毒 感染 之 后 ,以 溶血 性 链球 菌 最 多 见 ,其 


次 为 肺 类 球菌 ,葡萄 球菌 ,流感 嘻 血 杆菌 等 。 主 要 表现 为 
咽炎 和 扁桃 体 炎 。 

发 病 机 理 ” 上 呼吸 道具 有 生理 防御 功能 ， 如 舞 分 刻 
物 中 含有 溶菌 酶 ,能 破坏 多 种 细菌 细胞 壁 的 粘 肽 层 ,起 到 
灭 菌 的 作用 。 鼻 咽 部 有 丰富 的 淋巴 组 织 ,具有 知晓 细菌 、 
病毒 的 作用 。 多 种 栖息 在 鼻 咽 部 的 细菌 和 病毒 ,在 正常 
情况 下 可 以 不 发 病 。 当 人 的 机 体 抵抗 力 降低 ， 上 呼吸 道 
生理 防御 机 能 低下 时 ,从 外 界 吸入 的 各 种 细菌 ,病毒 ， 或 
上 呼吸 道 原 有 的 常住 菌 类 ,可 以 侵入 粘膜 纤毛 细胞 、 使 册 
咽 部 粘膜 充血 ,水肿 , 单 核 细 胞 温润 ， 效 液 性 及 粘液 性 炎 
性 渗 出 。 病 毒 感染 可 使 纤毛 细胞 坏死 ,脱落 ,粘膜 上 皮 防 
御 机 能 破坏 , 易 继 发 细菌 感染 受凉 \ 淋 雨 . 过 度 疲劳 、 老 
幼体 弱 或 呼吸 道 慢性 炎症 均 是 上 呼吸 道 感染 的 常见 诱 
因 。 

临床 表现 ”根据 发 病原 因 及 临床 表现 ， 急 性 上 呼吸 
道 感染 分 为 五 个 类 型 ,但 各 型 之 间 没有 明显 界限 , 且 可 以 
互相 转化 。Q@@ 普 通 感 冒 。 以 鼻 咕 部 炎症 为 主要 表现 。 起 
病 较 急 ,早期 症状 有 咽 部 干 痒 . 咽 痛 , 继 之 喷 吐 、 鼻 塞 、 流 
涕 。 开 始 清水 样 鼻涕 , 2 一 3 天 后 变 稠 。 病 变 侵 入 喉 部 及 
气管 , 则 出 现 哪 哑 、 咳 嗽 ,胸痛 。 伴 有 低热 头痛、 全 身 不 
适 。 儿 童 可 有 高 热 、 惊 兢 。 尚 有 腹痛 、 腹 泻 者 称 之 腹 演 
型 。 一 般 5 一 7 天 痊愈 。@@ 咽 结膜 热 。 以 咽炎 和 眼 结膜 炎 
为 其 特征 。 除 有 普通 感冒 症状 外 , 尚 有 结膜 类 ,流泪 、 装 
明 的 特点 。 扁 桃 体 红 、 肿 、 有 粘液 或 班 点 状 脓 性 分 小物 ， 
颌 下 淋巴 结 肿 大 。 周 围 血 象 常 见 非典 型 淋巴 细胞 增多 ,多 
见 儿童 。@ 和 急性 咽喉 ,气管 炎 。 主 要 症状 有 咽 痛 、 声 哪 、 
干咳 ,发 热 ( 可 达 39'C)。 咽 充血 ,有 灰白 点 状 渗 出 物 ， 咽 
后 璧 淋巴 滤 泡 增生 。 儿 童 由 呼吸 道 合 胞 病毒 引起 ， 可 因 
缺 氧 而 出 现 紫绀 、 呼 吸 衰 竟 。@@ 疱 疙 性 咽 峡 炎 。 在 软 屏 
及 扁桃 体 上 有 灰白 色 疱疹 和 浅 溃疡 为 其 特征 。 以 上 四 种 
为 病毒 感染 所 致 。@ 细菌 性 咽 - 肩 桃 体 炎 。 继 发 于 病毒 
感染 后 ， 起 病 急 ， 明 显 咽 痛 .级 寒 ,高 热 , 体温 可 达 39YC 
以 上 。 扁 桃 体 肿 大 ,表面 有 黄色 点 状 、 脓 性 渗 出 物 ， 颌 下 
淋巴 结 肿 大 。 

急性 上 呼吸 道 感染 , 自 鼻 咽 蔓延 可 引起 鼻窦 炎 ,中 耳 
炎 。 炎 症 向 下 蔓延 引起 急性 气管 支气管 炎 ， 也 可 导致 肺 
炎 ,流感 病毒 是 常见 病因 。 继 发 性 细菌 性 肺炎 , 常 为 链球 
菌 、 金 黄色 葡萄 球菌 、 哮 血 流感 杆菌 感染 所 致 。 柯 萨 奇 病 
毒 感染 ,还 可 引起 胸膜 炎 、 心 包 炎 和 心肌 炎 。 

青少年 患 B- 溶血 性 链球 菌 感染 的 咽 关 、 扁 桃 体 关 感 
染 后 ,其 细菌 胞 壁 上 M 蛋 白质 和 多 糖 体 C, 同 人 的 结缔 组 
织 \ 心 脏 心 装 膜 中 的 糖 蛋白 成 分 , 均 有 交叉 抗原 性 ， 致 使 
1 一 3 多 的 人 ,在 感染 后 2 一 3 周 , 发 生 风 湿热 。 如 果 是 B- 
溶血 性 链球 菌 的 致 硼 炎 株 感染 ， 就 会 在 感染 后 2 一 3 周 ， 
发 生 急性 肾炎 ,虽然 并 发 症 少见 ,但 对 青少年 是 一 个 潜在 
危险 。 

诊断 ”急性 上 呼吸 道 感染 的 诊断 ， 主 要 依靠 临床 表 
现 、 流 行情 况 ,特别 是 鼻 咽 部 发 炎 的 症状 和 体征 ， 即 可 作 
出 诊断 。 诊 断 时 应 区 别 是 病毒 性 ,还 是 继 发 细菌 性 感染 。 


急 


病毒 性 感染 患者 的 血 白细胞 计数 正常 或 偏 低 ， 淋 巴 细胞 
比例 升 高 。 细 菌 性 感染 时 , 血 白细胞 计数 增多 ,有 核 细 胞 
增高 和 核 左 移 现象 。 成 人 以 病毒 感染 为 多 ， 同 时 具有 鼻 
咽 及 眼 结膜 炎 的 表现 ， 全 身 症状 较 轻 。 细 菌 性 感染 多 限 
于 咽 或 鼻 咽 部 ,扁桃 体 红 \ 肿 有 脓 性 分 泌 物 ， 全 身 症 状 较 
重 。 依 靠 细菌 培养 或 病毒 分 离 可 以 确定 诊断 。 

鉴别 诊断 ”急性 传染 病 ,如 麻疹 .猩红热 等 ,在 发 病 
的 早期 均 有 上 呼吸 道 感染 的 症状 ， 但 几 天 后 均 有 特征 性 
皮疹 或 特殊 临床 表现 。@ 过 敏 性 鼻炎 。 虽 然 有 流 涕 、 喷 肤 ， 
但 常 有 过 敏 史 、 昔 麻疹 和 反复 发 作 过 程 。@ 流 行 性 感冒 。 
简称 "流感 ". 其 病原 为 流感 病毒 。 当 流感 散发 时 ,其 临床 
症状 较 轻 者 , 难 与 上 呼吸 道 感染 鉴别 。 只 有 中 毒 症 状 重 ， 
又 有 疫情 流行 和 病毒 分 离 时 才能 确诊 。 很 多 疾病 的 早期 
表现 均 有 上 呼吸 道 感染 症状 ,如 风疹 、 病 毒性 肝炎 、 和 急性 
白血病 、 繁 疗 性 肾 类 等 均 应 注意 鉴别 。 

治疗 ”病毒 性 感染 ,一 般 不 用 抗生素 治疗 。 除 流感 病 
毒 和 腺 病毒 可 有 疫苗 试用 ， 盐 酸 金刚 烷 胺 能 治疗 甲 型 流 
感 外 ,其 他 病毒 尚 无 易于 推广 确 有 疗效 的 药物 。 因 此 , 病 
毒性 感染 ， 以 对 症 和 中 药 治 疗 为 主 。 干 扰 素 有 细胞 调节 
和 免疫 调节 作用 ,能 快速 产生 细胞 抗 病毒 状态 ,但 其 价格 
昂贵 ,可 用 于 重症 患者 。 有 细菌 性 感染 或 有 风湿 病 、 肾 炎 
等 病史 ， 以 及 老 幼体 弱者 可 适当 应 用 抗生素 治疗 。 

( 金 生 ) 

jixing welkuozhang 
急性 轩 扩 张 (acute gastric dilatation) 急 
性 的 胃壁 肌肉 张力 降低 或 麻 州 使 阴 内 容 物 不 能 排出 ， 大 
量 的 气体 及 液体 存留 四 内 而 产生 的 胃 及 十 二 指 肠 极度 扩 
张 。 临 床 症状 为 上 腹部 胀 满 ,不 适 、 频 繁 小 量 呕吐 : 口 渴 、 
尿 少 。 此 病 可 由 多 种 原因 所 致 , 虽 不 多 见 , 但 预后 不 良 。 
者 抢救 不 及 时 可 因 休克 或 胃壁 坏死 穿孔 而 死亡 。 

病因 “过 去 主要 为 手术 (特别 是 腹膜 后 手术 ) 的 并 发 
症 ,自从 在 术 后 放置 胃 肠 减 压 管 持 续 吸引 后 ,此 并 发 症 已 
明显 减少 。 任 何 原因 引起 的 创伤 , 丕 柱 前 凸 畸 形 、 糖 尿 病 
柄 中毒, 过量 进食 尤其 是 在 长 期 饥饿 之 后 ,和 皆 可 发 生 急 性 
胃 扩 张 。 

发 病 机 理 尚未 完全 明了 ， 可 能 由 于 腹部 手术 时 的 
用 力 牵 拉 , 使 胃壁 过 度 伸 长 ,引起 神经 反射 作用 而 发 生 胃 
壁 肌 肉麻 靖 。 中 枢 神经 系统 损伤 .电解质 素 乱 ,糖尿病 柄 
中 毒 及 尿毒 症 等 都 可 引起 神经 及 胃壁 肌肉 运动 功能 障碍 
而 发 生 胃 肌肉 麻辣 。 肠系膜 上 动脉 将 十 二 指 肠 的 水 平 部 
压 在 脊 柱 上 ,使 十 二 指 肠 发 生 梗 阻 , 脊 柱 前 凸 畸 形 及 身体 
消瘦 者 长 期 仰卧 卧床 发 生 急性 胃 扩 张 ， 可 能 就 是 这 个 原 
因 。 但 是 在 急性 胃 扩张 的 同时 ， 十 二 指 肠 也 有 明显 的 扩 
张 ,而 这 些 病人 并 没有 肴 柱 前 凸 等 问题 ,因此 认为 胃 极 度 
扩张 后 对 十 二 指 肠 的 直接 压迫 ， 并 将 肠系膜 及 小 肠 推 入 
盆腔 ,使 肠系膜 上 动脉 的 根 拉 紧 压迫 在 十 二 指 肠 的 水 平 
部 造成 十 二 指 肠 梗阻 ,故此 为 继 发 的 。 十 二 指 肠 梗 阻 后 ， 
胃 、 十 二 指 肠 液 , 评 液 ,胆汁 皆 不 能 排出 ,积存 在 胃 及 十 二 
指 肠 内 , 胃 突 然 扩 张 后 ,大 量 胃 内 容 物 积 存 ,胃壁 受 压 , 静 
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脉 回流 受阻 , 胃 内 积存 物质 发 酵 而 引起 胃 粘 膜 炎症 ,导致 
大 量 渗 出 ,更 加 剧 了 扩张 , 骨 及 十 二 指 肠 扩张 刺激 胃 窦 骨 
说 素 分 泌 , 使 胃 分 泌 更 多 的 胃液 , 这 样 形成 了 恶性 循环 ， 
胃 内 容 物 积存 可 达 6 000ml 以 上 。 

病理 在 手术 或 解剖 时 可 见 重度 扩张 的 胃 及 十 二 指 
肠 占 据 大 部 腹腔 。 骨 壁 非 薄 , 角 表 面 血 管 扩张 ,胃壁 各 层 
和 皆 可 见 出 血 , 胃 粘 膜 充血 并 有 小 的 糜烂 但 并 不 形成 溃疡 。 
血管 可 有 血栓 形成 ,胃壁 可 发 生 广泛 的 坏死 而 穿孔 。 

临床 表现 ”急性 胃 扩张 可 在 几 个 小 时 内 发 生 。 早 期 
上 腹部 或 脐 部 持续 或 阵 发 性 轻 度 疼痛 ,继而 出 现 腹胀 . 恶 
心 \ 呕 吐 , 初 为 小 口 吐出 含有 胆汁 的 棕 绿 色 霄 内 容 物 ， 哎 
吐 时 并 不 费力 ,实际 上 为 胃 极度 扩张 后 胃 内 容 物 溢出 。 哎 
吐 逐 渐 频 繁 , 鹃 吐 量 增多 ,呕吐 物 也 变 为 咖啡 色 。 此 为 小 
量 出 血 的 表现 , 故 潜 血 为 阳性 ,但 无 大 量 出 血 。 哎 吐 后 并 
不 能 减轻 腹胀 ,有 口 渴 感 。 

体格 检查 ”病人 表现 不 安 ， 有 陪 水 征 。 上 腹部 特别 
是 左上 腹部 呈 不 对 称 的 高 度 膨 隆 。 有 振 水 音 ， 全 腹部 有 
轻 压 痛 , 腹 肌 不 紧张 , 肠 鸣 音 减弱 。 有 循环 衰 竟 现 象 如 心 
率 快 .血压 降低 ,呕吐 物 误 吸入 气管 时 , 肺 部 可 出 现 嘟 音 。 

实验 室 检查 ， 虽 有 小 量 出 血 , 但 因 大 量 体 液 疹 失 , 所 


以 血红 蛋白 及 红细胞 增加 。 血 液 中 出 现 低 钾 、 钠 及 氢 。 胃 “ 


液 中 含有 盐酸 而 呈 酸 性 , 若 以 丢失 胃液 为 主 , 则 发 生 代 谢 
性 碱 中 毒 , 若 以 丢失 胰 液 等 消化 液 为 主 , 则 发 生 代 谢 性 酸 
中 毒 。 

入 射线 检查 ”腹部 平 片 可 发 现 上 腹部 有 均匀 一 致 的 
阴影 并 有 巨大 的 胃 泡 液 平面 。 若 用 钢 餐 造影 不 仅 可 以 
夏 到 大 的 骨 及 十 二 指 肠 轮廓 ， 而 且 可 以 发 现 十 二 指 肠 醒 
阻 , 钢 剂 不 能 进入 空肠 ,对 诊断 有 很 大 帮助 。 

诊断 及 鉴别 诊断 根据 手术 后 ,过 饱餐 等 病史 ,临床 
症状 及 体征 以 及 X 射 线 检查 不 难 作出 诊断 ， 若 下 胃 管 吸 
出 大 量 气 体 及 液体 , 即 可 确诊 。 有 时 需 与 以 下 疾病 鉴别 。 
@ 弗 门 梗阻 。 沉 疡 病 、 胃 赛 部 肿 净 引 起 的 山门 梗阻 也 可 
发 生 胃 扩 张 及 哎 吐 ,但 起 病 缓慢 ,呕吐 物 无 胆 计 。 上 腹部 
可 见 到 胃 型 及 角 蠕 动 ,很 少 发 生 心率 增 块 、 血 压 下 降 等 。 
XX 射线 负 餐 造影 或 胃镜 检查 可 明确 诊断 。@@ 机 械 性 肠 醒 
阻 。 可 有 腹胀 及 呕吐 ,但 有 典型 的 肠 绞 痛 ， 并 可 见 肠 型 ， 
肠 鸣 音 多 亢进 。X 射线 腹部 平 片 立 位 时 可 见 小 肠 积 气 并 
可 见 肠 腔 内 有 多 数 液 平面 .下 角 管 抽 吸 无 大 量 骨 内 容 物 。 
轿 急性 弥漫 性 腹膜 炎 。 由 腹腔 内 脏 器 穿孔 引起 的 急性 弥 
漫 性 腹膜 炎 发 病 急 驶 ,有 腹胀 及 呕吐 。 但 腹痛 剧烈 ,腹部 
肌肉 紧张 有 压痛 及 反 紫 痛 , 肝 脏 浊 音 界 可 消失 , 肠 鸣 音 消 
失 。 体 温 升 高 ， 白 细胞 增多 。X 射 线 检查 可 发 现 脱 下 有 
游离 气体 由 于 肠 麻痹 ,也 可 以 在 腹部 发 现 多 数 液 平面 。 

治疗 ”内科 治 疗 最 重要 的 是 放置 胃 管 ,持续 胃 减 压 ， 
将 胃 内 容 物 全 部 吸出 ,并 以 少量 生理 盐水 反复 洗 胃 , 直 至 
吸出 正常 胃液 , 胃 减 压 管 才 可 取出 , 初 可 试 饮 少 量 糖水 或 
白开水 ,车 未 出 现 不 适 ,可 改 饮 米汤 .豆浆 .牛奶 等 ， 后 逐 
渐 加 量 ， 改 喝 稀 粥 或 软 面条 等 。 同 时 经 常 变换 体位 以 解 
除 对 十 二 指 肠 的 压迫 。 在 下 胃 管 吸引 期 间 ， 应 静脉 输液 
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以 纠正 失 水 及 电解 质 、 酸 碱 平衡 素 乱 。 每 日 需 记录 出 入 
量 , 检 查 血 钾 、 钠 、 氧 . 二 氧化 碳 结合 力 、 尿 素 氮 等 。 

衣 内 有 大 量 角 内 容 物 ， 用 粗 的 洗 胃 管 也 不 能 将 胃 积 
存 的 食物 吸出 ,或 已 有 腹腔 感染 ,休克 ， 或 怀疑 有 胃壁 坏 
死 时 , 则 应 考虑 手术 治疗 , 术 后 继续 胃 肠 减 压 。 如 果 胃 已 
坏死 , 则 酌情 行 胃 部 分 切除 术 , 但 死亡 率 很 高 。 

《〈 张 树 基 ) 

Jizheng yixue 

急症 医学 〈emergency medicine) 又 称 急救 医 
学 或 急诊 医学 。 研 究 与 处 理 急 , 危 病 人 及 伤员 现场 急救 、 
途中 监护 治疗 、 医 院内 治疗 及 其 组 织 和 管理 等 问题 的 专 
门 学 科 。 急 诊 指 急速 地 为 急症 病人 进行 检查 和 诊断 所 采 
取 的 行动 ; 急救 是 为 防止 处 于 危急 状态 下 的 病人 死亡 和 
其 后 致 残 ， 对 患者 提供 的 紧急 医疗 服务 。 两 者 同 为 急症 
医学 的 重要 核心 。 急 诊 医疗 勤务 体系 (EMSS) 是 负责 实 
施 有 效 的 现场 急救 合理 分 诊 \ 有 组 织 地 转送 病人 及 与 基 
地 医院 密切 联系 的 机 构 。 急 诊 医学 就 其 具体 工作 对 象 来 
说 ,大 致 可 分 为 创伤 与 非 创伤 两 大 类 。 

急症 医学 的 任务 ”可 分 为 三 个 方面 。 

@ 建立 急诊 医疗 勤务 体系 ， 实践 证 明 EMSS 是 实 
施 急诊 工作 的 最 佳 形式 。 各 国 的 EMSS 根据 其 本 国 具 体 
条 件 稍 有 不 同 ， 但 其 组 织 形 式 、 职 责 等 却 基 本 相同 。 
EMSS 是 一 个 通讯 、 协 调和 指挥 急救 工作 的 中 心 。 它 配 
备 有 完善 的 通讯 联络 设备 ,综合 分 析 系 统 ,救护 车 及 急救 
员 ( 不 一 定 设置 病房 ) ,将 若干 合格 的 医院 组 织 成 急救 网 。 
其 主要 职责 即 从 急症 病人 或 伤员 发 病 、 受 伤 之 初 就 开始 
有 组 织 地 指挥 协调 现场 抢救 ,合理 分 诊 ， 转 运 及 途中 监 
护 治疗 以 及 根据 具体 情况 将 患者 转送 到 有 关 医院 的 急诊 
科 或 重症 监护 病 室 。 

急救 可 分 三 个 层次 。 一 为 现场 急救 。 现 场 急救 多 为 
心脏 坚 停 或 创伤 患者 ,应 做 好 组 织 工作 ,并 要 求 急救 人 员 
熟练 掌握 心肺 复苏 ,止血 .骨折 固定 等 技术 。 

二 为 转送 途中 监护 及 抢救 .目前 已 改变 了 “救护 车 的 
任务 只 是 把 病人 转运 到 医院 ”的 概念 。 强 调运 送 过 程 中 
应 边 监护 、 边 抢救 、 边 与 急救 中 心 或 接受 医院 联系 ， 报 
告 病 人 情况 及 接受 指导 。 设 备 完善 的 加 强 监护 机 动车 
(MICU) 及 小 型 救护 飞机 或 直升机 的 使 用 有 力 地 提高 了 
抢救 成 功率 。 

三 是 医院 内 急救 医院 是 急救 医疗 的 主要 实施 基地 。 
包括 医院 的 急诊 科 和 各 专科 重症 监护 病房 。 急 诊 病人 到 
达 医 院 后 ， 首 先 由 急诊 科 医 护 人 员 进 行 抢 救 ， 分 诊 及 观 
察 。 其 后 按 病 人 具体 情况 决定 出 院 、 转 入 相应 科室 或 各 
专科 重症 监护 病房 或 综合 性 危重 病 监护 病房 。 

现代 化 情报 及 通讯 系统 是 保证 急救 网 正常 运转 的 关 
键 。 急 救 中 心 应 设置 急救 通讯 调度 中 心 及 急救 情况 收集 
分 析 中 心 ,以 指挥 ,协调 及 指导 急救 工作 .为 了 便于 记忆 及 
尽快 传递 信息 协调 急救 工作 ,许多 国家 规定 了 专用 电话 
号 码 ,例如 美国 为 911, 苏 联 为 03, 中 国 为 120。 

@ 建立 (健全 ) 急 诊 科 。 急 诊 科 是 抢救 急 \ 危 .重病 人 


的 前 哨 。 其 主要 任务 是 对 危及 生命 的 患者 组 织 抢救 ! 对 无 
生命 危险 的 急性 病人 进行 诊治 及 在 实践 中 总 结 经 验 、 开 
展 科 学 研究 、 提 高 急诊 医疗 水 平 。 急 诊 科 一 般 均 建 立 在 
医院 最 适中 的 地 区 ， 以 保证 急救 工作 的 顺利 进行 及 可 随 
时 得 到 有 关 部 门 、 科 室 的 支援 。 有 条 件 的 急诊 科 分 设 急 
诊室 ,抢救 室 ,监护 室 及 留 观 察 室 等 部 门 。 急 诊 医 护 人 员 
均 须 已 从 事 三 年 临床 实际 工作 。 护 理 人 员 是 急诊 科 的 基 
本 力量 ,应 相对 固定 。 急 诊 医护 人 员 应 能 熟练 掌握 抢救 及 
监测 设备 的 性 能 及 操作 。 设 备 方面 ,根据 具体 情况 可 繁 、 
可 简 。 但 区 以 上 医院 的 急诊 科 至 少 须 配备 心电图 机 、 心 
脏 除 烽 、 起 搏 器 、 氧 气 喉 镜 、 气 管 插 管 、 人 工 呼 吸 机 、 吸 引 
器 、 电 动 洗 胃 机 及 各 种 急用 药品 等 。 急 诊 科 应 设 专线 电 
话 ,并 应 24 小 时 应 诊 。 应 制定 有 关 急 诊 工作 的 各 种 制度 
及 常规 。 

@ 组 织 培训 及 学 术 交 流 。 包 括 对 急诊 医护 人 员 的 专 
业 知 识 培训 及 对 基层 人 员 及 大 众 的 急救 基本 技术 培训 两 
部 分 。 急 诊 专业 人 员 培 训 内 容 在 一 定 程度 上 反映 了 急诊 
科 的 工作 职责 及 专业 人 员 应 掌握 的 技能 。 各 国 、 各 地 稍 
有 不 同和 侧重 ,对 基层 急救 人 员 及 大 众 的 急诊 技术 培训 ， 
多 着 眼 于 重大 灾害 事故 ,心脏 病 及 战争 救护 等 方面 .重点 
多 为 心肺 复苏 ,创伤 止血 、 包扎、 骨折 固定 及 转送 病人 等 
方面 。 

急诊 医护 人 员 应 掌握 (学 习 ) 的 主要 知识 及 技能 基础 
理论 知识 有 :水 和 电解 质 平衡 率 乱 的 诊断 和 处 理 ; 酸 碱 平 
衡 素 乱 的 诊断 和 处 理 ; 昏 迷 的 诊断 和 处 理发 热 的 诊断 和 
处 理 ; 大 呕血 ,咯血 的 诊断 和 处 理 ， 急 性 中 毒 的 诊断 和 处 
理 ; 缺 氧 的 诊断 和 处 理 ,休克 的 诊断 和 处 理 ， 心 律 失常 的 
诊断 和 处 理 ; 危 象 的 诊断 和 处 理 : 急 性 传染 病 的 诊断 和 处 
理 ! 中 暑 、 澳 水 ,电击 等 物理 因素 急诊 的 处 理 ; 急 性 脑 卒中 
的 诊断 和 处 理 ! 急 腹 症 的 诊断 和 处 理 ; 急 性 病理 产科 的 诊 
断 和 处 理 , 创 伤 (包括 颅 脑 外 伤 ) 的 急症 处 理 ,烧伤 的 急症 
处 理 * 急 性 脏 器 功能 衷 竟 的 诊断 和 处 理 ; 以 及 五 官 科 急 症 
的 诊断 和 处 理 等 。 应 掌握 的 基本 急救 技术 有 ;急症 气管 
插 管 术 及 气管 切 开 术 ,呼吸 机 的 应 用 ; 心肺 脑 复苏 ! 临 时 
心脏 起 搏 术 及 电 转 复 术 ;建立 静脉 通道 的 技术 ;心律 失常 
《心电图 动态 监测 ) 的 识别 和 处 理 ; 心肌 梧 无 心电图 的 识 
别 ， 胃 管 插入 术 及 洗 胃 术 ， 各 种 字 村 术 《〈 包 括 心包 穿刺 
术 )， 三 腔 管 压迫 止血 术 ， 床 边 血液 净化 治疗 技术 (包括 
持续 动静 脉 血 滤 . 持 续 动 静脉 血液 滤 过 透析 、 血 浆 去 除 、 
吸附 及 腹膜 透析 等 ); 创 伤 止血 ,包扎 、 清 创 、 链 合 及 固定 
技术 ; 气 道 异物 取出 技术 ;引流 技术 等 。 

《 举 乃 杰 一 郭 大 任 ) 


Jibing 
疾病 《〈disease， ”一定 的 原因 造成 的 生命 存在 的 
一 种 状态 ,在 这 种 状态 下 ， 人 体 的 形态 和 /或 功能 发 生 一 
定 的 变化 ,正常 的 生命 活动 受到 限制 或 破坏 ,或 早 或 迟 地 
表现 出 可 觉察 的 症状 ,这 种 状态 的 结局 可 以 是 康复 (恢复 
正常 ) 或 长 期 残存 ,甚至 导致 死亡 。 

疾病 的 存在 ， 是 从 痛苦 和 不 适 等 自觉 症状 开始 的 。 
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中 国 甲骨 文中 已 有 “ 疾 " 字 , 并 有 “ 目 疾 "、“ 足 疾 " 等 名 称 ， 
其 活 义 就 是 各 该 部 位 出 现 疼痛 ;“ 病 "的 字义 则 是 人 在 床 
上 (不 能 起 来 ,活动 受 限 )。 英语 中 disease 一 词 就 是 由 dis 
(不 ) 和 ease( 和 舒服、 安逸) 合成 的 。 但 不 是 所 有 的 疾病 都 
伴 有 痛苦 不 适 ,如 肿瘤 的 早期 \ 传 染病 的 潜伏 期 ， 病 人 可 
以 毫 无 不 适 之 感 ;也 不 是 所 有 的 疼痛 都 是 疾病 ,如 儿童 出 
牙 , 妇 女 分 娩 等 ! 所 以 痛苦 只 是 一 种 症状 ,并 不 是 疾病 。 随 
着 医学 的 发 展 , 人 们 查 明 一 些 症状 常 由 一 定 的 原因 引起 ， 
这 原因 在 人 体内 造成 特定 的 病理 改变 ， 症 状 只 是 这 些 病 
理 改 变 基础 上 出 现 的 形态 或 功能 的 变化 ， 这 过 程 有 一 定 
的 转 归 (死亡 、 致 残 致 畸 等 ), 于 是 人 们 称 这 一 过 程 为 疾 
病 ", 对 尚未 查 明 原 因 者 则 称 之 为 综合 征 。 

有 关 疾 病 定义 的 讨论 疾病 ,有 如 健康 一 样 ,从 不 同 
角度 考查 可 以 给 出 不 同 的 定义 。 最 常 应 用 的 定义 是 “对 人 
体 正常 形态 与 功能 的 偏离 。 现 代 医 学 对 人 体 的 各 种 生物 
参数 (包括 智能 ) 都 进行 了 测量 ， 其 数值 大 体 上 服从 统计 
学 中 的 常态 分 布 规律 , 即 可 以 计算 出 一 个 均值 和 95% 健 
康 个 体 的 所 在 范围 。 习 惯 上 称 这 个 范围 为 “正常 "， 超 出 
这 个 范围 ,过 高 或 过 低 , 便 是 “不 正常 "， 疾 病 便 属于 不 正 
常 的 范围 。 在 许多 情况 下 ,这 一 定义 是 适用 的 ,如 伤寒 可 
以 表现 为 一 定时 间 内 体温 和 血 中 "伤寒 血 凝 素 " 抗 体 ) 的 
增高 。 但 是 ,正常 人 的 个 体 差异 和 生物 变异 很 大 ,有 时 这 
一 定义 就 不 适用 。 如 正常 人 心脏 的 大 小 有 一 定 范围 ， 许 
多 疾病 可 以 造成 心脏 扩大 ,但 对 于 运动 员 来 说 ,超过 正常 
大 小 的 心脏 伴 有 心动 过 缓 ( 慢 至 每 分 钟 40 次 左右 ) 并 非 
病态 ;这 种 偏离 正常 值 属于 个 体 差异 。 在 精神 方面 ,智商 
大 大 超过 同龄 人 的 是 天 才 ， 而 不 是 病人 。 也 有 人 从 功能 
或 适应 能 力 来 定义 疾病 ， 认 为 功能 受 损 和 与 环境 的 协调 
能 力 挤 到 破坏 才 是 疾病 的 表现 ， 这 样 可 以 避免 把 正常 人 
的 个 体 差异 和 生物 变异 误 划 为 疾病 。 缺 氧 时 才 出 现 症状 
的 镶 状 细胞 性 贫血 ， 就 表现 为 适应 能 力 的 缺陷 。 对 许多 
精神 病人 ,特别 需要 考察 其 与 环境 的 协调 能 力 。 但 是 适 
应 功能 的 不 良 并 不 一 定 是 疾病 ， 如 一 个 长 期 缺乏 体力 活 
动 的 脑力 工作 者 不 能 适应 常人 能 够 胜任 的 体力 活动 ， 稍 
有 劳累 就 腰酸 背 痛 ， 这 不 一 定 是 有 病 。 因 此 有 人 建议 在 
健康 与 疾病 之 间 增加 一 个 "无 病状 态 "。 所 以 说 疾病 至 今 
尚 无 令 人 满意 的 定义 。 

疾病 的 种 类 疾病 种 类 很 多 , 按 世 界 卫生 组 织 1978 
年 颁布 的 《疾病 分 类 与 手术 名 称 》 第 九 版 (ICD-9) 记 载 的 
疾病 名 称 就 有 上 万 个 ， 新 的 疾病 还 在 发 现 中 。 芒 得 性 免 
疫 缺 陷 综 合 征 就 是 1981 年 发 现 后 补 进去 的 ,起初 归 在 免 
疫 缺 陷 病 中 ， 后 又 改 放 到 病毒 引起 的 疾病 中 。 人 类 的 疾 
病 ,概略 说 来 有 下 述 两 大 类 。 

生物 病原 休 引 起 的 疾病 ”病原体 包括 病毒 、 立 克 次 
氏 体 、 细 菌 、 真 菌 、 原 虫 . 蠕 虫 .节肢 动物 等 ,由 于 病原 体 均 
具有 繁殖 能 力 ， 可 以 在 人 群 中 从 一 个 宿主 通过 一 定 途 径 
传播 到 另 一 个 宿主 ,使 之 产生 同样 的 疾病 , 故 称 可 传染 性 
疾病 ,简称 传染 病 。 此 种 疾病 在 人 群 大 量 传播 时 则 称 为 
瘟疫 。 烈 性 传染 病 的 瘟疫 常 可 造成 人 员 大 批 死亡 。 现 在 
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发 达 国家 的 死因 分 析 中 传染 病 仅 占 1% 以 下 , 中 国 约 为 
5%。 

非 传染 性 疾病 随 着 传染 病 的 到 浙 控制 ， 非 传染 性 
疾病 的 危害 相对 地 增 大 ， 人 们 熟悉 的 肿瘤 . 冠 心病 、 议 出 
血 等 都 属于 这 一 类 。 在 中 国 大 城市 及 发 达 国家 中 这 些 疾 
病 在 死因 分 析 中 都 居于 前 三 位 。 疾 病 可 按 成 因 分 为 以 下 
几 类 。 

@O 进 传 病 。 受 精 卵 形成 前 或 形成 过 程 中 遗传 物质 改 
变 造成 的 疾病 。 

@ 物理 和 化 学 损伤 。 损 伤 可 以 是 急性 的 ,如 化 学 物 
质 的 中 毒 .烧伤 等 ,其 损害 可 以 立即 显示 出 来 ， 病 因 十 分 
清楚 ,也 可 以 是 慢性 的 , 需 经 过 多 年 ， 甚 至 下 一 代 才 表现 
出 来 ,这 时 病因 需 经 调查 研究 才能 揭示 。 人 类 的 慢性 中 毒 
可 出 现 于 天 然 状 态 下 ,如 饮用 水 中 含 氟 量 过 高 ,可 造成 班 
镍 ， 甚 至 影响 骨 质 生长 ， 形 成 氰 骨 症 。 但 更 多 的 疾病 是 
人 工 造成 的 ,许多 职业 病 和 公害 病 ,如 硅 肺 、 有 机 条 中 毒 
引起 的 水 保 病 、 锅 中 毒 引起 的 痛 痛 病 等 即 是 如 此 许多 药 
源 性 疾病 也 是 一 种 化 学 损伤 。 有 些 化 学 物品 的 损害 表现 
在 下 一 代 身上 ， 如 反应 停 造成 的 海豹 怪 胎 ( 短 肢 畏 形 ) 是 
一 个 著名 的 例子 ,妊娠 早期 服用 唆 激 素 类 药物 ,可 使 下 一 
代 女 孩 在 十 多 岁 时 发 生 阴道 癌 。 

物理 因素 造成 的 你 伤 ,烧伤 、 电 击 伤 .放射 性 损伤 高 
原 病 、 潜 水 病 以 及 噪声 对 听觉、 血压 的 不 良 影响 等 等 已 为 
人 们 熟知 ， 但 无 线 电报 .电话 .广播 .电视 . 需 达 的 广泛 应 
用 ,使 现代 人 不 分 男女 老 幼 ,都 浸泡 在 各 种 频率 的 电磁 波 
里 讨 生 活 , 这 是 人 类 发 展 史上 未 曾 接触 过 的 新 环境 , 它 对 
人 类 的 生存 繁衍 有 何 影响 , 仍 是 一 个 有 待 探索 的 问题 

@ 免疫 源 性 疾病 。 指 免疫 反应 素 乱 所 到 的 疾病 ,又 
可 分 为 两 大 类 ， 一 是 对 外 部 或 环境 中 某 种 抗原 物质 反应 
过 强 ; 二 是 免疫 系统 对 自身 的 组 织 或 细胞 产生 不 应 有 的 
免疫 反应 ， 称 为 “自身 免疫 "( 见 免疫 性 疼 病 自身 免疫 性 
疾病 )。 

@ 异常 的 细胞 生长 。 是 造成 死亡 最 多 的 疾病 之 一 。 
细胞 的 不 正常 生长 称 为 增生 。 增 生 时 细胞 的 形态 并 未 改 
变 , 仍 具有 原来 细胞 的 功能 ,如 甲状 腺 细胞 增生 ， 引 起 四 
状 腺 增 大 ,分 说 甲状 腺 素 过 多 ,出 现 甲状 腺 功能 亢进 。 一 
般 增生 都 由 激素 或 慢性 刺激 引起 ， 人 体内 正常 细胞 的 增 
殖 有 一 定 限度 ， 到 了 这 个 限度 就 停止 增殖 。 增 殖 的 调节 
机 制 浊 弱 ,就 出 现 细胞 的 增生 ;而 这 一 调节 机 制 完全 赤 失 
就 导致 肿瘤。 

@ 代谢 病 和 内 分 涉 疾 病 。 

@ 营养 性 赤 病 。 包 括 营养 不 良和 过 营养 性 疾病 。 

@ 心 因 性 疾病 。 亦 即 精神 障碍 。 大 多 数 人 总 会 准 串 
某 些 心 因 性 疾病 。 据 统计 在 美国 每 两 个 住院 病人 中 就 有 
一 个 串 心 因 性 疾病 。 可 分 为 器 质 性 及 非 器 质 性 两 大 类 .器 
质 性 心 因 性 疾病 有 明显 的 址 传 倾向 ,特别 是 精神 分 列 症 ， 
常 有 家 族 史 。 还 有 一 些 遗 传 病 也 表现 智力 障碍 ， 如 先天 
轧 型 . 享 迁 顿 开 天 中 病 . 革 丙酮 酸 尿 症 。 传 染病 ， 尤 其 是 
梅毒 的 晚期 ,可 侵犯 大 脑 ,产生 精神 症状 。 药 物 和 一 些 化 
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学 物质 (如 铝 ,类 固 醇 激素 ), 也 常常 引起 精神 症状 。 精 神 
症状 还 可 由 营养 因素 产生 ， 如 叶酸 和 维生素 Bt 缺乏 引 
起 的 恶性 贫血 常 伴 有 精神 症状 。 在 饥 纵 中 生长 的 儿童 智 
力 发 育 一 般 也 会 受到 影响 。 任 何 严 重 的 疾病 也 会 构成 心 
理 压力 ， 导 致 抑郁 症状 。 非 器 质 性 心 因 性 疾病 是 人 面临 
生活 中 的 压力 而 表现 出 来 的 精神 症状 。 以 焦虑 和 抑郁 是 
最 普遍 的 症状 。 非 器 质 性 心 因 性 疾病 的 症状 实际 上 可 包 
括 全 身 每 一 个 系统 ,并 可 以 同 任何 器 质 性 疾病 混 清 , 构 成 
心身 疾病 。 

图 老年 性 疾病 。 在 增长 年 龄 的 正常 退化 和 老年 性 疾 
病 引 起 的 退化 之 间 很 难 划 出 一 条 清楚 的 界线 。 老 年 人 最 
常 发 生 问题 的 部 位 是 心 胜 、 血 管 和 关节 。 老 年 人 的 抵抗 
力 减 退 ,容易 发 生 感染 、 创 伤 ( 见 老年 人 的 医学 特征 )。 

参考 书目 

艾 钢 阳 等 :< 医学 论 >, 科 学 出 版 社 ,北京 ,1989。 
( 艾 钢 阳 ) 

bing de fenbu 
疾病 的 分 布 (distribution of disease) 在 人 
群 中 对 一 种 疾病 测量 到 的 某 种 变量 值 或 特征 类 别 的 频率 
的 总 的 概括 。 是 流行 学 研究 中 一 个 十 分 重要 的 概念 。 具 
体 地 说 ,就 是 测定 在 疾病 可 能 发 生 的 时 间 、 地 区 和 人 群 中 
发 病 所 占 的 比例 有 多 大 。 疾 病 的 分 布 这 种 说 法 是 从 历史 
上 沿用 下 来 的 疾病 的 概念 随 着 时 代 的 发 展 而 不 断 变化 
丰富 。 现 在 研究 的 对 象 不 但 包括 疾病 的 分 布 ， 而 且 也 包 
括 健康 的 分 布 。 

疾病 分 布 的 指标 ”疾病 分 布 可 用 数量 反映 。 描 述 疾 
病 分 布 的 常用 数量 指标 有 以 下 多 种 ， 

@ 死亡 率 ,一 定时 间 内 的 总 死亡 数 与 可 能 发 生死 亡 
的 人 群 数 的 相对 比值 

一 某 年 某 和 人群 死 亡 总 

元 中 古 < 
式 中 可 以 是 百分率 . 干 分 率 或 万 分 率 。 

@@ 发 病 率 。 表 示 一 定期 间 内 、 一 定 人 群 中 ,其 病 新 病 
例 发 生 的 频率 ， 

发 病 率 二 二 关 人 下 关 和 条 闪 下 xK 


@ 和 肉 病 率 。 颂 病 率 与 发 病 率 同样 是 衡量 人 群 新 病例 
数 的 指标 ,但 时 间 比 较 灵活 ,不 是 以 年 计 , 而 是 以 月 , 旬 或 
周 为 单位 : 


_ 观察 期 内 的 新 病例 数 
慢 病 率 一 一 司 期 的 梭 圳 人 口 数 “~ 


@ 患 病 率 。 也 称 现 患 率 , 指 某 特定 时 间 内 ,总 人 口中 
某 病 新 旧病 例 所 占 的 比例 。 如 果 特 定时 间 指 某 一 天 ， 则 
称 为 时 点 忠 病 率 ; 
__ 某 日 的 新 旧病 例 数 
时 点 串 病 率 一 一 向 目 的 人 口 数 “~ 
如 果 访 特定 的 时 间 是 指 一 段 时 间 , 则 称 为 期 间 患 病 率 ， 


_ 某 期 间 的 新 旧病 例 数 
期 间 囊 病 率 ~ 同期 平均 人 口 数 “X 天 


患 病 率 的 值 主要 受 发 病 率 和 病程 两 个 因素 影响 。 发 


病 率 低 或 病程 短 ， 则 患 病 率 也 低 。 如 果 某 病 在 相当 长 时 
间 内 其 发 病 率 、 患 病 率 和 病程 都 相当 稳定 , 则 三 者 关系 大 
致 上 可 表示 为 

患 病 率 = 发 病 率 x 病 程 

除 上 述 四 个 数量 指标 外 ， 常 用 的 数量 指标 还 有 病死 
率 、 续 发 率 .婴儿 死亡 率 、 引 入 率 等 。 根 据 不 同 的 研究 目 
的 ， 确 定 使 用 不 同 的 测量 指标 。 选 定 这 些 指标 的 分 母 必 
须 能 充分 表现 局 部 和 总 体 的 关系 。 例 如 ， 计 算 前 列 腺 癌 
的 死亡 率 是 以 前 列 腺 癌 的 死亡 数 为 分 子 ， 以 男性 总 人 口 
为 分 母 ， 但 是 前 列 腺 瘤 原 是 老年 病 ， 男 性 总 人 口中 应 把 
青少年 扣除 。 此 外 计算 疾病 率 时 应 明确 是 某 一 时 点 的 率 
还 是 某 一 期 间 的 率 ,常规 疾病 统计 常 以 年 为 单位 ,但 时 间 
单位 也 可 以 根据 研究 目的 来 确定 。 

羔 病 分 布 的 形式 ”疾病 在 时 间 和 空间 的 分 布 形式 有 
以 下 几 种 ，@ 散 发 。 某 种 疾病 在 一 定 地 区 内 保持 在 历年 
一 般 发 病 率 水 平 ， 且 病例 散在 出 现 。@@ 流 行 。 某 种 疾病 
在 一 定 地 区 内 的 发 病 率 明显 超过 历年 的 (散发 ) 发 病 率 水 
平 ， 常 发 生 于 较 大 范围 的 人 群 。@ 大 流行 。 某 种 疾病 在 
一 定 地 区 内 的 发 病 率 远 远 超过 流行 的 水 平 ， 而 且 传 播 迅 
速 ， 往 往 可 以 跨越 国界 与 洲 界 。@ 爆 发 。 某 种 疾病 在 集 
体 、 单 位 或 某 一 局 部 地 区 于 短 时 间 内 出 现 异乎 寻常 多 的 
病例 , 且 常 有 共同 的 传染 源 或 传播 途径 ， 短 时 间 内 出 现 ， 
又 很 快 平息 。 常 发 生 于 小 范围 的 人 群 ， 常 见 的 例子 就 是 
集体 食堂 的 食物 中 毒 。@ 地 方 性 。 某 些 疾病 经 常 存在 于 
某 一 地 区 或 某 一 人 群 。 疾 病 的 这 种 地 方 性 主要 与 该 地 区 
存在 该 病 流行 的 条 件 (如 居民 的 风俗 习惯 、 卫 生 条 件 等 
和 适合 病原 体 发 育 和 传播 的 自然 条 件 有 关 。@ 输 入 性 传 
染病 。 是 一 种 在 本 地 区 不 存在 的 或 已 消灭 的 传染 病 ,由 外 
地 区 传人 而 蔓延 。 

疾病 的 三 间 分 布 ”疾病 的 分 布 主要 研究 以 下 三 个 问 
题 ，@ 什 么 人 易 患 某 种 疾病 ; @ 什 么 地 方 易 患 或 已 有 这 
种 疾病 ; @ 什 么 时 间 易 发 生 这 种 疾病 。 就 上 述 问 题 ,通过 
不 同 的 人 群 、 地 区 和 时 间 的 三 则 分 布 描述 ， 可 以 帮助 寻 
找 疾病 的 病因 和 线索 ,发 现 流行 规律 ,为 制定 防治 措施 提 
供 重要 依据 。 

地 区 分 布 "疾病 的 发 生 往往 受 地 区 的 自然 环境 和 社 
会 生活 条 件 的 影响 ， 所 以 疾病 地 区 分 布 的 研究 常 可 对 疾 
病 的 流行 因素 ,发 病原 因 等 提供 线索 。 研 究 地 区 分 布 时 ， 
常 可 将 串 病 地 区 以 国家 、 区 域 半 球 为 单位 划分 。 如 妇女 
乳腺 癌 在 北美 北 区 各 国 较 多 ,亚洲 和 非洲 各 国 较 少 。 在 
一 国内 可 按 省 、 县 等 行政 单位 划分 ， 也 可 根据 不 同 的 地 
理 、 地 貌 条 件 划 分 。 如 鼻 咽 癌 在 中 国 多 见于 华南 ,胃癌 则 
多 见于 华北 、 西 北 和 东北 。 许 多 疾病 的 分 布 表 现 出 明显 
的 城乡 差异 。 城 市 人 口 稠密 ,交通 便利 ,居住 拥挤 ， 故 呼 
吸 道 传染 病 如 流感 、 流 脑 .百日咳 等 症 较 易 于 流行 农村 
人 口 密度 低 , 卫 生 条 件 差 ,接近 自然 环境 ， 故 肠 道 传染 病 
容易 流行 。 另 外 ,城市 工业 集中 ,空气 水 质 污染 严重 , 故 
肺癌 等 疾病 的 患 病 率 明显 高 于 农村 。 在 某 些 地 区 某 种 疾 
病 的 病原 体 可 以 在 自然 界 野生 动物 中 长 期 保存 ， 并 造成 


动物 疾病 的 流行 ,这 种 地 区 称 为 自然 疫 源 地 ,在 一 定 条 件 
下 ,人 进入 该 地 区 后 可 感染 疾病 ,这 种 由 野生 动物 传 给 人 
的 疾病 就 是 自然 疫 源 性 疾病 。 如 森林 脑 炎 、 差 虫 病 等 。 

时 间 分 布 无 论 传染 病 或 慢性 病 的 流行 过 程 均 随时 
间 的 推移 而 不 断 变化 。 者 时 间 较 短 ， 一 些 慢性 病 的 发 病 
频率 可 呈 稳 定 状态 ,但 若 长 期 观察 ,也 可 获得 发 病 频 率 变 
动 或 变化 趋势 的 资料 。 

短期 波动 指 疾病 (如 痢疾 ,伤寒 .食物 中 毒 等 )， 在 某 
一 时 点 的 流行 或 爆发 。 季 节 性 是 某 些 疾病 〈 尤 其 是 传染 
病 ) 呈 现 出 每 年 在 一 定 月 份 发 病 率 升 高 的 现象 。 如 症 疾 、 
流行 性 乙 型 脑 炎 主 要 发 生 在 蚊虫 活动 及 发 育 繁殖 的 季 
节 ， 花 粉 热 则 常 发 生 于 春 夏 之 交 等。 长 期 变异 即 某 种 疾 
病 经 过 一 段 时 间 后 ,其 临床 表现 发病 率 或 死亡 率 发 生 了 
变化 。 如 麻疹 过 去 高 发 于 低龄 儿童 , 随 着 预防 接种 ,其 发 
病 向 大 年 龄 组 推移 。 在 中 国 , 1950 年 代 初 期 在 死因 中 占 
首位 的 传染 病 , 20 世纪 末 已 由 心 、 脑 血管 疾病 和 肿瘤 所 
取代 。 周 期 性 指 经 一 定 的 年 限 后 疾病 发 生 较 大 流行 的 现 
象 。 呈 周期 性 流行 的 多 为 呼吸 道 传染 病 ， 其 中 又 以 流感 
为 著 。 严 格 说 ,季节 性 也 是 一 种 周期 性 表现 。 

人 群 分 布 "疾病 的 发 病 率 常 随 人 群 的 性 别 ,年 龄 职 
业 、 种 族 等 不 同 而 异 。 探 讨 这 种 差异 有 助 于 提供 病因 线 
索 并 帮助 人 们 确定 不 同 疾病 的 风险 人 群 ， 从 而 能 有 针对 
性 地 进行 防治 。 疾 病 在 性 别 上 的 差异 往往 是 明显 的 。 由 
于 接触 机 会 的 不 同 , 血 吸虫 病 、 钩 端 螺 旋 体 病 、 森 林 脑 炎 
等 在 男性 中 明显 高 发 ,而 胆 厅 炎 \ 胆 结石 等 发 病 率 女性 明 
显 高 于 男性 ,这 可 能 与 解剖 生理 或 内 分 泌 的 差异 有 关 。 在 
疾病 的 人 群 分 布 中 ,年 龄 是 最 重要 的 因素 ,几乎 所 有 疾病 
的 发 病 率 或 死亡 率 均 与 年 龄 有 关 。 婴 幼儿 易 患 急性 呼吸 
道 传染 病 , 青 壮年 易 患 风湿 性 疾病 、 血 吸虫 病 、 精 神 疾患 
和 胶原 病 。 随 着 年 龄 的 增加 , 心 、 脑 血管 疾病 ， 糖 尿 病 和 
肿瘤 的 发 病 率 也 增加 。 

职业 与 许多 疾病 有 密切 的 关系 ， 如 煤矿 工人 易 患 硅 
肺 ,脑力 劳动 者 易 患 冠 心 病 等 。 民 族 不 同 ,其 生活 习惯 、 遗 
传 .生理 及 文化 水 平 也 会 不 同 , 故 某 些 疾病 有 明显 的 种 族 
差异 ， 如 察 布 查 尔 病 ， 流行 于 新 疆 察 布 查 尔 锡伯 族 自治 
县 。 就 是 由 于 锡伯 族 特 殊 的 生活 习惯 一 一 制作 面 背 、 食 
用 面 交 半 成 品 所 致 的 肉 毒 中 毒 ， 另 外 ， 疾 病 与 家 庭 也 有 
密切 关系 ， 这 主要 同 遗 传 因素 和 家 庭 生 活 习 惯 等 因素 
有 关 。 

在 实际 研究 中 ， 常 进行 三 间 分 布 的 综合 分 析 。 移 民 
流行 学 就 是 综合 描述 三 间 分 布 的 一 种 流行 学 方法 。 目 的 
是 分 析 环 境 因素 和 遗传 因素 对 人 群 健康 的 影响 。 当 某 些 
人 群 移居 他 地 或 他 国 ,其 生活 环境 和 条 件 发 生 了 变化 ,经 
过 若干 年 后 ,研究 这 些 人 群 的 疾病 分 布 情况 ,就 可 以 提供 
不 同 地 区 ,时间 中 移民 的 发 病 资 料 ,从 中 获得 有 关 造 传 和 
环境 因素 致 病 的 重要 信息 。 如 骨 癌 在 日 本 高 发 美国 低 
发 。 而 在 美国 的 日 本 移民 的 后 代 , 其 胃癌 的 发 病 率 、 死 亡 
率 都 明显 低 于 日 本 本 土 居民 ， 说 明 环 境 因 素 对 疾病 的 影 
响 很 大 。 (地 立 明 章 家 殿 ) 
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jiblng de yufang 

疾病 的 预防 (prevention of disease) 避免 
疾病 发 生 的 医疗 措施 ， 是 医学 科学 重要 的 组 成 部 分 ， 包 
括 传染 病 和 非 传染 病 的 预防 ， 也 包括 避免 急性 病 转 为 慢 
性 病 的 措施 。 

传染 病 预防 ”预防 措施 主要 针对 疾病 传播 的 三 个 
环节 ，@D 消 灭 传染 源 , 如 消灭 生活 环境 中 的 病原 体 , 中 止 
病人 和 带菌 者 的 排 菌 ，@ 截 断 传播 途径 ， 如 消毒 饮水 和 
食物 ,消灭 媒介 生物 ,消毒 病人 排泄 遗物 ,以 及 各 种 疾病 
隔离 措施 ，@ 减 少 易 感 人 群 ， 如 开展 免疫 接种 以 提高 人 
群 免疫 力 , 当 易 感人 群 降低 到 一 定 比 例 之 下 ,疾病 既 无 法 
流行 起 来 。 由 此 看 来 ， 治 疗 现 病人 ,防止 进一步 传播 ,也 
是 一 种 预防 。 

非 传染 病 、 慢 性 病 的 预防 ”依据 目前 对 疾病 的 认识 
可 分 为 三 级 预防 ,一 级 为 病因 预防 ,二 级 为 早 发 现 、 早 诊 
断 . 早 治疗 ;三 级 为 对 症 治疗 ,防止 伤 残 和 加 强 康复 工作 。 
疾病 自然 史 和 三 级 预防 的 关系 见 表 。 

@ 一 级 预防 。 又 称病 因 预 防 或 初级 预防 。 主 要 是 
针对 病因 采取 相应 的 措施 ,防止 疾病 的 发 生 ,是 控制 和 消 
灭 疾 病 的 根本 措施 。 一 级 预防 的 工作 有 两 个 方面 。 一 是 
一 般 的 开展 群众 性 的 卫生 工作 ,改善 人 们 的 卫生 条 件 , 增 
进 保护 人 群 健康 的 措施 ,包括 加 强 锻炼 ， 合 理 营 养 ! 改 变 
不 良 的 生活 和 卫生 习惯 ,如 戒烟 . 戒 酒 等 。 保 护 改善 环境 
以 保证 人 们 的 生产 和 生活 区 的 空气 、 水 、 土 壤 不 受 工业 
“三 废 "废气 ,废水 , 废 洁 ) 和 生活 "三废 ”( 美 便 , 污 水 , 垃 
圾 ) 以 及 农药 、 化 肥 等 的 污染 。 二 是 采取 特殊 的 保护 措 
施 , 如 通过 预防 接种 ， 以 预防 某 些 传染 病 的 发 生 ;对 地 方 
性 甲状 腺 肿 地 区 长 期 供应 碘 盐 ， 改 进 工矿 企业 的 工艺 流 
程 ,改善 劳动 条 件 ,以 防止 职业 病 的 发 生 。 

@@ 二 级 预防 。 通 过 普查 ,定期 健康 检查 和 设立 专门 
的 防治 机 构 来 达到 早 发 现 、 早 诊断 、 早 治疗 疾病 的 目的 。 
如 普查 时 通过 胸部 透视 可 发 现 肺结核 ,肺癌 和 心脏 病 。 二 
级 预防 措施 不 仅 可 以 减少 病人 痛苦 ， 而 且 可 以 减轻 社会 
负担 ,保护 劳动 力 。 

图 三 级 预防 。 包 括 对 症 治疗 ,防止 伤 残 和 加 强 康复 
的 措施 。 疾 病 进入 后 期 阶段 ,病情 比较 严重 ,有 可 能 劳动 
力 丧 失 时 ,应 采取 措施 防止 疾病 恶化 ,对 症 治疗 以 减少 痛 


U 


车, 延长 寿命 ,同时 还 应 积极 进行 康复 工作 。 
(地 评 明 章 家 瑞 ) 

jibing tongjl 
疾病 统计 《morbidity statistics) 通过 对 人 
群 中 某 种 疾病 资料 的 搜集 ,整理 和 分 析 ,取得 某 种 疾病 在 
人 群 中 存在 、 发 生 的 频 度 和 特征 的 数量 指标 ,用 以 研究 居 
民 健 康 状 况 的 一 种 重要 方法 。 通 过 疾病 统计 能 摸 清 疾病 
在 人 群 中 发 生 、 流 行 的 规律 和 对 居民 健康 和 劳动 能 力 影 
响 程度 ， 居 民 的 健康 水 平和 自然 .社会 生活 ,劳动 条 件 对 
疾病 发 生 及 蔓延 的 影响 。 它 为 编制 保健 工作 计划 ， 开 展 
病因 研究 ， 拟 定 肯 在 降低 居民 的 患 病 率 和 因 病 缺勤 率 的 
防治 措施 ， 提 供 科学 依据 。 疾 病 统计 指标 的 动态 分 析 也 
是 评价 医疗 卫生 工作 质量 和 考核 病 伤 防治 措施 效果 的 一 
种 重要 分 析 方 法 。 

疾病 统计 中 的 疾病 概念 ”疾病 是 人 体 受到 致 病因 素 
侵 刘 并 在 一 定 条 件 作用 下 所 发 生 的 一 种 复杂 过 程 ， 在 此 
过 程 中 损伤 .障碍 和 防御 、 代 偿 两 类 现象 同时 存在 。 随 着 
医学 诊断 水 平 的 不 断 提高 ,“ 疾 病 "的 概念 也 在 不 断 地 改 
变 。 例 如 ,现在 应 用 某 些 早期 诊断 方法 可 以 发 现 一 些 毫 无 
主观 症状 的 癌症 病人 。“ 疾 病 "作为 一 个 统计 观察 单位 不 
如 "死亡 "明确 。 在 进行 疾病 统计 研究 时 ， 常 是 根据 不 同 
的 目的 、 具 体 条 件 和 实际 需要 来 规定 “疾病 "的 概念 。 例 
如 :门诊 疾病 ,住院 疾病 缺勤 疾 病 等 的 统计 对 象 是 指 到 
医疗 机 构 的 门诊 部 、 急 诊室 就 诊 ,或 请 医师 出 诊 ， 并 经 医 
师 诊断 为 患 某 种 疾病 者 。 住 院 疾病 的 统计 对 象 是 ， 经 医 
师 诊断 后 收 住院 并 经 诊治 的 疾病 。 缺 勤 疾 病 的 统计 对 象 
是 ,经 医师 诊断 为 有 病 , 并 开具 因 病 伤 休 工 证 明 者 。 在 用 
询问 调查 方法 研究 居民 中 疾病 发 生 和 存在 状况 时 ， 一 般 
规定 自觉 有 病 并 经 医疗 机 构 诊治 者 ， 以 及 自觉 有 病 虽 未 
经 医师 诊断 但 采取 某 种 治疗 措施 者 ， 和 虽 未 经 诊断 和 治 
疗 但 休 工 或 卧床 一 天 以 上 者 (学 生 休 课 、 婴 幼儿 停止 正常 
活动 ) ,都 作为 疾病 调查 的 统计 对 象 。 某 种 疾病 的 早期 无 
症状 而 未 能 确诊 者 和 症状 固定 的 残疾 者 ， 如 可 , 哑 、 谨 或 
肢体 残缺 等 ， 一 般 不 作为 疾病 调查 的 统计 观察 单位 。 但 
在 残疾 调查 中 ,这 些 又 成 为 专门 调查 对 象 。 

疾病 的 特征 ”从 疾病 统计 的 角度 看 ,疾病 有 如 下 特 
征 。@ 疾 病 的 多 次 性 。 一 个 人 在 一 定期 间 内 可 以 患 几 次 


疾病 自然 史 和 三 级 预防 措施 的 关系 


疾 病 然 史 
发 病 前 期 发 病 期 ( 早 、 中 期 ) 发 病 后 期 
> 一 
一 级 预防 二 级 预防 三 级 预防 
增进 健康 特殊 保护 早期 发 现 、 诊 断 早期 治疗 防止 病 残 康复 工作 

社会 卫生 教育 预防 接种 定期 检查 早期 用 药 防止 病 残 康复 工作 
保护 环境 消除 病因 群众 自我 检查 合理 用 药 防 复发 转移 功能 性 康复 
合理 营养 减少 致 病因 素 防止 成 为 携带 者 力求 病 而 不 残 
良好 生活 方式 保护 高 发 人 群 防止 成 慢性 者 力求 残 而 不 度 调理 性 康复 
体育 锻炼 提高 免疫 功能 
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不 同 的 病 ， 或 重复 患 一 种 病 ， 也 可 以 在 同一 期 间 内 患 几 
种 病 。@ 疾 病 的 期 间 性 。 不 同 疾病 的 病程 长 短 不 等 , 同 
一 种 疾病 每 个 病人 的 病程 也 不 相同 ,如 糖尿 病 ,高 血压 病 
等 ,往往 可 以 延续 许多 年 。 对 于 一 些 疾病 ,有 确定 其 潜伏 
期 与 传染 期 的 问题 。 由 于 这 些 情况 ,就 有 统计 期 限 问 题 。 
图 疾病 转 归 的 多 样 性 。 不 同 疾病 的 转 归 不 同 。 如 感冒 
几乎 都 能 痊愈 ,肝癌 则 至 今 较 少 活 过 五 年 或 十 年 ! 但 多 数 
疾病 的 转 归 是 复杂 的 ,交错 的 ， 同 一 种 疾病 有 的 痊愈 .有 
的 好 转 , 有 的 未 愈 ,甚至 恶化 ,死亡 。 由 于 这 些 情况 的 存 
在 ， 进 行 疾病 统计 研究 时 ， 必 须 明确 规定 转 归 标准 及 反 
映 疾病 转 归 的 统计 指标 。 

疾病 统计 观察 单位 ”包括 以 下 内 容 : 

@ 发 病 与 患 病 。 前 已 提 及 疾病 有 期 间 性 , 故 在 确定 
疾病 统计 指标 时 ， 必 须 考虑 疾病 在 人 群 中 发 生 和 患 有 的 
期 间 性 。 在 一 定期 间 内 ， 疾 病 在 人 群 中 发 生 和 患 有 的 情 
况 如 下 ， 

“A”， 在 一 定期 间 内 发 病 ， 又 在 该 期 间 内 痊愈 (或 其 
他 转 归 )。 许 多 急性 传染 病 及 呼吸 系 、 消 化 系 感染 均 属 这 
种 情况 ; 

“B” ,在 一 定期 间 内 发 病 , 但 在 该 期 间 未 愈 而 延续 下 
去 。 少 数 急性 病 和 多 数 慢 性 病 属于 这 种 情况 ， 

“C", 在 规定 统计 期 间 前 发 病 ， 延 续 至 本 期 间 内 转 
归 。 少 数 急性 病 和 多 数 慢 性 病 属于 这 种 情况 ; 

“D", 在 规定 统计 期 间 前 发 病 , 延 续 至 本 期 间 内 病 仍 
未 愈 ,延续 下 去 。 属 于 此 类 型 的 都 是 慢性 病 。 

若 要 统计 某 病 在 某 年 (1 月 1 日 至 12 月 31 日 ) 的 发 
病情 况 , 则 只 包括 "A" 与 “B" 两 种 病例 ， 而 要 统计 其 患 病 
情况 , 则 应 包括 "A"、“B"、“C”"、“D" 四 类 病例 。 

@ 病人 与 病例 。 疾 病 统计 的 计算 单位 可 以 是 一 个 
人 的 患 病 病例 数 ， 也 可 以 是 一 个 患 病 的 人 。 前 者 以 病例 
为 单位 ,后 者 以 病人 为 单位 。" 病 例 "与 “病人 "的 概念 是 
有 区 别 的 。 一 个 “病人 ”可 以 同时 患 两 种 或 两 种 以 上 疾 
病 , 从 而 作为 两 个 或 两 个 以 上 “病例 "。 

疫病 统计 资料 的 搜集 与 整理 ”疾病 统计 资料 搜集 ， 
根据 研究 目的 分 为 两 大 类 ,经 常 性 登记 和 一 时 性 调查 。 经 
常 性 疾病 登记 的 种 类 有 一 般 患 病 率 统计 、 缺 勤 患 病 率 统 
计 \ 急 性 传染 病 统计 ,慢性病 ( 如 结核 病 ,高 血压 \ 肿 瘤 , 糖 
尿 病 、 精 神 病 等 等 ) 统 计 、 门 诊 疾病 统计 .住院 疾病 统计 
等 。 一 时 性 专题 疾病 调查 ， 可 用 以 搜集 居民 全 面 的 患 病 
资料 ,如 居民 两 周 病 伤 的 调查 ， 也 可 用 以 研究 单一 疾病 ， 
如 某 种 慢性 病 ( 高 血压 病 ) 的 调查 ， 某 疾病 (如 肺癌 ) 的 流 
行 学 调查 ;还 可 结合 重点 疾病 的 防治 工作 进行 ,以 分 析 病 
因 , 拟 定 防治 措施 ,指导 防治 实践 与 考核 防治 效果 。 

疾病 资料 的 整理 步骤 是 : 按 统一 制定 的 国际 疾病 分 
类 ， 确 定 统计 分 析 用 的 疾病 分 组 及 与 疾病 有 关 的 特征 分 
组 ,将 疾病 资料 进行 列表 、 归 纳 。 

疾病 统计 的 基本 指标 ”可 分 为 四 类 ，: 

@ 反映 发 病 与 患 病 水 平 的 指标 ， 有 发 病 率 与 患 病 
率 。 发 病 率 表示 在 一 定期 间 ( 年 . 季 \ 月 等 ) 某 人 群 中 发 生 


某 种 疾病 的 频率 ,反映 某 和 人群 在 访 期 内 菜 病 的 发 病 水 平 。 
之- 革 期 间 革 病 新 安生 的 病例 数 

发 病 龙 ”同期 世家 的 平均 人 口 数 。 x 天 
式 中 K=100% 、1 000 和 ‰、10 000 和 … 等 。 

种 病 率 反映 人 群 中 某 病 息 病 频 度 的 指标 。 根 据 观 察 
时 间 可 分 为 时 点 患 病 率 (一 般 通称 的 患 病 率 ) 与 期 间 惠 病 
率 。 

_ 受 检查 中 囊 革 病 的 例 数 
茶 病 (时 点 ) 患 病 率 下 昌 半 交 的 倒数 -xk 


式 中 K=100% 、1 000&、10 0004w… 等 。 

某 期 间 患 某 病 的 新 病例 数 
项 (期 问 ) 中 病 率 ~ 基因 时 二 和 计 放 xx 
式 中 K==100% 、1 000 和 、10 0004w… 等 。 

对 慢性 病 来 说 ， 往 往 某 一 时 点 检查 所 得 的 时 点 患 病 
率 与 年 度 患 病 率 是 基本 一 臻 的， 故 一 般 痢 以 某 病 (时 点 》 
总 病 率 来 反映 菜 病 在 一 定 人 群 中 的 患 病 水 平 。 

@ 反映 疾病 危害 居民 生命 严重 程度 的 指标 ,如 某 窒 
死亡 率 (每 10 万 人 口中 因 上 串 某 病 而 死亡 者 的 数目 )。 某 区 
病死 率 ( 某 病 患 者 中 的 病死 数 , 凡 百 分 率 表 示 )。 

@ 反映 疾病 对 劳动 生产 力 影响 程度 的 指标 ,如 缺 芭 
患 病 率 (平均 每 百 职工 因 病 伤 缺 莲 事 例 数 )、 因 病 伤 缺 芭 
率 (平均 每 百 劳动 日 职工 因 病 伤 俱 支 日 数 )、 平 均 每 例 负 
动 日 数 。 

@ 反映 疾风 防治 效果 的 指标 :如 治愈 率 .有 效率 、 生 
存 率 、 病 死 率 等 。 

疾病 统计 分 析 的 时 本 方法 有 以 “ 例 "为 单位 统计 分 
析 和 以 “病人 "为 单位 统计 分 析 两 种 。 以 “ 例 "为 单位 统 
计 ,可 以 分 析 总 的 患 病 的 水 平 ,分 析 人 群 患 疾 的 动态 变化 
的 规律 ,分 析 影 响 人 群 健康 的 主要 疾病 ,分 析 不 同人 洛 患 
病 (或 发 病 ) 率 的 特征 ,结合 人 群 的 社会 生活 劳动 等 名 广 
面条 件 ,探讨 病因 ,提出 防治 对 策 .以 “病人 "为 单位 统计 分 
析 可 以 进一步 研究 人 群 的 健康 状况 ， 探 讨 影响 疾病 发 生 
草 延 的 种 种 因素 ， 确 定 重点 防治 对 象 ， 指 导 计划 防治 工 
作 , 评 价 防治 措施 的 效果 。 (人际 育 村 


jiyo zonghezheng 

挤 压 综合 征 (crush syndrome) ”软组织 发 生 
严重 挤 压 伤 后 产生 的 一 系列 症状 ,包括 低 血 容量 、 肌 红 蛋 
白 尿 和 高 血 钾 、 酸 中 毒 等 肾 功 能 受 损 的 表现 。 由 肖 筋 肛 
室 综 合 征 发 展 而 来 。 发 生 率 约 占 严重 创伤 伤员 的 40% 
左右 。 既 往 在 处 理 措施 不 完善 时 ， 患 者 往往 因 急 性 肾 功 
能 衰竭 而 死亡 ,本 综合 征 又 称 为 “ 挤 压 肾 ”。 经 深入 研究 后 
发 现 , 挤 压 伤 后 大 量 肌 红 蛋 白 进 入 血 流 ,会 引起 急性 肾 功 
能 衰竭 ,这 又 与 病程 的 进展 密切 相关 , 故 称 之 为 肌 红 蛋 白 
血 症 。 由 于 本 病 有 其 特征 性 表现 ,死亡 率 很 高 (一 旦 发 生 
肾 衰 病死 亡 率 在 50% 以 上 )， 自 第 一 次 世界 大 战 以 来 一 
直 受 到 普遍 重视 。 第 一 次 世界 大 战 时 患 挤 压 综合 征 的 伤 
员 几 乎 全 部 死亡 ,以 后 抢 教 措施 日 益 进步 ,第 二 次 世界 大 
战 中 ,病死 率 为 90% ,朝鲜 战争 中 降 至 53% 。 
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发 病 机 理 ” 挤 压 综合 征 多 发 生 在 空袭 、 地 震 、 事 故 
时 ,房屋 ,矿井 倒塌 时 。 伤 员 被 埋 于 废 妈 中 ,四 肢 或 驱 干 肌 
肉 丰 富 的 部 位 遭受 广泛 的 挤 压 伤 后 ， 会 引起 下 述 病理 改 
变 ，@ 低 容量 ， 受 伤 部 位 毛细 血管 壁 的 通 透 性 升 高 ， 大 
量 血浆 渗 出 至 组 织 间隙 ,使 血 容量 缩 碱 ， 组 织 低 灌流 , 造 
成 肾 、 脑 , 肺 等 器 官 的 功能 失常 ,其 中 以 肾脏 最 易 受 累 。@ 
毒素 吸收 ， 大 量 组 织 细胞 的 裂解 产物 和 上 骨骼 肌 溶解 后 从 
红细胞 膜 或 肌 细 胞 灵 放 的 毒性 物质 进入 血循环 中 ， 造 成 
急性 肾 功 能 衰竭 。 由 于 肢体 水 肿 , 局 部 压力 增高 ,阻碍 血 
循环 ,肌肉 组 织 进一步 坏死 ,溶解 ， 产 生 更 多 的 毒素 。@ 
肾 小 管 堵塞 ,细胞 碎片 , 肌 红 蛋 白 等 堵塞 肾 小 管 ， 使 涉 液 
减少 ,导致 少 尿 或 无 尿 。 

临床 表现 重 物 挤 压 造成 肌肉 组 织 损伤 或 肢体 肿 
胀 ， 以 后 可 有 一 段 时 期 的 失血 性 低 血 压 , 若 出 现 * 血 色素 
尿 ”, 则 提示 发 生 急性 肾 功 能 衰竭 的 风险 很 大 。 随 后 ， 尿 
量 减少 渐 至 无 尿 , 尿 比重 降 至 1.010 左右 , 血 钾 上 升 , 血 
尿素 所 和 血 肌 栈 均 升 高 在 挤 压 伤 后 ,骨骼 肌 溶解 时 , 血 肌 
栈 升 高 速度 快 于 尿素 氨 , 使 血尿 素 所 和 血 肌 栈 的 比值 ,下 
降 到 10 以 下 。 

治疗 ” 挤 压 综合 征 的 治疗 是 复杂 的 ， 既 要 积极 治疗 
急性 肾 功 能 衰竭 ,又 要 轨 善 处 理 好 受伤 肢体 ,两 者 相互 结 
合 ,才能 奏效 。 

@ 现场 急救 ,是 防止 病情 发 展 的 关键 ， 要 及 早 解除 
重 物 的 压迫 ,减少 受 压 时 间 ! 受 伤 肢体 要 妥善 制 动 ， 不 宜 
抬 高 ,按摩 热敷 ,以 减少 毒素 吸收 。 

@ 补充 血 容量 ,以 纠正 休克 ， 改 善 微 循环 ， 可 输血 
浆 、 输 液体 或 饮用 碱 性 饮料 , 防 让 酸 中 毒 。 

图 伤 胶 处 理 ,肢体 肿胀 严重 ,并 伴 有 血 运 障碍 者 ,应 
早期 切 开 减 张 。 减 张 可 改善 肢体 血 运 ， 如 免 肌肉 缺 血 坏 
死 ! 引 流 可 防止 有 害 物质 的 吸收 ,减轻 肾脏 的 损害 。 一 般 
不 轻率 截肢 ， 因 截肢 并 不 能 降低 挤 压 综合 征 的 发 病 率 和 
死亡 率 。 仅 在 伤 肢 已 基本 无 血 运 ， 或 伤 肢 毒 素 吸收 造成 
中 毒 症状 较 严重 ,经 切 开 引流 不 能 缓解 、 或 伤 肢 合 并 特异 
性 感染 ,如 气 性 坏 辣 时 , 方 考虑 截肢 。 

@ 急性 肾 功能 衰竭 的 处 理 ， 肾 脏 在 缺 血 或 肾 毒 素 
造成 肾 细胞 损害 足以 停止 尿 液 生成 数 日 甚至 数 周 以 后 ， 
仍 能 完全 恢复 其 组 织 结构 和 生理 功能 。 这 种 性 能 在 其 他 
器 官 比较 少见 。 

挤 压 综合 征 的 肾 衰 竭 即 属 此 种 情况 。 

对 急性 肾 功能 衰竭 的 治疗 措施 ,除了 掌 担 液 体 平衡 、 
纠正 酸 中 毒 ,控制 高 血 钾 , 注 意 维持 营养 外 ， 主 要 依靠 连 
析 疗 法 。 透 析 有 血液 透析 和 腹膜 透析 两 种 方法 。 是 目前 
最 有 效 的 治疗 急性 肾 衰 的 方法 。 通 过 透析 可 以 排除 毒性 
产物 纠正 酸 中 毒 ,排除 过 多 的 水 和 降低 血 钙 , 从 而 提高 生 
存 率 ,减少 并 发 症 。 

参考 书目 
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Jishul palshul weisheng 
给 水 排水 卫生 (hygienic management of wa- 
ter supply and sewage) 对 建筑 物 用 水 供应 和 废 
水 排放 过 程 中 采用 的 卫生 处 理 。 给 水 排水 工程 又 称 上 下 
水 道 ,是 现代 化 城市 不 可 缺少 的 一 项 重要 卫生 工程 设施 ， 
是 城市 基本 建设 的 一 个 重要 组 成 部 分 。 历 史 经 验证 明 ,上 
下 水 道 的 问题 是 都 市 疫情 的 一 个 重要 原因 。 

给 水 系统 是 由 取水 ,水 处 理 和 输 配 水 三 大 部 分 组 成 。 
它 的 任务 是 选择 好 给 水 水 源 , 从 水 源 取水 ,经 过 净化 和 消 
毒 处 理 后 ,以 规定 的 水 量 .水 质 和 水 压 通过 管道 网 送 给 用 
户 。 水 经 过 净化 和 消毒 处 理 后 ,水 质 必 须 达 到 外 观 无 色 、 
透明 ,无 臭 无 味 , 不 含 致 病 微 生物 以 及 其 他 有 害 健康 的 物 
质 ， 各 项 指标 均 应 符合 k 国 家 生活 饮用 水 卫生 标准 》 方 能 
供给 各 用 户 。 生 活 饮用 水 管 网 必须 保证 有 一 定 的 水 压 ， 
其 值 根 据 给 水 区 内 的 建筑 物 层 数 确定 :一 层 为 10 米 ， 二 
层 为 12 米 , 二 层 以 上 每 加 一 层 增加 4 米 。 有 些 高 层 建筑 
可 建 水 塔 、 贮 存 和 调节 水 量 来 保证 水 压 。 

排水 系统 是 由 室内 下 水 道 装置 、 下 水 道 管 网 和 污水 
处 理 厂 组 成 。 其 任务 是 收集 各 种 污水 ,通过 管道 网 ,在 不 
污染 居民 区 的 条 件 下 把 污水 及 时 地 无 阻碍 地 输送 到 污水 
处 理 厂 或 适当 地 点 ,污水 经 要 善 处 理 后 排放 或 再 利用 。 富 
内 下 水 道 装置 是 下 水 道 排水 系统 的 开始 部 分 ， 设 在 建筑 
物 内 ,通过 室内 管道 与 室外 下 水 道 管 网 相连 ， 输 送出 去 。 
室内 各 种 卫生 设备 (包括 洗脸 盆 , 浴 盆 、 厨 房 和 洗衣 房 用 
洗涤 好 ,小便 好 、 冲 水 厕所 等 ), 都 应 构造 严密 ,坚固 耐用 ， 
表面 平滑 、 容 易 洗 剧 ,并 应 装 有 水 封 ( 即 存 水 弯 管 )， 防 止 
臭 气 外 逸 。 下 水 道 管 网 由 室内 外 各 种 直径 不 同 的 污水 管 
道 及 其 附属 设备 〈 如 检查 并, 污水 泵 站 等 ) 组 成 。 其 作用 
是 收集 由 建筑 物 内 排出 的 污水 ， 输 送 到 污水 处 理 厂 或 地 
面 水 中 。 对 整个 下 水 道 管 网 的 卫生 要 求 是 , 管 壁 光滑 , 坚 
固 耐用 ,不 漏水 ,不 透水 ， 具 有 抵抗 污水 的 侵蚀 能 力 以 及 
具有 适当 倾斜 度 和 不 存在 可 能 引起 堵塞 的 因素 。 埋 设 下 
水 道 时 ,其 深度 要 考虑 污水 能 靠 重力 作用 排 送 ,管道 中 的 
污水 冬季 不 冻 以 及 地 面 载重 压力 不 会 破坏 管道 等 。 当 自 
来 水 管道 与 下 水 管道 交叉 时 ,为 了 防止 污染 自来水 管道 ， 
下 水 管道 必须 埋 在 自来水 管道 的 下 方 ， 并 套 以 不 透水 大 
管 ， 周 图 用 粘土 填 好 夯实 。 下 水 道 排水 系统 主要 分 为 合 
流 制 和 分 流 制 两 种 。 合 流 制 排水 系统 在 街道 下 只 埋设 一 
种 沟 管 ,混合 收集 和 排 送 生 活 污水 、 工 业 废 水 和 雨水 。 现 
在 常用 的 是 截流 式 合流 制 排水 系统 ， 这 种 系统 是 在 临河 
岸 边 建造 一 条 截流 干 管 ,同时 在 截流 干 管 处 设置 溢 流 井 。 
分 流 制 排水 系统 在 街道 下 埋设 两 道 沟 管 ， 一 道 收 集 和 输 
送 生 活 污水 和 工业 废水 , 另 一 道 收集 和 输送 雨 雪 水 。 下 水 
道 排水 系统 主要 由 工程 部 门 选择 ， 但 卫生 部 门 必 须 了 解 
并 重视 这 项 工作 。 一 般 来 说 ,当地 面 水 流量 大 ,稀释 能 力 
强 ,污水 不 经 处 理 可 以 允许 直接 排 入 地 面 水 时 ,可 考虑 采 
用 合流 制 。 但 由 于 合流 制 对 水 体 污染 严重 ,危害 环境 ,所 
以 新 建 的 下 水 道 排水 系统 一 般 以 采用 分 流 制 为 主 。 

( 胡 汉 罚 ) 


jisul chuangshang 
脊 押 创 伤 〈spinal cord trauma) 直接 或 间 
接 暴力 造成 的 脊 条 本 身 或 马尾 神经 的 损伤 。 一 类 致 残 率 
很 高 的 损伤 。 平 时 多 见于 工矿 事故 和 交通 事故 。 地 震 时 
发 病 率 最 高 。 如 脊椎 骨 骨 折 、 脱 位 可 损伤 或 压迫 脊 茜 及 其 
神经 根 ， 战 时 多 为 开放 性 火器 伤 。 冰 散 外 伤 根据 损伤 程 
度 分 为 完全 性 和 不 完全 性 损伤 。 在 前 者 受 损 脊 笨 节 段 平 
面 以 下 所 有 运动 .感觉 反射 均 消失 ,膀胱 和 肛门 括约肌 
功能 丧失 (此 完全 性 截瘫 )。 在 后 者 受 损 平面 以 下 尚 存 一 
部 分 功能 (不 完全 性 截 次 )。 颈 段 损伤 可 造成 四 肢 竣 。 

分 类 ” 硝 备 在 外 力 的 作用 下 发 生 的 暂时 人 性 的 功能 障 
碍 ， 称 消 依 大 荡 。 一 般 认 为 无 明显 的 器 质 性 损害 。 伤 后 
发 生 背 租 受 损 节 段 平 面 以 下 的 弛 缓 性 次 。 背 租 功 能 障碍 
多 为 不 完全 性 ， 有 时 感觉 和 脑 胱 功能 仍 可 存在 。 脊 备 功 
能 常 在 数 小 时 或 数 日 内 恢复 ,恢复 次 序 为 先 下 肢 后 上 肢 ， 
先 大 关节 后 小 关节 ， 最 后 完全 恢复 。 冰 崩 受 压 是 冰 简 受 
脱位 的 冰 椎 骨 、 骨 片 、 血 肿 等 的 压迫 ,早期 旦 迟缓 性 冶 , 若 
能 及 时 解除 压迫 , 峭 艇 功 能 可 部 分 或 全 部 恢复 ,但 若 脊 苗 
受 压 过 久 ,可 造成 缺 血 坏死 ,液化 软化 ， 使 瘫痪 成 为 不 可 
逆 ， 表 斤 实 质 性 损伤 而 软 冰 膜 完整 者 为 挫伤 ， 软 冰 膜 撕 
裂 ， 脊 备 实 质 和 神经 束 断 裂 则 为 裂 伤 。 有 时 外 观 虽 完整 
但 消 崩 内 部 可 有 出 血 .神经 细胞 破坏 .传导 束 断 裂 水 种、 
血栓 形成 等 ,严重 者 消 依 横断 。 在 非 横断 性 损伤 的 病例 ， 
早期 威 压 有 助 于 神经 功能 恢复 。 在 胸 10~ 腰 1 椎 体 之 
间 , 腰 贱 节 段 峭 赃 与 腰 钱 神 经 根 相 邻 ,该 处 骨折 或 脱位 可 
引起 神经 根 的 损伤 。 第 二 腰椎 以 下 骨折 或 脱位 ， 可 致 马 
尾 神经 根部 分 断裂 ,因此 处 神经 属 周围 神经, 行 神经 吻合 
术 后 ,功能 尚 可 恢复 。 

临床 表现 及 诊断 冰 髓 创伤 的 临床 表现 ， 依 受 损 消 
髓 的 部 位 ( 节 段 )、 创 伤 的 原因 和 冰 髓 受 损 的 程度 而 定 . 冰 
髓 各 个 节 眉 损 伤 的 症状 如 下 上 颈 眉 〈 颈 ,~) 损伤 ， 
可 引起 四 肢 痉 挛 性 竣 ( 上 运动 神经 元 性 冶 )。 因 属 肌 麻痹 
而 致 呼吸 困难 。@@. 颈 膨 大 ( 颈 一 胸 :) 损伤 ， 双 上 肢 为 
软 竣 〈 下 运动 神经 元 性 次 )。 双 下 肢 为 痉挛 性 竣 。@ 胸 
段 〈 胸 ,~iz) 损伤 ， 上 肢 不 受 影响 ， 双 下 肢 为 痉挛 性 竣 ， 
并 且 有 病灶 水 平 以 下 全 部 感觉 丧失 。@@ 腰 段 脱 大 ( 历 , 一 
骸 :) 损 伤 ， 双 下 肢 为 上 运动 神经 元 性 竣 。 瑚 笨 圆 椎 处 损 
伤 ,四 肢 无 次 痪 ,会 阴部 (马鞍 区 ) 感 觉 缺失 可 影响 膀胱 和 
肛门 括约肌 功能 可 致 张力 型 膀胱 功能 障碍 ( 尿 江 留 )。 马 
尾 处 受 损 可 引起 双 下 肢 软 竣 。 冰 效 节 段 (平面 ) 受 损 程 度 
不 同 亦 有 不 同 的 症状 。 @ 冰 髓 半 切 损伤 ， 表现 为 受 损 节 
段 以 下 同 侧 肢体 运动 及 深 感觉 消失 而 对 侧 痛 , 温 觉 消失 。 
这 称 为 布朗 - 塞 卡尔 氏 综合 征 。@ 肴 复 前 部 受 损 , 常 见于 
屈曲 性 背鳍 损伤 。 损 伤 脊 傅 节 段 以 下 完全 性 将， 瘙 温 觉 
消失 而 触觉 及 深 感觉 正常 。@@ 瑚 苯 后 部 损伤 ， 常 见于 伸 
展 性 脊 租 损伤 。 损 伤 平面 的 下 深 感觉 障碍 ， 运 动 障碍 而 
痛 温 觉 存在 。 

根据 受伤 情况 及 瘫痪 表现 不 难 作出 诊断 。 但 早期 判 
断 脊 链 居 萝 或 冰 链 实质 损伤 尚 有 一 定 的 困难 。 两 者 早期 
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均 表现 为 弛 组 性 瘫 。 但 前 者 多 为 不 完全 性 而 且 在 数 小 时 
到 数 天 内 恢复 正常 ;后 者 为 完全 性 ,短期 内 不 能 恢复 ,2 一 
4 周 后 变 为 痉挛 性 瘫 并 且 出 现 病理 反射 。 判定 背 戎 是 受 
压 还 是 断裂 对 指导 治疗 有 很 重要 的 意义 。 但 目前 尚 无 很 
好 的 办 法 ， 可 用 射线 检查 、 磁 共振 检查 等 了 解 骨 折 , 错 
位 及 骨 片 刺 入 情况 ! 可 作 末 穿 , 行 脑脊液 动力 学 试验 以 了 
解 椎 管 通畅 与 否 ， 又 可 作 电 生理 (体感 诱发 电位 、 表 人 崩 诱 
发 电位 ) 测 定 ; 表 彤 造影 及 血管 造影 等 。 

治疗 现场 抢 教 及 伤员 搬运 在 瑚 入 损伤 的 处 理 中 占 
非常 重要 的 位 置 。 切 不 可 让 消 柱 骨折 或 脱位 的 伤员 自己 
坐 起 或 站 立 。 也 不 能 一 个 人 抱 起 伤员 或 两 个 人 头 脚 两 侧 
相对 拍 动 伤员 ， 这 样 会 使 脊柱 弯曲 ， 移 位 而 加 重 峭 铺 损 
伤 。 正 确 地 搬运 伤员 的 方法 是 3 一 4 个 人 共同 搬 动 ,使 伤 
员 仰卧 ,身体 保持 直线 位 置 。 搬 动 者 均 在 伤员 一 侧 , 将 伤 
员 水平 托 起 并 注意 保护 受伤 部 位 ， 将 伤员 平 放 在 硬 板 担 
架 上 。 对 颈椎 骨折 或 陪 位 的 伤员 更 需 小 心 ， 不 能 使 颈 部 
弯曲 ,要 一 人 牵引 伤员 头 部 ,伤员 搬 上 担架 后 在 其 颈 部 两 
侧 置 沙袋 以 固定 。. 

冰 储 损伤 后 ,其 内 部 病理 、 病 理 生 理 及 生物 化 学 改变 
几乎 立即 发 生 ,而 且 迅速 发 展 。 伤 后 2 小 时 ,其 血 流量 减 
少 到 正常 的 1/3, 氧 分 压 下 降 为 正常 的 2/3。 如 果 不 及 早 
采取 措施 ， 病 变 将 演变 为 不 可 着。 所 以 一 开始 即 应 抓紧 
时 机 进行 各 种 药物 治疗 。 以 逆转 这 种 变化 。 目 前 常用 的 
脱水 疗法 仍然 是 有 效 的 措施 , 冰 髓 损伤 后 5 天 左右 ,水 肿 
发 展 至 高 峰 ,3 周 恢复 正常 。 脱 水 疗法 可 选用 甘露 醇 、 山 
梨 醇 或 高 渗 葡萄 糖 ， 陪 水 过 程 中 应 注意 电解 质 特别 是 血 
钾 的 变化 ， 还 可 结合 应 用 利尿 药 乙酰 唑 胺 等 。 

皮质 类 固 醇 药物 特别 是 大 剂量 甲 基 滩 尼 松 龙 具有 多 
种 治疗 作用 降低 消 骨 内 压 ， 减 轻 消 崩 水 肿 ，@@ 保 持 
毛细 血管 平滑 肌 的 完整 性 ,保护 细胞 膜 ,降低 毛细 血管 渗 
透 压 ;@ 稳定 溶 酶 体 的 作用 ， 外 保持 细胞 内 钾 含 量 ，@ 
稳定 脊 链 白质 ，@@ 抑 制 儿 茶 酚 胶 的 积聚 。 

抗 儿 茶 酚 胺 疗法 在 于 抑制 去 甲 肾 上 腺 素 的 合成 ， 耗 
尽 其 贮存 ， 或 阻 断 其 受 体 。 常 用 的 试验 性 药物 有 革 氧 茜 
胺 、 东 芮 著 碱 , 利 血 平 、x- 甲 葵 酷 气 酸 等 。 均 能 降低 脊 仙 
损伤 后 的 出 血 面积 ， 但 有 的 具有 毒性 ， 目 前 仍 在 试验 阶 
受 。 

纳 络 酮 有 明显 疗效 ,可 使 血压 及 峭 赃 血 流量 升 高 , 恢 
复 细胞 外 钙 量 ， 还 可 以 增加 前 列 环 素 (PGI:) 的 抗 血小板 
聚集 作用 。 前 列 环 素 与 消炎 痛 和 肝素 联合 应 用 ， 治 疗效 
果 与 纳 络 酮 相同 。 

钙 通 洁 抗 剂 ， 如 硫 氮 草坪 或 硝 苇 吡 宅 和 稳定 膜 脂 完 
整 性 的 药物 如 类 固 醇 、 二 甲 亚 砚 及 6- 氨基 已 酸 等 亦 可 应 
用 。 

夫人 贿 创伤 的 治疗 原则 是 恢复 表 柱 完整 性 及 稳定 性 及 
时 解除 对 冰 崩 的 压迫 ,改善 其 血循环 ; 增强 机 体 抵抗 力 ， 
预防 各 种 并 发 症 的 发 生 。 

对 背 椎 骨折 及 脱位 可 采取 非 手术 或 手术 疗法 。 非 手 
术 复 位 术 如 牵引 (多 用 于 颈 血 损 伤 )、 冰 椎 下 垫 枯 法 (多 用 
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胸 历 段 骨折 ) 逐 源 过 伸 等 方法 。 无 论 采 用 何 手法 ， 动 作 
一 定 要 轻柔 ， 以 免 加 重 脊 苗 损 伤 。 在 下 列 情况 下 可 行 手 
术 : 明 显 骨 折 片 突入 椎 管 ， 关 节 突 交 锁 不 能 闭合 复位 ; 原 
为 不 全 损伤 ,在 观察 过 程 中 症状 加 重 疑 有 血肿 ;严重 关节 
脱位 或 胸 背 髓 梗阻 ， 造 影 证 实 有 椎间盘 脱出 。 可 行 椎 板 
减 压 术 , 必 要 时 可 不 缝 硬 硝 膜 并 行 冰 髓 后 正中 切 开 术 。 对 
来 自 瑚 彤 前 方 的 压迫 行 前 入 路 减 压 术 。 

要 加 强 功 能 训练 。 截 竣 病 人 即使 峭 储 已 横断 亦 不 能 
表 失 信心 ,而 应 在 医护 人 员 指 导 下 进行 功能 训练 。 

预防 并 发 症 ,主要 防止 福 疮 、 说 尿 系 感染 和 肢体 痉挛 
畸形 。 对 颈 备 损伤 者 还 应 防止 呼吸 衰竭 及 肺 部 并 发 症 。 

应 注意 伤员 的 营养 ,早期 伤员 有 代谢 障碍 ,蛋白 质 脂 
肪 大 量 消耗 ,体重 迅速 下 降 。 应 也 高 蛋白 质 饮食 ,必要 时 
检 全 血 或 血浆 。2~3 周 后 代谢 恢复 正常 , 则 应 予 高 蛋白 
质 、 高 脂肪 高 碳水 化 合 物 饮食 ,并 予 补充 维生素 。 

(来 文 串 部 世 线 ) 

Jisulhulzhlyan 
消 髓 灰质 炎 (poliomyelitis) 。 背 全 灰质 炎 病 
毒 引起 的 一 种 急性 传染 病 。 又 称 小 儿 麻痹 症 。 轻 者 仅 有 低 
热 而 无 瘫痪 , 重 者 可 以 侵犯 中 枢 神 经 系统 ,损害 下 运动 神 
经 元 ， 造 成 肌肉 松弛 性 瘫痪 ， 可 致 后 遗 症 或 死亡 。 口 服 
疫苗 有 预防 作用 。 婴 儿 在 出 生 时 ， 多 数 有 来 自 母 体 的 搞 
体 ,在 出 生 后 逐渐 下 降 , 到 6 个 月 时 抗体 水 平 最 低 , 以 后 
通过 自然 感染 抗体 水 平 随 年 龄 增长 ， 到 青年 或 成 年 时 期 
大 多 数 的 抗体 水 平 很 高 ,并 且 长 期 保持 到 终生 。 

在 热带 的 发 展 中 国家 ， 本 病 是 娶 幼 儿 的 疾病 。 呈 散 
发 ,4 岁 以 上 的 儿童 已 获得 一 定 的 免疫 力 。 在 温带 的 发 达 
国家 ,由 于 卫生 条 件 较 好 , 婴 幼 儿 的 感染 机 会 减少 , 而 年 
长 儿童 和 成 人 第 一 次 感染 的 机 会 相对 增加 ， 并 且 成 年 人 
患 闪 痪 型 峭 介 灰质 炎 时 病情 常 较 重 。 自 1955 年 开始 应 用 
灭 活 疫苗 、1959 年 大 规模 应 用 减 毒 活 疫苗 以 后 , 在 世界 
很 多 地 方 本 病 的 发 病 率 明显 下 降 ， 有 些 地 方 本 病 已 被 控 
制 。 病 人 及 带 病毒 者 为 传染 源 ,急性 期 病人 的 传染 性 强 ， 
烘 - 口 途径 为 主要 传播 方式 , 故 本 病 归 和 人 肠 道 传染 病 。 

病原 体 肴 骨灰 质 炎 病 毒 属 微小 核糖 核酸 病毒 科 肠 
道 病毒 属 , 系 一 种 RNA 病毒 ,直径 约 30nm, 外 膜 不 含 脂 
质 , 故 对 脂 溶剂 乙醚 、 胆 盐 等 有 抵抗 力 。 本 病毒 抵抗 力 较 
强 ,在 污水 、 类 中 可 存活 数 月 ,在 50% 中 性 甘油 中 可 活 半 
年 ,对 干燥 敏感 ,加 热 50~55'C,30 分 钟 可 灭 活 ， 对 氧化 
剂 ,紫外 线 等 敏感 。 本 病毒 可 以 用 灵长目 动物 和 人 的 非 神 
.经 组 织 细胞 分 离 和 培养 。 共 有 3 个 血清 型 , 即 IT、 瑟 型 。 
型 与 型 之 间 可 以 出 现 交叉 反应 在 初次 感染 后 ,机 体 产生 
型 特异 性 抗体 ! 再 感染 另 一 型 时 , 除 产生 本 型 的 抗体 外 ， 
尚 可 产生 以 前 感染 型 别 的 抗体 。 

病毒 经 口传 人 后 ,首先 在 扁桃 体 、 颈 部 淋巴 结 、 小 肠 
淋巴 结 以 及 小 肠 粘 膜 中 增殖 ,然后 进入 血 流 ,产生 病毒 血 
症 , 大 约 有 1~2% 的 病毒 通过 血 脑 屏障 侵入 中 枢 神 经 系 
统 。 本 病毒 主要 侵犯 神经 元 ,使 之 受 损害 或 完全 破坏 , 以 
着 租 前 角 细 胞 受害 最 明显 。 


588 


临床 表现 ”分 以 下 各 型 。 

顿挫 型 ”最 常见 。 病 情 轻 , 有 低热 .倦怠 .嗜睡 .头痛 、 
恶心 .呕吐 等 症状 , 几 日 内 即 可 恢复 。 

非 凉 疼 型 ” 即 无 苗 性 脑膜 炎 。 除 上 述 症状 外 ,还 有 脑 
膜 刺 激 征 , 表 现 颈 部 和 背部 肌 内 僵直 和 疼痛 等 疾病 持续 
1 一 2 周 , 可 完全 恢复 ,少数 可 发 展 成 瘫痪 型 。 

冶 疾 型 临床 病程 又 分 以 下 几 期 。 

@ 潜伏 期 .一般 为 5~14 天 。 

@ 前 驱 期 。 起 病 可 急 可 组 ,以 发 热 , 乏 力 .全 身 不 适 
等 症状 为 主 ,并 有 轻 咳 . 咽 痛 、 头 痛 、 烦 躁 不 安 .食欲 减退 、 
恶心 呕吐、 便 小 或 腹泻 .腹痛 等 ,症状 多 轻微 ,无 特异 性 ， 
一 般 持续 1~4 天 ,多 数 病人 的 病程 发 展 至 此 为 止 ， 以 后 
迅速 恢复 。 

@ 竣 疾 前 期 。 有 的 病例 在 发 病 之 初 即 出 现 竣 疯 前 期 
症状 而 无 前 驱 期 ,有 的 病人 可 在 前 驱 期 后 有 1 一 6 天 内 无 
症状 或 症状 减轻 , 而 后 进入 瘫痪 前 期 , 体温 再 次 上 升 ( 称 
双 峰 热 ), 见 于 10~30% 的 病人 , 但 多 数 病人 紧 接 前 驱 期 
后 出 现 竣 玫 前 期 症状 :发 热 较 高 , 除 呼吸 道 和 消化 道 症状 
《 哎 吐 、 咽 痛 ) 外 , 尚 出 现 神经 系统 症状 ,如 头痛 加 剧 , 伴 多 
汗 . 哎 吐 \ 烦 躁 不 安 或 嗜睡 、 全 身 肌肉 疼痛 ,感觉 过 敏 或 异 
常 ,被 子 盖 在 身上 即 感 疼痛 , 患 儿 不 喜人 抱 , 动 之 即 哭 。 串 
儿 可 表现 颈 背 肌 痛 、 强 直 , 不 能 屈曲 , 颈 阻力 增加 , 克 尔 尼 
格 氏 征 , 布 鲁 津 斯 基 氏 征 可 星 阳性 。 肌 妥 反 射 开始 多 正常 
或 活跃 ,后 期 减弱 ,腹壁 浅 反射 先 碱 弱 后 消失 。 脑 峭 液 有 
改变 。 有 些 病 人 出 现 脑膜 刺激 征 , 但 此 时 无 竣 痰 。 不 少 病 
人 的 病程 到 此 终止 3 一 5 天 后 热 退 康复 。 

@ 准 疾 期 。 大 多 数 病 人 进入 次 闪 前 期 后 3~4 天 , 当 
体温 开始 下 降 或 正在 下 降 时 出 现 冶 痪 ; 无 前 驱 期 者 则 在 
起 病 后 3 一 4 天 时 发 生 瘫痪 ， 侦 见 晚 至 1 周 以 后 出 现 者 ， 
也 有 毫 无 前 驱 症 状 而 突然 出 现 竣 痰 者 。 瘫 痪 发 生前 腹壁 
反射 首先 减弱 ,甚至 消失 , 妥 反 射 随 之 减弱 而 消失 。 一 般 
在 5~10 天 内 瘫痪 可 扩大 范围 和 逐渐 加 重 ， 大 多 伴 有 中 
等 度 发 热 及 肌 痛 , 轻 者 1 一 2 天 内 不 再 进展 ， 重 者 可 延续 
10 余天 , 多 数 热 下 降 后 瘫痪 就 不 再 进展 。 瘫 痰 轻 者 只 涉 
及 一 块 肌肉 , 易 被 忽视 ; 重 者 肢体 不 能 活动 ,甚至 可 影响 
呼吸 及 吞咽 根据 主要 病变 部 位 不 同 ,瘫痪 可 分 为 消 艇 型 
瘫痪 ,延髓 型 瘫痪 ( 称 脑 干 型 瘫痪 或 球 竣 疾 )、 冰 髓 延 艇 型 
瘫痪 及 脑 型 瘫痪 。 冰 角 型 竣 疾 为 消 角 前 角 神经 细胞 及 周 
围 神经 损害 所 致 ， 病 毒 侵犯 延生 呼吸 和 循环 中 枢 及 脑 神 
经 核 则 可 发 生 延 笨 型 准 疼 ,病情 严重 ,多 与 俏 生 型 瘫痪 同 
时 存在 ,可 发 生 脑 神经 竣 疾 ,呼吸 中 枢 损 害 和 血管 舒 缩 中 
枢 损 害 ;前 延髓 型 表现 为 肢体 瘫痪 、 呼 吸 肌 冯 疾 伴 各 类 
症状 ; 脑 型 冶 疾 病人 可 表现 为 大 脑 症 状 如 烦躁 不 安 、 失 眠 
或 嗜睡 ,甚至 出 现 惊 腾 、 展 迷 及 痉挛 性 瘫痪 ， 需 与 重度 缺 
氧 引起 的 症状 相 鉴 别 。 

加 恢复 期 .急性 期 末 热 降 至 正常 ,瘫痪 不 再 进行 , 肢 
体 功 能 和 肌 力 逐渐 恢复 ,一 般 四 腕 远 端 如 手指 、 足 趾 功 能 
首先 恢复 , 渐 及 近 端 大 肌 群 , 肌 腿 反射 也 随 之 出 现 。 最 初 
1 一 2 个 月 恢复 最 快 ，6 个 月 后 减 慢 ， 大 多 在 1 年 内 能 恢 


复 ,但 重症 者 往往 需 更 长 时 间 才 能 恢复 。 
@@ 后 遗 症 期 。 因 神经 细胞 损害 严重 , 某 些 肌 群 的 功 


能 不 易 恢复 ,时 间 较 长 则 发 生 肌 肉 萎缩 ,继而 因 长 期 肌 力 ， 


不 平衡 而 引起 肢体 畸形 ,如 消 柱 侧 凸 .前 凸 , 足 马蹄 内 翻 、 
外 翻 或 手足 下 垂 等 ,骨骼 发 育 也 可 受到 障碍 ,严重 影响 活 
动 和 劳动 力 。 

诊断 瘫痪 出 现 前 不 易 诊断 ,如 果 有 本 病 流 行 史 、 接 
触 病人 史 , 并 表现 多 汗 、 烦 躁 或 嗜 翘 、 发 热 . 头痛、 恶心. 哎 
吐 、 咽 痛 及 肢体 感觉 过 敏 .疼痛 、 颈 背 强直 ,尤其 腿 反 射 由 
亢进 转 为 减弱 或 肌 张力 威 退 ， 应 疑 及 本 病 而 予以 隔离 观 
察 , 一 旦 出 现 松弛 性 瘫痪 ,可 基本 确诊 。 在 前 驱 期 ,只 能 
依靠 流行 学 调查 及 仔细 观察 神经 系统 症状 与 其 他 疾病 鉴 
别 。 

治疗 ”前 驱 期 及 竣 疼 前 期 无 特效 治疗 ， 闪 疾 期 可 应 
用 促进 神经 肌肉 传导 的 药物 如 地 巴 唑 .加 兰 他 敏 等 出现 
呼吸 障碍 时 应 积极 抢救 。 饮 复 期 和 后 遗 症 期 可 采用 针 刺 、 
推拿 按摩、 理疗、 功能 锻炼 等 措施 。 

预防 ”疫苗 有 两 种 , 灭 活 疫苗 和 减 毒 活 疫 苗 。 用 三 个 
型 别 的 有 毒 力 的 病毒 制 成 三 价 疫苗 针剂 , 肌 内 注射 3 次 ， 
每 次 间隔 3 一 6 个 月 ， 血 中 所 产生 的 中 和 抗体 可 维持 两 
年 ,因此 在 2~3 年 后 需 再 加 强 注射 ,但 是 , 它 不 能 增加 肠 
道 局 部 免疫 力 ， 有 时 有 毒 力 的 野生 病毒 株 仍 可 在 肠 道内 
繁殖 ,作为 传染 源 散播 感染 。 

萨 宾 和 科普 罗斯 基 将 减 毒 的 病毒 株 制 成 口服 减 毒 活 
疫苗 糖 丸 , 它 不 仅 能 象 灭 活 疫苗 那样 产生 血 中 IgG 抗体 ， 
还 可 刺激 肠 歇 浆 细 胞 产生 局 部 1gA 抗体 ， 因 此 既 阻 断 病 
毒 从 血 流 扩散 到 肴 复 , 也 阻止 病毒 在 肠 道内 繁殖 。 三 种 型 
别 的 糖 丸 疫苗 需要 分 3 次 服用 ， 每 次 间隔 6~8 周 , 以 免 
引起 干扰 .注意 冷冻 保存 现在 除 某 些 北 欧 国家 仍 使 用 天 
活 疫苗 外 ,世界 上 大 多 数 国家 都 广泛 采用 减 毒 活 疫苗 。 

( 刘 现 昌 丘 福 裙 ) 

jisul jibing 

状 崩 疾病 (myelopathy) ”由 感染 、 外 伤 .肿瘤 、 
变性 .营养 障碍 等 引起 的 疹 崩 损害 。 病 因 其 多 。 临 床 症状 
因 受 累 脊 摆 部 位 而 定 ,表现 为 节 段 型 或 传导 束 型 ,感觉 障 
碍 或 运动 障碍 。 在 感染 性 脊 香 病 中 最 常见 的 为 脊 刹 炎 , 外 
伤 和 肿瘤 压迫 普 骨 可 造成 横贯 性 冰 髓 损害 ,退行 性 变性 ， 
营养 障碍 等 病因 可 引起 冰 髓 内 的 系统 性 损害 ， 如 运动 神 
经 元 病 , 着 条 空 洞 症 和 肴 茜 亚 急性 联合 变性 等 。 有 些 俏 得 
病 还 伴 有 脑 部 或 消 神经 的 损害 。 

背 髓 的 构造 和 功能 ” 见 神经 条 统 。 

病因 和 分 类 ” 冰 骨 疾 病 的 病因 甚 多， 常见 的 病因 及 
其 所 致 疾病 有 感染 (如 化 脓 性 普 获 炎 、 冰 丹 灰质 炎 )、 变 态 
反应 (如 预防 接种 后 脑 冰 见 炎 )、 外 伤 、 肿 瘤 、 血 管 病 (如 动 
静脉 畸形 )、 中 毒 ( 如 破 伤风 毒素 所 致 者 )、 营 养 障 碍 (如 维 
生 素 Bi 缺乏 所 致 亚 急性 联合 性 退行 性 变 )、 代 谢 障碍 
(如 B- 脂 蛋白 缺乏 症 )、 变 性 (如 遗传 性 共 济 失调 、 多 发 性 
硬化 ) 和 解剖 异常 (如 冰 彤 冰 膜 膨 出 , 见 瑚 柱 列 ) 等 。 

临床 表现 主要 是 运动 . 感 党 和 植物 神经 功能 障碍 。 


根据 受累 的 部 位 的 不 同 可 有 不 同 的 表现 。 前 角 损 害 时 出 
现 相 应 节 段 骨骼 肌 的 下 运动 神经 元 性 冶 疾 ， 而 无 感觉 障 
碍 。 前 角 慢性 进行 性 病变 时 ， 由 于 前 角 细胞 兴奋 性 不 一 
致 ,党 在 萎缩 的 肌肉 中 看 到 肌 束 籽 动 。 后 角 损害 时 产生 节 
眉 性 痛 温 觉 障碍 ,而 深 感 觉 和 触觉 保留 ,这 种 痛 温 觉 和 触 
觉 不 一 致 的 现象 称谓 分 离 性 感觉 障碍 ， 可 见于 冰 丹 空洞 
证 。 侧 角 损害 时 发 生 相 应 节 段 的 植物 神经 功能 障碍 ,引起 
血管 运动 .发 汗 、 竖 毛 反 应 障碍 ,以 及 皮肤 .指甲 的 营养 障 
碍 .白质 后 索 传导 束 损 害 时 , 病 损 平面 以 下 的 同 侧 深 感觉 
缺失 ,并 出 现 感觉 性 共 济 失调 。 侧 案 锥 体 束 损害 时 引起 损 
害 平面 以 下 的 上 运动 神经 元 冶 痪 。 一 侧 的 冰 骨 丘 脑 束 损 
害 , 可 表现 病 损 平面 以 下 的 对 侧 皮肤 痛觉 、 温度 觉 缺 失 ， 
深 感 觉 及 触觉 保留 。 脊 苗 某 阶 有 横贯 性 损害 时 ,出现 该 节 
段 平面 以 下 的 四 肢 竣 或 截 次 ,各 种 感觉 献 失 , 大 小 便 障碍 
和 背 体 反射 的 改变 。 

常见 的 背 划 疾病 ”包括 背 贬 炎 、 阁 锋 压 迫 立 、 瑚 姥 创 
伤 、 冰 前 动脉 血栓 形成 , 消 艇 空洞 症 \ 运 动 神经 元 病 、 亚 急 

合 变性 、 遗 传 性 共 济 失调 。 

痢 铺 烛 ” 指 病毒 细菌、 真菌 螺旋体、 寄生 虫 等 感染 
以 及 感染 后 或 疫苗 接种 后 的 变态 反应 等 引起 的 ， 累 及 数 
个 脊 体 节 段 的 炎症 性 病变 。 常 致 横贯 性 损害 。 由 理化 因 
素 如 中 毒 . 放 射线 ,营养 及 代谢 障碍 ,血液 病 ,变性 等 所 至 
的 或 先天 性 的 冰 髓 损害 ， 无 瑚 髓 炎症 病理 改变 者 称 消 崩 
病 。 急 性 脊 崩 炎 早 期 症状 为 发 热 . 全 身 不 适 ,四 肢 疼痛 。 兰 
得 症状 迅速 发 生 , 伴 有 胸部 或 驯 部 疼痛 , 东 带 感 和 下 肢 远 
端 感觉 过 敏 或 异常 感觉 , 继 之 感觉 迟钝 或 消失 。 多 数 病例 
在 数 小 时 或 数 日 内 发 展 为 完全 性 竣 疾 。 早 期 瘫痪 肌 张力 
减低 、 肌 腿 反 射 消失 ， 引 不 出 病理 反射 ( 消 髓 休克 现象 )。 
此 时 尿 注 留 ,大 便 闭 结 。 受 损 平面 以 下 各 种 感觉 减低 或 消 
失 , 无 汗 或 少 汗 , 皮 肤 干燥 脱 悄 。 急 性 期 脑 瑚 液 检查 细胞 
数 和 蛋白 质量 可 轻 度 增高 。 少 数 患者 病变 范围 迅速 上 升 
达到 颈 眉 , 甚 至 延 崩 而 危及 生命 ( 称 上 升 性 骨髓 炎 ) ,急性 
期 患者 可 用 糖 皮 质 激素 治疗 ， 及 时 用 药 往往 取得 良好 效 
果 。 为 预防 并 发 感染 可 选用 适当 的 抗生素 ,并 给 予 B 族 维 
生 素 和 支持 疗法 有 呼吸 肌 麻 痹 及 呼吸 道 分 泌 物 阻塞 者 ， 
须 及 时 行 气 管 切 开 及 使 用 人 工 呼 吸 机 。 恢 复 期 应 配合 针 
灸 ,按摩 和 理疗 ,被 动 运 动 和 加 强 锻 炼 。 护 理 上 必须 保持 
皮肤 干燥 ,定时 按摩 肢体 ,预防 禧 疮 发 生 。 对 尿 渝 留 者 揪 
管 导 尿 ,并 注意 防止 刻 尿道 感染 。 

着 夭 压 连 症 ” 普 椎 椎 管内 发 生 占 位 或 压迫 性 病变 
时 , 俏 苦 神 经 根 受 压 , 从 而 产生 相应 症状 和 椎 管内 阻塞 的 
综合 征 。 其 原因 可 分 为 三 类 ，@ 冰 椎 疾病 ,以 表 椎 外 伤 和 
肴 椎 结核 最 常见 ， 其 次 为 转移 性 肿瘤 、 背 椎 骨 质 增生 , 椎 
间 盘 脱出 等 ; @ 椎 管内 硝 茜 外 疾病 ， 是 背 钳 压迫 症 最 常 
见 的 病因 。 以 肿 净 最 多 见 ,其 次 是 消 赃 蛛网 蜡 炎 引起 的 消 
复 粘 连 、 增 厚 或 囊肿 ! @ 冰 崩 内 肿瘤 、 空 洞 和 出 血 ,少见 。 
着 敌 压 迫 症 的 临床 表现 是 四 肢 竣 或 蕉 次， 依 其 症状 的 轻 
重 有 不 全 性 和 完全 性 瘫 凌 。 高 位 颈 得 损害 时 出 现 上 下 肢 
的 感觉 .运动 障碍 , 胸 腰 段 脊 链 损 害 时 , 出现 双 下 肢 凑 , 而 
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低 链 损害 时 仅 表现 足 部 瘫 疾 和 大 小 便 障碍 。 脊 椎 结核 , 冰 
振 血 管 畸形 所 致 者 起 病 急 。 起 病 慢 的 须 考虑 脊 萌 蛛 网 膜 
类 所 致 粘连 或 秦 有 种。 起 病 绥 慢 ,开始 为 一 侧 受累 ,随后 逐 
渐 发 展 为 横贯 性 疹 丹 损 害 的 病例 常 为 硬 膜 外 原 发 性 肿 
瘤 。 脊 艇 压迫 症 的 治疗 原则 是 能 手术 的 尽早 切除 压迫 物 ， 
或 做 减 压 术 。 根 据 病情 采用 适当 抗生素 、 抗 疡 治疗 或 放 
射 治疗 。 

亲 儿 创 伤 ”临床 表现 取决 于 损伤 的 严重 程度 、 范 围 
和 部 位 。 冰 彤 震荡 为 消 骨 功能 的 暂时 性 丧失 ,恢复 较 快 。 
冰 崩 挫伤 或 型 伤 时 冰 丹 可 有 不 同 程度 的 破裂 出 血 、 坏 死 
和 水 肿 。 感 觉 运动 障碍 多 较 严重 ， 须 及 时 进行 手术 椎 板 
切除 减 压 治疗 及 对 症 治疗 。 一 般 恢 复 较 慢 ， 严 重 的 甚至 
难以 恢复 。 

故 前 动脉 血 检 形成 ” 脊 前 动脉 血栓 形成 或 栓塞 均 可 
造成 宵 储 软化。 起 病 大 多 急 号 ,表现 如 卒中 样 , 起 始 症状 
为 肢体 麻木 ,疼痛 甚至 剧 痛 。 痛 、 温 觉 障碍 明显 ,触觉 、 深 
感觉 完好 , 呈 分 离 性 感觉 障碍 或 传导 柬 性 感觉 障碍 病灶 
节 段 肌 群 次 次 ,可 伴 有 排便 ,排尿 障碍 。 脑 疹 液 多 呈 黄 色 ， 
蛋白 质量 增高 。 所 谓 脊 鱼 间 歇 性 跨行 症 很 可 能 是 脊 前 动 
脉 痉挛 所 引起 的 消 髓 一 时 性 缺 血 的 结果 。 原 因明 确 者 如 
血管 畸形 ,颈椎 关节 病 等 可 以 手术 治疗 。 此 外 应 行 对 症 治 
疗 及 物理 治疗 。 

新 骨 空 洞 羡 一 种 表 贿 内 的 缓慢 进行 性 的 变性 疾 
病 。 在 背 伍 中 央 管 附近 或 后 角 底 部 有 空洞 形成 及 胶 质 增 
生 。 因 传导 痛 、 温 觉 的 神经 纤维 ( 冰 依 丘脑 束 ) 被 破坏 , 故 
痛 、 温 觉 障碍 ,但 深 感觉 及 触 、 压 觉 正常 ,此 即 感 党 分 离 现 
象 ,患者 常 因 不 知 冷 . 热 而 损伤 手 部 等 处 。 常 伴 有 其 他 先 
天 性 畸形 ,如 着 柱 裂 、 枕 大 孔 区 畸形 , 一 般 认为 是 先天 性 
异常 可 根据 空洞 与 脊 体 中 央 管 ,第 四 脑室 通 连 与 否 而 分 
为 原 发 性 和 继 发 性 冰 髓 空洞 症 二 类 。 后 者 多 伴 有 枕 大 孔 
区 发 育 异常 或 为 外 伤 . 冰 髓 肿瘤 稍 箭 蛛网 膜 类 引起 。 空 
洞 多 位 于 消 髓 下 颈 段 和 上 胸 眉 , 故 影 响 上 肢 , 出 现 手 部 小 
肌肉 的 萎缩 、 无 力 和 相应 皮 节 区 的 节 段 性 分 离 性 感觉 障 
碍 ,以 及 支配 区 的 营养 性 障碍 。 若 空洞 较 大 累及 锥 体 束 ， 
可 出 现 上 运动 神经 元 损害 。 本 病 进展 缓慢 ,经 放射 治疗 或 
口服 9 碘 后 有 些 症状 可 获 缓解 ， 甚至 停止 发 展 . 对 继 发 
性 者 可 进行 减 压 术 和 引流 术 治疗 。 

运动 神经 元 病 一 组 以 上 下 运动 神经 元 同时 受累 而 
病因 未 明 的 进行 性 变性 疾病 ,有 人 怀疑 是 慢 病 毒 感染 、 因 
病变 累及 前 角 细 胞 、 鼎 神经 核 和 锥 体 束 ,而 不 侵害 感觉 系 
统 , 故 称 运动 神经 元 病 。 发 病 年 龄 多 在 50 一 70 岁 。 其 临 
床 特征 是 慢性 进行 性 冶 疾 ,大 都 从 一 侧 胶体 开始 ,继而 发 
展 为 双 侧 ,多 伴 有 肌肉 琴 缩 ,少数 病例 脑 表 液 蛋白 量 轻 度 
增高 。 肌 电 图 可 出 现 神经 元 性 变性 。 早 期 轻 症 病例 采用 
肾上腺 皮质 激素 能 缓解 症状 ,一 般 则 进行 支持 疗法 。 仅 累 
及 下 运动 神经 元 者 , 称 进行 性 脊 短 性 肌 萎缩 。 仅 累及 锥 体 
束 者 , 称 侧 索 硬化 , 混合 型 者 称 肌 鞭 缩 侧 索 硬化 , 临床 上 
最 常见 。 婴 儿 兰 休 性 肌 萎缩 症 , 可 能 是 脊 茵 灰质 炎 病 毒 子 
宫 内 感染 所 致 ,表现 为 肌肉 麻痹 , 轻 者 可 生存 到 成 年 。 慢 
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性 近 端 型 冰 肌 芋 缩 症 ， 可 能 是 婴儿 型 冰 蔡 型 肌 芋 缩 症 的 
一 个 类 型 ,表现 下 肢 近 端 及 骨盆 带 肌肉 无力 。 

亚 急 性 关 藉 联合 变性 ”维生素 Bi 缺乏 引起 的 神经 
系统 营养 障碍 性 疾病 。 主 要 是 脊 芋 后 索 、 侧 索 和 周围 神经 
变性 .多 慢性 起 病 . 表 现 深 感觉 障碍 ,感觉 性 共 济 失调 , 锥 
体 束 征 和 周围 神经 症状 ， 常 为 对 称 性 感觉 契 退 ， 下 肢 无 
力 , 走 路 不 稳 , 踏 地 如 踩 棉花 访 。 尤 其 在 暗 处 或 闭 眼 时 症 
状 明 显 。 常 伴 有 消化 不 良 . 舌 炎 、 胃酸 缺乏 、 巨细 胞 性 贫 
血 。 早 期 采用 维生素 Bi: 治疗 效果 良好 。 一 般 应 予 营养 丰 
富 的 含 多 种 维生素 的 饮食 ,对 瘫痪 肢体 可 用 针灸 、 理 疗 和 
体 疗 协助 功能 恢复 。 

遗传 性 共 济 失 调 将 条 的 上 升 /下 降 纤维 及 /或 小 脑 
的 变性 疾病 表现 为 共 济 失调 。 常 见 者 为 少年 型 脊 舟 型 遗 
传 性 共 济 失调 症 ( 弗 里 德 吏 希 氏 共 济 失调 症 )， 为 隐 性 遗 
传 ,有 家 族 史 。 冰 彤 后 案 、 表 髓 小 脑 束 和 后 根 变性 , 链 精 脱 
失 , 神 经 胶 质 增生 、 早 年 发 病 。 表 现 为 行路 困难 , 易于 跌 
倒 , 初 始 时 病变 主要 在 脊 笨 后 索 。 白 天 或 睁 眼 时 症状 轻 ， 
在 暗 处 及 闭 目 时 重 。 以 后 消 髓 小 脑 束 病变 加 重 ， 表 现 为 
小 脑 性 共 济 失调 ,白天 及 睁 目 时 亦 行走 不 稳 , 上 歧 受 累 较 
轻 , 下 肢 无 力 , 常 见 多 有 眼球 尾 炎 (两 侧 水 平 替 炳 )。 早 期 
即 有 下 肢 深 感觉 (振动 觉 、 位 置 觉 ) 障 碍 ， 浅 感觉 一 般 正 
常 .无 特效 疗法 。 

脱 铸 蒜 疾 变 多 发 性 硬化 ,视神经 冰 贿 炎 等 ,可 累及 
冰 髓 ( 见 拉 攻关 疾病 )。 

脂 代谢 障 三 ”8- 脂 蛋白 缺乏 症 为 很 少见 的 常 染色 体 
隐 性 得 传 病 , 也 是 脱 髓 精 疾病 , 冰 崩 后 柱 受累 较 重 。 表 现 
为 脂肪 泻 .腹胀 .小脑 性 及 感觉 性 共 济 失调 、 肌 力 减弱 、 感 
觉 障碍 ， 血 中 有 大 量 琼 状 红细胞 和 缺乏 , B- 脂 蛋白 、 胆 
固 醇 、 总 磷脂 及 甘油 三 脂 极 低 。 可 限制 脂肪 食物 ， 给 予 
脂 溶性 维生素 治疗 。 《 郑 丕 兰 ) 


jisul yopozheng 
冰 髓 压迫 症 (spinal cord compression) 
一 组 因 冰 丹 和 消 神经 根 受到 压迫 而 引起 的 综合 征 ， 病 内 
多 样 ,临床 上 以 感 党 和 运动 障碍 为 主 , 常 伴 植物 神经 功能 
障碍 和 神经 营养 障碍 。 预 后 与 病因 , 脊 得 受 压 程度 ,解除 
受 压 时 间 的 早晚 和 解除 受 压 的 程度 ， 患 者 的 年 龄 和 一 般 
状况 有 关 。 一 般 而 论 , 冰 备 受 压 时 间 越 短 则 背 甸 功能 饮 复 
越 好 。 呈 慢性 受 压 者 (如 良性 肿瘤 ) 因 肴 链 能 发 挥 其 代 偿 
功能 ,预后 常 比 急性 脊 得 受 压 为 好 。 

病因 ” 依 解 剖 部 位 可 将 病因 分 为 三 类 ， @ 着 柱 疾 
患 。 以 背 椎 外 伤 和 结核 最 多 见 , 前 者 多 为 骨 片 和 血肿 压迫 
瑚 苦 ! 后 者 为 结核 肉芽 肿 和 寒 性 脓肿 对 脊 苗 造 成 压迫 。 其 
次 为 冰 柱 转移 瘤 , 原 发 灶 常 在 肺 、 乳 腺 、 消化 道 和 前 列 腺 
等 处 。 其 他 冰 柱 本 身 的 疾患 如 葫 椎 类 或 瑚 椎 增生 、 中 央 型 
椎间盘 突出 冰 椎 原 发 性 肿 净 、 椎 管 狭窄 和 了 畸形 等 亦 可 造 
成 冰 赃 压迫 症 。 回 椎 管内 冰 丹 外 疾患 ,以 肿瘤 最 为 常见 。 
位 于 硬 模 外 的 病变 有 神经 纤维 瘤 ,转移 瘤 ,肉芽 肿 、 脓 肿 、 
血肿 ,白血病 和 黄 韧带 增 厚 等 * 位 于 硬 腊 内 脊 链 外 的 病变 


多 为 良性 肿瘤 如 神经 纤维 瘤 或 峭 膜 瘤 。 其 次 为 冰 昔 蛛网 
膜 炎 、 蛛 网 膜 粘连 、 脊 香 蛛 网 膜 大 肿 等 。@@ 兰 入 内 疾患 。 
以 神经 胶 质 瘤 特 别 是 室 管 膜 瘤 为 常见 。 也 可 见 脂肪 瘤 、 结 
核 净 和 出 血 等. 湖 髓 血管 畸形 亦 可 造成 压迫 。 

发 病 机 理 和 病理 ”病变 直接 压迫 瑚 效 和 表 神经 根 ， 
先 为 冰 条 局 部 受 压 , 后 脊 铺 移 位 而 被 压 于 对 侧 肯 人 壁 压 迫 
冰 乒 的 病变 若 从 一 侧 压迫 , 则 常 引起 峭 髓 半 切 综合 征 ( 布 
朗 - 塞 卡尔 氏 综合 征 ) 即 病变 节 段 水 平 以 下 同 侧 上 运动 神 
经 元 性 竣 和 深 感觉 缺失 ,而 对 侧 痛 温 沉 障碍 。 当 病变 发 展 
到 冰 髓 某 一 节 段 而 形成 横贯 性 损害 时 ， 该 节 段 平面 以 下 
出 现 双 侧 上 运动 元 性 瘫 ( 四 肢 竣 或 截瘫 )、 各 种 感觉 形 失 、 
大 小 便 功 能 障碍 和 脊 昔 反 射 的 改变 。 当 背 芋 受到 急性 压 
人 迫 时 (如 外 伤 血肿 脓肿 等 ), 可 出 现 稍 得 休克 现象 , 表现 
为 各 种 感觉 消失 、 弛 组 性 次 ( 软 竣 ), 肌 张力 低 , 妥 反 射 消 
失 , 排 尿 困难 ,无 病理 反射 。 休 克 期 一 般 历时 2 一 周 ,后 
转 为 痉挛 性 次 ! 妥 反 射 亢进 和 病理 征 阳性 。 脊 条 迅速 受 压 
时 ,先是 静脉 回流 受阻 , 造成 瑚 髓 水 肿 加 重 其 受 压 ,后 由 
于 动脉 受 压 致 疹 钥 缺 血 , 缺 氧 和 营养 障碍 。 光 学 显微镜 下 
可 见 神经 细胞 及 轴 索 均 有 水 肿 表现 。 脊 全 慢性 受 压 后 则 
有 一 定 的 代 偿 能 力 , 故 表 髓 水 肿 不 明显 , 但 可 受 压 变形 。 
无 论 急性 或 慢性 受 压 ,冰峰 内 的 神经 细胞 和 神经 纤维 均 
可 逐渐 发 和 变性、 断裂, 坏死 和 脱 髓 精 改 变 。 由 于 冰 丘 血 
液 循环 障碍 ,静脉 回流 受阻 曲张 、 血 管 通 透 性 增加 , 蛋白 
质 渗 出 , 故 脑 脊 液 中 蛋白 质 含量 增高 。 

临床 表现 ” 因 病 变 部 位 、 性 质 和 病程 急 组 不同 而 表 
现 多 种 多 样 。 发 病 初期 常常 误诊 为 腰 腿 痛 。. 因 本 病 多 为 
级 慢 起 病 , 病 程 长 ,进展 慢 故 误诊 时 间 颇 长 ,直至 出 现 运 
动 功能 障碍 和 截 竣 时 始 引 起 注意 。 现 以 病程 进展 绥 慢 的 
硬 膜 内 消 贿 外 病变 为 代表 叙述 其 典型 的 临床 表现 ，@ 
神经 根 痛 。 常 为 首发 症状 ,由 病变 刺激 后 根 所 致 。 疼 痛 严 
重 如 拉锯 、 刀 割 \ 火 灼 样 ,夜间 尤 甚 。 腹 压 增加 、 咳嗽、 喷 
咕 或 用 力 等 可 致使 脑 冰 液 压力 增高 病变 移 位 ,使 神经 根 
受到 牵扯 ,加 剧 疼 痛 。 随 着 病程 的 进展 ,神经 根 传导 功能 
发 生 障 碍 ,可 有 感觉 减退 或 消失 。 病 变 若 位 于 腹 侧 也 可 不 
引起 神经 根 痛 症状 ， 但 可 刺激 压 追 前 根 而 引起 节 眉 性 肌 
痉挛 。 不 同 节 段 的 神经 根 痛 症状 对 病变 的 定位 很 有 帮助 。 
@ 感 觉 障碍 。 上 行 的 感觉 传导 束 受 压 时 ， 则 产生 病变 节 
段 以 下 的 感觉 障碍 。 感 觉 障碍 在 脊 苦 压迫 症 的 定位 诊断 
上 有 着 重要 的 意义 。 感 觉 威 退 或 丧失 的 平面 是 确定 冰 髓 
受 损 节 段 的 重要 依据 。 在 此 平面 的 上 方 常 有 一 条 感觉 碱 
退 较 轻 的 移行 区 域 ,再 上 方 则 有 狭窄 的 感觉 过 敏 带 。 一 般 
而 论 , 感 觉 减退 较 轻 区 与 过 敏 带 之 间 的 界面 , 常 代表 着 背 
挤 受 压 节 段 的 上 缘 。 冰 髓 外 病变 引起 感觉 受 损 常 自 下 肢 
远 端 开始 ,逐渐 延展 至 受 压 节 段 ; 霄 散 内 病变 所 致 者 则 感 
觉 障碍 自 受 压 节 眉 平面 向 下 发 展 。 由 于 病变 侧 感觉 传导 
束 比 对 侧 先 受累 ， 因 此 病灶 对 侧 肢 体 痛 温 觉 的 障碍 常 先 
出 现 。 待 病变 发 展 为 横断 性 脊 条 损害 时 , 则 病变 水 平 以 下 
深浅 感觉 均 消失 。 兰 但 蛛网 膜 粘连 产生 的 感觉 障碍 家 不 
规则 且 范 围 广泛 。@ 运 动 障碍 。 因 冰 舞 前 角 、 前 根 受 压 所 


致 ,也 可 因 锥 体 束 受 压 所 致 。 前 者 表现 为 肌 张力 咸 退 , 腿 
反射 消失， 肌 束 额 动 和 肌 萎 缩 等 下 运动 神经 元 性 阅 即 弛 
缓 性 冶 ， 锥 体 束 受 压 则 表现 受 压 平面 以 下 患 侧 腿 反射 亢 
进 、 病 理 反射 和 上 运动 神经 元 性 竣 即 痉挛 性 竣 。 俏 葡 受 压 
一 般 是 二 者 均 受累 ,但 其 先后 ,程度 不 同 。 消 髓 锥 体 束 受 
压 常 从 一 侧 开始 , 随 压 迫 的 进展 对 侧 也 受累 ,完全 截 竣 时 
的 初期 双 下 肢 为 伸 直 性 痉 李 性 竣 ， 晓 期 则 为 届 曲 性 痉挛 
性 冶 。 冰 髓 急剧 受 压 〈 如 外 伤 、 硬 膜 外 脓肿 等 急剧 压迫 
时 ), 初期 常 出 现 冰 髓 休克 状态 , 即 背 铺 受 压 节 有 段 平面 以 
下 的 弛 缓 性 次 ,2 一 4 周 后 才 转 为 痉挛 性 冶 。@ 反 射 的 改 
变 。 当 脊 香 受 压 时 ,相应 节 段 的 青鱼 反射 缴 中 断 , 反 射 减 
弱 或 消失 ， 锥 体 束 受 压 则 损害 节 段 以 下 的 同 侧 律 反射 亢 
进 ,而 腹壁 反射 提 泥 反射 等 浅 反 射 减弱 或 消失 并 出 现 病 
理 反 射 ,在 初期 常 仅 受 压迫 的 同 侧 出 现 反射 异常 ,逐渐 对 
侧 也 出 现 反射 异常 . 消 依 急 剧 受 压 出 现 否 依 休 克 时 ,所 有 
反射 均 消失 ,无 病理 反射 。@@ 植 物 神经 功能 障碍 。 脊 蔚 压 
迫 症 多 有 大 小 便 功能 障碍 。 在 脊 征 外 压迫 ,大 小 便 功 能 障 
碍 一 般 出 现 较 晚 ,起 初 排尿 费力 、 便秘 、 进 而 尿 泪 留 失 或 
茜 。 丹 内 压迫 时 常 较 早出 现 大 小 便 功 能 障碍 。 骨 段 以 上 病 
变 对 直肠 功能 的 影响 主要 是 引起 便秘 。 佣 豚 以 下 病变 可 
使 肛门 括约肌 松弛 ， 引 起 大 便 失 禁 。 病 变节 段 以 下 的 皮 
肤 可 有 干燥 脱 悄 , 苍 白 或 楷 绀 多 汗 、 少 汗 或 无 秆 。 划 痕 反 
应 迟缓 。 皮 肤 易 产生 压迫 性 溃疡 ， 肢 体 水 肿 或 趾甲 粗 燥 
等 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”典型 的 脊 笨 压迫 症 一 般 起 病 缓 
慢 ,病程 较 长 , 呈 进 行 性 发 展 。 其 间 可 缓解 但 总 的 趋势 是 
逐渐 加 重 ,早期 可 有 神经 根 痛 , 并 表现 为 冰 髓 一 侧 受 压 症 
状 , 进 而 渐渐 出 现 脊 髓 横断 性 损害 症状 。 腹 椎 穿刺 可 示 椎 
管 梗阻 , 脑 冰 液 蛋白 质 增高 ,病变 部 位 越 低 , 梗 粗 越 完全 ， 
脑 脊 液 中 蛋白 质 含量 越 高 ,甚至 脑脊液 流出 后 即 凝 固 ( 弗 
鲁 万 氏 征 )。 

俏 艇 压迫 症 的 诊断 主要 是 定位 诊断 和 定性 诊断 。 作 ， 
定位 诊断 首先 需 判 断 瑚 髓 在 那 一 节 段 受 压 。 这 主要 根据 
感觉 障碍 平面 在 那个 节 股 ， 肢 体 瘫痪 的 类 型 以 及 脊 柱 区 
射线 平 片 的 改变 来 综合 考虑 。 

兰 备 部 位 受 压 不 同 ， 可 表现 其 特征 性 的 症状 。 当 高 
颈 段 ( 颈 ~) 受 压 时 ,四 肢 呈 上 运动 神经 元 性 竣 痪 , 受 压 
节 段 以 下 全 部 感 党 才 失 。 颈 肛 大 ( 颈 * 一 胸 :) 受 压 时 ,表现 
为 四 肢 瘫 ,上肢 呈 下 运动 神经 元 性 竣 ( 支 配 上 肢 的 前 角 受 
损 所 致 ), 下 肢 旦 上 运动 神经 元 性 瘫 。 病 变 平面 以 下 各 种 
感觉 形 失 .胸肌 ( 胸 ,~az) 受 压 时 双 下 肢 呈 上 运动 神经 元 性 
痿 。 因 为 此 受 椎 管 狭 小 ,症状 出 现 很 早 , 且 常 们 有 背 备 半 切 
综合 征 (布朗 - 塞 卡尔 氏 综合 征 )。 受 损 节 段 常 有 环绕 诺 干 
的 神经 痛 或 束 带 感 。 病 变 在 胸 wu 时 ,可 引起 胸 ,omu 节 段 
所 支配 的 腹 直 肌 下 半 部 无 力 而 上 半 部 肌 力 正常 。 表 现 比 
弗 氏 征 阳性 ( 当 患 者 仰卧 时 压迫 其 前 额 , 令 患者 用 力 抬头 
时 ,可 见 脐 孔 向 上 移动 ;上 、 中 、 下 肤 皮 反射 的 消失 与 否 亦 
有 助 于 定位 诊断 。 上 、 中 、 下 肤 幢 反 射 的 瑚 赃 反 射 中 枢 分 
别 在 胸 +s, 胸 ,~io， 胸 nt:。 当 腰 脱 大 处 ( 腰 ,一 婚 :) 受 压 
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着 
时 ,可 出 现 双 下 肢 下 运动 神经 元 性 竣 〈 支 配 下 肢 的 前 角 
细胞 受 损 所 致 :， 双 下 胶 及 会 阴部 各 种 感觉 减退 或 消失 ， 
大 小 便 功 能 障碍 。 当 瑚 昔 圆 锥 和 马尾 部 受 压 时 ， 无 下 肢 
痉 ， 有 马鞍 区 感觉 障碍 ， 有 明显 的 马尾 神经 根 痛 的 症 
状 。 定 位 诊断 的 另 一 种 意义 是 判断 病变 位 于 冰 崩 内 , 冰 匡 
外 硬 膜 内 或 硬 膜 外 椎 管内 。 此 种 定位 诊断 对 判定 病变 性 
质 ,决定 手术 与 否 ,判断 预后 有 着 重要 的 意义 ( 见 表 ) 精 确 
定位 需 进一步 行 冰 租 造影 或 脊柱 CT 扫描 磁 共振 及 检查 。 
冰 髓 压迫 症 的 定位 诊断 则 根据 病史 ,病程 进展 情况 ,症状 
和 体征 ,辅助 检查 , 借 此 可 基本 确定 病因 和 病变 性 质 , 从 
而 决定 治疗 的 方法 起 病 较 急 、 病 程 发 展 较 快 者 须 考虑 硬 
膜 外 脓肿 、 背 柱 转 移 性 肿瘤 , 脊 柱 结核 等 。 冰 柱 转移 瘤 多 
发 生 于 中 年 以 后 , 根 痛 剧 烈 ， 冰 莲 受 压 症状 出 现 较 早 、X 
射线 平 片 可 见 椎 体 破坏 。 常 能 在 身体 其 他 部 位 处 找到 原 
发 病灶 。 冰 柱 结核 多 发 生 于 青少年 ,胸椎 多 见 ,射线 片 
可 见 椎 体 破坏 及 椎 旁 寒 性 肪 疡 。 起 病 缓慢 ,病情 波动 , 病 
程 长 ,时 好 时 坏 者 ,应 考虑 稍 苗 蛛 网 膜 粘连 。 本 病 多 发 生 
于 成 年 人 ,症状 多 样 , 感 觉 障碍 极 不 典型 起 病 慢 ,一 侧 受 
累 后 逐渐 发 展 至 消 骨 横断 性 损害 者 多 见于 冰峰 外 硬 膜 内 
原 发 性 良性 肿瘤 ,以 神经 纤维 闯 和 桨 膜 瘤 多 见 。 多 见于 青 
壮年 , 常 有 根 痛 。 糊 柱 X 射 线 平 片 可 见 椎 弓 根 加 宽 , 椎 间 
和 孔 扩 大 等 。 

为 了 避免 压迫 症 发 展 到 不 可 道 阶段 ， 造 成 永久 性 残 
疾 或 甚至 危及 生命 , 峭 髓 压迫 症 的 早期 诊断 颇 为 重要 。 在 
早期 出 现 神经 根 痛 时 就 应 与 心绞痛 、 胃 十 二 指 肠 溃 疡 、 胆 
石 症 、 肾 结石 . 腰 腿 痛 等 相 鉴 别 。 


治疗 ”以 病因 治疗 为 主 。 除 有 手术 禁忌 症 之 外 凡 有 
椎 管 梗阻 者 均 应 行 手术 探查 。 因 行 腰 穿 或 脊 笨 造影 后 均 
能 加 重病 情 ， 故 应 尽快 手术 。 过 去 对 脊 条 内 肿瘤 持 保守 
的 态度 , 随 显 微 外 科 的 开展 , 脊 得 内 肿瘤 亦 应 行 切除 木 ， 
术 后 行 碱 压 术 。 硬 冰 腊 外 脓肿 应 紧急 手术 。 消 柱 结核 除 
行 病灶 清除 破 压 外 同时 行 抗 疡 治疗 。 术 后 的 护理 对 治疗 
效果 大 有 影响 。 应 预防 并 发 症 的 发 生 ， 并 逐步 进行 功能 
训练 。 〈 素 文字 ) 


Jisulyan 

背 奋 炎 (myelitis) 感染 或 毒素 侵 及 脊 钥 所 至 
的 疾病 。 脊 得 的 病变 常 为 横贯 性 者 ， 故 亦 称 横贯 性 冰 备 
类。 临床 表现 为 急性 过 程 ， 可 致 病变 脊 住 节 段 以 下 平面 
的 运动 性 及 感觉 性 障碍 。 预 后 因 病 变 部 位 、 范 畴 和 严重 
程度 的 不 同 而 异 。 除 非 延 链 或 高 颈 箱 息 患 ， 军 有 死 于 兰 
备 炎 本 身 者 。 因 背 戎 炎 常 可 并 发 广泛 性 福 疮 和 严重 的 膀 
胱 炎 , 故 若干 患者 死 于 继 发 性 感染 。 若 病变 不 持续 进展 ， 
且 病 变 本 身 又 不 甚 严重 , 则 可 逐渐 好 转 。 

病因 “着 笨 炎 可 由 许多 不 同 的 病因 所 引起 。 

@ 感染 ,感染 所 致 的 冰 备 炎 , 可 以 是 原 发 的 , 亦 可 为 
继 发 的 。 原 发 性 者 最 为 多 见 ,病原 体 多 为 病毒, 化 脓 性 细 
菌 引 起 者 ,罕见 。 继 发 性 者 起 病 于 麻 疼 、 猩 红 热 、 白 吃 流 
行 性 感冒 .丹毒 水痘、 肺炎 、 心 内 膜 炎 、 淋 病 和 百日咳 等 
急性 传染 性 疾病 或 泌尿 系统 慢性 感染 性 疾病 的 病程 中 以 
及 疫苗 接种 后 。 

@ 毒素 ,包括 外 源 毒素 或 内 源 毒素 。 较 为 常见 的 能 


背 角 内 外 占 位 病变 鉴别 诊断 表 
表明 内 占 位 衣钵 外 而 音 席 内 占 位 现 青 席 外 占 位 

并 可 有 自发 性 作痛 ， 部 位 不 定 | 多 有 神经 根性 并 涌 。。。。 | “可 有 神经 要 性 并 
感觉 了 碍 二 多 自 胶体 下 部 开始 ， 向 上 发 展 至 病 寺 水平， 无 感光 现象 
党 各 好 舍 信 和 各 4) | 少见， 病灶 及 体征 大 多 对 称 | 早期 较 常见 有 时 出 现 
A 较 多 见 、 明 显 较 少见 ， 不 其 明显 
括约肌 功能 阶 碍 出 现 较 时 出 现 较 哆 
皮肤 篆 并 改变 多 见 、 显 着 少见 、 不 显 者 
椎 管 用 醒 上 出 现 较 聊 ， 程度 久 经 较 早出 现 
及 青 液 重 白质 增高 下 省 或 经 明显 才 不 明显 
脊柱 X 身 全 改变 少见 较 多 见 多 见 
病程 进展 较 慢 吉 慢 较 人 或 急 

碳 流 从 冰 导 周转 通过 占 伺 | 六 注入 前 六 光 洪 ， 神 里 而 时 | 太 沁 杜 前 六 旦 所 开关 或 毛 徐 
Whit 人 

有 大 天 区 全 移 位 
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引起 脊 体 炎 的 外 源 毒素 如 一 氧化 碳 、 二 硫化 碳 中 毒 ,麻醉 
药 和 蛛网 膜 下 腔 注射 的 药物 等 。 消 区 炎 亦 偶 可 发 生 于 妊 
娠 期 或 产后 期 。 

临床 表现 ”病毒 所 致 的 急性 背 戎 炎 多 见于 青 壮 年 ， 
散在 发 病 ,起 病 较 急 。 一 般 多 有 轻 度 前 驱 症 状 ， 如 低热 、 
全 身 不 适 或 上 呼吸 道 感染 的 症状 。 瑚 重症 状 急 开发 生 ， 
可 有 下 肢 的 麻木 和 麻 刺 感 、 背 痛 , 放 射 至 下 肢 或 围绕 身体 
的 东 带 状 感觉 等 ， 一 般 持续 一 或 二 日 《罕有 持续 数 小 时 
者 ) ,长 者 可 至 一 周 , 即 显现 脊 划 横贯 性 损害 症状 。 宥 苦 横 
人 贯 性 损害 可 为 完全 性 ， 亦 可 为 不 全 性 者 。 因 冰 丹 翁 患 部 
位 的 不 同 ,临床 症状 与 体征 亦 各 异 。 胸 节 冰 丹 最 易 仍 患 ， 
原因 是 胸 彤 最 长 , 且 循环 功能 不 全 。 兹 依 表 入 慢 患 节 段 ， 
分 别论 述 其 症状 与 体征 如 下 。@ 胸 入 表 拦 类， 最 初 症状 
为 下 肢 的 力 弱 , 力 弱 可 迅速 进展 而 成 完全 性 截瘫 , 病 的 早 
期 ,瘫痪 为 弛 缓 性 者 ,此 时 肌 张 力 低下 ， 浅 层 反射 和 深层 
反射 消失 ,病理 反射 不 能 引出 ,是 亩 脊 傅 休 克 。 如 果 病 变 
不 严重 或 不 完全 , 则 深层 反射 迅即 复 现 且 逐 渐 亢 进 , 肌 张 
力 增高 与 病理 反射 (如 巴 宾 斯 基 氏 征 ) 出 现 ， 成 为 痉 杰 性 
截 次 。 同 时 出 现 膀胱 和 直肠 的 麻 疗 ， 故 初 为 尿 与 大 便 注 
留 ,其 后 为 失禁 。 因 病变 为 横贯 性 , 故 所 有 感觉 束 皆 受 损 ， 
因此 病变 水 平 下 的 各 种 感觉 皆 减退 或 消失 。 感 觉 障碍 的 
程度 ， 决 定 于 病变 的 严重 度 。 瘫 痰 的 下 肢 可 出 现 血管 运 
动 障碍 ,如 水 肿 和 少 江 或 无 汗 。 阴 茎 异常 描 起 偶 可 见 到 。 
由 于 感觉 消失 、 营 养 障碍 和 感染 ， 故 福 疮 常 发 生 于 贱 部 、 
股骨 粗 隆 、 足 跟 等 骨骼 隆起 处 。@@ 颈 得 脊 傅 炎 患 者 , 弛 缓 
性 瘫痪 见于 上 肢 ， 而 痉挛 性 瘫 疾 见 于 下 肢 。 感 党 障碍 在 
相应 的 颈 情 病变 节 段 下 。 病 变 若 在 高 颈 箱 ( 颈 ,~,) 则 为 
完全 性 痉挛 性 四 肢 瘫 并 有 及 肌 瘫 疾 , 可 出 现 呼吸 麻 兽 ,并 
有 高 热 ， 可 导致 死亡 。@ 腰 贱 髓 背 扩 炎 呈现 下 肢 的 完全 
性 弛 组 性 瘫痪 ,明显 的 膀胱 和 直肠 功能 障碍 以 及 下 肢 妥 
反射 消失 ,其 后 肌 内 萎缩 。 

着 体 炎 时 实验 室 检查 可 见 血液 中 白细胞 数 增多 ， 尤 
以 中 性 多 形 核 者 为 甚 。 脑 疹 香 液压 力 可 正常 ， 除 个 别 急 
性 期 消 髓 水 肿 严 重 者 外 ,一 般 无 椎 管 阻塞 现象 . 脑 肖 挤 液 
外 观 无 色 透明 ， 白 细胞 数 可 增高 ， 增 多 者 主要 为 淋巴 细 
胞 ， 蛋 白质 含量 增高 , 糖 和 氧化 物 含量 正常 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ” 兰 鱼 炎 的 特点 是 起 病 急 到， 有 前 
驱 症状 ， 迅即 发 生 的 消 崩 横贯 性 损害 症状 与 体征 以 及 脑 
冰 骨 液 的 异常 等 。 作 出 消 依 炎 的 部 位 及 病理 诊断 不 难 ， 
但 欲 确定 病因 则 有 时 不 易 , 详 细 的 病史 非常 重要 ,例如 起 
病 前 不 久 曾 接种 疫苗 , 则 冰 住 炎 极 可 能 与 之 有 关 。 

本 病 需 与 急性 硬 消 膜 外 脓肿 (多 有 皮肤 疝 肿 或 其 他 
部 位 的 化 脓 性 感染 病灶 ,发 热 等 全 身 中 毒 症状 明显 , 常 有 
与 病变 相应 节 段 的 脊柱 局 部 疼痛 ,压痛 或 红肿 )、 急 性 感 
染 性 多 发 性 神经 根 神经 炎 [ 病 前 有 感染 史 , 急 性 起 病 ,四 
肢 呈 对 称 性 弛 缓 性 瘫 疼 ,可 有 颅 神经 麻辣 (面神经 多 见 )， 
常 有 脑 葫 液 蛋白 质 -细胞 分 离 现象 、 冰 芋 肿瘤 (多 隐 获 起 
病 ,缓慢 进展 ,运动 .感觉 障碍 常 两 侧 不 对 称 。 椎 管 多 有 阻 
塞 现象 ，X 射 线 检查 有 异常 ) 和 视神经 消 葵 类 (为 多 发 性 


硬化 的 一 种 亚 型 , 除 有 横贯 性 俏 笛 类 的 表现 外 ,在 俏 蓝 症 
状 出 现 前 后 或 同时 有 视神经 炎 的 表现 ， 病 情 多 有 组 解 与 
复发 ) 相 鉴别 。 

治疗 ”患者 在 急性 期 昔 应 绝对 卧床 休息 。 急 性 期 可 
应 用 糖 皮 质 激素 。 已 有 并 发 感染 或 为 预防 感染 ， 可 选用 
适当 的 抗生素 ,并 应 加 用 维生素 Bl .Blt\C 等 。 有 呼吸 困 
难 者 应 注意 呼吸 道 通畅 , 勤 翻身 ,定时 拍 背 ， 务 使 痰 液 尽 
量 排出 。 若 羔 不 能 咳 出 或 有 分 记 物 储 积 ,可 行 气管 切 开 。 
必须 采取 一 切 措施 预防 福 疮 的 发 生 ， 患 者 睡衣 与 被 福 必 
须 保持 清洁 .干燥 .和 柔软、 且 无 任何 丝 折 。 钱 部 应 置 于 衰 有 
白布 的 橡皮 图 上 ,体位 应 定时 变换 , 受 压 部 分 的 皮肤 亦 应 
涂 擦 滑石 粉 。 若 福 闪 已 发 生 ， 可 局 部 应 用 氧化 锌 粉 或 鬼 
酸软 背 。 孙 注 留 时 应 使 用 留置 导 尿 管 ,每 3~4 小 时 放 尿 
1 次 .每 日 以 3% 础 酸 或 1%% 呐 叶 西 林 或 1 和 高 锰 酸 钾 液 ， 
冲洗 灌注 1~2 次 ,每 次 250ml, 售 留 半 小 时 再 放出 , 修 有 
功能 饮 复 迹 象 时 则 应 取 去 导 尿 管 ,训练 患 者 自动 排尿 。 便 
秘 时 应 在 食物 中 增加 蔬菜 ,给 予 缓 泻药 ,必要 时 灌肠 。 

急性 期 时 应 注意 避免 局 曲 性 截瘫 的 发 生 以 及 注意 尼 
下 垂 的 预防 。 急 性 期 后 应 对 瘫痪 肢 进 行 按摩 、 全 关节 的 
被 动 运动 与 温浴 ,以 改善 局 部 血循环 和 防止 挛缩 ,急性 期 
后 仍 为 弛 组 性 竣 疼 时 ,可 应 用 平流 电 治疗 。 

《 余 宗 申 ) 

Jizhu cetu 
党 柱 侧 凸 〈《scoliosis) 疹 柱 的 一 部 或 大 部 偏离 
躯干 中 轴线 而 西向 一 侧 。 原 因 有 
多 种 。 冰 柱 外 形 改变 ， 消 柱 及 某 
些 内 脏 的 功能 亦 受 影响 。 

养 桩 的 正常 曲 度 胎儿 及 刚 
出 生 的 机 儿 ， 普 柱 只 有 一 个 向 后 
凸 的 曲 度 ,4~.5 个 月 会 拍 头 时 , 颈 
自 着 柱 发 生 向 前 弯曲 。 站 立 或 步 
行 时 ,腰部 脊 柱 前 凸 。 椎 体形 状 无 
变化 ,只 是 椎 同 盘 发 生变 形 ,于 是 
形成 四 个 生理 性 曲 度 , 颈 曲 、 腰 曲 
前 凸 , 胸 曲 、 盆 曲 向 后 凸 ,正常 情 
况 下 ， 消 柱 无 向 侧 方 的 弯曲 《图 
1D。 病 理 情 况 下 可 产生 侧 凸 ， 生 
理性 曲 度 也 受 影响 而 随 之 变化 。 

养 柱 侧 凸 的 病因 和 分 类 ” 短 
柱 便 凸 的 病因 有 多 种 ， 约 80% 病 
因 不 明 , 被 称 为 原 发 性 。 

@ 姿势 性 背 柱 侧 凸 多 见 。 图 1 疹 柱 的 生 
于 学 龄 前 儿童 ,由 姿势 不 正 所 致 二 入 汪 机 
站 立时 , 瑚 柱 的 一 侦 常 凸 向 左 侧 , 向 前 弯 腰 或 平 卧 后 , 侧 
西 自行 消失 。 

@ 原 发 性 或 特 发 性 瑚 柱 侧 凸 。 属 结构 性 霄 柱 侧目 ， 
多 于 10 岁 左右 出 现 ， 以 后 逐渐 加 重 , 6~7 岁 时 开始 发 
病 ,发 展 缓慢 ,容易 矫正 , 10 岁 以 后 ， 椎 体 次 级 骨 化 中 心 
加 速 发 育 , 侧 瑟 畸形 的 发 展 也 加 快 。 
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@@ 神经 性 或 麻 疗 性 脊柱 侧 凸 。 曾 患 童 笨 灰质 炎 、 多 
发 性 神经 瘤 病 、 表 髓 空洞 症 ,大 脑 性 瘫 疾 或 脑 肯 膜 影 出 等 
患者 ,由 于 摧 干 一 侧 肌肉 冶 疾 ,两 侧 肌 力 不 平 衡 ， 致 消 柱 
向 患 侧 或 健 侧 凸 出。 另外 四 肢 冶 疾 或 上 胸椎 损伤 所 致 截 
竣 者 久 坐 后 , 亦 会 发 生 脊 柱 侧 凸 。 

@ 先天 性 脊柱 侧 凸 。 青 椎 发 育 不 全 、 半 椎 体 瑚 形 等 
可 致 冰 柱 侧 凸 ,其 发 病 年 龄 较 小 。 

@ 其 他 如 先天 性 多 发 性 关节 李 缩 .胸腔 病变 或 不 适 
宣 的 胸廓 改 形 术 、 脊 柱 退 变性 疾患 , 亦 可 引起 脊 柱 侧 凸 。 

状 柱 侧 酝 的 病理 改变 和 临床 表现 ” 侧 凸 多 发 生 于 胸 
肌 背 柱 上 部 ,以 向 右 侧 凸 为 多 。 次 为 胸 腰 段 侧 凸 , 多 凸 向 
左 侧 (图 2)。 开 始 时 侧 凸 完全 由 椎 间 隙 左右 宽窄 不 均 所 
致 ， 椎 体 结构 无 变化 。 平 卧 及 向 
前 弯 腰 时 侧 凸 可 消失 。 久 之 ,四 
侧 椎 体 及 椎间盘 变 窗 ， 韧 带 及 肌 
肉 挛缩 ， 凸 侧 椎 体 横 突 及 肋 角 部 
向 后 旋转 。 当 病人 向 前 弯 腰 时 ,这 
一 现象 更 为 明显 ， 突 出 的 肋骨 形 
如 “ 刀 背 "， 凸 侧面 的 胸 后 壁 隆起 
成 驼背 , 胸 前 壁 凹 陷 ! 思 侧面 则 胸 
后 壁 凹陷 , 胸 前 壁 凸 出 。 此 时 , 侧 
凸 在 任何 位 置 均 不 消失 ， 冰 柱 的 
生理 性 曲 度 也 改变 ， 消 柱 向 凸 侧 
扭转 ， 胸 段 脊 柱 后 凸 及 腰 侦 脊柱 
前 凸 增加 ， 着 柱 的 运动 及 缓冲 震 
荡 的 功能 受 影响 ， 叫 侧 负 重大 于 
凸 侧 ， 发 育 亦 受 障碍 。 由 于 胸廓 
的 变形 ,心脏 可 移 位 ,肺活量 下 降 ,在 活动 或 劳动 时 ,出 现 
气 促 心 怪 。 在 腰椎 侧 凸 较 严 重 者 ,年 龄 增 大 后 ， 可 因 继 
发 退行 改变 而 产生 腰痛 。 严 重 的 脊柱 侧 凸 可 使 “腰部 " 消 
失 ， 肋 骨 缘 抵 于 骨盆 缘 上 。 

严重 的 脊 柱 侧 凸 ， 特 别 是 合并 有 严重 脊柱 后 凸 的 病 
例 ,可 以 压迫 消 髓 引起 截 竣 。 

群 柱 侧 凸 的 检查 和 诊断 ”对 消 柱 侧 凸 病人 ， 除 一 般 
体检 外 ,应 注意 做 好 三 方面 检查 ，@D 神 经 系 检查 ,包括 躯 
干 及 四 肢 的 感觉 ,运动 及 反射 的 检查 ,以 确定 是 否 有 神经 
系统 与 肌肉 系统 疾患 ， 是 否 为 麻痹 性 冰 柱 侧 凸 。@ 心 肺 
等 内 脏 功能 的 检查 。@ 冰 柱 X 射 线 检查 ， 应 包括 全 部 胸 
椎 .腰椎 与 骨盆 的 正 侧 位 像 , 在 牵引 下 的 正 位 及 向 两 侧 弯 
曲 的 正 位 像 ， 借 以 观察 主要 曲 度 的 可 矫正 程度 。 对 于 腰 
椎 ,必要 时 应 照 斜 位 片 ,以 观察 有 无 半 椎 体 畸形 等 。 可 从 
XX 射线 照片 上 观察 , 原 发 曲 度 及 有 无 代 偿 。 

原 发 性 冰 柱 侧 凸 的 曲线 显 像 的 特点 是 ， 最 长 或 角度 
最 大 的 弯曲 是 原 发 曲线 , 亦 称 主 弯 ! 向 侧 方 弯曲 活动 最 小 
和 不 易 矫 正 的 弯曲 是 原 发 曲线 。 若 从 枕骨 正中 向 下 的 垂 
直线 不 能 通过 屠 部 的 争 层 ， 则 这 类 侧 凸 为 无 代 偿 性 。 一 
般 情况 下 ， 侧 凸 原 发 曲 度 的 上 方 及 下 方 消 柱 都 代 偿 地 向 
相反 方向 弯曲 ,此 时 ,起 自 枕骨 正中 的 垂直 线 通过 峰 部 皱 
辟 。 因 此 全 背 柱 有 三 个 弯曲 ， 中 部 最 长 的 弯曲 是 原 发 曲 
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图 3 肢 屡 椎 冰 柱 
便 皇 


度 , 其 上 方 及 下 方 的 弯曲 是 代 偿 曲 度 。 若 有 四 个 弯曲 , 则 
为 双 原 发 弯曲 ,中 部 两 个 弯曲 为 原 发 曲 度 ,上 下 两 端的 弯 
曲 为 代 偿 曲 度 。 

原 发 弯曲 的 测量 常用 科 布 氏 法 (图 3), 主 弯 的 上 位 和 
下 位 椎 体 水 平面 都 是 向 四 侧 倾 余 
的 ， 与 主 弯 上 下 端 相 分 接 的 椎 体 
的 水 平面 ， 绝 大 多 数 是 向 凸 侧 倾 [es] 
斜 ， 将 主 弯 上 位 椎 体 的 上 缘 线 与 \ 
下 位 椎 体 下 缘 线 向 外 延长 ， 然 后 
从 这 两 条 延长 线 上 ， 各 引出 一 条 
垂直 线 ， 二 垂直 线 相交 于 主 弯 凸 
侧 ,所 形成 的 角度 a, 即 为 原 发 弯 
曲 的 角度 ,对 于 轻 度 脊柱 侧 凸 ,可 
用 "“ 云 纹 摄 影 "法 检查 ， 当 冰 柱 发 
生 侧 凸 时 ， 背 部 体 表 的 云 纹 双 侧 SS 


名 
S 
OD 


不 对 称 ， 可 借 此 发 现 较 轻 的 瑚 柱 一 ”一 一 一 ~、 
侧 凸 。 次 柱 侧 凸 测量 尺 用 于 大 量 =“ 田 3 卷 柱 侧 凸 角 
度 测量 ( 科 布 氏 法 ) 


检查 时 ,可 以 发 现 背 柱 侧 凸 。 

诱发 电位 检查 可 以 发 现 有 的 次 柱 侧 凸 病例 其 四 侧 的 
波幅 不 及 凸 侧 ,此 法 常用 于 冰 柱 侧 凸 矫正 手术 中 的 监护 。 

在 骨骼 成 熟 期 之 前 , 侧 凸 缓慢 进行 ,骨骼 成 熟 后 ， 消 
柱 的 弯曲 平均 每 年 加 重 0.4"。 胸 主 弯 加 重大 于 腰椎 ， 腰 
主 弯 加 重大 于 胸 腰 段 主 弯 者 ,后 者 加 重 又 大 于 双 主 弯 者 。 
身体 外 形 多 保持 平衡 , 比 骨 骼 成 熟 前 稍 变 好 ,可 能 是 生长 
停止 后 , 消 柱 代 偿 改善 所 致 。 浓 柱 侧 凸 病例 ,大 多 数 仍 具 
有 工作 能 力 。 

养 柱 侧 西 的 治疗 方法 很 多 ,效果 尚 不 稳定 。 

保守 治疗 用 于 主 弯 在 40" 以 下 的 轻 症 儿童 或 青 少 
年 ， 对 此 可 用 特制 的 禾 形 背心 娇 正 。 此 种 背心 需 随 年 抢 
增长 而 调换 。 矫 形 背心 在 多 数 情况 下 并 不 能 很 好 地 矫正 
侧 凸 ,但 可 防止 其 迅速 加 重 。 电 刺激 凸 侧 的 背 肌 ,可 增强 
其 收缩 力 ,以 矫正 轻 度 侧 凸 ,但 效果 尚 不 肯定 。 

超过 40* 的 脊 柱 侧 凸 ,可 行 手术 治疗 手术 可 适量 矫 
正 湖 柱 侧 凸 ,在 较 和 柔软 的 肴 柱 ,一 般 可 矫正 50% ， 而 对 较 
僵硬 的 脊 柱 则 矫正 多 在 20 一 30% 。 可 将 主 弯 段 关 柱 融 
合 ,使 之 不 再 发 展 加 重 , 但 有 相当 数量 的 病例 ， 即 使 着 柱 
已 获得 融合 ， 在 骨骼 成 熟 后 ， 其 矫正 的 度数 又 会 有 所 丢 
失 。 对 合并 俏 苗 压 迫 的 病例 ,可 行 脊 区 减 压 对 术 前 若 用 
适当 方法 娇 正 脊柱 侧 凸 ， 则 手术 效果 较 好 。 对 便 凸 严重 
的 病例 , 若 术 中 娇 正 过 多 , 则 牵 拉 会 损伤 脊 苗 ， 有 发 生 截 
瘫 的 可 能 。 术 前 的 矫正 方法 有 僻 枯 带 及 骨盆 牵引 、 头 贫 
架 牵 引 (并 发 症 较 多 ,但 牵引 力 稳定 ， 且 病人 可 起 床 活 
动 )、 锐 链 或 螺丝 撑 杆 石 谋 背 心 矫形 或 局 部 定位 石 育 背 心 
矫形 〈 虽 可 取得 有 效 矫正 ， 但 病人 在 石膏 固定 中 感 不 舒 
适 )。 常 用 的 手术 内 固定 方法 主要 有 哈 林 上 顿 氏 杆 固定 和 / 
或 卢 克 氏 杆 固定 ， 融 合 范围 为 主 弯 全 长 。 手 术 中 为 防止 
冰 萌 损伤 ,可 作 唤 醒 试验 ,或 用 诱发 电位 监测 。 

虽然 内 固定 设计 比较 牢固 ,但 内 固定 脱 开 、 折 断 等 情 
况 仍 有 时 发 生 。 亦 有 融合 用 冰 柱 发 生 假 关节 者 。 因 此 , 术 


后 仍 需 带 一 定期 限 的 外 固定 ,如 穿戴 石膏 背心 半年 左右 。 
《〈 走 少 汀 ) 

Jizhu guguanjiebing 

峭 柱 骨 关节 病 (osteoarthrosis of spine) 

一 种 俏 柱 退行 性 病变 。 是 引起 颈 尼 痛 及 历 腿 痛 的 一 个 常 

见 的 原因 。 多 见于 40 岁 以 上 的 体力 劳动 者 ， 有 霄 柱 损 

伤 ,姿势 不 良 . 下 肢 畸 形 或 肥胖 者 亦 易 患 病 。 患 者 中 男 多 

于 女 。 

着 柱 退 行 性 改变 常 发 生 在 磨损 多 的 节 段 ， 如 颈 ~、 
胸 wo、 爵 ,~ 居于 消 柱 曲 度 的 顶点 ， 故 退行 性 变 发 生 
率 高 ， 特 别 是 腰 段 最 易 发 生 。 退 变 开始 于 椎间盘 ， 艇 核 
脱水 ， 逐 渐 失 去 其 鼓 胀 状 态 ， 不 能 有 效 地 保持 椎 间 的 距 
高 ,重力 传导 亦 不 均匀 。 结 果 椎 则 松动 , 椎 则 活动 由 滚动 
变 为 前 后 滑动 ,严重 者 导致 椎 间 不 稳 , 上 位 椎 骨 下 降 ， 椎 
间 靠 扰 , 关 节 突 错位 . 椎 间 隙 变 窄 。 椎 间 滑动 时 ， 松 弛 的 
韧带 和 关节 于 受到 牵 拉 及 磨擦 , 退 变 加 重 , 骨 质 增生 ， 韦 
带 及 关节 于 肥厚 , 椎 体 及 关节 突 关节 面 边缘 骨 装 形成 , 关 
节 软 骨 面 粗粮 或 发 生 龟 裂 ， 发 生 明 显 的 椎 间 结构 和 功能 
紊乱 。 椎 间 素 乱 是 退 变 的 结果 ,但 不 一 定 有 临床 症状 。 椎 
间 素 乱 产 生 椎 间 不 稳 时 , 椎 间 结构 才 易 受 损伤 ,此 时 出 现 
临床 症状 。 当 骨 闭 形成 .韧带 及 关节 春 肥 厚 时 , 稍 柱 稳定 
性 获得 代 偿 ,又 恢复 了 稳定 ,但 灵活 性 丧失 ， 活 动 多 或 多 
烈 活动 后 亦 易 受 损伤 ,而 引起 临床 症状 。 此 外 , 较 大 的 骨 
装 、 肥 厚 的 韧带 及 关节 圳 、 错 位 的 关节 突 等 可 单独 地 或 混 
合 地 形成 突出 物 。 若 突出 物 较 大 ,位 置 又 特殊 (如 在 椎 间 
和 孔 附近 、 颈 椎 的 钩 椎 关节 处 ), 则 可 压迫 神经 根 , 椎 动脉 等 
重要 组 织 ,产生 明显 的 症状 。 

消 柱 骨 关 节 病 的 部 位 不 同 ,其 临床 表现 亦 异 ,一 般 表 
现 为 颈 辟 痛 \ 背 痛 或 腰 腿 痛 。 疼 痛 有 一 定 规律 , 当 保持 一 
个 姿势 过 久 , 血 流 不 畅 , 骨 内 压力 增高 时 ,疼痛 加 重 ; 适 当 
活动 , 血 流 改善 , 则 症状 缓解 ， 活 动 过 多 ,摩擦 加 大 ,不 仅 
加 重 炎症 , 亦 加 重症 状 。 体 检 不 能 查 到 局 限 压痛 点 , 邑 击 
疼痛 的 局 部 ， 患 者 反 觉 舒适 。X 射线 平 片 检查 可 显示 骨 
装 、 椎 间 阶 狭窄 或 关节 突 移 位 等 退 变 现象 ,常规 化 验 检查 
无 异常 。 病 变 在 颈椎 者 又 称 颈椎 病 ,可 压迫 颈 神经 根 、 关 
彤 或 椎 动脉 等 ， 病 变 在 腰椎 者 亦 可 压迫 腰 骨 神经 根 、 马 
尾 神 经 或 造成 椎 管 狭窄 ,引起 各 种 不 同 的 临床 表现 .这 些 
症状 可 持续 数 月 或 数 年 ,多 数 病人 痛苦 不 大 ， 可 以 耐 受 ， 
当 过 于 劳累 或 情绪 低落 时 ,症状 加 重 。 

诊断 的 重点 是 ， 中 年 以 上 ， 有 一 定 规律 的 颈 警 痛 或 
腰 腿 痛 ，X 射线 照片 显示 脊柱 退行 性 改变 。 本 症 应 与 软 
组 织 疾患 或 其 他 骨 关 节 疾 患 相 鉴别 。 凭 X 射 线 片 显示 的 
退行 性 改变 有 助 于 诊断 本 病 。 

人 体 的 退行 性 改变 虽 难 以 避免 ， 但 消 柱 骨 关 节 病 的 
发 生还 是 可 以 预防 ,预防 方法 为 保持 良好 的 姿势 ,矫正 下 
肢 畸 形 ,避免 青 柱 损伤 ,经 常 体育 锋 炼 ， 保 持 肌 肉 和 韧带 
的 强壮 有 力 。 因 本 病 的 症状 是 血 流 不 畅 及 损伤 后 的 炎症 
所 致 ,可 采用 手 震 疗法 ,运动 疗法 、 物 理疗 法 及 推拿 按摩 
等 治疗 ， 亦 可 折服 水 杨 酸 类 药物 治疗 。 病 变局 限于 关节 


突 间 关节 者 ,可 作 关节 内 强 地 松 龙 注射 ,关节 突 神经 电 烙 
术 、 或 后 关节 囊 录 离 术 。 因 突出 物 压迫 所 致 者 , 则 可 行 手 


术 摘 除 或 作 椎 管 减 压 松 解 术 。 
参考 书目 
曾 昭 荣 :< 腰痛 的 发 病 机 理 及 诊治 >, 贵 州 人 民 出 版 社 ,贵阳 ， 
1985。 
《 曾 昭 荣 》 
jizhulle 
背 柱 裂 (spina bifida) 一 种 常见 的 先天 畸形 。 


是 胜 胎 发 育 过 程 中 ， 椎 管 闭合 不 全 而 引起 。 临 床上 常 分 
为 隐 性 脊 柱 裂 和 事 性 脊柱 烈 。 前 者 指 仅 有 椎 板 缺 如 而 无 
椎 管内 容 脱出 。 隐 性 湖 柱 裂 合并 椎 管内 的 冰 住 畸形 者 则 
称 为 消 崩 发 育 不 良 。 秦 性 冰 柱 裂 指 椎 管内 容 从 骨 缺 损 处 
脱出 。 据 及 出 内 容 的 不 同 又 分 为 消 膜 影 出 稍 崩 消 腊 脱 
出 等 。 本 病 常 因 冰 舞 或 神经 根 发 育 障碍 ， 引 起 肢体 肌肉 
发 育 障碍 ,造成 轻 阐 或 全 竣 , 马 蹄 内 外 翻 足 ,括约肌 功能 
障碍 等 ,也 有 合并 小 脑 扁桃 体 下 疝 畸 形 , 脑 积 水 而 影响 智 
力 者 。 病 因 除 遗传 因素 外 ， 尚 有 胚胎 发 育 过 程 中 环境 的 
影响 ,如 放射 线 , 有 毒物 质 .维生素 A 及 叶酸 缺乏 ,孕妇 在 
妊娠 早期 患 风 疹 、 己 形 虫 病 等 。 

肴 柱 裂 的 发 病 机 理 有 两 种 假说 ， 其 一 认为 整个 畸形 
是 由 于 胚胎 期 原 发 性 水 动力 学 紊乱 所 致 ， 其 二 认为 病因 
是 胚胎 发 育 时 期 神经 管 闭合 的 失败 。 后 一 种 假说 已 得 到 
广泛 的 承认 。 冰 柱 裂 的 产 前 诊断 尚 较 困 难 。 在 有 严重 神 
经 管 缺 陷 胎 儿 的 妊娠 妇女 血清 中 或 羊水 中 甲 胎 蛋 白 (xc- 
胎 蛋 白 ) 常 异常 增高 .B 型 超声 波 检查 亦 有 助 于 诊断 。 

隐 性 狠 枉 取 ”是 冰 柱 先天 畸形 中 常见 的 一 种 。 严 格 
来 讲 系 指 无 神经 系 受累 者 而 言 。 如 果 有 冰 赃 或 神经 根 的 
畸形 ， 则 构成 有 消 柱 裂 的 贿 简 发 育 不 良 。 但 目前 一 般 不 
管 表 髓 和 神经 根 受累 与 否 ,只 要 无 脱出 均 沿用 此 名 称病 
变 常 位 于 下 腰 段 。 与 背 柱 裂 相 应 部 位 的 皮肤 及 软组织 常 
有 色素 沉着 ， 毛细 血管 瘤 和 毛发 生长 和 皮下 脂肪 垫 等 情 
况 , 在 硬 膜 外 可 有 纤维 带 使 神经 根 扭曲 ,也 可 有 脂肪 组 织 
增生 或 脂肪 疾 。 在 硬 膜 内 亦 可 形成 蛛网 膜 粘 连 、 囊 肿 、 神 
经 根 粘 连 、 脊 般 畸 形 甚至 脊 条 裂 。 

无 并 备 或 神经 根 受累 者 可 长 期 无 症状 。 有 症状 者 症 
状 也 多 于 10~15 岁 之 后 出 现 。 症 状 程度 则 据 脊 笨 和 神经 
根 发 育 异 常 和 受 压 迫 、 受 牵扯 的 程度 而 定 。 病 人 常 诉 下 肢 
无 力 ,行走 困难 , 足 变 形 ,下 肢 及 会 阴部 蒂 区 感觉 异常 , 膀 
胱 .肛门 括约肌 功能 障碍 ,反复 发 生 泌尿 系 感染 ， 肌 肉 萎 
缩 等 。 有 时 有 腰痛 。 检 查 发 现下 肢 及 足 力 弱 、 中 反射 消 
失 、 跟 脖 紧 、 足 弓 高 .下 肢 及 蒂 区 感 党 障碍 ,肛门 括约肌 松 
弛 。 双 下 肢 可 不 等 长 , 双 足 不 等 大 ,或 见 足 畸形 等 。 糊 柱 
XX 射线 平 片 可 明确 诊断 。 无 症状 者 常 在 体检 或 因 其 他 疾 
患 而 拍 脊 柱 X 射 线 片 时 发 现 。 神 经 系 症状 严重 者 ， 则 需 
行 背 角 造影 -CT 或 磁 共 振 检 查 以 了 解 椎 管内 的 情况 ， 以 
便于 及 时 处 理 。 

无 症状 者 毋 需 治 疗 。 神 经 系 症状 轻微 且 已 稳定 者 可 
对 症 治疗 。 神 经 系 症状 及 体征 随 年 龄 增长 而 加 重 或 脊 笨 
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造影 等 检查 有 阳性 发 现 者 ,应 手术 治疗 ,手术 治疗 的 目的 
是 切除 牵扯 神经 组 织 的 纤维 带 。 若 术 中 发 现 椎 管内 其 他 
合并 病变 则 可 行 相 应 处 理 。 

梨 性 肴 柱 屯 ”在 病理 上 可 分 为 两 种 类 型 ，@ 背 膜 旷 
出 。 指 脊 膜 从 缺损 处 脱出 。 春 内 不 含 任何 神经 组 织 ， 表 
现 为 波动 性 肿 物 。 脱 出 部 位 可 被 全 层 皮肤 覆盖 ， 也 可 覆 
盖 以 薄 而 透 光 的 席 。 前 者 皮下 常 含 脂肪 垫 。 囊 内 充满 脑 
脊 液 。 圳 壁 有 痛 痕 样 变化 ， 系 由 多 余 的 硬 脊 膜 和 蛛网 膜 
构成 。@@ 将 笨 脊 腊 膨 出 。 系 比较 严重 的 一 种 类 型 。 是 累 
及 表 骨 、 冰 神 经 、 冰 膜 和 椎 体 的 畸形 。 褒 内 常 含有 冰 将 和 
神经 根 。 其 受累 程度 变异 很 大 ,有 的 仅 系 神经 根 ,有 的 背 
情 , 神 经 根 一 并 膨 出 且 与 车 壁 粘连 。 

在 临床 上 于 性 病变 显而易见 ,诊断 并 不 困难 ,病变 一 
般 发 生 于 消 柱 背面 的 中 线 部 位 。 以 腰 骨 部 最 多 见 ， 颈 、 
胸 少见 , 偶 有 多 发 者 。 严 格 地 讲 , 表 膜 脱出 不 应 存在 神经 
系 症 征 。 然 而 ,对 患 儿 进行 仔细 的 神经 系 检查 后 ,大 约 有 
40% 患 儿 神 经 系统 异常 。 薄 壁 的 冰 腊 脱出 较 多 伴 有 神经 
系统 异常 并 常 伴 脑 积 水 ， 而 覆 以 正常 皮肤 者 则 较 少 有 神 
经 系统 异常 ， 即 使 有 亦 不 严重 。 高 颈 部 病 损 常 合并 脑 积 
水 。 冰 赃 疹 膜 及 出 常见 截瘫 和 括约肌 功能 障碍 。 可 有 麻 
痹 性 先天 性 修 关 节 脱位 。 常 合并 严重 的 感觉 屿 失 和 营养 
不 良性 涡 疡 。 其 症 征 的 严重 程度 并 不 决定 于 的 大 小 ， 而 
取决 于 膨 出 的 部 位 , 塞 内 神经 组 织 的 内 容 及 畸形 的 程度 。 
脑 各 水 约 占 峭 通 脊 膜 膨 出 的 ?3%。CT 扫描 及 磁 共 振 是 
检查 脑 积 水 程度 的 无 创 性 检查 。 

讼 性 瑚 柱 裂 的 诊断 鲜 无 困难 。 但 尚 须 与 钥 尾部 畸 胎 
瘤 、 脂 肪 瘤 , 皮 样 囊 肿 甚至 肪 肿 相 鉴别 。 个 别 亦 有 与 畴 胎 
瘤 并 存 者 。 

目前 ， 对 对 性 瑚 柱 裂 的 治疗 尤其 是 对 消 崩 表 膜 脱 出 
的 治疗 尚 不 能 令 人 满意 。 一 般 对 此 畸形 的 综合 治疗 尚未 
引起 人 们 的 重视 。 治 疗 仅 限 于 厢 的 修补 手术 。 这 种 处 理 
方式 对 一 小 部 分 不 太 严重 的 婴儿 ， 尤 其 是 无 神经 系统 症 
状 者 可 收 到 良好 的 效果 ， 但 对 大 多 数 伴 有 一 定神 经 系统 
症 征 者 ， 大 量 的 工作 是 针对 其 并 发 症 的 处 理 。 如 对 脑 积 
水 膀胱 功能 障碍 、 修 关节 脱位 畸形 足 等 等 的 治疗 。 术 后 
心理 ,智力 、 功 能 的 训练 亦 至 关 重要 。 故 对 本 病 的 治疗 应 
从 目前 的 仅 行 单纯 修补 的 观念 转移 到 综合 多 学 科 治 疗 的 
方针 上 来 。 

以 往 认为 应 于 出 生 后 6 个 月 手术 ， 现 认为 手术 越 早 
越 好 ， 甚 至 可 在 出 生 后 数 小 时 内 手术 。 对 褒 壁 菲 薄 者 更 
应 尽快 手术 。 《 琳 文 志 ) 


jihua shengyu 

计划 生育 (family planning) 有 计划 地 生育 
子女 的 措施 。 在 人 口 稠密 的 国家 或 地 区 ,提倡 计划 生育 ; 
在 人 口 稀少 的 国家 或 地 区 , 则 采取 有 利 发 展 人 口 的 措施 。 
在 现代 世界 性 人 口 猛 增 ,每 35 年 人 口 就 增加 一 倍 的 情况 
下 ， 节 制 生育 便 成 了 计划 生育 中 的 主要 问题 。 节 制 生育 
是 按照 夫妇 的 愿望 ， 采 用 科学 的 暂时 避孕 的 或 永久 性 绝 
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育 的 方法 ,有 计划 地 安排 生育 的 次 数 与 时 间 。 

人 类 自身 的 生产 ,必须 与 物质 生产 相 适 应 , 即 人 口 的 
增长 必须 与 国民 经 济 的 增长 相 适应 。 如 果 人 口 增长 超过 
了 人 类 的 衣 、 食 、 住 , 行 所 需 生活 资料 的 生产 ,就 会 影响 人 
民生 活水 平 的 提高 ,加 剧 人 多 地 少 和 就 业 难 等 矛盾 ,影响 
教育 事业 和 国民 经 济 的 发 展 。 因 此 ， 实 行 计划 生育 不 但 
有 利于 母亲 和 子女 的 健康 ,有 利于 工作 学习 和 家 庭 经 济 
生活 ,有 利于 下 一 代 的 培养 与 教育 ,而 且 还 关系 到 经 济 和 
社会 的 发 展 ,关系 到 国计民生 、 国 家 兴旺 、 民 族 繁荣 的 根 
本 利益 和 长 远 利益 。 

实行 计划 生育 有 两 方面 的 途径 ， 一 是 未 婚 青年 实行 
晚婚 ， 一 是 已 婚 夫妇 采用 科学 的 方法 做 到 有 计划 地 生育 
子女 。 

一 般 来 说 男子 到 20 岁 ,女子 到 18 岁 ,身体 发 育 刚 开 
始 进入 成 熟 期 ,体内 有 些 重要 脏 器 ,如 心 . 肾 .骨骼 等 尚未 
发 育 到 成 熟 的 地 步 。 青 年 人 本 身 在 发 育成 长 期 ， 对 蛋白 
质 、 粮 类、 维生素 . 钙 、 磷 等 营养 物质 的 需要 量 已 相当 大 ， 
若 过 早 结婚 (23 岁 以 前 ) 生 育 , 这 时 所 摄取 的 营养 物 除 供 
自己 成 长 需要 外 ,还 要 供给 胎儿 的 生长 ,这 不 仅 会 影响 青 
年 妇女 的 身体 健康 成 长 ,甚至 会 损害 健康 ,引起 营养 缺乏 
的 各 种 病症 ,还 会 影响 胎儿 的 发 育 和 健康 ,引起 流产 、 早 
产 、 胎 儿 先 天 不 足 等 ， 因 此 提倡 晚婚 在 医学 上 是 有 根据 
的 。 

目前 节育 的 方法 有 各 种 各 样 的 暂时 性 的 男 用 或 女 用 
的 避孕 方法 ,永久 性 的 绝育 方法 ,如 给 精 ( 卵 ) 管 结扎 和 避 
孕 失 败 后 采取 的 补救 办 法 如 人 工 流产 .中 期 引产 。 各 种 方 
法 各 有 其 优 缺点 ， 要 根据 夫妇 的 年 龄 .健康 情况 ,子女 多 
少 、 生 活 习惯 等 因 人 因 地 选 择 不 同 的 节育 方法 ,同一 个 人 
在 不 同时 期 也 可 选择 不 同 的 方法 。 对 不 生育 的 夫妇 则 给 
予 积极 检查 和 治疗 。 在 控制 人 口 的 同时 ， 要 重视 并 加 强 
婚前 、 产 前 的 检查 和 遗传 咨询 ,对 各 种 遗传 病 , 智 力 低下 、 
先天 畸形 的 调查 ,环境 致 因 的 监测 ,优生 法 的 制定 与 执行 
等 优生 优育 的 措施 。 《 败 应 琦 ) 

计划 生育 的 伦理 学 问题 。 因 为 计划 生育 中 的 节育 措 
施 ,影响 子 代 的 出 世 , 被 一 些 人 特别 是 宗教 界 ， 视 为 一 种 
残害 生命 的 不 道德 的 事情 ,长 期 持 反对 态度 。 又 因为 计划 
生育 的 避孕 措施 可 以 掩盖 男女 之 间 发 生 的 性 关系 ， 也 被 
一 些 主张 在 性 关系 方面 持 严 肃 态度 的 人 所 诉 病 。 现 在 由 
于 人 口 增长 的 压力 已 成 为 全 世界 所 感受 ， 对 性 道德 担心 
的 人 也 逐步 感到 用 非 婚 生子 女 来 惩罚 父母 并 非 良策 ， 反 
对 计划 生育 的 力量 已 大 为 减少 。 医 务 人 员 在 施行 计划 生 
育 技术 时 应 注意 贯彻 知情 同意 的 原则 ， 有 时 还 应 征 得 男 
女 双 方 的 同意 ， 主 要 是 女方 的 同意 。 中 止 妊娠 应 以 早 妊 
者 为 限 ,避免 大 月 份 引产 。 ( 艾 钢 阳 》 
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计算 机 在 医学 中 的 应 用 (computer in medi- 
cine》 ” 随 着 电子 计算 机 技术 的 迅速 发 展 ,特别 是 微型 
计算 机 的 普及 ,计算 机 技术 已 渗透 到 医学 及 其 管理 的 各 


个 领域 ,可 利用 计算 机 获取 、 存 储 、 传 输 、 处 理 和 利用 医学 
及 医学 管理 的 各 种 信息 。 经 过 30 多 年 的 实践 和 发 展 ， 医 
学 信息 处 理学 已 成 为 一 门 新 兴 的 、 医 学 与 计算 机 技术 相 
结合 的 边缘 学 科 , 对 医学 的 发 展 起 着 重要 的 作用 。 

电子 计算 机 的 组 成 部 分 “计算 机 分 硬件 和 软件 两 大 
系统 硬件 系统 指 计算 机 的 各 种 具体 的 电子 和 机 械 设 备 ; 
而 软件 系统 则 指 各 种 类 型 的 计算 机 语言 和 程序 。 

计算 机 硬件 部 分 包括 中 央 处 理 器 、 内 存储 器 外 存储 
器 、 接 口 电路 .输入 设备 和 输出 设备 等 。 通 过 总 线 连 接 ， 
组 成 一 个 完整 的 计算 机 硬件 系统 。 人 们 通过 输入 设备 ( 常 
用 的 是 键盘 ) 输 入 命令 .数据 等 ,并 可 利用 内 、 外 存储 器 给 
予 存储 ， 还 可 命令 中 央 处 理 器 对 数据 进行 要 求 的 运算 处 
理 , 最 后 还 可 将 结果 通过 输出 设备 (常用 的 有 显示 器 和 打 
印 机 ) 输 出 。 

计算 机 软件 部 分 包括 系统 软件 和 应 用 软件 两 大 类 。 
软件 有 语言 与 程序 之 别 。 计 算 机 语言 是 由 可 供 人 们 用 于 
编写 程序 的 有 一 定 结构 的 计算 机 能 够 识别 的 各 个 命令 
《及 指令 组 成 )。 所 谓 "高 级 语言 "就 是 计算 机 语言 的 一 种 。 
程序 就 是 人 们 用 计算 机 语言 按 一 定 顺 序 排列 编写 的 一 系 
列 语 名 ,计算 机 将 按 顺 序 一 个 语句 接 一 个 语句 地 执行 ,以 
完成 人 们 的 某 些 要 求 。 系 统 软件 包括 计算 机 语言 、 操 作 
系统 (一 组 程序 ,人 们 可 以 通过 它 方便 地 操作 计算 机 )、 数 
据 库 管理 系统 (一 种 计算 机 数据 管理 技术 ) 等 ， 应 用 软件 
指 人 们 为 某 个 特定 要 求 而 编写 的 程序 。 系 统 软件 由 计算 
机 厂商 随 计 算 机 硬件 一 起 提供 给 用 户 ， 而 应 用 软件 则 需 
由 用 户 根据 自身 工作 需要 进行 开发 (这 就 是 所 谓 的 “二 次 
开发 ") ,或 从 软件 公司 购买 。 

计算 机 在 医学 中 的 应 用 
用 共有 下 列 12 个 方面 

计算 机 辅助 诊断 和 辅助 决策 条 统 (CAD&CMD) 可 
以 帮助 医生 缩短 诊断 时 间 ! 避 免 疏 漏 ! 减 轻 劳动 强度 ; 提 
供 其 他 专家 诊治 意见 ， 以 便 尽 快 作 出 诊断 ， 提 出 治疗 方 
案 。 诊 治 的 过 程 是 医生 收集 病人 的 信息 (症状 、 体 征 、 各 
种 检查 结果 、 病 史 包 括 家 族 史 以 及 治疗 效果 等 等 )， 在 此 
基础 上 结合 自己 的 医学 知识 和 临床 经 验 ， 进 行 综合 、 分 
析 、 判 断 ,作出 结论 。 计 算 机 辅助 诊断 系统 则 是 通过 医生 
和 计算 机 工作 者 相 结 合 ,运用 模糊 数学 .概率 统计 以 至 人 
工 智能 技术 ,在 计算 机 上 建立 数学 模型 ,对 病人 的 信息 进 
行 处 理 ， 提 出 诊断 意见 和 治疗 方案 。 这 样 的 信息 处 理 过 
程 , 速 度 较 快 , 考 志 到 的 因素 较 全 面 ,逻辑 判断 也 较 严 说 。 

利用 人 工 智能 技术 编制 的 辅助 诊治 系统 一 般 称 为 
“医疗 专家 系统 "。 人 工 智能 是 当代 计算 机 应 用 的 前 沿 。 
医疗 专家 系统 是 根据 医生 提供 的 知识 ， 模 拟 医生 诊治 时 
的 推理 过 程 ， 为 疾病 等 的 诊治 提供 帮助 。 医 疗 专家 系统 
的 核心 由 知识 库 和 推理 机 构成 。 知 识 库 包括 书本 知识 和 
医生 个 人 的 具体 经 验 ,以 规则 、 网 络 、 框 架 等 形式 表示 知 
识 , 存 贮 于 计算 机 中 。 推 理 机 是 一 个 控制 机 构 ,根据 病人 
的 信息 ,决定 采用 知识 库 中 的 什么 知识 ,采用 何 种 推理 策 
路 进行 推理 ,得 出 结论 。 由 于 在 诊治 中 有 许多 不 确定 性 ， 
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人 工 智能 技术 能 够 较 好 地 解决 这 种 不 精确 推理 问题 ， 使 
医疗 专家 系统 更 接近 医生 诊治 的 思维 过 程 ， 获 得 较 好 的 
结论 。 有 的 专家 系统 还 具有 自学 功能 ， 能 在 诊治 疾病 的 
过 程 中 再 获得 知识 ,不断 提 高 自身 的 诊治 水 平 。 

这 类 系统 较 好 的 实例 如 美国 斯 坦 福 大 学 的 MYCIN 
系统 , 它 能 识别 出 引起 疾病 的 细菌 种 类 ,提出 适当 的 抗菌 
药物 。 在 中 国 类 似 的 系统 有 中 医 专家 系统 ,或 称 “ 中 医 专 
家 咨询 系统 "。 

医院 信息 系统 (HIS) 用 以 收集 ,处 理 、 分 析 、 储 存 和 
传递 医疗 信息 、 医 院 管理 信息 。 一 个 完整 的 医院 信息 系 
统 可 以 完成 如 下 任务 ， 病 人 登记 ,预约 ,病历 管理 、 病 房 
管理 ,临床 监护 、 腾 食管 理 、 医 院 行政 管理 、 健 康 检查 登 
记 、 药 房 和 药 库 管理 ,病人 结 帐 和 出 院 、 医 疗 辅助 诊断 决 
策 、 医 学 图 书 资料 检索 、 教 育 和 训练 .会 诊 和 转院 、 统 计 分 
析 、 实 验 室 自动 化 和 接口 。 

这 些 系统 中 较 著 名 的 如 美国 复员 军人 医院 的 DHCP) 
马萨诸塞 综合 医院 用 MUMPS 语言 开发 的 COSTAR 等 。 
中 国 从 1970 年 起 ,就 开发 了 一 些 医院 信息 系统 ， 并 统一 
规划 开发 了 医院 统计 ,病案 人事、 器 材 ,药品 、 财 务 管理 
软件 包 。 

生物 -医学 统计 及 流行 学 调查 软件 包 在 临床 研究 、 
实验 研究 及 流行 学 调查 研究 中 ,需要 处 理 大 量 信息 ,应 用 
计算 机 可 以 准确 快速 地 对 这 些 数据 进行 运算 和 处 理 。 为 
了 这 方面 的 需要 ,用 各 种 计算 机 语言 开发 了 不 少 软件 包 。 
较 著名 的 有 SAS.SPSS.SYSTAT 及 中 国 的 RDAS 等 。 

卫生 行政 管理 信息 系统 (MIS) ”利用 计算 机 开发 
的 “卫生 行政 管理 信息 系统 "， 又 称 "卫生 管理 信息 /决策 
系统 ", 能 根据 大 量 的 统计 资料 给 卫生 行政 决策 部 门 提供 
信息 和 决策 咨询 。 一 个 完整 的 卫生 行政 管理 信息 系统 包 
括 三 部 分 ，Q@ 数据 自动 处 理 系统 (ADP), 主 要 功能 是 收 
集 与 整理 数据 ,汇总 成 各 类 统计 报表 与 图 表 。@@ 信 息 库 ， 
是 指 能 使 单位 与 其 外 部 机 构 之 间 ， 以 及 单位 内 部 各 种 职 
能 之 间 相互 共享 信息 资源 的 一 种 模式 。 信 息 来 源 有 法 定 
的 和 非法 定 的 (一 次 性 调查 )， 还 有 来 自 计算 机 日 常 收集 
到 的 各 种 活动 所 产生 的 信息 流 。 设 立信 息 库 的 主要 目的 
是 沟通 各 项 活动 和 修正 工作 人 员 的 行动 。@ 决 策 咨询 模 
型 ,又 称 信息 决策 模型 ,可 根据 必要 信息 用 它 作出 可 行 或 
优化 方案 ,预测 事业 的 发 展 。 传 统 的 方法 〈 即 非 信 息 / 决 
策 系统 ) 主 要 依赖 过 去 的 资料 ,考虑 当前 决策 ， 或 估计 今 
后 的 发 展 , 它 不 能 产生 比较 有 效 而 且 迅速 的 应 变 措施 , 信 
息 /决策 的 数学 模型 , 若 建立 的 数学 模型 比较 合理 ， 便 可 
以 及 时 由 当前 活动 中 ,指出 即将 发 生 的 偏差 ， 预 见 未 来 ， 
以 支持 管理 决策 反应 不 断 改变 。 

医学 情报 检索 系统 ”利用 计算 机 的 数据 库 技术 和 通 
讯 网 络 技术 对 医学 图 书 、 期 刊 、 各 种 医学 资料 进行 管理 。 
通过 关键 词 等 即 可 迅速 查找 出 所 需 文献 资料 。 

计算 机 情报 检索 工作 可 分 为 三 个 部 分 ，@ 情 报 的 标 
引 处 理 ; @@ 情 报 的 存 贮 与 检索 ; @ 提 供 多 种 情报 服务 , 
可 向 用 户 提供 实时 检索 ,进行 定期 专题 服务 ,以 及 自动 编 
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计 
制 书本 式 索引 。 

美国 国立 医学 图 书馆 编制 的 “医学 文献 分 析 与 检索 
系统 "(MEDLARS) 是 国际 上 较 著 名 的 软件 系统 , 这 是 一 
个 比较 完善 的 实时 联机 检索 的 网 络 检索 系统 。 通 过 该 馆 
的 IBM 3081 计算 机 系统 能 提供 联机 检索 和 定 题 检索 服 
务 ,通过 通讯 网 络 . 卫 星 通讯 或 数据 库 磁带 的 方法 , 在 16 
个 国家 和 地 区 中 形成 世界 性 计算 机 检索 网 络 。 其 他 著名 
的 系统 如 IBM 4361, MEDLARS 等 。 中国 开 发 了 一 些 专 
题 的 医学 情报 资料 检索 系统 ,如 中 医药 文献 .典籍 的 检索 
系统 。 

药物 代谢 动力 学 软件 包 药物 代谢 动力 学 运用 数学 
模型 和 数学 方法 定量 地 研究 药物 的 吸收 、 分 布 .转化 和 排 
泄 等 动态 变化 的 规律 性 。 人 体 组 织 中 的 药物 浓度 不 可 能 
也 不 容易 直接 测定 ,因此 常用 血尿 等 样品 进行 测量 ,通过 
适当 的 数学 模型 来 描述 和 推断 药物 在 体内 各 部 分 的 浓度 
和 运动 特点 。 在 药 代 动力 学 的 研究 中 ， 最 常用 的 数学 方 
法 有 房 室 模型 ,生理 模型 、 线 性 系统 分 析 、 统 计 德 和 随机 
模型 等 。 这 些 新 技术 新 方法 的 发 展 与 应 用 ， 都 与 计算 机 
技术 的 应 用 分 不 开 。 已 开发 了 不 少 的 药 代 动 力学 专用 软 
件 包 ,其 中 较 闭 名 的 有 NONLIN 程序 〈 一 种 非 线性 最 小 
二 朵 法 程序 )。 

疾病 预测 预报 系统 疾病 在 人 群 中 流行 的 规律 ， 与 
环境 ,社会 人群 免 疫 等 多 方面 因素 有 关 ， 计 算 机 可 根据 
存 贮 的 有 关 因 素 的 信息 并 根据 它 建立 的 数学 模型 进行 计 
算 , 作 出 人 群 中 疾病 流行 情况 的 预测 预报 , 供 决策 部 门 参 
考 。 荷兰、 挪威 等 国 还 建立 了 职业 病 事故 信息 库 , 因 此 能 
有 效 地 控制 和 预测 职业 危害 的 影响 。 中 国 上 海 、 辽 宁 等 
地 卫生 防疫 部 门 , 对 气象 因素 与 气管 炎 、 某 些 地 方 病 、 流 
行 病 (如 乙 型 脑 炎 、 流 行 性 脑膜 炎 等 ) 的 关系 作 了 大 量 分 
析 , 并 建立 了 数学 模型 ,用 这 些 模型 在 微型 机 上 可 成 功 地 
作出 这 些 疾病 的 预测 预报 。 

计算 机 辅助 教学 (CAID) 可 以 帮助 学 生 学 习 、 掌 握 医 
学 科学 知识 和 提高 解决 问题 的 能 力 以 及 更 好 地 利用 医学 
知识 库 和 检索 医学 文献 ! 教员 可 以 利用 它 编写 教材 ， 并 
可 通过 电子 邮件 与 同事 和 学 生 保持 联系 ,讨论 问题 ,改进 
学 习 和 考察 学 习 成 绩 ! 医务 人 员 可 根据 各 自 的 需要 和 进 
度 ， 进 行 学 习 和 补充 新 医学 专门 知识 。 目 前 在 一 些 医学 
研究 和 教学 单位 里 已 建立 了 可 由 远程 终端 通过 电话 网 络 
访问 的 各 种 CAI 医学 课程 。 利 用 计算 机 进行 医学 教育 的 
另 一 种 重要 途径 是 采用 计算 机 模拟 的 方法 ， 即 用 计算 机 
模拟 人 体 或 实验 动物 ， 为 学 生 提 供 有 效 的 实验 环境 和 手 
段 ,使 学 生 能 更 方便 地 观察 人 体 或 实验 动物 ,在 条 件 参数 
改变 下 的 各 种 状态 ， 其 中 有 些 状态 在 一 般 动物 实验 条 件 
下 往往 是 难于 观察 到 的 。 由 于 光盘 技术 ,语言 识别 、 触 措 
式 屏幕 显示 等 新 技术 的 发 展 ， 教 学 用 的 计算 机 模拟 病例 
光盘 等 已 试制 成 功 ,并 作为 商品 在 市 场 上 供应 ,利用 这 种 
光盘 可 方便 地 显示 手术 室 等 现场 实际 图 景 和 情况 ， 或 有 
关 教 科 书 和 文献 资料 , 供 学 生 学 习 。 

最 住 放射 治疗 计划 软件 ”计算 机 在 放疗 中 的 应 用 ， 
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主要 是 计算 剂量 分 布 和 制订 放疗 计划 。 以 往 用 手工 计算 ， 
由 于 计算 过 程 复 杂 , 所 以 要 花费 许多 时 间 。 因 而 ,在 手工 
计算 的 情况 下 ,通常 只 能 选择 几 个 代表 点 来 计算 剂量 值 。 
利用 计算 机 , 则 只 要 花 很 短 时 间 ， 而 且 误差 不 超过 5% ， 
这 样 ,对 同一 个 病人 在 不 同 的 条 件 下 进行 几 次 计算 ,从 中 
选择 一 个 最 佳 的 放射 治疗 计划 就 成 为 可 能 。 所 谓 最 佳 放 
射 治疗 计划 就 是 对 病人 制订 治疗 计划 ,包括 确定 照射 源 、 
放射 野 面积 放射 源 与 体 表 的 距离 .入射 角 以 及 射 野 中 心 
位 置 等 ， 然 后 再 由 计算 机 根据 治疗 机 性 能 和 各 种 计算 公 
式 , 算 出 相应 的 剂量 分 布 , 在 彩色 监视 器 上 形象 地 显示 出 
来 .对 同一 个 病人 ,经 过 反复 改变 照射 条 件 ,进行 计算 、 分 
析 和 比较 ,就 可 以 得 出 最 理想 的 剂量 分 布 ,使 放射 线 照射 
方向 上 伤害 正常 组 织 细胞 最 少 ,放疗 疗效 最 佳 ,这 就 是 最 
佳 放射 治疗 计划 。 同 时 ， 可 将 此 剂量 分 布 图 用 绘图 仪 记 
录 下 来 , 存 入 病历 ,以 供 治疗 时 使 用 或 长 期 保存 。 

计算 机 医学 图 像 处 理 与 图 像 识 别 ” 医 学 研究 与 临床 
诊断 中 许多 重要 信息 都 是 以 图 像 形式 出 现 ， 医 学 对 图 像 
信息 的 依赖 是 十 分 紧密 的 。 医 学 图 像 一 般 分 为 二 类 ， 一 
是 信息 随时 间 变化 的 一 维 图 像 ， 多 数 医学 信号 均 属 此 一 
类 ,如 心 脑 电 图 等 ， 另 一 是 信息 在 空间 分 布 的 多 维 
图 像 ,如 XX 射线 照片 .组 织 切片 .细胞 立体 图 像 等 等 ,在 医 
学 领域 中 有 大 量 的 图 像 需 要 处 理 和 识别 ， 以 往 都 是 采用 
人 工 方式 ， 其 优点 是 可 以 由 有 经 验 的 医生 对 临床 医学 图 
像 进行 综合 分 析 ,但 分 析 速 度 慢 ,正确 率 随 医生 而 异 。 计 
算 机 高 速度 、 高 精度 .大 容量 的 特点 ,可 弥补 上 述 不 足 。 特 
别 是 有 一 些 医学 图 像 ,如 脑 电 图 的 分 析 , 任 人 工 观察 ， 只 
能 提取 少量 信息 ， 大 量 有 用 信息 白白 浪费 。 而 利用 计算 
机 可 作 复 杂 的 计算 ， 能 提取 其 中 许多 有 价值 的 信息 。 另 
外 进行 肿瘤 普查 时 ， 往 往 要 在 显微镜 下 观看 数 以 万 计 的 
组 织 切片 ; 日 常 化 验 或 研究 工作 中 常 需要 作 某 种 细胞 的 
计数 。 这 些 工作 既 费 力 又 费时 , 若 使 用 计算 机 ,就 将 节省 
大 量 人 力 并 缩短 时 间 。 利 用 计算 机 处 理 , 识 别 医学 图 像 ， 
在 有 的 情况 下 ,可 以 做 人 工 做 不 到 的 工作 。 如 心血 管 造影 
当 用 手工 测量 容积 ,导出 血压 容积 曲线 时 ,只 能 分 析出 心 
脏 收 缩 和 舒张 的 特点 。 若 利用 计算 机 计算 ， 每 张 片子 只 
需 一 秒 钟 ,并 可 以 得 到 瞬时 速度 .加 速度 、 面 积 和 容积 等 
有 用 的 参数 。 此 外 ,不 管 上 述 那 一 类 工作 中 ,计算 机 还 能 
完成 人 工 不 能 完成 的 另 一 类 工作 即 图 像 的 增强 和 复原 。 
1970 年 代 医学 图 像 处 理 在 计算 机 体 层 摄 影 成 像 术 〈CT) 
方面 的 突出 成 就 ,和 磁 共振 成 像 仪 .数字 减 影 心血 管 造影 
仪 等 新 装置 的 相继 出 现 ， 以 及 超声 等 其 他 医学 成 像 仪 器 
的 进一步 完善 ， 使 人 们 对 放射 和 核 医学 图 像 的 处 理 及 模 
式 识别 研究 的 兴趣 更 为 浓厚 。 显 微 图 像 在 医学 诊断 和 医 
学 研究 中 一 直 起 着 重要 作用 。 计 算 机 图 像 处 理 与 分 析 方 
法 已 用 于 检测 显 微 图 像 中 的 重要 特征 ， 人 们 已 能 用 图 像 
处 理 技术 和 体 视 学 方法 半 定 量 与 定量 地 研究 细胞 学 图 像 
以 至 组 织 学 图 像 。 计 算 机 三 维 动态 图 像 技术 已 使 心脏 动 
态 功能 的 定量 分 析 成 为 可 能 。 

生物 化 学 指标 生理 信息 的 自动 分 析 和 医疗 设备 知 


能 化 医疗 设备 智能 化 是 指 现代 医疗 仪器 与 计算 机 技术 
及 其 各 种 软件 结合 的 应 用 , 它 使 这 些 设备 具有 自动 采样 、 
自动 分 析 、 自 动 数据 处 理 等 功能 ,并 可 进行 实时 控制 ， 它 
是 医疗 仪器 发 展 的 一 个 方向 。 

计算 机 在 护理 工作 中 的 应 用 ”计算 机 在 护理 工作 中 
的 应 用 ,主要 分 为 三 个 方面 :护理 ,包括 护理 记录 、 护 理 
检查 、 病 人 监护 ,药物 管理 等 。 @ 护 十 教育 ,包括 护理 CAI 
教育 护士 教学 计划 与 学 习 成 绩 记录 管理 。@ 护 士 管理 ， 
包括 护士 服务 计划 调度 、 人 力 资源 管理 .护士 工作 质量 的 


检查 或 评比 等 。 
参考 书目 
陶 乃 煌 等 :微型 计算 机 在 医院 中 的 应 用 >, 人 民 军 医 出 版 社 ， 
北京 ,1987。 
(高 鸭 远 ) 
jiyl zhong'al 
记忆 障碍 (memory disorders) 一 类 精神 障 


碍 ,发 生 于 记忆 过 程 。 记 忆 是 非常 基本 的 精神 功能 ,对 过 
去 经 历 的 回忆 能 力 称 为 记忆 力 。 人 类 记忆 力 的 好 坏 存在 
着 很 大 的 差异 。 记 忆 障 碍 可 发 生 在 记忆 的 各 个 过 程 ， 但 
- 般 各 过 程 多 同时 受 损 ， 只 是 程度 不 同 。 记 忆 障 碍 表现 
在 量 和 质 两 方面 ， 量 方面 的 障碍 包括 记忆 减退 、 记 亿 增 
强 ， 质 方面 的 障碍 包括 记忆 错误 等 。 以 遗忘 和 记忆 错误 
最 常见 。 记 忆 力 很 坏 ， 以 致 影响 日 常 活动 时 称 为 记 杞 障 
碍 ; 偶然 的 、 轻 度 的 、 对 个 别 事件 《例如 一 个 朋友 的 姓 
名 ) 的 不 能 正确 回忆 ,不 能 作为 记忆 障碍 。 

记忆 过 程 ” 据 研究 ,记忆 过 程 一 般 可 分 为 三 个 阶段 ， 
记忆 障碍 可 以 因 任 一 阶段 的 障碍 引起 , 现 分 述 如 下 : 

识 记 阶 段 要 记 住 某 一 事物 首先 要 认识 这 一 事物 ， 
这 是 记忆 的 第 一 阶段 。 这 一 阶段 的 障碍 主要 由 两 种 因素 
引起 :一 是 识 记 的 对 象 比较 深奥 ,比较 复杂 ， 或 与 原来 掌 
提 的 知识 不 易 联系 ,这 就 不 容易 记 住 ;二 是 在 识 记 时 因为 
各 种 原因 使 注意 力 不 能 集中 ， 因 而 影响 识 记 。 许 多 加 强 
记忆 的 “ 穿 门 " 常 是 针对 以 上 两 个 因素 采取 的 ， 例 如 一 个 
电话 号 码 是 123456 , 那 就 很 容易 记 ,因为 这 个 数字 次 序 ， 
是 一 般 从 小 熟悉 的 ， 因 此 只 需 记 住 是 什么 单位 的 电话 就 
行 了 。 又 如 疫 劳 时 注意 力 不 易 集中 ,因此 影响 记忆 ,而 早 
上 起 来 精力 较 充沛 ,因此 记忆 较 好 。 

保 贸 阶 段 把 已 识 记 的 事物 保留 在 脑 内 ， 这 是 记忆 
的 第 二 阶段 。 现 已 发 现 , 脑 的 某 些 部 位 (例如 脑 的 边缘 系 
统 ) 与 记忆 功能 的 关系 特别 密切 ,因此 这 些 部 位 的 疾病 以 
及 脑 的 弥漫 性 疾病 均 可 引起 记忆 障碍 ， 许 多 老年 人 的 健 
忘 就 是 因为 脑 的 老年 性 变化 所 引起 。 

回忆 或 再 认 阶 段 这 是 记忆 过 程 的 第 三 阶段 。 回 忆 
是 指 能 把 过 去 经 历 过 的 某 一 事物 赁 空 问 想起 来 ， 再 认 是 
当 某 一 事物 出 现在 面前 时 ,能 确认 这 是 过 去 经 历 过 的 。 例 
如 凭空 回想 一 个 老 朋友 的 面容 ， 这 是 回 包 ; 能 在 众多 的 
哎 片 中 把 老 朋友 的 照片 挑 出 来 ,这 是 再 认 , 一 般 说 来 ,再 
认 要 比 回忆 容易 。 如 果 记 忆 的 第 一 、 二 阶段 都 没有 障碍 ， 
避 么 第 三 阶段 的 障碍 常 是 暂时 性 的 ,“ 功 能 性 "的 ,例如 在 
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路 上 碰见 一 个 朋友 ,一 时 想 不 起 姓名 ,但 事后 在 一 个 偶然 
的 场合 ,由 于 出 现 了 与 这 个 朋友 有 关 的 情景, 又 会 突然 把 
他 的 姓名 回忆 起 来 。 

记忆 障碍 的 表现 形式 “主要 有 记忆 增强 ,遗忘 .记忆 
错误 等 。 

记忆 增强 ” 指 能 记忆 病 前 不 能 记忆 的 不 重要 的 事 。 
有 妄想 症 病人 对 菜 些 事 特别 注意 ,牢记 不 忘 

遗志 ”可 以 有 许多 原因 ,一 件 不 十 分 重要 的 事情 ,在 
过 了 一 朋 时 间 后 逐渐 遗忘 ,这 是 常见 的 和 正常 的 情况 ; 即 
使 是 一 件 当时 是 很 重要 的 事件 ， 由 于 时 间 的 推移 也 可 以 
变 得 不 重要 而 逐渐 遗忘 。 能 引起 情结 强烈 反应 的 事件 党 
不 易 遗 忘 ,但 日 久 天 长 ,情绪 反应 也 可 以 淡化 ,例如 生 离 死 
别 , 当 时 反应 很 强烈 ,时 间 长 了 就 逐渐 淡化 。 人 们 一 般 都 
希望 有 好 的 记忆， 但 对 于 不 愉快 事件 的 记忆 和 反应 的 淡 
化 ， 却 有 利于 健康 。 有 一 种 病态 情况 称 为 心 因 性 遗忘 症 
表现 为 对 某 一 事件 〈 常 是 对 个 人 不 利 或 有 盖 辱 意义 的 事 
件 ) 及 有 关 情 境 的 全 部 遗忘 ,或 对 发 生 这 一 事件 的 一 段 时 
间 内 发 生 的 所 有 事情 的 遗忘 ,前 者 又 称 为 选择 性 遗忘 ,后 
者 称 为 界限 性 进 忘 。 心 因 性 遗忘 实际 上 只 是 回忆 的 抑制 ， 
并 不 是 记忆力 的 丧失 ,因为 经 过 适当 的 心理 治疗 ,对 这 些 
事件 的 回忆 仍旧 可 以 恢复 。 另 一 种 病态 的 遗忘 称 为 器 质 
性 遗忘 ,这 种 遗忘 常 由 于 记忆 的 保持 阶段 的 障碍 所 将 ,一 
般 不 能 完全 恢复 。 器 质 性 造 忘 常 由 脑 外 伤 、 脑 血管 病变 、 
脑 炎 、 老 年 性 疾 呆 等 原因 引起 。 脑 疾病 或 外 伤 伴 有 意识 
丧失 的 病人 ， 有 时 会 对 紧 接 疾 病 或 外 伤 前 (当时 无 病 ) 一 
个 阶段 时 间 的 事件 全 部 造 忘 ,这 称 为 逆行 性 遗忘, 也 可 以 
表现 为 对 疾病 或 外 伤 后 (意识 已 清醒 ) 一 段 时 间 内 的 事件 
遗忘， 称 为 顺 行 性 遗忘。 这 两 种 得 忘 , 虽 由 脑 损伤 引起 ; 
有 时 也 具有 心 因 性 遗忘 症 的 特点 。 神 经 衰弱 病人 常 诉说 
记忆 减退 , 实际 上 是 由 于 心理 冲突 , 注意 不 集中 , 识 记 受 
到 影响 所 致 

记忆 错误 “这 实际 上 是 回忆 的 失真 ， 正 常人 对 较 复 
杂 或 较 久 远 的 事件 的 回忆 ， 常 有 不 同 程度 的 失真 。 例 如 
对 同一 事件 调查 几 个 目击 者 ， 所 得 到 的 描述 很 少 完全 一 
致 ， 这 是 因为 在 回忆 某 一 事件 的 过 程 中 各 人 常 不 自觉 地 
根据 自己 的 心理 背景 加 以 筛选 或 加 工 。 常 见 的 病态 的 记 
忆 错误 有 : 

@ 错 构 。 回 忆 经 历 过 的 事情 时 ， 搞 错 了 具体 的 时 
间 、 人 物 和 地 点 ,造成 张冠李戴 。 其 特点 是 明明 错 了 而 不 
易 纠正 。 可 见于 脑 器 质 性 精神 病 。 

@@ 虚构 。 以 想像 的 ,未曾 亲 身 经 历 过 的 事件 来 填补 
对 自身 经 历 的 记忆 的 缺损 。 由 于 有 严重 的 记忆 障碍 ,所 以 
虚构 的 内 容 也 不 能 记 住 ， 常 常 变化 。 见 于 脑 外 伤 性 精神 
病 、 酒 精 中 毒性 精神 病 等 。 虚 构件 有 远 事 遗忘 和 定向 障 
碍 称 为 遗忘 综合 征 ,又 称 为 科 尔 萨 科 夫 氏 综合 征 。 

@ 熟悉 感 和 陌生 感 。 在 碰 到 完全 陌生 的 事物 时 ,出 
现 一 种 似曾相识 的 感觉 ， 称 热 悉 感 ， 对 过 去 经 历 过 的 事 
情 ， 出 现 一 种 完全 新 鲜 的 感觉 ， 称 为 担 事 如 新 症 〈 陌 生 
感 ), 这 两 种 情况 都 可 见于 正常 人 或 精神 病人 ， 但 正常 人 
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虽 有 这 种 感觉 , 常 是 短暂 的 ,而 且 认识 到 这 是 一 种 不 正确 
的 感觉 ;病人 则 不 能 认识 ， 坚 持 这 确 是 “熟悉 的 "或 "陌生 
的 "。 

@ 诗 想 性 回忆。 或 称 妄想 性 追溯 。 这 是 指 有 妄想 
症状 的 病人 ,在 回忆 妄想 产生 以 前 的 一 些 事件 时 ,常常 会 
进行 一 些 “ 加 工 ”将 它们 的 内 容 与 当前 的 妄想 联系 起 来 ， 
其 实 它们 之 间 是 毫 无 关系 的 。 《徐福 国 ) 


Jishengchong 

寄生 虫 (parasite) ”过 寄生 生活 的 低 等 动物 与 
细菌 、 真 菌 等 生物 统称 为 寄生 物 。 但 害 生 虫 一 词 主要 指 
原虫 .蠕虫 和 节肢 动物 等 无 背 椎 动物 。 

寄生 的 概念 “寄生 系 指 两 种 生物 生活 在 一 起 , 一 
方 受益 ， 另 一 方 受害 ， 前 者 以 后 者 为 营养 来 源 和 暂时 或 
永久 的 居住 场所 。 受 益 一 方 称 寄生 物 ， 受 害 一 方 称 寄主 
或 宿主 。 

寄生 虫 的 成 虫 阶段 或 有 性 生殖 阶段 寄生 的 寄主 称 为 
终 寄主 ,幼虫 或 无 性 生殖 阶段 寄生 的 寄主 称 中 间 寄 主 。, 某 
些 里 虫 的 幼虫 发 育 需 要 两 个 中 间 寄 主 , 按 顺序 称 为 第 一 、 
第 二 中 间 寄 主 。 有 些 寄生 虫 除了 寄生 人 体外 ， 还 可 寄生 
于 某 些 动物 ， 成 为 人 兽 互通 寄生 虫 (人 兽 共 患 寄生 虫 )。 
在 流行 学 上 ,这 类 动物 可 作为 人 体 寄生 虫 的 传染 源 , 故 称 
这 些 动物 为 贮存 寄主 或 保 虫 寄主 。 例 如 中 华 分 支 亩 吸虫 
的 终 寄主 是 人 ,第 一 中 间 寄 主 是 沼 螺 ,第 二 中 间 寄 主 是 麦 
称 鱼 ,贮存 寄主 是 猫 , 狗 。 某 些 蜡 虫 幼虫 害 生 在 非 正 常 动 
物 寄主 体内 ,长 期 保持 幼虫 状态 , 不 能 发 育 为 成 虫 , 当 此 
寄主 被 正常 寄主 吞食 后 ， 幼 虫 可 到 达 寄 生 部 位 发 育 为 成 
虫 , 故 称 前 者 为 转 续 寄主 。 例 如 , 犬 首 弓 线 虫 (大 量 虫 ) 在 
鼠 类 体内 组 织 里 只 能 保持 幼虫 阶段 ， 直 到 大 吞食 此 类 鼠 
后 ,才能 在 其 肠 内 发 育 为 成 虫 

分 类 ”寄生 虫 的 分 类 有 多 种 方法 。 

按 生 物 学 分 类 ”寄生 虫 主要 集中 在 无 冰 椎 动物 的 原 
生动 物 亚 界 (通常 称 原虫 ), 扁 形 动物 门 和 线形 动物 门 (二 
者 统称 蜡 虫 )、 束 头 动物 门 及 节肢 动物 门 。 除 了 原生 动物 
为 单 细胞 动物 外 ,其 他 各 门 均 为 多 细胞 动物 。 

掖 寄生 部 位 分 类 ”寄生 于 寄主 体 表 的 称 体外 寄生 
虫 ， 如 虱子 。 寄 生 于 寄主 腔 道 及 体内 各 器 官 组 织 或 细胞 
内 的 称 体内 寄生 虫 。 体 内 寄生 虫 又 分 为 ，@ 消 化 道内 寄 
生 虫 ,如 曙 虫 、 钩 虫 . 丝 虫 、 溶 组 织 内 阿 米 巴 和 雅 尔 氏 ( 旧 
译 蓝 氏 页 第 ) 粹 毛虫 等 ;@ 腔 道内 寄生 虫 ,如 阴道 毛 滴 虫 ， 
轿 肝 内 寄生 虫 , 如 肝 吸 虫 . 韩 球 姑 ( 包 虫 );@ 肺 内 寄生 虫 ， 
如 卫 斯 特 曼 氏 并 殖 吸 虫 (简称 卫 氏 并 殖 吸虫 )， 回 脑 组 织 
寄生 虫 如 猪 训 尾 曙 ( 猪 囊 虫 )、 己 形 虫 ， 回血 管内 寄生 
虫 , 如 血吸虫 ，@ 淋 巴 管内 寄生 虫 , 如 丝 虫 ，@ 肌 内 组织 
寄生 虫 , 如 旋 毛 虫 幼虫 ，@ 细 胞 内 寄生 虫 , 如 首 原 虫 ( 红 
细胞 内 寄生 和 利 什 曼 氏 原虫 ( 巨 只 细胞 内 寄生 ); @ 骨 
组 织 寄 生 虫 ,如 包 虫 ! @ 皮 肤 寄生 虫 ,如 疗 并 、 毛囊 靖 !@ 
眼 内 寄生 虫 ,如 吸 哆 线虫 . 猪 囊 虫 等 等 。 

另外 ， 寄 生 虫 生活 中 某 一 发 育 阶段 不 能 离开 寄主 而 
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生存 的 称 长 久 性 寄生 虫 ， 如 蠕虫 成 虫 。 仅 在 取 食 时 需要 
短暂 接触 震 主 的 称 暂时 性 寄生 虫 , 如 蚁 、 重 等 。 凡 是 只 过 
寄生 生活 的 称 专 性 寄生 虫 ,如 晓 虫 。 既 可 过 自由 生活 ,又 
可 过 寄生 生活 的 称 兼 性 寄生 虫 。 本 来 过 着 自由 生活 ， 但 
偶而 进入 寄主 体内 仅 通过 肠 腔 而 在 类 便 内 以 生活 或 死亡 
状态 出 现 的 暂时 寄生 者 称 为 假 寄生 虫 。 
生活 史 、 生 态 与 分 布 寄生 虫 的 生长 ,发 育 和 繁殖 的 
整个 过 程 称 为 寄生 虫 生活 史 。 根 据 完成 生活 史 过 程 中 转 
换 寄 主 与 否 ,分 为 直接 发 育 与 间接 发 育 两 大 类 型 .直接 发 
育 指 寄生 虫 于 感染 阶段 (或 称 感染 时 期 , 即 到 达 人 体内 可 
继续 发 育 生长 阶段 直接 从 外 界 侵入 人 体 继续 完成 生活 
史 ! 间接 发 育 指 寄生 虫 在 发 育 过 程 中 需 在 中 间 寄 主体 内 
发 育 到 感染 阶段 ,再 侵入 人 体 完成 生活 史 。 寄 生 虫 种 类 繁 
多 ,侵入 人 体 及 外 界 的 传播 途径 也 多 种 多 样 。 可 经 口 \ 向 
外 开口 的 腔 道 ,皮肤 (主动 侵入 皮肤 或 由 节肢 动物 媒介 刺 
叮 而 入 ), 胎 盘 等 侵入 。 也 有 自体 内 感染 ， 如 短 膜 壳 丝 虫 
宕 生 人 的 小 肠 内 ,其 虫 孵 也 可 在 肠 内 钥 出 幼虫 ,并 直接 发 
育 为 成 虫 。 寄 生 虫 也 可 在 感染 阶段 通过 污染 土壤 、 水 源 、 
各 种 食物 及 节肢 动物 媒介 等 传播 。 寄 生 虫 的 生活 史 及 其 
侵入 寄主 与 传播 , 均 受 环境 因素 的 影响 和 制约 ,如 寄主 提 
供水 ,无 机 盐 、 碳 水 化 合 物 、 蛋 白质、 脂肪、 维生素 等 的 质 
和 量 以 及 寄主 体内 的 酶 、 气 体 含量 及 酸碱度 都 影响 寄生 
虫 的 生长 ,发 育 与 繁殖 。 自 然 界 的 气 侯 , 土 壤 、 植 被 ,动物 
区 系 ,海拔 高 度 以 及 温度 和 温度 等 自然 地 理 环 境 ,不 仅 影 
响 其 生活 史 , 也 影响 寄生 虫 的 地 理 分 布 和 季节 消长 ,以 至 
某 些 寄生 虫 病 表现 明显 的 地 区 性 和 季节 性 。 如 热带 地 区 
有 热带 寄生 虫 病 的 流行 ， 温 暧 潮湿 的 环境 有 利 寄生 虫 发 
育 繁殖 ， 故 多 数 寄 生 虫 病 流行 于 温带 和 热带 地 区 。 中 国 
寄生 虫 的 分 布 情况 ， 南 北方 地 区 分 布 不 同 。 寡 生 虫 的 繁 
殖 季 节 以 夏秋 季 为 主 ,所 以 寄生 虫 病 多 于 夏秋 季 流 行 。 此 
外 ,中 同 寄主 的 生态 习性 与 人 们 的 风俗 习惯 ,生活 水 平和 
社会 条 件 等 因素 也 都 直接 或 间接 地 影响 寄生 虫 的 地 区 分 
布 。 
寄生 生活 对 寄生 贝 形态 构造 和 生理 的 影响 因 长 其 
适应 寄生 环境 ， 导 致 了 害 生 虫 在 形态 和 生理 上 发 生 了 一 
系列 变化 。 在 形态 方面 ,有 体形 变化 ， 如 重 左右 扁平 , 因 
而 容易 在 寄主 体毛 中 活动 肠 道 寄生 的 蠕虫 多 为 长 形 , 适 
于 寄居 在 窄 长 的 肠 腔 内 ， 体 内 寄生 虫 定居 于 营养 丰富 的 
环境 中 ,其 运动 和 消化 器 官 退化 或 消失 。 多 种 蠕虫 的 生殖 
器 官 发 达 ,如 吸虫 与 组 虫 的 峻 雄 生殖 器 官 在 同一 虫 体内 ， 
便于 增加 同体 受精 机 会 ， 免 遭 外 界 影响 。 吸 虫 和 缘 虫 具 
有 吸盘 ,有 助 于 虫 体 固着 在 寄主 组 织 器 官 。 在 生理 方面 ， 
最 明显 的 特点 是 生殖 力 增强 以 适应 在 复杂 的 环境 中 繁 
殖 。 如 歇 性 晤 虫 日 产 卵 达 20 万 个 ;又 如 血吸虫 可 借 多 胎 
增殖 后 代 , 即 一 个 虫 卵 逻 出 一 个 毛 曙 , 一 个 毛 昌 在 钉螺 体 
内 可 产生 10 万 个 或 更 多 的 尾 妨 。 首 原虫 的 生活 史 具 有 
无 性 生殖 和 有 性 生殖 交替 进行 的 特性 ， 以 繁殖 更 多 的 后 
代 。 肠 道 寄生 虫 的 抗 消化 液 能 力 加 强 ， 如 果 虫 分 泌 抗 骨 
蛋白 酶 及 抗 腊 蛋 白 酶 ,对 人 体 的 胃液 及 胰 液 起 中 和 作用 ， 


以 抵抗 寄主 消化 液 的 破坏 。 此 外 ， 害 生 虫 适应 外 界 环境 
的 能 力 增强 , 如 曙 虫 、 鞠 虫 等 虫 卵 具有 坚 厚 的 卵 壳 , 有利 
于 较 长 时 间 在 土壤 或 地 面 生存 。 此 外 寄生 虫 具有 各 种 特 
殊 的 向 性 ， 如 体内 寄生 虫 对 寄主 某 组 织 或 器 官 的 特殊 向 
性 ， 表 现 于 定居 一 定 的 组 织 器 官 内 。 体 外 寄生 虫 也 具有 
明显 的 向 寄主 性 ,如 入 体 的 汗 臭 和 气味 对 蚊 、 副 等 昆虫 有 
特殊 的 吸引 力 。 有 些 体内 寄生 虫 的 向 寄主 性 较 严格 ,只 能 
害 生 于 一 种 寄主 ， 如 晓 虫 。 通 常 较 原始 的 寄生 虫 选择 寄 
主 较 严格 ， 且 常 限于 寄生 一 定 器 官 或 组 织 。 出 现年 代 较 
短 的 寄生 虫 往往 可 寄生 多 种 动物 寄主 ， 而 且 也 可 能 不 只 
是 固定 寄生 在 一 种 组 织 器 官 内 。 

长 期 的 寄生 生活 使 寄生 虫 的 营养 与 代谢 也 具有 其 特 
丈 性。 以 体内 寄生 的 蠕虫 为 例 ， 其 营养 物质 包括 寄主 的 
组 织 ,细胞 ,血浆 .淋巴 液 ,体液 以 及 寄主 消化 道内 的 半 消 
化 或 已 消化 的 物质 。 这 些 物质 由 水 ,无 机 盐 、 碳 水 化 合 物 、 
蛋白 质 、 脂 肪 与 维生素 等 组 成 。 寄 生 虫 可 通过 多 种 途径 
吸取 营养 ,如 吸虫 和 线虫 除 经 消化 道 的 微 统 毛 吸收 以 外 ， 
吸虫 还 可 以 通过 体 表 吸 收 。 线 虫 的 角质 层 则 具有 许多 小 
孔 ， 供 营养 物质 进入 体内 。 红 虫 缺乏 消化 道 ， 但 可 借 其 
体 收 外 皮层 的 无 数 尖 棘 状 微 毛 的 尖端 擦 伤 寄主 肠 辟 上皮 
细胞 ,从 而 吸收 细胞 流出 的 丰富 营养 物质 ,原虫 主要 以 知 
噬 或 胞 饮 摄 取 固体 (小 颗粒 物质 ?或 液体 食物 ， 也 可 借 质 
膜 的 渗透 作用 吸收 营养 。 少 数 种 类 可 通过 胞 口 摄食 。 有 
些 吸虫 的 消化 道内 有 各 种 蛋白 酶 . 脂 酶 、 二 肘 酶 、 所 基 肽 
梅 .酸性 和 碱 性 磷酸 酶 等 ,其 消化 和 吸收 主要 在 消化 道内 
进行 。 寄 生 虫 体内 贮存 的 营养 物质 主要 是 脂肪 与 糖 原 ,在 
寿命 较 长 的 晴 虫 感染 期 贮存 的 物质 主要 是 脂肪 ， 而 寿命 
较 短 的 毛 妨 与 尾 妨 以 及 原虫 ， 一 般 以 糖 原 为 主 。 在 各 类 
里 虫 体内 糖 原 主要 贮存 在 实质 的 细胞 与 肌肉 组 织 内 ， 偶 
见于 表皮 与 生殖 系统 。 脂 肪 主要 分 布 在 实质 组 织 、 类 皮 
下 层 和 一 些 器 官 的 外 围 。 

寄生 虫 和 其 他 动物 一 样 , 氧 是 其 生存 的 基本 条 件 . 当 
寄生 在 氧 分 压低 的 环境 中 时 ， 寄 生 虫 的 呼吸 与 代谢 也 发 
生 适 应 性 改变 。 如 在 低 氧 分 压 或 缺 氧 的 条 件 下 ,寄生 虫 
转 以 无 氧 代谢 为 主 。 醇 解 糖 类 为 小 分 子 有 机 酸 ， 或 甚 采 
取 一 些 特殊 的 代谢 途径 以 产生 能 量 ( 见 曙 虫 病 )。 一 些 有 
效 的 抗 蠕虫 药 正 是 通过 阻 断 这 些 特殊 代谢 途径 而 发 挥 作 
用 。 寄 生 虫 可 从 寄主 机 体 吸收 氨基 酸 ( 外 源 性 氨基 酸 ) 进 
入 其 代谢 库 ， 用 以 合成 各 种 组 织 或 者 参加 代谢 。 一 般 线 
虫 ( 姻 虫 例外 ) 都 具有 较 完整 的 三 羧 酸 循环 ， 含 有 这 一 征 
环 所 需要 的 酶 来 进行 糖 类 有 氧 代谢 。 氧 是 由 虫 体 膨 围 通 
过 体 辟 渗透 进来 的 。 《 陈 佩 意 ) 
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寄生 虫 病 (parasitic diseases) 穿 生出 侵入 
人 体 而 引起 的 疾病 。 因 虫 种 和 寄生 部 位 不 同 ， 引 起 的 病 
理 变化 和 临床 表现 各 异 。 本 类 疾病 分 布 广泛 ， 世 界 各 地 
均 可 见 到 , 但 以 贫穷 落后 、 卫 生 条 件 差 的 地 区 为 多 见 ， 热 
带 和 亚热带 地 区 更 多 ， 因 此 ， 狭 义 的 热带 病 即 指 寄生 虫 


病 。 非 洲 \ 亚 洲 的 发 展 中 国家 发 病 较 多 ,感染 的 人 群 主要 
是 接触 疫 源 较 多 的 劳动 人 民 及 免疫 力 较 低 的 儿童 。 

分 类 ”根据 寄生 虫 的 分 类 ， 寄生 虫 病 也 相应 地 分 为 
原生 病 、 堪 由 病 及 节肢 动物 引起 的 疾病 。 根 据 发 病 的 急 
组 又 可 分 为 急性 和 慢性 寄生 虫 病 ， 但 大 多 属于 慢性 。 另 
外 ,许多 寄生 虫 病 属于 动物 源 性 疾病 (人 普 共 患 病 ) , 即 人 
类 和 背 椎 动物 间 自 然 传 播 的 疾病 ,由 共同 的 病原 体 引起 ， 
在 前 苏联 文献 中 称 为 自然 疫 源 性 疾病 。 根 据 传播 情况 又 
可 分 为 三 类 ，@ 以 人 类 间 互 相传 播 为 主 ， 也 可 传 给 其 他 
动物 ， 称 为 人 源 性 人 兽 共 患 病 ， 如 阿 米 已 病 。 轩 以 动物 
中 互相 传播 为 主 ， 但 可 经 常 传染 给 人 的 称 为 兽 源 性 人 兽 
共 惠 病 。 包 括 从 脊椎 动物 直接 获得 感染 的 如 旋 毛 出 病 、 忆 
形 贝 病 ， 通 过 节肢 动物 或 软体 动物 中 间 寄 主 传播 的 如 美 
洲 纵 虫 病 、 中 华 分 支 替 吸虫 病 等 。 轩 以 在 野生 动物 中 传 
播 为 主 ， 偶 可 传染 给 人 的 称 为 野生 动物 源 (或 森林 源 ) 性 
人 兽 共 患 病 , 如 罗 得 西亚 锥 出 病 等 。 

根据 在 寄主 体内 寄生 部 位 的 不 同 ， 又 可 分 为 ，@ 腔 
道 寄生 虫 病 , 如 坦 出 病 、 钓 出 病 、 阴 道 消 出 病 等 。@ 组 织 
内 寄生 虫 病 , 如 黑 热 痪 \ 旋 毛虫 病 等 。@ 血 液 及 淋巴 系统 
内 寄生 虫 病 , 如 疙 疾 、 毕 出 病 等 。@ 皮 肤 寄生 虫 病 , 如 痢 
六 等 。 

流行 环节 有 以 下 三 方面 。 

传染 源 ”包括 带 虫 ( 囊 ) 者 ,贮存 寄主 和 转 续 寄主 如 
阿 米 巴 带 于 者 、 黑 热 病 患 者 均 可 作为 疾病 的 传染 来 源 ;家 
犬 可 作为 黑 热 病 的 贮存 寄主 ， 野 猪 则 可 作为 肺 并 殖 吸虫 
的 转 续 寄主 而 传播 疾病 。 

传播 途径 ”可 分 为 ，@ 经 口感 染 。 如 食 入 被 感染 性 
曙 虫 外 或 阿 米 巴 包 可 污染 的 水 或 食物 后 ， 可 感染 姻 虫 病 
或 阿 米 巴 病 。@ 加 通过 吸血 的 媒介 昆虫 传播 。 如 被 感染 闪 
原虫 的 按 蚊 叮咬 后 可 患 首 疾 ,@ 经 皮肤 感染 。 如 钓 虫 的 丝 
状 师 可 直接 钴 入 寄主 皮肤 而 使 之 感染 。@ 经 胎盘 感染 。 
如 先天 性 疙 疾 ,先天 性 弓形 虫 病 等 。 回 经 呼吸 道 感染 .如 
原 发 性 阿 米 巴 脑膜 脑 炎 系 经 鼻腔 粘膜 感染 的 。@@ 其 他 方 
式 。 如 输血 可 感染 疙 原虫 等 。 

此 外 ,寄生 虫 病 的 传播 需要 具备 一 定 的 条 件 , 才 能 发 
生 流行 ,如 GD 媒介 昆虫 或 中 则 寄主 的 存在 。 如 痉 原 虫 
丝 虫 等 需要 在 特定 的 昆虫 ( 按 蚊 、 库 蚁 ) 体 内 发 育 繁殖 后 
才能 传播 。 有 的 寄生 虫 需 在 2 个 或 2 个 以 上 中 间 寄 主体 
内 发 育 后 才能 感染 人 ， 如 中 华 分 支 摆 吸虫 需 在 淡水 螺 体 
内 发 育成 尾 埠 后 才能 感染 某 些 淡水 鱼 ， 在 鱼 体内 发 育 为 
囊 昌 才能 感染 人 ， 因 此 这 此 寄生 虫 病 的 流行 区 受 媒介 昆 
虫 及 中 间 寄 主 分 布 范围 的 影响 。@ 适 宜 的 发 育 环境 .如 
姑 虫 卵 需 在 土壤 中 ， 经 适宜 的 温度 、 湿 度 和 有 氧 条 件 下 
发 育成 感染 性 虫 路 。@@ 不 良 的 卫生 和 饮食 习惯 。 有 些 地 
区 有 生食 (如 食 鱼 生 粥 、 醉 稻 ) 的 习惯 而 感染 中 华 分 支 摆 
吸虫 病 和 并 殖 吸 出 病 。 

吻 二 人 群 。 无 免疫 力 的 人 群 或 免疫 力 较 低 的 儿童 均 
吻 感染 当地 流行 的 寄生 虫 病 ， 例 如 大 量 移民 自 非 流行 区 
迁 入 首 疾 流行 区 时 ,往往 会 出 现 症 疾 的 暴发 流行 。 
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一 些 社会 经 济 因素 如 经 济 . 生 活 条 件 .风俗 习惯 等 均 
可 影响 某 一 流行 环节 而 影响 流行 。 因 此 当 存在 以 上 3 个 
环节 时 ， 即 可 发 生 寄生 虫 病 的 流行 ， 反 之 如 切断 某 一 环 
节 ,就 可 控制 寄生 贝 病 的 流行 。 

”发 病 特点 和 病理 变化 ”发 病 主 要 取决 于 侵入 体内 的 
寄生 虫 数 量 和 毒 力 以 及 寄主 的 免疫 力 。 侵 入 的 虫 体 数 量 
愈 多 、 毒 力 愈 强 ,发病 的 机 会 就 依 多 ,病情 也 较 重 。 寄 主 
的 抵抗 力 傅 强 , 感染 后 发 病 的 机 会 就 愈 小 , 即使 发 病 , 病 
情 也 较 轻 ， 寄 生 虫 病 发 病 的 过 程 是 寄主 与 虫 体 相互 斗争 
的 结果 。 病 理 变化 主要 包括 虫 体 对 寄主 组 织 的 机 械 性 损 
伤 引起 的 损害 , 虫 体 分 泌 的 毒素 或 酶 引起 的 组 织 坏死 ,以 
及 寄主 反应 引起 的 哮 酸 粒 细胞 和 其 他 炎 性 细胞 的 浸润 ， 
甚至 形成 哺 酸 粒 细胞 性 脓肿 和 对 幼虫 或 虫 晓 产生 的 哮 酸 
粒 细胞 性 肉芽 肿 。 

诊断 依赖 以 下 几 个 方面 ，@ 流 行 学 史 。 来 自 疫 区 ， 
如 血吸虫 病 有 疫 水 接触 史 、 肺 吸虫 病 有 吃 不 熟 的 石 稻 史 
等 。@ 临 床 表现 。 各 有 其 临床 特征 ， 末 梢 血液 嗜 酸 粒 细 
胞 往往 增高 。@ 病 原 学 诊断 。 在 体液 或 分 泌 物 中 查找 虫 
体 ,如 类 便 涂 片 或 集聚 法 检查 肠 道 原虫 滋养 体 包 囊 或 蠕 
虫 卵 ， 末 梢 血液 涂 片 找 痉 原 虫 等 ， 害 主 组 织 内 的 寄生 虫 
则 可 通过 活体 组 织 检查 或 穿刺 检查 而 确诊 。@ 免 疫 学 诊 
断 。 目 前 常用 的 方法 有 皮 内 试验 和 血清 免疫 试验 。 皮 内 
试验 又 可 分 为 即刻 反应 和 迟缓 反应 ， 肺 吸虫 皮 试 等 属 前 
者 ， 可 作为 临床 过 第 或 流行 学 调查 。 利 什 彼 素 皮 试 等 属 
于 后 者 ,只 在 疾病 恢复 期 出 现 阳性 反应 , 仅 能 用 作 流 行 学 
调查 ， 了 解 该 病 过 去 在 该 地 的 流行 情况 。 目 前 常用 的 血 
清 免疫 学 试验 有 间接 红细胞 凝集 试验 (IHA) 、 间 接 荧光 
抗体 技术 (IFT) 及 酶 联 免疫 吸附 试验 (ELISA), 前 者 灵敏 
度 较 高 ， 后 两 者 灵敏 度 及 特异 性 均 较 高 。 这 些 方法 主要 
用 于 检测 寄主 的 特异 性 抗体 ， 目 前 也 已 建立 检测 虫 体 特 
环 抗原 或 排泄 抗原 的 方法 ,以 作 早期 诊断 及 疗效 的 考核 。 
@ 其 他 检查 ,如 超声 检查 、CT 检查 等 。 

治疗 ”以 消灭 寄生 虫 为 主 ， 根 据 虫 种 采用 最 有 效 的 
驱 虫 药物 。 在 感染 较 重 而 寄主 较 误 弱 时 ， 可 给 予 支持 疗 
法 ,有 外 科 并 发 症 时 应 及 时 进行 外 科 处 理 。 

预防 “应 采取 综合 措施 ， 因 地 制 宜 ， 对 不 同 病 种 采 
用 不 同 的 有 效 方法 。@ 大 面积 治疗 病人 ,消灭 贮存 寄主 ， 
以 消除 传染 源 。 回 切断 传播 途径 ， 如 消灭 媒介 昆虫 或 中 
间 寄 主 。@ 加 强 卫生 教育 ， 以 改变 不 良 的 卫生 和 饮食 习 
惯 ,不 喝 生 水 ,不 吃 不 熟 的 食物 。@ 加 强人 群 免疫 力 和 个 
人 防护 ， 如 应 用 蚊帐 避 蚊 等 。 有 些 寄生 虫 的 疫苗 如 疙 原 
虫 疫苗 等 已 在 进行 研究 ,但 距 实用 阶段 尚 有 相当 的 距离 。 

《 诗 妖 炬 7 

Jialun 
加 伦 〈Claudius Galen 129~199) 古 罗马 
医学 家 、 哲学 家 , 重视 解剖 学 在 医学 上 的 地 位 ,奠定 西方 
解剖 学 的 基础 .在 数学 .哲学 和 膛 辑 学 方面 也 有 造 诺 .129 
年 生 于 小 亚细亚 的 帕 加 马 ( 今 土耳其 ), 199 年 卒 于 罗马 。 
17 岁 开始 学 医 , 曾 在 希腊 和 埃及 等 地 学 习 解剖 ，28 岁 时 
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回 帕 加 马 行医 。 曾 做 角 斗 士 的 保健 医生 。 公 元 162 年 到 
罗马 , 因 其 名 声 显赫 ,被 罗马 帝国 皇帝 任命 为 侍 医 。 此 时 
期 写 出 大 量 著作 。 加 伦 在 罗马 居住 了 30 多 年 ,进行 医疗 、 
研究 和 教学 工作 直至 逝世 。 

加 伦 既 重视 理论 知识 ,也 很 重视 实际 经 验 。 他 做 了 大 
量 动物 解剖 ， 由 于 当时 禁止 解 
剖 人 体 ， 所 以 他 所 解剖 的 多 是 
猪 和 奥 猴 。 即 便 如 此 ， 他 仍 发 
现 了 许多 前 人 未 知 的 现象 ， 万 
其 是 在 肌肉 、 脑 神经 ,心血 管 方 
面 曾 进行 活体 解剖 实验 。 对 呼 
骸 、 脉 捕 的 机 械 作用 及 大 脑 . 脊 
将 、 肾 、 胸部、 腹部 器 官 的 功能 
也 有 研究 。 他 认为 食物 在 胃 肠 
中 被 消化 成 乳 麻 ， 被 吸收 至 肝 
脏 ,而 后 形成 血液 ,再 由 血管 流出 营养 全 身 , 变 成 筋肉 , 认 
为 肝 是 血管 系统 的 中 心 。 并 提出 灵气 说 ， 认 为 灵气 总 司 . 
生命 。 相 信和 希腊 的 四 体液 学 说 。 他 创制 的 许多 复方 被 称 
为 “加 伦 制剂 "， 至 今 应 用 简单 的 物理 方法 制备 的 制剂 仍 
沿用 此 词 。 他 还 建议 用 食物 和 气 伐 疗 法 治疗 专 病 。 加 伦 
认为 好 医生 应 是 哲学 家 ， 他 的 哲学 思想 既 有 朴素 的 唯物 
主义 观点 ,又 有 明显 的 目的 论 观点 。 由 于 中 世纪 欧洲 教会 
的 封建 统治 ,将 权威 神圣 化 ,他 的 正确 的 和 错误 的 观点 都 
被 重复 引用 , 统治 欧洲 达 1 400 多 年 。 加 伦 的 著作 范围 广 
泛 ， 数 量 也 多 ， 许 多 作品 (尤其 是 哲学 和 文学 作品 ) 已 中 
失 . 重 要 著作 有 《 论 解剖 操作 程序 >《 论 医学 经 验 》《 论 自 


然 力 》 等 。 ( 程 之 范 冉 栓 ) 
jioxi dioocha 
家 系 调查 (pedigree study) ”又 称 家 系 分 析 。 


通过 对 家 庭 成 员 中 某 种 疾病 的 发 病情 况 进行 调查 分 析 
而 判断 该 病 是 否 为 遗传 病 的 一 种 方法 。 通 过 家 系 调 查 可 
以 绘 出 家 系 图 (或 称 系谱 ) 来 显示 某 种 疾病 在 家 族 中 的 传 
递 特点 , 借 此 判断 该 病 是 否 为 遗传 性 疾病 及 其 遗传 方式 。 
家 系 调查 是 正确 进行 遗传 咨询 的 首要 步 台 和 依据 。 

家 系 图 的 绘制 ”国际 统一 规定 了 绘制 方法 及 代表 家 
系 成 员 患 病情 况 的 各 种 符号 ,使 复杂 的 亲缘 关系 及 称呼 ， 
化 为 简单 的 图 形 ,一 目 了 然 ( 图 1)。 

家 系 分 析 ”根据 家 系 中 某 疾病 的 传递 特点 ， 判 断 该 
病 的 遗传 方式 。 在 分 析 时 ， 要 注意 同 种 疾病 可 有 不 同 程 
度 的 表现 ,如 并 指 可 表现 为 绥 笋 并 合 的 骨 性 并 指 , 或 皮肤 
相连 的 皮 性 并 指 ,还 可 表现 为 仅 有 指 根 相连 的 跨 样 异 指 ， 
这 些 不 可 视 为 不 同 疾病 。 另 一 方面 ， 应 注意 不 同 疾病 可 
有 共同 的 病状 表现 ， 如 马尔 方式 综合 征 和 同型 胱 氨 酸 尿 
症 均 可 表现 出 肢体 细 长 ,蜘蛛 样 指 ( 趾 )。 这 种 相同 的 病状 
来 自 不 同 的 病因 、 不 同 遗传 机 制 疾病 的 现象 , 称 为 遗传 异 
质 性 或 异 源 性 。 有 时 在 某 一 世代 中 某 个 成 员 病 情 轻微 其 
至 未 能 表现 出 病状 ,而 下 一 代 又 显 出 该 病 , 家 系谱 中 出 现 
隔 代 遗传 现象 , 故 在 家 系 调查 时 ,应 仔细 追查 该 病 在 各 代 


图 1 这 系 图 中 常用 的 符号 


中 的 病状 表现 ,避免 遗漏 如 果 某 种 病 传递 方式 不 符合 音 
基因 和 遗传 规律 ,而 其 他 检测 方法 又 提示 该 病 与 遗传 有 关 ， 
则 应 考 虚 多 基因 遗传 的 可 能 。 

单 基因 坦 传 病 的 家 系 调查 特点 按 遗 传 方式 分 析 
为 ， 

@ 常 染 色 体 显 性 遗传 病 。 致 病 基因 在 常 染 色 体 上 ， 
与 性 别 无 关 , 而 且 是 显 性 造 传 ,也 就 是 说 只 要 一 对 等 位 基 
因 中 的 一 个 为 致 病 基因 , 即 可 显示 致 病 基 因 表达 的 病状 。 
从 家 系 图 可 看 出 以 下 特点 ， 家 系 中 连续 几 代 都 有 该 病 串 
者 ;男女 成 员 中 均 有 患者 ， 患 病 成 员 的 后 代 中 也 有 患者 ， 
未 患 病 成 员 的 后 代 中 则 无 此 病 患 者 ， 即 该 病 在 家 系 中 出 
现 得 比较 集中 (图 2)。 这 类 病 如 遗传 性 中 啉 病 。 
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图 3 党 染色 体 坚 性 得 传 病 家 系 轩 


@@ 常 染色 体 隐 性 遗传 病 。 该 病 致 病 基因 在 常 染 色 
体 上 , 与 性 别 无 关 , 而 且 因为 是 隐 性 遗传 , 即 必须 一 对 等 
位 基因 均 是 致 病 基 因 才 可 表现 病状 。 由 于 每 对 等 位 基因 
都 是 一 个 来 自 父 亲 ， 一 个 来 自 母亲 ， 故 父母 可 能 都 是 串 
者 ,或 者 一 方 为 患者 , 另 一 方 为 携带 者 , 或 者 双方 都 是 此 
致 病 基因 的 携带 者 ,因为 是 杂 合子 故 都 不 显示 病状 。 在 人 
群 随机 婚配 中 ,夫妻 携带 同一 致 病 基因 的 机 会 很 低 , 故 子 
代 纯 合 所 致 的 隐 性 遗传 病 发 生 率 也 很 低 ， 大 约 数 干 至 数 
万 名 活 产 婴 中 才 出 现 一 个 ,而 近亲 婚配 时 ,由 于 夫妻 出 自 
共同 的 祖先 ， 可 能 共同 遗传 到 该 祖先 的 某 种 隐 性 致 病 基 
因 , 使 子 代 纯 合 而 发 病 。 故 近亲 婚配 时 , 隐 性 遗传 病 的 发 
生 率 显 著 提高 。 此 外 ， 有 些 地 区 因 交 通 闭 塞 或 有 某 些 民 
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[Dl 1H QT meeeg 族 习俗 , 世 世 代 代 局 限 在 一 个 小 区 域内 通婚 ， 
〇 有 O 正常 女性 C1 夫妻 间 尽管 不 是 三 代 以 内 的 近亲 ， 追 弯 起 来 
口 ~ 〇 ”RN 关系 nO rasa 也 是 远亲 ， 彼 此 间 血 缘 关 系 相近 ， 在 这 些 地 
DO axmm 口 TO waer 区 ， 隐 性 遗传 病 发 生 率 也 较 高 。 常 染色 体 隐 
本 加 用 tat。 性病 家系 国 的 特点 为， 则 者 在 家 系 中 册 
双 合子 双生 现 得 比较 分 散 ， 父 母 及 上 几 代 中 常 看 不 到 中 
困 人 纪 男性 或 妇 性 死 于 其 他 病 。。 同 病 者 ， 易 误 认为 非 遗 传 性 疾病 。 同 一 对 父 
pS 音 合 于 双生 母 的 子 代 中 如 果 出 现 患 者 ， 则 其 兄弟 姊妹 不 
有 。 人 *#@ 休 了 性 基因 扫 和 者 分 男女 大 约 都 有 25% 的 机 率 患 病 。 近亲 婚 配 

Ee 单 、 双 合子 双生 未 明 ( 性 连锁 隐 性 基因 换 带 者 。 ”者 的 子女 患 病 率 高 (图 3)。 
大庆 矶 流产 @ 性 连锁 显 性 得 传 病 。 致 病 基因 在 性 染 
© 男性 长 女性 中 才 色 体 上 ， 随 性 染色 体 显 性 遗传 给 后 代 。 患 者 
国生 的 双亲 中 一 般 有 一 人 是 本 病 患者 ， 若 双亲 均 
/ 家系 中 首先 坟 发 现 的 患者) 少 性 别 不 明正 常人 数 2 人 ) 无 病 ， 则 子女 一 般 不 会 患 病 。 如 果 致 病 基因 
5 由 本 在 染色体 上 ， 则 家 系 中 所 有 男性 成 员 均 为 


患者 ， 女 性 成 员 中 则 无 患者 。 如 果 致 病 基因 
在 X 巢 色 体 上 ， 男 性 患者 从 母亲 遗传 得 来 X 


图 3 常 染 色 休 让 性 遗传 病 家 系 图 


! 本 
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图 4 性 连锁 显 性 遗传 病 家 系 图 

(X 连锁 显 性 坦 传 病 模式 家 系 图 

一 创造 传 性 慢性 外 涉 的 家 条 图) 
染色 体 ,该 患者 又 可 将 它 遗传 给 女儿 ,这 称 交 又 遗 传 。 因 
致 病 基因 是 显 性 遗传 的 ,女性 虽 有 两 条 X 染 色 体 ,但 杂 合 


时 也 可 发 病 ,不 过 较 男 患者 病状 轻 。 家 系 图 特点 为 .家系 . 


中 , 代 代 均 有 此 病 患者 。 若 父亲 患 病 , 则 所 生 女 儿 100% 
患 病 ， 而 儿子 均 正 常 。 若 母亲 患 病 ， 则 无 论 子 、 女 都 有 
50%% 机 率 患 病 ( 图 4)。 这 类 疾病 不 多 ,如 遗传 性 慢性 肾炎 。 

_@ 性 连锁 隐 性 遗传 病 。 致 病 基因 在 X 染 色 体 上 ,是 
隐 性 的 。 男 性 只 要 唯一 的 X 染 色 体 上 带 有 此 致 病 基因 , 即 
可 发 病 ; 而 女性 必须 纯 合 时 才 可 发 病 , 杂 合 时 只 是 无 病状 
的 携带 者 ,但 可 将 致 病 基因 遗传 给 下 代 , 使 男孩 发 病 。 家 
系 中 ， 患 者 一 般 都 是 男性 。 家 族 中 第 一 个 患者 起 因 于 此 
基因 突变 ,其 他 均 通过 母系 遗传 而 来 。 母 系 家 族 中 ,外 祖 
父 多 是 患者 ， 盟 父 及 姨 母 的 儿子 中 有 同 病 患 者 。 而 父系 
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家 族 看 不 到 此 病 患 者 .常见 的 病 种 有 血 友 病 A、 进 行 性 肌 
营养 不 良 、 红 绿色 讶 等 。19 世纪 的 英国 女王 维多利亚 是 
血 友 病人 A 基因 携带 者 ， 致 使 后 代 王室 中 十 余 个 男性 成 员 
患 血 友 病 ; 遗传 远 及 与 其 王室 通婚 的 西班牙 和 俄罗斯 皇 
帝 ， 成 为 世界 遗传 病 方面 的 著名 史实 。 性 连锁 隐 性 遗传 
病 的 家 系 特点 为 :家 系 中 患者 一 般 都 是 男性 ,无 父 传 子 现 
象 。 家 系 中 男 患者 与 正常 女子 结婚 ， 所 生子 女 一 般 均 无 
病状 ， 但 其 外 孙 中 可 能 出 现 患 者 。 如 果 男 性 患者 与 表 型 
正常 但 为 携带 者 的 女性 结婚 ,所 生子 女 中 均 有 50% 的 可 
能 性 是 患者 。 家 系 中 女性 携带 者 与 正常 男子 结婚 ， 所 生 
儿子 将 有 50% 的 可 能 性 患 病 , 女 儿 有 50 和 的 可 能 性 为 扒 
带 者 (图 5)。 


图 5 性 连 镇 隐 性 遗传 病 家 系 图 


@@ 限 性 遗传 。 这 类 遗传 病 的 基因 可 在 常 染 色 体 上 
或 性 染色 体 上 ， 显 性 或 隐 性 ,但 疾病 表现 只 限 在 某 一 性 
别 中 。 如 子宫 阴道 积 水 为 常 染 色 体 隐 性 遗传 ， 家 系 中 只 
有 纯 合 的 女性 才能 表现 病状 。 男 性 虽 不 能 表现 ， 但 其 基 
因 仍 按 常 染色 体 隐 性 规律 遗传 后 代 ( 见 遗传 病 )。 

《 杏 莹 ) 

jiazhuongpongxion 
甲状 旁 腺 (parathyroid gland) ”一 种 内 分 泌 
腺 ,通常 有 4 个 (3~8 个 不 等 )， 分 为 上 下 两 对 , 呈 扁 卵 
贺 形 小 体 , 大 小 如 稻 粒 , 贴 在 甲状 腺 的 后 面 。 分 泌 的 甲状 
旁 腺 激素 能 调节 体内 钙 磷 代谢 , 分 泌 此 激素 过 少 , 血 钙 
降低 , 血 磷 升 高 , 产生 手足 搞 扬 ;分 泌 过 多 , 血 钙 升 高 , 骨 
矿 盐 减 少 ,发 生 骨骼 病变 和 滋 尿 系 结石 。 

胚胎 学 ”在 胚胎 发 育 期 ， 由 第 也 和 第 下 鲁 囊 与 咽 部 
分 离 下 降 而 成 。 甲 状 旁 腺 腺 体 其 小 , 约 5x3x1lmm, 每 
枚 重 约 25~40mg, 从 出 生 后 3 个 月 开始 , 其 重量 随 着 年 
龄 的 增长 而 增加 ,在 30 一 40 岁 时 达到 最 大 重量 。 腺 体外 
观 旺 棕 红 色 、 红 色 或 黄色 ， 色 泽 由 脂肪 含量 的 多 少 而 决 
定 ,青春 期 后 脂肪 组 织 逐 渐 增多 。 

血液 供应 ”上 甲状 旁 腺 的 血液 供应 ， 一 般 来 自 甲状 
腺 下 动脉 的 主要 分 支 ,少数 来 自 甲状 腺 上 动脉 。 下 甲状 旁 
腺 的 血液 供应 则 来 自 下 甲状 旁 腺 动脉 为 甲状 腺 下 动脉 
的 主要 分 支 。 异 位 于 前 纵 磋 的 甲状 旁 腺 ， 血 供 来 自 内 乳 
动脉 。 甲 状 旁 腺 静脉 一 般 汇 入 同 侧 甲 状 腺 下 静脉 。 

甲状 旁 腺 细胞 有 主 细胞 和 哮 酸 细胞 两 种 。 主 细胞 数 
量 多 , 胞 核 大 , 又 分 为 暗 细胞 和 明细 胞 两 型 , 前 者 含有 丰 
富 的 内 质 网 、 苞 尔 吉 氏 体 和 核糖 体 ,染色 较 深 , 这 种 处 于 
活路 期 的 细胞 是 合成 和 分 小 甲状 旁 腺 激素 (PTH) 的 主要 
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场所 ;后 者 含 内 质 网 较 少 , 戈 尔 吉 氏 体 较 小 , 但 含 戈 尔 吉 
氏 糖 原 较 多 , 胞 浆 清亮 ,为 静 息 的 明细 胞 。 长 期 高 血 钙 可 
使 主 细胞 萎缩 ， 但 仍 能 合成 少量 PTH ;长 期 低 血 钙 可 刺 
激 主 细胞 的 内 质 网 及 戈 尔 吉 氏 体高 度 发 过， 分泌 颗 粒 增 
多 。 哮 酸 细胞 可 能 是 老化 了 的 主 细胞 ,正常 情况 下 无 分 泌 
功能 。 

甲状 雳 腺 激素 的 生物 化 学 特性 1925 年 首先 从 甲状 
旁 腺 分 离 出 高 活性 的 提取 物 , 被 确认 为 PTH, 具有 调节 
血 钙 的 作用 。PTH 由 甲状 旁 腺 的 主 细胞 合成 和 分 小。 血 
循环 中 的 PTH 至 少 有 三 种 形式 ，@ 完 整 的 PTH。 具有 生 
物 活性 ,循环 半衰期 2~4 分 钟 ,大 部 分 在 肝脏 清除 , 少 部 
分 经 肾脏 小 过 清除 。@@ 半 基 端 PTH 片段 。 无 生物 活性 ， 
正常 人 血 中 此 片段 浓度 最 高 ,循环 半衰期 30 一 40 分 钟 ， 
主要 由 肾脏 清除 ， 因 此 慢性 肾 功能 衰 竟 时 此 片段 浓度 明 
显 升 高 。@ 和 氨基 端 PTH 片段 。 有 生物 活性 , 血 中 浓度 较 
低 ,半衰期 亦 短 。 完 整 的 PTH 可 在 甲状 旁 腺 主 细胞 内 列 
解 成 片段 后 分 泌 入 血 ， 也 可 先 分 泌 至 周围 血 后 再 裂解 为 
诸 片段 。PTH 多 肘 链 在 第 34~37 个 氨基 酸 的 位 置 断裂 
后 ,氨基 端 依然 具有 完整 的 PTH 的 全 部 生物 活性 。 

影响 PTH 分 法 的 因素 ”血清 钙 离 子 浓度 是 PTH 合 
成 和 分 泌 的 主要 调节 因素 。 动 物 实验 证 明 ， 血 钙 浓度 与 
PTH 分 说 率 的 关系 曲线 旦 ~ 形 。 血 钙 浓 度 对 甲状 旁 腺 细 
胞 分 泌 PTH 的 调节 作用 是 以 腺 细胞 膜 上 腺 苷 酸 环 化 酶 
和 细胞 内 cAMP 的 中 介 环 节 而 实现 的 。 血 砚 浓 度 增高 促 
进 PTH 的 分 泌 ， 因 为 高 血 磷 可 导致 低 血 钙 而 间接 促进 
PTH 的 分 泌 。 血 镁 浓度 降低 抑制 PTH 分泌。 药理 剂量 的 
降 钙 素 可 促进 PTH 的 分 泌 。 儿 茶 酚 胶 ,多巴胺 和 肾上腺 
素 等 都 可 促进 PTH 的 分 泌 。 老 年 人 血 中 PTH 水 平 较 中 
青年 者 为 高 。 人 血 PTH 水 平 存在 季节 性 变化 ,冬季 高 于 
夏季 ,这 与 血清 中 25- 羟 维生素 D, 浓度 的 季节 变化 有 关 。 
冬天 日 照 少 , 血 25- 羟 维生素 D, 的 浓度 较 低 , 肠 钙 吸收 减 
少 , 血 钙 水 平 下 降 , 血 PTH 呈 生 理性 代 偿 增多 。 

PTH 的 生理 作用 PTH 是 维持 血清 钙 在 正常 浓度 的 
一 个 重要 调节 因素 。 PTH 的 主要 彼 器 官 是 骨 和 肾 ， 在 起 
器 官 的 作用 几乎 都 是 通过 cAMP 实现 的 。@ 对 骨 的 作 
用 。 骨 是 机 体 最 大 的 钙 贮存 库 , 体内 99% 以 上 的 鲈 存 于 
骨 和 牙齿 中 , PTH 具有 加 强 破 骨 细胞 活性 、 形 成 新 的 破 
骨 细胞 和 暂时 性 抑制 成 骨 细胞 的 功能 ， 从 而 促进 骨 的 吸 
收 和 溶解 ,使 骨 钙 释放 入 血 ,提高 血 钙 水 平 。@ 对 肾脏 的 
作用 。PTH 抑制 近 端 肾 小 管 对 磅 酸 盐 的 回 吸 收 ， 增 加 尿 
中 磷酸 盐 的 排出 ， 故 PTH 过 多 时 有 低 血 磷 症 和 高 尿 磷 
症 。 与 此 相反 , PTH 增加 远 端 崩 小 管 对 钙 的 回 吸收 。 此 
外 , PTH 还 抑制 肾 小 管 对 钠 和 碳酸 氢 盐 的 回 吸 收 ， 使 从 
尿 中 排出 碳酸 氢 盐 增多 ,因而 PTH 过 多 时 , 尿 常 呈 碱 性 。 
PTH 影响 肾 小 管 回 吸收 的 效应 十 分 快速 , 几 分 钟 即 可 出 
现 ， 且 可 长 期 持续 作用 。 PTH 的 另 一 个 重要 作用 是 促进 
25- 产 维生素 D, 在 肾脏 经 1-% 羟 化 酶 作用 易 转化 为 1,25- 
二 产 维 生 素 D,, 这 是 至 今 所 知 活性 最 强 的 维生素 D 代谢 
产物 , 它 能 增加 肠 道 对 钙 和 艳 的 吸收 ， 因 此 PTH 有 间接 


促进 肠 钙 的 吸收 功能 。 

正常 情况 下 ， 机 体 调 节 和 保持 钙 磅 代谢 平衡 主要 依 
加 于 PTH、1,25- 二 羟 维生素 D, 和 降 钙 素 三 种 激素 , 通 
过 三 者 相互 协同 和 拷 抗 的 作用 使 血 钙 浓 度 维持 在 正常 范 
围 。 这 三 种 激素 的 合成 和 分 泌 皆 与 血清 中 钙 离 子 浓度 密 
切 相关 。 当 血清 中 钙 离 子 浓度 降低 时 ， 首 先 甲 状 旁 腺 分 
泌 PTH 迅速 增多 ,促进 骨 质 吸收 ， 骨 征 动 员 释 放 入 血 ; 
肾 小 管 对 钙 的 回 吸收 增 加 ; 25- 羟 维生素 D, 转 化 为 1,25- 
二 羟 维 生 素 D, 增多 ,后 一 种 作用 的 充分 发 挥 约 需 20 一 24 
小 时 ,从 而 使 肠 钙 吸 收 增加 。 这 样 通过 上 述 3 个 途径 ,使 
血 钙 浓度 又 复 增高 。 当 血清 中 钙 离 子 浓度 增高 时 ,一 方面 
甲状 旁 腺 的 功能 被 抑制 , PTH 的 合成 和 分 刻 均 迅速 减 
少 ,从 而 降低 骨 的 吸收 和 骨 钙 的 动员 ,减少 肾 小 管 对 钙 的 
回 吸 收 和 1,25- 二 羟 维 生 素 D, 的 生成 ， 肠 对 钙 的 吸收 亦 
相应 地 降低 ! 另 一 方面 由 于 高 血 钙 而 刺激 降 钙 素 的 分 泌 ， 
它 抑制 骨 的 吸收 和 骨 钙 动员 ， 抑 制 肾 小 管 对 钙 和 磷 的 回 
吸收 。 这 样 通过 机 体 自身 调节 , PTH 分 说 减少 和 降 钙 素 
分 刻 增多 而 导致 血 钙 浓度 降 至 正常 范围 。 《和 孟 迅 否 ) 


Jiazhuongpangxlon gongneng jiontul 

甲状 旁 腺 功能 减退 (hypoparathyroidism) 

因 甲状 旁 腺 素 (PTH) 产 生 减 少 或 末梢 对 器 官 对 PTH 不 
反应 而 引起 的 代谢 异常 。 简 称 甲 旁 减 。 其 特征 是 手足 摘 
扬 、 阁 闯 样 发 作 ,表现 低 血 钙 和 高 血 磷 症 。 长 期 口服 鲈 剂 
和 维生素 了 制剂 可 使 病情 得 到 控制 。 

病因 及 分 类 ” 自 腺 体 至 臣 组 织 细胞 之 间 任 何 环节 的 
缺陷 均 可 引起 甲状 旁 腺 功能 减退 。 

PTH 生 成 减少 ”有 特 发 性 和 继 发 性 两 种 。 特 发 性 甲 
旁 碱 以 儿童 为 多 见 , 也 可 见于 成 人 。 有 家 族 性 和 散发 性 两 
种 ,前 者 伴 性 联 隐 性 遗传 或 常 染 色 体 隐 性 或 显 性 遗传 此 
病 可 能 是 免疫 监视 上 有 缺陷 ， 病 人 血 中 有 多 种 内 分 小 腺 
的 抗体 ,临床 表现 为 多 发 性 内 分 泌 腺 功能 减退 或 衰竭, 其 
中 以 甲 旁 减 最 为 常见 ,可 伴 有 恶性 贫血 ,表皮 粘膜 念珠 菌 
感染 等 新 生 儿 有 临床 低 血 钙 者 为 新 生 儿 甲 旁 减 ,正常 新 
生 儿 血 钙 于 生 后 2 日 内 下 降 , 2~3 天 上 升 , 5 一 10 天 恢 
复 正 常 。 贡 -了 腮 囊 综合 征 〈 迪 乔治 氏 综合 征 ) 由 于 先天 
性 爵 训 发 育 障 碍 ， 病 人 胸腺 和 甲状 旁 腺 缺 如 。 继 发 性 者 
原因 比较 明确 ， 最 常见 于 甲状 腺 或 颈 前 部 手术 后 。 此 外 
用 同位 素 "!' 碳 治疗 后 ， 甲 状 旁 腺 被 转移 癌 或 血色 病 等 浸 
润 性 病变 破坏 而 引起 。 

PTH 分 沁 受 抑制 ”四 高 血 钙 症 的 孕妇 ， 其 新 生 儿 因 
甲状 旁 腺 功能 受 抑制 而 有 低 血 钙 。 甲 旁 亢 病人 切除 腺 瘤 
后 ,其 余 的 甲状 旁 腺 功能 受 抑制 而 有 暂时 性 的 甲 旁 减 .@ 
镁 缺乏 证 。 原 发 性 或 症状 性 低 血 镁 症 均 可 伴 有 低 血 钙 。 这 
是 由 于 镁 缺乏 时 PTH 的 合成 及 释放 有 可 逆 性 减退 所 致 ， 
低 血 镁 时 补 钙 , 只 能 使 血 钙 暂 时 升 高 ,补充 镁 后 血 钙 恢 复 
正常 。 

了 TH 过 多 性 甲 过 成” 主要 是 疲 器 官 对 PTH 不 反应 ， 
致 PTH 分 泌 过 多 ,而 临床 上 与 PTH 缺乏 所 引起 的 血 钙 和 


血 磅 改变 相同 , 呈 低 血 钙 和 高 血 磷 症 ， 称 为 假 性 甲 旁 减 。 
本 病 为 常 染 色 体 显 性 或 隐 性 遗传 缺陷 病 ， 可 伴 或 不 伴 智 
力 低下 及 躯体 先天 性 栈 形 ， 这 种 畸形 称 为 奥 尔 布 赖 特 氏 
遗传 性 骨 病 ( 简 称 AHO) ,其 特征 是 , 脸 圆 , 颈 短 \ 体 胖 、 身 
材 粗 颖 ,胸廓 导 状 、 指 趾 畸 形 , 常 见 短 指 趾 畸形 ,多 见于 第 
4、5 掌 骨 或 距 骨 。 不 伴 先天 畸形 的 假 性 甲 旁 减 易 误诊 为 特 
发 性 甲 旁 减 。 假 假 性 甲 旁 减 是 具有 AHO 的 先天 畸形 的 
外 型 ,而 血 和 尿 钙 磷 浓度 均 正常 ,但 近期 有 报告 可 由 假 假 
性 甲 旁 减 转 为 假 性 甲 旁 减 者 。 

临床 表现 ” 当 PTH 作用 缺乏 时 , 骨 钙 释放 入 血 ， 肠 
鳃 吸收 及 肾 小 管 回 明 收 钙 均 减少 , 致 低 血 钙 症 ,而 肾 小 管 
对 砚 的 回 吸收 增加 , 致 血 磷 增 高 , 尿 磷 排 量 减少 。 主 要 有 
以 下 表现 ， 

@ 神经 肌肉 应 激 性 增加 。 当 血清 游离 钙 二 3.8mg/ 
中, 即 总 血 钙 值 生 7.5mg/dl 时 可 出 现 症状 。 初期 有 麻木 、 
刺 痛 及 蚁 走 感 ,明显 者 呈 手 足 搞 所 ,手足 呈 座 爪 状 或 助 产 
士 手 形 , 腕 .手掌 及 掌 指 关节 居 曲 , 指 间 关 节 伸 直 , 拇 指 内 
收 。 体 关节 和 了 肤 关节 伸 直 ， 脚 跟 向 上 提 ， 脚 趾 向 脚掌 弯 
曲 ,脚背 呈 拱 形 。 严 重 者 全 身 随意 肌 收缩 而 有 惊厥 发 作 ， 
也 可 伴 有 植物 神经 功能 素 乱 , 如 出 汗 、 声 门 痉挛 、 气管 呼 
吸 肌 痉挛 及 肠 、 胆 和 膀胱 平滑 肌 痉挛 等 。 体 征 有 面神经 
邑 击 征 ( 赫 沃 斯 泰克 氏 征 ) 阳 性 ， 用 手指 邑 击 耳 前 或 烽 弓 
下 面神经 ， 同 侧面 肌 抽动 。 束 璧 加 压 试验 ( 特 鲁 索 氏 征 ) 
阳性 ,维持 血压 于 收缩 压 之 上 2 一 3 分 钟 ， 如 2 分 或 2 分 
钟 之 内 出 现 助 产 士 型 手 抽 摘 即 为 阳性 。 

@ 神经 系统 表现 。 有 的 病人 可 以 此 组 症状 为 临床 主 
要 表现 ,有 疾病 发 作 ,甚至 有 报道 此 症状 在 本 病 中 出 现 可 
高 达 50% ,其 类 型 有 大 发 作 、 小 发 作 、 精 神 运动 性 发 作 和 
闻 病 连续 状态 。 有 肌 张 力 增高 、 手 申 抖 。 精 神 症状 有 兴 
奋 、 焦 虑 恐惧、 烦躁 \ 欣 快 ,忧郁 ,记忆 力 减退 、 妄 想 、 幻 觉 
和 诡 妄 等 。 约 15% 病 人 有 智力 减退 ， 大 概 5 锡 见 视 乳 头 
水 肿 , 偶 有 颅 内 压 增高 。 脑 电 图 示 一 般 节 律 慢 波 、 暴 发 性 
慢 波 以 及 有 尖 波 、 款 波 、 癫 病 样 放电 改变 , 脑 电 图 改变 常 
出 现在 有 明显 低 血 钙 时 (<6.5mg/dl), 随 着 维生素 D 和 
钙 剂 治疗 , 脑 电 图 异常 改变 可 见 好 转 ,甚至 恢复 正常 。 

图 外 胚层 组 织 营养 变性 。 如 低 钙 性 白内障 ,出 牙 延 
迟 , 牙 发 育 不 全 ,皮肤 角 化 过 度 , 指 ( 趾 ) 甲 变 脆 、 粗 糖 和 裂 
纹 , 头 发 脱落 等 。 

四 骨骼 改变 。 骨 密度 正常 或 增加 , 假 性 甲 旁 减 病人 
可 见 掌骨 、 路 骨 变 短 。 可 有 纤维 性 春 性 骨 炎 。 

@@ 胃 肠 道 功能 紊乱 。 有 恶心 ,呕吐 、 腹 痛 和 便秘 等 。 

加 心血 管 异常 。 低 血 钙 刺 激 迷 走神 经 可 导致 心肌 
痉挛 而 突 发 死亡 。 病 人 心律 增 速 或 心律 不 齐 。 心 电 图 示 
QT 延长 。 重 症 病人 可 有 甲 旁 减 性 心肌 病 , 心 力 衰 竟 。 

四 转移 性 钙化 。 多 见于 脑 基 底 节 (苍白 球 、 壳 核 和 
尾 状 核 ), 常 对 称 性 分 布 , CT 检查 发 现 率 达 45% ,头颅 平 
片 对 基底 节 希 化 的 发 现 率 <10 旬 。 其 他 软组织 , 肌 且 、 背 
柱 旁 韧带 等 均 可 发 生 钙 化 。 

实验 室 检查 ”有 症状 者 ， 血 钙 一 般 <7.5mg/dl, 血 
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游离 钙 <3.8mg/dl。 隐 性 者 血 钙 为 8mg/dl 左右 , 可 静脉 
点 滴 EDTA 产 生 低 血 钙 , 同 时 视 血 记 TH 浓度 有 无 增高 及 
增高 的 幅度 ， 判 断 甲状 旁 腺 的 储备 功能 。 血 磷 正 常 或 增 
高 。 尿 钙 降低 , 尿 磷 也 减少 。 血 碱 性 磷酸 酶 正常 , 血 PTH 值 
降低 或 正常 (应 同时 测 血 钙 一 起 进行 分 析 )。 假 性 甲 旁 减 
甲 旁 亢 型 血 碱 性 磷酸 酶 和 血 PTH 均 增高 . 肾 小 管 回 吸 磷 
率 增加 ,而 磷 廊 清 率 降低 , 尿 cAMP 排 量 降低 。 当 静脉 注 
300 美 国标 准 单位 的 PTH 后 ,正常 人 、 手 术 后 和 特 发 性 及 
假 假 性 甲 旁 减 病人 尿 cAMP 排 量 增加 4~10 倍 , 假 性 甲 
旁 碱 工 型 呈现 反应 差 , I 型 则 为 正常 反应 。 埃 尔 斯 沃 思 
氏 及 豪华 德 氏 试验 的 做 法 是 空腹 静脉 注射 甲状 旁 腺 素 
200usp， 正 常人 尿 排 砚 增 加 2~6 倍 、 手 术 后 和 特 发 性 甲 
旁 碱 病人 尿 磷 排 量 增 加 4~10 倍 , 假 性 甲 旁 减 病人 (I 型 
和 工 型 ) 尿 磷 无 改变 。 

诊断 根据 上 述 临 床 表现 和 实验 室 检查 ， 一 般 不 难 
作出 诊断 ,本 病 需 与 慢性 低 血 钙 症 相 鉴 别 ,慢性 低 血 钙 症 
常 由 营养 性 或 肠 吸收 不 良 的 维生素 卫 缺 乏 症 、 慢 性 肾 性 
骨 病 ,长 期 服 抗 半 病 药 等 引起 。 

治疗 ”早期 诊断 和 及 时 治疗 ,可 以 尽早 地 清除 症状 ， 
预防 白内障 及 基底 节 钙 化 等 不 良 后 果 。 主 要 纠正 低 血 钙 ， 
常用 药物 有 ，@ 钙 剂 。 有 葡萄 糖 酸 岳 、 乳 酸 钙 、 氧 化 钙 和 
碳酸 钙 等 ， 手 足 搞 所 发 作 期 或 惊 肛 时， 应 静脉 组 齐 注 射 
10 允 葡萄糖 酸 钙 。 慢 性 手足 摘 所 病 人 可 口服 钙 剂 ， 应 嚼 
碎 后 服 , 宜 分 多 次 服 ,收效 良好 。 氛 化 钙 对 胃 肠 道 刺 激 大 ， 
宜 加 水 稀释 后 服 。 乳 酸 钙 溶解 度 较 差 ， 碳 酸 钙 在 肠 内 转 
换 为 可 溶性 钙 后 方 可 吸收 ， 易 导致 便秘 。@@ 维 生 素 了 制 
剂 及 其 簿 生物。 维生素 D; 或 D, 口服 后 贮存 于 脂肪 和 肝 
脏 , 慢 慢 释放 发 生 作用 , 服药 后 4 周 才 起 效 , 停 药 3 个 月 
方 完全 失效 , 日 服 一 次 即 可 , 血 钙 控制 在 8 一 9mg/dl 为 
宜 ， 应 监测 血 钙 和 尿 钙 以 防 高 钙 血 症 和 高 尿 钙 症 。 维 生 
素 卫 衍生 物 有 ， 双 所 速 变 固 醇 、1，25(OH):D,， 其 生物 
活性 较 维生素 D; 或 D, 强 ,起 效 和 作用 消失 时 间 都 短 ， 故 
更 为 有 效 和 安全 。 

另外 ,在 人 、 犬 和 大 鼠 中 甲状 旁 腺 已 成 功 地 被 自家 移 
植 ,但 异体 移植 只 在 大 鼠 中 获 成 功 。 《和 亚 迅 亚 ) 


jiozhuongpangxion gongneng kongjin 
甲状 旁 腺 功能 亢进 (hyperparathyroidism) 
甲状 旁 腺 分 泌 过 多 甲状 旁 腺 素 (PTH) 而 引起 的 钙 磷 代 
谢 失 常 。 笨 称 甲 旁 亢 。 主 要 表现 为 骨骼 改变 、 泌 尿 系 结 
石 、 高 血 钙 和 低 血 磷 等 。 可 分 为 原 发 性 、 继 发 性 、 三 发 性 
和 假 性 四 种 。 本 文 主要 介绍 原 发 性 甲状 旁 腺 功能 亢进 。 继 
发 性 甲 旁 亢 系 各 种 原因 引起 的 低 血 钙 长 期 刺激 甲状 旁 腺 
所 致 ,如 慢性 肾 功能 衰 竟 ,维生素 了 缺乏 , 肠 道 . 肝 和 肾脏 
疾病 致 维生素 了 吸收 不 良和 生成 障碍 。 妊 娠 哺乳 妇女 对 
钙 需 要 量 增加 而 得 不 到 相应 补充 时 ,也 出 现 低 血 钙 症 ,以 
上 各 种 情况 均 可 使 甲状 旁 腺 增生 肥大 ,分 泌 过 多 的 PTH。 
三 发 性 甲 旁 亢 系 在 继 发 性 甲 旁 亢 的 基础 上 ， 甲 状 旁 腺 受 
到 持久 和 强烈 的 刺激 ， 增 生 腺 体 中 的 一 个 或 几 个 可 发 展 
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为 自主 性 腺 瘤 ,见于 慢性 肾 功能 衰 竟 。 假 性 甲 旁 亢 又 称 异 
位 性 甲 旁 亢 ,主要 由 肺 、 肾 、 肝 、 卵 集 和 胰腺 等 恶性 肿瘤 引 
起 ,肿瘤 分 泌 甲 状 旁 腺 素 样 多 及 物质 或 溶 骨 性 因子 或 前 
列 腺 素 王 等 , 刺激 破 骨 细 胞 , 引起 高 钙 血 症 , 常 伴 有 骨 吸 
收 。 

原 发 性 甲 旁 亢 的 发 病 率 ， 在 欧美 国家 自 采用 血 钙 得 
选 检查 后 ， 有 报告 达 1% 。 中 国 的 自然 发 病 率 尚 不 明了 。 
女性 较 男性 多 见 ， 女 与 男 之 比例 为 ?一 4:1。 尸体 病理 检 
查 的 材料 表明 ,老年 人 中 7 多 有 甲状 旁 腺 腺 瘤 。 

病因 “不明 。 有 报告 颈 部 放射 治疗 后 良性 或 恶性 甲 
状 旁 腺 和 甲状 腺 瘤 发 生 率 为 11 一 25%。 有 的 家 族 中 父 女 、 
母子 、 兄 妹 均 患 此 病 。 故 本 病 的 发 生 与 放射 性 照射 和 和 
传 的 关系 需 进一步 研究 。 

病理 ”有 了 腺 瘤 、 增 生 和 腺 癌 三 种 。 腺 瘤 最 多 见 ， 占 
78 一 90% 。 大 多 为 单个 腺 瘤 ， 少 数 有 2 个 或 2 个 以 上 腺 
瘤 , 增生 约 占 10~20%， 多 数 4 个 甲状 旁 腺 腺 体 都 增生 
肥大 。 至 今 尚 无 明确 区 分 腺 瘤 和 增生 的 形态 标准 。 腺 癌 
约 占 3%， 瘤 体 比 腺 瘤 大 ,往往 在 颈 部 可 以 摸 到 。 发 展 组 
慢 ,切除 后 可 再 生长 ,可 有 淋巴 结 和 远 处 转移 ,可 侵 及 肺 、 
肝 和 骨 等 脏 器 。 约 3 多 的 病人 患 多 发 性 内 分 泌 腺 痛 ,其 中 
合并 垂体 瘤 和 胰腺 肿瘤 者 称 多 发 性 内 分 泌 腺 瘤 I 型 ， 合 
并 甲状 腺 笨 样 癌 和 哮 铬 细胞 瘤 者 称 多 发 性 内 分 说 腺 瘤 工 
型 。 

病理 生理 与 临床 特征 ”主要 病理 生理 变化 是 PTH 分 
小 过 多 。PTH 过 多 使 骨 质 溶解 , 骨 钙 释放 入 血 , 肾 小 管 和 
肠 道 回 豚 收 钙 的 能 力 加 强 , 故 血 钙 增高 .高 血 钙 使 神经 肌 
肉 的 激动 性 降低 和 胃 肠 道 蠕动 弛 缓 ， 因 而 产生 神经 肌 内 
和 精神 神经 系 的 表现 ， 如 容易 疲劳 \. 肌 力 和 肌 张 力 降 低 、 
性 格 改变 、 智 力 和 记忆 力 减退 以 及 烦躁 . 过 敏 、 失 眠 和 情 
绪 不 稳 等 , 偶 有 明显 的 精神 病 ,严重 者 可 昏迷 。 还 可 有 食 
欲 不 振 、 恶心 .呕吐 和 便秘 症状 。 溃 疡 病 的 发 生 率 比 一 般 
人 高 。 上 述 诸 症 可 经 甲 旁 亢 的 手术 治疗 得 到 纠正 。 慢 性 
胰腺 炎 也 是 甲 旁 亢 的 一 个 重要 诊断 线索 。 新 生 儿 福 患 手 
足 搞 揭 ， 要 追查 其 母 有 无 甲 旁 亢 。 因 甲 旁 亢 母 亲 的 高 血 
钙 , 经 脐 血 输送 给 胎儿 ,从 而 抑制 抬 儿 甲状 旁 腺 的 生长 发 
育 , 故 当 胎儿 分 娩 脱 离 母 体 时 , 则 有 甲状 旁 腺 功能 减退 ， 
出 现 新 生 儿 的 手足 摘 据 。 当 血 钙 升 高 超过 肾 的 阔 值 时 ， 
尿 钙 排 出 增多 。 磷 酸 钙 和 草酸 钙 盐 容易 沉积 而 形成 泌尿 
系 结石 及 肾 钙化 ; 10~70% 的 病人 有 和 肾 绞 痛 、 血 尿 、 尿 砂 
石 等 症状 ,欧美 病人 有 此 组 症状 者 比 中 国人 多 。 易 发 生 尿 
路 感染 ,招致 肾 功能 损害 ,晚期 发 展 成 为 尿毒 症 并 引起 高 
血压 由 于 高 血 钙 ,高 尿 钙 , 因 此 有 溶质 性 多 尿 , 随 之 出 现 
多 饮 .PTH 过 多 , 骨 质 溶解 加 速 , 骨 质 普遍 性 脱 钙 , 长 期 进 
展 则 出 现 全 身 性 纤维 囊 性 骨 炎 ， 特 征 性 的 病变 表现 为 指 
《 趾 ) 骨 皮质 外 缘 有 花边 样 改变 或 骨 皮 质 残缺 ， 称 骨膜 下 
吸收 ; 头 汕 尽 射线 相 有 砂粒 样 骨 明 收 改变 ; 囊 性 变 ,巨细 
胞 瘤 样 改 变 或 棕色 瘤 易 发 生 于 四 肢 长 骨 、 锁 骨 、 肋 骨 和 骨 
盆 等 部 位 因此 常 有 局 部 或 全 身 的 骨骼 疼痛 和 压痛 , 牙 易 
脱落 ,行走 困难 ,站 起 足下 均 费 力 , 重 者 卧床 不 起 ,甚至 翻 


身 亦 困 难 。 身 材 可 变 矮 数 厘米 至 十 余 厘 米 ,还 有 骨 骨 固形 
和 病理 性 骨折 。 中 国 甲 旁 亢 病 人 骨骼 病变 的 发 生 比 欧美 
多 且 严重 ， 可 能 与 中 国人 民 饮 食 中 钙 含 量 较 低 有 关 。 甲 
旁 亢 可 单独 表现 为 单纯 高 血 钙 或 泌尿 系统 结石 或 骨骼 病 
变 ， 或 两 组 、 三 组 症状 同时 存在 。 自 采用 血 钙 作 为 本 病 
的 筛选 手 般 后 ， 发 现 约 40%% 的 病人 为 无 症状 的 高 钙 血 
证 。 

PTH 过 多 能 降低 肾 小 管 对 磷 的 回 吸收 ,因此 尿 磷 增 
多 , 血 磷 降 低 , 磷 呈 负 平衡 , 磷 的 亏损 也 由 骨骼 组 织 承 担 。 
了 PTH 过 多 使 破 骨 细胞 活性 增强 ， 伴 随 之 成 骨 细胞 活性 也 
增强 ,成 骨 细 胞 分 泌 碱 性 磷酸 酶 增多 ,造成 血 碱 性 磷酸 酶 
升 高 。 

诊断 ” 血 PTH 浓度 是 诊断 本 病 一 个 直接 而 敏感 的 
指标 ， 目 前 有 测定 PTH 氨基 端 .中 间 段 和 着 基 端 等 数 种 
放射 免疫 分 析 法 ， 用 这 个 指标 诊断 甲 旁 亢 与 手术 的 符合 
率 达 90 狗 左右 。 且 血 PTH 升 高 程度 与 血 钙 浓度 ,肿瘤 大 
小 和 病情 的 严重 程度 相 平 行 。 但 在 继 发 性 甲 旁 亢 , PTH 
也 可 升 高 ,把 血 PTH 与 血 钙 、 尿 钙 、X 射 线 检查 及 临床 表 
现 结合 起 来 分 析 , 有 助 于 两 者 的 鉴别 诊断 。 尿 环 砚 酸 腺 背 
(cAMP) 可 升 高 。 骨 密度 一 般 降 低 。X 射线 特征 性 骨 改 变 
多 见于 头颅 , 牙 硬 板 、 手 和 骨盆 等 部 位 。 腹 平 片 可 有 泌尿 
系 结石 和 肾 钙 化 。 

大 多 数 病 变 的 甲状 旁 腺 位 于 颈 部 ， 倘 若 第 一 次 颈 部 
探查 手术 失败 ,应 考虑 是 否 存在 其 他 引起 高 血 钙 的 原因 。 
若 认 为 仍旧 符合 甲 旁 亢 的 诊断 ， 最 好 于 再 次 手术 前 作 定 
位 检查 ,无 创伤 性 检查 有 : 超声 断层 、”"Tc-**"Tl 双重 同 
位 素 减 影 扫描 ,二 者 与 手术 符合 率 分 别 为 70% 和 90 匈 左 
右 ， 均 可 检 出 直径 1cm 以 上 的 病变 ,CT 扫描 有 助 于 除外 
纵隔 病变 ,但 价格 昂贵 。 选 择 性 甲状 腺 静脉 取 血 测 PTH 
虽 为 创伤 性 检查 , 但 特异 性 较 强 , 诊断 符合 率 达 
70 一 90% 。 甲 状 腺 动脉 造影 检查 阳性 率 不 高 ， 且 有 一 定 
危险 性 ,应 慎 用 。 

继 发 性 和 三 发 性 甲 旁 亢 病 人 常 同时 有 肾 功 能 衰竭、 
骨 质 软化 症 等 原 发 病变 的 特征 性 临床 表现 。 继 发 性 甲 旁 
亢 血 钙 和 尿 钙 值 正常 或 降低 ,不 并 有 说 尿 系 结石 。 假 性 甲 
旁 亢 病人 同时 有 原 发 肿瘤 存在 。 

在 鉴别 高 血 钙 症 的 病因 时 ， 应 注意 有 无 多 发 性 骨 得 
瘤 . 急 性 白血病 、 结 节 病 \ 维 生 素 人 和 了 过 量 、 甲 状 腺 功能 
亢进 症 及 良性 家 族 性 高 钙 血 症 等 诸 病 。 

治疗 有 症状 或 有 并 发 症 的 原 发 性 和 三 发 性 甲 旁 亢 
宜 手术 治疗 。 无 论 是 肿瘤 或 增生 ， 均 应 探查 所 有 的 甲状 
旁 腺 。 若 为 腺 疾 应 做 摘除 。 若 是 增生 ,可 切除 3 妈 腺 体 ， 
也 可 将 4 个 腺 体 全 部 切除 ， 然 后 取 小 部 分 作 甲 状 旁 腺 自 
体 移植 ,埋藏 于 肌肉 中 。 若 为 腺 癌 , 应 做 根治 手术 。 手 术 
时 遗漏 病变 的 甲状 旁 腺 ， 病 变 腺 体 异 位 和 增生 的 甲状 旁 
腺 切除 不 足够 等 情况 需 再 次 手术 。 多 数 仍 施 颈 部 手术 切 
除 ,少数 则 需 剖 开 胸骨 切除 异 位 甲状 旁 腺 ,后 者 在 纵隔 的 
机 会 为 2~20%% 不 等 , 侦 见于 甲状 腺 内 或 心包 。 手术 并 发 
症 很 少 , 约 1 多 左右 ,如 吃 返 神经 损伤 、 永 久 性 甲状 旁 腺 


功能 减低 等 。 手 术 死亡 率 几乎 是 零 。 

无 症状 仅 有 轻 度 高 钱 血 症 的 病例 应 追随 观察 。 若 有 
以 下 情况 要 考虑 手术 治疗 ， @ 血 钙 高 于 12mg%。@ 血 
PTH 高 子 正常 值 2 倍 以 上 。@ 骨 病 X 射 线 表现 。@ 活 动 
性 尿 路 结石 。@@ 肯 功能 减退 。@ 严 重 的 精神 病 ,溃疡 病 、 
谱 腺 炎 、 高 血压 。 

甲状 旁 腺 手术 后 可 出 现 低 钙 血 症 ， 轻 者 手足 层面 部 
发 麻 , 重 者 则 手足 搞 手 。 一 般 手 术 前 血 碱 性 确 酸 梅 很 高 ， 
又 有 纤维 性 历 性 骨 炎 者 ,手术 后 易 出 现 严重 的 低 钙 血 症 ， 
血 钙 常 降 至 7mg 多 或 更 低 。 原 因 有 两 个 :一 是 骨 饥 场 和 骨 
修复 。 切 除 异常 甲状 旁 腺 组 织 后 ， 血 中 PTH 浓度 上 降 ， 
大 量 钙 迅速 沉积 于 脱 钙 的 骨 中 ,以 至 血 钙 降 低 , 二 是 甲状 
旁 腺 功能 减低 ,切除 异常 甲状 旁 腺 组 织 后 ,剩余 的 甲状 旁 
腺 组 织 因 过 去 长 期 受到 高 血 钙 的 抑制 而 功能 低 三 尚未 恢 
复 ,多 数 为 暂时 性 的 。 低 血 钙 症 状 可 出 现 于 手术 后 24 小 
时 内 。 大 部 分 病人 在 术 后 1~2 月 之 内 ， 血 钙 可 恢复 至 
8mg% 以 上 。 治 辣 低 血 钙 时 应 补充 钙 剂 和 维生素 D, 必 要 
时 需 静 脉 注射 或 点 消 葡 萄 糖 酸 钙 。 若 有 持续 性 和 难 治 性 
低 钙 血 症 ， 应 考虑 合并 有 低 镁 血 症 的 可 能 ， 可 同时 补充 
镁 。 

预后 ” 继 发 性 甲 劳 亢 主要 针对 病因 治疗 。 假 性 甲 劳 
讽 应 积极 寻找 原 发 肿瘤 ,进行 手术 根治 。 原 发 性 甲 旁 亢 手 
术 后 数 月 骨 痛 减轻 , 1 年 左右 症状 可 明显 改善 。 骨 结构 的 
修复 则 需 1 一 2 年 或 更 久 。 术 前 活动 受 限 者 ,大 都 在 术 后 
1 一 2 年 可 以 正常 活动 和 担负 工作 。 若 手术 切除 成 功 , 高 
血 钙 和 高 尿 钙 重 可 得 以 纠正 ,不 再 形成 新 的 泌尿 系 结石。 
但 已 形成 的 结石 不 会 消失 ， 已 造成 的 肾 功能 损害 和 高 血 
压 也 不 易 恢 复 。 继 发 性 甲 旁 亢 的 预后 决定 于 原 发 病因 的 
性 质 。 假 性 甲 旁 亢 一 般 由 恶性 肿瘤 引起 ， 手 术 仅 能 短期 
缓解 病情 ,最 终 预后 不 佳 。 ( 孟 迅 否 解 就 章 ) 


jlozhuongpangxion jibing 
甲状 旁 腺 疾病 (parathyroid diseases) 甲 
状 旁 腺 分 泌 甲 状 旁 腺 素 (PTH) 过 多 或 过 少 而 引起 的 钙 碑 
代谢 素 乱 及 一 系列 临床 表现 。 

分 类 ”本 病 分 为 两 类 :甲状 过 腺 功能 亢进 (简称 甲 旁 
亢 ) 和 甲状 旁 腺 功能 减退 (简称 甲 旁 碱 )。 

甲 旁 亢 是 由 于 PTH 分 泌 过 多 引起 的 钙 磷 代谢 失常 
的 疾病 。 主 要 病理 改变 为 高 血 征 和 低 血 磷 。 临 床 表现 为 
骨骼 的 病变 ， 如 骨 痛 、 骨 折 、 骨 畸形 等 。 还 可 有 肾 结 石 或 
肾 钙化 。 

甲 旁 减 是 PTH 产生 减少 或 末梢 靶 器 官 对 PTH 不 反 
应 而 引起 的 代谢 异常 ,主要 病理 改变 为 低 血 鲈 和 高 血 磷 。 
临床 表现 为 手足 搞 扬 \ 癫 痛 发 作 等 。 

主要 检测 项 目 ”以 下 几 种 检测 有 助 于 这 类 疾病 的 诊 
断 。 

血 钙 ”正常 空腹 时 为 2.2~2.7mmol/L (8.8 一 10.8 
mmg/dl), 分 析 结果 时 应 注意 血 钙 浓度 受 血浆 蛋白 和 血 PH 
的 影响 。 甲 旁 亢 者 血 钙 增高 ,多 数 >2.75mmol/L(1lm8g 
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/dl); 甲 旁 减 者 血 钙 降 低 <2.0mmol/L(8.0mg/dl)。 但 部 
分 病人 血 钙 的 改变 可 不 明显 或 不 经 常 存在 。 如 早期 轻 症 
甲 旁 亢 血 钙 可 轻 度 或 间歇 性 增高 ， 部 分 病例 血 钙 在 正常 
高 限 值 内 ,少数 病人 血 总 钙 正 常 ,但 游离 钙 增 高 。 因 此 对 
疑 有 甲 旁 亢 的 病人 应 多 测 几 次 血 钙 ,最 好 测 血 游离 钙 。 隐 
性 甲 旁 减 病人 血 钙 降 低 不 明显 , 可 作 依 地 酸 (EDTA) 甲 
状 旁 腺 功能 兴奋 试验 来 判断 甲状 旁 腺 的 储备 功能 ， 当 静 
脉 注射 EDTA 时 , 血 钙 迅 速 降低 ,甲状 旁 腺 被 刺激 , 正常 
人 了 TH 分 小 立刻 明显 增多 ， 而 甲 旁 碱 的 病人 PTH 的 分 
小 并 不 增加 或 增加 幅度 远 不 如 正常 人 。 

尺 征 ”中 国正 常 成 年 人 尿 钙 一 般 不 超过 5mmol/d， 
《200mg/d), 儿 童 <0.1mmol/kg/d(4mg/kg/d)。 尿 钙 排 
出 量 与 饮食 中 摄 入 钙 量 密切 相关 , 甲 旁 亢 者 尿 钙 增多 , 即 
使 饮食 钙 量 每 天 150mg 以 下 ， 历 时 3 一 5 天 , 尿 钙 排 量 仍 
大 于 摄 入 量 。 甲 旁 减 者 尿 钙 排 量 减少 。 

血 碍 ”正常 成 人 空腹 值 为 0.8 一 1.4mmol/L (2.6 一 
4.5mg/dl), 儿 童 为 1.25~2.1lmmol/L(4~7mg/dl)。 一 
般 甲 旁 亢 者 此 值 低 于 正常 , 若 肾 功能 咸 退 者 , 血 砚 可 正常 
或 稍 高 。 甲 旁 减 者 血 磷 升 高 或 正常 。 

夭 夏 ”正常 人 尿 磷 的 排出 量 约 为 饮食 摄 入 量 的 
70 锡 , 甲 旁 亢 者 尿 磷 排 出 增多 , 肾 小 管 回 吸收 磅 率 减低 平 
均 75 狗 (45 一 83 驳 ， 正 常 值 85~95%)。 

克 酸 益 清除 率 ”正常 人 为 10.8 士 2.7ml/min， 甲 旁 
亢 者 增多 。 而 甲 旁 破 者 尿 砚 排 出 量 减少 ， 肾 小 管 回收 太 
率 增高 ,磷酸 盐 清除 率 降低 。 

血 碳 性 克 酸 酥 ”儿童 骨 贴 处 于 生长 阶段 ， 故 此 值 较 
成 人 高 。 目 前 三 种 测定 方法 在 成 人 的 正常 值 分 别 为 
1.5~4 勃 氏 单位 、 天 13 金 氏 单位 、34 一 86IU/L， 儿 童 一 
般 比 成 人 增高 2 一 3 倍 。 甲 旁 亢 和 部 分 假 性 甲 旁 减 者 血 碱 
性 磅 酸 酶 增高 ,而 甲 旁 减 为 正常 。 

尿 笃 有 睛 兽 酸 ” 羟 且 氨 酸 为 胶原 所 特有 的 氨基 酸 ， 占 
胶原 重量 的 14%， 正常 人 尿 中 排 量 恒定 ， 其 排 量 的 多 少 
反映 了 骨 吸 收 的 强度 。 甲 旁 亢 时 排 量 增多 ， 甲 旁 碱 者 正 
常 。 

酸 碱 平衡 ” 甲 旁 亢 病 人 有 高 氧 性 肾 小 管 酸 中 毒 倾 
向 ,其 血 氢 与 血 磷 的 比值 >33, 而 其 他 原因 引起 的 高 钙 血 
症 均 <30。 甲 旁 三 病人 有 碱 中 毒 趋势 。 

血 中 激素 的 放射 免疫 测定 ”目前 有 氨基 端 、 羧 基 端 
和 中 间 段 多 种 抗 血清 测定 ， 甲 旁 亢 和 假 性 甲 旁 减 者 血 
iPTH( 免 疫 活性 甲状 旁 腺 素 ) 高 于 正常 , 甲 旁 减 者 多 数 血 
iPTH 降低 ， 若 将 血 iPTH 与 血 钙 值 结合 一 起 分 析 , 有 利 
于 对 原 发 性 和 继 发 性 甲 旁 亢 的 鉴别 , 虽 两 者 血 iPTH 均 升 
高 ,但 前 者 血 钙 增高 或 达 正常 高 限 ,后 者 血 钙 多 数 降低 。 

钙 负 荷 甲状 筋 腺 功能 抑制 试验 ”在 静脉 滴 注 钙 剂 使 
血 钙 浓度 升 高 的 同时 观察 血 iPTH 的 改变 ， 正 常人 当 血 
钙 增 高 时 ,甲状 旁 腺 功能 被 抑制 , 血 iPTH 明显 降低 , 而 
甲 旁 亢 者 血 iPTH 浓 度 则 不 能 似 正常 人 一 样 被 抑制 ,此 试 
验 用 于 诊断 早期 轻型 甲 旁 亢 。 

丢 级 织 对 PTH 反应 性 测定 主要 是 肾脏 和 骨 角 对 


608 


了 TH 反应 性 测定 。 肾脏 ，@ 尿 环 磷酸 腺 苷 CAMP) 排 量 
测定 。 正 常人 尿 cAMP 排 量 恒定。 PTH 刺激 肾 皮 质 腺 人 
环 化 酶 系统 , 甲 旁 亢 病 人 cAMP 排 量 增加 , 甲 旁 减 病 人 
排 量 减少 ( 见 甲 状 亏 腺 功能 减退 )。 回 埃 尔 斯 沃 思 氏 及 豪 
华 德 氏 试验 。 用 以 鉴别 特 发 性 , 继 发 性 和 假 性 甲 旁 减 ( 见 
甲状 过 际 功 能 减退 )。 骨 船 ; 静 脉 注 射 PTH 后 ,正常 人 和 
手术 后 甲 旁 威 者 , 尿 钙 和 羟 及 氮 酸 排 量 均 有 增加 ,而 骨 对 
PTH 抵抗 者 反应 差 。 

骨 宕 度 测定 为 对 骨 量 改变 的 检测 远 较 骨 XX 射线 
相 敏感 〈 骨 量 减少 30%X 射线 相 才 有 异常 显示 )， 甲 旁 
亢 病 人 上 骨 密 度 有 不 同 程度 的 降低 . 骨 X 射 线 相 : 甲 旁 亢 病 
人 除了 骨 密 度 减 低 、 骨 皮质 变 水 外 有 特异 的 改变 ， 如 指 
《 趾 ) 骨 骨膜 下 吸收 ,颅骨 和 牙 硬 板 的 吸收 ,还 有 纤维 性 春 
性 骨 炎 ,多 见于 长 骨 和 骨盆 等 处 而 甲 旁 减 部 分 病人 有 骨 
密度 增加 、 骨 皮质 增 厚 和 脑 基底 节 的 钙化 等 改变 。 

( 孟 迅 亚 ) 

jiazhuongxian 
甲状 腺 (thyroid gland) 人体 最 大 的 内 分 泌 
腺 体 。 位 于 颈 前 部 ， 正 常 虽 蝶 形 。 成 人 甲状 腺 重 约 20~ 
30g, 主要 功能 为 合成 和 分 泌 甲 状 腺 激素 。 甲 状 腺 激素 可 
提高 机 体 的 物质 代谢 率 ,促进 机 体 的 生长 与 发 育 ,影响 全 
身 多 个 系统 与 器 官 。 甲 状 腺 的 功能 受 神经 与 体液 的 调节 。 
甲状 腺 激素 分 小 过 多 或 不 足 ， 对 机 体 的 代谢 与 发 育 均 有 
很 大 影响 ,导致 某 些 疾病 的 发 生 。 

胚胎 学 ”甲状 腺 是 人 类 胚胎 出 现 最 早 的 内 分 泌 腺 
体 ,起 源 于 胚胎 第 1.2 对 鳃 囊 间 的 内 胚层 。 第 14 周 时 甲 
状 腺 已 具有 摄取 碳 的 能 力 。 此 期 孕妇 服用 同位 素 碘 ， 会 
破坏 胎儿 的 甲状 腺 , 故 孕妇 禁忌 同位 素 碳 的 检查 与 治疗 。 
甲状 腺 胚胎 始 基 发 育 不 全 可 导致 甲状 腺 峡部 或 一 叶 甚至 
甲状 腺 先天 性 缺 如 胚胎 期 若 甲 状 腺 下 降 不 足 或 下 降 过 
度 ,可 形成 从 舌 到 横 脐 间 ( 舌 部 、 舌 下 、 胸骨 后 等 ) 的 异 位 
甲状 腺 组 织 。 

解剖 学 “甲状腺 旺 “H" 型 ,分 左 、 右 两 个 侧 叶 , 中 间 
以 峡部 相连 ,附着 在 喉 及 气管 起 始 部 的 两 侧 ( 见 图 )。 每 个 
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侧 叶 约 长 5 一 6cm, 宽 2 一 3cm, 厚 2 一 3.5cm 右 时 略 大 。 

甲状 腺 血 供 非常 丰富 ,1 小 时 流 经 甲状 腺 的 血 量 约 等 
于 全 身 的 循环 血 量 。 甲 状 腺 的 血液 主要 由 甲状 腺 上 动脉 
和 甲状 腺 下 动脉 供给 ， 少 数 人 有 甲状 腺 最 下 动脉 。 甲 状 
腺 内 有 丰富 的 静脉 网 ,汇集 成 甲状 腺 上 、 中 、 下 静脉 ,分 别 
进入 颈 内 静脉 与 无 名 静脉 。 

甲状 腺 的 淋巴 管 也 很 丰富 。 

分 布 甲 状 腺 的 神经 有 交感 与 副交感 神经 纤维 ， 分 别 
来 自 颈 交感 神经 节 和 迷走 神经 ,两 者 通过 喉 上 神经 分 支 ， 
伴随 甲状 腺 上 动脉 进入 甲状 腺 。 吃 返 神经 是 迷走 神经 分 
支 , 喉 返 神经 位 置 常 有 变异 ,甲状 腺 切除 术 时 最 易 损伤 喉 
返 神经 ,应 引起 临床 注意 。 

组 织 学 ”甲状腺 腺 体 血 运 丰 富 , 呈 棕 红色 ,甲状 腺 内 
被 膜 伸 入 腺 体 实质 内 ,将 腺 体 分 成 大 小 不 等 的 小 叶 , 每 个 
小 叶 又 由 20 一 40 个 滤 泡 和 滤 泡 间 组 织 组 成 ,甲状 腺 注 泡 
是 甲状 腺 最 基本 的 结构 与 功能 单位 。 人 甲状 腺 约 有 300 
万 个 滤 泡 ， 显 微 镜 下 呈 球 形 、 卵 加 形 或 管 形 , 直径 50 一 
500nm, 滤 泡 中 央 为 就 泡 腔 , 内 含 透明 胶 质 , 胶 质 中 有 丰 
富 的 甲状 腺 球 蛋 白 , 是 甲状 腺 激素 的 贮存 场所 。 涉 泡 间 包 
绕 丰 富 的 毛细 血管 网 和 淋巴 管 。 交 感 神经 与 迷走 神经 末 
梢 分 布 于 滤 泡 间或 直接 分 布 到 滤 泡 表面 ,释放 神经 递 质 、 
肾上腺 能 与 胆 碱 能 及 一 些 脑 肠 肽 。 电 镜 下 ， 滤 泡 上 皮 细 
胞 顶部 有 许多 微 绒毛 ,是 合成 甲状 腺 激素 的 场所 。 

滤 泡 旁 细胞 又 称 C 细胞 或 明亮 细胞 , 属 APUD 细胞 
系统 ,C 细胞 分 泌 降 钙 素 , 降 钙 素 对 诊断 甲状 腺 得 样 癌 有 
重要 意义 。 

生物 化 学 、 生 理学 ”甲状 腺 分 泌 的 甲状 腺 激素 影响 
到 机 体 的 生长 发 育 、 组 织 分 化 及 物质 代谢 ,并 涉及 多 种 系 
统 ,器官 的 功能 。 

甲状 腺 激素 的 合成 、 贮 存 和 分 沁 ”甲状 腺 有 很 强 的 
浓 集 碘 能 力 , 可 将 血液 中 的 碘 浓缩 35 一 50 倍 , 促 甲状 腺 
激素 (TSH) 可 促进 此 过 程 。 摄 入 细胞 内 的 无 机 碘 在 微 绒 
毛 附近 ,在 过 和 氧化 物 酶 作用 下 被 氧化 成 活性 的 碘 , 活 性 的 
碳 立 即 与 甲状 腺 球 蛋白 上 的 栈 氮 酸 结合 ， 在 过 和 氧化 物 酶 
作用 下 生成 一 碘 酷 氨 酸 (MIT) 与 二 碘 酷 氨 酸 (DIT), 2 个 
二 碘 酷 氨 酸 偶 联 生成 四 磺 甲 腺 原 氨 酸 , 即 甲状 腺 素 (T,) ， 
1 个 二 碘 酷 氨 酸 与 ! 个 一 碘 酪 氮 酸 偶 联 生成 三 碘 甲 腺 原 
氨 酸 (T,)。 这 个 偶 联 反应 是 在 甲状 腺 球 蛋白 上 进行 的 ,不 
需 特殊 的 酶 ,TSH 可 促进 此 偶 联 过 程 。1 个 甲状 腺 球 蛋白 
只 有 2 一 4 个 分 子 的 Tw 每 3 个 甲状 腺 球 蛋 白 分 子 有 1 个 
Ts 在 摄 碘 不 足 情况 下 ,Ts 的 比例 会 相应 增高 。 合 成 的 甲 
状 腺 激素 与 甲状 腺 球 蛋白 一 起 储存 在 沥 泡 腔 内 。 甲 状 腺 
是 内 分 泌 腺 体 中 唯一 将 合成 的 激素 储存 在 细胞 外 的 腺 
体 。 甲 状 腺 内 储存 的 甲状 腺 激素 可 供 2 一 3 个 月 之 久 。 当 
机 体 需 要 时 ， 在 TSH 刺激 下 滤 泡 细胞 上 微 绒毛 伸 出 伪 
足 , 胞 饮 胶 质 内 的 甲状 腺 球 蛋白 , 并 形成 小 厢 , 在 溶 酶 体 
释放 的 蛋白 水 解 酶 作用 下 ， 水 解 成 活性 的 Te 与 T, 并 扩 
散 释放 入 血 ,无 活性 的 MIT 与 DIT 宪 微粒 体 脱 协 素 酶 作 
用 下 脱 碘 , 被 再 利用 生成 新 的 甲状 腺 激素 。 
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甲状 腺 流 素 在 血 中 运输 、 分 布 与 代谢 ” 血 中 的 甲状 
腺 激素 (T,、T,) 绝 大 部 分 与 血浆 蛋白 结合 ,与 甲状 腺 激素 
结合 的 血浆 蛋白 有 三 种 ,甲状 腺 素 结合 球 蛋白 (TBG)、 甲 
状 腺 素 结合 前 白 蛋白 (TBPA) 和 血清 白 蛋白 。 其 中 最 主 
要 的 是 TBG。 妊 娠 ,口服 避孕 药 \ 肝 病 使 TBG 升 高 ; 雄 激 
素 、 糖 皮质 激素 、 肾病 综合 征 使 TBG 降 低 ,TBG 的 升 高 与 
降低 使 血 中 总 的 甲状 腺 激素 发 生 相 应 变化 ， 但 血 中 的 游 
离 部 分 仍 正常 成 人 血浆 中 T, 的 浓度 为 50 一 110ng/mly 
T, 为 0.7~1.8ng/ml 游 离 T, 为 1.4 一 3.0ng/ml; 游离 
Ts 为 0.24~0.62ng/ml。T, 在 血浆 中 的 半衰期 为 6.1 天 ， 
TT 为 24 小 时 。 甲 状 腺 激素 在 体内 代谢 有 三 个 途径 ，@ 在 
肝 与 葡萄 糖 醛 酸 结合 ,由 胆汁 排 到 小 肠 ,部 分 被 小 肠 细菌 
的 酶 水 解 重新 吸收 ,形成 “ 肠 肝 循 环 "， @ 在 肾 .肝脏 脱 去 
氨基 与 羧基 ， 生 成 无 活性 的 甲状 腺 乙酸 ; @ 周 围 组 织 中 
34 多 的 T, 在 5- 脱 单 碘 酶 作用 下 脱 去 5 位 上 的 碘 生成 
T,,42 多 的 T, 在 3- 陪 单 碘 酶 作用 下 生成 无 活性 的 反 Ts 
《rT,), 血液 中 80 锡 的 T, 是 由 T, 在 周围 转化 生成 。T, 脱 
碳 便 失去 活性 。 胎 儿 、 新 生 儿 .营养 不 良 与 一 些 急 、 慢 性 非 
甲状 腺 疾病 (如 急性 心机 梗死 、 肝 而 变 、 尿 毒 症 ,恶性 肿 交 
等 ) 可 表现 血 总 T, 与 游离 T, 降低 ,rT, 上 升 ,T，/rT, 比例 
下 降 ,血清 总 了, 和 游离 了 ,与 TSH 正常 ,临床 称 " 低 T, 综 
合 征 "。 少 数 危 重病 人 还 伴 T, 降低 , 称 " 低 T, 综合 征 "。 这 
类 病人 一 旦 原 发 病灶 去 除 后 ， 血 中 甲状 腺 激素 的 变化 也 
即 恢复 正常 。 

甲状 腺 激素 的 生理 功能 ”甲状腺 激素 对 机 体 的 生 
长 ,发 育 ,组 织 的 分 化 ,物质 代谢 都 有 重要 的 生理 作用 。 甲 
状 腺 激素 参与 机 体 的 能 量 代谢 与 体温 调节 ， 虽 然 机 体 的 
氧化 过 程 与 最 低热 量 的 产生 并 非 必需 有 甲状 腺 激素 参 
与 ;但 甲状 腺 激素 促进 细胞 膜 Na-KATP 酶 活性 ,使 线 粒 
体内 的 能 量 代谢 增强 ,机 体 耗 氧 量 , 产 热 增 加 。 甲 状 腺 激 
素 可 促进 肠 道 对 葡萄 糖 的 吸收 ， 小 剂量 甲状 腺 激素 促进 
糖 原 合成 ,大 剂量 促使 糖 原 分 解 ,甲状 腺 激素 还 促使 组 织 
对 糖 的 利用 ,并 通过 加 速 胰岛 素 降解 来 间接 影响 糖 代谢 。 
甲状 腺 激素 促进 胆固醇 的 合成 .降解 与 排 泌 ,其 促进 胆 固 
醇 降解 与 排 泌 作用 超过 促进 合成 作用 。 甲 状 腺 激素 通过 
一 磷酸 腺 蔡 (cAMP) 促进 脂肪 分 解 ， 使 游离 脂肪 酸 释放 
入 血 ， 肾 上 腺 素 与 生长 激素 的 溶 脂 作用 也 需 有 甲状 腺 激 
素 的 参与 。 小 剂量 甲状 腺 激素 促进 蛋白 质 合成 ， 大 剂量 
促进 分 解 。 甲 状 腺 激素 还 可 影响 机 体 的 水 、 盐 代谢 ,甲状 
腺 激素 缺乏 时 ,机 体 的 水 、 钠 江 留 ,毛细 血管 通 透 性 增加 ， 
大 量 的 粘 蛋 白 沉积 在 皮下 组 织 并 吸附 水 和 赴 ， 洽 留 的 水 
与 钠 主 要 在 组 织 间隙 , 产生 粘液 性 水 肿 或 浆 膜 腔 (胸腔 、 
腹腔 与 心包 腔 ) 积 液 。 甲 状 腺 激素 过 多 可 引起 机 体 的 钙 、 
磷 、 拨 的 负 平 衡 。 甲 状 腺 激素 促使 代谢 加 快 , 使 辅酶 消耗 
增加 ,甲状 腺 激素 缺乏 会 引起 烟 酸 缺乏 , 血 中 胡萝卜 素 转 
为 维生素 人 A 和 维生素 信 转 为 视 黄 素 过 程 发 生 障碍 ， 表 现 
高 胡萝卜 素 血 症 。 

甲状 腺 激素 对 中 枢 神 经 系统 的 发 育 与 功能 影响 其 为 
重要 。 甲 状 腺 激素 对 胚胎 期 神经 系统 的 分 化 与 成 熟 有 着 
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十 分 重要 的 特殊 意义 ,胎儿 期 甲状 腺 激素 不 足 , 可 造成 胎 
儿 大 脑 发 育 障 碍 ,出 生 后 表现 痴呆 \ 轴 每、 压 哑 发言 不 良 
等 , 称 为 “ 呆 小 症 "。 对 甲 低 的 婴 幼 儿 要 及 早 发 现 与 治疗 ， 
治疗 越 早 ， 对 神经 系统 发 育 障碍 的 影响 也 越 少 。 甲 状 腺 
激素 对 机 体 的 生长 是 必需 的 ， 它 与 生长 激素 协同 促进 机 
体 的 生长 与 发 育 ,对 骨骼 的 成 熟 也 起 重要 作用 ,甲状 腺 激 
素 缺 乏 时 ,不 但 影响 了 生长 激素 的 作用 ,也 直接 阻碍 了 软 
骨 的 骨 化 ,影响 蛋白 质 合成 ,使 患者 骨 龄 延迟 ,生长 受阻。 
甲状 腺 激素 通过 增加 心肌 耗 气 量 、 增 强 儿 茶 酚 胺 对 心肌 
的 作用 以 及 对 周身 代谢 的 兴奋 作用 ,来 保持 正常 的 心率 、 
脉 压 差 及 心 排 血 量 等 ,甲状 腺 激素 可 促进 肠 蠕 动 ,还 可 增 
加 大 脑 皮层 的 兴奋 性 。 

甲状 腺 生理 功能 的 调节 下 丘脑 -垂体 -甲状 腺 轴 的 
反馈 性 调节 是 甲状 腺 生理 情况 下 最 主要 的 调节 方式 。 下 
丘脑 的 室 旁 核 与 弓 状 核 的 神经 内 分 小 细胞 合成 由 谷 氨 
酸 、 组 氨 酸 、 膊 氨 酸 组 成 的 促 甲状 腺 激素 杰 放 激素 
《TRH), 经 下 丘脑 的 门 脉 系统 到 垂体 前 叶 , 促 使 前 叶 分 小 
促 甲状 腺 激素 (TSH),TSH 促 使 甲状 腺 腺 体 增 大 , 沥 泡 增 
生 , 促 使 甲状 腺 吸 碘 .合成 并 释放 甲状 腺 激素 。 血 液 中 的 
T, 在 垂体 细胞 内 转化 为 T, 来 抑制 TSH 的 分 泌 ,甲状 腺 、 
垂体 、 下 丘脑 间 通过 精细 ,准确 的 反馈 机 制 使 甲状 腺 功能 
保持 在 一 个 稳定 的 正常 水 平 ， 这 种 反馈 主要 是 甲状 腺 激 
素 对 重 体 TSH 的 调节 。 甲 状 腺 本 身 也 有 一 定 的 自主 调 
节 , 当 给 于 大 剂量 碳 时 ,甲状 腺 滤 泡 中 T, 合成 增多 ,可 直 
接 抑 制 甲状 腺 激素 的 再 合成 , 当 碘 的 供应 不 足 时 ,甲状 腺 
摄取 碘 、 酪 氨 酸 的 碘 化 及 碘 化 酪 氨 酸 的 偶 联 都 会 加 强 , 甲 
状 腺 合成 了, 减少 ，T, 相应 增加 ， 使 甲状 腺 功能 维持 正 
常 。 
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Jlazhuangxlan gongneng jlantul 
甲状 腺 功能 减退 (hypothyroidism) 由 于 
甲状 腺 激素 缺乏 或 不 足 或 对 其 不 反应 致 机 体 代谢 活动 下 
降 而 引起 的 一 种 内 分 说 病 。 简 称 甲 威 。 根 据 起 病 年 龄 不 
一 ， 可 有 各 种 不 同 的 临床 表现 。 婴 幼儿 起 病 者 主要 影响 
大 脑 发 育 、 骨骼 生长 , 导致 智力 障碍 和 身材 矮小 等 异常 。 
按 发 病 年 龄 可 分 以 下 三 型 ， 于 胎儿 及 新 生 儿 起 病 者 称 先 
天 性 甲 减 , 呆 小 病 或 克 汀 病 ,有 地 方 性 和 散发 性 两 种 。 前 
者 在 地 方 性 甲状 腺 肿 流行 区 发 生 率 较 高 。 幼 年 型 甲状 腺 
功能 减退 始 于 性 发 育 前 。 成 年 发 病 者 称 成 人 甲 碱 。 

病因 “在 严重 的 地 方 性 甲状 腺 肿 流行 区 , 缺 碘 .甲状 
腺 发 育 不 良 、 甲 状 腺 激素 合成 障碍 是 造成 新 生 儿 甲 威 最 
主要 的 原因 。 其 次 ,母亲 患 风 检 等 感染 致 染色 体 畸 形 , 甲 
状 腺 发 育 不 良 、 甲 状 腺 激素 合成 障碍 也 可 导致 新 生 儿 甲 
诚 的 发 生 。 成 人 甲 减 最 常见 于 原 发 于 甲状 腺 本 身 的 损害 ， 
主要 是 由 自身 免疫 性 甲状 腺 炎 ( 又 称 桥 本 氏 病 ) 的 后 期 发 
展 而 致 。 年 轻 患者 可 能 合并 甲状 腺 肿 大 ， 老 年 患者 有 的 
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甲状 腺 完全 破坏 以 至 并 不 肿 大 ， 只 是 血清 抗 中 状 腺 微粒 
体 抗体 阳性 。 自 身 免疫 性 甲状 腺 炎 常 发 生 在 30 岁 以 后 的 
妇女 ， 是 成 年 女性 甲 减 病 人 中 最 常见 的 一 个 原因 。 自 身 
免疫 性 甲状 腺 炎 、 甲 减 及 格雷 夫 斯 氏 病 常 发 生 在 一 个 家 
族 中 ,为 一 组 自身 免疫 性 甲状 腺 疾病 。 其 次 是 摄 入 过 量 
抗 甲状 腺 药物 、 甲 状 腺 手术 或 放射 治疗 引起 的 甲 减 。 侦 
尔 见于 甲状 腺 温润 性 病变 、 颈 部 放射 治疗 、 亚 急性 甲状 腺 
炎 等 。 甲 状 腺 本 身 疾病 引起 的 甲 碱 ， 由 于 对 垂体 的 负 反 
锁 作用 减弱 ,血清 促 甲状 腺 激素 (TSH) 水 平反 而 增高 除 
甲状 腺 本 身 病 变 外 ， 少 数 可 因 垂体 或 下 丘脑 病变 使 PSH 
和 促 甲状 腺 激素 释放 激素 (TRH) 缺 乏 均 可 引起 甲状 腺 激 
素 即 甲状 腺 素 (T,) 或 3,5,3“- 三 碘 甲 腺 原 氨 酸 (T,) 缺 乏 
或 不 足 而 发 生 甲 碱 。 甲 状 腺 本 身 病变 引起 者 称 原 发 性 甲 
碱 ; 垂 体 原因 者 称 继 发 性 或 垂体 性 甲 碱 ;下 丘脑 病变 引起 
者 称 三 发 性 甲 减 或 下 丘脑 性 甲 碱 。 少 数 病人 血 中 甲状 腺 
激素 水 平 不 低 ,甚至 高 于 正常 ,由 于 周围 组 织 对 其 不 反应 
或 体内 有 抗 甲 状 腺 激素 的 抗体 而 引起 的 甲 减 称 周围 性 甲 
减 。 

有 时 原 发 性 甲 减 伴 自身 免疫 性 肾上腺 皮质 功能 减退 
和 /或 裙 尺 病 ,为 多 发 性 内 分 泌 腺 功能 减退 综合 征 。 

临床 表现 ”由 于 甲状 腺 激素 影响 脑 和 骨骼 的 发 育 ， 
因此 儿童 患者 尤其 是 克 汀 病 者 智力 障碍 、 痴 呆 、 身 体 矮 
小 , 呈 侏 儒 症 。 病 儿 表 现 活动 少 ,不 哭 闹 \ 不 欢笑 \ 面 肿 、 眼 
距 宽 、 鼻 梁 塌 陷 、 唇 厚 、 舌 大 外 伸 、 表 情 果 汪 ,四肢 比 躯 干 
更 显 短 小 ， 考 哑 较 多 。 成 人 患者 表现 为 机 体 代谢 活动 下 
降 , 早 期 轻微 者 垂体 可 代 偿 性 分 泌 TS 也 增加 ,从 而 维持 了 
甲状 腺 激素 在 正常 范围 内 或 仅 T, 下 降 ， 而 生理 作用 较 强 
的 T, 仍 保持 正常 。 因 此 可 无 临床 症状 , 称 亚 临床 甲 威 。 轻 
度 甲 碱 病人 有 乏力 、 怕 冷 .腹胀 便秘、 嗜睡 .月 经 过 多 , 血 
T,、\T, 水 平 降低 ,其 症状 轻重 程度 常 与 甲状 腺 激素 缺乏 程 
度 及 病程 长 短 成 比例 。 重 度 甲 减 又 称 粘液 性 水 有 种， 有 特 
殊 粘液 水 肿 面容 , 眼 瞪 浮肿 眼 裂变 窄 、 睁 眼 费力 、 鼻 灵 及 
层 厚 、 舌 大 ,毛发 稀 琉 而 干脆 、 眉毛 外 1/3 脱落 、 声 音 粗 
哑 、 心 率 缓慢 ,皮肤 干燥 , 含 粘 蛋白 的 液体 在 皮肤 、 心 肌 、 
骨骼 肌 等 组 织 内 浸润 ,表皮 萎缩 ` 角 化 ,形成 粘液 性 水 肿 ， 
用 手 压 局 部 时 为 不 可 凹 性 。 约 一 半 病 人 有 胃酸 缺乏 ， 病 
人 一 般 较 安静 ,但 可 极度 抑 邦 或 易 激 着。 听力 下 降 , 有 时 
合并 乳 溢 , 甲 减 纠 正 后 乳 溢 消失 。 贫 血 常见 ,是 因 血 红 蛋 
白 合成 受 损 、 月 经 过 多 , 以 及 肠 吸收 铁 剂 、 叶 酸 等 减少 所 
致 。 还 可 合并 恶性 贫血 ,心包 ,胸腔 、 腹 腔 、 关 节 腔 等 多 浆 
膜 腔 积 液 , 积 液 细胞 成 分 少 , 蛋白 质 及 胆固醇 高 , 比重 亦 
高 。 高 血脂 常 合并 动脉 硬化 、 高 血压 及 冠 心病 。 心 率 组 
慢 , 心 电 图 呈 低 电压 , 心 排 血 量 少 ,但 因 代 谢 率 下 降 , 耗 氧 
量 少 ,心力 衰竭 并 不 常见 。 甲 碱 性 心脏 病 也 较 多 见 , 室 间 
隔 不 对 称 性 肥厚 ,心肌 粘液 性 水 肿 , 心 腔 扩大 及 心包 积 液 
等 致 心脏 扩大 .心脏 收缩 间 期 尤其 是 射 血 前 间 期 延长 ,是 
甲 减 心 脏 病 的 一 个 敏感 指标 心包 积 液 多 数 呈 缓慢 发 展 ， 
因此 虽 有 大 量 积 液 而 压迫 阻塞 症状 并 不 明显 。 严 重 者 在 
感染 寒冷 .手术 ,麻醉 及 应 用 镇 静 药 时 可 诱发 苷 迷 , 称 粘 


液 水 肿 性 昏迷 , 表现 为 体温 低 、 呼 吸 浅 慢 、 心率 慢 、 低 血 
压 \ 肌 肉松 弛 , 心 肾 功能 衰 竟 、 低 氧 血 症 、 二 氧化 碳 江 留 ， 
严重 者 危及 生命 。 常 发 生 于 老年 人 、 原 有 肺 和 心血 管 病 
变 的 病人 ,死亡 率 高 。 

诊断 ”轻型 病人 易 被 漏诊 或 误诊 。 凡 有 怕 冷 . 面 肿 、 
月 经 过 多 者 即 应 警惕 ,特别 是 家 族 中 有 格雷 夫 斯 氏 病 、 自 
身 免疫 性 甲状 腺 炎 者 。 基 础 代谢 率 、 甲 状 腺 吸 碘 功 能 及 
血 中 人 T,、T, 水 平 降低 ， 血 胆固醇 水 平 增高 者 均 支 持 本 病 
的 诊断 。 血 T, 测定 比 T, 更 为 敏感 , 因 甲 状 腺 激素 不 足 时 
更 多 的 T, 脱 碘 成 生物 活性 较 强 的 T,， 以 维持 生理 功能 。 
TSH 可 作为 原 发 性 甲 减 诊 断 的 敏感 指标 。 垂体 性 甲 减 病 
人 血 TSH 水 平 降低 , TRH 兴奋 试验 亦 不 能 刺激 TSH 分 
泌 。 下 丘脑 性 甲 减 对 TRH 兴奋 试验 仍 可 有 反应 ,而 原 发 
性 甲 减 注射 TRH 后 血 TSH 旺 持续 过 度 反 应 , 血 TSH 浓 
度 和 TRH 兴奋 试验 常 可 用 来 帮助 鉴别 诊断 甲 威 病人 原 
发 病变 部 位 。 超 声 心动 图 对 诊断 心包 有 无 积 液 很 灵敏 , 甲 
减 病人 甲 减 所 致 心脏 改变 可 以 在 原 发 病 得 到 纠正 后 而 明 
显 好 转 甚至 恢复 正常 ， 这 有 助 于 与 其 他 病因 的 心脏 病 相 
鉴别 。 

有 的 先天 性 甲 减 患 儿 可 以 无 临床 表现 ， 因 其 母亲 甲 
状 腺 功能 正常 , 故 乳 秆 中 的 甲状 腺 素 可 进入 患 儿 体内 , 致 
使 掩盖 了 症状 , 甲 减 的 临床 表现 往往 在 数 月 ,甚至 数 年 才 
趋 明 扯 ， 这 样 容易 发 生 诊 治 的 延误 。 因 而 采用 测定 婴儿 
血 或 脐带 血 的 T, 和 TSH 浓度 作为 第 选 试验 ， 可 以 达到 
早期 发 现 此 病 的 目的 。 

治疗 一 般 用 甲状 腺 激素 痊 代 疗法 。 中 国 应 用 干 甲 
状 腺 片 较 多 ， 为 动物 甲状 腺 制剂 ， 甲 状 腺 激素 含量 不 恒 
定 ， 其 了 4 与 Ts 比例 比 人 类 甲状 腺 分 泌 的 比例 稍 低 。 用 
药 宜 从 小 剂量 开始 ， 逐 渐 缓 慢 增 加 剂量 。 也 可 用 T,，, 其 
在 体内 还 可 转换 成 T，,。T, 半衰期 约 8 天 , 每 日 服药 一 次 
即 可 ,应 用 T, 或 干 甲状 腺 片 的 病人 进行 血 中 甲状 腺 激素 
测定 时 需 停 药 6 周 ， 才 能 解除 药物 对 垂体 的 抑制 ， 使 血 
中 甲状 腺 激素 反映 机 体 原 有 的 状况 。T, 吸收 和 代谢 均 较 
迅速 ， 需 多 次 服用 ， 且 血 中 浓度 不 稳定 ， 不 能 作为 常规 
治疗 。 其 他 国家 也 有 应 用 Ts 和 T, 混合 制剂 者 。 在 服药 
期 间 ， 可 根据 其 血 中 T, 水 平 调整 剂量 , 原 发 性 甲 减 还 可 
用 TSH 水 平 指导 用 药 。 若 需 终生 用 药 , 当 选择 适宜 的 维 
持 量 后 , 每 年 进行 一 、 二 次 血 T,、TSH 测定 .孕期 更 不 能 
停 用 , 由 于 其 能 增加 心肌 耗 氧 量 , 激 发 心肌 兴奋 性 。 对 于 
年 者 .有 冠 心病 , 甲 威 心脏 病 者 需 说 镇 ， 从 小 量 开始 ， 不 
可 在 短期 内 纠正 甲状 腺 功能 的 不 足 ， 有 时 永久 也 不 能 达 
到 足 量 , 否则 会 致 心绞痛 、 心肌 梗死 及 心力 衰竭 等 .婴儿 
按 公斤 体重 计算 用 药 量 较 成 人 大 ， 需 应 用 足 量 以 防止 神 
经 系统 并 发 症 ， 使 T, 在 正常 范围 上 限 、TSH 正常 为 宜 。 

心绞痛 患者 在 用 甲状 腺 激素 时 需 用 心电图 监护 。 有 ， 
人 主张 先 用 最 小 剂量 及 冠状 动脉 重建 术 ， 以 后 再 用 适量 
甲状 腺 激素 粘液 水 肿 性 昏迷 者 需 紧 急 抢救 ,可 用 Ts、T4 
鼻饲 或 必要 时 静脉 给 药 , 这 时 Ts 的 作用 可 能 更 快 些 。 注 意 
保温 、 抗 感染 以 及 纠正 肾上腺 皮质 功能 急性 不 足 , 死 亡 率 


与 原 有 疾病 如 心力 衰 竟 等 有 很 大 关系 。 

预防 在 缺 碘 地 区 ,食盐 应 加 碘 , 新 生 儿 进行 TSH 测 
定 以 得 选 甲 减 。 甲 状 腺 肿 拟 手术 的 患者 事先 应 测定 甲状 
腺 自身 抗体 ,以 排除 自身 免疫 性 甲状 腺 炎 的 可 能 ,如 并 有 
自身 免疫 性 甲状 腺 炎 则 术 后 发 生 甲 减 的 可 能 性 极 大 。 

(高 妍 ) 

jiazhuangxion gongneng kangjin 

甲状 腺 功能 亢进 (hyperthyroidism) ”由 多 
种 原因 引起 血 中 甲状 腺 激素 增多 ， 并 作用 于 全 身 组 织 器 
官 所 致 的 内 分 泌 病 .简称 甲亢 。 可 有 心慌 、 怕 热 ,多 汗 、 食 
量 增多 、 消 瘦 、 颈 粗 、 突 眼 等 一 系列 临床 表现 。 若 处 理 得 
当 , 可 以 治愈 本 病 常 见 , 多 见于 女性 ,病例 中 女 男 比 例 为 
4.4~8.2:1, 随 年 龄 增长 ,女性 患 病 比 例 相 对 减少 。 小 儿 
发 病 少见 ,发 病 最 多 的 年 龄 在 20~40 岁 ， 老 年 人 患 病 不 
少见 。 确 切 的 发 病 数 字 还 不 清楚 。 发 病 与 地 区 、 环 境 以 及 
诊断 标准 等 均 有 关系 ,有 人 报道 某 些 欧洲 国家 ,在 第 二 次 
世界 大 战 的 战争 环境 影响 下 ,发 病 率 明显 升 高 ,同样 的 地 
区 在 战 后 发 病 率 明显 减少 。 

分 类 ”根据 不 同 的 病因 ,甲亢 可 分 为 许多 种 ,最 常见 
的 是 毒性 弥漫 性 甲状 腺 肿 ， 也 称 格雷 夫 斯 氏 病 或 巴塞 多 
氏 病 , 约 占 甲亢 的 60~70% 以上。 主要 是 由 于 机 体 免 疫 
功能 异常 ， 使 甲状 腺 产生 过 多 的 甲状 腺 激素 引起 的 ; 此 
外 ,还 有 毒性 结 节 性 甲状 腺 肿 、 功 能 自主 性 甲状 腺 肿 、 甲 
状 腺 炎 引 起 的 甲亢 ， 外 用 甲状 腺 制剂 或 碘 制 剂 引起 的 甲 
亢 ,以 及 发 生 于 甲状 腺 及 子宫 的 恶性 肿瘤 引起 的 甲亢 等 。 

发 病 机 理 ”对 于 最 常见 的 毒性 弥漫 性 甲状 腺 肿 引 起 
的 甲亢 ,确切 的 发 病 机 制 尚未 完全 阐明 。 一 般 认 为 毒性 弥 
漫 性 甲状 腺 肿 是 自身 免疫 性 疾病 。 病 人 体内 由 于 有 甲状 
腺 刺激 抗体 (甲状 腺 刺激 免疫 球 蛋 白 ,TSI)， 它 作用 于 甲 
状 腺 上 的 促 甲状 腺 激素 受 体 ， 从 而 使 甲状 腺 对 血液 中 碘 
的 摄取 明显 增多 ,制造 甲状 腺 激素 的 原料 增多 了 ,甲状 腺 
中 甲状 腺 激素 (T, 及 T,) 的 产生 及 向 血液 释放 均 增加 , 因 
而 发 病 ( 见 图 )。 


要 休 生体 
促 甲状 牧 关 案 促 外 欣 上 汶 了 
' 
甲 腺 
甲状腺 
血 T,T。 
血 TT 正常 gS 多 采血 了 iT 
激 抗 体 激素 受 体 
正常 甲状 中 时 甲状 隐 功 能 充 进 时 


甲 讽 (格雷 夫 斯 氏 病 ) 的 发 靖 机 理 


目前 虽然 对 病因 的 认识 还 不 够 清楚 ， 根 据 多 方面 研 
究 , 从 自身 免疫 方面 ,提出 了 几 种 可 能 的 发 病理 论 ，@ 认 
为 抗原 特异 的 抑制 性 了 淋巴 细胞 缺陷 ， 使 得 B 淋 巴 细 胞 
产生 甲状 腺 刺激 抗体 。@ 患 者 最 可 能 是 甲状 腺 细胞 的 人 
白细胞 抗原 -DR 表 型 , 因 伴 随 有 甲状 腺 、 细 菌 或 病毒 搞 
原 ,从 而 造成 了 淋巴 细胞 增殖 ,使 B 细 胞 产生 了 甲状 腺 刺 


611 


ji 
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甲 


激 抗 体 。@ 独 特 型 - 抗 独特 型 的 相互 作用 ,可 影响 甲状 
腺 刺激 抗体 与 受 体 的 结合 。@ 某 些 肠 道 细菌 具有 高 亲 和 
力 的 促 甲状 腺 激素 受 体 。 

除了 自身 免疫 以 外 精神 因素 . 遗传、 交感 神经 刺激 
等 均 与 本 病 的 发 生 有 关 。 

临床 表现 “甲亢 是 全 身 性 疾病 ， 全 身 各 个 系统 均 可 
有 异常 。 以 毒性 弥漫 性 甲状 腺 肿 为 例 ， 特 征 性 的 临床 表 
现 ， 概 括 起 来 有 三 方面 ，@ 代 谢 增 加 及 交感 神经 高 度 兴 
奋 的 表现 。 病 人 常 有 多 食 、 易 饿 消瘦 ,无 力 . 怕 热 .多 汗 、 
皮肤 潮湿 ,也 可 有 发 热 . 腹 污 .容易 激动 好 动 、 失 眠 .心跳 
增 快 , 严重 时 心律 不 规则 ,心脏 增 大 , 甚至 心 功能 衰竭。 
@ 甲状 腺 为 程度 不 等 的 弥漫 性 对 称 肿 大 。 肿 大 程度 与 病 
情 不 一 定 平行 ,由 于 腺 体 中 血管 扩张 和 血 流 加 快 , 在 肿 大 
的 甲状 腺 上 可 听 到 杂音 ,或 可 以 摸 到 如 猫 喘 一 样 的 题 动 。 
图 眼 部 改变 由 于 交感 神经 过 度 兴奋 ,可 表现 眼 裂 变 大 、 
眼 瞪 后 缩 .号 眼 减少 ,呈现 凝视 状态 或 惊吓 表情 。 有 的 病 
人 由 于 眼 部 肌肉 受 侵犯 ,眼球 活动 受 限 制 ,产生 视 物 成 双 
的 复 视 现 象 或 眼 结膜 ,角膜 水 肿 ,也 可 破 渍 。 病 人 常 有 眼 
球 突出 眼 部 病变 严重 的 可 有 视神经 乳头 和 /或 视网膜 水 
肿 ,出 血 ,视神经 受到 损害 可 引起 视力 减退 ,甚至 失明 。 

也 有 少数 病人 的 表现 与 上 述 不 完全 相同 。 一 些 年 龄 
较 大 的 患者 ,只 有 少数 症状 或 体征 ,或 者 只 突出 表现 某 一 
系统 的 症状 ,如 消瘦 明显 或 心律 不 规则 ; 有 些 患者 衰弱 、 
达 力 .众人 怠 、 精 神 淡漠 ;有 的 表现 精神 失常 ;也 可 见 到 以 胺 
体 旺 拌 或 以 反复 发 生 的 肢体 力 弱 或 瘫痪 前 来 就 诊 的 。 检 
查 时 有 的 患者 并 非 甲状 腺 弥 温 性 肿 大 ， 而 是 一 侧 或 是 一 
侧 的 一 部 分 肿 大 。 极 少数 病人 可 伴 有 小 腿 前 的 限 局 性 粘 
液 性 水 肿 ， 表 现 于 手脚 末端 的 甲状 腺 肢 病 或 男性 乳房 增 
生 等 。 

甲亢 时 ， 甲 状 腺 分 泌 过 多 的 甲状 腺 激素 (T, 及 Ts)， 
血 中 与 甲状 腺 蛋白 结合 的 总 T, 及 T, 和 不 结合 的 游离 T。 
及 游离 T, 均 增高 甲状腺 摄取 放射 性 ” 碘 的 能 力也 增 
强 ;由 于 血 中 甲状 腺 激素 增多 ,抑制 了 垂体 促 甲状 腺 激素 
的 分 泌 ,因此 促 甲状 腺 激素 碱 少 ,在 用 促 甲 状 腺 激素 释放 
激素 刺激 后 促 甲 状 腺 激素 也 很 少 增加 。 对 于 临床 表现 不 
够 典型 的 病人 ,实验 检查 是 重要 的 , 若 血 中 结合 甲状 腺 激 
素 的 蛋白 正常 , 则 对 甲状 腺 激素 结合 没有 异常 影响 , 测 血 
中 总 Ti 及 总 Ts 能 够 反映 病情 ,直接 测量 游离 了 游离 T, 
固然 好 ,但 方法 复杂 。 为 了 消除 蛋白 对 测定 的 影响 , 测 总 
TsTs 的 同时 , 常 同时 测 T, 树 脂 摄取 试验 , 用 它 与 总 了 
T, 做 数学 相 乘 计算 出 游离 指数 ,可 较真 实 反映 激素 分 泌 
情况 。 基 础 代谢 率 测定 ,所 需 设备 简单 、 方 便 , 若 操作 正 
确 ,对 诊断 ,估计 病 情 . 观 察 疗效 等 均 有 帮助 ,但 本 法 缺乏 
特异 性 。 

诊断 及 鉴别 诊断 绝 大 多 数 病人 血 中 总 T4、 总 Ts、Ts 
树脂 摄取 试验 均 升 高 , 吸 ' 碘 率 增强 , 促 甲状 腺 激素 减 
低 ,而 且 对 促 甲状 腺 激素 释放 激素 缺乏 反应 。 

服用 含 碘 药物 (如 检查 用 的 含 碘 的 造影 剂 ) 以 及 结合 
蛋白 不 正常 时 (如 妊娠 及 肝病 ) ,虽然 无 甲亢 存在 , 血 中 总 
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了 ,及 Ts 可 以 升 高 ,值得 注意 。 

临床 有 不 少 情况 ,需要 与 甲亢 鉴别 ,以 神经 症状 为 突 
出 表现 的 神经 衰弱 ， 可 有 兴奋 、 易 激动 .失眠 ,心慌 乏力 
等 ， 以 多 食 , 易 猴 、 消 瘦 为 主 的 糖尿 病 ,以 消瘦 ,腹泻 为 特 
征 的 骨 肠 疾病 ， 仅 以 甲状 腺 肿 大 的 单纯 性 甲状 腺 肿 以 及 
以 突 眼 为 主 的 内 分 小 突 眼病 等 。 除 了 极 少数 与 本 病 难 于 
区 分 ,多 数 病人 结合 其 临床 表现 及 实验 检查 ,全面 分 析 ， 
不 难 诊断 。 

治疗 需 取 得 病人 主动 配合 ,合理 安排 营养 丰富 高 
热量 、 高 蛋白 质 、 高 维生素 的 腾 食 , 以 及 脑力 和 体力 的 休 
息 。 常 采用 的 治疗 方案 有 以 下 三 种 。 

长 期 药物 治疗 ”此 种 方法 易 被 病人 接受 ， 不 会 出 现 
由 于 治疗 引起 的 不 可 逆 损 害 , 但 治疗 时 间 长 ,复发 率 较 高 
是 其 缺点 。 硫 腺 类 药 是 主要 使 用 的 药物 。 它 的 作用 是 抑制 
甲状 腺 激素 在 甲状 腺 内 的 合成 。 中 国医 生 习 惯 选用 的 药 
物 顺序 是 ,再 基 硫 氧 喀 啶 、 他 巴 唑 、 甲 亢 平 及 甲 基 硫 氧 喀 
啶 。 治 疗 应 从 足 量 开始 , 病 情 控制 后 逐渐 减 药 ,总 的 服药 
时 间 需 要 1 一 2 年 以 上 。 服 药 期 间 应 当 避 免 妊 娠 ,用 药 后 
当 病情 还 未 控制 时 禁止 过 多 的 吃 含 碘 多 的 药物 及 食物 。 
药物 治疗 可 有 不 良 反 应 发 生 , 如 皮疹 ,发 热 , 关 节 痛 、 肝 功 
能 损害 等 ,严重 的 可 以 引起 白细胞 减少 甚至 消失 。 用 药 种 
类 不 同 ,发 生 不 良 反应 的 多 少 也 不 同 ,引起 白细胞 缺乏 的 
不 及 1 多 ， 这 些 不 良 反 应 以 甲 基 硫 氧 噶 啶 最 多 ,再 基 硫 氧 
族 喧 最少。 因此 在 治疗 过 程 中 ,要 经 常 检查 白细胞 ,一旦 
下 降 明显 ,应 积极 处 理 。 

手术 为 抗 甲状 腺 药物 治疗 后 的 甲状 腺 大 部 切除 
术 ,90 多 的 患者 术 后 可 治愈 , 术 前 除 用 硫 甩 类 药物 3 个 月 
以 威 少 甲状 腺 素 合 成 外 ,还 用 碘 剂 使 甲状 腺 充血 减少 ,组 
织 变 硬 , 以 减少 术 中 出 血 。 随 着 麻醉 技术 的 改进 及 医疗 水 
平 的 提高 , 术 后 引起 的 并 发 症 已 明显 减少 。 

放射 性 3 碘 治 疗 53 碘 在 甲状 腺 大 量 聚 集 ， 放 出 
B 及 Y 射线 ,破坏 甲状 腺 组 织 。 此 法 方便 ,安全 ,但 治疗 后 
症状 消失 慢 , 而 且 一 时 交 光 疗 且 末 扣 六 守信 入 的 风 
状 腺 功能 低 减 。 

甲亢 特殊 情况 的 诊治 主要 指 对 四方 危急 甲亢 眼 
病 ,甲亢 妊娠 及 甲亢 肌 病 的 诊断 与 治疗 。 

甲亢 亡 象 ”在 甲亢 病情 未 控制 时 , 由 于 感染 、 劳累 、 
精神 紧张 . 术 前 准备 不 充分 、 放 射 性 ”! 碘 治 疗 等 应 激 因 
素 的 影响 ， 病 情 加 剧 ， 主 要 表现 体温 升 高 , 脉 率 增 快 \ 烦 
躁 .恶心 .呕吐 .腹泻 .大 汗 ,甚至 意识 腺 腕 ,昏迷 。 情 况 严 
重 时 可 危及 生命 ,死亡 率 较 高 。 随 着 医疗 水 平 的 提高 , 近 
年 已 少见 。 应 以 预防 为 主 。 一 旦 发 现 应 积极 治疗 。 治 疗 
原则 是 用 药 抑制 甲状 腺 激素 的 生成 及 分 泌 ， 降 低 脑 及 周 
围 组 织 对 甲状 腺 激素 的 反应 和 一 般 对 症 处 理 。 文 献 中 报 
道 有 人 采用 更 加 积极 措施 将 血 中 甲状 腺 激素 移出 体外 ， 
如 换血 疗法 及 腹膜 透析 。 

甲亢 眼病 ” 突 眼 可 与 甲亢 同时 发 生 ， 也 可 以 出 现在 
甲亢 之 前 或 好 转 以 后 ， 眼 病 的 严重 程度 和 甲亢 多 数 不 平 
行 ,有 些 病人 甲亢 不 明显 ,眼病 却 很 严重 。 依 据 病 的 轻重 


可 分 为 良性 突 眼 和 温润 性 突 眼 。 前 者 表现 为 眼 裂 增 宽 、 眼 
险 后 缩 、 凝 视 、 瞬 眼 碱 少 及 轻 度 突 眼 ; 后 者 可 表现 过 度 流 
泪 、 怕 光 、 眼 内 灰 渣 感 、 结 膜 水 肿 及 充血 、 眼 眶 内 组 织 水 
肿 、 眼 球 活动 受 限 . 视 物 成 双 、 视野 缺损 , 甚至 视力 丧失 、 
失明 。 良 性 突 眼 较 常见 ,一 般 为 双 侧 突出 ,有 时 可 见 到 单 
眼 突出 ;温润 性 突 眼 很 少 。 对 于 良性 突 眼 不 需 特殊 治疗 ， 
仅 治疗 甲亢 即 可 。 浸 润 性 者 在 用 抗 甲状 腺 药物 治疗 的 同 
时 ,可 服 甲状 腺 片 ,病情 重 的 用 肾上腺 皮质 激素 , 少数 需 
用 眼 部 放射 治疗 或 眼 部 手术 治疗 ,不 论 采 用 哪 种 治疗 , 治 
疗 期 做 好 眼 部 护理 (睡眠 时 抬 高 床 头 ,外 出 时 戴 太阳 镜 以 
避 光 防 尘 , 滴 眼 药 、 涂 眼 青 或 戴 眼罩 等 ) 是 很 重要 的 。 

早 充 其 姑 ”甲亢 对 妊娠 不 利 ， 抗 甲状 腺 药 可 以 通过 
胎盘 ,并 可 能 引起 流产 ,早产 及 肪 死 宫 内 等 。 妊 娠 以 后 , 甲 
亢 症 状 可 能 加 重 。 甲 亢 妊 娠 时 ， 胎 儿 的 存留 及 人 工 流产 
问题 ,要 根据 具体 情况 谨慎 决定 。 

甲亢 肌 病 ” 较 多 见 的 是 起 病 较 慢 的 慢性 肌 病 ， 病 人 
常 诉说 蹲 下 起 立 及 上 楼 困难 ， 另 外 肌 病 较 特殊 的 有 周期 
性 麻痹 和 重症 肌 无 力 , 均 少见 。 主 要 是 治疗 甲亢 , 除 对 症 
处 理 外 , 尚 无 特殊 治疗 方法 。 

预后 ”一 种 观点 认为 本 病 自 然 治 愈 是 不 可 能 的 ， 另 
有 人 认为 ， 对 甲亢 患者 不 予 特殊 治疗 ， 也 有 很 高 的 缓解 
率 。 看 来 二 者 均 有 不 全 面 之 处 。 本 病 发 生 后 ， 不 少 病 人 
可 有 或 长 或 短 时 间 的 自然 缓解 ,或 病情 稳定 。 若 能 及 时 治 
疗 , 绝 大 部 分 可 以 治愈 治疗 后 产生 不 可 道 的 合并 症 者 为 
数 很 少 。 

预防 ”避免 精神 诱因 ,生活 规律 , 劳 逸 结合 , 对 预防 
发 病 有 好 处 。 对 于 外 用 药 引起 的 甲亢 ， 只 要 避免 不 适当 
的 或 小 用 甲状 腺 制剂 或 含 碘 药 物 ， 完 全 能 够 防止 发 生 医 
源 性 的 甲亢 。 

和 参考 书目 

L. J. DeGroot et al,, The Thyroid and Its Diseosesy 
5th ed,，Joha Wiley & Sons, New York, 1984. 

《和 白 损 ) 

Jlazhuangxlan jibing 
甲状 腺 疾病 (diseases of thyroid gland) 
一 组 较 常 见 的 内 分 泌 疾 病 ,包括 缺 碘 性 甲状 腺 种. 其 他 原 
因 引 起 的 甲状 腺 肿 、 甲 状 腺 功能 讽 迁 和 甲状 腺 炎 等 。 甲 状 
腺 病 的 发 生 率 比较 高 。 

病因 许多 原因 可 以 引起 甲状 腺 疾病 ， 发 病 率 最 多 
的 缺 碘 性 甲状 腺 肿 主要 是 因 环境 中 缺 碘 引 起 ， 不 少 甲状 
腺 病 如 甲状 腺 功能 亢进 及 慢性 淋巴 细胞 性 甲状 腺 炎 等 与 
种 者 个 体 的 免疫 功能 不 正常 和 遗传 因素 有 关 。 精 神 因 素 、 
妇女 青春 期 ,月 经 期 .妊娠 和 绝经 期 等 生理 改变 ， 先 天 的 
缺陷 和 感染 等 ,对 某 些 甲状 腺 疾病 的 发 病 有 重要 影响 。 少 
数 甲状 腺 疾病 的 病因 至 今 还 不 十 分 清楚 。 

分 类 一般 是 按 甲 状 腺 的 功能 状态 ,病程 长 短 、 病 因 
和 病理 的 不 同 进行 分 类 ,常见 的 甲状 腺 疾病 有 :弥散 肿 大 
或 伴 有 结 节 的 甲状 腺 肿 , 甲 状 腺 功能 亢进 ,急性 、 亚 急性 
及 慢性 甲状 腺 炎 , 原 发 或 继 发 的 甲状 腺 功能 减退 ,甲状 腺 


的 良性 腺 瘤 及 恶性 癌 瘤 等 。 

主要 症状 ”多 数 的 甲状 腺 病 患 者 ,没有 任何 症状 ,有 
些 只 有 颈 部 不 适 感 。 甲 状 腺 肿 大 明显 者 可 出 现 颈 部 压迫 
症状 ,如 上 束 气 .发 堵 等 ,病人 可 表现 有 甲状 腺 功能 改变 ,或 
是 功能 低下 或 是 功能 高 亢 。 

甲状 腺 检查 一 方面 是 检查 甲状 腺 的 功能 ， 另 一 方 
面 是 检查 甲状 腺 的 组 织 形态 ,关于 甲状 腺 的 功能 检查 , 既 
要 查 调节 甲状 腺 功能 的 下 丘脑 -垂体 -甲状 腺 轴 系 、 甲 状 
腺 内 甲状 腺 激素 的 合成 情况 ， 也 要 测量 末梢 循环 血 中 甲 
状 腺 激素 的 含量 及 激素 对 全 身 器 官 所 发 生 的 作用 。 临 
床上 常用 的 实验 室 检查 包括 ，@ 血 中 甲状 腺 激素 的 测 
定 。 包 括 测量 血 中 总 甲状 腺 素 〈T,) 及 总 三 碘 甲 腺 原 氨 酸 
《T,)、\ 游 离 甲 状 腺 素 及 游 高 三 碘 甲 腺 原 氨 酸 ,三 碘 甲 腺 原 
氨 酸 树脂 摄取 试验 及 游离 甲状 腺 素 指数 等 。@ 了 解 甲状 
腺 的 合成 功能 。 可 检查 甲状 腺 对 核 素 B, 碘 的 摄取 率 及 过 
氯酸钾 排泄 试 验 等 。@ 了 解 下 丘脑 -垂体 -甲状 腺 轴 系 关 
系 。 测 量 血 中 促 甲状 腺 激素 及 进行 甲状 腺 抑制 试验 、 促 甲 
状 腺 激素 释放 激素 兴奋 试验 。@ 测 量 甲状 腺 激素 对 全 身 
组 织 发 生 的 作用 。 包 括 测定 基础 代谢 率 、 跟 腿 反 射 时 间 、 
血 胆固醇 等 。@ 了 解 甲状 腺 组 织 学 及 形态 学 变化 。 包 括 
核 素 甲状 腺 扫描 ,甲状 腺 射线 照相 ,甲状 腺 的 超声 波 检 
查 、 甲 状 腺 组 织 学 及 细胞 学 检查 。@@ 其 他 检查 。 如 免疫 
学 和 遗传 学 检查 。 测 血 中 抗 甲 状 腺 抗体 、 甲 状 腺 受 体 抗 
体 、 人 白细胞 抗原 检查 等 。 

诊断 ”应当 了 解 病人 的 发 育 .营养 .身高 、 体 重 、 表 
情 、 体 态 、 皮 肤 、 毛 发 眼睛, 心脏、 血压 ,肌肉 、 肢 体 等 各 个 
方面 ， 这 些 对 诊断 都 有 重要 参考 价值 。 对 甲状 腺 本 身 的 
检查 ,要 注意 甲状 腺 是 否 肿 大 ,甲状 腺 上 有 无 结 节 ， 结 节 
的 性 质 如 何 ,有 不 少 甲状 腺 病 病 人 ,甲状 腺 不 肿 大 。 实 验 
室 检 查 对 诊断 甲状 腺 疾病 非常 重要 ， 特 别 是 对 于 那些 轻 
型 的 或 不 典型 的 病例 更 具有 特殊 意义 。 检 查 时 要 兼顾 甲 
状 腺 的 功能 和 形态 两 方面 ， 选 用 项 目 既 能 较 有 效 的 反映 
出 病情 变化 ， 又 要 尽 可 能 的 少 而 精 ， 选 择 检查 目的 性 要 
强 ， 简 便 易 行 。 对 病人 身体 损伤 要 尽量 少 。 一 般 最 常 采 
用 的 检查 项 目 有 测定 血 甲状 腺 素 、 三 碘 甲 腺 原 氨 酸 ,三 碘 
甲 腺 原 氨 酸 树脂 摄取 试验 , 促 甲状 腺 激素 及 甲状 腺 呈 碘 
摄取 率 ， 根 据 需要 依 情 再 增 测 其 他 项 目 。 在 无 条 件 测 血 
甲状 腺 素 及 三 碘 甲 腺 原 氨 酸 的 情况 下 ， 可 以 测 基础 代谢 
率 , 但 这 是 一 种 间接 检测 手段 ,缺乏 特异 性 。 

治疗 与 其 他 内 分 泌 疾 病 相似 ， 一 般 采 用 功能 治疗 
和 病因 治疗 。 

对 于 功能 过 高 的 甲状 腺 疾病 ， 常 用 的 方法 是 ， 用 对 
抗 甲状 腺 激素 的 药物 减少 甲状 腺 激素 的 合成 或 是 阻止 已 
合成 的 激素 分 泌 到 血 中 去 ， 以 减少 其 对 全 身 组 织 的 生理 
效应 。 手 术 切除 部 分 甲状 腺 或 用 放射 性 碘 来 破坏 甲状 腺 
组 织 ， 也 能 达到 减少 甲状 腺 激素 过 多 生成 的 目的 。 对 于 
每 种 方法 的 选用 ， 要 根据 病情 、 环 境 以 及 其 他 条 件 来 决 
定 。 每 种 方法 各 有 利 王 ， 前 者 对 机 体 不 会 发 生 不 可 逆 影 
响 ,后 二 者 发 生 甲 状 腺 功能 低 碱 机 会 较 多 .无 论 采 用 哪 种 


613 


ji 


,jia 


甲 


方法 , 若 选用 适当 , 均 能 获得 暂时 或 永久 的 预期 效果 。 对 
功能 低 减 的 甲状 腺 病 ， 适 当 补充 甲状 腺 激素 可 获 较 满意 
的 结果 。 也 应 注意 病因 治疗 。 

目前 对 甲状 腺 疾病 的 研究 ， 在 基础 实验 和 临床 工作 
中 已 经 取得 了 很 大 进展 ， 但 由 于 在 病因 和 发 病 机 理 方面 
还 未 完全 阐明， 有 些 治 疗 方法 还 很 不 满意 。 

《白痢 ) 

Jiazhuangxlanyan 
甲状 腺 炎 (thyroiditis) 以 炎症 为 主要 表现 的 
甲状 腺 疾病 ， 包 括 感染 性 和 非 感染 性 。 不 少见 。 本 病 命 
名 比较 混乱 ,分 类 方法 也 不 够 理想 。 临 床上 所 说 的 急性 、 
亚 急 性 及 慢性 甲状 腺 炎 ， 只 表明 疾病 过 程 的 长 短 ， 它 们 
之 间 无 内 在 联系 ， 也 不 互相 转变 ,每 种 具有 不 同 的 病因 、 
临床 特点 \ 病 理 过 程 及 固有 的 结局 。 

根据 对 甲状 腺 炎 的 认识 , 按 发 病 多 少 依次 分 为 ,慢性 
淋巴 细胞 性 甲状 腺 炎 、 亚 急性 甲状 腺 炎 、 无 痛 性 甲状 腺 
炎 、 感 染 性 甲状 腺 炎 及 其 他 原因 引起 的 甲状 腺 炎 。 

最 常见 的 是 慢性 淋巴 细胞 性 及 亚 急性 甲状 腺 炎 。 

慢性 淋巴 细胞 性 甲状 腺 炎 ”又 称 自身 免疫 性 甲状 腺 
炎 。 为 良性 疾病 。1912 年 日 本 的 桥 本 策 首先 描述 此 病 ， 
故 又 称 桥 本 氏 病 。 本 病 多 发 生 于 中 年 女性 ， 好 发 年 龄 为 
40 一 50 岁 ， 甲状 腺 呈 无 痛 性 ,弥漫 肿 大 ,质地 硬 ， 甲 状 腺 
功能 正常 或 偏 低 ， 大 多 数 病人 的 血 中 可 查 出 抗 甲状 腺 抗 
体 。 本 病 多 数 最 终 变 为 甲状 腺 功能 低 减 。 有 人 认为 极 少 
数 可 发 展 为 甲状 腺 淋巴 瘤 。 本 病 确切 的 发 病 数 不 清 楚 , 粗 
略 估计 可 能 与 格雷 夫 斯 氏 病 近 似 。 近 年 来 病例 有 增多 的 
趋势 。 儿 童 也 发 现 不 少 病例 。 

病因 及 发 病 机理 ”病因 不 十 分 清楚 ， 大 量 资料 证 明 
发 病 有 明显 的 免疫 学 基础 。 最 直接 的 证 据 是 病人 血 中 有 
抗 甲状 腺 抗体 存在 。 本 病 与 机 体 的 体液 免疫 、 细 胞 免疫 
以 及 免疫 复合 物 等 均 有 关系 。 和 遗传 因素 与 发 病 也 有 一 定 
的 关联 ， 病 人 家 族 中 临床 及 抗体 调查 ， 以 及 人 白细胞 抗 
原 检 测 ， 均 证 实 了 这 一 点 。 

由 于 抑制 性 T 淋 巴 细胞 生成 减少 或 是 功能 障碍 ， 造 
成 免疫 监视 功能 缺陷 ， 而 使 辅助 淋巴 细胞 的 “禁忌 株 ” 
得 以 生存 ， 作 用 于 甲状 腺 抗原 及 B 淋 巴 细 胞 ， 产 生 自身 
抗体 ,抗体 与 甲状 腺 上 相应 抗原 结合 ， 形 成 免疫 复合 物 ， 


细胞 


甲状腺 


辅助 T 细 胞 "禁忌 株 ” 


中 二 视 


抑制 T 细 胞 


了 B 细 胞 
慢性 淋巴 性 甲状腺 炎 发 病 宙 制 


再 与 K 淋 巴 细胞 受 体 结合 ， 杀 伤 甲状 腺 细胞 而 发 病 《 见 
图 )。 
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病理 ”甲状 腺 多 数 呈 弥漫 性 肿 大 ， 大 多 数 病人 在 显 
微 镜 下 见 整个 腺 体 有 广泛 淋巴 细胞 侵 润 ， 形 成 淋巴 样 滤 
泡 和 生发 中 心 。 还 可 见 到 腺 体内 毛细 血管 扩张 及 纤维 组 
织 增生 。 早 期 从 荧光 检查 可 见 小 泡 胶 质 内 有 抗体 。 电 镜 
超 微 结构 观察 ， 病 的 不 同 阶段 所 见 不 完 全 相同 。 

临床 表现 ”病程 较 长 ， 根 据 病情 的 轻重 程度 和 实验 
室 检 查 结果 ,可 将 本 病 分 为 代 偿 期 的 亚 临床 型 .表现 不 明 
显 的 隐匿 型 及 有 明显 症状 和 体征 的 表露 型 。 临 床 表现 典 
型 的 病人 ,甲状 腺 呈现 次 漫 性 肿 大 、 质 地 硬 、 不 痛 , 甲 状 腺 
对 周围 组 织 的 压迫 及 全 身 症状 均 不 明显 ， 甲 状 腺 功能 正 
常 或 偏 低 。 有 些 病人 咽 部 不 适 感 明 显 ， 不 少 患者 主要 以 
甲状 腺 功能 低 减 表现 来 就 诊 。 有 的 病人 无 任何 自觉 不 
适 , 体格 检 查 时 也 无 明显 异常 发 现 。 少 数 病人 发 病 过 程 
中 可 伴 有 甲状 腺 功能 亢进 ,其 确实 的 原因 还 不 清楚 。 本 病 
可 以 同时 有 了 眼 部 异常 及 限 局 性 粘液 水 肿 。 

临床 上 有 些 不 典型 类 型 ， 除 可 伴 有 甲状 腺 功能 亢进 
外 ， 还 可 以 有 类 似 亚 急 性 甲状 腺 炎 的 亚 急性 起 病 、 甲 状 
腺 不 对 称 肿 大 、 伴 有 肿瘤 等 等 ,北京 协和 医院 观察 发 现 这 
些 不 典型 表现 ,甚至 可 超过 本 病 总 数 的 一 半 以 上 。 

一 些 病例 同时 件 有 其 他 免疫 疾病 ， 如 类 风湿 性 关节 
炎 、 恶 性 贫 血 重 症 肌 无 力 . 干 燥 综 合 征 、 慢 性 肝 闪 等 。 

引起 甲状 腺 功能 减低 轻 者 ， 血 中 甲状 腺 激素 可 能 正 
常 ， 促 甲状 腺 激素 高 于 正常 。 本 病 早期 甲状 腺 吸 * 碘 率 
可 以 升 高 。 抗 甲状 腺 抗体 测定 对 诊断 有 特殊 意义 ， 血 中 
抗体 升 高 可 持续 较 久 ， 甚 至 数 年 。 很 多 慢性 淋巴 细胞 性 
甲状 腺 炎 病 人 血 中 有 较 高 浓度 的 抗 甲状 腺 抗体 ,但 抗体 
增高 并 不 是 本 病 所 特有 ， 也 可 见于 格雷 夫 斯 氏 病 或 偶尔 
可 见于 其 他 甲状 腺 病人 ， 而 在 正常 人 是 很 少见 到 的 。 这 
说 明 抗体 测定 含量 明显 增高 对 诊断 很 有 价值 。 但 是 若 含 
量 不 高 或 是 阴性 ,并 不 能 完全 排除 本 病 , 必 要 时 应 做 针 吸 
或 活体 组 织 病理 检查 ， 进 一 步 明 确诊 断 。 本 病 血沉 常 增 
快 。 

诊断 及 鉴别 诊断 ”结合 临床 表现 ,实验 检查 ,尤其 是 
血 中 抗 甲状 腺 抗体 测定 即 可 诊断 。 必 要 时 需 做 甲状 腺 针 
吸 或 活体 的 病理 学 检查 。 本 病 伴 有 甲状 腺 功能 亢进 或 碱 
退 时 ， 应 当 与 其 他 原因 引起 的 甲亢 或 甲 减 相 鉴别 。 患 者 
甲状 腺 肿 大 ,质地 硬 , 病 情 发 展 快 ， 局 部 淋巴 结 有 可 疑 肿 
大 或 血 中 抗 甲状 腺 抗体 增高 不 明显 者 ， 应 与 甲状 腺 恶性 
肿瘤 鉴别 ,必要 时 应 手术 处 理 。 

治疗 若 本 病 已 引起 明显 的 甲状 腺 功能 低 碱 ， 应 长 
期 用 甲状 腺 激素 制剂 。 甲 状 腺 功能 正常 者 ， 为 了 使 已 肿 
大 的 甲状 腺 缩小 或 防止 其 进一步 增 大 ， 也 可 用 甲状 腺 制 
剂 治疗 ， 少 数 病 人 用 一 般 剂 量 不 能 使 甲状 腺 缩小 或 继续 
长 大 者 ,可 适当 增加 甲状 腺 激素 制剂 用 量 。 

亚 急 性 甲状 腺 炎 ”又 称 肉芽 肿 性 甲状 腺 炎 ， 是 一 种 
可 以 自行 恢复 的 甲状 腺 感染 性 疾病 。 本 病 不 常见 ,但 也 
不 罕见 。 多 在 30 一 50 岁 发 病 ,儿童 少见 ,女性 比 男性 发 
病 率 多 3~6 倍 。 本 病 预 后 良好 。 一 些 病人 病情 缓解 后 ， 
数 月 之 内 还 可 再 次 或 多 次 复发 。 大 多 数 病人 甲状 腺 功能 


可 恢复 正常 ,永久 性 甲状 腺 功能 低 减 的 发 生 率 不 及 10% ， 
极 少 数 病例 可 发 展 为 桥 本 氏 病 或 毒性 弥漫 性 甲状 腺 肿 。 

病因 ”病毒 感染 与 发 病 有 关 ， 以 前 认为 细菌 感染 为 
本 病 病因 ， 但 未 能 证 实 。 多 数 病 人 患 病 前 有 上 呼吸 道 感 
染 或 咽 痛 病史 ,有 些 病 人 由 流行 性 鹏 腺 炎 病 毒 引 起 发 病 ， 
因为 在 一 些 病人 的 血 中 ,发 现 有 较 高 浓度 的 流行 性 腮腺 
炎 病 毒 抗体 ,另外 ,从 被 亚 急性 甲状 腺 炎 侵 及 的 甲状 腺 组 
织 中 ， 已 经 直接 培养 出 流行 性 腮腺 炎 病 毒 。 本 病 还 可 伴 
同 其 他 病毒 ,如 麻疹 ,流感 病 毒 等 。 本 病 可 能 是 对 任何 一 
种 病毒 变异 型 的 甲状 腺 炎症 反应 。 也 有 不 少 人 认为 本 病 
可 能 与 自身 免疫 反应 相关 。 此 外 ， 本 病 易 感性 可 能 与 人 
白细胞 抗原 分 型 有 关 。 

病理 ”甲状 腺 呈 中 度 肿 大 ， 病 变 可 侵 及 腺 体 的 部 分 
或 全 部 。 显 微 镜 下 见 有 巨细 胞 形成 ， 有 肉芽 肿 改 变 ， 甲 
状 腺 滤 泡 上 皮 细 胞 破坏 ,坏死 细胞 陪 落 , 滤 泡 破 裂 ， 滤 泡 
腔 内 胶 质 外 溢 。 电 镜 观 察 滤 泡 细胞 基底 膜 增 厚 ， 一 些 上 
皮 细 胞 旦 柱状 ,有 脂肪 包涵 体 。 

临床 表现 ”典型 的 表现 为 甲状 腺 剧 痛 ， 通 常 疼痛 开 
始 于 一 侧 甲状 腺 的 一 边 ， 很 快 向 腺 体 其 他 部 位 和 耳根 及 
颌 部 放 散 ， 常 常 伴 有 全 身 不 适 .乏力 .肌肉 疼痛 ， 也 可 有 
发 热 , 病 后 3 一 4 天 内 达到 高 峰 , 1 周 内 消退 。 也 有 不 少 病 
人 起 病 缓 慢 ,超过 1 一 2 周 ， 病 情 起 伏 波动 持续 3~6 周 ， 
好 转 以 后 ， 在 数 月 内 可 有 多 次 复发 。 甲 状 腺 可 较 正常 时 
体积 增 大 2 一 3 倍 或 者 更 大 ,触摸 时 压痛 明显 。 

病 后 1 周 内 ， 约 一 半 病 人 伴 有 甲状 腺 功能 亢进 的 表 
现 ,包括 兴奋 、 怕 热 ,心慌 , 粘 拌 及 多 汗 等 ， 这 些 症 状 是 由 
于 急性 炎症 时 从 甲状 腺 释放 出 过 量 的 甲状 腺 激素 引起 
的 。 在 疾病 消退 过 程 中 ,少数 病人 可 以 出 现 肿 胀 、 便 秘 、 
怕 冷 、 嗜 睡 等 甲状 腺 功能 减低 表现 ， 但 这 些 表现 持续 时 
间 不 长 ,最 终 甲状 腺 功能 恢复 正常 。 

实验 室 检 查 见 白细胞 轻 度 或 中 度 升 高 ， 血 沉 明显 增 
快 。 由 于 甲状 腺 渡 泡 细胞 被 破坏 ， 滤 泡 内 贮藏 的 甲状 腺 
素 (T)、 三 碘 甲 腺 原 氨 酸 《Ts) 及 甲状 腺 球 蛋白 排 入 血 中 ， 
含量 均 增加 :甲状 腺 滤 泡 细胞 被 破坏 ,功能 丧失 ， 吸 局 碘 
率 降低 ， 血 中 抗 甲状 腺 抗体 增加 很 少 ， 促 甲状 腺 激素 降 
低 。 

诊断 ”根据 患者 起 病 前 有 上 呼吸 道 感染 或 咽 痛 病 
史 , 病 后 甲状 腺 疼痛 明显 , 伴 有 发 热 等 表现 ， 再 结合 血 中 
T4 及 Ts 升 高 ,甲状 腺 吸 2 碘 率 降低 血沉 增 快 等 ,一 般 
诊断 不 难 。 病 人 伴 有 甲亢 表现 时 需要 与 毒性 弥漫 性 甲状 
腺 肿 鉴别 ,然而 后 者 甲状 腺 吸 3: 碘 率 多 升 高 。 

治疗 和 预防 ”治疗 主要 针对 甲状 腺 疼痛 和 一 过 性 的 
甲亢 表现 。 疼 痛 轻 者 ,不 需要 任何 药物 ,疼痛 重 的 用 一 般 
止痛 剂 即 可 ,甲亢 表现 通常 采用 非特 异 的 药物 ,如 心得 安 
常 可 奏效 。 病 情 严重 ,全 身 症状 明显 时 ,可 试用 肾上腺 皮 
质 激素 。 甲 状 腺 功能 低 减轻 者 无 需 处 理 ， 重 者 可 用 甲状 
腺 制剂 ， 但 不 宜 长 期 用 药 。 

增强 机 体 抵抗 力 ， 避 免 上 呼吸 道 感染 及 咽炎 对 预防 
本 病 发 生 有 重要 意义 。 
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无 痛 性 甲状 腺 炎 ”又 称 寂静 型 甲状 腺 炎 。 是 亚 急性 
甲状 腺 炎 和 桥 本 氏 病 的 一 种 中 间 型 ， 兼 有 亚 急性 和 桥 本 
氏 两 种 甲状 腺 炎 的 特点 。10 年 来 报道 的 病例 数 逐 渐 增 
加 。 本 病 容易 发 生 在 对 自身 免疫 甲状 腺 病 有 遗传 倾向 的 
病人 ， 有 些 病例 在 分 娩 以 后 发 病 。 本 病 可 以 发 生 在 任何 
年 龄 组 ,发 病 时 甲状 腺 不 痛 , 也 可 以 伴 发 暂时 性 甲亢 ， 临 
床 过 程 和 实验 室 检查 与 亚 急性 甲状 腺 类 难以 区 别 。 它 与 
亚 急性 甲状 腺 炎 及 桥 本 氏 病 三 者 之 间 的 异同 点 见 表 。 


3 种 甲状 用 类 的 对 比 
ET 无 个 尖 | 志江 

与 星 关 系 - 时 忆 

伴 甲亢 程度 经 轻 既 或 入 轻 

服 病 无 无 偶 有 

甲 闫 下 肿 名 轻 轻 

甲状 腺 病 及 压痛 | 红 型 吉 区 让 | 一 偶 有 

血 中 甲状 耻 汶 案 | 个 + > 

甲状 腺 吸 + 兢 率 | 低 低 正常 或 经 度 人 

抗 甲 状 腺 抗体 | 一 中 度 f | 明显 + 

发 扫 及 白 级 胞 1 | 十 一 一 或 少 有 

病因 病毒 自身 免疫 | 自身 免疫 

复发 可 以 ed 

有 暂时 甲 低 -> | 暂时 甲 低 -> | 暂时 正常 多 
甲 功 正 常 | 甲 功 正常 | 数 永 入 甲 低 


感染 性 甲状 腺 炎 ”少见 。 按 病程 长 短 可 分 为 急性 及 
慢性 炎症 , 按 疾病 性 质 可 分 为 化 脓 性 与 非 化 脓 性 炎症 。 病 
原 包括 病毒 细菌 .真菌 及 原虫 等 ,由 结核 ,梅毒 、 布 鲁 斯 
氏 杆 菌 病 引起 的 均 属 此 类 。 

其 他 甲状 腺 炎 ”很 少见 ,如 甲状 腺 部 位 的 放射 照射 、 
创伤 以 及 淀粉 样 变 侵 及 甲状 腺 等 ,也 可 引起 甲状 腺 炎 。 原 


“ 因 未 明 的 侵袭 性 纤维 性 甲状 腺 炎 也 很 少见 。 


参考 书目 
C. R., Kannan, Essential Endocrinology, Plenum Med. 
Book Co., New York, 1986. 
( 白 起 ) 


jiazhuongxionzhong 
甲状 腺 肿 《〈goiter) ”甲状 腺 增 大 。 病 因 较 多 , 几 
乎 任何 甲状 腺 疾病 都 会 引起 甲状 腺 有 种。 碳 缺 乏 是 地 方 性 
甲状 腺 肿 的 最 主要 原因 ， 慢 性 淋巴 细胞 性 甲状 腺 炎 、 甲 
状 腺 激素 生成 障碍 与 环境 等 因素 也 是 致 甲状 腺 肿 的 主要 
原因 。 甲 状 腺 肿 除 影 响 美容 与 合并 甲状 腺 功能 异常 外 ( 甲 
状 腺 功能 异常 会 影响 神经 ,智力 .心脏 、 物 质 代谢 与 生长 
发 育 ), 严 重 者 还 会 压迫 气管 .神经 ,引起 刺 气 、 呼 吸 困难 
甚至 室 息 。 

本 病 为 常见 病 , 人 遍及 世界 各 地 ,发 生 率 各 地 不 同 。 甲 
状 腺 肿 可 以 发 生 在 任何 年 龄 , 随 年 龄 增长 而 患 病 率 增加 ， 
但 20 岁 以 下 青少年 与 70 岁 以 上 老人 却 很 少 发 生 。 发 病 


615 
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jia 
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还 有 明显 的 性 别 差异 , 女 与 男 之 比 约 4:1。 实际 上 在 尸检 
中 甲状 腺 肿 的 发 生 率 更 高 ,在 做 病理 检查 的 尸体 中 ,几乎 
有 一 半 有 不 同 程度 的 甲状 腺 肿 。 

分 级 ”目前 还 没有 一 个 准确 ,简便 、 易 被 临床 医务 工 
作者 接受 的 分 级 法 。 中 国 高 等 医药 院 校 教材 《诊断 学 》 第 
三 版 ( 威 仁 铎 主编 ) 将 甲状 腺 肿 分 为 三 度 : 不 能 看 出 肿 大 ， 
但 能 触及 者 为 工 度 ( 指 患者 头 部 在 正常 位 置 ); 能 看 到 种 
大 、 能 触及 ,但 在 胸 锁 乳 突 肌 以 内 者 为 卫 度 ， 超过 胸 锁 乳 
突 肌 者 为 正 度 。 

发 病 机 理 不 十 分 明确 ， 可 能 由 于 各 种 原因 干扰 了 
甲状 腺 激素 的 合成 .储存 与 释放 ,使 血 中 甲状 腺 激素 相对 
《青春 期 .妊娠 ,哺乳 期 需要 量 增多 ) 或 绝对 缺乏 ， 使 垂体 
促 甲 状 腺 激素 (TSH) 代 偿 性 升 高 ， 甲 状 腺 代 偿 性 增 大 以 
满足 机 体 对 甲状 腺 激素 的 需要 。 

临床 表现 ”早期 常 表现 为 甲状 腺 弥漫 性 肿 大 ， 由 于 
出 血 ,坏死 .纤维 化 与 增生 ,后 期 多 表现 为 结 节 性 肿 大 .有 
学 者 用 放射 自 显影 技术 将 甲状 腺 肿 分 为 五 期 ，ODI 期 。 
甲状 腺 弥漫 性 增 大 ， 有 很 多 含 胶 质 的 小 滤 泡 或 表现 为 增 
生 ,放射 性 核 素 扫 描 放 射 性 分 布 均匀; QI 期 .甲状腺 弥 
漫 性 增 大 ,放射 自 显影 显示 分 布 不 均匀 ,偶尔 有 单个 放射 
性 增强 区 ，@ 下期。 甲状 腺 出 现 结 节 ， 结 节 中 心 可 能 因 
出 血 而 造 破 坏 ，@ 相 期 。 为 消散 期 ， 结 节 被 胶 质 或 新 的 
无 活性 的 滤 泡 代 苦 ，@ Y 期 。 形 成 结 节 性 甲状 腺 肿 。 

诊断 患者 仰 脖 时 可 见 肿 大 的 甲状 腺 , 即 可 确诊 。 世 
界 卫生 组 织 对 儿童 推荐 用 患者 的 拇指 末节 为 标准 ， 凡 扣 
诊 时 甲状 腺 大 于 患者 拇指 末节 , 即 可 确诊 。 另 外 , 凡 可 以 
拉 及 甲状 腺 结 节 ， 不 论 甲状 腺 是 否 增 大 ， 均 可 诊断 为 甲 
状 腺 肿 。 

分 类 及 常见 的 甲状 腺 肿 分 类 法 较 多 ， 有 的 将 其 分 
为 地 方 性 与 散发 性 ， 有 的 则 分 为 弥漫 性 与 结 节 性 ; 还 有 
的 分 为 毒性 与 非 毒性 。 目 前 多 数学 者 将 甲状 腺 肿 分 为 毒 
性 甲状 腺 肿 ( 即 甲状 腺 功能 亢进 ) 和 非 毒性 甲状 腺 种 。 非 
毒性 甲状 腺 肿 常见 以 下 种 类 。 

地 方 性 甲状 腺 肿 ”主要 为 碘 缺 乏 引 起 的 甲状 腺 肿 。 
是 碘 缺 乏 症 的 一 个 部 分 。 若 某 地 区 甲状 腺 肿 的 患 病 率 大 
于 10%，, 即 可 认为 该 地 区 为 地 方 性 甲状 腺 肿 流行 区 。 除 
冰岛 外 ,世界 上 多 数 国家 都 有 程度 不 同 的 流行 地 区 。 主 
要 有 了 欧洲 的 阿尔 卑 斯 山区 ,亚洲 的 喜马拉雅 山区 ,拉丁 美 
洲 的 安第斯 山区 、 非 洲 的 刚果 河流 域 . 大 洋 洲 的 新 几内亚 
和 新 西 兰 等 地 。 中 国 除 上 海 市 外 ,全 国 各 地 (台湾 省 资料 
不 详 ) 都 有 程度 不 等 的 地 方 性 甲状 腺 肿 流行 ， 中 国 以 宁 
夏 \ 甘 肃 ,西藏 .陕西 山西 内 蒙古 ,新 疆 、 辽宁 、 河北 , 河 
南 等 省 区 流行 严重 。 本 病 多 与 当地 饮水 、 土 壤 中 确 含 量 
缺乏 有 关 , 患 区 人 群 尿 中 含 碘 量 一 般 低 于 25 一 250kg/g 肌 
栈 尿 ,而 非 患 区 人 群 尿 碘 排 量 为 50 一 100g/g 肌 酝 尿 。 地 
区 含 碘 量 受 两 个 因素 影响 ， 一 是 受 土壤 结构 与 地 势 地 层 
结构 影响 , 粘 粒 多 的 土壤 易于 保留 碘 , 山 地 丘陵 则 容易 使 
碘 流失 。 二 是 与 海 的 距离 有 关 ， 海 水 中 的 碘 随 空气 扩散 
到 陆地 , 离 海 愈 远 的 地 区 含 碘 量 依 少 。 碘 缺乏 对 多 数 患者 
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引起 甲状 腺 种， 而 对 一 些 妊 娠 妇女 或 有 轻微 甲状 腺 疾病 
的 患者 会 引起 甲状 腺 功能 减退 ,影响 胎儿 的 大 脑 发 育 , 出 
生 后 发 生 不 同 程度 的 智力 低下 、 听 力 障碍 、 身 材 矮小 等 地 
方 性 克 汀 病 ， 对 社会 健康 危害 极 大 。 长 期 持续 地 集体 投 
碘 ， 可 以 有 效 地 降低 其 患 病 率 与 防止 新 发 患者 。 加 碳 食 
盐 是 简便 有 效 的 防治 方法 。 碳 盐 要 存放 于 暗 处 并 保持 干 
燥 和 低温 ,避免 潮湿 ,过热 等 不 利 因素 。 一 次 性 大 剂量 碘 
油 注射 或 口服 也 有 较 好 的 疗效 。 大 剂量 投 碘 治 疗 可 能 会 
引起 少数 患者 发 生 甲 状 腺 功能 亢进 。 加 碘 治 疗 对 一 些 早 
期 弥漫 性 甲状 腺 肿 的 病人 疗效 较 好 ， 对 长 期 缺 碘 的 结 节 
性 甲状 腺 肿 病人 则 治疗 效果 不 佳 。 压 迫 症状 严重 者 需 手 
术 治疗 ， 合 并 甲状 腺 功能 减退 者 需 服 甲状 腺 制剂 。 

碳 过 量 引起 的 甲状 腺 肿 饮食 与 药物 中 (如 碘化钾 
溶液 , 乙 胺 碘 栈 酮 等 ) 过 量 的 碘 竞 争 抑制 甲 状 腺 内 过 氧化 
酶 的 活性 ,产生 沃 尔 夫 - 柴 科 夫 二 氏 效 应 , 干扰 甲状 腺 激 
素 释 放 , 使 一 些 潜在 性 甲状 腺 疾病 患者 (如 慢性 淋巴 细胞 
性 甲状 腺 炎 、 圳 性 纤维 化 与 新 生 儿 ?出 现 甲 状 腺 肿 。 

药物 引起 的 甲状 腺 种 有 些 药物 如 抗 精神 病 药 锂 
剂 .过 氟 酸 盐 、 硫 握 酸 盐 、 磺 胺 类 、 硫 脲 类 、 他 巴 唑 、 丙 基 硫 
氧 喀 啶 、 雷 琐 辛 \ 钼 剂 等 ， 这 些 药物 抑制 cAMP 酶 的 活 
性 ,抑制 了 胶 滴 形成 与 甲状 腺 激素 的 释放 。 

放射 线 引起 的 甲状 允 肿 。” 因 扁桃 腺 肿 大 、 面 部 疤 疮 
等 原因 而 接受 头颈 部 小 剂量 (200~1 500 rad) 放射 线 外 
照射 的 患 儿 ,10 一 30 年 后 甲状 腺 肿 的 发 生 率 为 2 一 27 旬 ， 
后 期 甲状 腺 恶性 肿瘤 的 发 生 率 为 1~7% , 故 对 有 头颈 部 
放射 线 外 照 史 的 患 儿 要 密切 随 诊 。 

其 他 致 甲状腺 肿 物质 引起 的 甲状 腺 肿 ”包括 某 些 含 
硫 握 酸 盐 的 蔬菜 (如 卷心菜 、 驴 豆 ) 有 抑制 甲状 腺 浓 集 碘 
的 能 力 ,者 沸 能 破坏 其 致 甲状 腺 肿 的 能 力 ,土壤 和 水 中 含 
钙 高 的 地 区 ， 由 于 钙 可 抑制 甲状 腺 滤 泡 内 碘 的 有 机 化 过 
程 而 致 甲状 腺 种 ,车 将 水 煮沸 ,水 中 的 重 碳酸 钙 可 变 为 碳 
酸 钙 沉淀 ， 饮 用 煮沸 过 的 水 则 不 臻 发病。 饮用 被 细菌 污 
染 的 水 与 经 常 吃 豆 制品 会 抑制 肠 道内 碘 化 酷 气 酸 的 再 吸 
收 而 致 甲状 腺 肿 ， 如 免 饮 用 污染 水 ， 有 助 于 预防 甲状 腺 
肿 。 

家 族 性 甲状 腺 肿 ”也 称 甲状 腺 激素 生成 障碍 。 由 于 
甲状 腺 激素 代谢 酶 的 缺乏 而 引起 甲状 腺 肿 。 甲 状 腺 激素 
代谢 酶 的 缺乏 常见 以 下 情况 ，@ 碘 的 转运 缺陷 ! 加 甲状 
腺 过 和 氧化 降 缺 陷 ，@ 碘 化 酷 氨 酸 偶 联 缺陷 ，@ 碳 化 酷 氮 
酸 脱 碘 酶 活性 障碍 ; 加 甲状 腺 球 蛋 白 合成 障碍 。 如 这 些 
酶 完全 缺乏 ， 串 儿 表 现 甲状 腺 肿 与 早期 甲状 腺 功能 减退 
症 ( 甲 威 )。 如 果 部 分 缺乏 , 则 表现 为 单纯 性 甲状 腺 肿 。 此 
病 是 一 个 常 染色 体 隐 性 遗传 病 , 常 有 家 族 史 ,如 早期 发 现 
并 及 时 用 甲状 腺 激素 制剂 苦 代 治疗 是 十 分 有 效 的 。 周 围 
组 织 对 甲状 腺 激素 抵抗 是 由 于 细胞 核 内 T, 受 体 缺乏 ,是 
一 种 十 分 罕见 的 遗传 性 甲状 腺 肿 。 

慢性 淋巴 细胞 性 甲状 腺 炎 ”又 称 桥 本 氏 病 。 为 自身 
免疫 性 疾病 ( 见 甲状 腺 严 )。 

亚 急 性 甲状 腺 炎 ”病因 不 明 , 可 能 为 病毒 感染 ( 见 下 


状 腺 类 )。 
甲状 腺 肿瘤 ”多 数 为 无 功能 的 冷 结 节 ， 其 生长 不 受 
血 TSH 影响 ( 见 甲 状 腺 肿瘤 )。 注 意 与 甲状 腺 肿 鉴别 。 
参考 书目 
下 . S$. Greenspan, Medical Treatment of Nodalar Goiters,In 
O.H. Clark, Endocrine Surgery of the Thyroid and Para- 
thyroid Glands, C. V. Mosby Company,St. Louis,1985, 


《 服 为 信 ) 


Jiazhuongxion zhongliu 
甲状 腺 肿瘤 〈tumors of thyroid) 由 甲状 腺 
滤 泡 上 皮 和 涉 泡 旁 细胞 发 生 的 良性 和 恶性 肿瘤 。 良 性 者 
统称 腺 瘤 ， 多 见于 青年 女性 。 多 是 孤立 的 实体 结 节 ， 表 
面 光滑 ,界限 清楚 , 绝 大 多 数 腺 瘤 不 具有 摄取 碘 的 生理 功 
能 , 故 在 放射 性 核 素 扫描 图 像 上 显示 为 “ 冷 "或 " 凉 " 结 节 。 
极 少数 《<1%》 的 腺 瘤 功 能 高 于 正常 甲状 腺 而 显示 为 
结 节 。 腺 瘤 生 长 缓慢 不 向 邻近 器 官 侵 效 和 转移 ， 均 
以 颈 部 肿块 而 就 诊 。 良 性 肿瘤 也 应 当 行 手 术 切除 治疗 , 因 
为 它 能 转变 为 恶性 〈 约 10% )。 手 术 治 疗 后 复发 十 分 罕 
见 。 

恶性 肿瘤 统称 甲状 腺 癌 ,细胞 来 源 与 良性 肿瘤 相同 ， 
因 无 生理 功能 ， 放 射 性 核 素 扫描 图 像 上 也 都 显示 为 " 冷 
结 节 。 大 多 数 (> 80% ) 甲 状 腺 癌 属 于 分 化 良好 的 乳头 状 
腺 癌 和 滤 泡 状 腺 癌 , 若 能 得 到 早期 诊断 与 及 时 治疗 , 死 于 
本 病 者 罕见 。 即 使 已 有 少数 淋巴 结 转移 ， 术 后 仍 可 存活 
较 长 时 间 (10 一 20 年 ), 但 甲状 腺 癌 中 2~5% 的 病例 属于 
分 化 不 良 型 ， 不 具有 甲状 腺 的 组 织 学 结构 ， 多 见于 老年 
人 ， 车 不 能 在 极 早期 得 到 诊断 与 根治 性 手术 治疗 ， 多 数 
死亡 。 

结 节 性 甲状 腺 肿 ， 也 常 以 甲状 腺 肿 块 为 症状 而 就 
医 。 此 病 发 病 率 甚 高 (7 一 8 锡 ) ， 其 发 病 与 饮食 中 碘 缺 乏 
有 关 。 但 服用 碘 盐 并 不 能 全 部 治愈 或 预防 该 病 。 仍 有 部 
分 病人 需要 手术 治疗 。 病 史 长 久 者 尚 有 部 分 病人 〈4 一 
17%) 转化 为 恶性 肿瘤 。 结 节 性 甲状 腺 肿 是 甲状 腺 的 弥 
漫 性 病变 , 即 侵犯 全 部 甲状 腺 组 织 。 但 在 腺 体内 不 同 部 位 
的 病变 发 展 可 不 均衡 ,因而 出 现 大 小 不 一 的 结 节 ,小 者 只 
能 在 显微镜 下 见 到 ,巨大 者 可 达 小 儿 头颅 大 小 ,从 而 影响 
外 观 ,推移 或 压迫 邻近 器 官 腺 肿 内 还 可 以 发 生 大 性 变 或 
出 血 而 使 病情 迅速 改变 ， 出 现 肿块 急剧 增 大 或 疼痛 发 热 
等 症状 , 易 与 癌 肿 相 混 清 , 有 时 必须 手术 切除 方 能 最 后 明 
确诊 断 。 腺 肿 也 可 以 并 发 甲状 腺 功能 亢进 ， 此 时 一 切 症 
状 均 与 原 发 性 甲状 腺 功能 亢进 相同 。 

局 灶 性 甲状 腺 炎 和 局 灶 性 慢性 淋巴 细胞 性 甲状 腺 类 
(又 称 桥 本 氏 病 ) 有 增多 的 趋势 ,其 临床 表现 也 呈现 结 节 ， 
与 甲状 腺 癌 不 易 区 别 。 甲 状 腺 放射 性 核 素 扫 描 图 像 上 也 
都 显示 为 “ 冷 "或 “ 凉 " 结 节 。 然 而 这 两 种 局 灶 性 炎症 都 不 
需要 手术 切除 治疗 。 

病因 ”多数 甲状 腺 良性 腺 净 和 甲状 腺 癌 的 病因 至 今 
不 明 。 动 物 实验 表明 ， 使 用 垂体 前 叶 促 甲状 腺 素 可 造成 
甲状 腺 组 织 内 的 腺 瘤 样 病变 。 流 行 学 调查 发 现在 地 方 性 
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甲状 腺 种 发 病 区 ， 甲 状 腺 腺 瘤 和 甲状 腺 六 的 发 病 率 高 于 
非 流行 区 ， 但 与 非 流行 区 之 间 在 统计 学 上 并 无 显著 性 差 
异 。 慢 性 甲状 腺 类 与 甲状 腺 癌 并 存 的 事实 ， 又 使 人 们 推 
测 炎 症 为 甲状 腺 癌 的 病因 之 一 。 幼 年 及 青春 期 颈 部 因 慢 
性 炎症 性 疾患 ( 腺 样 体 增殖 ， 过 这 等 ) 而 接受 放射 线 治疗 
者 , 易 发 生 甲 状 腺 癌 。 

病理 ”甲状 腺 良性 种 瘤 的 病理 组 织 学 分 类 见 表 1 。 


表 1 甲状 腺 良性 肿瘤 ( 腺 瘤 ) 的 病理 组 织 学 分 类 


胶 性 腺 瘤 多 见 
恋 泡 状 腺 瘤 胚胎 性 腺 瘤 较 少见 

胎儿 性 腺 瘤 较 少见 
乳头 状 腺 痛 少见 
许 特 尔 氏 细 殉 腺 瘤 少见 


乳头 状 腺 瘤 是 否 属于 良性 肿瘤 仍 存在 争论 。 部 分 病理 学 
家 认为 应 把 它 看 作恶 性 肿瘤 ,只 是 其 恶性 度 极 低 而 已 . 许 
特 尔 氏 细胞 腺 瘤 与 其 他 常见 类 型 者 不 同 。 其 细胞 核 着 色 
深 , 大 小 不 一 , 胞 浆 内 有 哮 伊 红 颗粒 。 电 子 显微镜 下 可 观 
察 到 该 类 细胞 含有 丰富 的 线粒体 ， 因 而 有 的 病理 学 家 认 
为 它 属于 低 度 的 恶性 肿瘤 。 

甲状 腺 恶性 肿瘤 的 分 类 及 各 类 痛 所 占 比 例 见 表 2 。 


表 2 甲状腺 恶性 肿瘤 


乳头 状 腺 癌 60~70% 
这 泡 状 腺 癌 15~20% 
获 样 癌 5% 


分 化 良好 型 


未 分 化 型 } 5% 
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分 化 良好 的 腺 瘤 与 良性 腺 瘤 间 有 时 不 易 区 别 ， 尤 其 
在 取材 不 充分 或 冰冻 病理 切片 条 件 下 可 能 发 生 误诊 ， 如 
有 时 将 滤 泡 状 腺 况 误 诊 为 小 泡 状 腺 瘤 。 

乳头 状 腺 癌 有 两 个 高 峰 发 病 年 龄 ， 童 年 与 30~40 
岁 。 原 发 肿瘤 其 小 时 即 可 发 生 颈 部 淋巴 结 转移 。 略 多 于 
一 半 的 乳头 状 腺 癌 病 例 伴 有 涉 泡 状 腺 涡 。 不 足 1/4 的 病 
例 发 生 双 叶 侵犯 。 侵 犯 至 腺 体外 时 预后 较 差 肺 . 骨 、 肝 、 
脑 依 次 为 常 发 生 转 移 的 远 位 器 官 。 无 腺 外 侵犯 与 转移 的 
年 轻 (<40 岁 ) 女性 患者 预后 最 佳 , 60 岁 以 上 的 男性 串 
者 预后 较 差 。 

滤 泡 状 腺 癌 可 有 包 膜 ， 但 癌 细 胞 核 中 去 氧 核 酶 核酸 
含量 显著 高 于 乳头 状 腺 癌 者 ,有 侵犯 血管 的 倾向 ,淋巴 转 
移 少 于 而 血行 转移 多 于 乳头 状 腺 痛 。 极 少数 病例 可 出 现 
甲状 腺 功能 亢进 症状 ， 血 清 中 甲状 腺 球 蛋 白水 平 随 着 肿 
瘤 增长 或 出 现 转移 而 增高 。 


其 他 类 型 
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秦 样 癌 来 自 甲状 腺 的 讶 泡 旁 细胞 (C 细胞 )。 这 种 细 
胞 可 以 生成 并 向 血 中 释放 降 钙 素 。 降 钙 素 水 平 与 肿瘤 大 
小 相关 。 血 清 中 降 钙 素 含量 高 于 0.35mg/ml, 或 者 于 注 
射 钙 剂 后 高 于 0.55mg/ml 均 为 降 钙 素 试验 阳性 .甲状 腺 
切除 后 , 降 钙 素 水 平 不 下 降 时 ,应 搜寻 隐匿 的 转移 灶 。 禾 
样 癌 的 甲状 腺 原 发 肿瘤 常见 多 发 病灶 。 区 域 淋巴 结 转移 
也 常见 。 

分 化 不 良 型 或 未 分 化 型 甲状 腺 瘤 主要 发 生 于 50 岁 
以 后 , 随 年 龄 增长 ,发 病 率 上 升 。 此 型 可 由 乳头 状 或 小 泡 
状 腺 癌 发 展 而 来 。 它 生长 迅速 常 侵犯 邻近 器 官 ， 易 造成 
食管 或 气管 阻塞 。 多 数 病例 于 确诊 时 常 已 失去 手术 治疗 
时 机 。 外 照射 与 化 学 治疗 也 无 显著 效果 。 生 存 时 间 多 为 
数 月 。 

临床 表现 不 同 原因 所 致 的 甲状 腺 肿块 的 临床 表现 
见 表 3 。 

诊断 ”特殊 的 检查 方法 有 以 下 几 种 。 

@ 放射 性 核 素 甲 状 腺 扫描 ,其 基本 原理 是 甲状 腺 组 
织 在 生理 状态 下 可 以 吸收 某 些 放射 性 核 素 ( 如 3 条, ”Te 
等 )。 行 扫描 检查 时 令 患者 服用 一 定 剂量 的 放射 性 核 
素 ， 然 后 在 甲状 腺 局 部 或 甲状 腺 切除 后 的 病人 的 全 身 及 
疑 有 转移 病变 的 部 位 ,用 计数 器 或 摄像 仪 检查 ,记录 该 处 
的 射线 量 。 随 着 年 龄 增长 ， 甲 状 腺 摄取 放射 性 核 素 的 齐 
量 减低 。 结 节 性 甲状 腺 肿 的 扫描 图 像 为 在 增 大 的 甲状 腺 
轮 廊 中 ， 射 线 密度 ( 冷 热 ) 分 布 不 均 。 绝 大 多 数 腺 净 和 癌 
结 节 的 放射 性 均 低 于 正常 腺 组 织 ， 因 而 显示 为 “ 凉 ” 或 
“ 冷 " 结 节 。 在 全 部 孤立 " 冷 " 结 节 中 , 约 1/10 为 甲状 腺 癌 。 
大 多 数 为 腺 瘤 , 少 数 局 灶 性 炎症 结 节 也 呈现 “ 冷 " 结 节 。 功 
能 自主 性 良性 腺 净 因 可 抑制 促 甲 状 腺 激素 的 释放 ， 除 病 
变 部 位 为 “ 热 " 结 节 外 ,周围 甲 状 腺 组 织 均 被 抑制 而 显示 
无 放射 性 。 

@ 细 针 针 吸 细胞 学 诊断 技术 。 主 要 用 于 经 临床 和 其 


他 辅助 检查 后 诊断 仍 有 困难 的 病例 ， 例 如 可 用 于 局 灶 性 
甲状 腺 炎 与 甲状 腺 癌 的 鉴别 诊断 ， 或 慢性 淋巴 细胞 性 甲 
状 腺 类 与 侵犯 全 甲状 腺 的 分 化 不 良 型 甲状 腺 癌 的 鉴别 。 
此 技术 简单 易 行 。 准 确 率 高 达 95% , 长 期 临床 应 用 证 明 
并 不 会 引起 癌 细 胞 沿 针 道 播 散 。 

治疗 “对 良性 肿瘤 主要 是 手术 切除 肿瘤 及 其 周围 部 
分 甲状 腺 组 织 。 若 可 疑 为 恶性 病变 时 ， 应 行 冰冻 病理 切 
片 检查 。 

对 分 化 良好 的 腺 癌 ， 手 术 切除 是 取得 根治 的 主要 手 
段 。 但 手术 切除 范围 一 直 存 在 争论 ， 尤 其 当 肿瘤 局 限于 
一 叶 时 。 临 床上 实际 可 行 的 方案 是 ， 对 于 局 限于 一 叶 的 
病变 (无 腺 体外 侵犯 ) ,切除 病变 侧 甲 状 腺 叶 与 峡部 ,并 仔 
细 探 查 对 侧 , 若 疑 有 病变 时 ,将 对 侧 叶 行 次 全 切除 。 无 腺 
旁 及 颈 部 淋巴 腺 转移 者 ,不 必 行 颈 淋巴 清扫 术 。 一 侧 病 变 
伴 同 侧 淋巴 结 转移 时 ,应 行 该 侧 淋 巴结 清扫 ,但 应 保留 胸 
锁 乳 突 肌 与 颈 内 静脉 手术 后 病人 应 长 期 服用 甲状 腺 素 。 
滤 泡 状 腺 癌 即 使 已 有 转移 病变 ,应 行 甲 状 腺 全 切除 ,然后 
对 转移 性 病变 行 放射 性 核 素 治疗 。 对 于 已 失去 手术 治疗 
时 机 的 晚期 腺 癌 或 未 分 化 况 可 行 放射 治疗 ， 或 用 阿 德 素 
化 学 疗法 ,可 取得 暂时 缓解 的 效果 。 


参考 书目 
黄 家 独 主编 ;< 黄 家 铅 外 科学 ,第 4 版 ， 人 民 卫 生出 版 社 ， 北 
京 ,1988。 
《 王 文 治 ) 
jiodolxle wenluan 
钾 代 谢 紊乱 (disturbance of potassium meta- 
bolism) 临床 常见 的 一 类 代谢 素 乱 ,包括 高 钾 血 症 、 


低 钾 血 羡 等 。 原 因 和 临床 表现 各 异 。 

种 的 生理 功能 ”正常 人 体 ( 胖 人 除外 ) 占 钾 量 为 50 一 
55mmol/kg 体重 。 大 部 分 ( 约 98 多 ) 存在 于 细胞 内 液 中 
《主要 在 肌肉 、 皮 肤 、 红 细胞 , 骨 、 脑 、 肝 等 中 ) ,是 细胞 内 主 


表 3 甲状腺 肿块 的 临床 表现 


良 性 肿瘤 恶性 肿 痊 甲状 腺 肿 甲状 腺 火 
大 小 不 定 可 以 成 巨大 肿块 EE 
单 发 多 为 单 发 单 发 或 多 发 可 县 局 处 性 
肿 | 多 发 可 侵犯 两 叶 均 为 两 叶 弥 温 性 多 为 全 腺 体 受累 
活动 度 活动 活动 性 关 
包 度 有 无 无 无 
多 为 实 性 均 为 实 竹 质 硬 。 | 于 性 实 性 结 节 均 有 弥漫 实 竹 
a i 可 发 生计 性 交 
不 和 和 加入 于 涉 、| 可 党 成 关 官 黎 位 ， ye 可 与 四 过 无 人 和 
区 域 淋巴 结 状况 无 转移 早期 可 见 转移 。 | 无 转移 无 转移 
远 处 转移 无 | 无 
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要 的 阳离子 。 

名 的 分 布 ” 钾 于 1807 年 为 了 H. 戴 维 首 次 发 现 。 分 子 
量 为 39.098。 主 要 同位 素 是 KK, 其 次 为 “KK,4KK。 地 球 
上 钾 含 量 丰富 , 钾 约 占 地 球 重量 的 2.59% , 居 第 7 位 ,在 
海水 中 占 第 6 位 。 钾 为 动 植物 生存 的 基本 要 素 ， 食 物 中 
以 牛奶 、 香 燕 、 橘子、 葡萄 干 含量 最 多 。 其 生理 功能 为 : 
四 维持 细胞 的 正常 代谢 。 钾 与 糖 、 蛋 白质 及 能 量 代谢 中 
的 酶 的 活动 关系 密切 。 葡 萄 糖 、 氨 基 酸 经 细胞 膜 进入 细 
胞 合成 糖 原 和 蛋白质 时 ,必然 带 入 相当 的 钾 离 子 。 三 磷酸 
腺 萌 (ATP) 合 成 也 需要 钾 。 胰 岛 素 从 胰岛 也 细胞 外 释 时 
亦 需 钾 离 子 。@ 维 持 细胞 内 外 渗透 的 相对 平衡 。 细 胞 外 
渗透 后 主要 靠 钠 离子 维持 。 细 胞 内 渗透 后 的 主要 成 分 为 
钾 离 子 。@ 维 持 细胞 内 外 酸 碱 平衡 及 电离 子平 衡 。@ 维 
持 神经 肌肉 细胞 膜 的 应 激 性 。 血 钾 降低 时 ， 神 经 肌肉 细 
胞 膜 电位 上 升 , 极 化 过 度 , 应 激 性 降低 , 故 肌肉 弛 缓 性 竣 
痪 , 血 钾 过 高 时 , 细胞 膜 电位 下 降 , 但 若 电位 降 至 冰 电 位 
以 下 , 则 细胞 也 不 能 复 极 ,应 激 性 丧失 ,也 导致 肌肉 瘫痪 。 
加 维持 心肌 功能 。 钾 过 高 时 心肌 自律 性 传导 性 .兴奋 性 
受 抑制 , 缺 钾 时 心肌 兴奋 性 增高 , 均 表现 心律 失常 。 

钾 代 谢 的 调节 ”细胞 外 液 中 钾 的 含量 虽 少 ， 但 细胞 
内 钾 的 浓度 为 150mmol/L, 其 浓度 相当 稳定 ， 经 常 维持 
在 3.5~5mmol/L(3.5~5mEq/L 或 13.6~19.5mg/d) 之 
间 。 但 此 项 数字 不 能 正确 反映 细胞 含 钾 量 。 如 在 病理 情 
况 下 , 细胞 内 部 可 大 量 排 于 外 液 中 , 再 由 尿 排出 体外 , 此 
时 血浆 钾 浓度 虽 正 常 ,但 实际 上 机 体 已 大 量 缺 钾 。 

细胞 内 钾 浓 度 比 细胞 外 多 25~30 售 。 这 种 分 布 主要 
依靠 细胞 膜 上 钾 的 作用 维持 。 . 

钠 - 钾 系 简称 钠 系 , 即 Na*-K*ATP 酶 。 物 质 通过 细 
胞 膜 主要 有 两 种 方式 ,扩散 及 主动 转运 扩散 时 物质 由 高 
浓度 向 低 浓度 一 侧 通 透 ,不 需 消耗 能 量 ; 而 主动 转运 则 需 
细胞 膜 上 某 种 特殊 蛋白 质 的 参与 ,并 要 消耗 能 量 ,这 样 物 
质 可 以 逆 着 浓度 梯度 通过 细胞 膜 。Na* 及 K* 除 少量 经 扩 
散 外 , 绝 大 部 分 均 经 主动 转运 方式 通过 细胞 腊 , 即 通过 细 
胞 膜 Na*-K*ATP 酶 的 生理 活动 ,将 扩散 入 细胞 内 的 Na* 
转运 至 细胞 外 ,将 K* 由 细胞 外 转运 入 细胞 内 , 使 细胞 内 
外 的 钾 浓 度 分 别 为 150mmol/L 及 5mmol/ 工 ， 钠 浓度 分 
别 为 12mmol/L 及 142mmol/L。 

当 细 胞 外 钾 或 细胞 内 钠 增加 时 , 即 可 激活 “ 钠 - 钾 泵 ” 
将 细胞 内 钠 排出 , 细胞 外 钾 进 入 细胞 内 , 保持 细胞 内 、 外 
二 侧 正常 的 电位 差 , 此 过 程 要 消耗 ATP。 凡 可 影响 ATP 
生成 的 因素 ,如 缺 气 .一 氧化 碳 中 毒 等 , 均 可 影响 钾 进 入 
细胞 ,而 缺 氧 时 细胞 内 钾 又 可 转移 至 细胞 外 。 

细胞 内 的 物质 代谢 能 影响 钾 在 细胞 内 外 的 分 布 。 如 
糖 原 、 蛋 白质 合成 时 伴 有 钾 进 入 细胞 内 ,组 织 分 解 时 伴 有 
钾 释 出 细胞 外 。 

细胞 外 液 的 酸碱度 也 能 影响 钙 在 细胞 内 外 的 分 布 。 
如 酸 中 毒 时 ,细胞 外 气 离 子 浓度 增高 , 氢 离子 进入 细胞 内 
与 钾 离子 交换 , 藉 此 减少 细胞 外 气 离 子 以 减轻 酸 中 毒 , 细 
胞 外 钾 离 子 可 由 此 增加 。 与 此 相反 ， 某 些 疾病 合并 代谢 


性 碱 中 毒 时 ,由 于 细胞 外 氢 离 子 减少 ,细胞 外 钾 离子 转移 
至 细胞 内 ， 氢 离子 能 从 细胞 内 排 至 细胞 外 以 增加 细胞 外 
复 离 子 浓度 ， 从 而 降低 PH 值 。 因 此 在 破 中 考 时 ， 血 钾 
偏 低 。 

肾脏 是 调节 钾 代 谢 的 重要 器 官 ， 摄 入 的 钾 过 多 或 组 
织 分 解释 出 的 钾 离 子 过 多 时 ， 可 由 肾脏 排出 。 钾 的 排泄 
几乎 完全 取决 于 远 曲 小 管 及 集合 管 的 分 泌 作用 ， 从 肾 小 
球 滤 过 的 钾 中 10~20 由 尿 排出 , 其 中 大 部 分 在 近 曲 小 
管 重 吸 收 。 尿 中 大 部 分 的 钾 是 由 远 曲 小 管 排 泌 。 

远 曲 小 管 部 位 的 气 离 子 和 钾 离 子 相互 与 滤液 中 的 钠 
离子 进行 竞争 性 交换 。 当 曲 管 细胞 内 氢 离子 增加 时 ,Na*- 
H* 交换 增加 。 故 尿 钾 排 出 减少 ;反之 ， 氢 离子 减少 时 ， 
Na*-K* 交换 增加 ,而 钾 排 出 量 增多 。 因 此 , 远 曲 小 管 排 
钾 率 与 气 离 子 浓度 成 反比 关系 。 尿 中 钠 离 子 高 时 ， 尿 钾 
也 高 。 此 外 ， 远 曲 小 管 中 的 氯 离子 浓度 对 排 钾 亦 有 一 定 
影响 。 如 远 曲 小 管 中 所 离子 减少 时 ， 有 利于 Na*-K* 交 
换 , 促使 尿 排 钾 量 增 加 , 故 低 氧 性 碱 中 毒 时 , 应 补充 氧 离 
子 以 减少 尿 钾 的 排出 。 

醋 固 酮 有 贮 钠 排 钾 的 作用 , 血 钾 升 高 或 血 钠 降低 时 ， 
醛固酮 分 小 增 加 ,以 贮 钠 排 钾 。 反 之 , 当 血 钾 降低 或 血 钠 
升 高 时 , 酷 固 酮 分 泌 碱 少 ,以 排 钠 贮 钾 。 因 此 肾上腺 皮质 
功能 亢进 时 ,可 有 低 血 钾 。 低 血 钾 可 刺激 肾 素 分 泌 ,胰岛 
素 使 钾 进入 细胞 , 血 钾 降低 ,而 钠 从 细胞 外 移 。 

钾 主 要 由 肾 排 出 《80% 以 上 ) ， 小 部 分 钾 经 粪便 
(10% ) 和 汗 ( 微 量 ) 排 出 。 

名 的 需要 量 成 人 每 日 需要 2 一 3g, 小 儿 每 kg 体重 
需要 15 一 30mg (1.5 一 3mmol/kg/d), 一般 食物 均 含 钾 ， 
植物 性 食物 中 尤 多 。 

钾 代 谢 素 乱 的 类 型 ”由 于 钾 摄 入 、 排 泄 或 代谢 的 障 
碍 ,可 出 现 高 印 血 羡 、 低 钙 血 羡 及 缺 钾 等 。 缺 钾 指 体内 钾 
总 量 减少 , 低 钾 血 症 指 血 钾 低 于 3.5mmol/l。 若 细胞 外 钾 
转移 人 细胞 ,或 细胞 外 液 增多 致 钾 稀释 , 则 可 表现 低 钾 血 
症 , 但 体内 并 无 缺 钾 。 故 低 钾 血 症 可 以 反映 缺 钾 , 亦 见于 
无 缺 钾 者 。 若 因 脱水 ,细胞 外 液 浓缩 , 则 体内 缺 钾 而 血 钾 
不 低 ! 或 细胞 内 钾 移 出 细胞 外 (如 酸 中 毒 时 ), 则 细胞 内 缺 
钾 而 血 钾 亦 不 低 。 《 何 晓 驴 温 学 兰 ) 


jiodonbaojun gonran 

假 单 胞 菌 感染 (infection due to Pseudemo- 
nas) 假 单 胞 菌 寄生 人 体 所 致 的 疾病 。 假 单 胞 菌 属 属 
假 单 胞 菌 科 。 包 括 一 群 革 兰 氏 染 色 阴 性 杆菌 ,广泛 存在 于 
土壤 .水 . 污 物 及 空气 中 ,在 所 有 的 培养 基 上 均 生长 良好 。 
铜绿 色 假 单 胞 苗 ( 绿 胺 杆菌 ) 是 假 单 胞 菌 中 一 种 常见 的 条 
件 致 病菌 ， 当 人 体 抵抗 力 下 降 时 ， 进 入 机 体 可 引起 全 身 
相应 部 位 的 感染 ,如 烧伤 面 \ 呼 吸 道 ,泌尿 道 .中枢 神经 系 
统 、 角 膜 等 感染 以 及 败血症 。 因 绿 驴 杆菌 天 然 耐 药 , 所 以 
治疗 较 困难 ， 目 前 临床 可 选用 抗 绿 肪 杆菌 类 合成 青霉素 
以 及 第 三 代 头孢 菌 素 治疗 。 马 鼻 着 假 单 胞 菌 ( 鼻 站 杆菌 ) 
及 类 鼻 瘟 假 单 胞 菌 (类 鼻 盖 杆菌 ) 偶尔 可 引起 人 类 发 病 。 
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鼻 盖 杆菌 通过 皮肤 创面 、 眼 结膜 或 呼吸 道 侵入 ,类 鼻 痊 杆 
菌 通过 直接 接触 、 呼 吸 道 、 消 化 道 或 昆虫 叮咬 等 多 种 途 
径 感 染 人 体 。 两 者 临床 表现 相似 ， 均 可 发 生 急性 肺 部 感 
染 、 败 血 羡 及 全 身 多 部 位 多 脏 器 的 局 限 性 感染 。 鼻 盖 缺 乏 
有 效 的 治疗 ,类 鼻 痊 可 试用 四 环 素 、 握 全 素 等 治疗 。 两 者 
病 后 均 可 获 较 持久 免疫 力 。 

绿 胺 杆菌 感染 ” 绿 脓 杆 菌 即 铜绿 色 假 单 胞 菌 ， 为 细 
长 的 革 兰 氏 阴 性 小 杆菌 ,长 约 1.3 一 3.0hm 宽 约 0.5pm， 
在 静 置 培养 下 常 呈 多 形 性 ， 无 芽孢 ， 菌 体 一 端 有 细 长 神 
毛 , 运 动 极为 活跃 。 可 产生 多 种 水 溶性 色素 ,其 中 能 使 脓 
汁 变 为 绿色 的 绿 肤色 素 , 尚 有 助 于 感染 的 鉴别 。 绿 脓 杆 菌 
广泛 分 布 于 自然 界 、 土壤 、 水、 空气 中 ,人 及 动物 的 皮肤 、 
肠 道 、 上 呼吸 道 等 处 都 有 该 菌 存 在 。 绿 号 杆菌 抵抗 力 较 
强 ， 湿热 55'C1 小 时 才 被 杀 死 。 对 繁 外 线 不 敏感 。 对 多 
种 抗生素 易 产 生 耐 药性 。 本 菌 仅 于 人 体 防御 功能 改变 或 
直接 进入 机 体 (如 通过 泌尿 道 插 管 及 静脉 导管 ,呼吸道 的 
通气 设备 和 其 他 治疗 检查 方法 ) 以 及 混合 感染 时 才 具 有 
致 病 性 。 长 期 使 用 抗生素 、 肾 上 腺 皮质 激素 、 抗 肿瘤 药 、 
免疫 抑制 剂 或 大 面积 烧伤 、 肾 功能 不 全 、 心 脏 病 、 糖 尿 病 、 
慢性 支气管 肺 疾患 的 患者 易 继 发 绿 及 杆菌 的 感染 。 绿 及 
杆菌 是 医院 内 感染 的 重要 病原 菌 之 一 。 

绿 脓 杆菌 的 主要 致 病 物质 ”包括 菌 体 物 质 (内 毒素 、 
抗 吞噬 的 粘液 质 ) 和 代谢 产物 (色素 、 溶 蛋白 梅 、 溶 血 素 、 
外 毒素 A、 肠 毒素 等 )。@ 外 毒素 A, 是 主要 的 致 病 物质 。 
@ 内 毒素 ， 和 其 他 细菌 的 脂 多 糖 一 样 引 起 发 热 、 低 血压 、 
尿 闭 ,白细胞 减少 或 增多 .弥漫 性 血管 内 凝血 、 成 人 呼吸 
窖 迫 综合 征 。 同 时 还 可 激活 凝血 . 纤 溶 、 缓 激 肽 和 补体 系 
统 。 是 革 兰 氏 阴 性 杆菌 败血症 休克 的 病因 。 同 样 是 主要 
的 致死 性 因素 。@ 和 蛋白 酶 ,有 3 种 ,其 中 重要 的 有 两 种 如 
弹力 蛋白 酶 和 碱 性 蛋白 酶 , 均 可 造成 皮肤 、 肺 、 角膜 的 坏 
死 。 弹 力 蛋 白 酶 还 可 破坏 血管 弹力 层 , 造 成 出 血 和 坏 丫 。 
@@ 溶 血 素 , 包括 磷脂 酶 和 糖 酯 , 破坏 酯 质 和 旷 磷 酯 ,降低 
肺泡 表面 活性 物质 ,造成 肺 用 胀 不 全 。 回 肠 毒 素 , 可 引起 
坏死 性 肠炎 。 

临床 表现 ” 绿 肢 杆菌 可 引起 全 身 各 部 位 的 感染 ， 多 
在 原 发 病 的 基础 上 ， 机 体 免疫 功能 低下 时 以 及 检查 治疗 
过 程 中 , 病原 菌 直接 进入 机 体 引起 继 发 感染 , 如 败血症 ， 
心 内 膜 炎 ,中 枢 神经 系统 、 呼吸 道 、 消化 道 的 感染 等 。@ 
败血症 。 多 数 以 发 热 起 病 ， 出 现 中 毒性 休克 和 弥漫 性 血 
管内 凝血 , 除 有 中 心 坏 盖 性 肪 疱疹 外 ,其 他 症状 同一 般 细 
菌 感染 的 败血症 。@@ 中 枢 神 经 系统 感染 ,见于 脑 外 伤 、 头 
颈 部 手术 、 腰 穿 等 消毒 不 严 造成 的 污染 ， 亦 可 见于 慢性 
中 耳 炎 或 绿 脓 杆 菌 败 血 症 的 迁徙 病灶 。 其 临床 表现 同一 
般 化 脓 性 脑膜 类 。@ 呼 吸 道 感染 。 多 见于 气管 切 开 或 应 
用 呼吸 通气 设备 的 患者 。 继 发 于 血液 病 ,糖尿 病 、 奏 性 纤 
维 化 症 等 原 发 病 之 后 。 其 主要 病理 特征 是 坏死 性 肺泡 腊 
改变 。 可 并 发 肢 肿 、 肪 胸 及 支气管 胸膜 素 。@ 心 内 膜 炎 。 
多 继 发 于 心脏 病 ， 尤 其 是 心脏 外 科 手 术 后 或 为 药 瘾 者 注 
射 药物 (消毒 不 严 ) 所 致 。@ 消 化 道 感染 。 多 见于 新 生 儿 
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和 恶性 血液 病 化 学 治疗 后 白细胞 减少 患者 。 症 状 不 易 与 
其 他 感染 区 别 。 新 生 儿 可 表现 腹泻, 发热 呕吐 、 脱水 和 
坏死 性 小 肠 结肠 炎 。 在 白细胞 减少 的 肿瘤 患者 可 出 现 直 
肠 周 围 脓肿 。 

另外 ,烧伤 后 的 创面 感染 ,腹膜 透析 中 或 泌尿 生殖 道 
器 械 检查 、 导 管 等 治疗 检查 中 发 生 的 腹膜 炎 及 泌尿 系 感 
染 , 角 漠 注 疡 感染 后 发 展 成 的 全 眼 炎 ,慢性 中 耳 史 及 外 耳 
炎 发 展 成 的 脑 模 炎 和 脑 骇 肿 , 骨 关节 和 皮肤 软组织 等 都 
可 继 发 绿 肪 杆菌 感染 。 

诊断 ” 绿 脓 杆 菌 感 染 多 在 有 原 发 病 的 基础 上 或 机 体 
抵抗 力 下 降 时 以 及 创伤 性 检查 与 治疗 的 过 程 中 出 现 ， 表 
现 为 原 有 病情 加 重 ,一 般 抗 生 素 治疗 无 效 , 出 现 各 系统 及 
部 位 的 感染 症状 , 血液 脑 背 液 及 其 他 分 泥 物 、 排 泄 物 中 
病原 学 检查 阳性 , 即 可 确诊 。 

治疗 绿 脓 杆 菌 对 常用 抗生素 大 多 耐 药 ， 可 根据 临 
床 及 细菌 学 培养 与 药物 敏感 试验 结果 选用 抗生素 。 抗 绿 
脓 杆 菌 抗 生 素 中 青 德 素 族 有 磺 荣 青 答 素 、 闭 茶 青 签 素 、 呐 
葵 青 替 素 及 氧 昕 嗪 青 短 素 等 ,第 三 代 头 孢 菌 素 则 有 头孢 
三 甲 半 肝 ; 亦 可 加 用 氨基 虞 类 如 丁 胺 卡 那 竹 索 , 妥 布 答 素 
等 。 绿 脓 杆 菌 疫 苗 已 研制 多 年 ， 疫 区 注射 后 可 产生 特异 
性 的 抗体 IgG 及 IgM ,维持 两 年 ,由 外 毒素 制 成 的 类 毒素 
可 否 预防 绿 脓 杆 菌 感染 有 待 研究 。 

预防 ”由 于 绿 脓 杆 菌 广泛 存在 于 自然 界 ， 可 通过 多 
种 途径 在 医院 内 传播 ， 因 此 必须 严格 消毒 器 械 、 数 料 等 ， 
尤其 对 病人 的 创面 分 泌 物 应 进行 特殊 处 理 ， 病 人 要 进行 
隔离 ,以 减少 病房 内 交叉 感染 ,降低 医院 内 绿 肪 杆菌 感染 
的 发 生 率 。 

马 鼻 盖 杆菌 感染 鼻 痊 是 由 鼻 痊 杆菌 引起 的 马 科 动 
物 传染 病 。 其 他 家 养 动物 和 人 偶 可 染病 ， 马 夫 患 病 的 危 
险 性 大 。 人 类 常 因 病 原 菌 通过 皮肤 微小 的 创面 或 眼 结膜 
及 呼吸 道 侵入 而 发 病 , 病 愈 后 可 获得 长 期 免疫 性 。 免 疫 学 
和 病理 学 研究 证 明 人 和 动物 也 可 发 生 无 症状 感染 ， 无 有 
效 的 治疗 及 免疫 法 。 

鼻 益 杆菌 革 兰 氏 染 色 阴性 ,不 耐 干燥 ,日 光照 射 1 天 
或 加 热 56*C15 分 钟 均 可 死亡 ,对 其 他 化 学 消毒 剂 抵抗 力 
与 一 般 细 菌 相 似 ,在 石灰 水 内 1 小 时 可 被 灭 活 。 人 类 患 病 
通常 表现 为 急性 局 部 感染 、 急 性 肺 部 感染 ,败血症 和 慢性 
化 胺 性 感染 ， 均 有 发 热 和 极度 不 适 。 最 初 在 皮肤 损伤 的 
部 位 出 现 结 节 或 粘膜 溃疡 , 伴 有 限 、 鼻 、 唇 部 粘 稠 性 分 刻 
物 , 继 之 全 身 出 现 脓 性 皮疹 、 与 临床 不 平行 的 极度 衰竭。 
通常 死 于 发 病 后 的 7 一 10 天 ， 吸入 感染 表现 为 迅速 恶化 
的 肺炎 ;慢性 化 脓 性 鼻 冶 可 表现 为 活动 期 与 静止 期 交替 
发 病 , 最 终 发 生 皮 肤 , 皮 下 组 织 \ 淋 巴结, 骨 和 肌肉 以 及 全 
身 内 脏 的 结 节 和 肉芽 肿 性 损伤 而 导致 死亡 。 

根据 流行 学 调查 及 特征 性 的 皮肤 结 节 和 粘膜 损伤 应 
考虑 本 病 , 血 清 凝集 试验 和 补体 结合 试验 有 助 确诊 。 可 试 
用 磺 胶 类 药物 或 加 用 链 霉 素 治疗 ,但 效果 难以 肯定 ,少数 
病人 能 从 急性 鼻 让 中 恢复 ,目前 尚 无 有 效 的 菌 苗 预 防 。 

类 鼻 让 ”类 鼻 丫 杆菌 引起 少见 的 人 和 动物 的 感染 。 


在 临床 和 病理 学 方面 都 与 鼻 让 相似 ， 绝 大 多 数 发 生 在 东 
南亚 。 中 国 香港 也 有 报道 。 类 鼻 站 杆菌 是 一 种 腐 物 寄生 
菌 ,为 革 兰 氏 染 色 阴性 球状 杆菌, 需 氧 生长 ， 对 自然 环境 
中 各 种 因素 抵抗 力 较 强 。 见 于 土壤 和 地 表 水 中 ， 人 接触 
污染 的 土壤 或 水 , 通过 直接 接触 、 呼 吸 道 , 消化 道 以 及 吸 
血 昆虫 叮咬 等 感染 发 病 。 人 与 人 之 间 未 见 相互 传染 。 潜 
伏 期 差异 很 大 。2/3 病人 表现 肺 部 感染 ,最 常见 为 急性 肺 
感染 ,表现 为 发 热 ,咳嗽 ,胸痛 等 , 且 常 形成 与 结核 相似 的 
空洞 ,也 可 以 表现 急性 支气管 炎 。 偶 可 发 生 败 血 症 并 于 早 
期 死亡 。 皮 肤 可 出 现 特征 性 的 紫罗兰 性 紫绀 。 也 可 发 生 
多 发 性 慢性 脓肿 ,如 皮下 、 关节、 上 骨 、 心 驻 、 脑 ,腹腔 内 脏 、 
前 列 腺 等 化 脓 性 感染 。 偶 可 自然 缓解 。 病 后 有 较 持 久 的 
免疫 力 。 死 亡 率 约 20% ,败血症 型 高 达 50% 左 右 。 诊断 
有 圳 于 血清 学 检查 。 某 些 抗生素 如 四 环 素 、 氯 符 素 、 卡 那 
替 素 、 新 生 品 素 以 及 许多 第 三 代 头 殉 菌 素 等 对 类 鼻 盖 杆 
菌 均 有 效 。 《人 金 佳 坤 7 
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假肢 (artificial limb) 安装 在 截肢 肢体 上 的 
人 工 肢体 ,用 以 代 蔡 残缺 肢体 的 功能 或 弥补 外 观 的 缺陷 。 
下 肢 假肢 的 制品 在 很 大 程度 上 已 达到 这 些 要求 。 上 肢 功 
能 复杂 多 样 。 营 上 上 肢 残 缺 ， 上 肢 假肢 很 难 完全 补偿 这 些 
功能 。 假 肢 制作 的 要 求 是 ,重量 轻易 带动 ;坚固 并 耐用 ; 
灵活 而 稳定 ;外 形 美观 。 

上 肢 假 肤 “ 上 肢 动作 灵活 多 样 ， 最 精巧 的 机 械 手 臂 
也 难 完全 模拟 。 多 数 装 上 肢 假肢 的 患者 ,对 此 认识 不 足 ， 
要 求 太 高 ,使 用 假肢 一 段 时 间 后 往往 产生 失望 厌烦 情绪 。 
因此 必须 克服 这 种 情绪， 刻苦 练习 。 上 上肢 假肢 的 装配 要 
根据 具体 职业 和 要 求 而 选择 。 

上 上 肢 假肢 的 主要 用 途 是 补偿 手 的 部 分 功能 与 满足 人 
体 美观 的 需要 ,制造 必须 简单 ,机 关 越 少 越 好 。 一 般 分 为 
三 类 ，@ 外 观 假肢 , 主要 为 了 美观 , 如 假手 指 及 假手 ( 手 
套 式 假肢 ) ,无 实际 功能 。 昌 功能 假肢 ,假肢 的 末端 ,可 以 
接 上 钩子 , 夹子 等 , 用 以 代替 手 的 部 分 功能 , 以 适应 生活 
和 工作 的 需要 , 但 外 形 不 似 手 , 患者 可 以 用 正常 手 , 自己 
装卸 更 换 。@@ 电 动 及 生物 电 假手 ,假肢 末端 的 手 形 ,拇指 
与 手指 都 可 通过 各 自 的 关节 进行 各 种 活动 ， 借 助 肌肉 收 
缩 时 产生 的 生物 电 ， 通 过 假肢 上 的 电动 系统 或 联结 在 残 
筑 肌 肉 上 的 电 控制 系统 ,来 操纵 假手 的 张 开 与 捏 握 ,以 实 
现 手 的 部 分 功能 。 此 种 假手 可 简单 满足 外 形 与 活动 功能 
两 种 要 求 ,但 由 于 生物 电 系统 不 够 强 ,假手 机 械 部 分 的 灵 
活性 要 求 又 高 ,因此 其 实用 性 受到 限制 。 

下 肢 假 肢 “ 亦 称 假 腿 。 功 能 主要 是 负重 及 保持 身体 
平衡 , 穿 上 鞋 祥 后 ,也 能 满足 双眼 外 形 对称 的 要 求 。 假 肢 
装配 愈 早 愈 好 , 因 残 肢 肌 肉 不 用 日 久 会 萎缩 ,上 且 患者 习惯 
于 用 拐杖 后 部 。 难 于 坚持 学 习 用 假肢 步行 。 下 肢 假肢 按 
负重 部 位 的 不 同 ,可 分 为 两 类 ，@ 坐 骨 负 重 假肢 , 系 大 腿 
截肢 或 艇 关节 离 断后 带 用 的 假 眼 。 假 肢 的 接受 腔 需 适合 
于 大 腿 残 肢 的 外 形 ， 而 负重 部 分 则 在 坐骨 结 节 处 。@@ 断 


端 负重 假肢 ， 如 小 腿 中 上 1/3 截肢 的 肥 骨 笛 部 负重 ， 肤 
关节 离 断 及 股骨 蚀 部 截肢 的 断 端 负重 。 假 肢 接受 腔 必须 
与 胶体 负重 部 外 形 适 合 ， 接 触 严 密 而 均匀 ， 以 分 散 负重 
面积 。 

现代 下 肢 假肢 多 为 装配 式 , 即 假肢 支柱 、 睦 、 躁 关节 
的 结构 都 定型 生产 ， 而 足 的 大 小 ， 小 腿 部 的 长 度 和 接受 
腔 , 则 根据 每 个 病例 的 具体 情况 调换 或 制 做 。 

因为 残 胶 经 过 锻炼 后 会 自行 缩小 ， 故 早期 宜 用 较 粗 
粮 的 暂时 性 假肢 ,等 3 一 4 个 月 后 , 残 肢 定形 ,再 做 永久 性 
假肢 。 为 了 让 截肢 者 ， 在 截肢 后 数 日 内 即 能 带 上 假肢 练 
习 ， 假 胶 接 受 腔 可 以 用 半成品 制 做 ， 结 合 定型 部 分 即 可 
迅速 完成 ,可 用 于 练习 的 临时 假肢 。 

在 没有 可 使 用 的 装备 式 假肢 时 ， 可 按 坐骨 结 节 负 重 
或 断 端 负重 的 不 同 ,做 好 合适 的 石膏 接受 腔 , 干 固 后 连 以 
适当 长 短 的 竹 杆 代替 下 肢 ,安装 在 拆 线 后 的 截肢 残 端 上 ， 
做 成 临时 假肢 。 《再 少 汀 ) 


Jlonrul shiyou 
尖锐 湿疣 〈condyloma acuminata) 人 类 疣 
病毒 (HPV, 乳 多 空 病毒 科 ) 引 起 的 皮肤 病 , 交 的 一 种 。 又 
称 人 尖锐 疣 。 多 通过 性 交 传播 ,常见 于 娼妓 及 嫖 旭 者 , 亦 属 
性 传播 疾病 。 少 数 病例 可 通过 污染 的 内 裤 、 浴 巾 等 传播 。 
在 该 得 性 免疫 缺陷 综合 征 患者 中 也 常见 。 本 病 病原 体 与 
寻常 间 、 扇 平 疙 的 病原 体 近似 或 为 同一 种 病毒 .发 病 年 龄 
多 在 16~25 性。 潜伏 期 3 周至 8 个 月 。 皮 肤 损害 多 发 生 
于 潮湿 温暖 的 皮肤 粘膜 交 界 部 位 ,如 外 阴 附 近 , 偶 见 于 腑 
窝 ,有 障 窝 .由 间 。 在 男性 多 见于 包皮 ,冠状 沟 、 尿 道口 ,最 
后 阴茎 组 织 被 病 损 破坏 ;在 同性 恋 者 亦 见于 肛门 周围 ,在 
女性 多 见于 阴唇 粘膜 .会 阴 、 肛 门 周围 , 亦 见于 阴道 , 子 官 
颈 。 女 性 阴部 的 皮肤 损害 往往 大 于 男性 者 , 且 散 发 恶 与 。 
皮 损 初 起 时 为 淡 红色 小 丘疹 ,后 增多 扩大 , 湿润 红肿 , 表 
面 有 小 颗粒 , 呈 杨 梅 状 乃至 菜花 状 ,特征 性 的 病理 变化 为 
损害 浅 表 部 细胞 胞 桨 的 空 泡 化 (细胞 大 , 核 浓缩 , 核 周转 
有 透亮 晕 )。 尖 锐 湿疣 可 破坏 外 生殖 器 ,甚至 癌变 。 本 病 
应 与 绒毛 状 小 阴唇 ( 女 阴 假 性 湿疣 ,是 正常 变异 或 念珠 菌 
感染 所 致 ， 小 阴 居 内 侧 及 阴道 前 庭 有 对 称 分 布 的 票 粒 大 
小 丘疹 ,密集 成 毛 刷 状 ,无 自觉 症状 )、 珍 珠 状 阴茎 丘疹 病 
(男性 阴茎 的 发 育 变异 ,冠状 沟 与 阴茎 头 间 有 成 行 的 白色 
或 黄色 珍珠 状 半 透 明 小 丘疹 ,无 自觉 症状 ) 和 鳞 状 上 皮 痛 
相 鉴别 。 患 部 应 保持 干燥 清洁 ,用 过 氧化 氢 、 高 锰 酸 钾 等 
溶液 清洗 并 数 粉剂 。 皮 损 可 行 液 氨 冷 冻 切 除 、 高 频 电 刀 
切除 或 二 氧化 碳 激光 切除 。 亦 可 外 用 栈 丁 安 (增光 素 、 
6133) 霜 、 足 叶 草 聘 酒 精 溶液 或 5- 氟 尿 喀 啶 霜 又 可 肌 内 
注射 或 局 部 注 和 干扰 素 , 口服 左旋 号 唑 、 双 喀 哌 胺 醇 ( 潘 
生 丁 ) 等 治愈 后 常 复发 ,复发 则 须 重新 治疗 。 

《 李 梦 兰 ) 
jianzhixing shenyan 
间 质 性 肾炎 (interstitial nephritis) 。 以 肾 间 
质 为 主要 发 病 部 位 的 肾脏 病 ， 由 于 间 质 性 肾炎 几乎 都 有 
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肾 小 管 受累 ， 故 又 称 肾 小 管 - 间 质 性 肾脏 病 。 本 病 常见 ， 
约 占 肾脏 病 的 1/3。 约 1/3 的 慢性 肾 功 能 衰竭 的 病因 是 
慢性 间 质 性 肾炎 。 

肾 间 质 是 肾脏 的 支持 组 织 ， 分 布 在 肾 小 球 和 肾 小 管 
之 间 ， 有 血管 、 淋 巴 管 及 神经 的 结缔 组 织 。 皮 质 中 少 而 
疏松 , 伐 质 的 肾 乳头 管 之 间 含 较 多 肾 间 质 。 正 常 时 这 些 纤 
细 的 支持 组 织 在 光 镜 下 并 不 明显 。 急 性 同 质 性 肾炎 时 , 间 
质 有 水 肿 、 细 胞 浸润, 过敏 性 间 质 肾炎 伴 有 大 量 的 哮 酸 细 
胞 浸润 。 肾 小 管 上 皮 细 胞 变性 .严重 者 有 坏死 .慢性 间 质 
性 肾炎 , 除 细胞 温润 外 , 以 不 同 程度 的 间 质 纤维 化 , 肾 小 
管 细胞 萎缩 为 主 。 

临床 表现 多 种 多 样 。 急 性 间 质 性 肾炎 的 急性 感染 症 
状 为 发 冷 .发 热血 中 多 形 核 白 细胞 增高 。 过 敏 反应 是 发 
热 皮 疹 、 淋 巴结 肿 大 \ 哮 酸 细胞 增多 。 肾 脏 受 累 以 血尿 、 
少 尿 ,不 同 程度 的 肾 功能 改变 ,严重 者 可 发 生 急性 肾 功能 
衰竭 。 慢 性 间 质 性 肾炎 ,可 无 任何 症状 , 仅 在 体检 时 或 因 
其 他 疾病 就 诊 时 发 现 本 病 ， 也 有 较 早 出 现 肾脏 浓缩 功能 
障碍 ; 低 钠 血 症 ; 酸 中 毒 等 。 根 据 临床 和 病理 分 成 急性 和 
慢性 ,急性 间 质 性 肾炎 有 间 质 水 肿 , 哺 中 性 、 哮 酸性 细胞 
温润 ,以 淋巴 细胞 、 效 细胞 和 单 核 细 胞 为 主 。 急 性 细菌 性 
肾 孟 肾炎 和 急性 药物 致 成 高 敏 性 肾炎 是 两 种 最 常见 的 急 
性 间 质 性 肾炎 。 慢 性 间 质 性 肾炎 有 肾 间 质 纤维 化 ， 肾 小 
管 鞭 缩 和 单 核 细胞 的 间 质 浸润 ， 当 病因 及 临床 症状 明显 
时 容易 诊断 ， 但 多 数 病 人 第 一 次 出 现 的 是 非特 异性 肾 功 
能 不 全 的 表现 ， 肾 小 管 的 功能 损害 较 肾 小 球 严重 且 出 现 
得 早 。 这 时 只 有 通过 病人 的 临床 、 职 业 和 病史 彻底 调查 
研究 以 及 放射 科 和 化 验 检查 才能 发 现 间 质 肾 小 管 的 损 
害 。 间 质 性 肾炎 是 急性 和 慢性 肾 功能 不 全 的 常见 重要 原 
因 , 但 多 数 的 急 慢性 间 质 性 肾炎 是 可 以 防治 的 , 若 能 及 时 
找 出 病因 ,予以 恰当 处 理 ,可 防止 这 些 病人 发 生 不 可 逆转 
的 尿毒 症 。 

急性 间 质 性 肾炎 ” 按 病 因 分 为 六 类 ，@ 急 性 细菌 性 
肾 备 肾炎 ， 是 细菌 直接 侵犯 肾 备 肾 实质 的 急性 化 肪 性 炎 
症 。 回 感染 性 急性 间 质 性 肾炎 ， 主 要 是 金黄 色 葡萄 球菌 
病 ,链球 菌 病 , 白 喉 , 弓 形体 病 、 布鲁斯 氏 菌 病 、 病毒 病 而 
致 ,其 病原 体 不 直接 侵害 肾 间 质 ,而 是 病原 体 或 其 毒素 引 
起 的 一 种 变态 反应 性 病变 。@ 急 性 药物 致 成 过 敏 反应 间 
质 性 肾炎 。@@ 急 性 特 发 性 间 质 性 肾炎 ,无 明显 病因 ,无 感 
染 源 和 肾 毒 素 , 临 床 可 伴 有 哮 酸 细胞 增多 , 眼 葡萄 膜 炎 和 
骨 租 淋巴 结 肉芽 肿 , 少 尿 , 肾 活检 为 急性 间 质 性 肾炎 。 用 
激素 治疗 有 效 。 其 发 病 机 理 可 能 为 免疫 障碍 所 致 。@ 系 
统 性 疾病 件 随 急性 间 质 性 肾炎 ,如 系统 性 红 班 狼疮 .干燥 
综合 征 。@@ 肾 异体 移植 排斥 致 急性 间 质 性 肾炎 。 

药物 过 敏 性 急性 间 质 性 肾炎 ” 近 20 年 来 药物 为 急性 


间 质 性 肾炎 的 主要 病因 ,也 是 急性 肾 衰 的 一 个 重要 原因 。 


很 多 药物 可 以 引起 急性 间 质 性 肾炎 ， 最 早报 告 的 是 磺胺 
药 ,接着 是 青 釜 素 特别 是 新 型 青霉素 I,80 年 代 以 来 引起 
本 病 的 药物 多 种 多 样 ,而 且 是 混合 用 药 的 结果 。@DB- 内 酰 
胺 类 抗生素 ,青霉素 类 (青霉素 G, 新 型 青天 素 IIH、 氨 
622 


芝 青 每 素 、 丢 六 青 每 素 、 关 氨 六 青 每 素 ); 先锋 赵 素 类 ( 先 
锋 霉 素 II、W、Y。@@ 其 他 抗生素 , 复方 新 诺 明 、 利 福 
平 、 雷 米 封 四环素 . 红 霉 素 、 氧 霉 素 、 庆 大 霉 素 。@ 非 类 
固 醇 抗 炎 药 :消炎 痛 、 保 太 松 \ 布 洛 芬 . 甲 灭 酸 、 舒 林 酸 、 安 
蔡 吡 林 等 。@ 利 尿 药 :这 唆 类 、 速 尿 、 氨 嘛 酮 。 @ 其 他 如 甲 
氰 咪 趾 、 别 嘎 叭 醇 、 硫 唑 嘎 吟 、 苯 巴 比 妥 等 引起 的 急性 间 
质 性 肾炎 屡 有 报道 ， 近 年 报道 100 余 种 药 可 引起 急性 间 
质 性 肾炎 。 植 物 类 的 中 药 也 可 引起 本 病 。 

发 病 机 理 不 是 药物 的 毒性 作用 ， 而 是 药物 引起 的 
变态 反应 性 炎症 。 是 一 种 免疫 介 导 的 疾病 其 证 据 有 @ 
在 肾 小 管 的 基底 膜 上 可 找到 抗 肾 小 管 基底 膜 抗 体 J5G 及 
C3 呈 线 条 状 沿 肾 小 管 基底 膜 沉 着 , 在 循环 血 中 查 到 抗 肾 
小 管 基底 膜 抗体 (TBM); @@ 本 病 患 者 血液 中 的 IEE 水平 
升 高 ,在 肾 间 质 浸 润 的 浆 细胞 中 含有 IgE 成分。 提示 IgE 
介 导 的 第 I 型 ( 速 发 型 变态 反应 可 能 在 本 病 起 作用 。@ 
细胞 介 导 的 免疫 机 制 :首先 有 单 核 细胞 淄 润 ,包括 上 皮 樟 
细胞 ,多 核 巨 细胞 ,在 药物 致 成 急性 间 质 肾炎 中 有 细胞 介 
导 免 疫 和 皮肤 过 敏 ， 在 一 些 病人 中 免疫 组 织 学 的 研究 显 
示 , 刘 润 中 占 优势 的 为 T- 淋 巴 细胞 ， 许多 动物 模型 支持 
在 急性 间 质 性 肾炎 中 细胞 免疫 起 作用 。 

临床 表现 ”药物 性 过 敏 间 质 性 肾炎 的 病理 改变 为 弥 
漫 性 间 质 水 肿 、 大 量 哮 酸 性 细胞 温润 和 肾 小 管 损伤 ! 肾 小 
球 常 是 正常 或 轻 度 系 膜 细胞 增生 ,可 示 肾 小 球 轻微 病变 。 

临床 表现 为 全 身 过 敏 , 发 热 , 通 常 在 开始 的 感染 消退 


' 后 出 现 第 二 个 体温 高 峰 ， 多 形态 的 . 摄 痒 的 、 颜色 鲜红 的 


班 丘疹、 麻疹 样 皮疹 , 甚至 表现 为 红斑 样 皮肤 改变 ; 过 敏 
性 关节 炎 见 于 利 福 平 过 敏 ;可 以 有 淋巴 结 肿 大 ; 哮 酸 细胞 
相对 及 绝对 计数 增高 是 本 病 过 敏 反应 的 常见 表现 。 病 人 
可 同时 具备 发 热 、 皮 疹 和 哮 酸 细胞 增多 。 但 非 类 固 醇 抗 炎 
药 临床 很 少 有 上 述 过 敏 表现 。 永 检查 异常 ， 几 乎 所 有 病 
人 都 有 无 菌 性 白细胞 尿 。 用 赖 特 氏 染色 主要 为 哮 酸 细胞 ， 
对 诊断 很 有 价值 。 绝 大 部 分 有 血尿 ， 只 一 部 分 为 肉眼 血 
尿 。 蛋白 尿 是 轻 度 或 中 度 , 尿 蛋白 超过 3,5g/24h 并 呈 肾 
病 综合 征 表现 者 见于 非 固 醇 类 抗 炎 药 如 消炎 痛 ， 因 其 病 
理 变化 除 间 质 水 肿 炎症 外 , 肾 小 球星 微小 病变 。 肾 功能 损 
害 :成 人 患者 中 ,多 数 出 现 急 性 肾 功能 衰竭, 特别 是 老年 
人 ,可 以 少 尿 或 无 尿 起 病 。 表 现 为 非 少 尿 型 的 急性 肾 衰 也 
常见 。 或 以 逐渐 发 展 的 肾 小 球 流 过 率 下 降 和 /或 气质 血 症 
为 特点 。 临 床 对 这 种 隐匿 起 病 的 肾 功 能 损害 ， 应 有 充分 
的 警惕 。 除 了 肾 小 球 滤 过 功能 损害 外 ， 近 端 小 管 损害 表 
现 为 肾 性 糖尿 ， 肾 性 氨基 酸 尿 。 远 端 肾 小 管 功能 损害 的 
表现 为 采 的 浓缩 功能 下 降 , 尿 比重 低 , 肾 小 管 酸 中 毒 , 因 
排 钾 能 力 损害 引起 高 血 钾 ( 见 于 用 非 类 固 醇 抗 炎 药 )， 可 
有 失 钠 性 肾炎 表现 。 

诊断 ”临床 上 出 现下 列 情 况 应 首先 考虑 急性 药物 过 
敏 性 间 质 性 肯 炎 :， 可疑 的 过 敏 药物 应 用 史 ， 全 身 过 敏 表 
现 ; 尿 化 验 异 常 (无 菌 性 白细胞 尿 、 哮 酸 细 胞 占 主要 和 /或 
血尿 、 蛋白 尿 ) 可 以 有 肾病 综合 征 表现 ; 肾 小 球 的 滤 过 功 
能 于 短期 内 出 现 进行 性 损害 伴 近 端 和 /或 远 端 肾 小 管 功 


能 的 部 分 损坏 。 其 中 具备 前 三 条 即 可 诊断 。 对 可 疑 的 病 
历 要 进行 肾 穿 。 

鉴 弄 诊断 ”因为 药物 性 急性 间 质 性 肾炎 经 常 表现 突 
然 的 肾 功 能 恶化 . 少 尿 、 所 以 应 与 下 列 情况 鉴别 ，@ 急 进 
型 肾 小 球 肾炎 ,起 病 前 可 有 感冒 病史 ,有 血尿 蛋白 尿 、 少 
尿 无 尿 进展 性 发 展 成 尿毒 症 为 特点 。 常 有 较 严重 的 贫血 ， 
预后 甚 差 。 但 无 可 疑 药物 应 用 史 , 无 发 热 、 皮 疹 及 血 中 哮 
酸 细 胞 增高 、 血 IBE 升 高 等 过 敏 反应 表现 。@ 和 急性 肾 误 
即 急 性 肾 小 管 坏死 可 以 由 青 符 素 、 庆 大 等 素 等 引起 , 除 急 
性 肾 功 能 衰竭 表现 外 ,无 全 身 过 敏 反应 表现 , 血 中 IgE 阴 
性 ， 抗 肾 小 管 基底 膜 抗体 及 抗 药 物 抗体 阴性 。@ 急 性 肾 
小 球 肾炎 可 以 引起 肾 衰 ,一 般 表现 为 有 链球 菌 感染 史 , 有 
高 血压 ,水肿 、 血 尿 、 蛋 白 尿 、 氮 质 血 症 ,早期 血 中 补体 C3 
低 , 多 见于 儿童 、 本 病 预 后 好 , 临床 无 过 敏 表 现 。@@ 原 有 
肾 小 球 疾病 ( 原 发 或 继 发 )， 当 出 现 原因 不 明 的 急性 肾 衰 
和 无 法 解释 的 肾 功能 下 降 的 慢性 肾 衰 病人 ， 也 应 仔细 排 
除 急性 药物 性 间 质 性 肾炎 。 血 中 gE 升 高 \ 血 和 尿 中 大 量 
哮 酸 性 细胞 有 助 于 鉴别 诊断 ， 必 要 时 进行 肾 穿刺 活检 以 
明确 诊断 。 

治疗 ” 若 及 时 诊断 处 理 ， 绝 大 部 分 可 治愈 。@ 及 时 
诊断 , 停 用 过 敏 药 。@ 支 持 疗法 ,包括 一 般 抗 过 敏 药 。@ 
本 病 是 一 种 免疫 反应 性 疾病 ,根据 发 病 机 理 , 可 应 用 肾 上 
腺 皮质 激素 。@ 急 性 肾 衰 处 理 ， 必 要 时 用 透析 疗法 渡 过 
急性 肾 衰 阶段 。 

慢性 间 质 性 肾炎 ”由 多 种 疾病 引起 ， 分 为 四 类 ，@ 
原 发 于 肾 间 质 的 疾病 ， 慢 性 肾 盏 肾炎 、 肾 结核 、 重 金属 
〈 铅 , 锅 ) 中 毒性 肾脏 病 . 止 痛 药 肾病 ,巴尔 干 地方 性 肾病 、 
特 发 性 间 质 肾炎 。@@ 原 已 有 泌尿 系统 疾病 ， 继 发 间 质 性 
肾炎 ,如 膀胱 输尿管 返 流 性 肾病 、 梗阻 性 尿 路 病 、 肾 小 动 
脉 硬化 ,慢性 肾 小 球 肾 炎 、 慢 性 肾 移植 排斥 。@ 全 身 性 疾 
病 引起 的 间 质 性 肾炎 ,如 多 发 性 骨 租 瘤 ,淋巴 瘤 ,白血病 、 
轻 链 病 、 淀 粉 样 变 、 高 尿酸 血 症 ,高 钙 血 症 、 低 钾 血 症 , 干 
燥 综合 征 、 结 节 病 。@@ 先 天 性 、 遗 传 性 疾病 : 奥 尔 波 特 氏 
综合 征 、 般 质 海绵 肾 、 希 质 囊 性 病 \ 多 囊 肾 。 

发 病 机 理 ”@ 因 免 疫 障碍 而 致 病 如 系统 性 红 班 狼 
疮 、 肾 移植 。@ 直 接 温润 加 高 尿酸 沉积 如 白血病 、 淋 巴 
瘤 、 多 发 性 骨 人 艇 瘤 。@@ 药 物 、 钙 在 备 质 高 浓度 沉积 如 止 
痛 药 肾病 、 高 钙 肾病 。@ 累 及 的 肾 小 管 或 肾 微 循环 损伤 
如 铅 中 毒 肾病 ,止痛 药 肾病 。 

临床 表现 ”慢性 间 质 性 肾炎 并 非 急性 间 质 性 肾炎 的 
延续 ,因为 该 病 崩 间 质 表现 为 慢性 炎症 , 纤维 组 织 增生 ， 
肾 小 管 净 缩 和 纤维 化 ， 所 以 有 共同 的 临床 特征 ，@ 一 些 
病人 可 无 任何 症状 ,无 水 种、 高 血压 , 常 以 原 发 病 表现 为 
主 。 只 在 体检 或 因 其 他 疾病 就 诊 时 发 现 贫血 、 轻 度 尿 改 
变 . 尿 素 氮 (BUN) 升 高 而 怀疑 本 病 。 可 能 就 诊 时 BUN 已 
达 100 一 200mg/dl。 回 尿检 查 为 轻 度 蛋白 尿 〈 士 一 十 )， 
24 小 时 尿 蛋白 定量 一 般 <1.5 克 , 且 多 <0.5 克 。 尿 沉渣 
有 小 量 白细胞 , 常 无 管 型 和 红细胞 ,为 小 分 子 量 的 肾 小 管 
性 尿 蛋白 , 尿 内 溶菌 酶 或 B, 微 球 蛋白 含量 增加 。@ 肾 功 


能 损害 , 受累 的 间 质 大 部 分 在 肾 贱 质 ,该 部 结构 (亨利 氏 
崔 、 直 小 血管 .集合 管 ) 在 病程 早期 出 现 功能 障碍 , 肾 小 管 
功能 损害 较 肾 小 球 严重 ， 出 现 也 较 早 ,为 本 病 重 要 特点 。 
在 氨 质 血 症 出 现 前 已 有 上 肾 浓缩 功能 障碍 ， 在 GFR 仅 有 轻 
度 降低 时 , 便 可 发 生 夜 尿 、 稀 释 尿 、 尿 液 渗 量 浓度 降低 。 当 
GFR 进 一 步 降低 时 尿 最 大 渗 量 浓度 等 于 或 低 于 血浆 渗 
量 ,病人 出 现 烦 渴 、 多 饮 ,多 尿 等 症状 ,严重 时 出 现 肾 性 尿 
崩 症 , 保 钠 功 能 障碍 ,肾脏 排 钠 的 调节 部 位 在 肾 单位 的 末 
端 ， 包 括 集合 管 系统 。 由 于 肾 小 管 和 集合 管 的 贮 钠 功能 
障碍 ,患者 可 失 钠 , 尿 钠 排泄 增加 。 严 重 失 钠 可 出 现 血 容 
量 不 足 和 低 血 压 , 排 钾 功能 障碍 , 高 血 钾 症 多 见 , 肾脏 排 
钾 功 能 障碍 因 代谢 性 酸 中 毒 、 使 钾 从 细胞 内 向 细胞 外 移 
动 速度 增加 ,同时 肾 小 管 刻 钾 减 少 ,部 分 病人 由 于 并 存 低 
肾 素 、 低 醛固酮 血 症 使 盐 皮 质 激素 缺乏 ,使 肾 小 管 说 钾 功 
能 障碍 。 部 分 病人 排 钾 多 而 致 低 钾 血 症 。 酸 化 功能 障碍 ， 
主要 是 氨 的 排泄 减少 ,肾脏 清除 所 离子 的 能 力 降低 ,使 体 
液 碳酸 气 盐 的 再 生 减 少 ,发 生 酸 中 毒 时 , 肾 小 管 以 氧化 钠 
的 形式 重复 吸收 让 过 的 钠 ， 发 生 高 氧 性 酸 中 毒 。 与 经 典 
的 肾 小 管 酸 中 毒 不 同 的 是 慢性 间 质 性 肾炎 没有 泌 气 障 
碍 ,因此 尿 pH 值 通常 是 正常 的 (<5.5)。 肾 乳头 坏死 的 
症状 ,急性 肾 乳 头 坏死 时 ,病人 常 有 寒战 、 高 热 、 肉 眼 血 
尿 。 苦 坏死 性 肾 乳头 脱落 或 血块 阻塞 输尿管 ， 则 引起 腹 
痛 和 血尿 。 双 侧 乳头 坏死 可 出 现 急 性 肾 衷 。 尿 沉渣 中 可 
找到 坏死 的 组 织 碎片 , 肾 盏 造影 有 环 状 阴影 充盈 缺损 , 慢 
性 者 尚 可 见 到 肾 链 质 及 乳头 部 钙化 阴影 。 晚 期 肾 功能 不 
全 症状 ,恶心 \ 呕 此、 厌食 ,贫血 常 很 严重 与 肾 功能 减退 的 
程度 不 成 比例 , 约 半数 人 发 生 高 血压 ,但 不 如 肾 小 球 肾 炎 
伴 高 血压 严重 。 

诊断 ”慢性 同 质 性 肾炎 病因 复杂 ,临床 表现 无 特异 
性 ， 确 诊 较 困难 ， 诊 断 应 从 以 下 几 方面 着 手 ，@ 询 问 病 
史 , 作 病因 诊断 。 四 尿 液 检查 , 尿 液 沉 洁 变 化 极 轻 而 尿 浓 
缩 功 能 明显 减退 ( 尿 比重 低 ) 是 本 病 的 特点 。 尿 中 少量 细 
胞 ， 无 细胞 管 型 ， 少 量 低 分 子 量 蛋白 尿 , 24 小 时 蛋白 定 
量 <1.5g。 当 合并 肾 小 球 疾病 时 可 有 较 明 显 蛋 白 尿 , 伴 肾 
脏 感染 时 可 有 较 多 白细胞 及 白细胞 管 型 ， 伴 肾 乳 头 坏死 
时 ,可见 血尿 及 坏死 脱落 组 织 为 肾 小 管 结构 。@@ 肾 功能 
检查 轻 度 慢性 间 质 性 肾炎 肾 功能 可 正常 ， 有 明显 病变 
时 ,可 有 不 同 程度 肾 功能 改变 ,但 一 般 以 肾 小 管 功能 减退 
为 主 , 肾 小 球 功能 改变 不 明显 ,除非 慢性 间 质 肾炎 与 肾 小 
球 病 并 存 也 可 出 现 明显 肾 小 球 让 过 率 减退 。OX 射线 检 
查 、 放 射 性 核 素 肾 图 检查 , B 超 检查 有 助 于 诊断 。 回 肾 活 
检 可 以 观察 到 皮质 肾 小 管 间 质 改 变 ， 对 明确 间 质 性 肾炎 
的 病因 及 特 发 性 间 质 性 肾炎 的 诊断 有 意义 。 

鉴别 诊断 ”慢性 间 质 性 皮炎 应 与 下 列 疾病 鉴别 ，@ 
慢性 肾 小 球 肾 炎 : 高 血压 水肿 、 蛋 白 尿 (以 中 到 大 分 子 量 
蛋白 为 主 )、 血 尿 , 管 型 尿 , 肾 功能 以 肾 小 球 损害 为 主 ， 出 
现 也 早 于 肾 小 管 。@@ 继 发 性 肾 小 球 疾病 如 系统 性 红 班 狼 
疮 ， 除 系统 改变 外 尚 有 肾 小 球 受 损 表 现 。@@ 与 其 他 原因 
特别 是 慢性 肾炎 致 成 尿毒 症 鉴别 ,关键 在 于 病史 ,鉴别 的 
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重要 意义 在 于 慢性 间 质 性 肾炎 的 尿毒 症 是 可 防治 的 ， 及 
时 发 现 ,恰当 处 理 , 可 防止 发 生 不 可 逆 性 尿毒 症 。 

治疗 @ 控制 和 去 除 病因 , 使 病变 停止 发 展 , 及 时 
解除 尿 路 梗阻 ,纠正 代谢 紊乱 ,有 尿 路 感染 时 应 积极 的 抗 
感染 。 肿 瘤 细胞 直接 浸润 间 质 者 应 及 时 采取 肾 区 放射 治 
疗 和 全 身 化 疗 。@@ 以 肾 小 管 功能 障碍 为 主 者 应 及 时 纠正 
水 .电解 质 和 酸 碱 平衡 素 乱 。 防 止 因 脱水 \ 低 血压 等 使 肾 
功能 进一步 减退 。@@ 已 发 展 成 慢性 肾 训 者 ， 按 尿毒 症 处 
理 ,进行 必要 的 透析 疗法 和 肾 移植 术 。 《 刘 玉 春 ) 


jionguanjle zhouwelyan 
肩 关 节 周围 炎 (periarthritis of shoulder) 
肩 关节 及 其 周围 的 滑 囊 ( 如 肩 峰 下 滑 囊 )、 肌 妥 ( 如 网 上 肌 
腿 、 肪 二 头 肌 长 头 肌 及 其 腿 精 )、 韧 带 等 组 织 的 变性 疾病 。 
特点 是 肩 部 自发 性 疼痛 、 肩 关节 的 活动 范围 受 限制 , 好 发 
于 40~50 岁 。. 是 自 限 性 疾病 ,有 自 愈 倾向 ,经 过 数 月 或 一 
年 以 上 的 时 间 可 逐渐 自行 恢复 。 确 切 的 病因 尚 不 清楚 。S. 
EE. 迪 普 莱 于 1872 年 提出 “ 肩 关节 周围 炎 ” 一 词 ,认为 本 
病 即 是 肩 峰 下 滑 褒 炎 。E. A. 科 德 曼 于 1934 年 指出 冈 上 
肌 腿 炎 和 粘连 性 户 峰 下 滑 闪 炎 是 引起 关节 疼痛 、 关 节 僵 
硬 的 原因 ， 并 使 用 "冻结 肩 " 这 一 诊断 名 称 。R. 克拉 普 等 
发 现 “ 肩 周 炎 " 患 者 同时 存在 启 关 节 腔 粘 连 、 缩 小 等 病理 
变化 。 其 他 一 些 学 者 认为 肪 二 头 肌 长 头 腿 或 脖 辅 炎 、 冈 
上 上 肌 腿 钙 化 及 户 锁 关节 病 等 也 是 启 周 炎 的 病理 变化 。 麦 
克 纳 布 1973 年 指出 本 病 与 自身 免疫 反应 有 关 。 
广义 的 讨 周 炎 是 房 峰 下 清 如 炎 、 冈 上 肌 脖 病变 、 腑 二 
头 肌 长 头 腿 炎 或 妥 精 炎 、 踪 突 炎 、 吹 及 官 带 炎 、 户 镇 关节 
炎 \ 衣 部 纤维 组 织 炎 , 以 及 肩 关节 腔 粘 连 性 关节 囊 炎 的 总 
称 。 狭 义 的 “ 肩 周 炎 "一 般 仅 指 “冻结 肩 "而 言 冻 结 启 在 中 
国 传统 医学 中 称 作 “ 凝 启 " 或 “ 漏 肩 风 "， 本 病 好 发 年 龄 在 
50 岁 左右 , 故 又 称 作 “ 五 十 户 ”"。 冻 结 启 是 启 周 炎 各 类 型 
中 较为 常见 的 一 种 ,女性 发 病 略 多 于 男性 , 左 侧 较 右 侧 多 
见 。 颈 椎 病 、 糖 尿 病 及 偏 冯 患者 中 本 病 的 发 生 率 较 高 。 
解剖 特点 ， 肩 关节 是 人 体 活动 范围 最 大 的 关节 。 由 
肩 肪 关节 、 肩 峰 下 关节 (第 二 户 关 节 )、 肩 锁 关节 、 肩 峰 - 史 
突 间 连结 、 肩 腥 -胸壁 间 连 结 、 胸 锁 关节 等 6 个 部 分 组 成 
的 关节 复合 体 。 衣 关节 复合 体 周 围 分 布 着 13 个 滑 囊 以 及 
众多 的 肌肉 、 韧 带 ,使 户 关 节 保持 最 大 限度 的 运动 功能 。 
肩 肪 关节 (第 一 肩 关节 ) ”由 肩 孟 和 肪 骨头 组 成 的 柑 
白 关节 。 肪 骨头 关节 面 较 大 ,近似 贺 形 , 记 阵 关节 面 近似 
孵 贺 形 ， 其 表面 积 仅 为 肪 骨头 关节 面 的 1/3。 肩 孟 较 浅 ， 
关节 于 较 松弛 又 具有 弹性 ， 使 肪 骨头 具有 最 大 程度 的 活 
动 范围 ， 因 而 肩 肪 关节 也 是 人 体 大 关节 中 最 不 稳定 的 关 
节 。 肩 脓 关 节 的 滑 膜 和 纤维 关节 春 面 积 较 大 ， 在 腋 部 形 
成 皱 屡 ,使 户 肪 关节 能 达到 充分 的 外 展 和 上 举 , 肩 及 关节 
滑 膜 腔 与 受 二 头 肌 长 头 妥 脖 鞘 相通， 并 与 肩 豚 下 肌 下 滑 
液 窜 相交 通 。 发 生 “ 冻 结 肩 "时 滑 膜 腔 粘连 ,镇 臂 闭锁 , 关 
节 容量 明显 减少 ,关节 挛缩, 活动 范围 明显 受 限 。 
肩 尾 下 关节 《第 二 肩 关节 ) 1947 年 法 国 S. 德 塞 兹 
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和 十 罗 宾 等 通过 对 大 结 节 在 户 峰 下 通路 运动 轨迹 的 研 
究 , 对 肩 峰 下 结构 提出 “第 二 肩 关 节 " 的 命名 。 户 峰 下 构造 
具有 近似 典型 滑 膜 关节 的 结构 。 由 以 下 部 分 构成 ，@ 吕 
突 、 肩 啼 韧带 、 肩 峰 所 组 成 的 穹 容 状 结构 。 类 似 关节 的 白 
盖 部 分 ,起 关节 孟 的 作用 。@@ 腑 骨 大 结 节 ,类 似 析 白 关 节 
的 网 突 部 分 。 启 关节 前 举 、 后 伸 运动 时 ,大 结 节 在 诅 吃 穹 
下 作 呈 弧 形 轨迹 的 运动 。@@ 衣 峰 下 滑 液 训 ,位 于 诅 峰 下 ， 
其 下 壁 位 于 网 上 肌 表 面 ， 该 滑 春 能 缓冲 大 结 节 对 肩 峰 的 
压力 ,减少 网 上 肌 腿 在 肩 峰 下 的 磨 掠 ,起 类 似 关节 圳 的 作 
用 。@ 风 上 肌 且 , 位 于 户 唆 容 与 肪 骨头 之 间 , 止 于 及 骨 大 
结 节 的 近 侧 。 在 大 结 节 止 点 的 近 侧 1cm 以 内 , 由 于 该 部 
位 肌 腿 缺 乏 血 液 供应 ,被 认为 是 风 上 肌 妥 的 “危险 区 域 ”， 
易 发 生 退 变 及 断裂 。 回 肪 二 头 肌 长 头 妥 , 起 自 肩 和 于 上 极 ， 
经 肪 骨头 与 交 上 肌 腿 之 间 , 穿 过 环 状 韧带 进入 结 节 间 沟 。 
自 其 起 点 至 环 状 韧 带 上 一 段 称 为 脏 二 头 肌 长 头 腿 的 关节 
内 有 ,与 肩 峰 下 结构 关系 密切 。 

老年 患者 的 户 峰 外 侧 端 因 退 变形 成 骨 庙 ， 腑 骨 大 结 
节 出 现 骨 硬化 或 形成 骨 装 。 位 于 大 结 节 和 肩 峰 之 间 的 户 
峰 下 滑 襄 、 冈 上 肌 腿 , 肪 二 头 肌 长 头 腿 因 上 举 及 外 展 运 动 
使 大 结 节 和 肩 峰 反复 挤 压 、 冲 接 , 以 至 发 生 损伤 、 炎症 及 
退行 性 变 。 冈 上 肌 腿 或 肩 峰 下 滑 于 的 损伤 及 炎 性 反应 引 
起 肌 腿 水 肿 、 滑 窜 炎 ,此 时 往往 出 现 肩 痛 及 外 展 和 上 举 受 
限 ,临床 上 称 为 撞击 综合 征 。 

第 二 肩 关节 在 肩 的 运动 中 起 重要 作用 。 由 于 解剖 的 
特点 , 肩 峰 下 结构 容易 发 生 损伤 及 退 变 。 冈 上 肌 妥 病 变 及 
肩 峰 下 滑 囊 炎 是 肩 关节 周围 炎 的 重要 组 成 部 分 ， 不 容 忽 
视 。 

肪 二 头 肌 长 头 胰 及 其 滑动 结构 ” 肪 二 头 肌 长 头 妥 起 
始 于 悄 秋 上方 的 粗 隆 部 。 上 芋 下 垂 位 时 ,上肢 二 头 肌 长 头 
月 在 肪 骨头 的 外 侧 呈 垂直 方向 进入 肪 骨 上 部 大 、 小 结 节 
间 沟 内 。 结 节 间 沟 的 内 、 外 、 后 壁 为 骨 质 构 成 ,前 方 则 由 坚 
才 的 纤维 组 织 一 一 横 韧带 所 覆盖 。 肪 二 头 肌 长 头 腿 在 这 
个 骨 性 纤维 管内 滑动 。 位 于 骨 性 纤维 精 管 的 肌 妥 部 分 称 
为 精 管 内 段 。 表 面 履 以 滑 膜 ,该 滑 膜 与 户 及 关节 腔 相通 。 
随 着 上 肢 的 外 展 、 上 举 或 下 垂 运 动 , 肪 二 头 肌 长 头 脖 不 断 
滑动 ,业内 仆 和 关节 内 段 不 断 改变 其 相对 长 度 。 从 下 垂 位 
至 最 大 上 举 位 时 ,关节 内 段 可 向 辅 内 滑动 达 4cm。 上 管 下 
垂 位 时 ,关节 内 段 和 鞘 内 段 几乎 星 90*。 肪 二 头 肌 长 头 妥 
解剖 和 功能 上 的 特点 使 该 肌 腿 易 发 生 劳 损 ,变性 部 分 断 
裂 或 断裂 。 肌 腿 炎 和 腿 稍 类 的 发 生 率 也 较 高 。 当 肌 脖 和 
妥 精 发 生 粘 连 或 精 管 发 生 狭 窄 时 ， 肪 二 头 肌 长 头 妥 滑 动 
功能 丧失 , 肩 的 外 展 , 上 举 及 旋转 运动 均 受 限制 。 

肩 周 的 肌 内 组织 ” 依 其 起 . 止 点 及 功能 可 分 成 三 群 ， 

@ 第 一 群 。 连 接 肩 有 骨 与 躯 干 的 肌肉 。 有 前 锯 肌 、 
斜 方 肌 ,大 、 小 菱形 肌 , 胸 小 肌 , 提 肩 腥 肌 。 该 群 肌肉 的 主 
要 功能 是 稳定 肩 腥 骨 ， 参 与 肩 腥 骨 的 运动 及 肩 关节 的 联 
合 运动 。 

@ 第 二 群 .连接 肩 腥 骨 与 及 骨 的 肌肉 。 包 括 三 角 肌 ， 
冈 上 肌 、 风 下 肌 ,大 、 小 贺 肌 , 肩 肥 下 肌 。 内 上 肌 起 自 于 肩 


有 上 窝 , 止 于 腕 骨 大 结 节 的 近 侧 , 对 稳定 肩 脾 关 节 以 及 上 
辟 外 展 , 前 举 具有 重要 作用 。 冈 下 肌 起 自 同 下 窝 , 止 于 腕 
骨 大 结 节 的 后 外 侧 ,起 稳定 肩 肪 关节 的 作用 ,并 有 使 肪 骨 
外 旋 功 能 。 肩 腥 下 肌 起 自 肩 腥 骨 胸壁 面 的 肩 腥 下 窒 , 止 于 
腑 骨 小 结 节 。 具 有 内 收 及 内 旋 肩 及 关节 的 功能 。 小 贺 肌 
起 自 于 肩 腥 骨 外 缘 止 于 大 结 节 的 后 下 面 ， 其 功能 是 使 及 
骨 外 旋 及 内 收 。 上 述 四 块 肌肉 称 为 肩 袖 ， 是 一 组 围绕 肩 
肪 关节 的 短 肌 , 除了 因 起 、 止 点 不 同 而 具 不 同 功能 之 外 ， 
它们 的 共同 功能 是 稳定 肩 肪 关节 。 在 肩 肪 关节 运动 中 使 
肪 骨头 紧 紧 固定 于 肩 亚 上 ,成 为 各 向 运动 的 支点 和 轴 心 。 
在 三 角 肌 及 各 个 跨越 户 肪 关节 的 长 肌 发 挥 收缩 功能 时 能 
完成 肩 关节 各 个 方向 的 运动 功能 。 因 而 肩 袖 肌 群 是 户 关 
节 重 要 结构 。 肩 袖 的 病变 及 损伤 必 将 导致 肩 关节 功能 的 
障碍 。 第 二 群 还 包括 起 自 肩 腥 骨 止 于 前 警 的 肪 二 头 肌 及 
三 头 肌 。 这 二 块 肌肉 不 仅 从 前 、 后 跨越 肩 肪 关节 而 且 跨 
越 肘 关节 ， 因 此 对 肩 的 前 举 及 后 伸 及 肘 关 节 的 伸 屈 均 有 
作用 。 

图 第 三 群 ,连接 报 干 和 及 骨 的 肌肉 。 如 背 阔 肌 和 胸 
大 肌 。 该 二 肌 加 强 躯干 和 上 肢 的 连接 ， 并 具有 内 收 上 肢 
的 功能 。 

肩 关 节 周围 炎 的 病理 变化 和 临床 表现 ” 肩 周 炎 可 按 
发 病 部 位 分 为 下 面 几 类 。 

网 上 肌 有 稻 炎 及 诊 峰 下 滑 费 炎 ” 冈 上 肌 腿 炎 可 因 损 伤 
或 退化 引起 。 急 性 期 感 启 峰 及 三 角 肌 周 围 疼 痛 、 计 上 举 、 
外 展 及 旋转 活动 都 明显 受 限制 。 若 有 钙 盐 沉积 则 形成 钙 
化 性 冈 上 肌 腿 炎 。 疼 痛 剧烈 ，X 射 线 摄 片 在 户 峰 下 区 域 
有 钙化 影 。 肿 胀 和 退化 的 肌 腿 在 上 举 和 外 展 活动 中 反复 
与 肩 峰 冲 接 , 使 网上 上 肌 腿 发 生 不 完全 性 或 完全 性 断裂 。 户 
袖 破 裂 使 认 部 疼痛 ,上 举 、 外 展 受 限 , 大 结 节 内 侧 压 痛 并 
有 摩 氛 音 ,网 上 肌 出 现 鞭 缩 .关节 镜 或 关节 造影 检查 可 发 
现 肌 腿 破 裂 。 冈 上 肌 腿 的 表面 是 言 峰 下 滑 窜 ,因此 内 上 肌 
腿 炎 常 与 户 峰 下 滑 蹇 炎 并 存 。 肩 峰 下 清 褒 类 ， 早 期 因 炎 
症 渗 出 , 滑 宫 肿 大 , 户 峰 下 明显 压痛 ,穿刺 可 抽出 积 液 。 冈 
上 肌 腿 炎 和 肩 峰 下 滑 闪 类 同属 肩 峰 下 结构 病变 、 患 敬 上 
举 60 一 120" 出 现 疼痛 , 这 现象 称 为 疼痛 弧 综合 征 。 

肪 二 头 肌 长 头 胰 和 胰 猎 病变 “” 当 腕 二 头 肌 长 头 妥 在 
手 蔷 下 垂 位 置 时 ， 在 户 关 节 厢 纤维 层 形成 的 纤维 精 管 的 
上 方 肌 腿 近 侧 端 和 远 侧 端 几乎 成 900*" ， 在 手臂 最 大 上 举 


下 季 位 


上 举 位 


眩 二 关 肌 长 头 胺 与 纤维 征管 的 关系 
记 关 闻 从 下 垂 位 改变 到 上 举 位 ， 肌 胰 的 近 侧 部 位 
经 纤维 精 管 向 远 倒 清 移 约 4cm 


位 置 时 ， 肌 腿 的 近 侧 部 分 经 纤维 辅 管 向 远 侧 谓 移 达 4cm 
《 见 图 )。 中 老年 患者 的 脉 二 头 肌 长 头 腿 易 退化 ,发 生 妥 
生 炎 和 肌 妥 炎 。 造 成 肩 前 方 疼痛 ， 结 节 间 沟 和 肪 二 头 肌 
长 头 胰 处 有 压痛 。 肘 屈曲 90", 使 前 警 外 旋 作 肪 二 头 肌 对 
抗 性 收缩 时 , 结 节 间 沟 部 位 的 疼痛 将 加 重 , 肩 的 内 旋 、 外 
旋 也 受 限 制 。 发 展 到 后 期 , 肌 妥 和 腔 辅 发 生 粘连 , 肩 的 主 
动 运动 和 被 动 运动 都 发 生 困 难 。 和 肩 及 关节 夺 病 变 。 肩 峰 
下 滑 于 类 和 肪 二 头 肌 长 头 娃 鞘 管 发 展 到 后 期 ， 因 粘连 使 
肩 关 节 活 动 受 限 , 房 肪 关节 可 也 被 累及 , 肩 及 关节 渭 膜 腔 
粘连 ,容积 减少 , 肩 肪 关节 下 滑 腊 间 阶 闭锁 , 肩 的 各 方向 
自由 活动 度 均 明显 受 限 ,僵硬 的 肩 关节 呈 “ 冻 结 "状态 , 形 
成 "冻结 肩 "。 原 发 性 “冻结 肩 "起 病 快 ,累及 范围 广泛 , 常 
包括 肩 及 关 节 腔 ， 脓 二 头 肌 长 头 腿 精 , 衣 肿 下 肌 下 滑 事 ， 
肩 峰 下 滑 囊 及 三 角 肌 下 滑 囊 等 部 位 是 多 滑 囊 的 炎症 性 病 
变 。 肩 部 疼痛 明显 ,夜间 加 重 , 户 关节 僵硬 ,活动 受 限 , 压 
痛 范 围 广泛 ,急性 期 为 2~3 周 ,急性 期 过 后 疼痛 减轻 , 关 
节 僵硬 继续 加 重 ,网 上 肌 、 冈 下 肌 及 三 角 肌 葵 缩 。X 射线 
摄 片 一 般 无 异常 发 现 ， 肩 峰 部 和 肪 骨 大 结 节 处 偶 见 骨 质 
稀疏 或 于 变 。 关节 造影 ， 容 量 明显 减少 ,在 5 一 15ml 之 
间 ( 正 常 为 20 一 35ml)， 肩 腥 下 肌 下 滑 囊 闭锁 , 肽 二 头 肌 
长 头 嫂 精 充盈 度 减少 或 闭锁 ， 启 关节 下 滑 膜 间 阶 消失 。 
肩 周 炎 尚 需 与 颈椎 病 、 胸 廓 上 口 综合 征 、 户 关节 结 
核 ,类 风湿 关节 及 肿瘤 相 鉴 别 ,此 外 肺炎 恶性 种 瘤 引 起 的 
潘 科斯 特 综合 征 ( 尺 神经 分 布 区 痛 , 瞳孔 收缩 , 提 上 脸 肌 
麻 靖 , 因 稼 从 神经 受 压 所 致 ;会 表现 背 痛 , 也 应 与 之 鉴别 。 
治疗 ”目的 是 缓解 疼痛 和 恢复 功能 。 
封闭 疗法 ”在 肩 峰 下 滑 囊 ， 肪 二 头 肌 长 头 妥 精 或 局 
关节 毒 内 注射 肾上腺 皮质 激素 和 利多 卡 因 的 混合 液 ， 每 
周一 次 ， 三 次 为 一 疗程 。 治 疗 期 间 患 及 应 减少 活动 。 
物理 治疗 温水 浴 ， 热敷， 超短波 等 有 促进 炎症 吸 
收 ,改善 血 运 ,解除 痉挛 , 绥 解 疼痛 的 效果 。 针 灸 ,按摩 也 
有 止痛 作用 。 
药物 治疗 口服 水 杨 酸 类 、 消 炎 痛 、 布 洛 芬 类 制剂 可 
以 减轻 症状 。 
穿 材 吸引 肩 峰 下 滑 囊 炎 急性 渗 出 期 时 可 吸出 积 
液 ， 注 入 皮质 激素 。 钙 化 性 网 上 肌 酝 炎 时 穿刺 抽 吸 或 反 
复 冲洗 ,以 除去 钙 盐 物 质 后 ,症状 可 以 明显 减轻 。 
麻醉 下 粘连 松 解 术 急性 期 疼痛 症状 消退 后 为 促进 
僵硬 的 诅 关 节 改 善 活动 功能 ， 可 在 全 身 麻醉 下 以 手法 使 
关节 及 滑 囊 的 粘连 得 到 松 解 。 术 后 继续 物理 治疗 和 功能 
锻炼 。 手 术 治 疗 仅 适 用 于 少数 内 上 肌 腿 断裂 、 陈 旧 性 冈 
上 肌 且 钙化 或 肩 峰 部 撞击 症 的 患者 。 
推拿 及 关节 功能 煞 炼 ”在 功能 恢复 期 应 鼓励 患者 作 
主动 的 功能 锻炼 并 辅 以 被 动 的 推拿 和 按摩 治疗 ， 以 利于 
功能 的 康复 。 
参考 书目 
R. B. Duthie, A. B. Ferguson, Mercer's Orthopaedic Sur- 
gery, 8th ed., Edward Arnold, London, 1983. 
《 黄 公 恪 ) 
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检疫 (quarantine) 为 了 预防 传染 病 的 输入 、 
传 出 和 传播 所 采取 的 综合 措施 ,包括 医学 检查 、 卫 生 检 查 
和 必要 的 卫生 处 理 。 早 在 14 世纪 , 饼 疫 在 亚洲 流行 并 通 
过 商船 往来 传 入 欧洲 ,意大利 首先 实行 检疫 ,以 防止 鼠疫 
传人 。 检 疫 一 词 来 自 意大利 语 “quarantina"， 意 为 "40”， 
即 外 来 商船 须 在 海港 外 停留 40 天 ,在 此 期 间 不 发 生 鼠 疫 
病人 ,商船 才能 入 港 ,人 员 及 货物 才能 登 岸 。 之 所 以 要 观 
察 40 天 ,据说 是 纪念 基督 和 摩西 曾 在 沙漠 中 与 世 隔 绝地 
生活 了 40 天。 有 动物 检疫 及 植物 检疫 ,与 人 体 健康 有 关 
的 检疫 主要 包括 国境 卫生 检疫 和 疫 区 检疫 及 地 区 间 交 通 
卫生 检疫 。 

国境 卫生 检疫 “是 预防 传染 病 由 国外 传人 国内 或 由 
国内 传 出 国外 的 重要 措施 。 每 个 国家 都 按 自 己 的 需要 规 
定 了 需要 检疫 的 病 种 ,例如 1986 年 12 月 2 日 通过 的 “中 
华人 民 共和 国 国境 卫生 检疫 法 ”规定 检疫 的 传染 病 有 上限 
疫 、 冤 乱 、 黄 热 病 以 及 国务 院 公布 的 其 他 传染 病 , 并 在 国 
境 处 (如 国际 通航 的 港口 ,机场 以 及 陆地 入 境 处 和 国界 江 
河 的 口岸 设立 国境 卫生 检疫 站 ， 配 备 专业 医务 人 员 代 表 
国家 执行 检疫 任务 ,对 发 病 者 ,可 疑 病人 及 密切 接触 者 都 
要 进行 隔离 或 留 检 。 需 要 检疫 的 病 种 ， 可 根据 具体 情况 
而 随时 调整 ,如 天 花 原来 是 各 国 均 要 进行 检疫 的 病 种 ,但 
由 于 天 花 已 在 全 世界 消灭 , 故 这 一 病 种 已 无 检疫 的 必要 ， 
种 总 证 明 也 随 之 取消 。 若 入 境 的 交通 工具 来 自 检 疫 传染 
病 疫 区 ,被 检疫 传染 病 污染 ,或 其 中 发 现 能 引起 传染 病 的 
喘 齿 动物 或 病 媒 昆 虫 时 ,应 进行 消毒 灭 限 、 除 虫 及 其 他 卫 
生 处 理 。 

疫 区 检疫 及 地 区 间 交 通 卫生 检疫 当 国内 发 生 烈性 
传染 病 ,如 鼠疫 、 黎 乱 时 可 进行 这 种 检疫 , 以 防止 疾病 扩 
散 。 这 种 检疫 的 原则 是 ，@ 限 制 疫 区 和 非 疫 区 之 间 的 交 
往 (交通 检疫 )。 疫 区 人 员 原 则 上 不 离开 疫 区 ， 必 须 离开 
时 ， 到 非 疫 区 后 应 按 该 病 的 接触 者 处 理 。 对 该 病 无 免疫 
力 的 非 疫 区 人 员 也 禁止 进入 疫 区 。@ 搜 索 疫 区 内 的 全 部 
传染 源 (包括 病 人 ,病原 体 携带 者 等 ) 加 以 隔离 .治疗 。@ 
疫 区 内 进行 消毒 、 灭 虫 或 杀 灭 保 菌 动物 。@ 接 触 者 进行 
适当 处 理 ， 对 易 感 者 接种 疫苗 或 用 药物 预防 。 实 施 各 种 
预防 措施 后 ,到 最 后 一 个 病例 的 接触 者 的 最 长 潜伏 期 , 仍 
未 再 发 生 新 的 病例 , 疫 区 的 检疫 才 告 终结 如 鼠疫 疫 区 的 
检疫 期 ,是 从 发 现 首 例 鼠 疫病 人 起 ,到 最 后 一 个 鼠疫 接触 


者 接触 后 9 天 止 。 《 田 刻 善 ) 
Jianyabing 
减 压 病 (decompression sickness) 机 体 在 


某 压力 下 暴露 一 定时 间 后 ， "脱离 该 环境 时 因 压 力 下 降 过 
快 和 幅度 过 大 ,以 致 在 该 压力 下 溶 于 体内 的 气体 (主要 是 
情 性 气体 ) 来 不 及 经 循环 .呼吸 系统 扩散 排出 体外 ， 而 从 
溶解 状态 游离 出 来 ,形成 气泡 ， 产 生 栓塞 .压迫 等 从 而 引 
起 的 一 种 疾病 。 

减 压 病 主要 发 生 在 下 列 场 合 ，@ 潜 水 作业 《包括 加 
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压 舱 中 模拟 潜水 ); @ 高 气压 ( 沉 箱 、 隧 道 ) 作 业 ， @ 失 事 
潜艇 艇 员 从 海底 离 艇 脱险 上 浮 ，@ 飞 行人 员 乘 坐 非 加 压 
座舱 飞机 或 在 低压 舱 中 模拟 飞行 上 升 高 空 ， 或 加 压 座舱 
的 密闭 性 在 高 空 发 生 故障 ，@ 在 高 压气 治疗 舱 内 工作 。 

减 压 病 的 发 病 率 ， 由 于 历年 统计 标准 .压力 高 低 、 作 
业 条 件 , 减 压 方法 不 同 ,差别 很 大 。 一 般 认 为 ， 在 海上 潜 
水 作业 减 压 病 发 生 率 小 于 2%; 高 气压 作业 0.003 一 
4.24 匈 ; 模拟 上 升 高 空 达 11 700m, 而 未 预 吸 气 ， 可 达 
5 多 。 中 国 在 空气 潜水 方面 ,1964 年 的 南京 长 江 大 桥 6 号 
桥墩 工程 ,深度 66m,544 人 次 潜水 ,无 发 病 ;1980 年 打捞 
阿波 丸 工程 ,深度 48 一 69m,13 604 人 次 ,发 病 率 0.59% 。 
在 高 气压 作业 ,1969 年 上 海 黄浦 江 越江 隧道 工程 , 1.2 一 
1.8 大 气压 ,43 950 人 次 ,发 病 率 0.04%。 

病因 ”本 病 于 1841 年 已 有 描述 , 1845 年 已 明确 病 
因为 威 压 时 形成 的 气泡 。 加 压 后 在 一 定 压力 下 ,机 体 各 
类 组 织 内 所 溶解 的 惰性 气体 可 分 别 达到 相应 的 张力 ， 若 
减 压 过 速 , 幅 度 超过 气体 的 过 饱和 安全 系数 ,过 饱和 的 部 
分 即 由 溶解 状态 游离 为 气相 ， 形 成 气泡 。 血 管内 的 气泡 
可 栓塞 血管 ,血管 外 的 气泡 可 压迫 血管 神经 末梢 或 各 种 
组 织 。 气 泡 形 成 后 ， 又 可 继 发 性 产生 一 系列 生物 化 学 变 
化 ， 血管 内 气泡 在 血液 -气体 界面 上 可 促使 北 血 因子 激 
活 ,形成 厌 水 性 变性 血浆 蛋白 层 ,使 血小板 聚集 并 释放 出 
血管 活性 物质 ， 导 致 血管 收缩 和 血管 内 凝血 。 减 压 本 身 
及 形成 的 气泡 ,作为 刺激 因素 ， 可 引起 一 系列 应 激 反应 。 
由 于 机 体 体位 .供血 状态 不 同 ,气泡 体积 大 小 .数量 多 少 、 
聚集 部 位 .累及 范围 .产生 和 存在 时 间 各 异 ， 急 性 减 压 病 
具有 各 种 不 同 临床 表现 。 从 气泡 开始 形成 到 出 现 症状 之 
间 有 一 段 潜伏 期 , 约 有 一 半 病 例 的 潜伏 期 不 足 1 小 时 , 绝 
大 多 数 在 6 小 时 以 内 ， 超 过 36 小 时 以 上 者 则 未 见报 道 。 
在 氨 氧 常规 潜水 及 饱和 潜水 ,症状 常 在 减 压 过 程 中 出 现 。 
通常 发 病 仿 早 \ 病 情 念 重 。 

临床 表现 ” 减 压 病 可 根据 病情 轻重 分 为 两 型 。I 型 
仅 有 皮肤 疤 痒 、 皮 疹 ， 关 节肢 体 疼痛 , 约 占 总 数 的 75 一 
90%% 。 工 型 ,有 其 他 临床 表现 , 约 占 10 一 25% ， 其 中 头 昏 、 
头痛 约 31% ,运动 及 感觉 障碍 (截瘫 瘫痪、 大 小 便 失禁 ) 
各 占 25 旬 ,呼吸 循环 功能 障碍 ( 气 梗 , 休 克 、 独 死 ) 约 9% ， 
视听 器 官 功能 障碍 约 7%， 恶心. 呕吐 3% 。 症 状 可 为 单 
一 ,也 可 为 多 种 。 由 于 减 压 后 气泡 还 在 不 断 形成 ,又 可 移 
位 ,症状 发 展 多 变 ,可 突然 由 轻 变 重 。 急 性 减 压 病 若 不 能 
及 时 正确 彻底 治疗 ， 症 状 体征 可 持续 迁延 数 月 、 数 年 、 病 
程 呈 慢性 发 展 过 程 , 这 称 为 慢性 减 压 病 。 

诊断 ”依据 为 ，@ 有 在 高 气压 环境 ,呼吸 压缩 气体 、 
进行 潜水 (高 气压 、 高 压 氧 舱 ) 作 业 的 历史 ，@@ 有 减 压 不 
当 的 历史 ; @ 有 上 述 临 床 表现 ，@ 可 疑 病 例 经 加 压 鉴别 
《在 加 压 舱 内 加 压 观 察 反 应 )， 若 症状 迅即 消失 或 明显 减 
轻 ,， 即 可 确诊 ; @ 用 多 普 勒 超声 心 前 区 气泡 探测 仪 监测 
血 流 中 的 气泡 ,可 帮助 诊断 ，@@ 经 鉴别 ， 排 除外 伤 、 非 潜 
水 实 病 及 其 他 潜水 疾病 。 慢 性 减 压 病 应 有 急性 碱 压 病史 、 
未 经 治疗 或 未 经 彻底 治疗 ,症状 继续 存在 、 且 单纯 加 压 处 


理 可 治愈 。 

防治 ”加 压 治 疗 是 唯一 有 效 的 根治 疗法 。 应 尽快 将 
患者 送 入 加 压 舱 、 由 专业 医师 按 相应 的 加 压 治疗 方案 处 
理 ; 可 结合 吸 气 、 补 液 及 药物 等 辅助 治疗 。 

预后 决定 于 病情 轻重 、 治疗 是 否 及 时 正确 。I 型 常 
能 完全 治 意 ,1 型 若 有 延误 可 致 残废 或 死亡 。 

本 病 可 以 预防 ， 关 键 是 正确 减 压 ， 严 格 按 操 作 规则 
作业 。 (类 锦 涵 》 


jionzhongdu 
碱 中 毒 (alkalosis) 由 于 体液 原 发 CO， 降低 或 
[HCO5] 增 高 而 致 血浆 pH 值 上 升 的 现象 (此 处 原 发 是 指 
非 代 偿 性 增 减 而 言 )。 酸 碱 平衡 素 乱 的 一 类 。 血 浆 PH 取 
决 于 [HCOi] 与 [HiCO,] 之 比 , 即 pHe [HCO3]/[H,CO,] 
( 见 酸 碱 平衡 )。 当 [HCOsJ] 或 CD, 分 压 因 通气 过 度 而 减 
少 ,或 [HCOi] 因 摄 入 碱 或 丢失 H* 过 多 而 增高 时 , 均 可 引 
起 PH 值 上 升 ,这 就 是 碱 中 毒 .前 者 的 发 生 与 呼吸 有 关 ， 
故 称 为 呼吸 性 碱 中 毒 ! 后 者 与 代谢 有 关 , 称 为 代谢 性 碱 中 
毒 . 呼 吸 性 碱 中 毒 时 ,机 体 通过 肾 的 代 偿 ， 使 [HCO3] 代 
偿 性 降低 ;肾脏 和 揽 离 子 (H*) 和 NH; 排 族 减少 , HCO3 和 
K* 排出 增加 , CL 的 回 吸收 增加 。 代 谢 性 碱 中 毒 时 ,机 体 
通过 抑制 呼吸 ,使 [H:CO,] 或 CO, 分 压 代 偿 性 升 高 ,以 减 
轻 PH 上 升 的 程度 , 因此 呼吸 性 碱 中 毒 时 PH 虽 有 升 高 ， 
， 仍 可 保持 在 ?.35~7.45 正常 范围 。 但 若 代 偿 不 足 , 血 

pH >7.45, 这 称 为 碱 血 症 。 碱 中 毒 在 临床 上 虽 不 及 酸 
中 毒 多 见 ， 但 同样 可 引起 全 身 各 组 织 器 官 的 功能 素 乱 。 
有 时 某 些 疾病 本 身 并 不 构成 对 患者 生命 的 威胁 ,但 疾病 
引起 的 碱 中 毒 却 可 成 为 病人 死亡 的 直接 原因 。 因 此 在 临 
床 医 学 各 领域 ， 都 应 重视 碱 中 毒 的 诊断 ， 并 及 时 予以 治 
疗 。 临 床上 有 时 可 见 混合 型 酸 碱 平衡 素 乱 ,此 时 诊断 \ 治 
疗 较为 复杂 。 

呼吸 性 碱 中 毒 ” 各 种 原因 引起 换 气 过 度 所 致 。 

病因 “呼吸 性 碱 中 毒 总 的 病因 是 肺 通气 过 度 ,CO: 排 
出 过 多 , 使 血 中 PCO, 下 降 。 肺 通气 过 度 的 常见 原因 有 ， 
@ 中 枢 性 :呼吸 中 枢 受 刺激 兴奋 ， 如 颅 内 病变 (感染 、 肿 
瘤 , 出 血 ,外 伤 )、 缺 氧 、 发 热 ,疼痛 ， 中 毒性 脑病 ， 肝 性 脑 
病 ， 妊 娠 及 药物 中 毒 (如 水 杨 酸 盐 中 毒 ) 等 。@ 肺 性 ， 如 
肺 类 ,哮喘 早期 肺 梗塞 ， 充 血性 心力 衰竭 等 。@ 精 神 
性 , 痛 病 性 呼吸 过 度 ,小 儿 长 时 问 碱 。@@ 人 工 呼吸 机 通气 
过 度 。 

临床 表现 ”呼吸 性 碱 中 毒 时 血浆 中 Ca** 与 蛋白 质 
结合 增多 ， 使 游离 Ca* 下 降 ,病人 神经 、 肌 内 应 激 性 增 
高 , 常 感 口 周 ,四肢 发 麻 , 肌 肉 痉 这 疼痛 , 偶 有 耳鸣 。 患 者 
肌 妥 反 射 亢进 ,可 发 生 手足 搞 把 症 ， 甚 至 全 身 惊 厥 发 作 。 
碱 中 毒 时 血红 蛋白 与 氧 亲 合力 增强 ,在 微 循 环 中 , 氧 合 血 
红 蛋 白 不 易 解 离 ， 可 致 组 织 缺 氧 。 低 碳酸 血 症 可 引起 脑 
血管 癌 挛 ,使 脑 血 流 减少 ,可 致 头晕 .头痛 兴奋 \ 幻 觉 . 卉 
厥 , 脑 电 图 有 缺 氧 改变 。 碱 血 症 时 心电图 可 出 现 ST-T 缺 
血性 改变 ,严重 时 可 致 严重 难 治 性 心律 失常 。 


诊断 ”主要 根据 为 呼吸 深 块 ， 但 并 非 由 代谢 性 酸 中 
毒 引起 ;血气 分 析 CO, 分 压 (PCO,)j,HCOz 及 pH 人 ,二 
氧化 碳 结合 力 J。HCO5 代 偿 性 下 降 的 原因 是 呼吸 性 碱 中 
毒 时 肾脏 排 H* 减少 , 使 尿 中 HCOS 排出 增多 , 肾 产生 新 
的 HCO5 减 少 的 结果 。 这 是 一 种 保持 PH 稳定 的 代 偿 机 制 ， 
但 这 种 代 偿 一 般 需 2 一 3 天 才能 达 较 充分 程度 , 故 急性 呼 
骸 性 碱 中 毒 时 ，[HCO3] 下 降 程度 较 轻 , 一 般 不 低 于 18 
mmol/L, 否 则 应 考虑 同时 并 有 代谢 性 酸 中 毒 。 由 于 代 偿 
较 差 ,急性 呼吸 性 碱 中 毒 时 PH 升 高 相对 较 明 显 。 慢 性 呼 
吸 性 碱 中 毒 时 , 崩 代 偿 可 较 完全 , CO: 分 压 每 下 降 10mm 
Hg,[HCO5] 下 降 2~5mmol/L,pH 升 高 相对 较 轻 。 由 于 
肾 排 HCO; 增多, 伴 CL" 回 吸收 增加 , 故 病人 血 [CL-] 常 
代 偿 性 增高 ,另外 碱 血 症 时 磷酸 盐 进 入 细胞 内 ,可 引起 血 
磷 降 低 。 

治疗 ”唯一 有 效 的 治疗 是 纠正 通气 过 度 。 轻 症 者 常 
无 需 特殊 处 理 ， 随 着 原 发 病因 消除 而 自行 恢复 。 其 他 应 
设法 消除 引起 通气 过 度 的 病因 ,如 纠正 缺 氧 ,控制 颅 内 病 
变 ， 降 低 呼吸 机 每 分 钟 通气 量 或 增加 死 腔 等 。 短 期 吸入 
含 3 和 CO, 的 气体 可 能 有 帮助 。 若 病人 发 生 手 足 搞 扬 
时 ,可 静脉 缓 惕 注射 钙 剂 。 

代谢 性 碱 中 毒 ” 因 了 碱 储 留 , 非 碳酸 或 固定 酸 ( 外 挥发 
性 酸 ) 丢 失 致 体内 pH 趋向 碱 性 。 

病因 ”常见 病因 有 ，@@ 外 源 性 供给 碱 性 液 过 多 。 如 
为 矫正 代谢 性 酸 中 毒 或 治疗 消化 性 浊 疡 而 使 用 过 多 的 碱 
性 药物 .由 于 肾 能 排出 过 多 的 HCO5，, 因此 只 要 肾 功 能 良 
好 ， 外 源 性 给 碱 过 多 一 般 只 引起 轻 度 、 暂 时 代谢 性 碱 中 
毒 。@@ 体 内 产生 HCO5 过 多 。 体 内 CO:+ HO-S。HiCO， 
一 >H*+HCO; (CA 一 碳酸 本 酶 )， 机体 可 通过 丢失 H*， 
使 体内 HCO3 产生 。 胃 粘膜 上 皮 细 胞 及 肾 小 管 上 皮 细 胞 
均 能 产生 HCO5 。 哎 吐 频 繁 时 可 丢失 大 量 HC1 (胃酸 ) ,此 
时 胃 粘 膜 细胞 产生 等 量 的 HCOS 进入 血循环 ,使 HCO3/ 
HiCO, 比值 升 高 ， 引 起 低 握 性 代谢 性 碱 中 毒 。 若 肾 小 管 
上 皮 排 H* 及 产 HOOS 过 多 , 亦 可 致 代谢 性 碱 中 毒 ， 这 常 
与 利尿 药 应 用 、 盐 皮质 激素 过 多 及 低 钾 有 关 。 盐 皮质 激 
素 过 多 见于 原 发 性 醛固酮 增多 症 、 恶 性 高 血压 、 肾 动脉 多 
窄 、 肾 素 瘤 及 巴特 氏 综合 征 ( 肾 素 分 刻 过 多 症 ) 等 。 盐 皮 
质 激素 促进 远 端 凤 小 管 排 H*、K* 及 回 吸 Na* ,所 致 低 血 
钾 可 促使 峭 小 管 细 胞 产 NH, 增加 , 使 肾 小 管 产 H* 与 之 
形成 NH:， 同 时 产生 更 多 HCO;, 并 增加 近 端 月 小 管 
HCO; 回 吸 。 其 总 的 效应 是 代谢 性 碱 中 毒 \ 低 血 钾 及 血 容 . 
量 增加 。 另 外 低 血 钾 症 时 ,细胞 内 K* 外 出 与 外 液 HH* 进 
行 交换 , 也 可 使 外 液 [HCO5] 暂时 增加 。@ 呼 吸 性 酸 中 
毒 被 迅速 纠正 时 ,容易 引起 代谢 性 碱 中 毒 ,这 是 因为 呼吸 
性 酸 中 毒 时 血 中 CH,CO,] 增 高 , 肾 通过 排 H* 使 血 [HCO3] 
代 偿 性 增高 ， 血 中 [CI 门 亦 降低 , 当 迅 速 纠正 呼吸 性 酸 中 
毒 ， 血 中 [H;CO,] 迅 速 降 至 正常 时 ,CHCO3] 的 增高 不 能 
立即 被 纠正 。@ 失 氯 性 碱 中 毒 .见于 先天 性 失 毛 性 腹泻、 
万 绒 毛 腺 净 。 由 于 类 便 中 丢失 Cl 和 水 ,使 血 中 HCO; 浓 
度 相对 增高 。 
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临床 表现 。” 常 为 原 发 病 所 掩蔽 。 缺 乏 特异 症状 和 体 
征 。 可 表现 呼吸 浅 慢 ,但 实际 临床 并 不 多 见 。 并 发 低 钙 时 
可 引起 腿 反 射 亢进 ， 甚 至 发 生 手 足 搞 氛 。 但 合并 低 钾 血 
症 时, 全身 肌 张 力 低 下 。 多 数 病人 伴 有 脱水 ,而 原 发 或 继 
发 性 醛固酮 增多 症 所 引起 的 代谢 性 碱 中 毒 ， 多 无 细胞 外 
液 容 量 减 少 , 且 常 伴 有 高 血压 。 

诊断 ”病因 常 能 对 诊断 提供 线索 ， 如 较 长 时 间 的 哎 
吐 或 经 常用 利尿 药 ， 就 要 考虑 代谢 性 碱 中 毒 的 可 能 。 代 
谢 性 碱 中 毒 的 血气 特点 是 HCO31, PCO,4 及 PH+。 但 代 
谢 性 碱 中 毒 时 的 呼吸 代 偿 最 无 效 , 因 为 要 使 呼吸 变 慢 、 变 
浅 ,以 保留 更 多 的 CO,, 就 必然 引起 缺 氧 ， 缺 氧 能 强 有 力 
地 使 呼吸 增强 ,这 就 使 PCO: 的 代 偿 性 增加 不 明显 ,一 般 
[HCO3] 每 增高 Immol/L，PCO, 仅 增加 0.6mmHg， 
PCO, 值 罕 能 达到 55mmHg。 血 [CL-] 一 般 降低 ! 并 常 伴 
低 血 钾 ,这 主要 是 由 于 代谢 性 碱 中 毒 时 尿 排 钾 增 多 所 致 

治疗 首先 应 治疗 原 发 病 。 但 与 代谢 性 酸 中 毒 不 同 
之 处 为 ， 单 纯 治疗 原 发 病 在 多 数 情况 下 尚 不 能 使 代谢 性 
碱 中 毒 恢 复 ， 故 尚 需 予 以 纠 治 。 根 据 用 生理 盐水 治疗 是 
否 有 效 , 可 将 代谢 性 碱 中 毒 分 为 以 下 两 类 。 

@ 生理 盐水 有 效 类 ， 绝 大 多 数 代谢 性 碱 中 毒 属 此 
类 ,包括 呕吐 ,胃液 引流 ,用 利尿 药 ,呼吸 性 酸 中 毒 后 ， 及 
失 氧 性 腹泻 所 致 的 代谢 性 碱 中 毒 。 患 者 多 伴 有 脱水 ， 尿 
[CI]<10mmol/L( 近 12 小 时 刚 用 过 利尿 药 者 例外 )。 只 
需 静 脉 滴 注 生理 盐水 或 其 1/2~2/3 张 稀释 液 . 代谢 性 碱 
中 毒 即 可 被 纠正 。 由 于 病人 常 伴 有 缺 钾 ， 故 宜 同时 补充 
钾 盐 。 生 理 盐水 治疗 可 扩充 细胞 外 液 容 量 ， 既 可 稀释 血 
中 [HCO5], 使 之 有 所 降低 ,又 可 改善 肾 循 环 ,促使 过 高 的 
HCOs 由 尿 排出 。 只 有 少数 缺 钾 极 严重 的 病人 ， 单 用 生 
理 盐水 无 效 ,补充 较 大 量 的 钾 后 ,生理 盐水 才能 发 挥 治疗 
作用 。 有 的 病人 血 容量 不 减少 《如 充血 性 心力 衰竭 者 )， 
常 不 能 耐 受 输入 较 大 量 生理 盐水 ， 可 考虑 用 栈 氮 酰胺 治 
疗 , 因 其 可 促使 肾 排 HCOi 及 K*。 所 失 K* 可 通过 口服 
或 静 滴 钾 盐 补充 。 

回 生理 盐水 无 效 类 , 盐 皮 质 激素 过 多 所 致 代谢 性 碱 
中 毒 属 此 类 。 串 者 细胞 外 液 容量 一 般 无 减少 或 反 增 多 ， 
常 伴 高 血压 , 尿 [CI-]>20mmol/L。 用 生理 盐水 无 效 。 在 
原 发 病 不 能 根治 或 根治 前 ,为 减轻 病情 ,可 采用 安 普 舒 通 
或 氨 氧 吡 咪 治 疗 , 以 抵消 盐 皮质 激素 对 肾 小 管 的 作用 , 因 
这 些 药 与 醛固酮 作用 相反 , 能 促使 肾 小 管 回 吸 K*， 排出 
NaHCO,。 为 防止 发 生 高 血 钾 症 ， 需 每 天 查 血 钾 以 指导 
用 药 。 

盐酸 、 氢 化 铁 或 盐酸 精 氮 酸 治 疗 适用 于 严重 代谢 性 
碱 中 毒 需 快 速 纠 正 、 有 充血 性 心力 衰竭 不 能 耐 受 生理 盐 
水 治疗 ， 或 生理 盐水 无 效 ( 如 有 进行 性 肾 功 能 衰竭) 的 病 
人 。 但 用 药 需 十 分 谨慎 。 盐 酸 浓 度 为 100~150mmol/ 工 ， 
为 防止 对 血管 .红细胞 及 其 他 组 织 的 损害 ,输液 速度 宜 组 
慢 , 只 能 选 较 大 血管 输入 。 氨 化 铵 可 口服 或 用 0.9~2%% 溶 
液 静 点 ,但 可 引起 氨 中 毒 , 肝 、 肾 功能 不 良 者 忌 用 。 盐 酸 精 
氨 酸 可 引起 高 血 钾 ,有 一 定 危险 , 故 目前 多 不 主张 采用 。 
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代谢 性 碱 中 毒 合 并 肾 功 能 衰竭 病人 ， 可 采用 血 透析 
治疗 。 (陈绍 湾 ) 


jionkong 
健康 (health) 人 体 的 一 种 状态 , 在 这 种 状态 下 
人 体 查 不 出 任何 疾病 ， 其 各 种 生物 参数 都 稳定 地 处 在 正 
常 变异 范围 以 内 ， 对 外 部 环境 (自然 的 和 社会 的 ) 日 常 范 
围 内 的 变化 有 良好 的 适应 能 力 。 

关于 健康 有 许多 定义 ， 都 有 其 依据 也 都 有 其 不 完善 
之 处 。 在 众多 的 定义 中 比较 权威 性 的 一 个 ， 是 世界 卫生 
组 织 章程 序言 中 提出 的 ， 健康 是 体格 上 、 精 神 上 、 社 会 
上 的 完全 安逸 状态 ， 而 不 只 是 没有 疾病 或 不 衰弱 。 有 人 
指责 它 为 可 望 而 不 可 及 的 “乌托邦 式 " 的 定义 ， 或 认为 这 
不 是 健康 的 定义 ,而 是 社会 的 奋斗 目标 ,或 称 它 是 从 社会 
学 角度 来 理解 健康 。 实 际 上 不 论 从 哪个 角度 来 看 ， 健 康 
都 是 个 模糊 概念 。 没 有 病痛 当然 是 健康 的 基本 条 件 ， 但 
病痛 的 概念 并 不 比 健康 更 清晰 ,一 个 具有 过 敏 体质 的 人 ， 
只 要 不 接触 过 敏 原 ,无 论 从 什么 角度 来 看 他 都 是 健康 的 ， 
但 一 接触 过 敏 原 , 轻 则 出 现 皮疹 或 哮喘 , 重 则 休克 甚至 死 
亡 。 用 与 环境 的 适应 程度 来 定义 健康 ， 把 人 同 环境 联系 
起 来 理解 健康 ， 是 一 个 进步 。 但 这 一 定义 偏重 于 人 体 的 
功能 ， 也 有 它 的 难题 。 如 一 个 健康 的 教授 不 一 定 能 适应 
码头 工人 的 体力 劳动 ， 而 这 两 种 工作 都 是 社会 上 日 常 进 
行 的 。 用 生物 学 参数 来 定义 健康 ， 似 乎 是 最 精确 和 最 方 
便 的 ,因为 只 要 翻 开 医 学 的 教科 书 ,就 可 以 找到 人 体 各 方 
面 的 正常 值 。 但 身高 超过 常人 的 运动 员 按照 这 个 标准 ， 
就 应 划 为 不 健康 的 范围 。 实 际 上 这 些 正常 值 都 是 从 正常 
人 中 调查 后 用 统计 学 方法 计算 出 来 的 ， 但 其 正常 范围 并 
未 包括 全 部 正常 人 ， 只 取 了 中 间 的 95% ,也 即 超过 上 限 
的 2.5 多 和 低 于 下 限 的 2.5 多 正常 人 并 未 包括 在 内 。 所 
以 不 少 临床 学 家 都 认为 在 这 里 “正常 值 "的 名 称 是 不 符合 
实际 情况 的 ,应 该 改 为 "标准 值 "或 变异 范围 ”以免 引 起 
误解 。 世 界 卫生 组 织 章程 序言 中 提出 的 健康 定义 已 为 世 
界 上 大 多 数 国家 承认 ,但 “体格 上 、 精 神 上 、 社 会 上 的 完全 
安逸 状 态 "是 一 个 不 易 掌 握 的 标准 。 《 艾 钢 阳 ) 


jionkang guanll 
健康 管理 (community health care) 为 实 
现 人 群 在 躯体 上 、 精 神 上 和 社会 上 处 于 健康 和 完好 状态 
而 采取 的 综合 性 措施 。 健 康 管理 的 目的 是 提高 人 群 适 应 
环境 的 能 力 ， 增 强 维持 恒 常 性 的 功能 ， 去 除 或 避免 环境 
中 危害 人 体 健康 的 因素 ， 创 建 有 利 主体 健康 的 良好 环境 
条 件 。 

健康 管理 的 主要 内 容 “可 分 为 五 项 ,增进 健康 : 指 
导 和 组 织 人 群 正确 摄取 营养 ,合理 安排 劳动 与 休息 ,积极 
参加 体育 锻炼 等 措施 ， 以 增强 免疫 力 ， 提 高 适应 环境 功 
能 。 通 过 健康 教育 和 健康 咨询 提高 人 群 的 健康 行为 和 健 
康 意识 ,培养 健康 习惯 ,使 他 们 积极 主动 地 去 消除 危害 健 
康 的 不 利 因素 ， 维 护 健康 。@ 特 殊 预 防 ， 用 接种 的 方法 


预防 某 些 传染 病 。 对 遗传 病 .营养 缺乏 病 、 生 活 和 劳动 中 
的 灾害 事故 采取 有 针对 性 的 预防 措施 。 性 别 、 年 龄 和 职 
业 是 特殊 预防 的 重要 参考 因素 。@@ 早 期 发 现 疾病 ， 及 时 
治疗 ， 当 健康 状态 遭 到 破坏 时 ,及 早 发 现 ,迅速 治疗 ， 健 
康 往往 可 以 得 到 恢复 ,这 样 做 又 可 缩短 患 病 时 间 、 减 少 合 
并 症 和 后 遗 症 。 如 局 限 在 粘膜 的 早期 阶段 胃癌 ， 若 能 及 
早 发 现 基本 上 可 以 得 到 治愈 。 若 能 早期 发 现 某 些 严重 疾 
病 的 前 驱 疾病 ， 及 时 治疗 则 可 防止 该 病 发 生 。 健 康 检 诊 
是 早期 发 现 疾病 的 重要 方法 。@ 防 止 发 生 残疾 , 中 断 
合理 的 治疗 往往 是 造成 残疾 或 重症 化 的 原因 ， 如 很 多 脑 
卒中 患者 是 在 中 断 高 血压 治疗 后 发 生 的 。 有 时 ， 健 全 的 
保健 医疗 网 和 转 诊 制度 是 防止 残疾 发 生 的 重要 保证 。@ 
康复 ， 病 伤 所 致 残疾 或 先天 性 残疾 ， 均 可 致 驱 体 上 或 精 
神 上 一 定 程度 的 障碍 。 康 复 医疗 的 目的 是 开发 机 体 残 存 
的 功能 使 它 最 大 限度 地 发 挥 作用 ， 以 保证 患者 能 生活 自 
理 和 参加 社会 活动 ， 随 着 社会 人 口 向 老龄 发 展 ， 残 疾 人 
数 会 相应 增加 ， 老 年 残疾 的 康复 将 成 为 健康 管理 的 重要 
内 容 。 

健康 管理 工作 的 原则 ”健康 管理 的 对 象 是 需要 保健 
的 人 群 。 从 人 群 的 健康 需要 出 发 ,根据 人 群 的 健康 状况 
和 生活 .劳动 环境 中 存在 的 保健 问题 ,制订 保健 计划 、 开 
展 保健 工作 、 对 保健 措施 所 取得 的 效果 进行 评价 ,是 开展 
健康 管理 工作 的 基本 原则 。 其 基本 步骤 为 ， 了 解 对 象 人 
群 的 社会 特点 ;发 现 保健 问题 确定 健康 需要 ， 针 对 保健 
需要 、 研 究 保健 措施 ;制订 保健 计划 ;根据 计划 开展 工作 ; 
评价 措施 效果 。 

健康 管理 的 工作 方式 ”根据 人 群 所 属 社会 群体 的 特 
点 开展 工作 ,其 工作 方式 一 般 可 细 分 为 ，@ 地 区 保健 ,以 
居住 在 该 地 区 的 人 群 为 保健 对 象 ， 又 可 分 为 城市 保健 和 
农村 保健 。@ 产 业 保健 ， 以 在 企 事 业 中 的 劳动 人 群 为 对 
象 的 保健 工作 。@@ 学 校 保健 ， 以 在 各 类 各 级 学 校 中 学 习 
的 人 群 为 保健 对 象 开展 保健 工作 。 

以 人 的 生命 周期 来 划分 健康 管理 内 容 的 工作 方式 ， 


一 般 分 为 孕前 保健 、 力 产 保健 、 婴 幼 保健 、 儿 童 少年 保健 、 


青年 保健 、 成 人 保健 、 妇 女 保健 、 老 年 保健 。 
(地 天 窜 ) 

jionkong jiaooyu 
健康 教育 〈health education) 引导 与 教育 人 
们 养 成 有 益 于 健康 的 行为 ， 使 之 达到 最 佳 健康 状态 的 一 
种 教育 过 程 。 健 康 教 育 和 一 般 教育 一 样 ,关系 到 人 们 
知识 、 态 度 和 行为 的 改变 。 它 指导 和 教育 人 们 养 成 并 保 
持 有 益 于 健康 的 生活 ， 合 理 与 科学 地 利用 已 有 的 健康 设 
施 ;并 自觉 地 参与 改善 个 人 和 集体 健康 状况 的 各 种 活动 。 
健康 指 人 在 现 体 、 心 理 和 社会 适应 能 力 方面 都 处 于 自沉 
良好 、 活 力 充沛 的 一 种 状态 , 它 不 仅 要 求 一 个 人 的 机 体 免 
于 疾病 和 衰弱 ,而 且 要 保持 身体、 精神 和 社会 适应 能 力 的 
完美 状态 。 健 康 是 人 的 基本 权利 ,达到 尽 可 能 好 的 健康 
水 平 是 人 类 一 项 最 重要 的 社会 性 目标 。 

月 的 ”主要 是 传播 卫生 知识 、 技 能， 并 开展 行为 . 道 


德 教育 ,增进 整个 社会 人 群 的 健康 与 自我 保健 能 力 。 其 理 
论 依据 和 专业 技术 来 源 于 医学 .社会 学 .教育 学 ,心理 学 、 
行为 科学 、 传 播 学 .科学 普及 学 、 统 计 学 和 美学 等 学 科 。 
特点 它 不 仅 是 卫生 知识 的 传播 ， 更 重要 的 是 具体 
指导 与 实践 ， 通 过 有 计划 的 学 习 过 程 和 有 计划 的 社会 行 
动 ,使 受 教育 者 增长 卫生 知识 ， 信 服 科学 ,改变 有 损 于 健 
康 的 行为 ;加强 人们 的 自身 保健 意识 和 能 力 。 因 此 ,教育 
内 容 应 该 富有 思想 性 、 科 学 性 ,针对 性 和 趣味 性 ， 并 能 符 
合 当 时 、 当 地 人 民 经 济 负担 的 可 能 性 。 教 育 者 要 帮助 受 
教育 者 摆脱 旧 习惯 、 旧 观念 ,学 习 新 思想 .新 知识 ,改变 不 
利于 健康 的 行为 , 养 成 有 利于 健康 的 良好 习惯 ,自觉 自愿 
地 维护 自身 和 公众 的 身心 健康 。 教 育 的 对 象 从 社会 、 家 
庭 到 个 人 。 关 键 在 于 使 知识 和 技术 转变 为 人 民 大 众 的 行 
为 ， 获 得 控制 与 健康 有 关 的 疾病 ,行为 ,环境 的 能 力 。 健 
康 教 育 者 不 仅 是 知识 的 传播 者 ， 还 应 是 健康 政策 的 发 动 
者 ,是 个 人 和 集体 行动 的 推动 者 ,是 健康 资源 的 挖掘 者 。 

种 类 ”健康 教育 分 为 学 校 卫 生 教育 和 社会 大 众 健康 
教育 两 大 部 分 ， 后 者 亦 称 群众 卫生 教育 。 学 校 卫 生 教育 
的 目的 是 指导 学 生 在 生长 发 育 过 程 和 日 常生 活 中 坚持 有 
利于 健康 的 行为 帮助 学 生 增 长 知识 ,启发 他 们 自觉 采取 
有 益 于 健康 的 言行 ， 并 影响 其 家 庭 和 周围 的 人 。 社 会 大 
众 健康 教育 的 对 象 则 是 个 体 、 机 构 和 社会 群体 。 其 目的 
是 协助 人 们 或 组 织 人 们 理解 那些 影响 其 个 人 或 公众 健康 
的 行为 和 问题 ,从 而 改变 他 们 的 习惯 和 行为 ,或 者 设法 改 
变 其 所 处 的 环境 以 合乎 卫生 健康 的 要 求 。 根 据 人 群 的 居 
住 环境 职业, 年龄 ,性别 等 的 不 同 ,健康 教育 又 可 分 为 城 
镇 健康 教育 .青少年 健康 教育 ,老年 人 健康 教育 、 工 人 的 
劳动 卫生 和 安全 教育 .服务 性 行业 的 健康 教育 .公共 场所 
的 健康 教育 .医疗 机 构 中 的 健康 教育 残疾 康复 的 健康 教 
育 , 疾 病 防治 健康 教育 .计划 生育 宣传 教育 、 性 教育 ,心理 
卫生 教育 和 生活 方式 的 健康 教育 等 。 

方式 和 媒体 健康 教育 的 实施 方式 和 媒体 很 多 ， 如 
言语 教育 ,文字 教育 ,形象 教育 .卫生 摄影 、 电 化 教育 . 卫 
生 文艺 宣传 .展览 教育 .报刊 杂志 、 广 播 电视 等 。 所 用 方 
式 因 时 、 因 地 、 因 人 而 异 。 

PRECEDE 框架 结构 是 美国 健康 教育 专家 L.W. 格 林 
提出 的 健康 教育 理论 模型 。PRECEDE 为 英文 Predispo- 
sing, Reinforcing and Enabling Causes in Education 
Diagnosis and Evaluation( 教 育 诊断 和 评价 中 的 促成 因 
素 、 巩 固 因素 和 实现 因素 》 的 缩写 。 用 这 框架 设计 教育 
计划 ， 是 从 结果 分 析 入 手 ， 经 过 几 个 连续 分 析 过 程 进 行 
设计 。 

健康 教育 的 实施 方法 不 断 完善 。 从 前 只 重视 单 向 的 
大 众 传播 教育 方式 ,现在 强调 传播 与 教育 并 重 ,以 传播 与 
教育 手段 相 结合 ;重视 行为 的 转变 及 其 效果 评价 ;强调 从 
小 抓 起 ,加 强 学 校 卫生 教育 ,注意 培养 良好 行为 与 纠正 不 
卫生 习惯 相 结合 ， 以 培养 为 主 。 英 、 美 .日 本 ,芬兰 .新 加 
坡 等 国 ,以 及 香港 和 台湾 地 区 实行 这 种 方式 的 健康 教育 ， 
已 收 到 显著 效果 。 (未 锡 营 ) 
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jionqlao nangzhong 
腿 鞘 襄 肿 (ganglion) 。 发 生 于 关节 或 且 精 于 国 
的 囊 性 肿块 , 呈 半 球状 隆起 , 春 内 充满 胶 冻 样 物质， 坚硬 
而 有 弹性 。 最 多 发 生 在 腕 背 、 足 背 、 决 窝 等 部 位 ,偶尔 发 生 
于 膝 关节 的 半月 板 边 缘 。 膝 精 为 包围 肌 膛 的 管状 结构 ， 
多 见于 运动 范围 大 、 具 长 肌 腿 的 手足 部 。 外 层 为 腿 纤 维 
鞘 ,附着 于 骨 或 其 他 组 织 上 ,用 以 约束 及 保护 肌 妥 ， 腿 滑 
液 精 可 分 泌 滑 液 ， 用 以 润 请 及 滋养 肌 腿 。 妥 精 囊 种 很 少 
引起 症状 ,一 般 不 影响 手指 和 关节 的 正常 活动 。 

本 病 在 青年 和 中 年 中 多 见 ， 女 性 多 于 男性 。 与 职业 


无 特殊 关系 。 病 因 尚 不 清楚 ， 一 般 认 为 可 能 是 滑 膜 的 粘 


液 变性 及 腿 精 组 织 的 缺损 ， 腿 精 组 织 细胞 生成 多 糖 类 物 
质 的 过 程 异 常 。 滑 液 的 粘 稠度 增高 , 呈 胶 浆 状 。 囊 肿 有 单 
房 和 多 房 之 分 ,有 的 与 关节 腔 或 妥 精 的 滑 膜 腔 相通 ,有 的 
不 相交 通 。 圳 肿 直径 一 般 不 超过 2cm, 增 大 十 分 缓慢 ,但 
也 可 突然 长 大 。 若 发 生 在 与 肌 腿 或 神经 密切 相关 的 部 位 ， 
手指 或 关节 运动 时 有 轻微 疼痛 或 乏力 感 ， 有 神经 压迫 时 
则 可 引起 轻微 感觉 障碍 或 肌肉 麻痹 。 

治疗 方法 分 为 非 手术 和 手术 治疗 。Q@ 非 手术 疗法 。 
用 手指 挤 压 使 囊肿 破裂 ,也 可 用 穿刺 针 抽出 囊 液 ,注入 肾 
上 腺 皮质 激素 和 透明 质 酸 酶 ， 非 手术 疗法 后 囊肿 较 易 复 
发 。@ 手 术 疗 法 。 将 圳 肿 彻 底 切 除 ， 切 除 范围 包括 与 蒂 
部 相连 的 组 织 及 所 有 散在 的 小 囊肿 ， 并 修复 关节 囊 。 若 
切除 不 彻底 ,日 后 仍 易 复发 。 ( 黄 公 怡 ) 


Jlongplanchongbing 
获 片 虫 病 (fasciolopsiasis) 。 布 氏 姜 片 吸虫 ( 简 
称 姜 片 虫 ) 引起 的 一 种 人 畜 共 患 的 肠 道 寄生 虫 病 。 人 因 
生食 附 有 姜 片 虫 囊 晨 的 菱 、 荧 白 等 水 生食 物 而 感染 。 病 
人 常 有 腹痛 、 腹 泻 . 消 化 不 良 、 肠 功能 紊乱 及 吸收 不 良 等 
症状 。 猪 是 本 虫 的 保 虫 寄主 ， 也 是 主要 传染 源 。 本 病 主 
要 分 布 于 温带 和 亚热带 的 一 些 亚洲 国家 ， 如 日 本 、 朝 鲜 、 
菲律宾 及 东南 亚 诸 国 。 在 中 国 多 见于 东南 沿海 地 区 和 长 
江 流 域 各 省 水 源 丰 富 及 盛产 菱 、 菇 等 水 生 植物 的 地 方 。 
根据 20 世纪 50~80 年 代 的 资料 ， 人 群 中 业 检 虫 卵 的 阳 
性 率 平均 为 38% ,以 农民 及 小 学 生 感染 率 为 高 。 

布 氏 姜 片 吸虫 (Fasciolopsis buski) 属 复 殖 目 , 片 形 
科 , 姜 片 吸虫 属 , 扁 形 动物 门 吸虫 岗 , 肉 雄 同体 。 成 虫 长 
20 一 75mm, 宽 8 一 20mm; 厚 0.5 一 3mm， 是 人 体 寄生 虫 
中 最 大 的 吸虫 之 一 , 虫 体 扁平 ， 状 如 鲜 姜 的 切片 ， 故 名 。 
活 时 呈 肉 红色 ， 体 表 满 布 皮 环 ， 前 端 腹面 有 口 吸 盘 ， 腹 
吸盘 较 口 吸 盘 大 ， 虫 卵 旦 长 椭圆 形 , 淡 黄 色 , 大 小 为 
130~140 x80~85hm。 孵 的 外 形 与 肝 片 吸虫 孵 极为 相 
似 。 虫 卵 随 粪便 排出 落 入 水 中 ,于 适宜 的 温度 (32\C) 下 经 
3 一 4 周 , 卵细胞 发 育 为 毛 她 ( 见 图 )。 毛 妨 移 出 后 在 水 中 
游 动 , 钻 入 第 一 中 间 寄主 ,如 半球 扁 卷 螺 Segmentina he- 
misphae rula) 等 体内 , 约 一 个 月 内 经 胞 虹 、 母 雷 蚁 、 子 雷 
曙 等 阶段 ， 最 后 产生 许多 尾 姑 。 恤 离开 螺 体 ， 吸 附 于 
第 二 中 间 寄 主 姜 、 莹 白 、 水 浮 莲 等 水 生 植物 上 ， 于 数 小 
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时 内 形成 囊 九 。 圳 姑 对 外 界 理化 因素 抵抗 力 较 强 ， 被 人 . 
吞食 后 ,幼虫 在 小 肠 内 脱 囊 而 出 ， 并 吸附 于 小 肠 粘膜 上 ， 
摄取 肠 内 营养 物质 ， 经 1 一 3 个 月 发 育 为 成 虫 。 除 人 以 
外 , 猪 因 常 以 水 浮 莲 等 为 食 , 也 易 受 感染 。 

姜 片 虫 的 吸盘 肌肉 发 达 ,吸附 力 强 ,被 吸附 的 小 肠 粘 
膜 充血 .水 肿 粘 液 分 泌 增 多 ,甚至 出 现 溃疡 、 小 脓肿 、 出 血 
及 炎症 ,炎症 部 位 可 见 中 性 粒 细胞 ,淋巴 细 胞 及 哮 酸 性 粒 
细胞 浸润 .感染 轻 者 常 无 明显 症状 ,主要 表现 腹痛 、 腹 泻 、 
精神 萎靡 、 伴 名 乏力。 感染 严重 者 肠 粘 膜 广泛 受 损 ,影响 
分 小 与 吸收 功能 ,导致 营养 不 良 、 贫 血 或 浮 有 种。 儿童 病 例 
可 出 现 发 育 障碍 。 大 量 成 虫 寄生 偶 可 致 肠 模 阻 。 

根据 流行 学 史 及 生食 水 生 植物 的 饮食 史 ， 结 合 临床 
表现 ， 可 考虑 本 病 。 类 便 中 检 出 虫 卵 即 可 确诊 。 治 疗 的 
首选 药物 为 吡 唑 酮 ,其 用 量 小 ,效果 显著 ,无 明显 副作用 。 
其 他 如 槟 克 、 硫 双 二 毛 酚 等 也 有 效 。 预 防 在 于 加 强 卫 生 
宣教 , 不 生食 萎 、 夭 、 僧 莽 等 水 生 植 物 , 不 用 青饲料 喂 猪 ， 
加 强 类 便 管理 ,防止 人 、 猪 类 便 污染 水 墙 、 水 沟 等 。 

( 沈 一 平 ) 
Jlangxibaobing 
浆 细胞 病 (plasma cell dyscrasias) ” 效 细 胞 
增生 失调 性 疾病 ,表现 为 一 系列 病理 和 生化 改变 ,病因 未 
明 ,可 能 与 遗传 .病毒 感染 有 关 。 

菜 细 胞 和 免疫 球 彼 白 (1g) 在 外 周 血 液 中 ,一 般 不 
见效 细胞 ， 风 疹 、 麻 疹 、 水 辣 、 血 清 病 、 慢 性 感染 与 多 发 
性 骨 傅 瘤 等 患者 的 血液 中 偶 可 发 现 。 部 分 多 发 性 骨 摆 痛 
患者 晚期 的 血液 中 可 出 现 大 量 浆 细胞 ， 发 展 为 浆 细胞 白 
血 病 。 


桨 细胞 存在 于 淋巴 结 、 脾 胸腺 骨髓 、 肠 粘膜 等 组 织 
中 ,在 正常 骨髓 中 占 全 部 有 核 细胞 的 3% 以 下 。 浆 细胞 来 
源 于 B 细 胞 ,经 抗原 的 刺激 , 致 活 的 B 细 胞 发 育成 能 制造 
并 分 刻 抗体 ( 即 免疫 球 蛋白 ) 的 浆 细胞 。 

免疫 球 蛋 白 (8) 具有 抗体 活性 ， 能 与 相应 的 抗原 专 
一 地 结合 ,是 生物 体内 普遍 存在 的 一 类 蛋白 质 ,统称 丙种 
《Y) 球 蛋白 。1968 年 由 世界 卫生 组 织 召开 的 国际 会 议决 
定 用 了 表示 动物 体内 具有 抗体 活性 或 与 抗体 有 关 的 各 
种 球 蛋 白 。 

也 由 淋巴 细胞 或 浆 细胞 〈 浆 细胞 是 高 度 分 化 的 淋巴 
细胞 ) 合 成 ,每 个 浆 细胞 只 能 合成 一 种 特异 的 二， 具有 相 
同 的 免疫 特异 性 , 称 为 单 细胞 系 或 单 克隆 芭 。 正 常 血 清 中 
抗体 是 5 类 井 的 混合 物 ,每 一 类 启 都 是 成 千 上 万 个 在 结 
构 上 既 相 似 又 有 差别 的 混合 物 。 

分 类 ”分 恶性 与 性 质 未 明 两 类 ，@ 恶 性 。 多 发 性 骨 
得 瘤 ,典型 病例 有 IBG 型 ,IgA 型 ,IgED 型 ,IgE 型 ,游离 轻 链 
型 ， 不 典型 病例 如 孤立 性 骨骼 浆 细 胞 净 ， 骨 黎 外 效 细胞 
瘤 , 浆 细胞 白血病 ,不 分 刻 型 瓦尔 登 斯 特 伦 氏 巨 球 蛋白 血 
症 , 重 链 病 , 淀 粉 样 变性 。@ 性 质 未 明 。 良 性 单 克隆 YY 种 
球 蛋 和 白 病 ; 并 发 于 其 他 恶性 疾病 ， 尤 其 是 肠 道 癌 、 胆 道 
癌 、 乳 腺 癌 、 肾 癌 ; 并 发 于 慢性 感染 ,如 骨髓 类、 结核 ,类 风 
湿性 关节 炎 。 

病理 和 临床 和 表现” 单 克隆 免疫 球 蛋 白 (Ig) 增多 和 / 
或 其 组 成 部 分 由 体内 排出 ， 其 病理 生理 改变 导致 一 系列 
临床 表现 ( 表 1)。 


表 1 单 克隆 免疫 球 蛋 白 的 病理 生理 学 与 临床 表现 


病理 生理 临床 表现 

放样 性; 轻 链 的 沉积 | 巨 香 , 吃 腺 出 大 ; 跑 收 不 良 ， 充 
血性 必 2 ;区 功能 误 沁 ;各 

四 a 

Et 法 尿 ， 育 小 答 性 肯 中 

i 

相识 : 间 克 了 及 白 高 扩 力 了 碍 ， 让 和 外 


本， 纤维 蛋白 豪 | 紫 疗 ,鼻骨 ,其 他 出 血 现象 
Ei M 蛋白 包 囊 血 
才 


we 白 血 症 : 最 常见 于 | 雷诺 氏 现 象 ; 冷 苯 麻 疹 ; 肢 端 坏 死 


人 和 了 
过 敏 反 应 降低 血 症 ; 单 兰 氏 阴 
多 疱疹 


诊断 活体 组 织 的 病理 学 检查 与 骨髓 液 涂 片 的 血液 
学 检查 是 诊断 的 主要 依据 。 血清 中 霹 的 测定 对 诊断 具有 
特异 性 ， 常 用 的 检查 方法 有 ，@ 血 清 总 蛋白 量 。 应 用 折 
射 计 能 测量 血清 中 蛋白 质 总 量 是 否 增多 (包括 芭 在 内 )。 
回血 清 蛋白 电泳 。 将 患者 血清 置 于 乙酸 纤维 素 或 琼脂 糖 
介质 中 ,调节 其 PH 值 为 8.2 一 8.6。 通 电 以 后 , 除 IgG 外 ,全 
部 血清 蛋白 均 带 负电 荷 ， 向 阳极 泳 动 ， 而 IgG 则 停留 在 
原 处 或 向 阴极 泳 动 。 据 各 种 蛋白 泳 动 速度 的 不 同 ， 使 各 


成 分 分 开 , 染 以 与 蛋白 结合 的 染料 , 即 可 辨认 出 白 蛋白 与 
球 蛋白 的 we 与 Y 等 五 部 分 ( 见 图 )。@@ 免 疫 电 泳 。 分 
析 经 电泳 法 分 开 的 各 种 蛋白 ， 可 用 免疫 沉淀 法 。 将 病人 
血清 进行 蛋白 电泳 ， 然 后 用 多 价 抗 血 清 〈 正 常人 血清 免 
疫 实验 动物 后 的 血清 ) 弥散 入 电泳 线 中 ， 可 出 现 一 系列 
沉淀 线 ， 用 以 辨认 各 种 二。@ 比 沁 法 。 上 述 两 种 测定 方 
法 只 能 定性 。 若 对 各 类 茹 定量 , 则 采用 免疫 沉淀 技术 。 
原理 是 抗原 ( 待 测定 的 Ig) 与 一 定量 特异 抗 了 抗体 作用 
后 ,产生 与 标本 中 抗原 量 成 比例 的 沉淀 物 。 此 法 比较 简 
单 ,可 以 自动 化 ,由 于 技术 上 的 原因 ,IgA 的 缺乏 偶 可 被 遗 
亡 。 此 法 的 另 一 缺点 是 不 能 鉴别 单 克隆 或 多 克隆 全 。 如 
测定 的 结果 是 IgG 2 000 mg/ 明 可 能 是 多 克隆 IEG 的 增 
多 。 如 在 慢性 感染 中 所 见 ， 也 可 能 是 浆 细胞 瘤 所 产生 的 
单 克 隆 了 杷 G。 实 际 上 ， 蛋 白 电泳 是 用 以 建立 并 继续 观察 
单 克 隆 蛋 白 的 变化 过 程 ， 而 比 则 法则 用 以 确定 单 克隆 蛋 
白 的 种 类 。@ 其 他 方法 ， 其 他 实验 室 检查 方法 虽 无 特异 
性 , 但 对 了 解 血液 中 培 增 多 的 情况 也 有 所 帮助 。 如 血浆 
中 红细胞 沉降 率 可 由 于 井 G、 人 A 或 M 增多 使 红细胞 易 成 
钱 串 状 而 增高 ,增高 的 程度 与 芭 的 增多 成 正比 。 根 据 血 
清流 经 刻度 毛细 管 的 速度 可 以 测定 患者 血清 粘 浇 度 。 


ny ALB 


ALB 


正常 人 与 浆 细胞 疾病 患者 的 血清 蛋白 电 洒 图 
正常 血清 蛋白 b 多 克隆 Y 球 蛋白 增多 c 巨 
球 蛋 白 血 症 d 多 发 性 肯 链 疙 。 轻 链 骨 贿 痛 的 

屎 蛋白 f 轻 链 肯 傅 交 的 血清 蛋白 

治疗 ”本 类 疾病 至 今 尚 无 根治 办 法 。 用 化 学 药物 可 
杀伤 不 断 增殖 的 恶性 细胞 ,减少 异常 免疫 球 蛋 白 的 生产 。 
莱 丙 氮 酸 氮 草 、 氮 甲 . 环 磷 酰 胺 、 泌 尼 松 、 甲 基 茶 肘 、 阿 稚 
束 , 卡 氮 芥 等 均 有 一 定 疗效 ,联合 用 药 的 效果 比较 好 ， 现 
已 证 明 对 多 发 性 骨 血 痛 与 巨 球 蛋 白 血 症 的 患者 确 能 延长 
生存 期 。 

对 已 有 骨骼 侵犯 的 患者 ,局 部 放射 治疗 能 减轻 疼痛 ， 
缓解 症状 。 血 桨 置换 能 暂时 使 血浆 中 异常 蛋白 的 浓度 明 
显 降低 ,使 有 关 症 状 于 短期 内 减轻 或 消失 。 

维持 经 常 性 体力 活动 与 液体 的 适当 摄 入 量 ， 不 但 能 
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表 2 


四 种 浆 细胞 疾病 的 鉴别 要 点 


多 发 性 表 覃 痪 巨 球 蛋白 血 症 重 链 病 轻 链 病 
性 别 男 60% 男 80% 男 100% 男 50% 
视力 障碍 十 ++ 一 十 
淋巴 结 肿 大 少见 多 见 多 见 多 见 
于 各 肿 大 少见 多 见 多 见 少见 
溶 骨 性 改变 多 见 少见 不 见 少见 
肾 功 能 损害 生 汕 + 一 ++ 
血清 总 蛋白 天 高 升 高 正常 正常 
M 蛋 白 种 类 LeG,A)D 或 已 IeM 重 链 (Yia 或 中 轻 链 (x 和 ) 
蛋白 电泳 高 峰 TB B a 或 Y B 
尿 蛋白 轻 链 十 轰 链 十 重 链 十 轻 链 十 十 
血沉 中 度 增 快 高 度 增 快 正常 或 稍 快 正常 或 稍 快 
“型 :>? 年 
诊断 后 中 位 生存 其 2 年 4 年 码 第 》 型 :<! 年 


防止 骨骼 的 并 发 症 , 亦 可 预防 或 威 轻 高 钙 血 症 、 高 尿酸 血 
症 与 氮 血 症 的 症状 。 ( 宋 少 章 和 白 玲 ) 


jiongxuezhiyao 

降 血 脂 药 (blood lipid-lowering drugs) 能 
降低 血浆 甘油 三 酯 或 降低 血浆 胆固醇 的 药物 。 降 血 酯 药 
可 分 为 下 列 几 类 。 

最 贝 丁 酯 ( 安 娄 明 ) 能 抑制 脂 蛋白 合成 及 促进 胆 固 
醇 排泄 的 药物 ,其 作用 为 :抑制 组 织 细胞 膜 上 的 腺 背 酸 
环 化 梅 ,减少 脂肪 细胞 内 环 磷 腺 苷 的 含量 ,因而 相应 地 增 
加 脂 蛋 白 脂 酶 的 活性 ， 使 血 中 极 低 密度 脂 蛋 白 及 甘油 三 
醋 分 解 加 速 ， 故 血 中 甘油 三 酯 浓度 下 降 ，@@ 抑 制 B- 甲 基 
B- 兰 成 二 酰 辅 梅 A 还 原 酶 ， 使 乙酸 不 能 转化 为 甲 基 二 羟 
戊 酸 ， 故 减少 了 胆固醇 的 生成 ; 四 促进 胆固醇 在 胆汁 及 
肠 道 的 排泄 。 据 报告 本 药 长 期 使 用 后 可 使 血 甘 油 三 酯 浓 
度 下 降 30 一 40% ， 血 胆固醇 浓度 下 降 15 一 20%% 。 适 用 于 
本 、 政 、Ib、V 型 高 脂 血 症 ,Ia 时 需 伍 用 其 他 降 胆 固 醇 药 。 

某 些 病人 可 引起 恶心 .呕吐 腹泻. 腹胀 ,疲乏 、 肌 痛 
等 症状 ,长 期 使 用 可 引起 肝 肾 功能 损害 。 


， CH，) 氛 贝 丁 酯 类 的 其 他 制剂 
er 人 Yo-$-coocm 尚 有 降 脂 铝 ( 安 习 明 铝 )、 降 
CH 脂 丙 二 醇 ( 双 安 轨 明 、 安 轨 明 


包 由 中 的 结构 式 。 丙二醇 酷 )、 降 脂 哌 喧 ( 降 脂 
新 、 新 安 妇 明 )、 降 脂 北 、 降 脂 酰胺 、 降 脂 吡 酚 、 降 脂 联 
芋 等 。 

Compactin 及 Mevinolin 为 B- 羟 -B 甲 基 - 戊 二 酰 辅 
酶 ACHMG-CoA) 还 原 酶 抑制 剂 ,HMG-CoA 还 原 酶 是 细 
胞 内 胆固醇 合成 过 程 中 的 限 速 酶 .Compactin 的 作用 机 理 
为 ，@ 降 低 HMG-CoA 还 原 酶 的 活性 ,使 乙酸 合成 胆 图 
醇 的 速度 减 慢 ， 低 密度 脂 蛋 白 的 合成 碱 少 50% ， 加 使 低 
密度 脂 蛋白 受 体 增多 ,加 速 由 血液 中 摄取 低 密度 脂 蛋 白 ， 
@ 低 密度 脂 蛋 白 -胆固醇 分 解 加 快 ， 肝 脏 排出 胆 酸 增多 ， 
故 可 使 血 中 低 密度 脂 蛋白 - 胆 固 醉 小 度 降低 。 
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据 报告 在 用 药 两 周 后 血 胆 固 醇 及 低 密 度 脂 蛋 白 - 胆 
固 醇 浓度 即 有 明显 下 降 ,12 周 后 可 降低 约 30% ,对 高 密度 
脂 蛋 白 -胆固醇 则 无 明显 影响 。 本 药 适 用 于 亚 `T \Ib 型 
高 脂 血 症 。 

消 胆 及“ 一 种 苇 乙 烯 型 强 碱 性 阴离子 交换 树脂 ， 临 
床 多 使 用 其 毛 化 物 。 其 作用 为 ，@ 在 肠 道内 与 胆 酸 结合 
后 由 粪便 中 排出 。@ 使 肝 内 7w- 羟 化 酶 活性 增加 ,促进 胆 
固 醇 转化 为 胆 酸 ,可 使 胆 酸 排泄 量 增加 10 倍 。@ 使 低 密 
度 脂 蛋 白 受 体 增加 ， 血 中 低 密度 脂 蛋白 进入 细胞 并 加 速 
分 解 。@ 可 促使 计 内 羌 甲 成 二 酰 辅 酶 A 还 原 酶 活性 增 
高 ,使 乙酸 加 速 转化 为 胆固醇 前 三 种 机 理 可 促使 血 中 低 
密度 脂 蛋白 -胆固醇 明显 下 降 , 后 一 种 机 理 则 在 一 定 程度 
上 减弱 了 消 胆 胺 的 降 胆 固 醇 作用 。 

一 般 在 用 药 后 2 周 血 中 胆固醇 及 低 密度 脂 蛋白 开始 
下 降 , 停 药 后 3 周 可 回 到 原 有 水 平 。 消 胆 胺 对 血 甘油 三 醋 
浓度 多 无 明显 影响 。 故 适用 于 Ia 型 高 脂 血 症 。 鼠 用 于 下 、 
本 型 高 脂 血 症 。 于 Ib 型 时 宜 与 安 轨 明 或 烟 酸 伍 用 。 

部 分 病人 可 引起 腹胀 、 恶 心 及 便秘 ， 偶 可 引起 脂肪 
泻 , 大 量 长 期 服用 可 引起 维生素 AD.E,\K 缺 乏 及 肝脏 损 
害 (GPT 增 高 )。 

其 他 常用 的 降 脂 树 脂 尚 有 降 胆 宁 ( 降 脂 树脂 2 号 ) 及 
降 胆 葡 胺 ( 降 脂 树脂 3 号 )， 前 者 是 四 乙烯 戊 胺 和 环 氧 氢 
两 烷 的 共 育 物 ,后 者 是 葡 聚 糖 二 乙 腕 二 基础 。 

. 雷 酸 ”一 种 脂 质 生 成 的 阻 渤 药 ， 主 要 降低 血 中 甘油 
三 酯 ,大 量 时 也 可 降低 胆固醇 。 其 作用 机 理 是 ，@ 减 少 环 
磷 腺 蔡 的 生成 ,进而 碱 少 了 肝 内 甘油 三 酯 的 合成 ,使 血 中 
甘油 三 酷 含量 降低 ，@ 抑 制 低 密度 脂 蛋 白 生 成 ，@ 增 加 
胆汁 中 胆固醇 的 排泄 。 后 二 者 可 使 血 中 胆固醇 含量 下 降 。 
临床 报告 口服 大 剂量 烟 酸 可 使 血 甘油 三 酯 浓度 下 降 
26% , 血 胆固醇 浓度 下 降 10% 。 用 药 后 常 可 以 引起 面 红 、 
皮肤 痉 痒 ,但 数 周 后 可 以 逐渐 消失 。 对 胃 有 刺激 性 ， 可 加 
重 溃疡 病 ,少数 可 引起 腹泻 . 亦 有 使 糖 耐量 减低 引起 糖尿 
病 的 报告 。 也 可 使 血 中 尿酸 增多 ,引起 痛风 。 由 于 本 药 大 


剂量 时 副作用 较 多 , 故 中 国 较 少 应 用 。 适 用 于 了 、 焉 \Ib 
型 高 脂 血 症 , Y 型 需 与 其 他 降 胆 固 醇 药 伍 用 。 

烟 酸 类 的 其 他 制剂 尚 有 烟 酸 馈 、 烟 酸 肌 醇 栈 \ 烟 己 甘 
脂 、 烟 酸 戊 四 醇 酯 、 烟 酸 生育 酚 酯 及 吡啶 甲醇 。 

亚 油 酸 一 种 不 饱和 脂肪 酸 ,可 降低 血 胆固醇 .6- 脂 
蛋白 及 其 他 脂 质 。 其 作用 机 理 可 能 是 ， 亚 油 酸 在 维生素 
Be 的 作用 下 生成 花生 四 燃 酸 ， 胆 固 醇 与 花生 四 烯 酸 结合 
所 成 的 酯 较 容 易 运转 .代谢 及 排泄 。 此 外 ,不 饱和 脂肪 酸 
能 改变 胆固醇 的 分 布 ,使 沉着 于 血管 壁 外 组 织 .但 亚 油 酸 
的 用 量 需 在 每 日 10g 以 上 时 才能 使 血 胆 固 醇 及 甘油 三 机 
下 降 ,Ib,Ia, 焉 了 型 高 脂 血 症 时 均 可 服用 。 但 一 般 临床 
常用 剂量 时 效果 不 明显 ， 大 剂量 时 可 引起 恶心 .呕吐 、 腹 
泻 等 。 

可 用 以 降 脂 的 其 他 不 饱和 脂肪 酸 有 亚麻 酯 及 亚 油 甲 
荣 胺 。 

页 丁 枪 一 种 新 的 胆固醇 合 成 及 吸收 阻 浇 药 。 作 用 
机 理 尚 不 十 分 明了 。 可 能 是 ，@D 抑 制 胆固醇 合成 ; @ 促 
进 胆固醇 分 解 使 胆 酸 排泄 增加 ， 人 @@ 抑 制 胆固醇 在 肠 道 的 
吸收 。 

据 报告 本 药 可 使 家 族 性 高 脂 血 症 病人 血 中 胆固醇 下 
降 22% , 低 密度 脂 蛋白 -胆固醇 下 降 17% 。 对 甘油 三 栈 无 
明显 作用 。 副 作用 较 少 ,可 有 轻 度 腹胀 ,腹泻 便秘 .恶心 
及 呕吐 , 偶 有 头痛 、 眩 晤 及 视觉 障碍 。 

本 药 适 应 于 Ia 型 高 脂 血 症 ,Ib 时 应 伍 用 降 甘 油 三 本 
药 。 

激素 类 降 脂 药 主要 有 以 下 几 种 @ 右 旋 甲 状 腺 素 
钠 。 促 进 胆 国 醇 转化 为 胆 酸 由 胆道 排泄 ,可 使 血 胆固醇 下 
降 20% ,对 甘油 三 酯 也 有 下 降 作用 ,但 因 增加 心肌 耗 氧 量 
及 促进 糖 代谢 ， 故 有 冠 心病 及 糖尿 病 时 鼠 用 。@@ 脱 羟 肉 
酮 。 一 种 峻 激素 ,有 显著 的 降 胆 固 醇 作用 ,其 作用 机 理 是 
抑制 胆固醇 的 合成 及 促进 胆固醇 转化 为 胆 酸 。 长 期 使 用 
可 引起 乳房 胀 大 、 女 性 化 及 浮肿 。@ 宏 次 甲 揽 龙 〈 康 复 
龙 )。 一 种 蛋白 质 同化 激素 ,能 明显 地 降低 血 中 胆固醇 及 
甘油 三 栅 浓 度 。 其 作用 机 理 是 抑制 乙酸 转化 为 甲 基 二 羟 
戊 酸 ， 从 而 减少 胆固醇 的 生成 ， 此 外 可 促进 胆固醇 转化 
为 胆 酸 。 长 期 使 用 有 男性 化 的 作用 ， 引 起 月 经 失调 及 肝 
损害 。 

羟 次 甲 拨 龙 的 同类 药物 有 陵 咱 甲 氢 龙 及 氧 甲 气 龙 。 

其 他 降 脂 药 包括 ，@ 送 硫 癸 烷 ( 硫 儒 醇 )。 降 脂 作 
用 与 安 妇 明 相似 ， 副 作用 较 安 妇 明 轻 。@@ 谷 固 醇 。 结 构 
式 与 胆固醇 极为 相似 ， 临 床 使 用 大 剂量 口服 可 使 血浆 胆 
固 醇 下 降 15% 。 因 作用 较 弱 ,用 量 较 大 , 故 较 少 使 用 。@ 
新 狂 素 。 可 改变 肠 道 菌 狂 ,使 胆 酸 不 能 转化 为 容易 吸收 
的 脱氧 胆 酸 而 排泄 ,可 使 血 胆固醇 降低 15 一 32 多 。 适 用 于 
工 型 高 脂 血 症 。 ( 倪 补 国 ) 
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胶原 《collagen) 。 一 类 不 溶性 纤维 状 委 白 质 ， 是 
结缔 组 织 的 主要 成 分 。 动 物体 内 含量 最 丰富 的 蛋白 质 , 约 
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占 人 体 蛋 白质 总 量 的 1/3。 遍 布 于 体内 各 种 器 官 和 组 织 ， 
如 皮肤 中 胶原 含量 达 71.9% 。 同 一 组 织 常 含 有 几 种 不 同 
类 型 的 胶原 ,不 过 以 某 一 种 胶原 为 主 。 已 发 现 的 胶原 肽 链 
《x 链 ) 有 20 余 种 ,3 条 % 链 按 特定 的 组 合 形成 3 股 螺旋 结构 
(图 1)。 各 w 链 具有 不 同 的 化 学 组 成 及 不 同 的 免疫 学 特 
性 。 胶 原 可 由 成 纤维 细胞 ,软骨 细胞 内皮 细 胞 及 某 些 上 


| 
1 条 a 链 
图 1 胶原 的 三 股 嵌 旅 结构 


皮 细 胞 合成 并 分 泌 到 细胞 外 ， 成 为 细胞 外 基质 的 主要 成 
分 .胶原 的 氨基 酸 组 成 独特 , 肽 链 上 有 共 价 连 接 的 单 糖 或 
二 糖 ,因此 胶原 属于 粮 委 白 , 不 过 成 熟 胶原 的 糖 链 一般 很 
短小 .胶原 的 合成 及 分 解 代谢 亦 与 一 般 蛋 白质 不 尽 相同 。 
胶原 的 生理 功能 多 样 而 且 重要 : 除 在 组 织 中 起 支持 ,保护 
及 连接 作用 外 ,还 对 细胞 的 形状 迁移、 生长 及 分 化 有 一 
定 控制 作用 ， 胶 原 代谢 障碍 常 可 引起 遗传 性 或 获得 性 结 
境 组 织 病 。 
胶原 的 特性 ”胶原 属于 不 溶性 纤维 状 蛋 白质 〈 硬 蛋 
白 类 ) ,在 稀 酸 溶液 中 略 加 热 则 三 股 螺旋 结构 拆散 ， 胶 原 
亦 溶解 。 冷 却 后 仍 可 再 形成 纤维 ， 但 若 春 沸 则 发 生 不 可 
逆 变 性 ,成 为 明胶 。 胶 原 在 热 酸 溶液 中 经 超 离心 可 得 3 个 
分 部 :0.B 及 Y。x 部 分 是 胶原 的 基本 亚 单位 ,由 1000 个 左 
右 氨基 酸 残 基 构成 。B 部 分 是 % 链 以 共 价 键 交 联 的 二 聚 体 。 
Y 部 分 是 共 价 交 联 的 三 聚 体 。 由 于 胶原 的 氨基 酸 组 成 中 不 
含 色 氨 酸 , 含 酷 氨 酸 及 蛋 气 酸 亦 很 少 ,其 营养 价值 低 。 
胶原 的 类 型 及 组 织 分 布 ”已 确定 的 胶 原 类 型 有 12 
种 ,有 些 形成 纤维 束 ， 有 的 形成 纤维 网 , II 开 、 了 、 人 区 、 
了 及 五 胶原 可 形成 超 微 结构 上 有 横 纹 的 纤维 束 ,、N Vi、 
下 、 硬 及 型 胶原 常 形成 超 微 结构 上 无 横 纹 的 纤维 网 有 
横 纹 的 胶原 纤维 的 直径 及 方向 因 组 织 而 异 。 这 种 胶原 纤 
维 束 均 由 两 种 以 上 类 型 的 胶原 构成 。 例 如 皮肤 的 胶原 纤 
维 由 I 型 及 互 型 构成 。 成 熟 的 真皮 胶原 中 I 型 占 85% , 胎 
儿 则 因 胎 龄 的 不 同 五 型 胶原 含量 占 10 一 50% ， 越 年 幼 的 
皮肤 组 织 所 含 下 型 胶原 的 比率 越 高 。 以 I 型 胶原 为 主 的 
粗大 胶原 纤维 还 存在 于 肌 腿 、 志 带 及 骨 中 。 以 型 胶原 为 
主 的 纤维 较 细 ， 存 在 于 伸展 性 大 的 组 织 ， 如 疏松 结缔 组 
织 、 血 管 壁 及 胎盘 。 工 型 胶原 形成 细 纤 维 , 存在 于 透明 软 
骨 、 备 核 及 玻璃 体 中 。 软 骨 工 型 胶原 纤维 的 表面 存在 着 
下 型 胶原 ,其 分 子 的 长 轴 与 纤维 的 长 轴 平 行 。 人 型 胶原 的 
oa 链 具 有 共 价 结合 的 氨基 聚 糖 (硫酸 软骨 素 ) 链 ， 其 糖 链 
环绕 着 工 型 胶原 纤维 , 可 能 具有 限制 纤维 直径 增加 的 作 
用 。 区 型 胶原 仅 存在 于 软骨 ,可 作为 软骨 形成 的 标志 物 。 
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型 胶原 存在 于 增生 性 软骨 ， 直 接 参 与 软骨 内 骨 化 ,在 
骨折 修复 中 起 重要 作用 。 不 钙化 的 软骨 不 含 X 型 胶原 ， 
不 经 软骨 介 导 钙化 的 膜 状 骨 亦 不 含 X 型 胶原 。 卫 型 胶原 
存在 于 非 软骨 组 织 ( 腿 及 颅 盖 )， 其 氨基 酸 序列 与 多 型 胶 
原 具 有 同 源 性 。 了 型 胶原 不 成 束 而 成 网 , 为 基 膜 所 特有 。 
基 膜 紧 靠 上 皮 细 胞 及 内 皮 细 胞 的 基底 部 ， 将 这 些 细胞 与 
结缔 组 织 隔离 。 玉 型 胶原 网 是 基 膜 的 支架 结构 ， 基 膜 中 
的 数 十 种 糖 蛋白 及 蛋白 聚 糖 可 直接 或 间接 与 了 型 胶原 结 
合 。 风 型 胶原 构成 表皮 、 舌 、 角 膜 \ 巩 膜 . 羊 膜 以 及 口 膝 \ 阴 
道 粘 膜 的 基 膜 下 锁定 原 纤维 ， 使 基 膜 与 其 膜 下 结缔 组 织 
牢固 相连 。 缺 乏 于 型 胶原 及 锚 定 原 纤维 者 ,由 于 表皮 与 真 
皮 洛 基 膜 分 离 ， 造 成 皮下 及 粘膜 广泛 起 泡 ， 导 致 表皮 松 
解 。 型 胶原 构成 独立 的 网 状 系 统 ,存在 于 软骨 及 非 软骨 
组 织 中 ,但 不 存在 于 基 膜 ,围绕 在 脉 管内 皮 的 基 膜 外 、 平 
滑 肌 、 神 经 及 脂肪 细胞 的 周围。 并 为 人 角膜 基质 的 主要 成 
分 ( 约 占 角膜 干 重 的 25% )。 

胶原 的 分 子 结 构 ”胶原 纤维 束 由 较 细 的 原 纤维 或 更 
细 的 微 原 纤维 构成 。 原 纤维 或 微 原 纤维 由 原 胶 原 分 子平 
行 排列 并 有 序 参差 构成 (图 2)。 横 纹 即 由 于 原 胶原 分 子 
的 阶梯 式 排列 所 致 。 原 胶原 系 三 条 肽 链 构 成 的 右手 超 螺 
旋 结 构 。 胶 原 及 链 的 氨基 酸 组 成 及 排列 独特 。 含 甘氨酸 
《〈Gly) 约 1/3, 膊 氨 酸 (Pro) 及 羟 膊 氨 酸 (Hypro) 各 约 I/10， 
关 赖 氨 酸 (Hylys) 约 1% 。 羟 膊 氨 酸 在 动物 组 织 中 仅见 于 
胶原 ,因此 其 含量 可 代表 组 织 中 的 胶原 含量 ! 尿 中 的 产 且 
氮 酸 含量 可 反映 胶原 在 体内 的 分 解 代谢 速度 。 不 同类 型 
胶原 的 羟 及 氨 酸 含量 常 不 相同 。 此 外 , 工 、1 型 胶原 的 原 胶 
原 分 子 不 含 半 胱 氮 酸 ,因而 没有 二 硫 交 联 键 ,而 其 他 类 型 
胶原 有 之 。 典 型 原 胶原 分 子 的 一 级 结构 具有 Gly-X-Y 重 
复 序列 ,X 多 为 Pro,Y 常 为 Hypro 或 Hylys,Hylys 残 基 可 
发 生 糖 基 化 ,其 糖 单位 可 只 有 一 个 半 乳 糖 基 (Gal) 或 再 加 


基因 一 - 


图 3 胶原 分 子 的 形成 结构 
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一 个 葡萄 糖 基 〈Glc) 。I 型 胶原 含 糖 最 少 , 了 型 及 了 型 胶 
原 含 糖 较 多 。 具 有 Gly-X-Y 重复 序列 的 肽 段 卷曲 为 左 螺 
旋 。 它 不 同 于 一 般 蛋 白质 的 右手 < 螺旋 ,每 图 只 含 三 个 氮 
基 酸 残 基 ,并 较为 伸展 。 三 条 这 样 的 肽 链 紧 紧 相 互 盘 绕 为 
3 股 螺旋 , 是 为 胶原 的 典型 结构 。 不 同类 型 的 胶原 在 三 股 
螺旋 结构 中 常 插 有 长 短 及 数量 不 等 的 非 螺旋 结构 。 这 些 
部 位 通常 对 蛋白 水 解 酶 较 敏感 。 

前 胶原 是 原 胶 原 的 前 体 和 分 泌 形 式 。 细 胞 合成 的 前 
胶原 除 3 股 螺旋 结构 外 在 N 末端 及 C 末端 分 别 存在 球形 
结构 域 .前 胶原 由 3 条 前 x 链 构成 。 每 条 前 c 链 分 别 在 两 
端 存在 N 端 前 肽 及 C 端 前 肽 。 前 肽 区 没有 GIy-X-Y 序列 ， 
却 含 较 多 酸性 氨基 酸 及 芳香 族 氨 基 酸 ,并 含有 半 胱 氨 酸 ， 
故 可 形成 链 内 或 链 间 二 硫 交 联 键 。3 条 前 wx 链 的 前 肽 共同 
构成 前 胶原 分 子 的 3 股 螺旋 结构 两 端的 球形 结构 域 。 前 
胶原 的 溶解 度 大 于 原 胶原 。 可 不 经 蛋白 酶 处 理 而 用 酸性 
提取 液 直接 抽 提 。 

胶原 的 生成 及 降解 胶原 的 基因 是 迄今 所 知 结构 最 
复杂 的 ,分别 由 50 个 左右 外 显 子 和 内 含 子 组 成 。 胶 原 基 
因 转录 后 需 进行 大 量 而 精确 的 剪接 才能 生成 前 % 链 的 
mRNA。 从 mRNA 转译 出 的 肽 链 还 必须 经 过 复杂 的 修饰 
才能 变 成 功能 完善 的 胶原 分 子 。 

在 II\ 开 型 原 胶原 分 子 间 没有 一 S 一 S 一 交 联 键 而 
其 他 类 型 胶原 常 含 有 一 S 一 S 一 交 联 键 * 原 胶原 交 联 后 成 
为 不 溶性 胶原 ,并 具有 很 强 的 抗 张力 性 。 胚 胎 及 新 生 儿 的 
胶原 因 缺乏 分 子 间 的 交 联 而 易 从 组 织 中 抽 提 ; 随 年 龄 增 
长 交 联 不 断 增加 ,胶原 纤维 亦 越 益 紧密 。 这 与 皮肤 、 血 管 
及 其 他 组 织 逐 渐变 得 僵硬 老化 有 关 。 山 租 豆 原 类 化 合 物 
可 抑制 赖 氨 酸 氧化 酶 , 从 而 阻止 II 区 型 胶原 的 交 联 。 
发 生 山 散 豆 中 毒 或 缺 铜 时 ,出 现 骨 脱盐 , 冰 柱 变形 、 关 节 
错位 及 主动 脉 瘤 等 异常 。 这 与 胶原 的 交 联 障碍 有 关 。 

胶原 的 转换 率 一 般 较 慢 。 其 半衰期 数 周至 数 月 不 
等 。 

天 然 胶 原 的 典型 三 股 螺旋 结构 对 一 般 蛋白 水 解 酶 有 
很 强 的 抵抗 性 。 因 此 以 连续 的 三 股 螺旋 结构 为 主体 的 胶 
原 ( 如 工 工 ,下 型 胶原 )， 其 降解 必须 首先 在 胶原 酶 作用 
下 ,于 距 N 末 端 3/4 处 的 Gly-lle 或 Gly-Leu 间 将 肽 链 水 
解 ,生成 两 个 片段 ,然后 才能 进一步 被 其 他 蛋白 酶 水 解 为 
更 小 的 片段 及 和 氨基酸。 胶原 酶 普遍 存在 于 消 椎 动物 的 细 
胞 内 及 分 说 物 中 。 组 织 来 源 不 同 的 胶原 酶 对 不 同类 型 胶 
原 的 水 解 能 力 强 弱 不 等 ,例如 ,人 多 形 核 粒 细胞 的 胶原 酶 
对 I 型 胶原 的 水 解 效力 是 对 瑟 型 胶原 的 15 倍 。 人 皮肤 胶 
原 酶 只 作用 于 I 工 \ 开 型 胶原 , 不 作用 于 FT、Y 型 胶原 。 
可 转移 的 癌 细 胞 产生 的 胶原 酶 特异 地 作用 于 型 胶原 ， 
从 而 破坏 基 膜 ,为 其 侵袭 、 转 移 除去 障碍 。 各 种 动物 组 织 
产生 并 释放 的 胶原 酶 通常 以 无 活性 形式 存在 。 经 蛋白 酶 
《如 纤 溶 酶 及 激 肽 释放 酶 ) 作 用 可 变 为 有 活性 的 胶原 酶 。 
在 创伤 组 织 及 分 娩 后 的 子宫 中 胶原 酶 活性 显著 增高 。 组 
织 中 亦 存在 胶原 梅 抑制 剂 。 由 前 胶原 水 解 下 来 的 前 肽 可 
能 对 胶原 酶 有 抑制 作用 。 还 有 一 些 激素 可 影响 胶原 降解 


的 速度 。 如 肾上腺 糖 皮质 激素 可 诱导 胶原 酶 的 合成 ! 肉 二 
醇和 孕 酮 可 抑制 子宫 胶原 的 降解 ， 甲 状 腺 素 可 增高 骨髓 
端 胶原 酶 的 活性 。 总 之 ,胶原 酶 的 活化 与 抑制 对 调节 和 胶 原 
的 转换 率 具 有 重要 作用 。 细 菌 的 胶原 酶 与 动物 胶原 酶 不 
同 , 可 从 两 端 于 多 点 降解 II 型 胶原 , 产生 较 小 的 碎 
片 : 亦 可 作用 于 明胶 ;但 不 作用 于 了 型 胶原 。 至 于 胶原 分 
子 的 非 螺旋 或 弱 螺旋 区 则 对 蛋白 酶 抵抗 弱 ， 故 可 被 一 般 
蛋白 酶 水 解 ， 如 了 型 胶原 可 被 胃 蛋 白 酶 直接 降解 为 数 个 
片段。 

胶原 的 生物 学 作用 ”在 细胞 外 基质 中 胶原 含量 最 
高 ,刚性 及 抗 张力 强度 最 大 ， 是 细胞 外 基质 的 骨架 结构 。 
细胞 外 基质 中 的 其 他 成 分 可 分 别 与 胶原 相 结合 ， 构 成 结 
构 和 功能 的 统一 体 。 各 型 胶原 与 基质 各 种 成 分 的 结合 有 
一 定 的 选择 性 ( 表 1)。 


表 1 细胞 外 基质 成 分 的 选择 性 亲 和 作 用 


胶原 类 型 | 非 胶原 糖 蛋 白 蛋白 豪 糖 细胞 类 型 
硫酸 皮肤 素 成 纤维 细胞 
和 直入 | 硫酸 软骨 素 
I 软骨 粘连 蛋白 | 硫酸 软骨 案 软骨 细胞 
亚 纤 粘 连 蛋 白 硫酸 乙酰 肝素 | 成 纤维 细胞 
上 皮 细 胞 
vy 层 粘连 蛋白 硫酸 乙酰 肝素 内 皮 组 胞 


细胞 与 胶原 的 结合 ， 有 的 直接 通过 细胞 表面 的 胶原 
受 体 , 有 的 则 通过 非 胶原 糖 蛋白 介 导 。 胶 原 与 非 胶原 糖 蛋 
白 的 受 体 都 是 质 膜 中 的 整合 糖 蛋白 ,大量 体外 实验 证 明 ， 
胶原 可 影响 与 其 作用 的 细胞 的 形状 、 增 殖 、 迁 移 以 及 分 
化 。 例如 ,成 纤维 细胞 置 于 I 型 胶原 凝 胶 上 即 迅速 钻 入 胶 
中 并 呈现 长 形 的 外 观 。 这 比 在 玻璃 或 塑料 基质 上 更 接近 
其 在 体内 的 形状 。 上 皮 细 胞 在 了 型 胶原 的 表面 可 保持 形 
态 及 功能 的 极 性 。 脉 管内 皮 细 胞 在 1 或 下 型 胶原 上 培养 时 
细胞 增殖 长 成 铺 满 基质 的 单 层 ， 而 在 了 型 胶原 上 培养 时 
细胞 停止 分 裂 , 形 成 类 似 和 毛细管 样 结构 角膜 上 皮 细 胞 在 
塑料 基质 上 呈 扁 平 形 , 单 层 生长 ,需要 成 纤维 细胞 生长 因 
子 (FGF7 刺 激 其 增殖 ,对 表皮 生长 因子 (CEGF) 不 敏感 ,而 
在 胶原 基质 上 时 呈 多 层 重合 ,基底 细胞 变 为 方形 ,并 恢复 
对 EGF 的 敏感 性 ,丧失 对 FGF 的 敏感 性 。 可 见 ， 角 膜 上 
皮 细胞 在 胶原 基质 上 呈现 其 天 然 状 态 下 的 表 型 。 在 胚胎 
发 育 ,形态 发 生 过 程 中 以 及 分 化 与 去 分 化 的 转变 过 程 中 ， 
胶原 的 质 和 量 常 发 生变 动 。 例 如 ,胚胎 组 织 中 互 型 胶原 丰 
富 ,在 牙 、 眼 及 皮肤 发 育 过 程 中 下 型 胶原 逐渐 被 I 型 胶原 
取代 。 至 分 化 完全 时 以 I 型 胶原 为 主 。 在 创伤 愈合 及 炎 
症 反应 的 初期 ,皮肤 胶原 的 表达 向 胚胎 方向 转变 。 两 栖 类 
的 肢体 再 生 首先 在 残 端 出 现 胶原 酶 ， 清 除 基质 中 原 有 的 
胶原 。 随 后 从 残留 的 骨 、 软 骨 及 肌肉 组 织 释放 出 具有 间 质 
细胞 特征 的 未 分 化 细胞 ,它们 迅速 增殖 形成 及 芽 , 然 后 再 
分 化 形成 新 的 肢体 。 细 胞 在 增殖 期 产生 并 分 泌 透明 质 酸 ， 


促进 细胞 迁移 及 增殖 而 开始 分 化 。 去 分 化 的 软骨 细胞 不 
表达 型 胶原 ,而 产生 I 型 胶原 ， 直 至 再 分 化 时 才 恢 复合 
成 了 型 胶原 ,I 型 胶原 是 软骨 细胞 的 分 化 产物 又 作用 于 软 
骨 细胞 稳定 其 分 化 表 型 。 

胶原 与 疾病 胶原 在 量 或 质 上 的 异常 而 导致 的 疾病 
颇 为 多 见 。1942 年 提出 胶原 病 一 词 , 但 后 来 发 现 这 些 疾 
病 中 病变 不 限于 胶原 纤维 ,今天 称 之 为 结 纺 组 织 病 。 这 些 
疾病 可 累及 多 种 器 官 。 

引起 胶原 异常 的 机 制 大 致 有 四 个 方面 ，@ 胶 原 在 体 
内 合成 及 降解 的 平衡 发 生 素 乱 。@ 胶 原 分 子 结构 的 异 
常 。@ 组 织 中 各 种 类 型 胶原 的 特定 比例 失常 。@ 胶 原 分 
子 在 组 织 中 组 装 成 胶原 纤维 的 过 程 障碍 或 胶原 与 基质 中 
其 他 大 分 子 间 的 交 联 发 生 异 常 。 

人 体 若 丧 失 对 自身 胶原 组 织 结构 的 免疫 耐 受 即 可 发 
生 自 家 免疫 性 胶原 损伤 。 例 如 类 风湿 性 关节 炎 及 慢性 肾 
炎 等 。 免 疫 性 胶原 病 还 可 因 免 疫 复合 物 在 胶原 组 织 中 沉 
积 所 致 。 大 于 19S 的 免疫 复合 物 常 可 沉积 在 含 胶原 的 组 织 
中 引起 一 系列 改变 ,如 补体 活化 固定 到 特殊 组 织 ， 与 特 
异 细胞 反应 ,释放 致 病 性 介质 及 引起 炎症 反应 等 。 

《 周 采 丽 》 
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角 化 性 皮肤 病 (keratoderma) 以 表皮 角 化 
过 度 为 主要 变化 的 一 组 皮肤 病 。 可 表现 局 部 皮肤 角质 增 
生 、 皮 肤 干燥 ,有 鳞屑 、 辟 裂 , 一 般 无 主观 不 适 ， 有 时 可 有 
痉 痒 或 疼痛 , 常 在 冬季 加 重 。 本 组 疾病 并 不 少见 ,其 发 病 
多 与 遗传 有 关 , 有 的 病因 尚 不 明了 。 病 程 多 是 慢性 ,治疗 
较 困 难 , 多 数 只 能 对 症 治疗 。 

人 类 表皮 最 下 层 的 基底 层 细 胞 先后 变 为 多 角形 的 束 
细胞 、 扁 平 含 有 哮 碱 性 颗粒 的 颗粒 细胞 、 扁 平 的 无 细胞 核 
及 细胞 器 的 角质 细胞 。 这 一 过 程 一 般 需 要 28 一 45 天 。 表 
皮 的 分 化 过 程 受 多 方面 因素 的 控制 ,很 易 被 干扰 , 凡 能 引 
起 基底 细胞 分 裂 和 分 化 的 因素 都 可 引起 角 化 过 度 和 角 化 
不 全 。 和 如 环 磷 腺 苔 和 环 磷 鸟 共 、 前 列 腺 素 、 多 胺 、 抑 素 、 肾 
上 了 腺 能 促 效 剂 及 糖 皮 质 类 固 醇 激素 等 ， 均 对 皮肤 的 角 化 
起 调节 作用 。 角 质 形成 过 度 或 角质 堆积 ， 可 使 角质 层 角 
化 过 度 。 角 化 过 程 不 完全 或 角 化 异常 ， 导 致 角 化 不 全 及 
角 化 不 良 。 

分 类 ”引起 角 化 过 度 和 异常 的 原因 多 种 多 样 ， 可 概 
括 为 遗传 性 及 获得 性 两 类 ， 故 各 种 角 化 性 疾病 也 可 据 此 
分 为 遗传 性 及 获得 性 两 类 , 现 择 其 主要 者 列表 。 


角 化 性 皮肤 病 的 分 类 
红斑 角 皮 
| hs i 化 症 、 


红 证、 绝经 期 角 皮 证、 时 可 皮 证 、 

区 和 性 角 化 冯 | 王 估 和 这 的 全 
常见 类 型 ”得 传 性 角 化 性 皮肤 病 中 常见 者 有 鱼鳞 病 
635 


和 掌中 角 化 症 。 

各国 病 ”俗称 鱼鳞 癣 。 当 表皮 角 层 产生 增多 或 粘着 
增加 时 ,可 有 鳞屑 产生 ,鳞屑 紧 贴 表面 而 边缘 游离 ， 排 列 
似 鱼 鲜 ， 故 得 名 。 据 其 遗传 方式 不 同 ， 分 为 寻常 性 鱼鳞 
病 、X- 性 联 鱼 鲜 病 . 板 层 状 鱼鳞 病 和 表皮 松 解 性 过 度 角 
化 症 等 。 寻 常 性 鱼鳞 病 为 常 染色 体 显 性 遗传 ,最 为 常见 ， 
据 估计 每 250 人 中 可 能 有 一 人 患 此 病 。 本 病 多 始 于 幼年 ， 
表现 轻重 不 一 , 轻 者 仅 冬季 皮肤 干燥 ,有 少量 粉 状 鳞 悄 及 
毛发 苔 葵 , 有 些 病例 随 年 龄 增长 而 渐 轻 。 鳞 悄 通 常 以 四 肢 
为 著 。 在 寒冷 ,干燥 气候 中 ,背部 与 小 腿 的 鳞屑 及 足 跟 部 
角 化 过 度 较 明显 ,手掌 足 距 可 有 线 状 或 裂 . 性 联 鱼 鳞 病 为 
性 联 隐 性 遗传 , 较 少见 ,仅见 于 男性 ， 于 生 后 或 婴儿 期 发 
病 。 皮 损 较 寻 常 性 鱼鳞 病 严重 ,鳞屑 大 而 显著 , 黄 褐 或 污 
黑 的 大 片 鱼鳞 状 锐 屑 可 遍布 全 身 各 处 ,腹部 较 背部 尤 重 。 
一 般 不 发 生 毛 囊 角 化 及 掌中 角 化 。 随 年 龄 增长 ， 皮 损 并 
不 威 轻 ,反而 加 重 。 板 层 状 鱼鳞 病 为 常 染色 体 隐 性 遗传 。 
皮 损 于 出 生 时 或 出 生 后 不 久 即 出 现 ， 表 现 为 大 的 黄 灰 色 
鳞屑 , 旺 四 方形 ,中 央 粘 着 ,边缘 高 起 ， 严 重 者 状 如 铠甲 ， 
基底 稍 潮 红 。 表 皮 松 解 过 度 角 化 症 为 常 染 色 体 显 性 遗传 ， 
过 去 也 称 为 大 疱 性 鱼 鳝 病 样 红 皮 症 。 初 起 皮肤 即 发 红 、 湿 
询 ,疼痛 , 数 日 后 即 有 厚 的 疣 状 钱 属 形成 。 鲜 局 班 片 为 多 
角形 ， 周 围 有 深 的 红色 有 裂隙， 从 中 渗 出 有 臭 味 的 血性 液 
体 。 硬 的 角质 覆盖 患 儿 全 身 ,影响 呼吸 和 吞咽 ,大 多 在 出 
生 后 几 天 即 可 死亡 。 局 限 型 者 则 仅 于 四 肢 届 侧 及 争 必 部 
有 较 厚 的 鱼鳞 状 角质 片 。. 本 型 少见 。 

掌 基 角 化 羡 一 组 以 党 四 部 明显 角 化 为 特征 的 遗传 
性 疾病 。 常 见 者 有 弥漫 性 及 播 散 性 两 种 ， 均 为 常 染色 体 
显 性 遗传 。 弥 漫 性 掌中 角 化 症 多 自 幼年 发 病 ， 表 现 为 双 
侧 掌 呈 有 明显 的 淡 黄 色 角 化 过 度 , 质 硬 , 表 面 平滑 。 重 者 
可 如 护 状 增殖 , 冬季 有 发 裂 , 累及 肘 、 肤 、 肥 及 躁 前 。 轻 
者 可 仅 累及 足 中 。 播 散 性 掌 趾 角 化 症 也 称 点 状 掌 路 角 化 
症 ,表现 为 多 数 贺 形 票 粒 至 绿豆 大 角 化 性 丘疹 , 质 硬 , 散 
发 于 掌 距 。 

获得 性 角 化 病 中 较 突出 者 有 蟾 皮 症 和 绝经 期 角 皮 
症 。 

蛤 皮 症 ”一 种 维生素 人 缺乏 症 的 皮肤 表现 。 当 维 生 
素 A 缺 乏 时 ,可 能 因 其 抑制 多 胺 合成 的 能 力 下 降 , 从 而 引 
起 以 角 化 过 度 为 特点 的 此 症 。 好 发 于 儿童 及 青年 ， 表 现 
为 双 上 肢 伸 侧 、 双 厌 腿 外 侧 及 躯干 等 处 皮肤 有 多 数 栗 粒 
大 毛囊 性 丘疹 ,圆锥 形 , 色 暗 红 ， 质 硬 ， 中 央 有 琼 状 角质 
栓 ,去 除 角 栓 后 留 下 小 四 坑 。 一 般 无 自觉 症状 。 因 丘 疼 密 
集 ,皮肤 外 形 如 次 贬 的 皮 , 故 名 。 

绝经 期 角 皮 症 ”见于 绝经 期 妇女 ， 表 现 为 手掌 、 足 
中 或 掌 与 中 同时 发 生 角 化 过 度 ， 有 明显 增 厚 。 本 病 亦 可 
见于 卵巢 或 子宫 切除 术 后 。 用 女性 激素 治疗 多 无 效 。 

诊断 一 般 根据 其 临床 特征 ,易于 识别 。 

治疗 口服 维生素 人 或 维生素 人 A 酸 类 衍生 物 有 一 定 
疗效 ,对 蟾 皮 症 疗效 更 明显 ,但 对 造 传 性 者 只 能 治标 ， 虽 
用 药 有 效 , 但 停 后 易 复发 。 局 部 外 用 10 一 40 匈 尿素 软膏 、 
636 


复方 芋 甲 酸软 裔 或 0.1 多 维生素 A 酸软 襄 , 皆 有 一 定 


疗效 。 ( 范 廉洁 ) 
jioomo jibing 
角膜 疾病 (diseases of cornea) ”外 伤 和 感染 


导致 的 角膜 病变 。 角 膜 位 于 眼球 前 面 ,质地 透明 ,表面 光 
请 无 血管 ,直接 与 外 界 接触 , 易 受 损伤 和 感染 ， 因 而 角膜 
疾病 较为 多 见 ， 也 是 致 盲 的 重要 原因 。 因 其 是 透明 的 组 
织 , 具 有 一 定 的 曲率 半径 和 届 折 力 ,因而 在 屈 光 系 统 中 占 
有 重要 地 位 。 若 发 生病 变 , 使 其 混 沁 而 影响 视力 ,角膜 又 
是 一 个 无 血管 的 组 织 , 因 此 代谢 缓慢 ,发 病 后 病程 长 。 因 
其 无 血管 , 故 为 "免疫 赦免 "组 织 , 若 行 异体 移植 不 易 发 生 
排斥 反应 。 角 膜 为 感觉 神经 丰富 的 组 织 ,因而 知觉 敏锐 ， 
当 有 异物 刺激 或 发 生病 变 时， 立即 引起 疼痛 、 流 泪 等 反 
应 。 从 组 织 学 上 角膜 分 为 五 层 , 即 上 皮层 、 前 弹力 层 、 基 
质 层 ( 占 角膜 厚度 90%)、 后 弹力 层 和 内 皮层 。 上 皮层 位 
于 角膜 的 表层 ,是 抵御 外 物 侵袭 的 最 重要 防线 ,对 外 来 物 
有 较 强 的 抵抗 力 , 且 再 生 能 力 强 ， 一 旦 受 损 很 快 即 修复 ， 
不 留 痕迹 。 若 伴 有 其 他 层 的 损伤 ， 侠 后 可 留 有 不 同 程度 
的 疗 疗 , 薄 者 称 云 轿 , 厚 者 称 斑 甘 .白班 ,常见 的 角膜 病 为 
炎症 、 外 伤 。 另 有 先天 异常 ,如 四 锥 角膜 ， 轻 者 可 配 戴 硬 
性 角膜 接触 镜 , 重 者 可 行 角膜 移植 ;先天 性 大 角膜 和 小 角 
膜 ,前 者 须 与 先天 性 青光眼 鉴别 ,后 者 易 发 生 青光眼 应 巴 
警惕 。 角 腊 变 性 常见 者 为 老年 环 ， 即 近 角 膜 缘 的 环形 混 
浊 , 为 老年 改变 ， 不 需 治 疗 。 角 膜 边 缘 变 性 、 颗 粒状 和 格 
子 状 营养 不 良 , 轻 者 无 需 处 理 , 重 者 可 行 角膜 移植 。 带 状 
角膜 变性 是 位 于 前 弹力 层 下 的 钙 质 沉着 。 常 继 发 于 眼球 
严重 的 慢性 炎症 。 角 膜 病 变 也 可 由 全 身 疾 病 所 致 ， 最 典 
型 的 是 维生素 人 缺乏 ,引起 角膜 结膜 上 皮 干燥 变质 晚期 
出 现 角膜 软 化 坏死 所 致 角膜 软化 症 ， 多 见于 3 岁 以 下 的 
儿童 , 常 为 双眼 受累 结核、 梅毒 所 致 角膜 基质 炎 等 。 角 
膜 肿瘤 多 位 于 角膜 缘 ， 以 良性 皮 样 瘤 、 恶 性 原 位 癌 较 常 
见 ， 可 行 手术 切除 。 《 罗 传 洪 ) 


jiaomo kulyang 
角膜 省 病 (corneal ulcer) 多 由 细菌 、 病 毒 、 
真菌 等 感染 所 致 .还 有 典 露 性 角膜 炎 和 乔 蚀 性 角膜 潢 疡 。 
前 者 多 因 眼 瞪 外 翻 . 面 神经 麻辣 .眼球 突出 等 眼 瞪 闭合 不 
全 (又 称 兔 眼 ) 而 致 病 。 病 变 常 位 于 角膜 下 方 瞪 裂 部位， 
开始 表现 为 上 皮 干 燥 , 粗 糖 混浊 ,以 后 脱落 并 继 发 感染 形 
成 溃疡 ,持久 不 愈 。 有 了 时 可 穿孔 ,在 治疗 上 应 根除 眼 瞪 闭 
合 不 全 的 原因 ， 局 部 涂 大 量 油 膏 保 护 角膜 。 后 者 原因 不 
明 , 多 发 于 老年 人 , 初 起 ,在 角膜 缘 可见 灰 白色 浸润 ,后 破 
溃 形 成 溃疡 ,并 向 角膜 中 央 伸 展 ,其 进行 缘 潜行 于 上 皮 和 
基质 浅 层 下 形成 一 白色 微 隆起 边缘 ,与 省 疡 进展 的 同时 ， 
其 基底 部 愈合 并 有 新 生 血管 长 入 。 污 疡 一 般 不 穿孔 ， 但 
可 侵 及 全 角膜 ， 最 后 形成 大 的 白班 ， 可 复发 。 目 前 多 用 
角 、 巩 膜 害 烙 术 治 疗 , 局 部 用 抗生素 可 治疗 继 发 感染 。 
角膜 溃疡 的 病因 诊断 很 重要 , 故 应 尽量 鉴别 细菌 性 、 


真菌 性 或 病毒 性 角膜 炎 。 

细 菌 性 角 肛 清 疡 ” 较 多 见 ， 是 严重 的 化 肪 性 角 腊 溃 
疡 。 常 见 甸 行 性 角膜 演 疡 和 绿 脓 杆菌 性 角膜 溃疡 。 前 者 
多 伴 有 前 房 积 用 又 称 前 房 积 肪 性 角 腊 溃疡。 多 见于 老年 、 
体 弱 , 营 养 不 良 , 慢 性 泪 囊 类 患者 。 常 因 角 膜 外 伤 后 肺炎 
链球 菌 、 莫 拉 - 阿 克 森 费 尔 德 二 氏 杆 菌 、 葡 萄 球菌 感染 而 
致 病 。 其 临床 特征 为 起 病 急 ,病变 开始 于 角膜 中 央 , 有 黄 
白色 温润 ,很 快 形成 溃疡 并 向 四 周 和 深 部 进展 , 常 继 发 虹 
膜 睫 状 体 炎 , 前 房 内 有 纤维 素 样 渗 出 ， 并 形成 前 房 积 脓 。 
在 角膜 穿孔 前 积 脓 是 无 菌 的 。 最 后 可 形成 角膜 穿孔 。 多 
数 病例 的 穿孔 是 促成 闯 仿 的 因素 。 但 在 严重 病例 ， 穿 孔 
可 导致 眼 内 感染 ， 形 成 眼 内 炎 或 全 眼球 炎 。 若 有 泪 事 炎 
应 尽早 做 摘除 手术 。 局 部 和 全 身 用 磺胺 或 青 、 链 薛 素 治 
疗 。 绿 脓 杆 菌 性 角膜 溃疡 为 一 种 剧烈 的 化 脓 性 角膜 类。 
在 角膜 外 伤 或 剔除 角膜 异物 时 ， 绿 脓 杆 菌 附着 在 异物 上 
或 污染 的 眼 药水 内 而 感染 。 随 着 角膜 接触 镜 的 推广 , 镜 
片 或 镜片 消毒 液 被 病菌 污染 而 感染 者 也 较 多 见 。 其 特点 
为 潜伏 期 短 , 起 病 快 .疼痛 剧烈 且 视 力 急剧 下 降 ， 伴 有 大 
量 黄 绿色 粘性 分 泌 物 。 角 膜 病 变 为 灰 黄 色 浸润 , 略 隆起 ， 
其 周围 水 肿 ,很 快 形成 贺 形 ,环形 角膜 溃疡 ， 伴 有 前 房 积 
脓 , 2 一 3 天 即 可 扩展 至 全 角膜 并 穿孔 。 最 后 形成 眼 内 炎 
或 角膜 葡萄 肿 ( 即 部 分 或 全 角膜 脱 隆 ) 而 致 失明 。 若 怀疑 
本 病 ,应 即刻 用 多 粘 菌 素 或 庆 大 霉 素 ,每 半 小 时 滴 眼 并 全 
身 用 药 直至 病情 稳定 。 此 外 羧 芋 青 短 素 、 链 每 素 也 有 一 
定 疗效 。 治 疗 的 同时 应 做 好 床 旁 隔 离 。 

病毒 性 角膜 清 痛 ”常见 者 如 单纯 疱疹 感染 所 致 。 发 
病 前 党 有 上 呼吸 道 感染 等 热 病史 。- 由 于 皮质 类 固 醇 的 广 
泛 应 用 ,病毒 感染 有 上 升 的 趋势 。 发 病 初期 角膜 上 皮 出 
现 点 状 小 泡 ， 呈 线 状 排列 ， 以 后 小 泡 破裂 且 逐 渐 连 接 成 
树枝 状 ， 末端 为 结 节 状 小 泡 为 树枝 状 角膜 炎 。 荧 光 素 染 
色 显 示 中 央 为 绿色 树枝 状 ， 其 旁 件 有 淡 绿色 带 ， 病 变 区 
角膜 感觉 碱 退 或 消失 ，, 经 治疗 可 痉 写 ， 留 有 去 对， 本 病 
易 复发 或 经 久 不 愈 而 形成 地 图 状 溃疡 地 图 状 角 膜 类 ) ， 
常 合并 虹膜 睫 状 体 炎 ， 但 不 伴 前 房 积 脓 ， 若 出 现 前 房 积 
脓 则 预示 可 能 有 继 发 感染 。 溃 疡 愈合 后 可 得 留 伴 有 新 生 
血管 的 班 输 或 白班。 

真菌 性 角膜 清 坊 ” 系 真菌 直接 侵入 角膜 所 致 ， 多 见 
于 农忙 高 温 季节 。 常见 致 病菌 为 镰刀 菌 、 曲 霉菌 白色 念 
珠 菌 等 。 其 起 病 缓慢 ,自觉 症状 较 临床 表现 为 轻 。 病 变 特 
点 为 溃疡 色 灰白 ,表面 显 干燥 ,轻微 隆起 ， 其 周围 可 形成 
伪 足 或 小 五 星 灶 , 常 伴 前 房 积 脓 。 病 程 缓慢 ,最 后 常 穿孔 。 
本 病 确 诊 需 依靠 角膜 乔 片 发 现 真菌 菌 丝 。 抗 真菌 药 目前 
多 用 人 金 褐 霉 素 或 二 性 堆 素 。 禁 用 激素 或 抗生素 。 

《 罗 传 洪 ) 
jioomoyan 
角膜 炎 〈keratitis) 常见 的 角膜 疾病 。 多 由 外 
来 各 种 致 病菌 感染 所 致 。 也 可 因 结 膜 、 巩 膜 病变 蔓延 而 
来 ,如 结膜 炎 时 可 伴 有 角膜 缘 浸 词 ,巩膜 炎 时 伴 硬 化 性 角 
膜 炎 。 一 些 全 身 性 疾病 如 结核 、 梅 毒 等 也 可 在 局 部 免疫 


基础 上 形成 过 敏 性 反应 ( 泡 性 角 小 炎 、 角 膜 基质 炎 等 ). 临 
床 表现 为 视力 减退 \ 眼 球 充血 ,疼痛 、 羞 明 , 流 泪 。 检 查 可 
见 眼 瞪 红肿 、 痉 挛 、 球 结膜 婕 状 充血 和 水 肿 、 角 膜 表 面 粗 
糖 , 呈 灰 白色 混 沁 ,无 光泽 ,边缘 不 清 ,进一步 发 展 可 形成 
闹 疡 ,荧光 素 染 色 呈 绿色 。 治 愈 后 留 有 疗 痕 ,周转 有 新 生 
血管 长 入 ,严重 角膜 炎 可 穿孔 形成 虹膜 前 粘连 , 伴 有 虹膜 
睫 状 体 炎 甚至 眼 内 炎 ,眼球 萎缩 而 致 失明。 

病理 当 致 病因 素 侵 及 角膜 时 ， 首 先 角膜 缘 血 管 网 
扩张 充血 称 为 睫 状 充血 ， 炎 症 渗 出 ， 白 细胞 侵入 病变 部 
位 ,引起 上 皮 和 基质 的 混 沁 水 肿 , 称 角 膜 温润 ， 此 时 若 治 
疗 适当 ,角膜 可 恢复 透明 。 若 病情 不 能 控制 ,温润 继续 加 
重 发 生变 性 坏死 组 织 脱 落 ,形成 溃疡 ,溃疡 基底 部 呈 灰 
白色 污秽 ,边界 不 清 , 若 适当 治疗 ,控制 炎症 ,溃疡 基底 部 
及 边缘 逐渐 清洁 ， 边 界 清晰 ， 周 图 上 皮 再 生 覆盖 溃疡 表 
面 ,此 时 荧光 素 染 色 阴 性 , 称 为 角膜 小 面 。 以 后 结缔 组 织 
增生 ,形成 深浅 不 等 的 疗 痕 。 若 溃疡 向 深部 发 展 , 整 个 基 
质 被 破坏 ,在 眼 压 的 作用 下 使 后 弹力 层 向 前 脱 隆 ,形成 透 
明 小 珠 , 称 为 后 弹力 层 及 出 , 穿 破 后 造成 角膜 穿孔 ， 房 水 
流出 ,前 房 消失 ,虹膜 可 找 于 穿孔 处 ,瞳孔 变形 ,还 可 形成 
角膜 滤 过 疗 痕 或 瘘管 , 房 水 由 瘘管 流出 使 眼 内 外 交通 , 导 
致 眼 内 感染 , 眼 内 炎 , 最 后 以 眼球 萎缩 告终 。 若 角膜 穿孔 
后 ,虹膜 嵌入 与 结缔 组 织 和 新 生 血 管 一 起 形成 据 痕 , 称 粘 
连 性 角膜 白班 ; 若 墙 塞 房 角 ， 房 水 流出 受阻 致使 腿 压 增 
高 ,可 造成 继 发 性 青光眼 。 由 于 眼 压 增高 , 疗 痕 可 脱出 形 
成 黑 紫 色 隆起 ， 称 角膜 葡萄 肿 。 严 重 的 角膜 类 因 毒素 渗 
入 前 房 而 引起 虹膜 睫 状 体 炎 ， 表 现 为 角膜 后 沉着 物 和 房 
水 温 迪 。 有 时 甚至 形成 前 房 积 脓 , 瞳 孔 缩小 或 有 后 粘连 。 

诊断 和 分 类 ”角膜 炎 的 病因 诊断 较 困难 。 除 依 徘 病 
史 和 临床 表现 外 ， 需 行 刊 片 、 培 养 和 血液 检查 等 辅助 诊 
断 。 

角膜 炎 的 分 类 较 多 ， 曾 以 有 无 溃疡 分 为 溃疡 性 和 非 
溃疡 性 ,但 有 时 二 者 可 转换 。 如 单纯 疱疹 病毒 性 角膜 炎 
有 时 以 树枝 状 角膜 溃疡 的 形态 出 现 ， 而 有 时 表现 为 盘 状 
基质 浸润 并 无 溃疡 。 也 有 以 病变 位 置 区 分 为 中 央 和 周边 ， 
浅 层 或 深层 ,但 随 病变 发 展 很 难 辨别 。 目 前 认为 较 好 的 
分 类 是 根据 病因 分 为 细菌 性 病毒 性 真菌 性 、 过 敏 性 等 。 
由 全 身 疾病 引起 的 角膜 病变 多 位 于 基质 深层 浸润 水 肿 ， 
如 结核 ,梅毒 ,麻风 引起 角膜 基质 炎 , 很 少 发 生 角膜 溃疡 。 
角膜 外 伤 后 的 感染 在 角膜 炎 的 发 病 中 占 重要 地 位 。 

治疗 治疗 原则 是 去 除 病因 ， 减 少 炎症 和 疗 痕 的 形 
成 , 尽 可 能 保存 有 用 视力 。 在 急性 活动 期 ,要 针对 病因 局 
部 用 药 。 如 细菌 性 角膜 炎 用 抗生素 ， 一 般 选 用 广 谱 抗 生 
素 ,最 好 在 做 细菌 培养 后 行 药物 敏感 试验 来 选用 药物 病 
毒性 者 则 用 抗 病毒 药 ,如 病毒 唑 、 无 环岛 背 等 ! 真菌 性 者 
多 选用 中 国 首创 的 金 宰 霉 素 或 二 性 霉 素 B。 若 病因 难以 
确定 ， 可 联合 用 药 。 散 瞳 和 热 数 在 角膜 炎 的 治疗 中 也 起 
重要 作用 。 散 瞳 可 以 减轻 刺激 症状 ,使 眼 处 于 休息 状态 ; 
热 数 可 使 血管 扩张 ， 促 进 炎症 吸收 。 细 菌 性 角膜 炎 可 酌 
情 使 用 激素 ,而 病毒 性 和 真菌 性 感染 者 应 禁用 。 修 复 期 ， 
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在 使 用 抗生素 的 同时 加 用 激素 点 眼 ,可 减少 疗 痕 形成 .但 
要 严密 观察 , 若 有 荧光 素 染 色 须 立即 停 用 。 当 后 弹力 膜 脱 
隆 角膜 即将 穿孔 时 ,可 行 加 压 包扎 或 做 结 蓝 辩 庆 盖 。 炎 症 
近 冯 念 时 ,可 使 用 白 降 科 或 狄 奥 宁 ,以 促进 吸收 ,减少 疗 
痕 。 若 疗 痕 较 大 影响 视力 ， 可 根据 情况 行 增 视 性 虹膜 切 
除 或 角膜 移植 术 。 此 外 应 加 强 全 身 的 抗 病 治疗 ， 如 结核 
性 角膜 基质 炎 、 泡 性 角膜 炎 , 除 了 局 部 使 用 激素 ,还 应 行 
全 身 和 局 部 抗 结核 治疗 。 ( 允 传 洪 ) 


jiaomo ylzhishu 
角膜 移植 术 《keratoplasty) 。 用 透明 的 角膜 片 
置换 混浊 或 有 病变 部 分 的 角膜 ,以 达到 增 视 、 治 疗 某 些 角 
膜 病 和 改善 外 观 的 目的 。 角 膜 无 血管 ， 血 流 中 的 免疫 活 
性 细胞 不 能 与 角膜 接触 ， 故 角膜 移植 后 不 易 发 生 排斥 反 
应 ,移植 成 功率 在 95% 以 上 。 由 于 供 眼 角膜 保存 方法 、 手 
术 器 械 、 显 微 镜 使 用 和 技术 操作 的 不 断 改 进 ,以 及 对 移植 
片 排斥 反应 的 预防 和 处 理 ,手术 适应 范围 已 扩大 ,成 功率 
提高 .常用 全 层 ( 穿 透 性 ) 角 膜 移 植 术 和 板 层 角膜 移植 术 。 

全 层 ( 穿 透 性 ) 角 膜 移植 术 ”把 不 透明 的 角膜 全 层 切 
除 ， 换 上 一 块 同样 大 小 的 透明 角膜 。 根 据 移植 片 大 小 的 
不 同 ,可 分 为 ， 部 分 性 (直径 小 于 7mm)、 亚 全 性 (直径 8 一 
9mm) 和 全 部 性 (直径 大 于 10mm)。 常 用 的 移植 片 直径 为 
5~7mmy 小 于 5mm 者 不 易 保持 透明 且 术 后 散光 较 大 ; 超 
过 8mm 者 易 有 排斥 反应 10mm 常 可 影响 房 水 排出 通 
路 ,引起 继 发 性 青光眼 。 较 大 的 或 整个 角膜 白班 ,在 进行 
部 分 穿 透 性 角膜 移植 术 前 , 需 作 大 面积 板 层 角膜 移植 术 ， 
用 以 改善 角膜 基地 ,然后 再 行 部 分 穿 透 性 角膜 移植 术 ,可 
提高 手术 成 功率 。 。 

适应 羡 和 禁 总 羡 ”光学 角膜 移植 术 应 在 炎症 已 稳定 
半年 或 一 年 后 进行 ,否则 移植 片 容易 发 生 混浊 。 有 利于 保 
持 移植 片 透明 的 主要 因素 是 移植 床 周围 角膜 组 织 正常 ， 
无 角膜 前 粘连 和 新 生 血 管 ,无 活动 性 角膜 炎症 ,角膜 厚度 
适中 。 另 外 应 注意 眼球 生理 功能 是 否 正常 。 如 泪液 分 泌 
和 角膜 知觉 有 无 异常 ， 眼 内 压 是 否 正常 等 。 常 见 的 适应 
症 为 各 种 中 央 部 分 的 单纯 性 角膜 白班 、 各 种 角膜 营养 不 
良 、 回 锥 角膜 、 角 腊 痿 等 。 全 角膜 白班 ,广泛 前 粘连 、 浅 前 
房 或 无 前 房 , 无 晶状体 眼 伴 有 角膜 病变 ， 广 泛 新 生 血 管 ， 
严重 化 学 烧伤 ,高 眼 压 或 低 眼 压 者 其 手术 效果 均 较 差 。 凡 
有 活动 性 炎症 ,弱视 ,眼球 震 闫 角膜 知觉 消失 、 泪 液 分 泌 
不 足 者 均 不 宜 行 穿 透 性 角膜 移植 术 。 

供 眼 角 腾 的 选择 和 保存 ” 供 眼角 膜 质量 的 好 坏 是 决 
定 手 人 成 败 的 关键 。 最 好 选用 新 鲜 无 水 种 、 同 样 厚度 的 
角膜 。 供 眼 年 龄 在 10 一 50 岁 之 间 ， 以 20 岁 以 上 为 好 。 
常温 下 死 后 10 小 时 摘除 眼球 为 宜 (尸体 低温 保存 也 不 要 
超过 24 小 时 )。 要 保持 移植 片 具 有 良好 活性 ,尤其 角膜 内 
皮 细 胞 的 活性 。 部 分 角膜 移植 术 失 败 的 原因 为 供 眼 内 皮 
细胞 在 术 中 受 损 或 保存 不 佳 。 凡 有 长 期 消耗 性 疾病 、 急 
性 传染 病 ,败血症 、 黄 赴 、 恶 性 肿瘤 以 及 梅毒 反应 阳性 者 
的 眼球 禁用 。 从 供 者 死 后 到 移植 手术 之 同 的 时 间 ， 因 保 
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存 方法 不 同 而 异 ,但 越 短 越 好 。 移 植 片 的 保存 方法 很 多 ， 
常用 的 有 以 下 几 种 : 

@ 冰箱 湿 房 保存 法 ,其 优点 是 简便 易 行 ， 将 用 抗 生 
素 合剂 冲洗 或 1:1 000 一 5 000 柳 硫 东 液 漫 泡 过 的 眼球 , 置 
于 带 有 磨 口 瓶 塞 的 广 口 玻璃 瓶 中 ,角膜 朝 上 , 瓶 底 以 浸渍 
生理 盐水 之 纱布 衬 垫 , 瓶 内 始终 保持 湿 房 条 件 , 置 4 尼 冰 
箱 内 储存 备用 。 若 在 供 者 死 后 3 小 时 内 完成 采集 和 保存 
处 理 , 则 保存 有 效 期 可 达 72 一 96 小 时 。 

@ 同 种 血清 保存 ,抽取 受 体 静脉 血 10ml, 制 成 血清 
冷藏 。 在 得 到 供 体 角膜 后 ， 将 无 菌 操 作 的 角膜 片 温 泡 于 
受 体 血清 中 置 冰箱 备用 ,可 保存 48 一 72 小 时 。 

图 M-K 液 保 存 ,此 保存 液 是 1974 年 麦 凯 里 和 考 夫 
曼 二 氏 研制 的 一 种 角膜 保存 新 技术 ,其 主要 成 分 是 在 199 
组 织 培养 液 中 加 上 5 多 低 分 子 右 旋 糖 醋 , 保存 角膜 时 在 
保存 液 中 加 入 青 链 霉 素 (浓度 为 100p/ml)。 保 存 液 的 渗 
透 压 为 290mOsm/L,PH7.4, 每 个 角膜 需 保存 液 10ml, 处 
置 完毕 置 4C 冰 箱 备 用 。 最 长 可 保存 5~9 天 。 

@ L-H 保存 液 , 中 国 河南 眼科 研究 所 1972 年 开始 
在 实验 室 用 组 织 培养 液 L- 吾 液 ( 含 0.5 多 水 解 乳 蛋白 和 
10% 小 牛 血清 的 汉 克 斯 氏 液 ) 保 存 角膜 , 1973 年 用 于 临 
床 角膜 移植 。 若 供 者 死 后 立即 取 下 眼球 ， 可 保存 7 一 15 
天 ,内 皮 活 性 >75%。 目 前 将 L-H 液 中 的 小 牛 血清 改 为 
脐带 血清 在 临床 应 用 。 

@@ 无 血清 角膜 保存 液 ， 是 在 L-H 液 基础 上 加 以 改 
良 的 人 工 营养 液 L-H 液 配方 简单 经 济 ，M-K 液 中 的 低 
分 子 右 旋 糖 本 使 角膜 相对 脱水 而 戚 轻 其 水 种， 将 这 二 种 
配方 组 合 ， 原 L-H 液 中 除去 血清 , 加 入 5% 低 分 子 右 旋 
糖 醋 , 制 成 一 种 含 0.5 多 水 解 乳 蛋白 和 5% 低 分 子 右 旋 糖 
栈 的 Hanks 液 ， 另 外 可 加 160k/ml 庆 大 霉 素 为 抑 菌 剂 。 
保存 期 3 一 7 天 。 

加 超低温 冷藏 长 期 保存 法 ,在 液 气 冷冻 器 (一 196\C) 
储存 一 年 以 上 ， 扫 描 电 子 显 微 镜 下 显示 角膜 在 解冻 后 内 
皮层 依然 完整 ， 但 冷冻 步骤 复杂 、 设 备 昂贵 ， 不 宜 普遍 
使 用 。 

@ 器 官 培养 ， 无 论 是 湿 房 或 其 他 人 工 营养 液 保存 
法 ,都 只 能 在 一 周 内 保证 供 体 角膜 的 高 质量 ,而 器 官 培养 
液 在 37'C 时 其 角膜 内 皮 的 完整 性 及 其 功能 可 保持 3~4 
周 ,是 一 种 较 长 时 间 的 保存 方法 。 

板 层 角膜 移植 术 ”是 将 浅 层 角膜 病变 组 织 切除 ， 留 
下 一 定 厚度 的 角膜 作 移植 床 ， 用 一 块 同样 大 小 和 厚度 的 
板 层 移植 片 放 在 受 眼 角膜 床上 。 其 优点 是 移植 片 大 小 不 
受 限制 , 因 手 术 不 穿 通 眼球 故 较 安 全 ,并 发 症 少 。 但 因 接 
触 面 有 少量 疗 痕 , 故 视力 改进 不 如 穿 透 性 角膜 移植 术 。 

适应 羡 ”适用 于 角膜 浅 层 病变 ,如 角膜 竣 痕 、 角 膜 营 
养 不 良 .周边 部 角膜 变性 、 角 膜 边缘 肿瘤 、 复 发 性 灵 状 六 
肉 、 角 腊 姜 .后 弹力 腊月 出 、 算 蚀 性 角膜 溃疡 及 疱疹 性 角 
膜 炎 等 。 此 外 还 适用 于 浅 层 角 膜 病 变 的 无 晶状体 眼 ， 可 
避免 穿 透 性 角膜 移植 术 引起 的 并 发 症 。 也 适用 于 仅 有 单 
眼角 膜 的 浅 层 病变 。 


角膜 移植 片 的 保存 方法 ” 除 使 用 新 鲜 和 冷藏 材料 外 
还 包括 ，@ 甘 油 脱水 保存 法 。 用 装 有 95 驳 甘油 5ml 的 
小 瓶 加 盖 密封 ， 高 压 至 105 尼 消毒 45 分 钟 备用 。 无 菌 操 
作 取 下 角膜 或 角 巩 膜 ， 用 含有 抗生素 的 生理 盐水 冲 去 色 
素 , 吸 去 水 分 , 放 入 消毒 甘油 内 贮存 。24 小 时 后 取出 ,再 
置 入 另 一 消毒 甘油 贮存 瓶 内 ,加 盖 密封 , 置信 4 冰箱 内 
可 保存 半年 。 使 用 时 从 甘油 中 取出 ,用 生理 盐水 冲洗 , 放 
入 温 有 抗生素 的 生理 盐水 中 复 水 约 20 分 钟 , 待 角膜 材料 
呈 半 透明 、 变 软 即 可 使 用 。@ 无 水 氯 化 钙 干燥 保存 法 。 用 
同样 方法 将 取 下 的 角膜 放 在 消毒 的 玻璃 呈 内 ,上 皮 向 上 ， 
置 入 放 有 250 克 新 鲜 的 无 水 氧化 钙 的 干燥 瓶 中 。 24 小 时 
后 将 此 瓶 置 入 贮 有 干燥 砂 胶 的 消毒 瓶 中 ,加 盖 密 封 * 放 在 
4 冰箱 内 备用 。 若 干燥 砂 胶 由 蓝 色 变 红色 ,说 明 有 水 分 
进入 , 则 不 宜 使 用 。 使 用 时 取出 干燥 的 移植 片 , 放 于 含有 
抗生素 的 生理 盐水 内 20 分 钟 复 水 后 即 可 使 用 。 

角膜 移植 术 的 并 发 症 ” 穿 透 性 角膜 移植 术 的 并 发 
症 ， 手术 时 损伤 虹膜 及 晶状体 ， 玻 璃 体 脱出 ， 移 植 片 移 
位 ,前 房 延 缓 形成 ,虹膜 前 粘连 ， 继 发 性 青光眼 及 移植 片 
混浊 水 肿 。 角 膜 水 肿 著 在 术 后 24 一 48 小 时 发 生 ,多 为 术 
中 内 皮 损伤 所 致 ; 若 在 术 后 3 一 4 周 发 生 ,可 见 移植 片 有 
水 肿 及 新 生 血管 ， 为 免疫 反应 的 表现 。 使 用 激素 类 药物 
可 减轻 症状 ,直至 反应 消失 。 

板 层 移植 术 的 并 发 症 为 ， 在 切除 病变 时 可 发 生 角 腊 
穿 通 ,可 改 做 部 分 穿 透 性 角膜 移植 术 ; 若 术 后 感染 ,可 进 
一 步 切 除 病灶 ,用 抗 炎 治疗 , 若 病 灶 切 除 不 干净 可 致 移植 
片 水 肿 混浊 , 若 发 生 时 间 较 晚 ,多 为 免疫 排斥 反应 ， 可 应 
用 大 量 皮质 类 固 醉 治疗 。 (地 涉 珍 ) 


Jaomlmion zhongdu 

酵 米面 中 毒 〈fermented corn flour poisoning) 
一 种 微生物 性 食物 中 毒 ， 因 食用 酵 米面 所 致 。 酵 米面 是 
中 国 北方 农村 一 种 传统 民间 食品 ,是 粗粮 细 做 的 制品 。 制 
法 是 将 玉米 粘 玉米 \ 高 梁 米 或 小 米 分 别 放 在 缸 里 或 混合 
放 在 缸 里 ,加 水 浸泡 ,发 醇 10 一 20 天 左右 ,然后 用 清水 冲 
洗 、 磨 浆 ,经 纱布 过 滤 , 待 沉淀 后 , 晾 苯 成 粉 。 根 据 不 完全 
统计 , 从 1959 一 1975 年 仅 东 北三 省 就 发 生 226 起 ,1 842 
人 发 病 ,死亡 703 人 ,平均 病死 率 达 38.1%， 个 别 几 起 的 
病死 率 高 达 100% , 是 微生物 性 食物 中 毒 中 的 病死 率 最 
高 的 。 

1974 年 中 国医 学 科学 院 卫生 研究 所 与 东北 三 省 卫生 
防疫 站 等 单位 ,组 成 酵 米面 中 毒 病 因 协 作 组 ， 在 1979 年 
确定 病因 , 暂 定名 为 酵 米面 黄 杆菌 Flavobacterium fari- 
mofermentans)。1987 年 孟 昭 赫 等 用 此 菌 的 代表 菌株 
CO14 与 英国 保存 菌株 NCIB 9450 椰 毒 假 单 胞 菌 进行 对 比 
研究 ， 发 现 除 生态 环境 等 不 同 外 ,其 他 都 一 致 , 故 建议 将 
此 病原 体 命 名 为 椰 毒 假 单 胞 菌 醉 米面 亚 种 (Pseudomonas 
cocovenenans subsp. farinofermentans, Meng & Wang 
t 书 .), 属 假 单 移 菌 科 。 

本 菌 是 革 兰 氏 阴性 杆菌 ,多 形态 ,大 小 为 (0.3~0.5) 


Xx (1.0~3.0)pm, 单 个 排列 , 短 杆 状 或 稍 弯曲 ,两 端 印 贺 ， 
菌 体内 含有 脂肪 颗粒 ,有 些 菌 体 中 有 轮 纹 状 和 管状 结构 。 
无 芽 胞 、 有 动力 ,有 极 生 和 侧 生 鞭毛 ， 易 在 马 铃 莫 葡萄糖 
琼脂 培养 基 上 生长 。 孵 磷脂 酶 阳性 .-O/F 试验 为 氧化 型 。 

本 菌 可 在 玉米 小米、 高 梁 米 ,大 米 , 大 豆 粉 \ 豆 腐 粉 、 
奶粉 和 银耳 粉 中 产 毒 。 在 肉 粉 、 鸡 蛋白 粉 、 乳 儿 粉 中 不 
产 毒 。 

本 菌 产生 两 种 毒素 ， 米 酵 菌 酸 、 毒 黄 素 。 前 者 毒性 
强 ,是 引起 中 毒 的 主要 毒素 ,后 者 毒性 较 低 。 米 酵 菌 酸 的 
分 子 式 为 CHs,O,， 受 日 光照 射 可 逐渐 变 成 米 酵 菌 的 异 
构 体 一 一 异 米 醉 菌 酸 ,对 热 稳定 ,一 般 豪 调 不 易 破 坏 。 米 
酵 菌 酸 可 抑制 大 鼠 心 肌 线粒体 丙酮 酸 、x 酮 戊 二 酸 和 苹 
果 酸 的 氧化 。 对 氧化 磷酸 化 的 抑制 部 位 ， 不 是 在 呼吸 链 
而 是 阻 断 ADP 向 内 池 转 运 。 

酵 米 面 中 毒 的 潜伏 期 ， 短 者 一 小 时 ,长 者 可 超过 48 
小 时 ， 一 般 在 1 一 10 小 时 ， 食 用 量 多 者 发 病 率 及 病死 率 
都 高 。 

进食 后 ,开始 感到 上 腹部 不 适 ,全 身 无 力 。 少 数 患 者 
出 现 腹 泻 ,但 症状 轻微 , 吐 物 多 为 咖啡 色 ， 严 重 者 出 现 黄 
间 、 展 迷 、 诡 语 .四 肢 抽 搞 、 少 尿 、 血 尿 、 尿 闭 、 尿 血 和 尿 满 
留 , 发 病 急 者 , 因 中 毒性 休克 而 死亡 ,一 般 体 温 不 高 ,少数 
重症 患者 有 中 等 度 发 热 , 肝 肿 大 , 肝 功 能 有 明显 改变 ， 血 
转氨酶 有 明显 增高 ,巩膜 ,皮肤 黄 染 。 心 律 较 快 ， 有 时 出 
现 心律 不 齐 。 后 期 肺 部 可 出 现 湿性 哆 音 。 有 皮下 出 血 ， 
重症 患者 血压 下 降 , 切 恩 - 斯 托 克 斯 二 氏 呼 吸 ， 呼 吸 麻 兽 
而 死亡 ,红细胞 和 血红 蛋白 一 般 在 正常 范围 ,少数 病例 白 
细胞 增加 。 

最 根本 的 预防 方法 是 制作 酵 米面 时 ,在 水 中 加 0.5 一 
1 多 的 亚 硫 酸 气 钠 浸泡 24 一 48 小 时 ， 这 一 方面 可 杀 死 椰 
毒 假 单 胞 菌 酵 米面 亚 种 , 另 一 方面 可 以 膨化 淀粉 ,其 后 用 
自来水 反复 冲洗 ,除去 亚 硫 酸 氢 钠 后 ,再 磨 粉 ; 所 用 的 用 
具 必 需 用 1% 亚 硫酸 气 钠 浸泡 过 。 制 粉 后 必需 喷雾 成 粉 ， 
否则 含水 量 高 的 酵 米 面 仍 易 受 环境 细菌 的 二 次 污染 。 

对 酵 米面 中 毒 的 病人 ,应 早期 催 吐 , 洗 肠 ， 将 腹 内 食 
物 排 光 , 并 用 保 肝 、 保 肾 、 降 低 颅 压 药物 治疗 。 

(〈 孟 昭 林 ) 


je 
首 (furuncle) 葡萄 球菌 侵入 毛囊 引起 的 毛 厢 
深部 和 毛 春 周围 炎症 。 表 现 为 红肿 明显 的 半球 形 结 节 , 反 
复发 作者 称 为 市 病 。 病 原 菌 主要 是 金黄 色 葡萄 球菌, 其 次 
是 白色 葡萄 球菌 。 皮 肤 氛 伤 . 播 抓 . 天 热 多 汗 、 皮 肤 不 洁 
均 有 利于 细 蓝 侵入 致 病 。 和 贫血、 糖尿 病 、 肾炎、 和 营 并 不 良 、 
长 期 应 用 皮质 类 固 醇 激素 及 免疫 抑制 药物 者 ， 均 易 并 发 
本 病 。 

疝 初 起 为 鲜红 色 圆锥 形 毛 训 性 丘疹 ,中 心 贯穿 毛发 ， 
后 逐渐 增 大 形成 鲜红 或 紫红 色 小 结 节 ,温润 显著 ,自觉 疼 
痛 。 数 日 后 , 结 节 变 软 ,中 心 出 现 黄白 色 坏死 脓 栓 ， 破 浊 
后 排出 脓 栓 、 脓 液 和 坏死 组 织 , 炎 症 亦 随 之 减轻 ， 逐 渐 消 
肿 愈 合 , 愈 后 留 有 癌 痕 。 疗 发 生 在 鼻翼 两 旁 和 上 唇 处 ( 称 
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为 危险 三 角 区 ) 的 要 特别 注意 ,严禁 挤 压 。 因 这 一 部 位 静 
脉 与 颅 内 海绵 赛 相通 ， 若 挤 压 则 细菌 可 沿 血 流 进 入 海绵 
赛 而 引起 颅 内 感染 ,可 危及 生命 。 疝 的 病理 变化 为 :整个 
毛囊 及 毛囊 周围 有 密集 的 哮 中 性 细胞 浸润 ， 以 后 形成 脓 
痪 ,毛囊 及 皮脂 腺 均 被 破坏 。 

单个 或 少数 疝 肿 不 伴 全 身 症状 者 ,可 仅 作 局 部 治疗 。 
未 化 脓 者 可 外 用 10 一 50 锡 鱼 石 脂 软膏 ， 已 化 肢 者 应 切 开 
排 肪 。 全 身 症状 显著 或 发 生 于 危险 三 角 区 者 应 内 用 抗 生 
素 或 磺胺 。 对 反复 发 生 的 疝 病 , 除 上 述 治疗 外 ,可 用 多 价 
疫苗 或 自家 疫苗 注射 。 热敷、 紫外 线 照射 超短波 等 物理 
疗法 也 可 应 用 。 ( 范 廉洁 ) 


jiechuxing plyon 
接触 性 皮炎 (contact dermatitis) 皮肤 或 粘 
膜 接触 某 些 外 界 物质 后 ,在 接触 部 位 发 生 的 浅 表 炎症 . 临 
床 特点 为 皮 损 境界 清楚 、 形 态 单一 及 急性 病程 。 急 性 皮 
炎 发 生 后 , 若 能 很 快 去 除 接触 物 ,， 再 加 以 适当 治疗 ,多 可 
较 快 痊愈, 若 接触 物 不 能 去 除 , 则 可 能 发 展 为 慢性 皮炎 。 

病因 和 临床 表现 ”发 病原 因 有 原 发 刺激 和 变态 反应 
两 种 , 尤 以 变态 反应 性 者 为 常见 。 

原 发 刺激 引起 者 称 为 刺激 性 皮炎 。 接 触 物 本 身 有 较 
强 的 刺激 性 ,任何 人 接触 后 均 可 引起 皮炎 。 强 酸 、 强 碱 是 
常见 的 致 病 物质 。 洗 涤 剂 去 污 剂 .肥皂 、 汽 油 等 较 弱 的 
刺激 物质 ,在 长 时 间或 高 浓度 接触 后 ,也 可 引起 皮炎 。 本 
病 好 发 于 外 露 部 位 如 面部 、. 手 及 前 臂 等 处 。 皮 炎 的 轻重 可 
因 接触 时 间 的 长 短 、 接 触 物 的 化 学 性 质 和 浓度 不 同 而 异 ， 
轻 者 表现 为 与 接触 部 位 一 致 的 红 班 .水肿 , 较 重 者 在 红 班 
上 有 水 疱 ,糜烂 , 渗 出 ,更 重 者 可 出 现 溃疡 及 坏死 。 

变态 反应 引起 的 称 为 变态 反应 性 接触 性 皮炎 ， 又 称 
过 敏 性 接触 性 皮炎 。 是 皮肤 接触 外 界 物质 并 被 致 敏 引 起 
的 迟 发 性 超 敏 反 应 ,这 些 致 病 物质 多 为 低 分 子 化 学 物质 ， 
本 身 无 抗原 性 ,不 能 引发 抗体 或 致 敏 淋 巴 细胞 产生 , 称 为 
半 抗 原 。 它 进入 表皮 后 ,与 表皮 蛋白 质 结合 形成 全 抗原 。 
后 者 被 表皮 中 的 朗 格 汉 斯 氏 细胞 吞噬 处 理 ,并 传递 给 了 
细胞 ,导致 致 敏 麻 巴 细胞 形成 ,使 皮肤 致 敏 。 以 后 , 当 皮 肤 
再 次 接触 此 种 物质 或 与 其 化 学 构造 相近 的 物质 时 ， 接 触 
部 位 就 出 现 炎症 反应 。 最 常 引起 这 类 皮炎 的 是 各 种 化 学 
物质 ,包括 染料 油漆、 有 机 溶剂 等 化 工 原料 , 敌 敌 情 、 六 
六 六 等 杀 虫 剂 ,染发 水 , 冷 竟 液 ,油彩 ,洗涤 剂 、 层 畜 等 各 
种 日 用 化 工 产 品 , 各 种 塑料 及 橡胶 制品 , 镍 、 铬 等 重金 属 
盐 类 及 含有 磺胺 、 局 部 麻醉 药 、 抗 生 素 和 和 东 剂 等 的 外 用 药 
物 。 动 物性 及 植物 性 物质 如 羊毛 、 某 些 昆 虫 的 分 泌 物 、 苯 
麻 \ 长 春藤 、 生 漆 等 也 可 引起 。 

变态 反应 性 接触 性 皮炎 的 皮 损 ， 初 发 时 亦 多 与 接触 
部 位 一 致 , 轻 者 仅 有 红斑 ,水肿 ,丘疹 水 疱 ， 重 者 红肿 明 
显 , 有 大 疱 . 麻 烂 , 渗 液 ,但 罕见 坏死 及 溃疡 。 若 变 应 原 有 
挥发 性 ,或 患者 播 抓 了 患处 及 他 处 或 衣服 污染 了 变 应 原 ， 
变 应 原 可 以 传播 到 原 接触 部 位 附近 或 远 隔 部 位 而 引起 皮 
损 。 在 高 度 敏感 的 个 体 , 皮 损 甚至 泛 发 全 身 。 患 者 自沉 轻 
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重 不 同 的 痛 痒 。 若 长 期 不 能 去 除 致 病 物质 ， 可 演变 成 慢 
性 皮炎 , 称 为 慢性 湿疹 。 

诊断 ”根据 发 病 前 有 接触 史 、 发 病 部 位 与 接触 部 位 
一 致 及 皮疹 的 形态 等 ， 可 以 作出 诊断 。 但 须 与 并 位 性 皮 
赤 、 脂 滋 性 皮 夫 .部 湛 性 皮炎 .钱币 形 湿疹 等 鉴别 .为 追查 
病因 ,可 详细 询问 病人 的 接触 史 和 外 用 药 史 ,避免 接触 某 
些 物 质 后 症状 是 否 减 轻 及 再 接触 时 是 否 再 发 等 。 对 可 疑 
物质 ,可 通过 斑 贴 试验 加 以 证 实 。 

斑 贴 试验 用 于 检测 皮肤 对 接触 物 的 过 敏 性 ， 从 而 确 
定 致 敏 物质 。 可 致 成 变 应 性 接触 性 皮炎 的 变 应 原 多 种 多 
样 ， 不 可 能 逐一 加 以 检测 。 必 须 以 确切 的 病史 和 皮肤 病 
表现 的 特点 为 依据 , 先 找 出 可 能 的 病因 ,再 用 班 贴 试验 加 
以 证 实 和 确认 。 班 贴 试验 一 般 在 皮炎 消退 至 少 2 周 后 进 
行 ,过 早 进 行 会 导致 皮炎 再 发 或 使 原 有 皮炎 加 重 。 试 验 部 
位 多 在 病人 背部 ,有 了 时 也 可 在 前 熙 届 侧 进行 ,每 一 斑 贴 物 
应 标明 号 码 , 以 确保 结果 准确 无 误 。 

治疗 清除 已 明确 的 或 可 疑 的 致 病 物质 和 避免 与 之 
再 接触 ,是 治疗 成 功 和 预防 再 发 的 首要 条 件 。 

@ 局 部 治疗 。 患 处 先 以 2 一 4% 硼 酸 水 ,生理 盐水 等 
湿 数 , 若 有 明显 感染 时 :可 用 1/8 000 高 锰 酸 钾 液 .0.1% 黄 
连 素 液 等 湿 数 。 湿 数 后 有 红肿 、 乓 次、 水 疱 者 ， 可 外 用 皮 
质 类 固 醇 箱 剂 , 亦 可 外 用 炉 甘 石 洗 剂 。 有 糜烂 、 渗 出 者 ， 
可 外 用 40% 氧 化 锌 油 。 慢 性 或 亚 急 性 皮炎 可 外 用 皮质 类 
固 醇 逢 剂 或 糠 馏 油 、 黑 豆 馏 油 软 背 等 。 

@ 全 身 治疗 口服 抗 组 织 胶 药 及 维生素 C 有 助 于 缓 
和 症状 。 重 者 可 给 短程 皮质 类 固 醇 口服 或 肌肉 注射 。 

(地 世 前 ) 

jiezhldongwu chuonbo de bingdu gonron 

节肢 动物 传播 的 病毒 感染 (arthropod-borne 
virus infection) 在 吸血 节肢 动物 体内 增殖 ,并 通 
过 叮 刺 传播 给 脊椎 动物 的 病毒 引起 的 感染 。 节 肢 动物 传 
播 的 病毒 有 技 膜 病 毒 科 、 黄 病毒 科 、 布 尼 亚 病毒 科 和 呼 肠 、 
病毒 科 的 环 状 病毒 属 。 到 1990 年 末 ， 包 括 可 能 是 节肢 
动物 传播 的 病毒 共有 502 种 ， 其 中 111 种 曾 引起 人 类 感 
染 或 疾病 , 40 种 (主要 是 披 腊 病毒 ) 引 起 重要 疾病 。 脑 炎 
和 出 血 热 的 病死 率 最 高 。 本 类 疾病 遍及 全 世界 ， 各 个 病 
毒性 疾病 有 各 自 的 地 区 性 分 布 。 其 分 布 受 生态 环境 的 影 
响 。 一 种 病毒 感染 一 般 在 一 个 大 洲 或 一 个 国家 内 发 生 , 受 
一 定 的 地 理 和 气候 特征 的 影响 ， 这 些 条件 对 该 种 病毒 流 
行 环节 中 特有 的 节肢 动物 媒介 和 宵 椎 动物 寄主 的 分 布 起 
决定 作用 。 只 有 少数 几 种 波及 两 大 洲 ， 例 如 出 血 热 分 布 
在 亚洲 和 欧洲 。 

影响 节肢 动物 传播 的 病 素 感染 流行 的 因素 有 三 
种 ，@ 节 肢 动物 媒介 萤 生 繁殖 的 生态 环境 、 节 肢 动物 的 
活动 特点 以 及 叮 刺 习性 。 作 为 媒介 的 节肢 动物 有 蚊 、 白 
奴 、 蜂 、 巡 、 遇 和 螨 等 。@@ 人 类 的 活动 范围 和 暴 赶 于 受 感 
染 节肢 动物 媒介 的 频率 。@@ 冰 椎 动物 寄主 , 例如 马 、 鸟 、 
哮 齿 动物 等 的 存在 。 节 肢 动物 传播 的 病毒 感染 可 以 发 生 
于 任何 年 龄 和 性 别 ， 取 决 于 人 对 特殊 媒介 节肢 动物 暴露 


的 程度 和 个 体 的 免疫 力 。 

临床 表现 ”人 被 感 染 的 节肢 动物 媒介 叮 刺 后 ， 病 毒 
通过 皮肤 侵入 而 使 人 受 感染 ， 病 毒 可 能 在 单 核 吞 屏 细胞 
内 增殖 ,然后 进入 血 流 引 起 病毒 血 症 ，4 一 7 日 后 出 现 发 
热 .寒战 和 疼痛 。 有 些 病毒 感染 只 发 展 到 这 个 时 期 , 几 日 
后 病情 缓解 。 但 有 些 病毒 感染 可 发 展 到 第 二 期 ， 引 起 脑 
炎 \ 皮 疹 或 关节 、 肝 、 肾 损伤 ,病毒 在 易 感 细胞 中 增殖 可 以 
直接 造成 组 织 损伤 。 人 体 在 感染 后 不 久 即 逐渐 产生 抗体 ， 
有 时 还 可 以 形成 抗原 抗体 复合 物 。 有 些 人 认为 登 革 出 血 
热 或 登 革 休 克 综 合 征 属 于 这 种 寄主 反应 。 

多 数 人 类 的 节肢 动物 传播 的 病毒 感染 呈 隐 性 感染 ， 
出 现 临床 症状 者 为 少数 ,临床 表现 也 因 不 同 病 毒 而 异 , 例 
如 西部 马 脑 炎 病 毒 、 圣 路 易 脑 炎 病 毒 和 加 利 福 尼 亚 脑 炎 
病毒 感染 主要 引起 轻型 和 隐 性 感染 ， 东 部 马 脑 炎 的 症状 
常 明 显 而 严 重 。 在 中 国 发 生 的 节肢 动物 传播 的 病毒 性 疾 
病 有 登革热 . 登 革 出 血 热 ,新疆 出 血 热 ( 属 克 里 米 亚 -刚果 
出 血 热 )\ 流 行 性 乙 型 脑 炎 ,远东 春 夏 脑 炎 等 。 

诊断 ”确诊 拌 从 急性 期 病人 血液 中 分 离 病毒 。 检 测 
病人 的 急性 期 和 恢复 期 血清 中 补体 结合 、 血 凝 抑制 或 中 
和 抗体 , 滴 度 升 高 4 倍 以 上 的 有 诊断 意义 。 亦 可 检测 血清 
特异 性 IgM 抗体 ,有 助 于 早期 诊断 和 现 症 病人 的 诊断 。 

治疗 ” 尚 无 特效 的 治疗 方法 ， 一 般 采用 对 症 支 持 疗 
法 。 

预防 “主要 是 对 节肢 动物 媒介 的 防 制 ， 例 如 使 用 杀 
虫 剂 ,在 疫 区 应 用 防 蚊 设备 ,避免 蚊虫 叮 刺 。 预 防 接种 , 现 
在 只 用 于 黄 热 ,流行 性 乙 型 脑 炎 和 远东 春 夏 脑 炎 。 鉴 于 黄 
病毒 科 病 毒 中 的 近 缘 病毒 之 间 有 交叉 免疫 反应 ， 因 此 人 
们 设想 以 多 种 疫苗 按 一 定 顺序 接种 ， 可 获得 相互 促进 的 


广 谱 免疫 效果 。 ( 刘 天 昌 下 福 禧 ) 
jlezhidongwu chuonbo de blngduxing nooyan 

节肢 动物 传播 的 病毒 性 脑 炎 (arthropod— 
borne virus encephalitis) 一 组 以 蚁 或 蜂 为 传播 


媒介 、 由 披 膜 病毒 科 和 布 尼 亚 病毒 科 的 某 些 病毒 引起 的 
脑 炎 。 不 同 病 毒 引 起 的 脑 炎 有 各 自 的 地 区 性 。 在 中 国 只 有 
流行 性 乙 型 脑 炎 和 远东 春 夏 脑 炎 。 不 同 病 毒 引起 的 脑 炎 
在 临床 表现 方面 不 易 区 分 ， 需 要 用 病毒 分 离 和 抗体 检测 
进行 特异 性 诊断 和 鉴别 诊断 ,本 组 疾病 无 特异 治疗 方法 
主要 靠 对 症 和 支持 疗法 。 有 些 脑 炎 已 有 疫苗 预防 。 防 蚊 、 
灭 蚊 或 防 蜂 、 灭 蜂 等 措施 也 有 预防 发 病 的 作用 。 

流行 性 乙 型 脑 炎 ”由 流行 性 乙 型 脑 炎 病 毒 所 致 ， 经 
蚊 , 星 等 传播 ( 见 流行 性 乙 型 脑 炎 )。 

西部 脑 炎 ”又 称 西部 马 脑 炎 。 原 是 马 的 脑 炎 ,在 人 间 
常 为 散发 ,有 时 在 马 间 流行 的 同时 发 生 人 间 流 行 。 主 要 发 
生 在 北美 西部 和 加 拿 大 ,以 后 传 到 加 勤 比 海地 区 和 南美 。 
成 人 和 儿童 均 可 患 病 ,病人 中 半数 是 儿童 。 夏 季 发 病 6 一 8 
月 流行 ,7 月 为 高 峰 。 脑 (皮质 和 基底 神经 节 ) 和 肴 体 有 局 
灶 性 神经 元 的 坏死 小 神经 胶 质 细胞 的 浸润 .血管 周围 白 
细胞 袖 套 状 豪 集 等 。 


临床 表现 有 发 冷 、 发 热 . 头 痛 ( 枕 部 明显 )、 恶 心 、 哎 
吐 、 县 光 、 视 力 障碍 ,神志 已 侈 、 哮 功 。 婴 儿 和 儿童 可 有 惊 
厥 。 神 经 系统 体征 有 颈 强 直 、 反 射 减弱 或 亢进 ,可 出 现 病 
理 反 射 \ 震 颜 \, 肌 内 丫 搞 ,痉挛 性 瘫 疼 等 。1 岁 以 内 的 儿童 
易 有 后 遗 症 ， 表 现 为 行为 改变 或 智力 减退 。 病 死 率 2 一 
3%%。 目 前 已 有 预防 本 病 的 疫苗 。 

东部 脑 交 ”又 称 东部 马 脑 炎 。 原 是 马 的 脑 炎 。 人 间 
的 东部 脑 炎 可 以 在 马 、 又 的 脑 炎 同时 流行 或 在 其 流行 之 
后 发 生 。 每 次 发 病人 数 不 多 ,但 病情 严重 .分布 于 美国 东 
部 ,加 勒 比 海地 区 、 中 南美 和 加 拿 大 等 国家 和 地 区 。 成 人 
和 儿童 均 可 患 病 ,病人 以 儿童 为 多 。 病情 重 ,病死 率 50 一 
80 殉 .7 一 9 月 发 病 ，8 月 为 高 峰 。 病 理 改变 和 临床 表现 与 
西部 脑 炎 相似 ,但 发 病 可 能 更 急 ,病情 较 快 地 转 严 重 。 目 
前 已 有 预防 本 病 的 疫苗 。 

委 内 斑 拉 脑 炎 ”又 名 委内瑞拉 马 脑 类 。 原 是 马 的 脑 
炎 ， 有 时 则 时 引起 人 间 的 流行 。1943 年 首次 在 实验 室 工 
作者 中 发 现 本 病 。 本 病 发 生 于 南美 ,北美 加勒比 海地 区 
及 佛罗里达 州 。 可 以 通过 蚊 的 叮 刺 广 泛 传播 ， 也 可 以 通 
过 空气 飞 沫 经 呼吸 道 传播 。 每 隔 ? 一 10 年 有 1 次 大 流行 。 
病人 主要 为 儿童 。 无 严格 发 病 季节 ,以 春 夏 较 多 。 在 人 类 
多 为 隐 性 感染 或 自 限 性 疾病 ,表现 似 感冒 ,开始 时 有 呼吸 
道 症状 , 伴 有 发 热 , 头 痛 . 肌 痛 、 咽 痛 ; 偶 有 腹泻, 持续 3 一 
5 日， 一 部 分 病人 发 生 脑 炎 ， 症 状 与 前 述 的 其 他 脑 炎 
相似 。 

至 路 易 脑 玉 ”1932 年 发 现 本 病 后 的 第 二 年 在 圣 路 易 
城 有 约 1000 例 的 大 流行 。 以 后 又 在 美国 中 部 和 西部 发 
现 。 发 病 季节 从 7 月 开始 ,8、9 月 为 高 峰 。 儿 童 和 成 人 均 
可 息 病 ,发 病 的 年 龄 在 各 次 流行 中 不 同 。 在 美国 发 生 的 病 
毒性 脑 炎 中 ,本 病 占 首位 。 多 数 病人 有 较 良性 的 经 过 , 包 
括 发 热 头 痛 , 持 续 数 日 后 完全 恢复 。 少 数 病人 的 病程 较 
长 ,急性 发 病 、 高 热 , 发 冷 . 严 重 的 头痛 、 伴 部、 恶心. 呕吐 。 
幼儿 易 出 现 不 安 , 易 惊 ;成 人 有 了 哮 睡 ,迟钝 ,儿童 和 老年 病 
人 出 现 惊 胖 者 的 病情 常 较 严重 ,并 且 预 后 差 , 可 能 神经 系 
统 受 损 严重 ,也 容易 有 后 遗 症 。 其 他 常见 的 表现 有 震 烙 、 
言语 不 利 \ 肌 痛 \ 肌 软弱 、 蝴 光 、 视 力 障碍 ,脑膜 刺激 征 、 病 
理 反射 。 严 重病 例 有 痴呆 、 苷 迷 、 诡 妄 。 老 年 病人 饮 复 较 
慢 , 有 时 出 现 2~3 周 的 低热 。 

菊 里 山谷 脑 夫 ”又 称 “ 澳 大 利 亚 和 病 "。 发 生 于 澳 大 
利 亚 及 新 几内亚 。 在 夏天 雨季 发 生 。1974 年 以 前 儿童 发 病 
多 ,但 在 1974 年 的 流行 中 , 10 岁 以 下 儿童 占 35% ,而 50 
岁 以 上 病人 也 占 35 狗 。 按 病情 轻重 可 以 分 为 3 个 临床 类 
型 , 即 轻型 ,严重 型 和 致死 型 。 严 重型 有 昏迷 、 轻 准 和 次 
痪 (包括 呼吸 和 吞咽 竣 羔 )。 致 死 型 有 痉挛 性 四 肢 竣 疼 、 进 
行 性 中 枢 神经 系统 损害 和 严重 的 附加 感染 。 常 易 出 现 后 
遗 症 ,包括 智力 障碍 ,运动 功能 障碍 等 。 

幸 传 脑 交 ”以 硬 婢 为 传播 媒介 的 脑 炎 病 毒 复合 组 引 
起 的 脑 炎 ,又 称 森林 脑 炎 。 这 组 病毒 共 14 种 ， 其 中 对 人 
类 致 病 的 有 6 种 ,引起 脑 炎 的 有 蜂 传 脑 炎 病毒 等 5 种 。 蜂 
传 脑 炎 病毒 又 分 为 两 个 亚 型 ， 即 远东 春 夏 脑 炎 病毒 和 中 
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欢 脑 炎 病 毒 。 凡 有 硬 婢 生长 的 地 方 就 有 本 病 ， 主 要 分 布 
在 欧洲 和 亚洲 。 至 少 有 10 种 以 上 的 哨 齿 类 可 以 作为 储存 
寄主 。 每 年 约 有 数 干 人 患 病 ,绵羊 ,山羊 、 牛 是 成 年 硬 蜂 
的 寄主 ， 病 毒 可 以 在 奶 汁 中 排出 ， 因 此 人 类 可 由 里 的 叮 
刺 ， 也 可 以 通过 饮用 未 经 煮沸 消毒 的 奶 或 奶 制品 而 受 感 
染 。 

@ 远东 春 夏 脑 炎 。 分 布 于 前 苏联 远东 地 区 。1952 年 
在 中 国 长 白山 和 小 兴安 岭 林 区 发 现 的 脑 炎 ， 经 鉴定 证 明 
与 春 夏 脑 炎 相同 ,本 病 的 潜伏 期 7~14 日 ,多 数 发 病 急 台 ， 
前 驱 期 有 发 热 、 头 痛 、 发 光 、 恶 心 .呕吐 ,继而 出 现 高 热 , 意 
识 障碍 . 颈 强直 ,感觉 改变 ,视力 障碍 . 颅 压 增高 . 惊 胖 、 双 
旺 、 言 语 障碍 .肢体 松弛 性 瘫 痰 ,以 颈 部 \ 肩 妥 肌 和 上 肢 竣 
痪 最 多 见 。 严 重病 例 1 周 后 死亡 ,病死 率 20% 儿童 比 成 
人 严重 , 30~60% 有 神经 系统 后 遗 症 ， 可 留 有 肢体 竣 遍 
及 精神 障碍 等 。 

图 中 欧 脑 炎 。 发 生 于 东欧 ,北欧 ,法 国 和 瑞士 等 地 。 
开始 似 感冒 ,持续 1 周 后 缓解 1~3 日 。 进 入 第 二 期 发 病 ， 
起 病 急 , 似 良 性 脑 腊 炎 ,严重 者 出 现 脑 炎 , 有 明显 的 震 烙 、 
头 异 ,感觉 改 变 . 复 视 、 轻 瘫 。 病 死 率 1~5%。 生 存 者 20% 
有 程度 较 轻 的 后 遗 症 。 

加 利 福 尼 亚 血 清 组 病毒 性 脑 区 ”是 北美 第 2 种 常见 
的 病毒 性 脑 炎 ， 较 常见 的 是 拉克 罗斯 脑 炎 ， 发 病 季节 是 
5 一 10 月 ,病理 改变 主要 在 大 脑 ,小 脑 、 延 入 稍 请 病 变 较 
少 。 临 床 表现 一 般 为 低热 ,严重 者 出 现 脑 炎症 状 , 1 周 后 
退 热 ,逐渐 好 转 , 少 数 有 抽 搞 后 遗 症 。 

( 刘 现 昌 五 福 禧 ) 
Jlechongxlaodalxlanmaochongbing 
结肠 小 绕 纤毛 虫 病 (balantidiasis coli) 结 
肠 小 名 纤毛 虫 (Balantidium coli) 侵入 肠 壁 引起 的 一 种 动 
物 源 性 寄生 虫 病 。 主 要 症状 为 腹泻 。 猪 是 主要 传染 源 。 
本 病 明 世 界 性 分 布 ,但 人 群 中 较 少见 ,中 国 的 云南 、 广 西 、 
广东 等 省 ,有 散发 病例 报告 。 

本 虫 属 纤毛 虫 门 , 动 基 裂 纲 ,前 庭 亚 岗 , 毛 口 目 , 毛 口 
亚 目 ;小钱 纤毛 虫 科 。 生 活 史 包括 滋养 体 和 包 秦 两 期 ,滋养 
体 呈 长 贺 形 或 卵 贺 形 ,长 50~200nm, 宽 30~100nm， 寄 
生 在 盲肠 和 结肠 ,为 人 体 最 大 的 寄生 原虫 。 体 表 覆 盖 紧 密 
的 纤毛 , 虫 体 前 端 有 四 陷 的 胞 口 ， 与 漏斗 形 的 胞 呈 相 连 ， 
胞 口 和 胞 咽 壁 上 有 纤毛 ,纤毛 摆动 ,将 食物 从 胞 口 送 入 体 
内 ， 形 成 食物 泡 。 食 物 消化 后 的 残 潮 经 体 后 端的 胞 肛 排 
出 体外 。 人 肠 内 的 滋养 体 很 少 形成 包厢 而 猪 肠 内 的 虫 
体 可 大 量 形成 包厢 。 滋 养 体 随 糯 便 排出 后 ， 在 外 界 也 能 
成 囊 。 包 囊 呈 贺 形 或 卵 加 形 ,直径 40~60pm, 随 污染 的 食 
物 经 口 进 入 小 肠 内 脱 囊 ， 谥 养 体 逸 出 并 下 移 至 结肠 内 寄 
生 。 经 二 分 裂 繁殖 ,有 时 也 行 接合 生殖 。 发 病 与 虫 体 的 至 
病 力 、 数 量 及 寄主 机 体 的 内 在 因素 (如 肠 腔 的 碱 性 环境 、 
大 量 碳水 化 合 物 和 菌 群 ) 有 关 。 在 适宜 的 条 件 下 虫 体 大 量 
繁殖 并 借 自身 的 机 械 运动 及 分 泌 的 透明 质 酸 酶 侵入 结肠 
肠 呼 ， 形 成 类 似 溶 组 织 内 阿 米 巴 所 致 的 演 疡 。 严 重 时 可 
形成 脓肿 , 偶 可 侵入 回肠 末端 。 人 感染 后 可 无 症状 ,但 多 
642 


数 以 急性 发 病 ,有 了 腹痛、 腹泻 ,每 日 数 次 至 十 多 次 ,有 粘液 
脓 血 便 ,有 里 急 后 重 感 ,也 可 有 发 热 . 食 欲 不 振 , 恶 心 、 哎 
吐 。 轻 者 不 治 自 念 或 转 为 慢性 后 呈 周 期 发 作 。 营 养 不 良 
或 体 弱 者 症状 严重 ,甚至 死亡 ,类 便 涂 片 镜 检 找 到 虫 体 即 
可 确诊 。 四 环 素 或 甲 硝 蚊 唑 治疗 有 效 。 预 防 主要 在 于 加 
强 类 便 及 猪 的 管理 ,注意 个 人 卫生 与 饮食 卫生 。 
( 孔 德 芳 ) 

jiechang-zhichong'al 
结肠 直肠 冶 (carcinoma of colon and rectum) 
胃 肠 道中 常见 的 恶性 肿瘤 ， 早 期 症状 不 明显 ， 随 着 痛 肿 
的 增 大 而 表现 排便 习惯 改变 、 便 血 、 腹 泻 、 腹 洒 与 便秘 
交替 、 局 部 腹痛 等 症状 ， 晚 期 则 表现 贫血 、 体 重 减轻 等 
全 身 症状 。 其 发 病 率 和 病死 率 在 消化 系统 恶性 肿瘤 中 仅 
次 于 胃癌 、 食 管 癌 和 原 发 性 肝癌 。 中 国 在 世界 上 属于 低 
发 地 区 ,但 其 发 生 率 在 不 少 地 区 有 程度 不 等 的 增加 趋势 。 
本 病 多 发 生 在 中 年 以 上 的 男性 ， 以 4 一 70 岁 最 为 多 见 ， 
但 20 世纪 末 发 现 30 岁 以 下 者 亦 不 少见 。 男 女 两 性 发 病 
比例 约 为 2:1。 本 病 和 其 他 恶性 肿瘤 一 样 ,发 病原 因 仍 不 
清楚 ,可 以 发 生 在 结肠 或 直肠 的 任何 部 位 ,但 以 直肠 、 乙 
状 结肠 最 为 多 见 , 其 余 依次 见于 盲肠 、 升 结肠 、 降 结肠 及 
横 结 肠 。 癌 净 大 多 数 为 腺 癌 ， 少 数 为 鳞 状 上 皮 癌 及 粘液 
痛 。 本 病 可 以 通过 淋巴 ,血液 循环 及 直接 蔓延 等 途径 , 播 
散 到 其 他 组 织 和 脏 器 。 根 据 临床 表现 \X 射 线 钒 剂 灌肠 或 
纤维 结肠 镜 检查 , 可 以 确诊 。 治 疗 的 关键 在 于 早期 发 现 、 
及 时 诊断 和 手术 根治 。 本 病 的 预后 取决 于 早期 诊断 和 及 
时 手术 治疗 。 一 般 癌 肿 只 限于 肠 壁 者 预后 较 好 , 淄 润 到 肠 
外 者 预后 较 差 ,年 轻 患 者 、 癌 瘤 浸 润 广泛 、 有 转移 者 或 有 
并 发 症 者 预后 不 良 。 

病因 不 十 分 清楚 ,但 是 ,已 经 知道 可 能 与 以 下 癌 前 
病变 和 一 些 因素 有 关 ，@D 在 许多 临床 实践 中 发 现 结肠 息 
肉 可 以 恶变 ,其 中 乳头 状 腺 瘤 最 易 义 变 ,可 达 40% ， 在 家 
族 性 息肉 病 的 病人 中 ,癌变 的 发 生 率 则 更 高 ,这 说 明 结肠 
瘤 与 结肠 息肉 关系 密切 。@@ 部 分 慢性 溃疡 性 结肠 炎 可 以 
并 发 结肠 痛 , 发 生 率 可 能 比 正常 人 群 高 出 5 一 10 倍 。 发 生 
结肠 癌 的 原因 可 能 与 结肠 粘膜 慢性 炎症 刺激 有 关 ， 一 般 
认为 在 炎症 增生 的 过 程 中 ,经 过 炎 性 息肉 阶段 发 生 癌变 。 
@ 在 中 国 ,血吸虫 病 并 发 结肠 癌 的 病例 并 不 少见 ,但 对 其 
因果 关系 仍 有 争论 。@ 据 世界 肿瘤 流行 学 调查 统计 ， 结 
肠 癌 在 北美 .西欧 、 澳 大 利 亚 ,新 西 兰 等 地 的 发 病 率 高 ,而 
在 日 本 ,芬兰 .智利 等 地 较 低 。 研 究 认 为 ， 这 种 地 理 分 布 
与 居民 的 饮食 习惯 有 关系 ， 高 脂肪 饮食 者 发 病 率 较 高 。 
回 结肠 癌 的 发 生 率 可 能 与 遗传 因素 有 关 ， 这 已 越 来 越 被 
引起 重视 。 

病理 ”结肠 直肠 癌 的 大 体形 态 可 分 为 三 种 ， 息 肉 样 
型 、 狭 窗 型 和 渍 疡 型 。 各 型 癌 肿 的 好 发 部 位 和 临床 表现 
均 有 不 同 。 

息肉 型 大 肠 癌 好 发 于 盲肠 、 升 结肠 等 右 半 结肠 , 癌 体 
较 大 ,外 形似 菜花 样 ,向 肠 腔 突出 , 表面 容易 溃烂 、 出 血 、 
坏死 。 


狭窄 型 大 肠 癌 好 发 于 直肠 、 乙 状 结肠 和 降 结肠 等 左 
半 结 肠 , 癌 体 不 大 ,但 质地 硬 ， 常 图 绕 肠 壁 温润 而 导致 肠 
腔 呈 环 型 狭窄 ,容易 引起 肠 梗阻 。 

溃疡 型 大 肠 癌 好 发 于 左 半 结 肠 , 癌 体 较 小 ,早期 形成 
四 陷 性 省 疡 ,容易 引起 出 血 、 穿 透 肠 壁 侵入 邻近 器 官 和 组 
织 。 

临床 表现 血便 为 结肠 癌 的 主要 症状 ， 也 是 直肠 癌 
最 先 出 现 和 最 常见 的 症状 。 由 于 癌 肿 所 在 部 位 的 不 同 ， 
出 血 量 和 性 状 各 不 相同 。 

息肉 型 大 肠 癌 病 人 可 出 现 右 下 腹部 局 限 性 腹痛 和 腹 
泻 , 业 便 呈 稀 水 样 , 脓 血 样 或 果 普 样 ， 类 隐 血 试验 多 为 阳 
性 。 随 着 癌 肿 的 增 大 ， 在 腹部 的 相应 部 位 可 以 摸 到 肿 
块 。 

狭 秦 型 大 肠 癌 容 易 引起 肠 梗阻 ,出 现 腹痛 、 腹 胀 、 腹 
泻 或 腹泻 与 便秘 交替 。 美 便 呈 肪 血便 或 血便 。 

泪 疡 型 大 肠 况 的 病人 ,可 出 现 腹痛 、 腹 泻 、 便 回 或 脓 
血便 ,并 易 引 起 肠 腔 狭窄 和 梗阻 一旦 发 生 完全 性 梗阻 ， 
则 腹痛 加 剧 ,并 可 出 现 腹胀 ,恶心 呕吐 ,全身 情况 急剧 变 
化 。 

在 肿瘤 的 晚期 ,由 于 持续 性 小 量 便血 可 引起 贫血 ;长 
期 进行 性 贫血 .营养 不 良和 局 部 溃烂 .感染 毒素 吸收 所 引 
起 的 中 毒 症状 ,导致 病人 消瘦 、 精 神 萎靡 、 全 身 无 力 和 恶 
病 质 : 由 于 急性 穿孔 可 引起 急性 腹膜 炎 ; 肝 脏 肿 大 、 腹 水 、 
颈 部 及 锁骨 上 窝 淋巴 结 肿 大 ， 常 提示 为 肿瘤 的 晚期 并 发 
生 转 移 。 

诊断 ”本 病 应 该 做 到 早期 诊断 。 对 于 近期 出 现 排便 
习惯 改变 或 血便 的 病人 应 不 失 时 机 地 进行 直肠 指 诊 、X 
射线 钠 剂 灌肠 ,乙状结肠 镜 或 纤维 结肠 镜 检 查 。X 射 线 钢 
剂 空气 双重 对 比 造影 可 以 显示 出 争 剂 充盈 缺损 、 肠 腔 狭 
罕 、 粘 膜 破 坏 等 征象 ,从 而 确定 肿瘤 的 部 位 和 范围 。 乙 状 
结肠 镜 及 纤维 结肠 镜 检 查 可 以 直接 观察 到 全 结肠 及 直肠 
粘膜 形态 ,对 可 疑 病灶 能 够 在 直 视 下 采取 活体 组 织 检查 ， 
对 提高 诊断 的 准确 率 ， 尤 其 对 微小 病灶 的 早期 诊断 很 有 
价值 。 直 肠 指 诊 检查 是 诊断 直肠 癌 的 最 简单 而 又 非常 重 
要 的 检查 方法 ， 它 不 仅 可 以 发 现 肿 物 ， 而 且 可 以 确定 肿 
块 的 部 位 大小、 形态 .手术 方式 及 其 预后 ,许多 直肠 癌 病 
人 常 因为 没有 及 时 做 此 项 检查 而 被 误诊 为 痔 、 肠 炎 等 ,以 
致 长 期 延误 治疗 。 类 便 隐 血 试验 是 一 种 简单 易 行 的 早期 
诊断 的 初 第 方法 , 它 虽 然 没 有 特异 性 ,对 待 持续 、 反 复 潜 
血 阳性 而 又 无 原因 可 寻 者 , 常 警惕 有 结肠 癌 的 可 能 性 , 尤 
其 对 右 半 结肠 癌 更 为 重要 。 癌 胚 抗原 (CEA) 被 认为 与 恶 
性 肿瘤 有 关 , 但 对 大 肠 癌 无 特异 性 ,可 以 作为 诊断 的 辅助 
手段 之 一 ,由 于 癌 肿 切除 后 血清 CEA 逐 渐 下 降 , 当 有 复发 
时 会 再 次 增高 ， 因 此 可 以 用 来 判断 本 病 的 预后 或 有 无 复 
发 。 

对 表现 为 腹泻 .类 便 隐 血 试验 阳性 、 右 腹部 肿块 等 症 
状 的 右 半 结 肠 癌 应 注意 与 肠 结核 ,局 限 性 结肠 炎 、 血 吸虫 
病 、 阿 米 巴 病 等 疾病 相 鉴 别 ;对 表现 为 腹痛 、 腹 污 与 便秘 
交替 .血便 或 胺 血便 等 症状 的 左 半 结 肠 癌 应 注意 与 兰 、 桨 


疾 、 溃 疡 性 结肠 炎 、 结 肠 息肉 等 疾病 相 鉴别 。 

治疗 ”治疗 关键 在 于 早期 发 现 、 早 期 诊断 及 外 科 根 
治 。 外 科 手 术 切 除 是 获得 根治 最 有 效 的 治疗 方法 。 手 术 
方法 和 范围 的 选择 取决 于 癌 肿 部 位 。 直 肠 癌 的 根治 手术 
切除 范围 包括 肛门 ， 须 行 永久 性 结肠 造 瘘 〈 又 称 人 工 肛 
门 )。 术 后 配合 化 学 药物 ,放射 治疗 、 中 医 中 药 等 综合 治 
疗 , 5 年 存活 率 可 达 50% 以 上 。 若 癌 肿 已 经 发 生 转移 、 
定 ,不 能 切除 时 ,可 根据 病变 情况 做 永久 性 造 瘘 或 肿瘤 远 
近 肠 襟 辣 的 吻合 (捷径 手术 )， 以 解除 和 预防 可 能 发 生 的 
肠 梗 阻 。 化 学 药物 的 选择 ， 目 前 仍 首选 5- 氛 尿 喀 啶 (5- 
Fu) ,但 疗效 略 差 。 联 合 化 疗 尚 缺 少 成 熟 方案 。 放 射 治疗 
对 结肠 癌 不 敏感 ， 但 有 时 可 暂时 起 到 止血 、 止 痛 的 作 
用 。 ( 刘 新 光 ) 


jiedizuzhl 
结缔 组 织 〈connective tissue) 由 细胞 (主要 
是 成 纤维 细胞 )、 纤 维 (胶原 及 弹性 纤维 ) 和 大 量 细 胞 间 质 
《主要 为 葡 胺 聚 糖 ) 组 成 。 它 们 来 源 于 中 胚 叶 ,起 到 支持 身 
体 各 种 结构 的 作用 。 广 义 的 结缔 组 织 可 包括 胶原 骨 及 软 
骨 组 织 。 有 时 也 可 包括 血液 特点 是 细胞 数量 少 ,没有 极 
性 ,分 散在 丰富 的 细胞 间 质 中 。 细 胞 间 质 是 由 细胞 合成 并 
分 泌 到 细胞 外 的 物质 ,包括 纤维 及 基质 两 种 成 分 。 纤 维 为 
细 丝 状 ,基质 呈 匀 质 状 。 纤 维 有 一 定 的 形态 结构 ,可 分 为 
胶原 纤维 及 弹性 纤维 。 细 胞 成 分 有 成 纤维 细胞 、 脂 肪 细 
胞 、 巨 噬 细 胞 和 肥大 细胞 ,成 骨 细 胞 ,成 软骨 细胞 等 。 

结缔 组 织 分 布 全 身 各 处 ,形态 多 样 ,分 为 纤维 结缔 组 
织 及 具有 特殊 性 质 的 结缔 组 织 两 大 类 。 前 者 又 根据 胶原 
纤维 排列 的 疏 密 程度 分 为 疏松 结缔 组 织 及 致密 结缔 组 
织 ! 后 者 又 有 网 状 结缔 组 织 ,脂肪 组 织 及 粘液 性 结缔 组 织 
之 分 ,一 般 所 谓 结缔 组 织 指 纤 维 结缔 组 织 。 

纤维 结缔 组 织 又 称 固 有 结缔 组 织 ,广泛 分 布 于 全 身 ， 
组 成 器 官 的 包 膜 和 组 织 间隔 , 它 既 有 连接 和 营养 的 功能 ， 
又 有 支持 和 保护 器 官 的 作用 。 琉 松 结缔 组 织 最 重要 ,分 布 
最 广 ,细胞 种 类 多 ,数量 少 ,纤维 排列 玖 松 , 基质 多 ; 血管 
中 的 营养 物质 与 组 织 代谢 产物 也 是 通过 琉 松 结缔 组 织 进 
行 交换 ,整个 组 织 形似 蜂窝 , 故 又 称 妖 窝 组织。 致密 结 缔 
组 织 细胞 和 基质 少 , 纤维 排列 致密 , 见于 真皮 、 肌 腿 、 秆 
带 , 有 连接 支持 作用 。 脂 肪 组 织 中 多 脂肪 细胞 ,分布 于 皮 
下 \ 大 网 膜 等 处 及 心 , 肾 附 近 , 有 保温 、 缓 冲 及 储存 能 量 等 
作用 。 网 状 结缔 组 织 内 含 网 状 细胞 ,网 状 纤维 ,主要 分 布 
于 骨 复 \ 肝 、 脾 、 淋 巴结 等 。 血 液 . 骨 、 软 骨 等 也 由 细胞 , 纤 
维 、 基 质 构成 , 也 属 结缔 组 织 , 但 又 各 有 特殊 的 结构 和 功 
能 ( 见 血液 和 运动 系统 )。 

胶原 纤维 是 组 成 结缔 组 织 的 主要 纤维 ， 具 有 很 强 
的 抗 张 能 力 ， 使 结缔 组 织 富有 韧性 。 它 在 组 织 中 沿 不 同 
方向 呈 波 浪 形 走行 并 分 支 交织 成 网 。 胶 原 为 胶原 纤维 中 
的 蛋白 质 成 分 ,是 人 体 中 含量 最 高 的 蛋白 质 , 约 占 人 体内 
蛋白 质 总 量 的 1/3, 胶原 的 分 子 单位 称 为 原 胶原 ,又 称 为 
前 胶原 .胶原 呈 棒状 ,长 约 3 000 有 ,直径 约 区 A。 原 胶原 
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具有 自身 集合 成 大 的 聚合 物 的 能 力 ,在 该 聚合 物 中 ,胶原 
分 子叶 定向 整齐 排列 ,分 子 之 间 通 过 共 价 键 相互 交换 , 形 
成 稳定 的 原 纤维 , 原 纤维 再 聚合 形成 胶原 纤维 。 

每 一 个 原 胶原 分 子 由 三 条 % 肽 键 组 成 , 它们 相互 拧 
成 一 条 三 股 螺旋 结构 。 在 及 链 两 端 有 一 个 小 的 非 螺旋 仲 
展 部 分 , 称 为 尾 肽 。 每 一 条 以 肽 链 约 有 1000 个 氨基 酸 组 
成 。 

根据 肽 链 组 成 的 不 同 , 目前 已 分 辨 出 5 种 不 同 的 
胶原 类 型 ,在 皮肤 真皮 中 85% 是 型 胶原 , 15 多 是 工 型 
胶原 ,在 基底 膜 中 主要 是 了 型 胶原 。 当 胶原 与 结缔 组 织 的 
基质 结合 后 ,就 使 胶原 具有 张力 强度 及 支撑 作用 。 在 不 同 
组 织 中 ,由 于 所 结合 基质 成 分 的 不 同 ,而 使 胶原 具有 不 同 
的 特性 ,如 在 骨 组 织 , 胶原 与 羟基 础 石灰 结合 , 使 骨 极为 
坚硬 ;在 皮肤 则 主要 与 透明 质 酸 及 硫酸 软骨 素 B 相 结合 ， 
使 皮肤 坚韧 。 

原 胶原 主要 是 在 成 纤维 细胞 的 核糖 体 膜 上 合成 ， 然 
后 在 粗 面 内 质 网 形成 三 股 螺旋 的 前 胶原 。 

由 于 胶原 纤维 结构 的 稳定 , 且 不 易 破 坏 ,所 以 体内 胶 
原 的 代谢 是 较为 缓慢 的 能 使 胶原 分 解 的 主要 是 胶原 酶 ， 
这 是 一 种 内 切 肽 酶 , 能 使 原 胶原 的 三 条 x 肽 链 发 生 断 裂 
成 为 明胶 ,后 者 能 被 许多 蛋白 水 解 酶 分 解 ,成 为 小 分 子 的 
肽 。 胶 原 酶 可 由 成 纤维 细胞 白细胞 及 巨 噬 细 胞 等 产生 。 

当 胶原 在 生物 合成 ,分 小 ,分 解 或 与 其 他 结缔 组 织 相 
互 作用 等 方面 出 现 缺陷 时 ,都 可 造成 病理 改变 。 由 于 皮肤 
中 富 含 结缔 组 织 ,又 易 受到 各 种 物理 因素 的 作用 ,因此 可 
出 现 各 种 病变 ， 如 皮肤 弹性 过 度 ( 埃 勒 斯 - 当 洛 二 氏 综 合 
征 ) 是 一 个 结缔 组 织 先 天 缺陷 的 遗传 性 皮肤 病 ,主要 表现 
为 皮肤 弹性 过 度 ,脆性 增加 ,皮肤 受 轻 度 外 伤 就 可 引起 明 
显 血肿 ,出现 裂 口 , 念 后 成 为 闭 缩 性 阅 痕 ,关节 过 度 伸展 ， 
易 发 生 脱 白 等 。 本 病 的 发 生 与 胶原 合成 分 说 过 程 中 酶 的 
缺陷 有 关 , 有 的 病例 为 束 氨 酰 羟 化 酶 的 缺陷 .大 疱 性 表皮 
松 解 症 也 是 一 组 遗传 性 疾病 ， 其 共同 特点 是 皮肤 或 粘膜 
在 受到 轻微 创伤 后 出 现 水 疱 及 大 净 。 目 前 认为 本 病 的 发 
生 可 能 与 胶原 酶 的 异常 有 关 , 在 患者 皮肤 中 ,胶原 酶 的 产 
生 增 加 ,其 含量 为 正常 人 的 3 一 6 倍 ,它们 使 胶原 降解 , 皮 
肤 的 粘 合 能 力 大 为 降低 , 易 出 现 水 疱 及 大 疱 。 砚 皮 病 的 基 
本 病理 改变 是 真皮 中 胶原 纤维 数量 增加 ， 发 生 孩 璃 样 变 
性 ,表明 胶原 的 合成 数量 增加 且 基质 亦 不 正常 。 

弹性 纤维 ”赋予 结缔 组 织 以 弹性 ， 由 两 种 性 质 不 同 
的 蛋白 质 成 分 即 中 心 的 弹性 蛋白 及 环绕 它 的 微 原 纤维 蛋 
白 组 成 。 在 成 熟 的 弹力 纤维 中 ,弹性 蛋白 占 90% 以 上 。 
弹性 蛋白 的 基本 结构 是 一 个 单一 多 肽 链 , 分 子 量 约 为 
70 000。 微 原 纤维 蛋白 是 一 种 糖 蛋 白 ,其 氨基 酸 组 成 与 弹 
性 蛋白 很 不 相同 ,在 微 原 纤维 蛋白 中 不 含有 冀 膊 氨 酸 ,而 
胱 氨 酸 的 含量 很 高 。 正 常 组 织 中 弹性 纤维 的 更 新 过 程 较 
慢 。 从 胰腺 、 白 细胞 、 巨 噬 细 胞 及 血小板 中 分 离 出 弹性 蛋 
白 酶 ,这 是 一 种 丝氨酸 蛋白 酶 ,可 降解 弹性 纤维 。 

弹性 纤维 合成 、 分 泌 和 降解 的 异常 可 使 组 织 失去 弹 
性 。 皮 肤 松弛 症 是 一 种 以 弹性 纤维 的 先天 性 缺陷 为 特点 
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的 皮肤 病 ,临床 上 表现 为 皮肤 松弛 , 呈 初 状 下 垂 , 早老 面 
容 , 多 发 性 疝 \ 项 室 及 肺 气 肿 等 ,本 病 以 先天 性 的 多 见 , 组 
织 学 上 可 见 真 皮 中 弹性 纤维 明显 减少 、 颗 粒状 变性 、 断 
裂 , 甚 至 消失 。 造 成 弹性 纤维 减少 的 原因 尚 不 清楚 。 弹 性 
纤维 性 假 黄 瘤 是 弹性 纤维 先天 性 缺陷 所 致 的 遗传 性 皮肤 
病 ,病变 主要 发 生 在 皮肤 、 眼 及 血管 系统 。 在 皮肤 上 的 特 
点 是 敏 福 部 位 为 颈 , 腋 下 、 腹 股 沟 等 皮肤 松弛 , 有 外 观 为 
皮革 样 或 诉 卵 石 样 的 黄色 斑 丘 疹 或 王 块 。 

基质 一 种 没有 形态 结构 的 复杂 物质 。 主 要 为 大 分 
子 的 蛋白 多 糖 , 也 有 水 、 无 机 盐 类 、 维生素 等 一 些 水 溶性 
小 分 子 。 蛋 白 多 糖 为 蛋白 分 子 和 多 糖分 子 结合 而 成 的 复 
合 物 ,但 其 中 多 糖分 子 的 数量 远 远 超过 蛋白 分 子 ,其 多 糖 
分 子 为 氨基 多 糖 , 又 称 为 粘 多 糖 。 基 质 由 成 纤维 细胞 ,成 
骨 细胞 及 成 软骨 细胞 等 所 合成 。 皮 肤 中 主要 的 氨基 多 糖 
是 透明 质 酸 ,硫酸 皮肤 素 ( 即 硫酸 软骨 素 B)、 硫酸 软骨 素 
C 及 硫酸 类 肝素 。 基 质 为 细胞 及 纤维 提供 了 一 个 稳定 的 
内 环境 ， 由 于 其 主要 成 分 粘 多 糖 是 具有 多 数 阴离子 的 大 
分 子 , 它 能 与 阳离子 、 无 机 盐 和 极 性 的 水 分 子 结合 , 为 水 
盐 代谢 及 运输 起 一 定 的 调节 作用 ， 进 而 影响 组 织 的 渗透 
性 ,基质 还 可 能 与 被 它 所 包 绕 的 细胞 相互 作用 ,而 促进 这 
些 细胞 的 生长 移行 和 分 化 。 粘 多 糖 病 是 一 组 以 粘 多 糖 在 
各 器 官 系统 内 过 度 荔 积 为 特征 的 遗传 性 疾病 。 

(未 学 骏 ) 

Jledizuzhibing 
结缔 组 织 病 (connective tissue diseases) 
狭义 指 以 玻 松 结缔 组 织 粘液 样 水 肿 及 纤维 素 样 变性 为 病 
理 基础 的 一 组 疾病 。 最 早 认为 主要 是 胶原 纤维 发 生 纤维 
素 样 变性 所 致 ， 故 称 为 弥漫 性 胶原 病 或 胶原 血管 病 ， 以 
后 认为 主要 病变 不 仅 限于 胶原 纤维 。 而 改称 为 结缔 组 织 
病 。 这 组 病 的 病因 还 不 十 分 清楚 ， 一 般 认 为 与 遗传 、 免 
疫 及 病毒 感染 等 有 一 定 的 关系 ,是 多 因 性 的 疾病 。 随 着 免 
疫 学 的 进展 ,发 现 多 数 结缔 组 织 病 均 伴 有 免疫 学 的 异常 ， 
如 抑制 性 了 细胞 功能 低下 、 体 液 免 疫 功能 亢进 ,有 些 结缔 
组 织 病 有 自身 抗体 的 存在 ， 故 也 将 这 组 病 归 入 免疫 性 疾 
病 或 自身 免疫 性 疾病 。 尽 管用 结缔 组 织 病 一 词 概括 这 组 
疾病 不 十 分 确切 ,但 目前 仍 沿用 这 名 称 。 风 湿 病 学 发 展 
后 ,有 人 又 将 结缔 组 织 病 概括 于 风湿 病 中 。 虽 然 这 组 疾病 
不 太 多 见 ， 但 病情 常 较 严重 ， 有 的 可 影响 生命 。 皮 质 类 
固 醇 激 素 及 免疫 抑制 剂 疗效 较 好 ， 可 缓解 病情 ， 但 不 能 
根治 。 

习惯 上 狭义 的 结缔 组 织 病 包括 红 迹 狼 郊 、 破 皮 病 \ 皮 
肌 炎 、 类 风湿 性 关节 炎 、 结 节 性 多 动脉 区 、 书 格 纳 氏 肉 算 
肿 、 巨 细胞 动脉 类 及 干燥 综合 征 等 。 美 国 风湿 学 会 1982 
年 修订 的 风湿 病 分 类 中 ， 结 缔 组 织 病 还 可 包括 变 应 性 血 
管 炎 、 贝 村 切 特 氏 病 、 结 节 性 非 化 脓 性 发 热 性 脂 膜 炎 等 。 
结缔 组 织 病 具有 某 些 临床 、 病 理学 及 免疫 学 方面 的 共同 
点 ,如 多 系统 受累 ( 即 皮肤 关节、 肌肉 , 心 肾 、 造 血 系 统 、 
中 枢 神 经 等 可 同时 受累 ) ,病程 长 ,变化 多 , 可 伴 发 热 、 关 
节 痛 、 血 管 炎 、 血 沉 增 快 、Y 球 蛋白 增高 等 .但 又 各 具有 特 


征 性 的 表现 :如 系统 性 红 班 狼 疮 可 有 面部 蝶 形 红 班 , 抗 双 
链 DNA 抗体 ,狼疮 细胞 及 狼疮 带 试验 阳性 等 ! 皮 肌 炎 有 
特征 性 的 皮 损 、 四 肢 近 端 肌 无 力 、 血清 肌 酶 值 升 高 等 ; 系 
统 性 硬 皮 病 可 有 面部 、 肢 端 甚至 全 身 皮 肤 硬化 ,小 血管 及 
内 脏 器 官 的 硬化 等 ,可 借 此 作出 诊断 。 尽 管 如 此 ,结缔 组 
织 病 的 诊断 ,尤其 是 早期 诊断 有 时 还 比较 困难 , 因 这 组 病 
可 累及 多 器 官 ,同一 种 疾病 个 体 差异 较 大 ,各 器 官 受累 的 
早晚 不 同 ， 起 病 可 急 可 缓 ， 有 时 在 特征 性 表现 未 出 现 之 
前 ， 确 诊 十 分 困难 。 但 随 着 对 本 组 疾病 认识 的 提高 及 免 
疫 学 的 进展 ， 多 种 自身 抗体 的 检测 (如 抗 核 抗体 、 抗 双 链 
DNA 抗 体 等 ), 提 高 了 某 些 结缔 组 织 病 的 早期 诊断 率 ,有 时 
几 种 结缔 组 织 病 的 特征 性 症状 同时 存在 ， 称 为 重重 综合 
征 。 所 谓 混合 结缔 组 织 病 是 1972 年 提出 的 ,是 兼 有 系统 
性 红 班 狼疮、 系统 性 硬 皮 病 及 肌 炎 的 表现 ,有 高 滴 度 的 抗 
RNP (核糖 核 蛋白 ) 抗 体 , 临床 上 较 少 累及 肾脏 , 皮质 类 
固 醇 激素 治疗 效果 较 好 ,预后 相对 较 好 。 其 中 也 有 些 病例 
符合 系统 性 红斑 狼疮 的 诊断 标准 ， 被 认为 是 系统 性 红斑 
狼 阁 的 一 个 亚 型 ， 也 有 些 病例 最 后 则 发 展 为 系统 性 硬 皮 
病 ， 因 此 混合 结缔 组 织 病 是 否 为 一 种 独立 的 疾病 还 有 不 
同 看 法 。 

广义 的 结缔 组 织 病 还 包括 一 组 遗传 性 的 结缔 组 织 
病 ， 即 由 于 先天 性 的 缺陷 使 结缔 组 织 中 某 种 成 分 如 胶 
原 、 弹 性 蛋白 或 糖 胶 聚 糖 ) 的 生物 合成 或 降解 发 生 异 常 而 
引起 的 疾病 。 如 马尔 方 氏 综合 征 、 埃 勒 斯 - 当 洛 二 氏 综合 
征 、 弹 力 性 假 性 黄色 瘤 及 成 骨 不 全 症 等 是 由 胶原 或 弹性 
蛋白 代谢 异常 引起 。 胡 尔 勒 氏 综 合 征 是 由 糖 胺 育 糖 代谢 
异常 所 引起 ， 实 际 上 这 组 疾病 才 真正 是 由 结缔 组 织 异常 
而 引起 的 疾病 。 《 马 圣 清 ) 


Jlehejunbing 
结合 菌 病 (zygomycosis) ”由 结合 菌 主 要 是 
根基 、 毛 符 或 犁 惟 ) 引起 的 以 急性 坏死 性 炎症 为 主 的 疾 
病 , 也 常用 毛竹 菌 病 一 辞 泛 指 本 病 . 主 要 侵犯 血管 ,引起 血 
栓 ,并 可 经 血行 播 散 至 身体 其 他 部 位 ,可 导致 死亡 ,结合 菌 
为 腐 物 寄生 真菌 ,其 有 性 孢子 是 结合 孢子 , 故 名 。 生 长 时 
产生 的 大 量 孢 子 , 到 处 飞扬 ,一 般 不 致 病 。 本 病 属于 一 种 
条 件 致 病 性 真菌 病 ， 病 人 大 多 患 有 引致 机 体 抵 抗力 低下 
的 疾病 (如 白血病 ,淋巴 瘤 ,糖尿 病 等 ), 或 曾 作 器 官 移植 ， 
大 量 使 用 皮质 类 固 醇 激素 、 免 疫 抑制 剂 等 。 孢 子 经 呼吸 
道 进入 人 体 ,可 引起 鼻 脑 型 毛 堆 菌 病 、 肺 毛竹 菌 病 。 食 入 
的 孢子 可 以 引起 骨 毛 釜 菌 病 。 由 皮肤 进入 者 ,引起 皮肤 毛 
短 菌 病 。 本 病 发 病 急 ,迅速 恶化 ,不 易 诊断 ,常常 来 不 及 分 
离 出 病原 体 ,病人 已 死亡 * 本 病 呈 世界 性 分 布 ,无 地 区 性 ， 
而 且 发 病 有 增高 的 趋势 。 

临床 常见 类 型 如 下 ，@ 鼻 脑 型 毛 等 菌 病 。 临 床 可 表 
现 为 ， 单 侧 性 面部 肿 痛 或 面瘫， 鼻窦 和 眼眶 周围 组 织 肿 
胀 变 硬 、 变 色 ; 眼 瞪 下 垂 、 眼 球 突出 、 运 动 受 限 等 ;突然 发 
生 面 竣 。@@ 中 枢 神 经 系统 毛 顽 菌 病 。 可 表现 为 :不 能 控制 
的 糖尿 病 ; 眼 眶 惑 染 ;脑膜 炎 等 。@@ 肺 毛 每 菌 病 。 初 起 表 
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现 为 咳嗽 \ 咯 病 及 发 热 等 急性 呼吸 系 症状 ;晚期 可 侵犯 血 
管 壁 ,形成 血栓 ， 引 起 名模 塞 ， 表现 为 急 起 胸痛 、 呼吸 困 
难 、 血 羔 、 发热, 白细胞 尤其 是 中 性 粒 细胞 增多 。@ 胃 肠 
毛 才 病 。 毛 二 殉 子 经 食物 进入 消化 道 ， 在 一 定 条 件 下 可 
引起 本 病 。 临 床 表现 为 中 上 腹痛 ,发 作 频繁 ,可 有 咯血 或 
便血 等 。@@ 皮 肤 毛 生病 。 可 表现 为 丘疹 、 汗 疡 、 脓 疡 、 靡 
烂 、 皮 下 结 节 、 脓 疱 、 局 限 性 隆起 性 红斑 或 血管 炎 、 红 皮 
病 、 乳 头 瘤 、 环 状 肉芽 肿 等 ! 也 常 续 发 于 外 伤 、 烧伤 或 涡 
疡 ,可 播 散 全 身 。 

由 于 结合 菌 病 发 展 很 快 ， 必 须 尽快 作 镜 检 和 培养 找 
寻 病 原 体 ,并 作 病 理 检查 , 若 查 到 无 横 隔 、 分 枝 呈 直角 的 
宽大 菌 丝 ,应 考虑 为 本 病 。 早 期 诊断 后 ,静脉 滴 注 二 性 答 
素 B, 并 合并 口服 5- 氛 胞 啤 啶 (5-FC) 进行 治疗 。 对 某 些 
病例 如 鼻 脑 毛 黎 病 ,合并 手术 治疗 ,有 助 于 病人 恢复 。 

( 闫 绍 腿 ) 
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结核 病 (tuberculosis) ”结核 杆菌 引起 的 全 身 
性 传染 性 疾病 。 由 于 结核 菌 多 经 过 呼吸 道 侵入 人 体 ， 肺 
部 又 具有 其 生长 繁殖 最 适宜 的 条 件 ， 故 以 肺结核 病 最 为 
多 见 。 此 外 易 侵 犯 淋 巴结 胸膜、 腹膜 、 脑 膜 、 肠 、 肾 、 骨 关 
节 \ 喉 及 其 他 部 位 。 早 期 无 明显 症状 ,病情 发 展 后 可 有 全 
身 症状 如 疲乏 、 食 欲 不 振 、 消 瘦 、 低 热 等 ,还 有 病变 器 官 的 
局 部 症状 。 

结核 病 是 危害 人 类 健康 历史 久远 的 慢性 传染 病 。 远 
在 6 000 年 前 埋 大 的 尸体 一 一 埃及 出 土 的 “木乃伊 "， 就 
有 结核 病 的 病理 改变 ;中 国 在 2 100 年 前 埋 话 的 尸体 一 一 
湖南 长 沙 马 王 堆 汉 墓 发 气 出 的 女尸 也 发 现 左 肺 上 部 和 左 
肺 门 有 结核 病 的 钙化 灶 。 结 核 病 在 历史 上 是 患 病 率 与 病 
死 率 最 高 的 疾病 之 一 , 曾 有 过 “白色 瘟疫 "之 称 。 

结核 菌 侵 入 人 体 后 具有 向 全 身 脏 器 的 扩散 性 和 在 组 
织 中 的 长 期 潜伏 性 。 结 核 病 常 在 人 体 抵抗 力 低下 时 发 病 
或 复发 .结核 病 的 病理 以 结核 结 节 , 渗 出 、 浸 润 .干酪 坏死 
和 空洞 形成 的 混合 存在 为 特征 。 

细菌 学 ”结核 分 枝 杆菌 为 细 长 、 微 弯 的 杆菌 ， 长 约 
1 一 4hm, 宽 约 0.3 一 0.5hm, 无 芽 胞 , 英 膜 和 粮 毛 , 故 不 能 
运动 。 革 兰 氏 染 色 呈 弱 阳性 ,属于 放 线 菌 目 。 菌 体 无 蜡 质 
类 膜 ,但 其 高 脂 类 含量 形成 抗 酸 染色 特性 .引起 人 类 患 病 
的 致 病菌 为 人 型 及 牛 型 结核 菌 , 以 人 型 占 多 数 约 为 95%， 
而 牛 型 结核 菌 仅 占 4~5%。 这 两 种 结核 杆菌 为 专 性 需 气 
菌 (必须 在 有 和 氧气 的 条 件 下 生存 ) ,在 无 氧 条 件 下 不 生长 
但 能 长 时 间 存活 。 烟 酸 试验 阳性 是 人 型 结核 杆菌 与 其 他 
分 枝 杆菌 之 间 的 重要 区 别 点 。 

发 病 机 理 结核 菌 侵 入 人 体 引起 原 发 感染 ， 由 于 人 
体会 产生 细胞 免疫 ,又 有 先天 免疫 力 , 仅 有 5% 的 感染 者 
发 生 结 核 病 , 其 余 的 95 匈 仅 表现 为 结核 菌 素 试验 阳 转 而 
不 发 病 。 

结核 杆菌 侵入 人 体 的 途径 :呼吸 道 感染 最 为 多 见 。 
通过 排 菌 病人 咳嗽 时 喷射 到 空气 中 的 “ 微 滴 核 "传染 ， 排 
菌 的 肺结核 病人 在 高 声 说 话 、 咳 嗽 或 喷 史 时 喷射 出 来 的 
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微 注 直径 仅 1 一 10km, 少 与 病人 距离 在 Im 以 内 ,可 直接 吸 
入 微 滴 或 吸入 在 空气 中 悬浮 的 微 滴 ， 吸 入 这 样 大 小 的 微 
滴 , 可 超越 呼吸 道 的 粘液 纤毛 防御 进入 肺泡 ,发 生 通 过 肺 
的 感染 由 于 吸入 空气 容量 的 分 布 ,细菌 开始 繁殖 的 部 位 
在 下 肺 野 , 可 有 肺 门 及 纵隔 淋巴 结 种 大 。@ 消 化 道 感染 。 
饮用 未 经 消毒 含有 牛 型 结核 菌 的 牛奶 后 会 发 生 肠 系 膜 淋 
巴结 肿 大 。@@ 扁 桃 体感 染 。 结 核 菌 进入 扁桃 体 ,使 颁 下 淋 
巴结 肿 大 。@@ 接 触感 染 。 多 为 病理 解剖 工作 者 工作 时 的 
手 部 损伤 而 发 生 ,使 感染 部 位 相对 应 的 淋巴 结 肿 大 。 

结核 菌 一 旦 到 达 肺 泡 、 肠 道 粘 腊 上皮、 扁桃 体内 等 
处 , 即 停留 在 这 些 部 位 ,并 以 15 小 时 增殖 一 次 的 速度 慢 
慢 繁 殖 , 经 过 3~?7 周 ,在 人 体 产 生 细胞 免疫 反应 过 程 中 ， 
结核 菌 可 通过 淋巴 道 进入 所 属 淋巴 结 。 然 后 经 过 胸 导管 
进入 血液 循环 。 结 核 菌 在 人 体 引 起 特异 反应 的 了 淋巴 细 
胞 数量 尚未 足以 控制 感染 进展 前 已 播 散在 受 感染 者 全 
身 , 为 以 后 肺 内 及 肺 外 发 生 结核 病 葛 定 了 基础 。 若 没有 中 
够 的 免疫 反应 ， 则 血 流 性 播 散 将 导致 血行 播 散 性 结核 的 
发 生 。 这 种 感染 过 程 最 终 由 特殊 反应 的 致 敏 洒 巴 细胞 将 
巨 噬 细 胞 带 到 感染 部 位 而 得 到 控制 。 巨 噬 细 胞 吞噬 了 细 
菌 ,但 结核 菌 在 巨 哦 细胞 体内 仍然 存活 并 继续 繁殖 。 多 数 
受 感 染 者 的 防御 功能 可 以 控制 感染 的 进一步 播 朋 ， 使 受 
感染 者 与 结核 菌 处 于 平衡 状态 。 有 些 结核 菌 在 病灶 愈合 
过 程 中 慢 慢 被 消灭 。 但 大 部 分 结核 菌 仍 以 潜伏 状态 存活 
下 来 。 

大 约 5% 被 感染 的 病人 不 能 控制 最 初 的 感染 ,另外 有 
5 狗 的 病人 虽然 经 受 住 了 最 初 感染 的 侵袭 ,但 后 来 由 于 免 
疫 功 能 下 降 而 失去 了 控制 感染 的 能 力 ， 使 潜伏 结核 菌 再 
繁殖 而 发 病 。 

绝 大 多 数 肺 外 结核 都 是 在 原 发 肺 部 感染 时 经 淋 巴 、 
血液 循环 播 散 所 致 ,结核 杆菌 在 原 发 过 程 中 ,通过 菌 血 症 
而 使 结核 菌 沉 落 在 全 身 各 器 官 及 体腔 。 这 种 原 发 感染 一 
般 均 无 临床 症状 ,细菌 引起 极 轻微 的 组 织 反应 ,在 出 现 迟 
延 型 过 敏 反应 (结核 菌 素 试验 阳性 ) 即 细胞 介 导 免疫 现象 
时 ， 可 以 形成 一 种 使 细菌 消灭 的 肉芽 肿 性 炎症 反应 。 然 
而 ,还 有 一 些 细菌 继续 长 期 地 存活 , 以 后 可 恢复 活力 ,而 
出 现 明显 的 结核 病 。 

结核 杆菌 为 需 氧 菌 , 在 氧 供应 充足 的 部 位 如 肺 尖 , 肾 
皮质 、 骨 贱 端 和 脑膜 等 处 易 繁殖 。 

病理 ”结核 菌 侵入 组 织 引起 的 反应 ， 取 决 于 菌 的 数 
量 、 毒 力 和 个 体 的 变态 反应 及 免疫 状态 。 

结核 菌 素 反应 阳性 (已 获得 过 原 发 感染 者 ) 再 吸入 结 
核 菌 后 组 织 发 生 过 敏 反应 的 毛细 血管 扩张 和 充血 ， 血 管 
内 血浆 渗 出 及 白细胞 游 出 ,组 织 水 肿 , 在 靠近 结核 菌 的 附 
近 出 现 白细胞 浸润 。 之 后 白细胞 浸润 为 吞噬 细胞 及 淋巴 
细胞 所 代替 ,吞噬 细胞 吞噬 大 量 结核 菌 而 随 之 死亡 ,此 为 
渗 出 性 反应 。 渗 出 性 反应 中 心 ， 结 核 菌 与 吞噬 细胞 持续 
进行 斗争 ， 细 胞 与 周边 组 织 一 起 陷入 坏死 ,但 不 液化 , 形 
成 干 酷 样 凝固 性 坏死 ， 即 干 酷 变 性 。 干 酷 病 灶 形 成 了 不 
适应 结核 菌 发 育 的 环境 ， 结 核 杆菌 在 其 中 以 冬眠 状态 长 
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期 存在 .这 种 干酪 坏 死 灶 ,由 于 某 些 原因 受到 大 量 多 核 白 
细胞 浸润 ,得 到 充分 溶解 酶 ， 酶 与 抑制 酶 的 因素 (结核 菌 
的 脂 质 及 吞噬 细胞 在 变性 过 程 中 产生 的 细胞 内 脂 质 等 ) 
闻 的 平衡 被 打破 , 酶 的 作用 加 强 , 凝固 坏死 开始 分 解 , 血 
效 渗 出 ,转变 为 不 含水 分 的 液化 物质 , 即 液化 融 解 。 局 部 
的 吞噬 细胞 和 淋巴 细胞 受到 抗原 刺激 而 活化 ， 肿 大 形成 
类 上 皮 细胞 的 大 型 细胞 。 类 上 皮 细胞 融合 可 形成 多 核 的 
郎 汉 斯 氏 细 胞 ,类 上 皮 细 胞 围绕 干酪 化 , 形成 层 状 排列 ， 
即 肉芽 肿 ,使 病 灶 局 限 化 ,不 久 在 细胞 周围 出 现 网 状 纤维 
变 为 胶原 纤维 ， 与 其 非特 异 胶 原 纤维 合并 形成 结 
缔 组 织 被 膜 , 即 增殖 期 。 随 着 病变 的 稳定 和 陈旧 化 ,包围 
干 酷 病 灶 的 纤维 层 开始 收缩 ， 中 央 干 酷 区 失去 水 分 逐渐 
减 小 , 外 围 胶原 纤维 粗大 致密 , 收缩 形成 纤维 疗 妆 组织 ， 
甚至 可 形成 钙化 ,结核病 灶 是 以 上 渗 出 ,液化 ,空洞 形成 、 
增殖 、 硬结、 纤维 化 .钙化 等 不 同 成 分 的 混合 病灶 。 在 病 
变 进展 时 期 以 渗 出 、 液 化 、 空洞、 播 散 占 主导 地 位 , 病变 
好 转 则 硬结 纤维 化 占 主导 地 位 。 

临床 表现 ”肺结核 常 有 慢性 全 身 症状 如 低热 、 疫 
乏 、 厌 食 、 消 瘦 、 盗 计 等 .女性 可 出 现 月 经 不 调 。 慢 性 咳嗽 、 
咯 丫 、 胸 痛 或 咯血 。 有 些 病人 出 现 急性 症状 , 如 发 热 、 寒 
战 ,胸痛 \ 肌 痛 。 有 的 病人 以 咯血 为 首发 症状 ,但 应 注意 有 
些 病变 进展 到 相当 广泛 的 病人 而 无 自觉 症状 。 在 原 发 感 
染 后 可 出 现 胸膜 炎 。 肺 结核 病 的 体征 如 各 种 呼吸 音 的 改 
变 以 及 肠 音 的 出 现 都 是 非特 殊 性 体征 ,不 具 诊 断 意义 。 

肺 外 结核 的 全 身 症状 有 体重 减轻 ,疲乏 \ 不 适 、 发热 
及 出 汗 等 .局 部 症状 则 依 所 侵犯 部 位 而 有 所 不 同 。 

泌尿 生殖 器 结核 肾 结核 由 肾 乳头 溃疡 开始 ， 以 后 
破 涡 到 肾 下 并 播 散 到 输尿管 及 膀胱 。 早 期 无 症状 或 症状 
很 轻 。 累 及 膀胱 时 出 现 尿频 、 尿 急 、 尿 痛 。 终 末 性 血尿 常 
为 早期 症状 ， 病 变 累及 输尿管 可 引起 输尿管 阻塞 及 肾 破 
坏 。 男 性 患者 病变 可 波及 到 前 列 腺 精囊 和 付 备 ;女性 可 
累及 卵巢 ,输卵管 和 子宫 。 

骨 、 关 节 结核 病 ” 胸 、 腰 椎 结核 可 有 局 部 疼痛 、 肖 椎 
变形 , 背 柱 运动 受 限 , 出 现 脓肿 或 截瘫 , 厦 椎 部 冷 脓肿 可 
在 腹股沟 处 形成 疝气 样 肿 物 。 疼 痛 与 病变 范围 相 比较 轻 ， 
但 常 可 引起 神经 根 的 刺激 , 椎 体 可 发 生 压缩 性 塌陷 。 髋 骨 
结核 可 有 疼痛 、 足 行 、 膝 关节 肿胀 。 

胸壁 冷 哆 肿 ,是 肋骨 周围 脓肿 ,由 胸膜 干 酷 病 灶 引 起 
胸膜 淋巴 结 炎 , 波 及 胸部 软组织 而 发 病 。 可 有 胸壁 肿胀 、 
局 部 压痛 , 侵 及 皮肤 时 可 形成 瘘管 。 

只 结核 ”化 学 治疗 以 前 的 重症 肺结核 病人 多 合并 喉 
结核 ,病菌 侵入 会 大 ,影响 会 大 壁 则 出 现 咽 下 痛 。 吞 咽 困 
难 。 累 及 声带 则 出 现 声音 晰 哑 。 

支气管 内 膜 结核 ”可 有 刺激 性 咳嗽 、 呼 吸 困难 、 团 
喘 , 咯 血 , 若 支气管 腔 阻 塞 , 则 发 生 肺 不 张 。 

颈 部 炙 书 结 结核 是 常见 的 肺 外 结核 病 ， 淋 巴结 肿 
大 ,干酪 化 可 形成 溃疡 痿 和 孔 型 。 淋 巴结 可 呈 单 个 肿胀 也 可 
融合 在 一 起 , 肿 大 淋巴 结 上 方 皮肤 不 红 不 痛 , 压 迫 时 可 有 
疼痛 。 形 成 脓肿 时 有 波动 感 , 呈 弹 性 硬度 。 


肠 结核 肺结核 化 学 治疗 前 约 1/2 患 者 合并 肠 结 核 ， 
可 有 腹泻 便秘 或 交 蔡 性 便秘 、 腹痛 、 严重 食欲 不 振 、 消 
瘦 、 贫 血 发 热 等 。 

肛门 周围 脓肿 和 疗 冶 ” 是 直肠 粘膜 形成 结核 性 溃疡 
而 累及 直肠 周围 深部 组 织 形成 的 脓肿 , 自 溃 后 形成 痔 瘘 ， 
多 因 续 发 感染 而 使 症状 加 重 ,局 部 红肿 、 疼痛 , 也 有 恶 寒 
高 热 。 

结核 性 胸膜 炎 发热 ,咳嗽 、 咯 病 、 呼吸 困难 等 。 高 
热 . 胸 痛 为 最 明显 症状 , 患 侧 吸 气 时 疼痛 加 重 。 

结核 性 腹膜 炎 ”发 病 多 缓慢 ， 症 状 不 明显 ， 多 呈 微 
热 ,但 也 有 高 热 者 。 腹 部 用 隆 而 轻 度 疼痛 。 回 言 部 和 脐 周 
多 有 压痛 。 渗 出 型 有 腹水 征 $ 结 节 型 因 有 大 量 纤维 素 渗 
出 可 引起 肠系膜 粘 连 , 腹 内 有 包 块 形成 。 

结核 性 脑 用 类。 乳 幼儿 由 原 发 结核 的 早期 血行 播 散 
引起 者 潜伏 期 短 , 有 头痛 、 食 欲 不 振 ,倦怠 、 精神 呆板 ,以 
后 可 突然 发 热 . 头 痛 、 呕 吐 、 对 光 及 声音 易 兴 奋 、 脑 压 高 ， 
可 有 痉挛 发 作 。 颈 部 强直 , 腿 反 射 亢进 , 划 足 底 试 验 、 划 外 
躁 试验 、 届 腊 伸 肤 试 验 、 屈 颈 试 验 等 可 阳性 , 意识 由 模糊 
进入 昏迷 。 

诊断 病史 肺结核 是 呼吸 道 传染 病 ， 与 排 菌 病人 
的 密切 接触 对 感染 及 发 病 有 重要 关系 ， 故 要 了 解 与 开放 
性 病人 的 接触 病史 。 了 解 有 无 发 生 过 结 节 性 红斑 ,结核 风 
湿 关 节 炎 、 泡 性 角膜 结膜 炎 史 胸膜炎、 周围 淋巴 结 结核 、 
肛瘘 等 有 无 使 用 肾上腺 皮质 激素 、 糖 尿 病史 等 。 

结核 菌 的 涂 片 和 培养 检查 ”利用 痪 或 分 泌 物 〈 腕 )、 
渗 出 液 进行 涂 片 检查 可 提供 结核 杆菌 存在 的 依据 ， 目 前 
多 采用 齐 尔 -内 和 尔 森 二 氏 抗 酸 染 色 法 。 结 核 菌 的 数量 在 
10 000/ml 可 为 阳性 , 若 细菌 数量 少 于 此 量 则 呈 阴 性 。 还 
可 利用 合成 培养 基 , 因 结核 菌 繁殖 缓慢 需要 4~8 周 方 能 
获得 结果 。 目 前 多 用 勤 文 斯 坦 - 延 森 二 氏 改 良 培养 基 。 培 
养 出 结核 菌 应 进行 烟 酸 试验 及 过 氧化 气 酶 试验 ， 阳 性 者 
可 与 其 他 非典 型 抗 酸 菌 杆菌 相 区 别 。 

XX 射线 检查 ”利用 胸部 和 射线 检查 ， 可 了 解 肺 部 损 
害 情况 。 此 外 , 骨 、 关 节 结 核 病 射线 照片 对 诊断 也 有 重 
要 意义 ， 泌 尿 生殖 器 结核 病 时 的 上 行 性 及 逆行 性 肾 竺 造 
影 、 肠 结核 的 胃 肠 刍 剂 造影 也 是 诊断 这 些 疾 病 的 重要 手 
股 。 

结核 菌 素 试验 ”此 检测 系 是 否 受过 结核 菌 感染 的 指 
标 。 已 受过 感染 者 则 多 呈 阳 性 ， 未 受过 感染 者 则 多 为 阴 
性 。 近 来 用 结核 菌 素 试验 判断 结核 病 的 活动 程度 有 一 定 
参考 价值 方法 是 使 用 旧 结 核 菌 素 (OT)1:2 000 倍 0.1ml 
(5TU) 或 PPD RT-23 0.1ml( 结 核 菌 纯 蛋 白 簿 化物 )3TU 
注射 于 左前 熙 届 侧 中 央 , 经 48 一 72 小 时 后 测量 硬结 直 
径 ( 不 是 发 红 直 径 )。 但 应 注意 对 结核 菌 素 试验 反应 ,会 
因 受 测 者 当时 的 免疫 状态 而 有 所 不 同 。 如 病毒 感染 、 癌 、 
结 节 病 、 应 用 免疫 抑制 剂 、 严 重 感染 以 及 皮质 激素 治疗 、 
变态 反应 前 期 (感染 后 2~8 周 ， 尚 未 完成 细胞 免疫 时 )， 
可 呈现 暂时 性 阴性 结果 。 

治疗 在 化 学 疗法 未 应 用 前 ,结核 病 的 治疗 是 卫生 


营养 疗法 , 即 利 用 阳光 、 空 气 ,营养 .安静 休息 以 恢复 病人 
的 抵抗 力 。 住 在 疗养 院 里 ， 对 肺结核 病 也 起 到 一 定 的 隔 
离 、 预 防 传染 的 作用 。 自 从 发 现 治疗 结核 病 的 化 学 药物 
后 ， 对 肺结核 及 肺 外 结核 的 治疗 起 到 了 决定 性 作用 ， 排 
菌 病人 用 药 后 可 迅速 消失 传染 性 。 因 此 除 少数 有 严重 
中 毒 症 状 病人 需 短期 住院 治疗 外 ， 多 数 病人 在 门诊 均 可 
治疗 。 

化 学 药物 目前 常用 的 杀菌 药 为 利 福 平 ( 定 )、 异 烟 腹 ; 
灭 菌 药 为 吡 嗪 酰胺 、 链 狂 素 、 抑 菌 药 为 乙 胺 丁 酵 、 对 氨 柳 
酸 钠 、 氨 硫 脲 ; 乙 ( 丙 ) 硫 异 烟 胶 、 环 丝氨酸 、 卡 那 移 素 、, 卷 
曲霉 素 等 只 在 有 耐 药 的 病人 时 使 用 。 

目前 化 学 治疗 分 为 两 个 阶段 ， 强 化 治疗 阶段 是 针对 
大 量 正 在 繁殖 的 结核 菌 ,予以 迅速 消灭 ,以 减少 排 菌 和 消 
灭 耐 药 菌 的 根源 ;巩固 治疗 阶段 是 控制 休眠 结核 菌 ,其 则 
有 代谢 活动 结核 菌 以 防止 复发 的 出 现 。 

长 程 疗 法 ”强化 阶段 利用 链 备案 、 异 烟 肘 . 对 氨 柳 酸 
或 链 僵 素 、 异 烟 肘 、 乙 胺 丁 醇 三 药 进行 治疗 ,2~3 个 月 后 
达 巩 固 阶 息 ， 继 续 使 用 异 烟 肘 和 对 氨 柳 酸 或 异 烟 肘 和 乙 
胺 丁 醇 治疗 到 一 年 或 一 年 半 。 

好 程 疗法 ”强化 阶段 利用 利 福 平 ` 乙 胺 丁 醇 . 吡 唆 酰 
胺 、 异 烟 用 四 种 药物 治疗 2 一 3 个 月 后 达 巩 固 阶段 ， 继续 
使 用 利 福 平 、 乙 胺 丁 醇 或 利 福 平 、 异 烟 腹 治 疗 到 满 6~9 
个 月 后 停 药 。 肺 外 结核 如 结核 性 脑膜 炎 、 肾 结核 时 短程 
疗法 可 以 延长 用 药 到 一 年 。 

对 发 现 的 病人 要 早期 开始 治疗 ,合理 地 联合 用 药 , 剂 
量 要 适宜 ， 并 达到 要 求 的 时 间 ， 可 使 病人 治愈 而 很 少 复 
发 ,病人 治疗 后 结核 菌 也 不 会 产生 耐 药性 。 

预防 十 介 苗 接种 卡介苗 的 接种 对 于 预防 细胞 免 
疫 不 全 的 婴儿 及 儿童 发 生 血 行 性 播 散 性 肺结核 一 一 票 粒 
性 结核 及 结核 性 脑膜 炎 具 有 明显 作用 。 严 格 执行 卡介苗 
接种 制度 对 于 减少 婴儿 、 儿 童 发 生 肺 结核 及 肺 外 结核 病 
有 肯定 作用 。 

药物 预防 “结核 菌 素 试验 强 阳 性 者 (+ 十 十 十 )、 
与 开放 性 结核 病人 接触 者 、 砂 肺病 人 、 肾 病 血 液 透析 病 
人 .糖尿病 病 人 、 长 期 服用 肾上腺 皮质 激素 病人 , 为 了 消 
灭 较 为 活动 的 休 限 结核 菌 ， 可 用 异 烟 肝 口 服 (成 人 lmg/ 
kg， 儿 童 10mg/kg)， 连 用 1 年 ， 以 减少 结核 病 复 发 的 


机 会 。 ( 明 安宁 》 
Jiehe miony! 

结核 免疫 (immunity in tuberculosis) 患 
结核 病 时 机 体 的 免疫 状态 。 


结核 病 是 结核 杆菌 所 致 的 慢性 传染 病 ， 具 有 抗 感染 
免疫 的 特征 ,包括 先天 性 免疫 和 获得 性 免疫 。 

先天 性 免疫 ”是 抗 结核 的 天 然 抵抗 力 ， 由 体 表 和 体 
内 防御 系统 组 成 ,是 非特 异性 免疫 。 如 体 表 屏障 ;呼吸 道 
的 纤毛 上 皮 # 肺 泡 巨 噬 细 胞 , 哮 中 性 白细胞 , 单 核 细胞 \ 巨 
噬 细 胞 的 吞噬 作用 ;溶菌 酶 的 杀菌 作用 等 。 根据 HLA 与 
结核 病 关 联 的 研究 ， 发 现 某 些 位 点 多 见于 结核 病人 ， 而 
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同 卵 双 胎 中 两 人 均 患 结核 的 发 病 率 远 高 于 异 卵 双 胎 。 这 
些 事实 提示 结核 易 感性 ( 即 天 然 抵 抗力 低下 ) 是 遗传 的 ， 
这 是 发 生 结核 病 的 一 个 因素 。 另 一 方面 ， 绝 大 多 数 人 感 
染 结核 杆菌 后 可 以 终生 不 发 病 ， 其 中 除 社会 因素 等 的 影 
响 外 ,非特 异性 免疫 力 亦 起 一 定 的 作用 。 

获得 性 免疫 ”机体 受 结核 杆菌 免疫 原 刺 激 后 产生 的 
针对 该 病原 体 的 抵抗 力 ,是 特异 性 免疫 ,细胞 免疫 起 决定 
性 作用 ， 体 液 免疫 无 重要 影响 。 自 然 感染 结核 菌 后 机 体 
可 能 有 一 定 的 获得 性 免疫 力 ,这 由 RR. 科 赫 的 实验 得 以 证 
实 。 他 给 未 经 过 感染 的 豚鼠 注射 一 定量 的 结核 菌 ,发 现 注 
射 局 部 反应 发 生 较 慢 但 很 强烈 ， 甚 至 形成 全 身 进行 性 结 
核 病 而 致死 ,而 给 已 感染 的 豚鼠 注射 结核 菌 后 ,局 部 反应 
发 生 快 而 消退 也 快 ,不 蔓延 至 全 身 ， 此 即 “ 科 赫 氏 现象 ”。 
但 是 ,自然 感染 既 有 当时 立即 发 病 的 危险 , 另 一 方面 , 感 
染 后 体内 存在 原 发 病灶 ,在 某 些 不 良 条 件 影 响 下 ,随时 都 
可 能 由 “内 源 性 复 燃 " 而 发 生活 动 性 结核 病 ,因此 ,自然 感 
染 是 兽 ( 发 病 ) 多 于 利 (脆弱 的 获得 性 免疫 力 )， 应 用 卡 介 
苗 (BCG) 注 射 而 成 的 获得 性 免疫 则 是 利 (保护 力 ) 胜 于 台 
(卡介苗 副作用 等 )。 

卡介苗 接种 的 免疫 作用 ”接种 卡介苗 后 的 免疫 反应 
是 结核 病 细胞 免疫 的 一 个 典型 .该 菌 注入 机 体 后 ,其 免疫 
反应 可 分 为 三 个 阶段 ，@ 感 染 阶段 。 卡 介 苗 进入 血液 循 
环 , 被 巨 噬 细 胞 吞噬 , 后 者 将 其 加 工 处 理 ,使 之 成 为 能 活 
化 淋巴 细胞 的 优良 抗原 ， 同 时 还 可 将 抗原 储存 。@@ 反 应 
阶段 。 经 巨 噬 细 胞 处 理 后 的 卡介苗 抗原 作用 于 了 淋巴 细 
胞 ， 使 其 胞 膜 表面 产生 与 抗原 信息 起 特异 性 结合 反应 的 
受 体 ,这 是 抗原 “识别 ", 由 此 使 淋巴 细胞 致 敏 。 在 没有 同 
类 抗原 再 进入 体内 时 ， 致 敏 淋巴 细胞 大 多 成 为 免疫 记忆 
细胞 而 留存 。@ 效 应 阶段 。 当 有 毒 的 结核 杆菌 入 侵 机 体 
时 ,上 述 淋巴 细胞 再 次 受到 同类 抗原 (结核 杆菌 ) 的 刺激 ， 
致 敏 的 了 淋巴 细胞 母 细胞 化 ， 转 化 成 可 以 产生 一 系列 淋 
巴 因子 的 免疫 细胞 。 与 结核 免疫 关系 密切 的 淋巴 因子 有 
巨 叭 细胞 活化 因子 《MAF)、 巨 嘱 细 胞 移动 抑制 因子 
《MIF)、 趋 化 因子 (CF)、 淋 巴 毒 素 (LT) 及 转移 因子 (TF) 
等 。 这 些 因 子 使 大 量 单 核 细胞 、 巨 噬 细 胞 聚集 并 不 断 策 
殖 ， 活 化 的 巨 叭 细胞 对 结核 杆菌 的 消化 杀伤 能 力 显著 增 
强 , 由 此 扩大 结核 病 的 细胞 免疫 效应 。 

卡介苗 接种 对 避免 发 生 结核 病 的 保护 力 约 为 60 一 
80% ,接种 后 头 5 年 的 保护 力 最 为 明显 。 世 界 卫生 组 织 已 
将 卡介苗 接种 列 入 扩大 预防 接种 规划 中 ， 中 国政 府 规定 
1990 年 以 县 为 单位 ,初生 儿 BCG 接种 率 应 达 85 驳 以 上 。 
1991 年 经 抽样 检查 ,已 经 达标 。 

结核 变态 反应 ”是 细胞 介 导 的 延缓 型 变态 反应 〈 或 
称 迟 发 型 超 敏 反应 ) 的 典型 , 即 对 已 致 敏 机 体 注射 结核 落 
素 (简称 结 素 ) 的 反应 。 

结 素 反应 的 形成 分 为 两 期 ，@ 诱 发 期 。 对 已 致 敏 机 
体 注射 结 素 后 ， 引 起 大 量 细胞 渗 出 ， 其 中 致 敏 了 淋巴 细 
胞 与 结 素 直 接 接触 并 相互 作用 ， 经 6 小 时 左右 ， 可 释放 
一 系列 具有 生物 活性 的 免疫 物质 , 即 淋巴 因子 。 本 期 免疫 
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反应 由 同类 抗原 (如 卡介苗 接种 或 自然 感染 后 ) 致 敏 的 了 
淋巴 细胞 与 结 素 相互 作用 而 诱发 ， 属于 特异 性 反应 。@ 
效应 期 。 上 述 一 系列 淋巴 因子 中 与 结 素 反应 有 密切 关系 
者 为 皮肤 反应 因子 (SRF, 使 血管 通 透 性 增加 , 有 利于 细 
胞 在 局 部 浸润 , 引起 皮肤 局 部 炎症 )、 巨 叭 细胞 移动 抑制 
因子 (MIF ,抑制 到 达 结 素 所 在 部 位 的 巨 噬 细 胞 再 移动 ,使 
之 在 局 部 积聚 )\ 趋 化 因子 (CF ,吸引 巨 噬 细 胞 及 多 核 细 胞 
等 趋 化 移行 至 抗原 所 在 处 )、 转 移 因 子 (CTF， 转 移 免疫 信 
息 , 使 正常 淋巴 细胞 转 为 致 敏 的 免疫 活性 细胞 )。 其 他 还 
有 促使 母 细胞 化 的 转化 因子 等 等 。 多 种 淋巴 因子 的 综合 
作用 ,使 注射 结 素 部 位 有 大 量 淋巴 细胞 、 单 核 细胞 等 温润 
积聚 ,发 育 繁殖 ;经 24 一 48 小 时 , 结 素 反应 达到 可 见 的 程 
度 ; 48 一 72 小 时 为 局 部 反应 的 顶峰 ,然后 逐渐 消退 。 由 于 
结 素 反应 的 形成 需要 1 天 或 更 长 时 间 ， 故 称 为 迟缓 型 变 
态 反应 。 

结 素 反 应 是 机 体感 染 结核 菌 ( 或 同类 抗原 ) 后 产生 的 
变态 反应 的 表现 ,因此 是 区 分 有 无 结核 感染 的 指标 , 亦 用 
于 观察 卡介苗 接种 后 的 免疫 状态 。 但 结 素 反应 受 许多 因 
素 ,特别 是 免疫 有 关 因素 的 影响 ,这 些 因素 主要 有 ，@ 致 
敏 T 淋 巴 细胞 的 数量 ,体内 分 布 情况 和 循环 效率 ,与 抗原 
接触 后 的 增殖 速度 等 。@ 淋 巴 因子 产生 速度 及 质量 。@ 
巨 噬 细 胞 数量 及 功能 。@ 感 染 后 时 间 长 短 (感染 后 3 一 8 
周 出 现 变态 反应 )。@ 非 典型 分 枝 杆 菌 感染 情况 。@ 受 
试 者 的 其 他 免疫 状况 及 局 部 血 流 和 皮肤 情况 。@ 结 素 效 
价 ( 和 稀释 度 、 存 放 时 间 、 容 器 吸附 等 有 关 )。@ 操 作 技 
术 。 

结核 菌 素 的 反应 有 两 种 ，@ 阳 性 反应 。 小 剂量 较 强 
反应 绝 大 多 数 为 结核 感染 ， 对 未 接种 卡介苗 的 婴 幼儿 可 
提示 活动 性 结核 病 。 只 对 大 剂量 呈 阳 性 而 小 剂量 无 反应 
或 呈 弱 反应 者 可 能 为 非典 型 分 支 杆菌 感染 所 致 。 回 阴性 
反应 。 一 般 情 况 下 ,5 单位 旧 结 素 皮 试 阴性 常 表示 未 受 感 
染 或 感染 时 间 短 而 尚未 出 现 变态 反应 。 但 许多 可 使 免疫 
功能 明显 低下 的 疾病 、 英 物 以 及 年 龄 因素 等 亦 可 引起 假 
阴性 。 

结核 免疫 临床 应 用 ”可 用 免疫 学 知识 以 诊治 结核 病 
及 了 解 病人 抵抗 力主 要 有 三 方面 

@ 结核 病人 免疫 功能 测定 。 主 要 测定 细胞 免疫 功 
能 ,采用 体内 法 (结核 菌 素 、 二 硝 基 氧 茉 、 植 物 血 凝 素 、 白 
色 念珠 菌 素 、 链 道 梅 、 链 激酶 .组 织 胞 浆 菌 素 等 皮肤 试验 ) 
和 体外 法 《总 细胞 和 活性 了 细胞 计数 、 淋 巴 细胞 转化 
率 , 巨 星 细 胞 移动 抑制 试验 、 巨 噬 细胞 吞噬 功能 测定 、 白 
细胞 介 素 测定 等 )。 测 定 结果 表明 ,活动 性 结核 病人 的 细 
胞 免疫 功能 低下 ; 各 型 结核 病人 中 以 急性 血行 播 散 性 结 
核 病人 的 免疫 功能 低下 尤为 显著 ;细胞 免疫 功能 减低 的 
程度 往往 与 病情 轻重 、 排 菌 与 否 等 有 关 , 重症 及 /或 排 菌 
者 的 细胞 免疫 功能 常 有 较 明 显 的 降低 ;经 合理 治疗 病情 
好 转 或 治 意 的 结核 病人 ， 其 原先 低下 的 细胞 免疫 功能 可 
以 改善 ,甚至 饮 复 正常 值 。 

结核 病人 的 体液 免疫 功能 常 有 以 下 改变 ， 活 动 性 结 


核 病 人 的 BB 细胞 明显 增多 。 票 粒 性 结核 病人 的 B 细 胞 增 
加 尤 多 。 一 般 情况 下 ,病情 重 的 病人 ,免疫 球 蛋白 增高 ,其 
中 以 IBA、IgG 的 增加 为 主 。 结核病 好 转 或 治疗 时 ,B 细 胞 
数 和 IgA、IgG 等 免疫 球 蛋 白水 平 逐 源 下 降 ， 甚 至 恢复 正 
常 。 

@ 免疫 诊断 。 除 常用 结 素 试验 以 诊断 有 无 结核 感染 
和 婴 幼儿 结核 病 外 ， 单 克隆 抗体 技术 为 免疫 诊断 提供 有 
希望 的 前 景 。 报 道 最 多 的 结核 病 血 清 学 诊断 是 采用 酶 联 
免疫 吸附 试验 (ELISA) 检 测 抗 结核 菌 抗原 的 抗体 ( 测 IgG 
者 最 多 )。 已 试用 的 抗原 有 结核 菌 滤液 或 提取 物 、 卡 介 苗 、 
结核 菌 纯 蛋 白 衍化 物 (PPD-S、PPD RT-23 等 )、 抗 原 5、 
抗原 6、 胞 浆 膜 抗原 等 。 被 检 标 本 除 血清 外 ,已 扩大 到 胸 、 
昨 腔 积 液 。 此 外 ,用 ELISA 方法 检测 脑 消 液 中 分 支 杆菌 
抗原 ,有 助 于 鉴别 结核 性 脑膜 炎 与 其 他 神经 疾患 。 

@ 免疫 治疗 ,根据 活动 性 结核 病人 的 减低 的 细胞 免 
疫 功能 在 经 合理 治疗 病情 好 转 时 也 随 之 逐步 升 高 以 至 饮 
复 正 常 的 事实 ,一般 情况 下 组 须 在 化 学 治疗 之 外 再 加 免 
疫 治疗 。 有 一 些 采 用 转移 因子 或 左旋 咪唑 或 Y- 干扰 素 
等 以 增强 结核 病人 免疫 功能 的 报告 ， 但 缺乏 病例 数 较 多 
的 有 设计 有 对 照 的 试验 , 故 对 结核 病 免疫 治疗 的 适应 症 、 
疗程 等 , 尚 待 进一步 研究 。 ( 严 敬 涯 ) 


Jiejleblng 
结 节 病 (sarcoidosis) 一 种 慢性 非 干酪 性 肉芽 
肿 , 可 影响 到 身体 任何 组 织 , 肺 是 最 常 慢 患 的 器 官 。 临 床 
表现 轻 者 可 无 症状 ， 重 者 可 有 气 促 、 呼 吸 困难 和 低 氧 血 
并。X 射线 检查 初期 多 为 双 侧 肺 门 及 纵隔 淋巴 结 肿 大 ,后 
期 可 为 局 限 性 和 /或 弥 浊 性 肺 间 质 温润, 最 后 可 发 展 为 肺 
间 质 纤维 化 。 是 病因 未 明 的 全 身 性 疾病 ,可 形成 多 系统 的 
肉芽 肿 。 常 侵犯 青 、 中 年 ,女性 尤 易 故 病 。 克 韦 因 氏 反应 
可 为 阳性 。 细 胞 免疫 降低 ， 表 现 为 结核 菌 信 型 迟 发 性 变 
态 反 应 受 抑制 。 由 于 胸腺 衍化 的 淋巴 细胞 (T 细胞 ) 和 骨 
租 衍 生 的 订 巴 细胞 (B 细胞 ) 的 细胞 调节 功能 障碍 致使 体 
液 免 疫 球 蛋白 增加 。 故 有 人 认为 本 病 为 免疫 性 疾病 。 血 
清 血 管 紧张 素 转 化 酶 测定 ， 支 气管 肺泡 灌 洗 术 和 放射 性 
核 素 "Ga 扫描 ， 对 于 协助 诊断 、 判 断 结 节 的 活动 性 和 
预后 有 一 定 意义 。 临 床 病程 差异 很 大 , 轻 者 为 自 限 性 ,能 
自然 吸收 。 重 者 可 形成 广泛 性 进行 性 的 肉芽 肿 及 纤维 化 ， 
侵犯 心肺 . 肾 ,最 重 者 可 发 生 心 脏 猴 死 、 肺 心病 、 肾 功能 
衰 竟 。 人 省 类 固 醇 类 药物 可 缓解 临床 症状 、 抑 制 炎 症 和 内 
芽 肿 的 形成 。 为 预防 临床 复发 ,应 服药 两 年 。 

发 病 机 理 ”本 病 多 优 犯 肺 部 ( 占 92~95%)。 过 去 发 
现 结 节 病 人 的 细胞 免疫 功能 下 降 ,体液 免疫 功能 增高 。 末 
档 血 中 淋巴 细胞 及 T 淋巴 细胞 明显 减少 ， 延 迟 型 皮 试 呈 
阴性 或 减弱 。B 淋巴 细胞 增加 , 血 中 Y 球 蛋 白 增高 。 近 年 
来 ， 由 于 支气管 肺泡 灌 洗 术 的 应 用 ,发 现 活动 性 结 节 病 
人 ， 免 疫 效应 细胞 总 数 较 正常 人 或 某 些 肺 部 疾病 明显 增 
高 。T 淋巴 细胞 数 增加 甚 多 ,说 明 结 节 病 时 , 病变 局 部 了 
淋巴 细胞 的 免疫 功能 并 非 下 降 而 是 增高 。 


在 某 些 抗原 刺激 下 ， 肺 泡 内 下 淋巴 细胞 及 巨 噬 细 胞 
被 激活 (活化 )。 被 激活 的 T 淋 巴 细胞 释放 出 单 核 细 胞 趋 
化 因子 和 巨 咬 细 胞 移动 抑制 因子 ， 使 血液 中 的 单 核 细胞 
向 肺泡 结构 中 聚集 及 停留 。 另 一 方面 被 激活 的 巨 噬 细 胞 
释放 白细胞 间 介 素 -ICIL-I), 在 局 部 环境 中 激活 了 淋巴 
细胞 ,使 其 分 裂 增生 ,形成 以 了 淋巴 细胞 和 单 核 细胞 的 炎 
症 或 免疫 效应 细胞 浸润 为 主 的 肺泡 炎 ， 即 结 节 病 的 早期 
阶段 ， 这 些 细胞 成 分 以 后 构成 肉芽 肿 团 块 。 同 时 白细胞 
间 介 素 -I 还 能 刺激 白细胞 间 介 素 -IT(IL-I) 的 释放 ， 白 
细胞 间 介 素 - 了 刺激 电 淋 巴 细胞 以 多 克隆 形式 产生 免疫 
球 蛋 白 ,出 现 高 Y 球 蛋 白 血 症 。 病 变 进展 时 ,肺泡 炎 的 细 
胞 成 分 不 断 减少 ,类 上 皮 细 胞 逐渐 增多 在 其 所 分 说 的 肉 
芽 肿 激发 因子 等 作用 下 逐渐 形成 典型 的 非 干 酷 性 结 节 性 
肉芽 肿 。 最 后 ， 巨 噬 细 胞 杰 放 的 纤维 连接 素 能 吸引 大 量 
的 纤维 母 细胞 ,并 使 其 与 细胞 外 基质 粘 附 ,加 上 巨 噬 细 胸 
所 分 泌 的 纤维 母 细胞 生长 因子 ， 使 纤维 母 细胞 进一步 增 
加 ， 同 时 周围 炎症 和 效应 细胞 进一步 减少 以 至 消失 而 导 
致 纤维 化 。 

结 节 病 的 全 身 免疫 与 局 部 免疫 明显 不 同 ， 有 人 认为 
结 节 病 时 细胞 免疫 的 重新 分 配 即 免疫 效应 细胞 主要 集中 
在 病变 活动 部 位 。 

结 节 病 肉芽 肿 的 形成 是 入 侵 抗原 或 致 裂 原 与 抗体 间 
防御 机 制 互相 作用 的 结果 。 反 应 性 的 高 低 ， 在 某 种 程度 
上 反应 病人 防御 功能 的 强 弱 。 

病理 ”病理 特征 为 不 形成 干酪 化 的 类 上 皮 细 胞 肉芽 
肿 《 由 局 部 组 织 细胞 的 炎 性 增生 形成 境界 明了 的 结 节 状 
病灶 )。 偶 在 结 节 病 结 节 中 发 生 纤维 素性 坏死 。 是 以 无 搞 
体 参与 的 细胞 免疫 的 异常 反应 即 迟 延 型 过 敏 反 应 〈 即 卫 
型 变态 反应 ) 为 基础 的 ,显微镜 下 可 见 病变 组 织 中 有 多 个 
均匀 分 布 .大 小 和 形态 一 致 的 上 皮 样 细胞 结 节 , 但 无 干酪 
坏死 , 极 少 结 节 中 可 见 纤维 素性 坏死 。 在 结 节 内 可 见 郎 汉 
斯 氏 细 胞 ,其 中 有 旦 卵 贺 形 .同心 贺 形 哮 碱 性 环 层 体 的 绍 
曼 氏 小 体 和 以 微细 点 状 为 中 心 向 周围 放射 出 细 丝 的 星 状 
小 体 。 结 节 周围 淋巴 细胞 较 少 。 为 了 与 结核 病 鉴别 ， 应 
除外 抗 酸 杆菌 的 存在 。 

类 上 皮 样 细胞 肉芽 肿 在 肺泡 壁 上 生长 ， 所 以 病 的 早 
期 即 出 现 肺 功能 的 弥散 功能 损害 ,并 沿 小 叶 间隙 、 肺 内 血 
管 .大 气管 .淋巴 管 周转 广泛 分 布 。 使 肺 的 弹性 减 小 ， 顺 
应 性 降低 。 早 期 结 节 可 以 消退 ,多 数 病人 呈 慢 性 过 程 .由 
肉芽 肿 周围 向 中 心 发 生 纤维 性 变 或 玻璃 样 病灶 ， 形 成 无 
细胞 构造 的 团 点 ， 少 数 病人 在 晚期 发 生 广泛 肺 间 质 纤维 
化 而 出 现 限制 性 通气 障碍 ， 因 通气 血 流 不 匹配 而 出 现 动 
脉 血 氧 饱和 度 降低 , 若 过 度 通气 则 发 生 低 碳酸 血 症 。 

流行 学 “可 能 与 地 理 位 置 . 人 种 、 气 候 有 关 。 如 北欧 、 
美国 多 见 , 加 拿 大 、 澳 大 利 亚 、 南 美 非 洲 次 之 ,亚洲 最 少 ; 
在 美国 、 南 非 , 黑 种 人 患 病 率 高 于 白 种 人 10 倍 ,黄种 人 最 
少 ;寒冷 地 带 患 病 率 较 温带 要 高 ,亚热带 最 少 。 

临床 表现 ” 患 病 率 女性 高 于 男性 ,年 龄 以 20 一 50 岁 
最 多 。 
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多 侵犯 胸 内 器 官 ,也 可 侵犯 肺 外 淋巴 结 、 眼 、 皮 肤 、 
于 、 脾 、 肾 、 骨 、 肋 腺 .心脏 等 器 官 。 

胸 内 结 节 病 患者 有 40 多 无 任何 症状 , 多 经 肺 部 透视 
检查 发 现 。 有 症状 者 为 低热 .干咳 . 胸 问 、 乏 力 等 与 结核 
中 毒 症 状 不 易 区 分 。 起 病 多 较 缓慢 ,少数 病人 以 发 热 结 
节 性 红斑 、 关 节 痛 而 呈 急 性 发 病 。 胸 内 结 节 病 常 并 发 虹 
膜 睫 状 体 炎 , 表 浅 淋巴 结 肿 大 , 肝 、 脾 肿 大 等 。 晚 期 结 节 
病 , 因 肺 部 已 形成 纤维 化 ,出 现 气短 、 移 痛 、 紫 绀 等 肺 心病 
症状 及 体征 。 

肺 部 结 节 病 的 X 射 线 分 期 (中 国 现行 分 类 法 )。I 期 
为 双 侧 肺 门 和 纵 故 淋巴 结 肿 大 期 ;工期 为 双 侧 肺 门 淋巴 
结 肿 大 ,同时 在 肺 部 出 现 了 病变 ! 下 期 仅 有 了 肺 部 病灶 ， 包 
括 肺 纤维 化 。 双 侧 肺 门 淋巴 结 肿 大 者 ,预后 好 。 此 外 , 结 
节 病 侵 及 支气管 可 出 现 肺 不 张 , 肺 大 泡 、 胸 腔 积 液 等 。 

有 些 学 者 主张 将 结 节 病 的 肺 部 变化 分 为 0、I、 工 \ 下 
期 ,0 期 ，X 射线 检查 正常 约 占 5~~10% ， 为 病 的 开始 阶 
段 , 某 些 病人 可 经 纵隔 镜 或 肺 活 检 证 明 为 肉芽 肿 性 疾病 。 
工期 ,两 侧 肺 门 淋巴 结 肿 大 占 50% 以 上 ,为 结 节 病 胸部 X 
射线 的 最 早 改变 。 期 ， 两 侧 或 单 侧 肺 门 淋巴 结 肿 大 合 
并 肺 温润 , 占 25 一 30% 。 开 期 , 肺 浸润 占 15% 。 

胸 外 结 节 病 的 症状 以 受 侵犯 器 官 的 局 部 症 状 为 主 。 
结 节 病 引起 眼 部 受 侵 约 占 25% , 表现 为 葡萄 膜 炎 、 急 性 
或 慢性 虹膜 睫 状 体 炎 。 重 者 可 引起 继 发 性 青光眼 、 白 内 
障 ,不 经 治疗 少数 病人 可 失明 。 

皮肤 结 节 病 较 常 见 ,表现 为 结 节 性 红 玫 .丘疹 、 皮 下 
结 节 , 女 性 易 出 现 皮肤 损害 。 

中 枢 神 经 受 侵 以 颜面 神经 麻痹 最 为 多 见 ， 侵 及 议 垂 
体 前 叶 可 引起 尿 骨 症 。 

心脏 可 引起 心肌 结 节 病 ， 发 生 镁 死 。 生 前 不 易 被 诊 
断 。 心 电 图 上 有 时 可 表现 为 多 种 不 同类 型 的 心律 不 齐 和 
传导 阻 浇 。 

诊断 根据 病史 、 临 床 或 胸部 X 射 线 检查 可 以 作出 
拟 诊 ,但 必须 经 过 组 织 活检 方 能 确诊 。 已 确诊 者 仍 需 进 
一 步 判断 是 否 为 活动 期 ， 以 决定 是 否 需要 治疗 及 判断 预 
后 。 

组 织 活检 ,多 采取 周围 肿 大 淋巴 结 ,前 斜 角 肌 脂 肪 垫 
淋巴 结 \ 皮 疹 、 皮 下 小 结 节 作 活 检 ， 或 经 纤维 支气管 镜 作 
气管 内 膜 或 肺 组 织 的 活检 。 若 能 证 明 有 不 发 生 干酪 化 的 
结 节 病 结 节 便 可 确诊 。 另 外 以 活动 性 结 节 病人 肿 大 的 淋 
巴结 或 脾脏 作 抗原 ,注射 于 皮 内 ,经 一 定时 间 后 ， 切 除 注 
射 部 位 皮肤 作 病 理 活检 ,, 若 证 实 为 不 发 生 干 酷 化 肉芽 肿 ， 
即 为 阳性 ,这 种 方法 称 为 克 韦 因 氏 试验 。 

确定 结 节 病 诊断 后 ， 可 采用 ，@ 血 管 紧张 素 转 化 酶 
(简称 S-ACE) 测 定 试验 , 结 节 病 活动 时 此 本 活性 增高 者 
占 70%。 其 原理 为 结 节 病 时 肺 毛细 血管 上 皮 细 胞 与 类 
上 皮 细 胞 分 泌 ACE 到 血清 中 ,以 马 尿 酰 - 甘 氨 酰 -甘氨酸 
作 基 质 ， 使 之 与 血清 作用 ,血清 中 所 含 ACE 水 解 基质 后 
成 为 马 尿酸 ,测定 马 尿酸 量 推算 S-ACE 活性 。@”"Ga 扫 
描 Y 射 线 闪 烁 照相 术 ( 简 称 “Ga 扫描 )， 注 射 微量 "Ga 到 
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静脉 内 , 经 48 一 72 小 时 后 以 Y 射线 行 闪烁 照相 ,活动 性 
结 节 病 时 ”Ga 沉着 在 有 炎症 部 位 。@@ 支 气管 肺泡 灌 洗 
术 ( 简 称 BAL) ， 通 过 纤维 支气管 镜 横 住 肺 朋 ， 放 入 导 管 
以 生理 盐水 治 洗 后 用 负 压 吸引 出 液体 ， 计 算 细胞 数 、 细 
胞 分 类 ,并 进行 生化 .细菌 ,免疫 .细胞 学 等 检查 ， 若 能 证 
明 T 淋 巴 细胞 肺泡 炎 的 存在 即 属 活动 性 结 节 病 。 

鉴 刚 诊断 ”应 与 工期 结 节 病 鉴别 者 为 肺 门 及 纵隔 淋 
巴结 结核 (多 为 单 侧 淋 巴结 肿 大 ,结核 菌 素 试 验 强 阳性 反 
应 , 抗 结核 治疗 有 效 )、 肺 癌 并 发 纵隔 淋巴 结 转移 (多 为 单 
侧 , 咳 嗽 \ 咯 血 .胸痛 ,纤维 支气管 镜 检查 及 查阅 癌 细 胞 可 
星 阳性 )、 纵 隔 淋 巴 瘤 (反复 高 热 ,全 身 淋巴 结 肿 大 ， 尤 以 
颈 部 淋巴 结 肿 大 突出 ,淋巴 结 活检 可 证 实 )、 和 改 奇 金 氏 病 
( 肺 门 淋巴 结 肿 大 非 对 称 性 , 颈 部 淋巴 结 肿 大 ,体重 下 降 ， 
肝 、 脾 有 种 大 ,皮肤 摄 痒 ,骨髓 穿刺 证 明 里 德 -斯 特 恩 贝 格 二 
氏 细胞 可 以 鉴别 )。 应 与 工期 结 节 病 鉴别 者 为 特 发 性 肺 
含 铁血 黄 素 沉着 症 (二 尖 瓣 狭窄 病史 ， 有 咳嗽 咯血、 气 
促 、 胸 膜 渗 液 等 )` 组 织 细胞 增多 症 (发 热 , 肝 、 脾 、 淋 巴结 
肿 大 , 骨 质 破坏 , 骨 复 片上 可 见 恶性 网 状 内 皮 细胞 ， 泡 沫 
细胞 等 )、 钻 肺 及 尘肺 (可 据 职业 史 加 以 鉴别 )、 肺 泡 癌 ( 女 
性 多 见 , 胸 痛 及 呼吸 困难 为 早期 症状 ， 咯 大 量 泡沫 样 羔 ， 
站 中 可 查 到 癌 细 胞 等 )、 外 源 性 过 敏 性 肺泡 炎 (有 吸入 有 
机 性 抗原 的 病史 ,可 以 检 出 已 知 抗原 ,用 沉降 抗体 及 诱发 
试验 鉴别 )。 下 期 结 节 病 应 与 局 限 性 慢性 纤维 空洞 型 肺 结 
核 作 鉴别 ,肺结核 有 长 期 结核 病史 ,结核 菌 素 试 验 阳性 或 
强 阳性 , 疯 结 核 菌 检查 阳性 。 

治疗 ”病因 不 明 , 故 无 特效 疗法 ,肾上腺 皮质 激素 为 
控制 病变 的 有 效 药物 。 激 案 应 用 与 否 意见 尚 不 一 致 ,对 I 
期 病人 有 人 主张 马上 应 用 激素 治疗 ,但 也 有 人 主张 观察 
半年 ,车 无 缩小 再 用 。 下 列 情况 为 适应 症 ， 活 动 性 眼病 ; 
进行 性 肺 部 病变 ，X 射线 检查 病灶 增多 和 /或 肺 功能 异 
常 ; 持 续 存 在 的 高 血 钙 症 及 高 尿 钙 症 ;侵犯 神经 系统 的 病 
变 ; 皮 肤 病变 ,尤其 有 颜面 部 皮 损 者 ;心肌 结 节 病 ;有 肾脏 
损害 者 ;重度 肝 、 脾 肿 大 者 。 

有 人 报告 吸入 Bucesonide 代 蔡 长 期 激素 治疗 , 可 碱 
轻 小 气 道 的 收缩 。 新 药 Dellagacort 也 能 控制 急性 症状 
及 减轻 肺泡 炎 。 

预后 ” 结 节 病 虽然 病因 未 明 ， 但 根据 目前 研究 可 能 
为 免疫 性 疾病 ,激素 治疗 仅 为 控制 病变 而 非特 效 ,预后 良 
好 。 但 有 些 病 人 仍 可 死 于 心肺 、 肾 等 功能 衰竭 ， 且 有 一 
定 比例 的 病人 不 论 治疗 与 否 均 可 复发 ， 有 待 进一步 研究 
探讨 。 ( 明 安 字 》 
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结 节 性 多 动脉 炎 (polyarteritis nodosa) 

一 种 中 小 动脉 有 严重 坏死 性 炎症 的 全 身 性 疾病 。 可 侵犯 
许多 器 官 。 过 去 认为 是 动脉 周围 炎症 引起 ， 故 曾 称 为 结 
节 性 动脉 周围 炎 。 系 统 性 结 节 性 多 动脉 炎 约 1/3 病例 侵 
犯 皮 肤 ， 约 1/5 病例 仅 有 皮肤 表现 , 称 为 良性 皮肤 性 结 节 
性 多 动脉 炎 。 本 病 病程 不 定 , 短 者 数 周 内 死亡 ,长 者 轻重 


反复 达 数 年 之 入。 多 死 于 心 皮 功能 障碍 .本 病 不 多 见 , 可 
发 生 于 任何 年 龄 ,但 以 中 年 为 多 ,男女 之 比 约 4:1。 

病因 未明。 可 能 是 一 种 免疫 反应 ， 免 疫 复合 物 沉 
积 使 白细胞 释放 溶 酶 体 酶 ,从 而 引起 血管 损伤 有 的 病例 
在 细菌 (特别 是 链球 菌 ) 感 染 后 发 病 ， 有 的 在 发 病 前 注射 
过 血清 或 用 过 药物 (如 磺胺 药 , 碘 化 物 、 砷 剂 . 青 每 素 或 革 
妥 英 钠 等 )。 本 病 也 可 发 生 于 乙 型 肝炎 病人 ,其 血清 中 可 
检测 到 乙 型 肝炎 表面 抗原 和 乙 型 肝炎 表面 抗体 。 推 测 其 
他 病毒 感染 也 有 引起 本 病 的 可 能 。 

临床 表现 全 身 症状 根据 损害 部 位 及 血管 受 损害 程 
度 而 异 ,轻重 不 一 :有 发 热 , 不 适 .虚弱 、 乏 力 、 体 重 减轻 
等 。 病 情 有 时 缓解 ， 有 时 加 重 。 内 脏 病 变 以 肾脏 损害 为 
最 多 见 , 表 现 为 肾 小 球 肾炎 。 心 脏 受累 时 可 引起 心绞痛 ， 
甚至 心肌 梗死 ,心力 衰 竟 。 角 肠 受 累 时 多 有 剧 起 腹痛 、 恶 
心 ,呕吐 便血 等 症状 。 还 可 有 肝 肿 大 、 黄 着 、 订 巴结 肿 
大 ,关节 痛 。 神 经 系统 病变 以 周围 神经 炎 多 见 , 累 及 中 枢 
神经 系统 时 ,可 出 现 脑膜 炎症 状 。 肺 部 几乎 不 受 侵犯 。 

系统 性 结 节 性 多 动脉 炎 的 皮肤 损害 常 限 局 于 下 肢 ， 
表现 为 紫 疗 与 红斑 , 紫 疗 区 有 大 总 、 溃 疡 。 此 外 ， 可 有 广 
泛 性 网 状 青 班 ， 很 少 发 生 皮 下 结 节 。 而 良性 皮肤 型 结 节 
性 多 动脉 炎 的 皮肤 损害 则 为 皮下 结 节 ,多 发 生 于 足 , 小 腿 
及 前 臂 , 单 个 或 成 群 ， 成 群 的 结 节 多 在 网 状 青 班 处 发 生 。 
结 节 硬 , 易 触 到 ,表面 淡 红 色 或 鲜红 色 , 常 有 压痛 。 二 型 的 
比较 见 表 。 


系统 型 与 皮肤 型 结 节 性 多 动脉 炎 比 较 表 
系统 型 皮肤 型 
血压 常 升 高 正常 
白细胞 增加 常 有 ,有 时 很 高 。 ”正常 至 中 等 增加 
于 酸性 白细胞 增加 。 常 有 无 
蛋白 尿 常 有 无 
内 关 信 各、 心 、 有 无 
骨 肠 道 、 肝 等 ) 

神经 及 肌肉 变化 广泛 局 限于 皮肤 损害 区 
预后 差 慢性 、 复 发 .良性 

病理 变化 ” 肾 \ 心 . 骨 、 肠 、 肝 肠系膜、 肌肉 、 皮 肤 及 


神经 组 织 的 中 ,小 动脉 ,具有 特征 性 的 弥漫 性 或 局 灶 性 全 
血管 炎 。 病 损 发 展 可 分 为 四 期 ，@ 变 性 期 ，@ 发 类 期 
回 肉芽 肿 期 ! @ 纤 维 化 期 。 血 管 壁 有 纤维 蛋白 样 或 透明 
变性 ,尤其 是 血管 中 层 有 显著 的 变性 坏死 ;血管 内 膜 往往 
增生 坏死, 管 腔 闭 塞 ， 血 管 坏 死 区 及 附近 有 大 量 炎 性 浸 
润 , 主 要 为 嗜 中 性 粒 细胞 。 

实验 室 检 查 ” 白 细胞 增多 ，70 多 病例 哮 中 性 粒 细胞 
增多 , 1/3 病例 有 哮 酸 性 白细胞 增多 。 化 验 可 显示 出 贫血 
及 血沉 快 。Y 球 蛋白 及 oi 球 蛋 白 增高 , 白 蛋白 减少 。 肾 
受 侵 时 有 蛋白 尿 、 血 尿 和 管 型 尿 。20 一 50 免 病例 乙 型 肝 
炎 表 面 抗体 为 阳性 。 

诊断 ”根据 多 系统 损害 、 四 肢 典 型 的 网 状 青 斑 件 有 
红 班 结 节 和 演 疡 性 损害 ,以 及 中 .小 动脉 全 血管 类 的 病理 


检查 发 现 可 以 确诊 。 应 与 结 节 性 红 十 、 红 班 牙 党 和 皮 肌 
炎 相 鉴别 。 

治疗 与 预防 ”去 掉 病 灶 , 书 用 致 敏 药物 ,应 用 肾上腺 
皮质 激素 可 使 症状 缓解 。 皮 质 激素 效果 不 佳 者 ， 可 用 免 
疫 抑制 剂 (如 环 磅 酰胺 )。 对 系统 症状 应 对 症 治疗 。 

( 徐 文 严 ) 

jiejiexing hongbon 
结 节 性 红斑 (erythema nodosum) 一 种 发 
生 于 真皮 血管 及 脂 膜 的 炎症 性 皮肤 病 。 特 点 是 双 小 腿 成 
批 出 现 皮 下 结 节 ,对 称 分 布 ,表面 鲜红 光亮 ,疼痛 ,一 般 不 
破 沉 。 病 程 急性 ,经 数 周 消退 后 不 留 疗 痕 。 本 病 好 发 于 
青年 女性 ,多 在 春秋 发 病 。 

病因 和 发 次 机 理 ”由 多 种 原因 引发 ,感染 、 药 物 和 某 
些 全 身 性 疾病 都 可 能 与 本 病 的 发 生 有 关 ， 但 有 不 少 病例 
查 不 到 病因 。 其 发 病 机 理 有 人 认为 是 迟 发 型 变态 反应 损 
伤 皮肤 血管 ,也 有 人 认为 与 免疫 复合 物 型 变态 反应 有 关 。 
在 感染 因素 中 ,链球 菌 和 结核 菌 感染 最 为 常见 有 些 人 在 
发 病 前 有 急性 上 呼吸 道 感染 或 结核 感染 ， 有 的 在 发 生 本 
病 同时 有 风湿 热 、 急 性 扁桃 体 炎 、 细 菌 性 心 内 膜 炎 、 化 脓 
性 扁桃 体 炎 、 淋 巴结 核 或 其 他 结核 病 。 此 外 ， 麻 风 杆菌 、 
病毒 及 衣原体 等 也 可 成 为 病因 。 药 物 变态 反应 也 可 引起 
结 节 性 红斑 样 改变 ,这 类 药物 有 磺胺 .省 或 碳化 物 、 砚 类 
及 水 杨 酸 盐 类 等 。 有 些 疾病 如 系统 性 红斑 性 狼疮 、 结 节 
病 、 贝 赫 切 特 氏 综合 征 、 结 节 性 多 动脉 炎 等 可 伴 发 结 节 
性 红斑 。 

临床 表现 发 疹 前 可 有 发 热 头 痛 , 乏 力 、 咽 喉 痛 、 肌 
肉 或 关节 疼痛 等 前 躯 症状 ， 也 可 无 任何 前 躯 症 状 便 出 现 
皮疹 .皮疹 常 成 批 出 现 ,表现 为 1~5cm 大 小 的 贺 形 红 班 ， 
稍 隆起 , 触 之 其 下 有 结 节 ,表现 光亮 , 色 鲜红 ,局 部 有 疼痛 
及 触 靖 。 结 节 好 发 于 双 小 腿 伸 侧 ,对 称 分 布 ， 互 不 融合 ， 
亦 可 发 于 前 葡 . 大 腿 等 处 ， 常 伴 有 躁 关节 肿胀 。 数 日 后 ， 
结 节 颜色 由 鲜红 转 瞳 红 、 紫 红 , 消 退 后 可 留 色 素 沉着 ， 从 
不 破 涡 。 本 病 病程 多 呈 急性 , 约 3 一 6 周 可 消退 ， 愈 后 多 
不 复发 。 部 分 病例 可 伴 滤 泡 性 结膜 炎 、 淋 巴结 核 等 , 抗 链 
球菌 溶血 素 "0 "可 增高 。 本 病 的 病理 学 变化 为 皮下 组 织 
浅 部 非特 异性 炎症 和 真皮 炎症 反应 。 脂 肪 小 叶 间隔 中 散 
在 淋巴 细胞 和 组 织 细胞 ， 有 时 巨 噬 细 胞 和 哮 中 性 细胞 浸 
词 , 偶 见 哮 酸 性 白细胞 .中 小 血管 炎 性 充血 ,内 膜 增 生 、 内 
皮 细 胞 肿胀 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”根据 临床 表现 ,诊断 一 般 不 难 。 挫 
伤 样 颜色 变化 的 演变 过 程 是 本 病 皮 损 的 特征 。 血 常规 , 血 
沉 、 抗 "O "胸部 X 射 线 检查 、 咽 培养 及 结核 蓝 素 皮肤 试 
验 , 除 有 诊断 意义 外 ,还 有 助 于 分 析 病因 。 本 病 还 需 与 结 
节 性 血管 炎 及 硬结 性 红斑 相 鉴 别 。 此 二 者 的 自觉 症状 皆 
轻 , 慢 性 过 程 ,可 破 溃 , 好 发 于 小 腿 届 侧 , 愈 后 可 结 站 。 所 
谓 慢性 型 结 节 性 红斑 ,其 一 部 分 可 能 是 结 节 性 血管 炎 。 此 
外 ， 还 应 与 浅 在 性 血栓 静脉 炎 和 结 节 性 多 动脉 炎 相 鉴 
别 。 

治疗 ”重要 的 是 发 现 与 处 理 潜在 的 致 病原 因 ， 如 化 
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脓 性 病灶 ,结核 病灶 、 致 敏 药物 及 相关 疾病 等 。 急 性 期 应 
卧床 休息 ， 并 对 症 治疗 ， 症 状 较 轻 时 也 勿 长 久 站 立 及 使 
双 下 肢 过 劳 。 水 杨 酸 盐 类 、 消 炎 痛 .碘化钾 、 中 药 散 结 灵 
等 口服 皆 可 缓解 症状 。 病 情 严重 或 难于 治疗 的 病例 ， 可 
试用 皮质 类 固 醇 激素 。 ( 林 志 新 》 


jiemo jibing 
结膜 疾病 (diseases of conjunctiva) 以 结 
膜 炎 最 多 见 , 其 次 为 结膜 干燥 症 、 滤 泡 症 、 姻 状 加 肉 、 瞪 列 
班 、 结 石 等 。 结 腊 是 一 层 履 盖 在 良 瞪 后 面 和 眼球 表面 的 
薄 而 透明 的 粘膜 ， 它 所 形成 的 春 样 间 阶 称 为 结膜 硒 。 依 
解剖 部 位 分 成 瞪 结膜 、 球 结膜 和 容 府 结膜 。 有 瞪 结膜 位 于 
,有 眼 瞪 后 面 与 瞪 板 紧 密 连接 ， 不 可 移动 。 而 球 结膜 覆盖 眼 
球 表面 ， 终 止 于 角膜 缘 ， 故 结膜 病 常 合并 角膜 病 ， 如 结 
膜 炎 伴 边 缘 角 膜 浸润 。 沙 好 常 是 结膜 炎 伴 有 角膜 血管 对 
和 溃疡 等 。 球 结膜 与 其 下 的 筋 膜 琉 松 相连 ， 故 可 在 眼球 
上 移动 ， 在 泪 皇 前 球 结膜 形成 皱 福 称 半月 皱 层 ， 相 当 于 
低 等 动物 第 三 眼 瞪 。 结 膜 上 有 杯 状 细胞 多 位 于 球 结 膜 ， 
可 分 泌 粘 液 ， 滑 润 眼球 。 容 魔 结膜 是 瞪 结膜 与 球 结膜 的 
移行 部 位 ， 形 成 皱 裙 ， 以 便 眼 球 运动 。 结 膜 血 液 供应 来 
自 眼 瞪 动脉 弓 和 前 睫 状 动脉 ， 前 者 起 自 验 结膜 ， 止 于 角 
膜 缘 外 4mm, 其 充血 称 结膜 充血 或 周边 充血 ， 表 示 结 腊 
自身 的 炎症 。 而 后 者 于 角膜 缘 外 形成 血管 网 ， 其 充血 称 
睫 状 充血 ， 代 表 角 膜 或 虹膜 睫 状 体 有 炎症 。 故 区 分 此 两 
种 充血 极为 必要 ( 见 表 )。 结 膜 疾病 中 最 常见 为 炎症 .具有 


结膜 充血 与 睫 状 充血 的 鉴别 
结膜 充血 号 状 充血 
颜色 鲜红 暗 红 
部 位 近 穿 你 部 充血 更 明显 近 角 腊 缘 充血 更 着 
形态 位 于 表层 血管 轮廓 清晰 。。 血管 自 角膜 缘 呈 放射 
状 ,行径 较 直 ,血管 


移动 性 。 推动 球 结膜 时 ， 充 血 血 
管 可 移动 
性 质 代表 结膜 血管 充血 


原因 结膜 炎症 


推动 球 结膜 吐 ， 充 血 
血管 不 移动 

代表 深部 前 耳 状 血管 
充血 

角 计 或 虹膜 、 睫 状 体 
等 的 病变 


传染 性 ,可 由 细菌 .病毒 等 感染 致 病 。 其 他 还 有 变性 或 代 
谢 性 疾病 ,最 常见 为 脸 裂 班 .结膜 结石 和 灵 状 稀 肉 等 。 维 
生 素 人 缺乏 时 表现 为 结膜 上 皮 干燥 症 ， 典 型 表现 为 比 托 
氏 班 。 另 外 还 可 由 于 炎症 或 外 伤 等 所 致 实质 性 结膜 干燥 
症 。 结 膜 肿瘤 多 为 先天 性 、 良 性 ,如 血管 瘤 ,淋巴 管 瘤 \ 皮 
样 脂 肪 瘤 等 , 可行 手术 切除 。 ( 罗 传 洪 ) 


jlemo xishun xlanchong bing 

嬉 膜 吸 哆 线虫 病 (thelaziasis) 由 蝇 类 传播 
的 动物 源 性 寄生 虫 病 , 结 膜 吸 哆 线虫 (Thelazia callipaeda) 
寄生 于 人 眼 结膜 夺 所 致 。 以 婴 幼 儿 为 多 见 。 主 要 见于 亚 
洲 (前 苏联 的 远东 地 区 .日 本 、 朝 鲜 .菲律宾 .印度 ,缅甸 等 
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地 ), 故 又 名 东方 眼 虫 病 。 中 国 于 1917 年 报道 首 例 后 ,已 
在 沿海 各 省 及 云南 .贵州 .四 川 ,陕西 等 地 发 现 百 余 例 。 

结膜 吸 哆 线虫 属 线虫 岗 , 旋 尾 目 (Spirurata) , 吸 史 线 
虫 科 (Thelaziidae) , 吸 哆 线虫 属 。 其 成 虫 长 圆柱 状 , 离开 
人 体 后 呈 乳 白色 , 半 透 明 。 雄 虫 长 10mm 上 下 , 雌 虫 稍 长 
子宫 内 充满 贺 形 虫 卵 , 产 出 时 卵 内 已 含有 成 熟 的 幼虫 。 

本 虫 的 生活 史 尚 不 完全 清楚 。 成 虫 主要 寄生 于 犬 、 
猫 等 动物 的 眼 结膜 于 及 泪 管内 ， 偶 寄生 于 人 体 。 多 数学 
者 认为 本 虫 的 感染 来 源 是 病犬 含 幼虫 卵 的 眼 分 说 物 。 蝇 
类 为 中 间 寄主 。 当 蝇 类 生 吸 寄主 眼 部 分 泌 物 时 , 虫 卵 (或 
幼虫 ) 进 入 蝇 体 内 , 约 经 1 个 月 ， 蜡 皮 2 次 后 发 育 为 感染 
性 的 第 3 期 幼虫 ， 然 后 移行 至 蝇 的 血 腔 ， 再 聚集 于 其 头 
部 , 当 蝇 再 乱 吸 人 或 动物 眼 部 时 ,幼虫 自 蝇 史 部 逸 出 并 进 
入 新 的 终 末 寄主 眼 内 寄生 ， 并 发 育 为 成 虫 。 

本 虫 寄生 于 眼 结膜 春 内 ,多 仅 侵 及 1 只 眼 。 由 于 虫 体 
的 机 械 性 刺激 及 其 所 产生 的 分 泌 物 、 排 泄 物 的 作用 ,病人 
常 觉 眼 部 发 痒 、 有 异物 感情 光 、 流 泪 .分 泌 物 增多 、 结 膜 
充血 ,但 视力 多 不 受 影响 。 因 痒 感 而 揉 眼 ,可 引起 眼 部 继 
发 性 感染 。 重 者 可 出 现 组 织 损伤 、 角 膜 混浊 及 眼 瞪 外 翻 
等 病变 。 个 别 病例 , 虫 体 可 寄生 于 眼前 房 及 泪 小 管 等 处 ， 
但 极 少 引起 失明 。 本 病 预 后 多 良好 。 一 旦 取出 虫 体 ， 症 
状 即 可 消失 。 

从 患处 取出 虫 体 ， 经 镜 检 即 可 确诊 。 治 疗 可 用 1 一 
2 匈 可 卡 因 或 1 多 狄 卡 因 滴 眼 ,使 结膜 表面 达到 局 部 麻醉 ， 
虫 体 受 刺 激 后 即 由 眼角 疏 出 ， 此 时 可 用 眼科 铬 将 虫 体 取 
出 。 注 意 个 人 卫生 ,采取 防 蜗 , 灭 蝇 措 施 , 妥 善 处 置 病 猫 、 
病 狗 均 为 本 病 预 防 措施 。 ( 沈 一 平 ) 


jlemoyon 

结膜 炎 〈conjunctivitis) 。 因 感 染 、 过 敏 、 外 伤 
引起 的 眼 结膜 充血 、 渗 出 、 乳 头 肥大 和 滤 泡 形成 等 改变 。 
是 常见 的 眼病 。 其 原因 可 归纳 为 ，@ 外 源 性 ， 由 于 结膜 
大 部 分 暴露 于 外 界 , 很 容易 受到 各 种 微生物 ,风尘 、 理 化 
毒物 等 的 刺激 而 产生 炎症 。@ 内 源 性 ,结膜 富有 血管 、 淋 
巴 管 。 致 病菌 通过 血行 或 淋巴 使 结膜 感染 ， 或 对 全 身 他 
处 感染 物 发 生 过 敏 反应 ， 炎症 可 由 邻近 组 织 直接 蔓延 而 
来 ,如 眼 瞪 、 泪 囊 、 角 膜 .眼眶 等 炎症 可 蔓延 至 结膜 。 患 者 
的 体质 、 届 光 不 正 等 也 可 影响 结膜 炎症 的 发 生发 展 。 结 
膜 炎 据 其 发 病 特 点 分 为 急性 . 亚 急性 和 慢性 根据 病因 又 
分 为 细菌 性 、 病 毒性、 衣原体 性 、 釜 菌 性 、 变 态 反 应 性 等 。 
其 共同 的 临床 表现 为 突 发 结膜 充血 、 烧 灼 感 . 痒 、 分 小物 
多 ,有 时 伴 有 头痛 ,但 视力 不 受 影响 。 检 查 可 发 现 眼 瞪 红 
肿 、 瞪 结膜 充血 ,乳头 滤 泡 增生 、 球 结膜 周边 性 充血 , 尤 以 
容 容 部 充血 更 著 , 有 时 水 肿 和 结膜 下 出 血 , 结 膜 囊 内 有 粘 
液 性 、 肪 性 粘液 或 异性 分 刻 物 。 角 膜 透明 。 结 膜 炎 的 诊断 
并 不 困难 ， 但 要 确定 病源 需 结合 分 泌 物 的 涂 片 或 刊 片 行 
细菌 和 细胞 学 检查 ,必要 时 做 结膜 可 细菌 培养 .细菌 性 结 
腊 炎 多 表现 为 大 量 分 泌 物 ， 涂 片 检查 可 发 现 哮 中 性 白 细 
胞 增多 并 可 找到 细菌 。 多 数 病毒 性 结膜 炎 患 者 于 发 病 前 


有 感冒 史 , 发 病 时 有 了 眼病 ,分 小 物 少 ,检查 可 见 结膜 下 出 
血 。 过 敏 性 结膜 炎 表 现 为 奇 痒 , 且 病 程 长 , 涂 片 可 见 较 多 哮 
酸性 白细胞 。 常 见 者 有 春季 卡 他 性 结膜 类 、 泡 性 结膜 炎 ， 
多 发 于 儿童 。 脓 性 结 腊 炎 即 淋菌 性 结 腊 类, 表现 凶 至 , 特 
点 为 高 度 眼 瞪 水 有 种 ,大 量 驴 性 分 泌 物 ,短期 内 发 生 角 漠 穿 
孔 。 其 分 泌 物 中 含 淋病 双 球菌 ,对 青 移 素 敏感 。 新 生 儿 的 
淋菌 性 结膜 炎 又 称 新 生 儿 肢 漏 眼 ， 因 娩出 时 眼 部 沾染 产 
道 分 说 物 所 致 ， 新 生 儿 出 生 后 用 1 多 硝酸 银 滴 眼 可 以 预 
防 。 结 膜 炎 的 治疗 应 针对 病因 局 部 用 药 ， 切 记 不 可 这 盖 
患 腿 。 急 性 结膜 炎 多 具有 传染 性 , 且 是 接触 性 传染 , 极 易 
形成 流行 。 故 除 治疗 外 , 须 注意 预防 ,一 经 发 现 ， 患 者 不 
要 去 公共 场所 ,其 用 的 毛巾 手绢 等 须 消毒 。 医 务 人 员 要 
注意 检查 患者 后 洗手 或 用 酒精 棉 球 擦 手 ,以 防 交叉 感染 。 

慢性 结膜 炎症 状 和 体征 均 较 轻 ， 可 由 急性 结膜 类 迁 
延 而 来 ,也 可 是 毒性 弱 的 致 病 苗 如 莫 拉 - 阿 克 森 费 尔 德 二 
氏 杆 菌 感染 所 致 。 其 自觉 症状 多 为 异物 感 、 轻 痒 ,睡眠 不 
好 或 疫 劳 时 可 加 重 。 检 查 可 见 双 外 紫 部 有 白色 分 泌 物 , 双 
给 结膜 经度 充血 ， 件 少量 乳头 增生 。 球 结膜 无 充血 。 治 疗 
可 局 部 滴 抗 生 素 或 硫酸 锌 液 。 此 外 届 光 不 正 、 营 养 不 良 
或 长 期 受 有 害 气 体 刺 激 也 可 使 结膜 充血 ,发 生 不 适 感 ,应 
加 强 营养 ,注意 环境 卫生 ,矫正 居 光 不 正 ,促进 其 自 意 。 

( 罗 传 洪 ) 

Jiesh! 

结石 〈lithiasis) 导管 腔 中 或 腔 性 器 官 (如 胆 
厢 、 膀 胱 ) 的 腔 中 形成 的 固体 块 状 物 。 主 要 见于 胆囊 及 膀 
胱 , 肾 笛 中 ,也 可 见于 胰 导 管 ,唾液 腺 导管 等 的 腔 中 ,可 造 
成 管 腔 梗阻 ,影响 受累 器 官 液体 的 排除 ,产生 疼痛 、 出 血 
或 感染 症状 。 结 石 由 无 机 盐 和 /或 有 机 物 组 成 。 结 石 中 心 
常 有 一 核心 ,由 脱落 上 皮 细 胞 ,细菌 团 块 、 寄 生 虫 卵 或 虫 
体 ,其 块 或 异物 组 成 ,无 机 盐 或 有 机 物 再 层 层 沉积 于 核心 
之 上 。 由 于 受累 器 官 不 同 ,结石 形成 的 机 理 所 含 的 成 分 、 
形状 ,质地 对 机 体 的 影响 等 均 不 相同 。 

胆 结石 、 好 发 生 在 40 岁 后 肥胖 的 多 产妇 女 ,女性 发 
生 率 比 男性 高 2~3 倍 。 可 见于 肝 内 或 肝 外 胆道 系统 中 任 
何 部 位 ,但 以 胆囊 最 为 多 见 。 主 要 成 分 多 为 胆固醇 ,此 外 
常 混 有 碳酸 钙 、 磷 酸 钙 或 胆 红 素 钙 。 胆 结石 形成 的 机 理 
尚 不 完全 清楚 ,可 能 与 胆汁 的 成 分 和 胆道 感染 有 关 ( 见 胆 
石 症 )。 人。 

尿 路 结石 ”结石 可 见于 尿 路 的 任何 部 分 ， 主 要 部 位 
是 肾 及 膀胱 、 尿 路 的 结石 可 分 为 三 种 ，@ 尿 酸 石 ,为 尿酸 
与 尿酸 盐 的 混合 结石 。@@ 草 酸 钙 石 。@@ 碳 酸 钙 与 磷酸 钙 
复合 结石 (碳酸 盐 砚 灰 石 及 羟基 础 灰 石 的 复合 物 )。 尿 酸 
石和 草酸 钙 石 发 生 于 酸性 尿 ， 而 碳酸 征 与 而 酸 秆 复合 结 
石 则 发 生 于 碱 性 尿 。 尿 液 高 度 浓缩 和 草酸 盐 、 采 酸 盐 等 
过 多 分 小 易 诱发 结石 。 过 去 一 直 认 为 首先 在 肾 集合 管 中 
形成 微小 结石 ,后 微小 结石 排 入 肾 瘟 肾 再 中 ,体积 再 逐渐 
增 大 。1954 年 有 人 用 放射 造影 法 证 明 ， 结 石 始 自 肾 乳头 
的 淋巴 管 中 , 震 该 处 淋巴 管 受阻 塞 (如 炎症 时 ), 则 微小 结 
石 得 以 形成 并 破 入 肾 音 中 ,并 和 逐渐 长 大 。 尿 液 中 的 有 机 成 


分 (如 尿 粘 蛋白 ) 可 吸附 Cat+, 若 尿 pH 有 改变 时 ,可 有 钙 
盐 沉积 于 其 上 ， 成 为 结石 的 核心 。 若 尿 中 钙 及 磷酸 盐 增 
多 ,如 甲状 旁 腺 功能 亢进 时 , 常 易 形成 尿 结石 。 此 外 尿 路 
的 感染 ,梗阻 ,异物 等 情况 均 与 尿 结 石 形成 有 关 。 对 尿 路 
结石 可 行 手术 切 开 取石 并 消除 尿 路 梗阻 因素 。 肾 孟 结 石 
可 以 单 发 或 多 发 , 单 发 者 可 以 逐渐 长 大 ,其 形状 与 肾 熏 相 
似 。 多 发 者 寅 较 小 ,并 可 排 入 输尿管 ,暂时 停留 在 输尿管 
较 狭 窄 的 部 分 ,引起 崩 孟 积 水 ( 肾 盏 扩张 ,中 含 尿 液 ) 导 致 
肾 实 质 压 迫 性 萎缩 及 继 发 感染 。 结 石 在 输尿管 中 下 行 时 ， 
临床 上 可 出 现 肾 绞 痛 及 血尿 ， 若 尿 液 被 能 分 解 尿素 的 细 
菌 ( 如 变形 杆菌 ) 感 染 , 则 产生 贸 , 使 尿 液 呈 碱 性 。 这 时 磷 
酸 盐 沉积 ,结石 较 软 。 肾 盏 结石 的 长 期 存在 ,可 使 崩 孟 秘 
行 上 皮 化 生 为 复 层 鳞 状 上 皮 ， 并 偶 有 发 生 鳞 状 细胞 癌 的 
危险 。 

输尿管 结石 大 部 分 为 肾 盏 结石 下 移 而 来 ， 常 停留 于 
输尿管 的 3 个 生理 性 狭窄 部 位 ( 肾 盏 输尿管 交界 处 、 横 跨 
骨 总 动脉 处 ,进入 膀胱 处 )。 结 石 一 般 较 小 。 常 引起 绞 靖 。 

膀胱 结石 ,可 以 单 发 或 多 发 ,有 时 数目 极 多 ， 甚 至 可 
旺 粗 砂 状 ;可 以 来 自 肾 孟 ,也 可 以 在 膀胱 内 形成 。 较 大 的 
结石 切面 常 呈 分 层 状 , 中 心 部 为 初级 结石 , 含 尿酸 盐 及 屎 
酸 ,或 草酸 钙 , 或 确 酸 钙 , 尿 酸 盐 石 、 草 酸 盐 石 一 般 很 小 ， 
由 于 杂 有 血色 素 而 常 呈 棕 色 ， 磷酸 盐 石 呈 白色 ， 质 胞 易 
碎 。 在 初级 结石 上 , 随 尿 液 pH 及 成 分 的 不 断 改 变 , 可 层 
层 沉积 次 级 结石 。 重 量 可 达 300g 以 上 。 临 床上 表现 为 尿 
频 疼痛 血尿 ,间断 性 排尿 受阻 , 若 伴 有 细菌 感染 , 则 分 解 
出 的 三 重 磷酸 盐 及 尿酸 铵 又 可 沉积 到 结石 的 表面 。 

胰 导 管 结石 ”少见 。 直 径 很 少 超过 0.5cm， 主 要 成 
分 为 碳酸 钙 及 少量 磷酸 盐 , 可 多 发 , 易 诱 发 细菌 感染 。 

唾液 腺 了 导管 结石 ”多 见于 颌 下 腺 ， 因 颌 下 腺 分 泌 液 
中 秆 与 磷酸 盐 浓度 较 高 ,导管 较 长 较 粗 , 易 发 生 分 泌 物 小 
留 。 为 碳酸 钙 或 磷酸 钙 石 ,可 导致 导管 部 分 阻塞 ,引起 腺 
组 织 姜 缩 及 纤维 化 。 

阅 必 类 五” 多 因 慢 性 阐 尾 炎 、 辣 尾 腔 引流 不 畅 类 便 
颗粒 积聚 干燥 ,同时 无 机 盐 沉 积 所 致 ,一 般 体积 较 小 , 单 
个 或 多 个 ,慢性 闵 尾 类 行 阅 尾 切除 术 时 ,在 腔 中 常 可 见 凑 
石 形成 。 

胃 石 ” 含 纤维 的 食物 或 异物 在 胃 内 积聚 、 浓 缩 形成 
的 块 状 物 。 吞 入骨 内 的 毛 球 称 毛 石 ， 大 量 吃 柿子 可 形成 
柿 石 ( 见 胃 部 疾病 )。 

包皮 石 包茎 时 ， 包 皮 拍 在 包皮 内 堆积 干燥 ， 表 面 
尿 盐 沉 积 形成 。 一 般 体 积 较 小 。 包 皮 鳞 状 上 皮 在 长 期 刺 
激 下 可 发 生 癌变 。 

牙 石 ” 粘 附 于 牙齿 或 假牙 表面 的 细菌 及 异物 团 块 经 
镍 盐 沉积 而 成 。 牙 石 易 诱发 牙 周 炎 ,因此 应 及 时 去 除 ( 见 
牙 周 病 )。 《 王 德 修 ) 


jiezhi 
截肢 (amputation)、 将 坏死 的 .毁损 的 、 患 有 严 
重病 变 、 疼 痛 并 有 害 于 生命 的 胶体， 或 完全 废 用 而 有 码 
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功能 的 肢体 截 除 的 治疗 措施 。 截 肢 必 然 造 成 残疾 ， 故 不 
可 轻率 应 用 。 截 肢 时 应 尽 可 能 为 今后 安装 假肢 考虑 。 

截肢 的 适应 症 ”截肢 常 在 下 述 情况 下 进行 ，@ 肢 体 
的 主要 血管 受 损 伤 ， 错 过 修复 的 时 机 ,胶体 已 缺 血 坏死 ， 
不 截 除 则 其 坏死 毒素 被 吸收 ， 将 危及 生命 者 。@ 肢 体 主 
要 血管 的 疾患 (如 血栓 闭塞 性 脉 管 炎 、 糖 尿 病 、 动 脉 血 
栓 等 ) 引 起 肢体 坏死 ,不 能 以 其 他 方法 恢复 或 重建 肢体 血 
供 者 。@ 肢 体 严重 感染 (如 气 性 坏 盖 )， 肢 体 已 大 部 坏死 
而 又 无 其 他 方法 可 以 保留 者 。@ 肢 体 患 恶 性 肿瘤 不 能 局 
部 截 除 者 。@ 肢 体 受到 严重 毁损 性 损伤 ， 其 主要 血 运 、 
肌肉 、 神 经 等 重要 组 织 ， 不 能 用 其 他 方法 修复 或 重建 以 
恢复 功能 者 。@ 肢 体 神经 全 部 损坏 ， 不 能 修复 ,肢体 功 
能 完全 丧失 ， 成 为 累 半 或 经 常 感染 危及 病人 健康 ， 病 人 
坚决 要 求 截 除 者 。@ 肢 体 畸 形 (如 巨大 足 中 等 )， 有 碍 功 
能 者 。 

截肢 的 种 类 ”扶手 术 的 时 机 和 条 件 ， 截 肢 有 以 下 几 
种 ， 

@ 斩 断 术 。 为 一 种 临时 性 的 开放 性 截肢 ,主要 用 于 
肢体 毁损 性 开放 伤 或 火器 性 毁损 伤 。 在 伤 段 近 侧 截 除 毁 
上肢, 保留 的 肢体 愈 长 愈 好 。 截 肢 端 开放 行 皮肤 牵引 , 待 二 
期 闭合 。 行 此 种 截肢 后 不 能 安装 假肢 ， 需 于 伤口 闭合 一 
定时 期 后 ,进行 正规 截肢 。 

@ 半 开 放 截 肢 。 用 于 污染 不 严重 或 有 慢性 创面 的 
肢体 截肢 ,由 于 截肢 端 有 感染 的 可 能 ,不 能 将 皮肤 伤口 完 
全 闭合 而 将 其 留 在 半 开 放 状态 ,经 观察 确 无 感染 时 ,可 以 
将 伤口 闭合 。 

@ 正规 截肢 。 用 于 肢体 恶性 肿瘤 或 肢体 坏死 但 无 
感染 的 截肢 及 二 次 截肢 。 其 截肢 平面 以 及 技术 有 严格 要 
求 , 按 负重 部 位 不 同 可 分 为 两 种 ， 断 端 负重 截肢 (截肢 后 


安装 假肢 ,由 断 端 或 其 附近 负重 ,如 膝下 截肢 由 肥 骨 上 端 


外部 负重 ,股骨 角 截 胶 、 肤 关节 离 断 等 由 断 端 负重 )。 坐 骨 
负重 截肢 (主要 为 大 腿 截肢 ,股骨 残 端 太 小 不 能 负重 )。 

截肢 的 要求 ”正规 截肢 有 以 下 要 求 ，@ 正 确 选 择 长 
度 , 如 足 部 截肢 应 在 败 骨 ,不 应 短 于 距 舟 关节 ， 否 则 因 无 
足够 背 因 肌 附着 ， 难 于 对 抗 足 贬 届 肌 的 收缩 力 而 致 足下 
垂 ,妨碍 负重 ,小腿 下 1/3 血 运 差 , 断 端 不 能 负重 ,一 般 不 
被 选 为 截肢 部 位 。 小 腿 中 上 1/3 交界 处 血 运 好 ， 软 组 织 
较 丰 富 , 被 选 为 小 腿 截 肢 部 位 ,但 残 肢 不 应 短 于 股骨 粗 隆 
下 10cm, 因 小 腿 太 短 则 难于 控制 假肢 。 大 腿 截 肢 及 上 肢 
截肢 则 应 尽量 保留 肢体 。@@ 恰 当选 择 皮 肤 切 口 。 在 上 肢 
一 般 应 用 前 后 皮 瓣 ,缝合 口 在 残 端 中 部 。 下 肢 的 颖 合 口 应 
离开 负重 区 , 即 离开 残 端 中 部 为 宜 。@ 残 端 软组织 处 理 。 
由 于 假肢 技术 的 发 展 ， 截 肢 时 对 软组织 的 处 理 提出 新 的 
要 求 。 传 统 的 截肢 方法 是 环形 切断 肌肉 ， 在 其 回 缩 平面 
截断 骨骼 ， 去 除 一 段 骨 端 骨膜 ， 仅 用 筋 膜 及 皮肤 覆盖 截 
面 , 待 肌肉 葵 缩 后 形成 一 个 圆锥 形 残 端 ,再 安装 假肢 。 此 
种 截肢 于 负重 时 , 骨 端 皮肤 易 压 破 而 形成 演 疡 。 现 代 截肢 
要 求 增加 断 端 负重 的 面 ， 如 小 腿 戴 肢 时 保留 残 端 处 肥 骨 
与 腓骨 的 骨膜 ,用 以 覆盖 肥 骨 残 端 ,并 将 二 者 缝合 以 形成 
654 


骨 桥 ,加 上 骨 间 漠 合 起 ,以 扩大 断 端 负重 面 ， 再 以 肌 膝 膜 
包 盖 固定 于 骨 端 。 对 股骨 截肢 则 以 骨膜 覆 盖 骨 端 ， 将 前 
后 内 三 组 肌 腔 肌 膜 , 颖 合 固定 于 骨 端 ,增加 骨 端 面积 ， 以 
减轻 骨 端 对 皮肤 的 压力 。 大 神经 干 应 子 牵 拉 、 局 部 麻醉 
后 切断 ,使 其 回 缩 至 肌肉 间 酸 中 ， 以 防 神经 瘤 受 压 疼痛 。 
@ 皮 肤 链 合 松紧 适度 。 安 放 引 流 ， 防 止血 有 种。@ 截 胶 后 
引流 不 可 拔除 过 早 , 一 般 于 48 一 72 小 时 拔除 。 截肢 2 一 3 
天 引流 拔除 后 可 开始 带 上 临时 假肢 ， 练 习 下 地 活动 并 逐 
浙 负重 ,以 防止 肌肉 严重 获 缩 及 全 身 并 发 症 。 

截肢 的 并 发 羡 ”可 影响 假肢 的 安装 , 故 应 注意 预防 ， 
及 时 处 理 。 

@ 残 肢 痛 。 有 两 种 情况 。 残 端 神经 疼痛 (神经 断 端 
会 形成 神经 瘤 ， 若 其 周围 有 感染 或 粘连 ， 则 有 疼痛 的 可 
能 ,此 时 应 控制 感染 及 再 次 手术 切除 神经 瘤 )、 残 端 首 痕 
疼痛 (多 因 疗 痕 粘 连 所 致 ,手术 操作 恰当 即 可 预防 ) 。 

@ 幻 肢 痛 。 截 胶 后 一 段 时 间 内 ,患者 有 患 胶 仍 存在 
的 幻觉 截肢 前 该 胶体 有 长 期 疼痛 的 病人 总 觉得 有 肢体 
疼痛 ,应 解除 其 思想 顾虑 , 早 装 假肢 进行 银 炼 。 

@ 切口 感染 或 皮肤 边缘 坏死 。 多 系 残 端 血 运 不 佳 ， 
缝合 时 皮肤 有 张力 ,引流 拔除 太 早 所 引起 。 

@ 残 端 动脉 或 静脉 出 血 。 属 感染 坏死 所 致 

《在 少 汀 ) 
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病 疮 《scabies) 。 疗 螨 寄生 于 人 体 表皮 引起 的 疾 
病 。 其 特点 是 受 染 皮肤 出 现 丘 疹 . 水 疙 及 隧道 ,有 剧烈 痛 
痒 , 因 播 抓 易 发 生 继 发 性 感染 ,接触 传染 性 强 。 本 病 分 布 
于 世界 各 地 ,中 华人 民 共 和 国 成 立 前 , 辣 疮 病人 数 约 占 皮 
肤 科 门 诊 的 1/5。1950 年 代 后 病人 数 很 快 减少 ,到 60 年 
代 已 很 少见 ,但 70 年 代 又 由 南 向 北 迅 速 增多 。 疗 净 在 世 
界 范围 内 也 广 为 流 行 , 且 常 呈 周 期 性 。 疗 交通 过 人 与 人 之 
则 的 直接 或 间接 接触 而 传染 , 易 在 家 庭 及 集体 中 传播 。 疗 
晴 也 可 侵 染 羊 狗 、 猪 . 免 、 牛 、 马 等 动物 ,通过 与 这 些 动物 
接触 ,也 可 受 染病 疮 。 

疗 虫 学 名 为 人 型 疗 螨 , 雄 虫 在 与 瞧 虫 交配 后 很 快 死 
亡 ， 肉 虫 则 钻 和 皮肤 角质 层 中 , 边 行进 边 排卵 ,在 皮肤 上 
产生 特征 性 的 隧道 。 在 辣 虫 钻 和 皮肤 处 可 见 丘疹 与 水 疱 ， 
疗 虫 分 刻 的 毒素 刺激 皮肤 发 痒 。 

临床 表现 ”皮疹 呈 多 种 形态 ,常见 的 有 丘疹 ,水 疱 及 
灰白 色 或 浅 黑色 的 细 线 纹样 隘 道 。 皮 疹 好 发 于 指 间 、 腕 
局 侧 . 时 窝 、 腋 窜 前 面 .女性 乳房 下 面 脐 周 、 阴 部 及 股 内 
侧 等 处 ,一 般 不 侵犯 头面 部 。 常 有 剧烈 冶 痒 , 尤 以 夜间 为 
甚 。 因 播 抓 引起 继 发 感染 ,如 毛囊 炎 、 肪 疱 疮 、 闹 等 , 重 者 
可 引起 淋巴 管 类 及 淋巴 结 炎 。 

除 上 述 典 型 表现 外 ,还 有 不 典型 表现 ,清洁 患者 的 疗 
疮 ,症状 往往 很 轻 ， 外 用 或 内 服 肾上腺 皮质 激素 制剂 后 ， 
症状 也 常 不 典型 发 生 于 遮盖 部 位 ,如 男性 阴囊 等 处 的 皮 
损 多 为 结 节 性 ,又 称 疗 疮 结 节 ,消退 缓慢 ， 结 阁 型 疗 疮 又 
称 挪威 斌 ， 发 生 于 身体 衰弱 或 有 免疫 缺陷 或 应 用 免疫 抑 
制剂 的 病人 ,感染 严重 ,有 高 度 传染 性 。 


诊断 ”根据 皮疹 形态 ,好 发 部 位 、 夜 间 剧 痒 的 表现 及 
家 庭 传染 史 ,一 般 诊 断 不 难 。 皮 肤 刮 片 找到 辣 虫 或 虫 虫 ， 
有 助 于 确诊 。 应 与 痒疹 湿疹、 皮肤 妆 痒 症 、 丘 疹 性 车 麻 
彦 等 相 鉴 别 。 

治疗 及 预防 ”注意 个 人 清洁 卫生 ,发 现 患 者 及 时 治 
疗 ,患者 用 过 的 衣服 被单 等 应 适当 消毒 ,处 理 。 与 患者 密 
切 接触 者 也 要 进行 检查 ,确诊 者 及 时 治疗 。 常 用 的 药物 
有 5 一 10 狗 硫磺 软膏 (儿童 用 5 匈 )、1 多 丙 体 六 六 六 乳剂 
《Y-666) 或 霜 剂 ( 辣 灵 箱 , 因 有 毒性 不 用 于 婴 幼 儿 、 孕 妇 、 
哺乳 妇女 及 有 癫 病 发 作 或 其 他 神经 疾病 的 患者 )、 优 力 肤 
箱 、25% 荣 甲酸 茶 酯 乳剂 或 软 谊 ， 药 物 应 涂 布 于 绒 以 下 
全 身 ,每 天 1 次 ,连续 3 天。 疗程 结束 时 洗澡 ， 更 换 清洁 
的 衣服 ,被 单 。 《 徐 文 严 ) 
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金宝 善 (King Pao Shan 1893~1984) 中 
国 公共 卫生 学 家 、 近代 卫生 事业 的 美 基 人 。1893 年 《月 
23 日 生 于 浙江 绍兴 。1984 年 11 月 11 日 卒 于 北京 。17 
岁 考 人 南京 水 师 学 堂 ， 后 转 入 杭州 医科 专门 学 校 。1911 
年 官 费 留学 日 本 千 叶 大 学 医学 
部 ,毕业 后 进入 东京 帝国 大 学 
传染 病 研究 所 进行 研究 工作 ， 
历时 9 年 。 后 又 到 美国 约翰 斯 
稚 普 金 斯 大 学 进修 ， 获 公共 卫 
生 硕 士 学 位 。1919 年 从 日 本 回 
国 后 在 北平 中 央 防 疫 处 任职 ， 
同时 在 北京 医学 专门 学 校 和 军 
医学 校 任教 。1927 年 从 美国 回 
国 后 ， 先 后 任 杭州 市 卫生 局 局 
长 .中 央 防 疫 处 处 长 .国民 政府 卫生 部 保健 司 司 长 及 中 央 
卫生 实验 处 处 长 兼 军医 监理 委员 会 委员 。1934 一 194] 年 
连任 两 届 中 华 医学 会 会 长 。 抗 日 战争 爆发 后 ， 他 任国 民 
政府 卫生 署 副 署 长 ，1941 年 接任 卫生 署 署 长 。 抗 战胜 利 
后 任国 民政 府 卫生 部 次 长 ,1948 年 被 任命 为 卫生 部 部 长 ， 
同时 任 联合 国 儿童 急救 基金 会 医务 总 顾问 。1950 年 3 月 ， 
携 眷 回国, 先后 任 中 央 卫 生 部 技术 室 主任 , 参事 室 主任 ， 
1954 年 任 北 京 医学 院 卫生 系 主任 兼 保健 组 织 教 研 组 主 
任 , 一 级 教授 。1957 年 划 为 右派 , 1979 年 平反 。 他 为 防 
疫 事 业 的 建设 ,收回 海港 检疫 权 、 建 立 现代 医疗 卫生 制度 
和 卫生 实验 研究 机 构 、 建 立 各 级 地 方 卫生 机 构 等 做 出 了 
贡献 。 他 多 次 代表 中 国 出 席 世界 性 医药 卫生 会 议 ， 他 培 
养 了 大 批 卫生 事业 人 才 。 主 要 著作 有 《查阅 医学 外 文 期 刊 
的 经 验 简介 》《 世 界 卫生 年 鉴 》《 中 华 民国 时 期 的 卫生 保 
健 工 作 》、《 中 华 民国 医药 卫生 史料 》、《 预 防 医学 名 词 词 
汇 》。 审 校 希 尔 氏 《 医 学 统计 原理 》。 《高 宣 亮 ) 
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金属 中 毒 (metal poisoning) ”会 属 或 其 化 合 物 
进入 人 体 后 引起 的 中 毒 。 有 的 是 意外 事故 ， 有 的 属于 职 
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业 病 ， 金属 种 类 不 同 ， 引 起 的 临床 表现 也 不 同 。 在 治疗 
方面 , 除 对 症 治疗 外 ,可 用 解毒 促 排 药 。 金 属 和 类 人 金属 是 
工业 生产 中 的 重要 原材料 ,用 途 广泛 ,接触 和 使 用 的 人 数 
众多 。 由 于 不 少 金 属 和 类 金属 均 有 一 定 的 毒性 ， 因 此 金 
属 中 毒 在 职业 中 毒 中 占有 重要 地 位 。 

金属 的 代谢 ”呼吸道 是 金属 烟尘 进入 体内 的 主要 途 
径 。 直 径 <5hm 的 金属 粒子 ,可 穿 过 肺泡 ,经 肺 淋巴 管 进 
入 血液 。 金 属 经 消化 道 吸 收 在 工业 生产 中 少见 ,但 某 些 
金属 可 通过 污染 的 手 或 吸烟 等 途径 进入 消化 道 。 正 常 的 
皮肤 可 以 阻 湛 金 属 的 吸收 ,但 有 机 金属 (四 乙 基 铝 、 有 机 
于 有 机 锡 等 ) 具 有 脂 溶性 ,可 透 过 皮肤 。 皮 肤 破坏 则 更 有 
利于 金属 的 吸收 。 

由 于 金属 在 体内 不 易 被 分 解 和 破坏 ， 因 此 多 数 金属 
在 体内 都 有 明显 的 蓄积 作用 ,从 而 导致 慢性 中 毒 。 人 体 消 
除 金 属 的 唯一 方式 是 排泄 ， 不 同 金属 的 排泄 速度 可 有 很 
大 的 不 同 。 例 如 甲 基 冬 的 生物 半衰期 为 70 天， 而 锅 是 
10~20 年 。 有 些 金 属 可 通过 汗腺 、 乳 汁 、 唾 液 腺 排出 ,还 
可 经 孕妇 的 胎盘 进入 胎儿 体内 。 

金属 在 体内 的 分 布 有 明显 的 选择 性 。 通 常 的 贮存 器 
官 为 肾脏 ( 汞 ,、 镶 )、 骨 骼 ( 铅 , 砷 )、 肝 脏 ( 鳃 , 铜 ), 金 属 硫 蛋 
白 ( 一 种 含 半 胱 氮 酸 的 低 分 子 量 蛋 白质 ) 对 金属 在 体内 的 
代谢 ,转运 ,分 布 起 重要 作用 。 

人 金属 的 毒性 ”在 所 有 的 金属 和 类 金属 中 大 约 1/3 有 
毒 ， 有 些 金属 和 类 金属 只 有 当 摄 人 量 过 大 时 才 产生 毒性 
作用 。 金 属 的 有 机 化 合 物 ， 以 及 某 些 金属 与 一 氧化 碳 结 
合生 成 的 儿 基 金属 ,毒性 往往 大 于 金属 本 身 。 

金属 的 毒性 大 小 与 其 溶解 度 、 氧 化 价 态 及 体内 的 氧 
化 -还 原 转换 率 等 因素 有 关 。 很 多 金属 对 硫 的 亲和力 都 很 
强 ， 在 体内 易 与 酶 的 将 基 ( 一 SH)、 二 硫 键 (一 S 一 S 一 ) 相 
结合 ,从 而 抑制 酶 的 活性 ,使 细胞 功能 发 生 障碍 。 一 些 金 
属 还 可 以 对 免疫 系统 产生 作用 ， 抑 制 和 消 弱 人 体 的 免疫 
防御 反应 。 

某 些 金属 与 类 金属 ( 铬 、 镍 、 砷 ) 有 致癌 作用 。 若 干 金 
属 对 性 腺 及 胚胎 有 毒性 。 例 如 铅 、 和 汞 等 金属 可 引起 月 经 
障碍 、 自 然 流 产 及 早产 。 除 甲 基 有 可 引起 先天 性 脑 性 瘫 
况 外 ,尚未 发 现金 属 对 人 有 致 因 作用 。 

金属 对 人 不 是 都 有 害 的 。 相 反 ， 不 少 金 属 是 人 体 生 
长 和 发 育 所 需要 的 。 在 14 种 人 体 必需 的 微量 元 素 〈 铁 、 
碘 、 铜 、 锌 、 锰 、 钴 , 钼 .三 \ 铬 、 镍 . 锡 、 娃 、 氟 、 钒 ) 中 有 13 种 
是 金属 和 类 金属 。 

金属 中 毒 的 临床 表现 不 同 的 有 毒 金属 可 侵犯 不 同 
的 人 体 组 织 和 器 官 ,甚至 可 同时 损害 多 个 器 官 。 金 属 中 毒 
所 致 的 常见 的 神经 系统 损害 表现 为 神经 衰弱 综合 征 ( 汞 、 
铝 )、 周 围 神经 炎 ( 砷 、 锭 、 铅 )、 震 额 麻痹 综合 征 ( 汞 ) 和 
中 毒性 脑病 ( 铅 、 汞 、 鳃 )。 在 呼吸 系统 常见 的 损害 表现 
为 呼吸 道 炎 症 ( 锌 、 磷 )、 哮 喘 ( 铀 、 钒 ) 和 肺 水 肿 ( 锅 、 硒 、 
镍 )。 血 液 系统 常见 的 损害 表现 为 贫血 ( 铅 、 钴 ) 和 白细胞 
减少 ( 砷 、 锣 )。 消 化 系统 常见 的 损害 表现 为 牙 部 金属 线 
( 铅 \ 尔 、 锐 )、 胃 肠炎 ( 砷 、 包 、 锋 ) 和 中 毒性 肝 损 害 ( 砷 、 
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磷 、 锌 )。 泌 尿 系统 常见 的 损害 表现 为 急性 肾 功能 衰竭 
( 汞 、 铀 、 砷 ) 和 肾病 综合 征 ( 汞 、 铀 )。 循 环 系统 常见 的 损 
害 表现 为 休克 ( 砷 、 磷 ) 和 心肌 损伤 ( 钢 、 砷 、 钴 )。 皮 著 和 
眼 的 常见 损害 表现 为 皮炎 和 湿疹 ( 锌 . 镍 、 镑 )、 灼 伤 和 溃 
疡 ( 锭 、 铬 、 磷 ) 及 眼 结膜 炎 和 晶状体 炎 ( 钱 、 砷 \ 尔 )。 

金属 中 毒 的 诊断 ”要 具备 四 个 条 件 ，@ 确 切 的 职业 
接触 史 ; @ 该 种 金属 中 毒 的 临床 表现 ，@ 有 关 实 验 室 检 
查 。 血 、 尿 中 的 金属 毒物 分 析 有 重要 价值 @ 鉴 别 诊断 
除外 类 似 的 其 他 疾病 。 

金属 中 毒 的 治疗 ”主要 采取 化 学 解毒 和 金属 促 排 两 
种 方法 。 但 急性 中 毒 往往 病情 紧急 ,危及 生命 ;在 若干 慢 
性 中 毒 ,迄今 尚 缺乏 理想 的 金属 促 排 药 物 ;因此 这 时 采取 
必要 和 恰当 的 对 症 治疗 ,显然 是 十 分 必要 的 。 

目前 常用 的 有 效 金属 解毒 和 促 排 药 物 有 ， 二 萄 基 丙 
醇 (BAL)、 二 葡 基 丙 磺 酸 钠 (Na-DMPS)、 二 芒 基 丁 二 酸 
钠 (DMS)、 依 地 酸 二 钠 钙 (CaNa,EDTA) 等 。 

金属 中 毒 的 预防 ”改善 生产 条 件 、 使 有 毒 金 属 的 生 
产 过 程 机 械 化 、 自 动 化 ,密闭 化 。 有 害 金 属 的 生产 设备 和 
输送 管道 要 消除 跑 、 冒 . 滴 、 漏 。 开 展 对 废气 . 废 液 和 废渣 
的 综合 利用 。 设 置 和 改进 生产 场所 的 通风 装置 ， 定 期 监 
测 生产 车 间 空气 中 的 金属 毒物 浓度 ， 严 格 执行 生产 环境 
中 有 毒 金属 的 卫生 标准 。 操 作 工人 要 配 戴 合 适 的 个 人 防 
护 用 品 。 从 事 有 毒 金属 生产 和 使 用 的 工人 应 进行 就 业 前 
的 及 定期 的 健康 检查 ,具有 就 业 禁 忌 症 者 应 调 离 , 并 给 予 
必要 的 治疗 。 要 加 强 有 毒 金属 的 保管 ,开展 宣传 教育 , 防 
止 生产 和 日 常生 活 中 的 误 服 误 用 。 ( 史 志 注 ) 


JInxi 

金 西 ,A. C. (Alfred Charles Kinsey 1894~ 
1956) 。 美国 生物 学 家 及 性 学 家 。1894 年 6 月 23 日 
生 于 美国 新 泽 西 州 稚 博 肯 ，1956 年 8 月 25 日 逝世 于 美 
国 印第安 纳 州 布 鲁 明 托 。1916 年 毕业 于 包 顿 学 院 。1920 
年 在 哈佛 大 学 获 科 学 博士 学 位 。 他 是 一 位 昆虫 生态 学 家 ， 
但 使 他 闻名 于 世 的 乃 是 他 对 人 
类 性 行为 的 生态 学 研究 。1938 
年 后 他 创造 了 一 套 直接 面谈 的 
调查 方法 ,对 美国 不 同 种 族 , 不 
同 地 区 ,不 同年 龄 .不 同 教育 程 
度 、 不 同 职业 等 人 们 的 性 生活 
进行 研究 。 他 的 调查 内 容 十 分 
详细 ， 对 被 调查 者 提出 的 问题 
多 达 350 个 ,包括 了 性 生活 的 
各 个 方面 。 被 调查 的 总 人 数 达 
到 18 500 人 。 他 与 其 合作 者 根据 大 量 的 客观 调查 材料 ， 
写成 了 两 部 专著 : 《人 类 男性 的 性 行为 ?(1948) 及 《人 类 
女性 的 性 行为 (1953)。 他 发 现 ,性 行为 的 方式 受 社会 文 
化 因素 的 影响 ,不 同 的 社会 文化 背景 ,性 行为 有 很 大 的 差 
异 。 他 的 报告 披露 了 令 人 震惊 的 事实 , 如 37% 的 美国 男 
人 及 13 匈 的 人 有 同性 恋 行为 。 也 有 人 对 他 的 报告 
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持 怀 疑 态 度 ， 认 为 被 调查 者 有 可 能 没 说 实话 。 
( 杨 华 渝 ) 

jinxingxing jlyingyangbuliang 
进行 性 肌 营养 不 良 《progressive myodystro- 
phy) 一 组 与 遗传 有 关 的 原 发 性 肌肉 变性 病 。 有 人 
认为 与 自身 免疫 有 关 。 可 呈 家 族 性 。 临 床 特征 为 逐渐 进 
行 加 重 的 对 称 性 肌 无 力 . 肌 肉 萎缩 。 除 个 别 类 型 有 心肌 受 
累 外 ,身体 其 他 器 官 功能 一 般 不 受 影响 .多 发 生 于 儿童 和 
青少年 。 肌 浆 中 许多 酶 ( 醛 缩 酶 , 谷 草 转 毛 酶 、 乳 酸 脱 冬 
酶 .磷酸 葡萄 糖 异 构 酶 . 肌 酸 磷酸 激酶 等 进入 血液 ,本 组 
疾病 有 多 种 类 型 ， 其 病程 长 短 、 病 情 进展 快慢 不 完全 相 
同 ,， 但 均 有 肌 无 力 和 葵 缩 ， 最 终 必 将 导致 不 同 程度 的 竣 
立 。 根 据 遗 传 型 式 ,发 病 年 龄 .萎缩 肌肉 的 分 布 、 病 程 和 
预后 ,大 致 可 分 为 以 下 几 种 临床 类 型 。 

假 性 肥大 型 肌 营 养 不 良 又 分 为 重症 与 良性 两 类 ; 
但 它们 代表 不 同 的 遗传 肌 病 ， 并 非 同 一 病 的 轻重 分 型 ， 

重症 假 性 肥大 型 肌 和 营养 不 良 ( 迪 谢 纳 氏 型 ) 是 肌 营 
养 不 良 中 最 常见 的 和 预后 最 严重 的 类 型 。 发 病 率 为 13 一 
33/10 万 , 患 病 率 为 20 一 34/10 万 ,在 存活 的 男 婴 中 , 本 
病 约 占 1/3 000 一 4 000。 

本 病 呈 性 连 隐 性 遗传 , 患 儿 绝 大 多 数 为 男性 ,女性 罕 
见 。 女 性 为 基因 携带 者 ,本 身 虽 不 发 病 , 但 所 生 的 男孩 中 
有 50% 发 病 。 部 分 病例 来 自 母体 或 胎儿 基因 突变 , 呈 散 
发 性 。 1980 年 代 初期 已 确认 本 病 的 基因 位 点 在 和 染色 体 
的 短 敬 21 带 上 〈Xp21)。1985 年 已 证 明 此 基因 长 度 为 
2 000 个 碱 基 对 ,由 60 个 外 显 子 组 成 ,并 已 成 功 地 合成 了 
覆盖 本 病 基因 全 长 的 分 子 探 针 ,这 为 本 病 的 产 前 诊断 、 基 
因 携 带 者 的 检测 提供 了 手段 ,1987 年 首次 分 离 和 鉴定 了 
此 基因 产物 为 分 子 量 427kd 的 蛋白 质 , 称 为 肌 营 养 不 良 
素 , 分 布 于 骨骼 肌 和 心肌 的 细胞 膜 上 ,其 作用 是 对 肌纤维 
膜 提 供 机 械 性 增强 作用 ， 使 肌 膜 能 抵抗 收缩 所 产生 的 力 
县 而 不 致 损伤 。 患 肌 营养 不 良 症 时 常 缺 乏 这 种 蛋白 质 。 
这 一 发 现 不 仅 对 阐明 本 病 的 发 病 机 理 作 出 了 重大 贡献 ， 
而 且 将 本 病 的 诊断 和 治疗 带 来 希望 。 

本 病 多 在 4 岁 以 前 发 病 、 隐 黎 起 病 ， 表 现 为 走路 组 
慢 , 容 易 跌倒 。 因 骨 弦 带 肌肉 无 力 , 走 路 时 骨 义 向 两 侧 摆 
动 而 呈 典 型 的 鸭 行 步 态 。 因 背脊 伸 肌 无 力 ， 患 儿 直 立 位 
时 腰椎 前 凸 ,表现 为 上 身后 倾 ,腹部 前 突 。 因 骨 腰 肌 和 股 
四 头 肌 无 力 , 患 儿 上 楼 梯 困 难 ,难于 从 蹲 位 起 立 。 又 由 于 
腹 肌 和 散 压 肌 无 力 , 患 儿 从 仰卧 位 起 立时 ,必须 先 翻身 转 
为 俯卧 位 ,然后 用 双手 支撑 双 小 腿 , 继 而 支撑 双 大 腿 ， 使 
躯干 伸 直 才 能 站 起 。 这 种 现象 称 为 高 尔 斯 氏 征 ， 为 本 病 
的 特征 性 表现 〔 见 图 )。 肩 腥 带 肌肉 也 往往 同时 受累 ,由 
于 肩 腥 带 松弛 和 前 饮 肌 无 力 ,形成 游离 肩 和 翼状 肩 腥 ( 肩 
肢 骨 的 丕 椎 缘 凸 出 ), 呈 翼状 竖 起 于 背部 ， 在 两 壁 前 推 时 
最 为 显著 。 约 80~90%% 的 患 儿 有 肌肉 的 假 性 肥大 , 这 常 
为 疾病 早期 症状 之 一 ,以 双 侧 小 腿 腓 肠 肌 最 显著 .所谓 假 
性 肥大 , 即 萎缩 肌肉 的 容积 被 脂肪 和 结缔 组 织 替 代 , 因 此 
肌 容积 似乎 增 大 但 肌肉 无 力 , 触 之 坚韧 ,缺乏 正常 肌肉 的 


柔软 而 富有 弹性 的 感觉 。 假 性 肥大 也 可 见于 三 角 肌 、 冈 
下 肌 、 展 肌 、 股 四 头 肌 等 。 四 肢 腿 反 射 往往 减低 甚至 消 
失 。 肌 萎缩 和 肌 无 力 进展 迅速 ,多 数 病例 在 15 岁 以 前 即 
不 能 单独 行走 ,被 迫 卧 床 。 晚 期 可 能 涉及 面 肌 、 肢 体 远 端 
肌肉 ， 甚 至 出 现 肌 肉 挛缩 、 骨 骼 变形 。 部 分 患者 出 现 巨 
舌 、 切 牙 缺 失 和 智力 低下 。 多 数 患 儿 伴 有 心肌 损害 ,心脏 
传导 系统 受 影响 ,以 单纯 的 心电图 异常 改变 为 最 常见 。 静 
止 时 心率 常 在 100 次 /分 以 上 ,病程 晚期 可 出 现 各 种 类 型 
的 心律 失常 ,甚至 心力 衰竭 。 大 多 数 病人 在 25 一 30 岁 以 
前 死 于 呼吸 道 感染 ,心力 衰竭 或 慢性 消耗 性 疾病 。 

肌 电 图 检查 可 见 典型 的 肌 原 性 损害 。 在 疾病 的 进展 
期 ,血清 肌 酸 磅 酸 激酶 (CpK)、 乳 酸 有 陪 气 酶 (LDH) 可 异常 
增高 , 醛 缩 酶 , 谷 草 转氨酶 也 可 增高 ， 至 疾病 晚期 血清 酶 
水 平 也 随 之 下 降 。 上 述 血清 酶 的 异常 增高 对 本 病 的 诊断 
有 较 大 意义 。 

医学 影像 学 对 本 病 的 诊断 也 有 一 定 帮助 。 如 电子 计 
算 机 XX 射线 断层 扫描 (CT) 和 磁 共 振 成 像 (MRI) 有 助 于 
动态 观察 病变 肌肉 的 分 布 范围 和 严重 程度 。CT 扫描 可 
显示 病变 肌肉 被 脂肪 和 结缔 组 织 取 代 的 区 域 呈 低 密度 改 
变 , 并 可 显示 每 块 肌肉 的 容积 大 小 。MRIT, 和 T; 加 权 相 
时 均 显示 病变 区 域 呈 斑 片 状 异 常 高 信号 。 有 意义 的 是 ， 
在 进行 性 肌 营 养 不 良 的 影像 学 检查 中 均 发 现下 肢 的 股 薄 
肌 和 颖 区 肌 却 相 对 完好 ， 且 容积 增 大 ， 半 妥 肌 也 相对 完 
好 。 此 点 可 作为 进行 性 疾病 与 其 他 原 发 性 肌 病 鉴 别 时 的 
参考 。 

本 型 的 肌肉 病理 学 改变 在 临床 症状 出 现 之 前 已 经 比 
较 明显 ,表现 为 肌纤维 的 坏死 和 再 生 , 肌 膜 核 内 移 。 随 着 
疾病 的 进展 ， 肌 细胞 大 小 的 差异 不 断 增加 ， 有 的 发 生 薰 
缩 ,有 的 变 得 很 大 , 横 纹 消失 ,光学 显微镜 下 呈 玻 璃 样 变 。 
有 的 肌 细胞 内 空 泡 形成 颗粒 变性 或 辊 状 变 性 ,组 织 化 学 
染色 可 见 虫 蚀 样 变化 。 在 坏死 肌纤维 的 血管 周转 可见 淋 
巴 细胞 和 吞噬 细胞 聚集 ， 肌 纤维 的 则 质 内 常 有 大 量 结缔 
组 织 和 脂肪 增生 。 心 肌 也 可 有 类 似 改变 。 

目前 尚 无 肯定 有 效 的 治疗 方法 ， 只 能 采用 支持 疗法 
和 对 症 治疗 ,如 增加 营养 ,给 高 蛋白 质 、 高 维生素 饮食 , 适 
当 锻炼 以 防止 骨骼 畸形 的 发 生 。 晚 期 应 治疗 和 预防 继 发 
感染 和 心力 衰竭。 

从 优生 学 角度 出 发 应 检 出 病态 基因 携带 者 。 本 病 为 
性 连 隐 性 遗传 , 患 儿 母 亲 及 其 同胞 姊妹 很 可 能 为 携带 者 。 
肌 电 图 检查 和 血清 CPK、 肌 红 蛋白 测定 可 帮助 检 出 携带 
者 ,必要 时 也 可 能 进行 肌肉 活体 组 织 检查 。 若 孕妇 已 确 
定 为 携带 者 且 产 前 诊断 证 实 其 所 怀胎 儿 为 男性 ， 则 应 说 
服 孕妇 进行 人 工 流产 。 但 这 样 做 也 有 可 能 将 半数 正常 男 
胎 流产 。 随 着 重组 体 DNA 技术 的 发 展 ,已 采用 克隆 DNA 
序列 片断 作为 探 针 进行 产 前 诊断 。 

良性 假 性 肥大 型 肌 和 营养 不 良 〈 贝 克 尔 氏 型 ) 1957 
年 由 贝克 尔 首先 报告 ,也 是 性 连 隐 性 遗传 ,其 病态 基因 位 
点 与 迪 谢 纳 氏 型 相同 。 发 病 率 约 占 全 部 性 连 隐 性 遗传 肌 
营养 不 良 症 的 1/10。 除 发 病 年 龄 较 晚 、 进 展 较 慢 之 外 ,其 


临床 表现 均 与 过 谢 纳 氏 型 相似 。 起 病 常 在 5~25 岁 , 平 
均 11 岁 左右 。 早 期 即 出 现 腓 肠 肌 假 性 肥大 ,症状 缓慢 
进展 ， 多 不 伴 有 心肌 受累 ， 或 仅 有 轻 度 心脏 病征 ， 血 清 
CpK、LDH 等 也 呈 异 常 增高 。 病 程 可 达 25 年 以 上 , 患者 
的 寿命 接近 正常 人 。 

面 、 肩 、 肪 型 肌 营养 不 良 〈 朗 社 齐 - 德 热 林 二 氏 型 肌 
营养 不 良 ) 是 常 染 色 体 显 性 遗传 性 肌 病 中 最 常见 的 类 
型 ,发 病 率 约 为 3 一 10/10 万 ,男女 均 可 发 病 。 起 病 年 龄 多 
在 6 一 20 岁 ,早期 症状 为 面部 表情 肌 无 力 ， 如 闭 眼 不 全 ， 
无 额 纹 ,不 能 鼓 腮 , 闭 嘴 不 紧 , 喝 水 时 从 口角 漏水 等 。 因 口 
辊 夸 肌 假 性 肥大 而 路 层 显 得 增 厚 而 微 呈 。 同 时 可 出 现 户 
腥 带 肌肉 无 力 和 获 缩 ,表现 为 上 和 敬 抬 举 无 力 ,检查 时 可 见 
“ 恤 状 肩 聊 "。 四 肢 远 端 肌肉 一 般 不 受 侵犯 。 病 情 进展 缓 
蔓 , 有 时 似乎 完全 稳定 。 长 时 间 后 , 颈 干 及 骨盆 肌肉 也 可 
受累 ,偶尔 可 见 腓 肠 肌 和 三 角 肌 假 性 肥大 。 一 般 不 伴 心肌 
损 书 。 血 清 肌 酶 正常 或 轻 度 升 高 ， 肌 电 图 显示 肌 原 性 损 
害 。 预 后 好 ， 病 程 数 十 年 后 多 数 仍 能 坚持 步行 或 进行 部 
分 工作 ,其 生命 年 限 接近 正常 水 平 。 

肢 带 型 肌 营养 不 良 ( 厄 尔 布 氏 型 肌 营养 不 良 ) 属 党 
染色 体 隐 性 遗传 ,两 性 均 可 发 病 , 散 发 病例 并 不 少见 。 发 
病 率 为 6.5/10 万 。 起 病 年 龄 多 在 10~20 岁 之 间 ， 首 发 
定 状 常常 是 骨盆 带 肌肉 萎缩 ,表现 为 步履 缓慢 , 步 态 呈 鸭 
步 ,腰椎 前 凸 ,下 肢 近 端 无 力 , 上 楼 及 蹲 起 困难 。 也 有 部 分 
病人 以 肩 腥 带 肌肉 无 力 和 将 缩 为 首发 症状 ， 表现 为 上 莒 
抬 举 困难 ， 有 “翼状 肩 腥 "。 开始 时 两 侧 症状 常 不 对 称 ， 
3 一 4 年 后 则 差别 不 大 。 面 肌 一 般 不 受 侵 ， 有 时 可 伴 有 腓 
肠 肌 假 性 肥大 。 血 清 肌 酶 常 显著 升 高 ,心电图 多 正常 , 肌 
电 图 星 肌 原 性 损害 。 本 病 进展 缓慢 ,平均 于 发 病 后 20 年 
左右 丧失 行动 能 力 。 

远 端 型 肌 营养 不 良 ( 高 尔 斯 氏 型 肌 营 养 不 良 ) 属 党 
染色 体 显 性 遗传 。 男 性 多 于 女性 。 也 有 散发 病例 。 常 在 
40 一 60 岁 起 病 ， 故 又 称 为 晚 发 型 远 端 肌 病 , 以 区 别 于 先 
天 性 远 端 肌 病 和 婴儿 型 远 端 肌 病 。 首 先 表现 为 手 的 小 肌 
肉 萎缩 ,精细 动作 靠 抽 ;也 有 以 双 足 下 垂 ， 下 上 肢 远 端 肌 萎 
缩 为 首发 症状 者 。 少 数 病 例 可 发 展 到 四 肢 近 端 肌 获 缩 和 
无 力 。 血 清 肌 酶 多 正常 。 本 病 进展 缓慢 ， 常 不 影响 生命 
年 限 。 

眼 肌 型 肌 营 养 不 良 ( 基 洛 -内 文 二 氏 型 常 染色 体 
显 性 遗传 ,或 为 散发 ,罕见 。 起 病 年 龄 为 20 岁 左右 ,首先 
表现 两 人 出 上 瞪 下 垂 ， 以 后 眼球 活动 受 限 以 至 双 侧 眼球 完 
全 固定 于 正中 位 ,因此 不 再 有 复 视 .但 瞳孔 括约肌 功能 正 
常 。 此 时 很 容易 误诊 为 重 羡 肌 无 力 ， 可 用 电 生理 检查 和 
药物 试验 进行 鉴别 。 少 数 病人 伴 有 双 侧 眼 轮 臣 肌 力 弱 和 
萎缩 ， 表 现 为 双眼 闭合 不 全 。 有 时 出 现 颈 肌 和 肩 带 肌 无 
力 , 但 不 出 现 姜 缩 。 血 清 肌 酶 正常 或 轻 度 升 高 ,本 病 进 展 
缓慢 ,一 般 不 危及 生命 。 

眼 - 咽 型 肌 营养 不 良 ” 属 常 染 色 体 显 性 遗传 ,也 有 散 
发 病例 。 男 女 均 可 发 病 。 起 病 年 龄 多 在 40 岁 左右 ,首先 
出 现 眼 球 运动 障碍 和 上 险 下 垂 ,逐步 出 现 轻 度 面 肌 无 力 、 
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咬 肌 无 力 和 萎缩 。 多 数 在 眼 外 肌 竣 疼 后 出 现 吞 呈 困 难 和 
构 音 不 清 , 数 月 其 至 数 年 后 易 出 现 眼 外 肌 瘫 疾 。 

先天 性 肌 营养 不 良 患 儿 在 出 生 时 即 表现 肌 无 力 和 
肌 张 力 减低 ,以 四 肢 肌 肉 和 双 干 肌 受累 明显 ,甚至 影响 呼 
吸 。 一 般 不 见 假 性 肥大 ,但 可 伴 关节 李 缩 畸形 病情 多 不 
进展 。 血 清 肌 酶 正常 或 轻 度 升 高 ， 肌 电 图 和 肌 活检 均 呈 
现 肌 原 性 损害 。 

参考 书目 

M. Swash & M. S. Schwartz (eds), Neuromusculor Di- 
seases, 2nd ed., Springer- Verlag, London, 1988. 

《 陈 清 案 》 

Jinrun 
温润 。(infiltration》 ”组 织 内 侵入 了 异常 的 细胞 
或 出 现 了 正常 情况 下 不 应 出 现 的 机 体 细胞 ， 以 及 某 些 病 
变 组 织 向 周围 扩展 的 现象 。 在 细胞 内 或 间 质 中 出 现 异常 
的 物质 、 或 原 有 的 某 些 物质 的 堆积 过 多 也 称 为 浸润。 有 
的 变性 或 沉积 也 称 为 温润。 温润 大 多 为 病理 性 的 ， 但 有 
时 是 为 了 治疗 目的 而 人 为 的 。 它 们 对 机 体 的 影响 则 很 不 
相同 。 

在 炎 羡 时 ,各 种 炎症 细胞 浸润 炎症 组 织 ; 这 是 机 体 抗 
损伤 的 防御 功能 表现 。 肿 净 细 胞 可 以 浸润 周围 的 正常 组 
织 ,这 称 为 肿瘤 细胞 浸润 ,往往 是 恶性 肿瘤 的 特征 。 

机 体 抵抗 力 降低 时 ， 原 来 较为 稳定 的 肺结核 灶 ， 可 
以 活路 起 来 向 周转 发 展 ， 这 称 为 结核 病变 温润 。 

高 血压 病 时 , 脾 、 肾 及 脑 的 细 动 脉 通 透 性 增高 ， 血 效 
蛋白 质 经 内 膜 浸入 血管 如 内 ， 凝 固 成 为 玻璃 样 物质 致 细 
动脉 管 腔 变 窄 ,甚至 闭塞 ,这 称 玻璃 样 变性 ， 可 使 高 血压 
病 进 一 步 恶 化 。 

由 浆 细胞 产生 的 糖 蛋白 与 内 皮 细胞 产生 的 含 硫 的 粘 
多 糖 结合 形成 淀粉 样 物质 ， 是 一 种 免疫 性 蛋白 复合 物 抗 
体 。 这 种 物质 沉积 于 肾 小 球 从 上 皮下 、 内 皮下 ,或 毛细 血 
管 的 基底 膜 中 ,使 毛细 血管 管 腔 变 罕 及 堵塞 ,最 终 造 成 肾 
小 球 硬化 。 若 沉积 于 心肌 纤维 间 可 压迫 心肌 纤维 ， 使 之 
萎缩 ， 影 响 心肌 收缩 力 。 淀 粉 样 物质 的 浸润 又 称 为 淀粉 
样 变 。 

某 些 肥胖 病 者 ,在 心肌 中 、 胰 组 织 中 可 以 出 现 脂肪 组 
织 ， 这 称 为 脂肪 组 织 温润 。 若 脂肪 组 织 大 量 出 现在 心肌 
中 ,可 因 压 迫 而 致 心肌 芋 缩 ,降低 心肌 的 储备 力 。 

缺 氧 .中 毒 ,传染 病 、 饥 饿 , 糖 代谢 率 乱 等 可 使 某 些 非 
脂肪 性 组 织 细胞 中 出 现 大 量 脂 质 ， 这 称 为 脂肪 浸润 或 脂 
肪 变性 ,如 肝 脂 肪 变性 ,严重 者 可 发 生 肝 硬 变 。 

甲状 腺 功能 减退 时 ,皮肤 发 生 粘液 水 肿 , 这 是 由 于 皮 
肤 纤维 间 充 满 富 含 酸性 粘 多 糖 的 蛋白 质 性 液体 所 致 。 菜 
些 肿瘤 组 织 可 发 生 粘 液 变性 ,也 可 称 为 粘液 物质 浸润 。 

糖 原 ( 如 糖尿 病 时 )、 矿 物质 (如 甲状 旁 腺 功能 亢进 时 
的 钙 )、 色 素 (如 黑 素 ) ,胆固醇 (高 血压 病 时 ) 等 , 均 可 沉积 
于 细胞 或 组 织 内 ,这 亦 称 为 浸润 。 

浸润 也 可 见于 治疗 中 ， 如 局 部 麻醉 时 将 麻醉 药物 注 
入 组 织 即 是 。 
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除 为 了 治疗 目的 使 用 药物 浸润 以 及 炎症 灶 中 各 种 炎 
细胞 温润 外 ,其 他 的 任何 温润 ,对 机 体 都 是 有 害 的 ， 其 危 
害 的 大 小 要 看 浸润 物 的 性 质 、 多 少 以 及 对 受累 器 官 功能 
的 影响 而 定 。 如 恶性 肿瘤 的 浸润 常 是 严重 的 ， 但 肺 内 少 
量 尘埃 的 沉积 , 则 往往 对 机 体 的 影响 不 大 。 

《〈 王 德 修 ) 
jinzl 
浸 汗 (maceration) 皮肤 的 角质 层 含 水 量 过 
多 ,皮肤 发 白 ,起 皱 松 软 。 易 发 生 在 长 期 从 事 湿式 作业 或 
手足 多 汗 而 汗液 又 不 能 及 时 擦 干 ， 致 使 手足 皮肤 长 期 处 
于 湿热 环境 的 人 。 常 见于 手掌 、 足 路 及 指 ( 趾 ) 颖 ,这 是 由 
于 手掌 、 足 距 无 毛囊 及 皮脂 腺 ， 表 面 缺乏 皮脂 的 保护 作 
用 ,而 该 处 又 富 含 小 汗腺 ,出 汗 较 多 ， 指 ( 趾 ) 间 的 液体 又 
不 易 排除 。 浸 渍 的 预防 在 于 避免 手足 长 期 浸泡 于 水 中 或 
在 湿热 的 气候 环境 中 ， 鞋 的 透气 性 及 吸湿 性 要 好 。 治 疗 
训 溃 可 外 用 收敛 剂 如 单纯 扑 粉 或 炉 甘 石 洗 剂 等 。 

《未 学 怠 》 
jngjue 
惊厥 (convulsion) 常见 的 临床 症状 ,主要 表现 
为 驱 干 .四 肢 和 面部 肌肉 强烈 的 不 自主 的 反复 收缩 ,两 侧 
眼球 上 翻 ,可 以 伴 有 意识 障碍 ,有 时 呼吸 暂停 ,面色 青紫 、 
大 小 便 失 禁 。 持 续 时 间 长 短 不 等 ， 从 数秒 到 数 分 钟 。 惊 
顾 多 见于 小 儿 ， 俗 称 * 抽 风 "。 由 多 种 病因 引起 的 脑 组 织 
缺 血 , 缺 氧 , 脑 细胞 水 肿 、 脱 水 ,神经 细胞 变性 ， 或 脑 细胞 
受 刺激 而 兴奋 时 均 可 出 现 惊 胶 。 出 现 惊 胶 即 应 采取 终止 
惊厥 措施 ,并 作 病 因 治疗 。 

惊 展 的 临床 表现 惊 茎 可 有 多 种 类 型 。 

@ 强直 - 阵 挛 性 惊 硫 , 是 临床 上 最 常见 的 惊 胸 形式 。 
患者 突然 意识 丧失 ,全 身 肌肉 强直 ， 头 后 仰 或 转向 一 侧 ， 
双眼 球 上 转 或 侧 视 。 启 关节 内 收 ， 肘 、 腕 屈曲 ， 双 手 握 
淘 。 双 下 肢 伸 直 。 呼 吸 肌 强 直 导致 呼吸 暂停 ， 因 而 颜面 
青紫 。 强 直 持续 10 一 30s。 随 后 转 入 阵 挛 期 ， 四 肢 有 节律 
的 收缩 及 放松 ,出 汗 ,唾液 增多 从 口角 流出 。 咀 喝 肌 强烈 
收缩 ,可 咬 破 舌 缘 , 血 液 混 于 唾液 中 流出 。 膀 胱 及 腹 肌 收 
缩 使 尿 失禁 。 阵 挛 持 续 数 10s~ 5min 后 逐渐 停止 ， 患者 
进入 苷 睡 。 清 醒 后 对 发 作 中 的 情况 不 能 记忆 。 主 要 见于 
辣 病 。 

@ 强直 性 惊厥 ,是 仅 有 强直 而 无 阵 挛 的 发 作 。 见 于 
低 钙 惊 腾 。 

@ 阵 挛 性 惊 邱 ,是 仅 有 阵 李 而 无 强直 的 发 作 。 如 低 
血糖 。 

@ 肌 阵 这 性 惊 丘 ， 全 身 ,一 个 肢体 或 一 组 肌肉 短促 
的 抽动 ,可 反复 发 作 。 如 机 儿 痉 李 症 (婴儿 型 肌 阵 李 性 癫 
病 )。 

回 部 分 性 惊厥 , 某 一 肢体 ， 甚 至 一 组 肌肉 降 挛 性 发 
作 ， 见 于 杰克 逊 氏 癫痫 等 。 

惊 撒 的 病因 惊 服 可 由 中 枢 神经 系统 疾病 和 其 他 系 
统 疾病 引起 。 

@ 着 病 , 是 惊厥 最 常见 的 原因 , 约 60% 的 疗 病 以 惊 


厂 为 主要 症状 。 原 发 性 癫 病 中 绝 大 部 分 表现 为 强直 阵 李 
性 惊厥 发 作 。 而 强直 性 、 阵 挛 性 或 部 分 性 惊厥 常 为 症状 
性 癫痫 的 表现 。 

加 高 热 ,高 热 惊 胖 多 见于 幼儿 ， 发 生 于 体温 突然 升 
高 达 38C 以 上 时 。 

图 中 枢 神 经 系统 病变 ， 包 括 颅 内 占 位 性 病变 (如 肿 
净 , 脓 肿 、 寄 生 虫 ); 鼎 脑 外 伤 ,包括 产 伤 ; 颅 内 感染 ( 脑 炎 、 
脑膜 炎 、 脑 脓肿 )， 先天 性 或 遗传 性 疾病 如 畸形 , 斯 特 奇 - 
韦伯 二 氏 综合 征 (表现 为 颜面 血管 疙 .惊厥 等 )、 结 节 性 硬 
化 、 脑 积 水 ; 脑 血管 疾病 ,如 脑 出 血 ;所 酝 蒜 疾病 ， 如 亚 急 
性 硬化 性 全 脑 炎 、 亚 急性 海 编 状 变 性 ; 核 黄 辣 。 

@ 代谢 性 疾病 ， 如 先天 性 乞 基 酸 代谢 系 乱 、 肾 功能 
衰 竟 , 肝 功能 不 良 ,糖尿 病 性 昏迷 、 侈 血 梭 症 、 低 血 钙 (如 
手足 檀 桶 症 )、 低 血 钠 、 高 血 钠 . 低 血 镁 及 奏 中 毒 等 。 

@@ 中 毒 ,如 一 氧化 碳 、 药 物 (如 番 木 各 奏 、 阿 托 品 .有 
机 磅 ,有 机 氧 . 青 每 素 、 毒 草 ) 中 毒 。 

@@ 心肺 功能 障碍 ,如 肺 性 脑病 ,亚当 斯 -斯 托 克 斯 二 
氏 综 合 征 ,二 尖 矢 脱 垂 等 。 

@ 精神 障碍 ， 如 疤 病 (表现 可 似 癫 病 , 但 可 持续 很 
久 ,意识 清楚 ,暗示 可 促 其 发 生 或 停止 )。 

感染 ,如 中 毒 型 菌 痢 、 败 血 症 、 恶 性 症 疾 .狂犬 病 、 
破 伤风 。 

@@ 其 他 ,系统 性 红斑 狼疮 、 结 节 性 多 动脉 天 .日 射 病 
《〈 见 中 里 ) 子 痫 ( 见 妊 媒 高 血压 综合 丁 )、 室 息 等 。 

惊 展 的 诊断 ”应 从 病史 ,体格 检查 ,实验 室 检查 等 方 
面 收 集资 料 ,确定 病因 , 作 好 鉴别 诊断 。 

惊 展 的 治疗 ”应 针对 不 同 病 因 予 以 治疗 ， 并 予以 搞 
惊厥 药 (如 巴 比 妥 类 、 水 合 氯 醛 及 安定 等 ), 低 血 钙 者 静脉 
注射 氧化 钙 等 。 (里 进 ) 


jingzhuongti jlbing 
晶状体 疾病 (diseases of lens) 包括 白 内 
障 , 晶状体 脱位 、 晶状体 先天 畸形 、 无 晶状体 眼 。 晶 状 体 
疾病 均 会 引起 视力 障碍 。 晶 状 体位 于 虹膜 、 瞳 孔 与 玻璃 
体 之 间 , 形 如 凸透镜 ,完全 透明 。 厌 晶状体 悬 补 带 与 婕 状 
体 联 系 以 固定 其 位 置 。 晶 状 体 具 有 屈折 光线 的 功能 ， 届 
光 力 很 强 ( 约 为 +17D), 是 屈 光 间 质 的 重要 组 成 部 分 ,并 
和 了 睫 状 体 共同 完成 眼 的 调节 功能 。 在 睫 状 肌 收 缩 时 , 晶 状 
体 藉 其 本 身 的 弹性 而 增加 其 届 光 度 ,以 便 看 清 近 处 物体 。 
此 外 晶状体 还 有 滤 过 效应 ,可 吸收 紫外 线 ,以 保护 视网膜 
免 受 辐射 性 损伤 。 

晶状体 无 血管 ,其 营养 主要 来 自 房 水 , 房 水 若 发 生病 
理 改变 ， 常 影响 晶状体 的 代谢 。 由 于 晶状体 为 无 血管 组 
织 , 故 不 发 生 炎症 。 但 晶状体 可 因 代谢 异常 .辐射 .中 毒 、 
外 伤 . 葡 萄 膜 炎 等 因素 的 影响 ,而 变 混浊 ,失去 透明 性 , 称 
为 白内障 ! 另外 先天 性 或 外 伤 的 原因 引起 晶状体 位 置 异 
常 (晶状体 脱位 )， 均 可 造成 视力 障碍 。 当 白内障 严重 影 
响 视力 时 ,可 行 白内障 摘出 手术 。 

白内障 见 白内障 。 


晶状体 脱位 ” 指 晶状体 脱离 其 正常 位 置 。 洲 晶状体 
其 韧带 全 断 ,晶状体 可 经 瞳孔 脱位 于 前 房 内 ,或 向 后 脱位 
于 玻璃 体内 ， 称 为 晶状体 全 脱位 。 若 悬 韧带 仅 部 分 断 或 
发 育 不 良 ， 则 发 生 晶状体 半 脱 位 。 半 陪 位 的 晶状体 在 瞳 
孔 区 可 见 晶状体 的 赤道 部 ,晶状体 脱位 后 ,虹膜 失去 支撑 
而 在 眼球 转动 时 出 现 虹 膜 震 颜 。 先 天 性 晶状体 脱位 常 为 
双 侧 性 ,多 在 婴 幼儿 时 期 发 现 , 伴 晶状体 缺损 、 同 型 胱 氨 
酸 尿 症 、 马 尔 方 氏 综合 征 [蜘蛛 样 指 ( 幅 ) 综 合 征 ] 及 马尔 
遍 萨 尼 氏 综合 征 (球形 晶状体 短 指 畸形 综合 征 ) 等 。 后 天 
性 者 ,见于 眼球 顿挫 伤 后 ,可 为 全 脱位 或 半 脱 位 。 晶 状 体 
脱位 常 伴 虹膜 炎 或 继 发 性 青光眼 。 晶 状 体 脱位 若 无 合 并 
症 ,可 不 作 处 理 。 合 并 严重 青光眼 者 , 需 行 晶状体 摘出 术 。 

晶状体 先天 性 叶 形 有 以 下 三 种 ，@ 先天 性 球形 
晶状体 ,晶状体 旦 球形 , 散 瞳 后 易 看 到 晶状体 的 赤道 部 和 
悬 韧带 。@ 先天 性 晶状体 圆锥 ,晶状体 后 极 部 呈 加 锥 形 
隆起 ,可 能 与 玻璃 体 动脉 率 引 有 关 。@ 先天 性 晶状体 缺 
损 , 多 在 晶状体 下 方 赤道 部 有 切 迹 样 缺损 ,相应 部 位 的 悬 
韧带 也 常 缺 如。 晶状体 先天 性 畸形 ,目前 尚 无 有 效 的 治 
疗 方法 。 

无 晶状体 眼 无 晶状体 眼 在 屈 光 学 上 指 在 瞳孔 部 位 
无 晶状体 者 。 无 晶状体 眼 可 为 先天 性 的 ， 极 少见 。 多 数 
为 白内障 摘出 术 后 、 针 搁 障 术 后 或 外 伤 后 晶状体 脱位 所 
致 。 其 特征 为 前 房 深 ,虹膜 震 申 ,瞳孔 深 黑 、 届 光度 减退 、 
调节 作用 表 失 。 无 晶状体 的 眼球 ， 因 和 缺少 一 个 重要 的 屈 
光 部 分 ,正视 眼 即 变 为 高 度 远视 ， 需 要 一 约 为 + 12.00D 
的 镜片 矫正 ,一 个 病人 若 有 一 22.00D 的 高 度 近视 ， 在 曲 
状 体 摘出 后 ,理论 上 可 变 为 正视 眼 。 无 品 状 体 眼 因 无 调 


节 作 用 , 故 看 远 看 近 必 须 有 两 副 镜片 。 (《 陈 家 各 
jingshenbingren 
精神 病人 (psychotic) 各 类 精神 病 忠 者 。 可 


表现 出 许多 生理 功能 与 心理 社会 功能 的 异常 ， 并 缺少 对 
这 些 心理 异常 的 自 知 能 力 ， 因 而 不 能 正确 地 区 别 实 幻 和 
控制 个 人 的 行为 。 多 数 不 能 自动 求 医 。 在 现今 的 医疗 条 
件 下 ， 许 多 病人 经 治疗 和 社会 支持 可 以 获得 不 同 的 治疗 
效果 乃至 康复 ， 也 有 些 病 人 出 现 不 同 程度 的 心理 或 行为 
缺陷 ,成 为 残疾 人 ,终生 需要 社会 照顾 。 

由 于 一 般 人 对 精神 病 的 本 质 缺乏 理解 ， 而 病人 在 患 
病 期 间 的 行为 表现 远离 习俗 ,甚至 古怪 离奇 ,所 以 精神 病 
人 往往 受到 有 别 于 各 种 谣 体 疾病 患者 的 社会 待遇 。 在 科 
学 文化 落后 的 历史 年 代 里 ， 世 界 各 地 普遍 视 精神 病人 为 
“狂人 "而 加 以 歧视 ,虐待 ,关闭 甚至 杀害 。 即 使 在 当今 社 
会 中 ,许多 人 对 精神 病人 仍 有 一 定 程度 的 偏见 与 歧视 , 精 
神 病 人 得 不 到 恰当 、 及 时 而 合理 治疗 的 情况 决 非 罕见. 为 
了 改变 歧视 精神 病人 的 状况 并 改善 其 待遇 ， 必 须 广泛 宜 
传 精神 卫生 知识 ， 借 以 引起 社会 公众 的 注意 、 同 情 和 支 
持 。 更 重要 的 是 要 制定 精神 卫生 法 规 ， 从 法 律 上 根本 解 
决 精神 病人 的 权益 ,治疗 和 监护 诸 问题 。 

精神 病人 的 权益 首先 ,要 维护 精神 病人 的 人 权 。 精 
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神 病 人 是 受 疾病 侵害 的 公民 ,任何 人 不 得 加 以 欺 辱 \ 歧 视 
或 虐待 对 精神 病人 的 工作 和 生活 应 予以 妥善 的 照顾 。 当 
疾病 得 到 控制 时 应 对 之 采取 过 湾 性 康复 措施 ， 以 利 逐 步 
恢复 原 有 工作 。 对 精神 病 患 者 的 婚姻 问题 应 区 别 情况 ,分 
别 对 待 ， 对 现 症 患者 不 能 婚配 ， 已 经 治愈 者 则 应 准予 登 
记 , 但 须 进行 婚前 的 例 行 检查 ;对 有 明确 遗传 倾向 的 重 精 
神 病 患者 则 应 劝说 其 节制 生育 。 

为 了 维护 精神 病人 的 人 格 尊严 与 合法 权益 ， 国 家 对 
伤害 精神 病人 并 形成 严重 后 果 者 ， 对 奸 污 精神 病 患 者 以 
及 唆使 .挑动 精神 病人 泼 事 者 均 应 强 之 以 法 。 

精神 病人 的 治疗 问题 ”精神 病人 享有 接受 妥善 治疗 
并 受到 监护 的 权利 。 精 神 病 人 的 治疗 ， 同 样 是 以 自愿 为 
前 提 。 但 是 ,鉴于 多 数 病 人 在 串 病 期 内 丧失 了 区 别 实 纪 
与 控制 行为 的 能 力 , 而 且 拒 绝 治疗 , 故 当 其 行为 有 可 能 造 
成 自残 或 有 可 能 危及 社会 安全 时 ， 就 有 必要 进行 强制 性 
的 治疗 措施 。 执 行 强制 性 治疗 措施 之 前 , 须 取得 家 属 、 单 
位 领导 或 有 关 社 会 监护 人 的 同意 。 强 制 性 医疗 应 有 一 定 
的 时 限 ,逾期 未 愈 仍 须 住院 者 ,医师 须 向 家 属 或 监护 人 申 
明 需 继续 住院 医疗 。 

涉 法 精神 病人 的 责任 能 力 问题 涉 法 ， 特 别 是 因 药 
事 构成 刑事 问题 的 精神 病人 须 经 由 司法 程序 提交 授权 的 
精神 科 专家 或 医师 进行 精神 病 医学 鉴定 。 其 他 人 士 或 未 
经 专业 训练 的 医生 不 得 受理 鉴定 案例 。 

原则 上 讲 ， 牧 事 当时 对 自身 行为 丧失 辨认 能 力 和 交 
失控 制 个 人 行为 能 力 者 ,可 认定 为 无 责任 能 力 ; 反 之 为 有 
责任 能 力 。 从 精神 病 类 别 上 看 , 现 症 重 精神 病 患者 ,如 串 
各 型 精神 分 裂 症 、 躁 郁 症 、 偏 执 性 精神 病 以 及 严重 精神 发 
育 迟 洲 者 ， 可 以 考 虚 认 定 为 无 责任 能 力 , 但 要 做 具体 分 
析 。 以 上 几 种 重 精神 病 的 缓解 期 则 具 有 责任 能 力 。 对 
患 有 发 作 性 的 精神 障碍 者 应 进行 健康 调查 与 有 关 的 检 
查 。 确 属 因 疾病 发 作 而 後 事 或 存在 意识 障碍 者 应 认定 为 
无 责任 能 力 。 但 是 一 般 的 饮酒 过 量 引 致 行为 改变 或 慢性 
醒酒 产生 的 一 时 性 精神 异常 ,通常 不 认定 为 无 责任 能 力 。 

精神 病人 的 医疗 与 社会 照管 设施 ”在 精神 病人 的 管 
理 问题 中 关键 是 医疗 。 在 现今 医学 发 展 的 条 件 下 ， 国 家 
应 多 层次 、 多 渠道 地 开展 精神 病院 内 外 的 医疗 活动 。 应 
按 人 口 开办 有 一 定 床位 的 精神 病 专科 医院 或 综合 医院 的 
精神 科 , 以 利 患 者 住院 治疗 。 此 外 ,还 应 动员 社会 力量 开 
展 社区 医疗 ,借以 扩大 治疗 面 ， 使 患者 就 近 就 医 . 就 近 收 
容 或 管理 。 由 于 精神 病 的 治疗 与 管理 具有 很 强 的 社会 
性 , 故 各 级 行政 区 划 均 应 设置 精神 卫生 领导 机 构 ,以 协调 
各 方面 的 力量 ,使 病人 得 到 社会 照顾 与 监护 ,使 精神 卫生 
事业 得 以 发 展 。 《 美 住 宁 ) 


jingshenbingren huli 

精神 病人 护理 (nursing care of mental pa- 
tient) 。 精神 病人 可 有 不 同 程度 的 精神 障碍 , 严重 者 
可 有 自杀 、 自 伤 、 伤 人 、 毁 物 等 异常 行为 ， 这 既 危 害 自身 
的 安全 ,破坏 家 庭 幸 福 , 又 可 影响 社会 治安 。 
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精神 病人 护理 的 首要 前 提 是 尊重 患者 的 人 格 和 权 
利 ,给予 同 情 和 关怀 ;理解 患者 的 心理 状态 和 社会 环境 对 
他 们 的 影响 ,以 及 疾患 本 身 带 给 他 们 的 身心 痛苦 。 这 是 建 
立 良好 护 患 关系 的 基础 。 是 取得 最 佳 护理 效果 的 关键 。 
护理 人 员 也 要 有 献身 精神 ,才能 做 好 护理 工作 。 

精神 病房 应 为 患者 提供 整洁 ,安静 、 和 舒适、 优美 的 治 
疗 和 休养 环境 ,这 有 利于 稳定 患者 的 情绪 ， 使 之 安心 住 
院 ; 有 利于 维护 良好 的 工作 秩序 ,保证 医疗 和 护理 任务 的 
完成 。 消 除 病 房 中 不 安全 的 隐患 ， 以 防 意 外 。 科 学 的 护 
理 管理 起 着 十 分 重要 的 作用 。 

精神 障碍 患者 的 临床 表现 复杂 多 样 ， 要 根据 其 不 同 
的 精神 状态 ,给 予 相应 的 护理 措施 。 例 如 ,对 兴奋 状态 的 
患者 ,要 严防 自 伤 . 伤 人 的 异常 行为 ;要 保证 正常 的 饮食 
入 量 ， 以 防 衰竭 还 要 防止 暴 饮 暴食 或 拒食 ;保持 环境 安 
静 ,注意 患者 的 休息 和 睡眠 。 对 抑郁 状态 的 患者 ,要 加 强 
心理 护理 ,严防 自杀 行为 , 劝 喂 饮食 ,保证 正常 的 人 量 对 
有 妄想 的 患者 ,要 掌握 其 妄想 内 容 及 病情 动态 ,在 亡 想 开 
始 动 扬 时 ,要 适时 地 做 好 心理 护理 ,分 析 病情 ， 引 导 患 者 
面向 现实 生活 。 对 首 病 患者 ,要 注意 保护 性 医疗 制 , 并 配 
合 瞳 示 治 疗 ， 做 好 护理 工作 。 对 躯体 疾患 并 发 精神 障碍 
者 ,首先 要 做 好 对 原 发 疾患 的 临床 护理 。 

观察 病情 可 掌握 病情 动态 和 患者 的 心理 状态 ， 这 是 
做 好 临床 护理 工作 的 重要 手段 之 一 ， 也 是 护理 人 员 的 高 
度 责任 心 和 业务 水 平 的 具体 表现 。 有 些 串 者 缺乏 主诉 能 
力 ,不 能 主动 反映 病情 ,只 能 通过 观察 发 现 问题 。 要 早期 
发 现 精神 药物 的 副作用 和 躯体 合并 症 。 即 使 是 轻微 的 精 
神 药 物 副作用 ， 如 便秘 或 尿 小 留 ， 也 能 导致 患者 烦躁 不 
安 。 通 过 观察 可 辨 明 反 应 是 精神 药物 的 副作用 ， 还 是 精 
神 症 状 的 加 剧 ， 因 为 对 这 两 种 情况 采取 的 措施 不 同 。 此 
外 ,患者 的 言语 ,行为 表情、 神态、 姿势 ,动作 等 均 可 提示 
其 内 心 的 体验 和 存在 的 护理 问题 。 例 如 ， 有 的 患者 与 病 


。 友 交谈 中 会 流露 “活着 没意思 还 不 如 死 了 好 ”"。 从 患者 服 


药 时 的 动作 、 表 情 , 可 以 了 解 他 有 无 暗藏 药品 , 拒绝 治疗 
的 可 能 。 

精神 障碍 患者 存在 着 病态 心理 ,但 另 一 方面 也 还 有 
正常 的 心理 ,两 者 相互 交织 。 因 此 ,医护 人 员 要 有 与 病人 
交往 的 熟练 技巧 ,这 有 助 于 理解 个 别 患 者 的 特殊 需求 ,以 
便 决 定 医疗 护理 措施 ,满足 其 需要 ,消除 其 情感 焦虑 ， 组 
和 激 惹 因素 ,矫正 行为 ， 引 导 、 训 练 患者 尝试 正常 社会 生 
活 ,为 患者 早日 康复 创造 有 利 条 件 。 

基础 护理 是 精神 病人 护理 不 可 缺少 的 组 成 部 分 ， 因 
为 多 数 住院 患者 生活 不 能 自理 ,需要 精心 护理 与 关怀 。 要 
保持 患者 仪容 整洁 ， 培 养 良好 的 卫生 习惯 。 如 早 、 晚 洗 
滞 , 饭 前 便 后 洗手 ,定期 组 织 患者 洗澡 ,理发 ,修剪 指 ( 趾 ) 
甲 。 要 安排 好 合理 的 作息 制度 ， 并 积极 组 织 患者 参加 综 
合 治 疗 活动 。 并 要 保证 良好 ,安静 的 睡眠 环境 ,以 稳定 疗 
效 。 责 任 制 护理 在 精神 病人 的 护理 中 也 起 重要 作用 。 

在 患者 出 院 前 ， 护 理 人 员 要 指导 其 家 属 如 何 进行 家 
庭 护理 ,并 告知 患者 病情 及 心理 特征 方面 的 注意 事项 ;在 


家 的 患者 要 按 医 嘱 服 药 ! 定 期 复查 :安排 好 生活 和 作息 制 
度 , 使 之 心情 愉快 ,生活 规律 化 。 社 区 精神 病 防治 机 构 设 
立 家 庭 病床 ,实施 保健 管理 制度 ， 护 理 人 员 定 期 家 访 , 观 
察 指导 ,做 到 院内 、 外 、 防 与 治 相 结合 。 ( 沈 长 慧 ) 
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精神 病 学 《psychiatry) 现代 医学 科学 的 一 个 
分 支 和 重要 组 成 部 分 。 研 究 精神 障碍 的 病因 、 发 病 机 理 、 
病 象 和 临床 规律 以 及 预防 、 诊 断 、 治 疗 和 康复 等 有 关 问 
题 ,现代 精神 病 学 在 理论 上 涉及 自然 科学 ,心理 科学 和 社 
会 科学 的 若干 分 支 ， 在 实践 上 已 发 展 到 与 社会 心理 卫生 
相 结合 的 阶段 ,从 而 扩展 了 本 学 科 的 范畴 。 现 代 精 神 病 学 
不 单 涉及 各 种 精神 病 、 神 经 症 、 心 身 疾病 或 伴随 揣 体 疾病 
的 精神 障碍 的 诊治 ， 还 涉及 到 适应 障碍 .人 格 障碍 、 性 心 
理 偏 异 ,以 及 诸多 类 别 的 儿童 智力 、 能 力 或 品德 上 发 育 障 
碍 的 防止 、 矫 正和 处 置 问题 。 这 些 内 容 繁多 的 心理 或 行 
为 异常 ,牵涉 到 相当 多 的 人 群 ,与 人 民 的 健康 幸福 以 及 家 
庭 生活 休戚 相关 。 因 而 精神 病 学 在 现今 社会 发 展 中 已 占 
有 非常 重要 的 地 位 ， 理 所 当然 地 应 当 受 到 国家 和 社会 公 
众 的 重视 。 

历史 沿革 ”精神 病 学 探讨 各 种 异常 心理 的 现象 与 规 
律 。 人 们 对 精神 现象 的 认识 ,时 常 决定 并 影响 着 人 们 对 精 
神 障碍 的 态度 ,观点 和 方法 。 精 神 病 学 的 发 展 过 程 既 反映 
人 对 精神 障碍 及 其 规律 的 认识 过 程 ， 也 反映 出 人 类 从 纠 
正 并 扭转 对 精神 障碍 的 歧视 ,偏见 中 取得 进展 的 历程 。 

在 各 种 民族 不 同时 代 的 文化 医学 典籍 中 ， 无 不 记载 
有 精神 障碍 的 病 象 及 其 诊治 方法 和 人 们 对 这 些 现象 的 观 
点 。 但 在 漫长 的 科学 文化 落后 历史 时 期 ， 精 神 障碍 被 视 
为 匾 诞 莫 测 的 古怪 现象 ,而 患者 则 被 看 作 是 魔鬼 缠身 ,并 
受到 虐待 或 残害 。 

物质 文明 科学 技术 的 发 展 ， 促 进 人 们 对 精神 障碍 态 
度 的 转变 。18 世纪 法 国 大 革命 后 ,P. 皮 内 和 尔 提出 解除 病 
人 的 析 锁 和 以 人 道 主义 态度 对 待 精神 病人 ， 从 而 写 下 精 
神 病 学 观念 史 中 划 时 代 的 一 页 。 由 于 18~19 世纪 以 来 
医学 的 发 展 ,精神病 学 终于 进入 医学 科学 的 门槛 。E. 克 
雷 侯 林 总 结 了 前 人 的 观察 研究 成 果 ， 确 定 了 早 发 性 痴呆 
及 躁 狂 抑郁 症 等 内 因 精神 病 和 脑 器 质 性 精神 病 的 诊断 名 
称 , 并 从 病理 解剖 的 病因 观点 对 精神 障碍 进行 分 类 。 为 以 
后 的 生物 精神 病 学 奠定 基础 。S. 弗 洛 伊 德 创 立 精神 分 析 
理论 , 扩展 了 从 病理 心理 领域 来 探讨 某 些 精神 疾病 的 病 
因 ， 并 寻求 治疗 措施 的 途径 。 嗣 后 , A. 迈 尔 提 出 精神 生 
物 学 说 ,强调 形成 个 性 或 精神 障碍 的 现实 社会 环境 因素 ， 
从 而 促进 了 当时 心理 卫生 工作 的 发 展 和 社会 精神 病 学 的 
逐渐 形成 。 

在 实践 工作 中 ， 由 于 自然 科学 发 展 的 水 平 所 限 ， 到 
1930 年 代 中 , 精神 病 学 仍 属于 描述 性 的 探讨 与 积累 资料 
的 阶段 ,缺乏 广泛 有 效 的 治疗 措施 ,医院 管理 仍 处 于 看 守 
性 照护 的 状况 。 

1950 年 代 初 以 来 , 精神 药物 广泛 应 用 于 精神 病 学 
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领域 ， 精 神 药理 学 的 和 其 他 脑 科 学 随 之 发 展 起 来 ， 促 进 “ 
了 当代 精神 病 学 的 飞跃 进展 。30 余年 来 , 人 们 已 总 结 出 
许多 治疗 精神 障碍 的 有 效 措 施 。 例 如 ， 各 类 精神 药物 治 
疗 ,在 很 大 程度 上 控制 或 消除 精神 障碍 的 症状 ,因而 有 助 
于 心理 治疗 、 工 娱 治疗 和 社会 性 治疗 的 进行 。 随 着 医疗 方 
法 的 革新 ,改变 了 精神 病院 的 气氛 ,使 关闭 的 看 守 性 管理 
一 变 而 为 开放 性 管理 ,彻底 解除 对 病人 身体 的 约束 ,有 利 
于 病人 的 康复 .与 此 同时 ,精神 障碍 的 诊断 技术 也 有 了 进 
展 。 脑 电 图 、 脑 电位 分 布 图 、 脑 诱发 电位 、 脑 部 电子 计算 
机 断层 扫描 仪 及 脑 磁 共 振 技术 的 应 用 ， 有 助 于 对 某 些 病 
症 进 行 客观 检验 。 而 许多 心理 测 查 、 人 格 测 查 和 智能 测 
查 方法 ,更 有 助 于 精神 障碍 的 心理 诊断 技术 的 开展 。 精 
神 病 流行 学 和 社会 精神 病 学 的 普及 ， 从 宏观 上 探讨 了 精 
神 病 障碍 的 病因 ， 社 会 性 治疗 和 康复 措施 ， 也 都 取得 前 
所 未 有 的 成 效 。 当 前 ,精神 病 学 的 理论 研究 ,已 沿 着 生物 - 
医学 -心理 -社会 模式 走向 多 学 科 综 合 探讨 。 而 临床 实 
践 , 则 趋向 有 针对 性 地 联合 应 用 不 同 的 治疗 措施 ,采取 群 
防 群 治 的 方式 。 

捕 神 病 学 在 现代 医学 中 的 地 位 ”精神病 学 与 基础 医 
学 以 及 临床 医学 各 科 的 关系 极为 密切 。 

精神 病 学 与 临床 各 科 有 着 不 可 分 割 的 联系 ， 精 神 病 
学 的 基本 知识 ,同样 亦 应 为 各 科 所 掌握 和 应 用 。 例 如 许 
多 神经 系 疾病 ,代谢 、 内 分 泌 疾 患 和 内 脏 疾病 的 不 同 阶段 
有 可 能 并 发 精神 障碍 ,需要 处 置 。 患 一 般 设 体 病症 者 ,也 
易 产 生 一 些 心理 、 情 绪 问 题 ， 并 因此 干扰 了 原 疾病 的 诊 
治 ,需要 进行 鉴别 和 治疗 。 

精神 病 学 的 许多 研究 方法 ,如 人格 测 查 \ 情 绪 评定 量 
表 等 ,可 以 应 用 于 心身 疾病 的 调查 和 研究 ,或 应 用 到 其 他 
临床 科室 。 此 外 ， 在 综合 医院 实施 有 关 健康 与 疾病 的 心 
理 卫 生 咨 询 以 及 心理 治疗 ,是 广大 群众 的 急需 ,因而 应 推 
广 施行 。 

精神 病 学 的 病因 理论 研讨 ， 已 扩展 到 心理 学 、 遗 传 
学 .生理 心理 学 ,神经 精神 内 分 说 学 .精神 药理 学 ,神经 生 
理 生 化 学 等 许多 基础 领域 。 在 这 些 不 同 的 领域 中 ， 围 绕 
心理 障碍 的 研究 成 果 ,会 促进 各 该 相关 基础 医学 的 前 进 。 
遗传 学 的 研究 ， 揭 示 了 许多 精神 发 育 迟 沿 的 病因 。 如 先 
天 愚 型 ,是 染色 体 畸 变 所 致 。 另 一 些 遗传 代谢 病 , 如 荚 丙 
酮 酸 尿 症 就 是 常 染色 体 隐 性 遗传 ， 患 者 体内 芋 丙 酸 产 化 
酶 缺乏 , 芋 丙 酸 不 能 氧化 成 酷 气 酸 ,最 终 导致 精神 发 育 迟 
灌 。 大 量 统计 得 传 学 资料 表明 ， 具 有 精神 分 裂 症 家 族 史 
的 子 钥 的 发 病 预 期 率 , 远 较 一 般 人 口 为 高 。 

生物 化 学 方面 的 探讨 也 提示 了 某 些 精神 障碍 有 关 的 
病因 因素 。 例 如 ,研究 发 现 情感 性 精神 病 ,发 病 时 存在 有 
中 枢 神 经 递 质变 化 ,主要 是 在 神经 元 突 触 则 ,去 甲 凤 上 腺 
素 与 5- 羟 色 胶 的 改变 。 处 于 躁 狂 状态 者 , 去 甲 肾 上 腺 索 
增多 , 而 处 于 抑郁 状态 时 5- 羟色胺 的 含量 低 于 正常 。 又 
如 ,在 某 些 精神 分 裂 症 患者 ,体内 也 证 实 于 发 病 时 存在 过 
度 甲 基 化 的 生物 胺 类 代谢 物 ; 另 一 些 病 人 ,血小板 中 单 胺 
氧化 酶 活性 度 减低 。 精 神 药理 学 ， 也 可 为 某 些 精神 障碍 
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的 发 病 机 理 提供 线索 。 例 如 ,对 兴奋 药 革 丙胺 的 依赖 ,可 
引起 类 似 精神 分 裂 症 的 苯丙胺 中 毒性 精神 病 。 研 究 认 
为 ， 鞋 丙胺 作为 多 巴 胶 的 激动 剂 增强 了 中 枢 神经 元 突 触 
间 的 多 巴 腕 能 活动 ,引起 类 似 精 神 分 裂 症 的 精神 异常 .但 
是 不 同类 别 的 抗 精神 病 药物 ， 又 是 通过 阻 断 多 巴 胺 能 受 
体 , 降 低 多 巴 胶 能 活动 ,而 减轻 精神 分 裂 症 症状 。 这 就 使 
人 们 考虑 到 多 巴 胺 能 活动 过 度 ， 可 能 在 精神 分 裂 症 发 病 
中 起 重要 作用 。 许 多 三 环 类 抗 抑郁 药 ,是 通过 阻 断 中 枢 单 
胺 在 突 触 前 膜 的 再 摄取 ， 间 接 提高 胺 类 的 含量 而 起 到 治 
疗 作用 。 由 此 设想 ,在 内 因 性 抑郁 症 发 病 中 ,存在 着 单 胶 
代谢 障碍 。 

由 于 微观 形态 研究 手段 与 方法 的 不 断 革新 ， 神 经 病 
理学 在 研究 脑 器 质 性 疾患 所 致 精神 障碍 中 ， 也 有 着 很 大 
的 发 展 。 如 脑 不 同 部 位 褐 班 的 发 现 与 研究 ， 有 助 于 了 解 
老年 性 痴呆 的 神经 病理 学 特征 ， 有 助 于 老年 性 痴呆 与 一 
般 老龄 化 的 鉴别 诊断 。 心 理学 一 向 被 认为 是 精神 病 学 的 
重要 基础 学 科 之 一 。 心 理学 和 生理 心理 学 ， 都 对 精神 病 
学 的 诊断 治疗 以 及 理论 探讨 产生 了 影响 。 其 中 ， 生 理 心 
理学 探讨 了 诸多 心理 异常 ,如 情绪 ,动机 和 记忆 障碍 时 的 
神经 学 基础 ， 这 些 探讨 有 助 于 逐步 地 为 精神 异常 提供 理 
化 基础 。 

精神 病 学 的 临床 专业 划分 ”精神 病 学 又 可 以 分 为 许 
多 专业 。 

@ 临床 精神 病 学 ,是 精神 病 学 长 期 临床 实践 的 归纳 
和 总 结 。 随 着 实践 的 深入 进展 ,临床 精神 病 学 面临 向 纵 
深发展 ,并 再 划分 为 不 同 专业 的 新 局 面 。 

@ 普通 成 人 精神 病 学 ,为 临床 精神 病 学 中 的 重要 组 
成 部 分 ,专门 探讨 精神 疾病 的 病因 、 分 类 ,诊断 .治疗 以 及 
精神 障碍 的 理论 。 

@ 儿童 精神 病 学 ,专门 探讨 儿童 不 同年 龄 组 别 的 精 
神 障碍 和 有 关心 理 卫生 问题 ， 侧 重 于 预防 性 精神 病 学 的 
工作 。 

@ 老年 精神 病 学 ,研讨 老年 期 的 器 质 性 与 非 器 质 性 
精神 障碍 的 诊治 预防 工作 以 及 相关 的 理论 探讨 。 

@ 司法 精神 病 学 ,解决 涉及 法 律 与 精神 障碍 之 间 的 
问题 ， 重 点 是 犯罪 责任 能 力 问题 和 民事 纠纷 中 的 行为 能 
力 问 题 。 

@ 联络 -会 诊 精神 病 学 ,探讨 在 一 般 综合 医院 中 , 针 
对 各 种 原因 引起 的 精神 障碍 进行 诊治 的 规律 。 

@ 精神 病 流行 学 ,探讨 精神 疾病 在 人 群 中 的 分 布 以 
及 患 病 与 环境 中 多 种 变量 因素 的 关系 ， 目 的 在 于 从 宏观 
上 进行 病因 调查 研究 。 

@ 社会 精神 病 学 ,探讨 精神 障碍 与 社会 文化 有 关 的 
病因 分 析 研 究 精神 疾病 的 社会 性 病因 , 患 病 率 ,临床 病 象 
表现 特点 ,并 且 针对 社会 性 病因 采取 的 措施 等 专题 。 

@ 社区 精神 病 学 ， 在 社会 精神 病 学 的 理论 指导 下 ， 
以 行政 区 域 划 区 进行 诊断 治疗 和 预防 康复 工作 的 专业 。 

加 职业 精神 病 学 ,在 不 同 职业 群体 中 ， 预 防 和 诊治 
精神 障碍 ， 并 总 结 出 康复 性 的 措施 。 涉 及 许多 职业 心理 
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学 和 职业 心理 卫生 的 专题 ， 职 业 应 激 源 与 职业 性 精神 障 
碍 ,不 同 从 业 人 员 的 心理 品质 要 求 ,就 业 ,安排 工作 和 工 
作 培训 各 环节 中 的 心理 训练 问题 等 等 。 

精神 病 学 的 发 展 趋向 ”精神 病 学 的 发 展 越 来 越 迅 
速 ,但 障碍 着 学 科 发 展 的 主要 问题 , 仍 是 未 来 详 明 的 精神 
障碍 的 病因 和 发 病原 理 。 因 此 病因 探讨 是 今后 精神 病 学 
发 展 中 的 重要 问题 之 一 ,在 病因 探讨 中 ,现时 人 们 已 普遍 
重视 生物 -医学 -心理 -社会 这 一 新 的 医学 模式 ,在 方法 学 
上 充分 重视 了 微观 与 宏观 结合 的 研究 方向 。 在 微观 研究 
中 ,重视 遗传 学 、 免 疫 学 在 若干 精神 障碍 中 起 到 的 作用 ， 
在 宏观 上 同样 重视 人 群 中 进行 的 流行 学 调查 ， 以 发 现 串 
病 规 律 以 及 患 病 的 生态 因素 ， 从 而 总 结 归纳 出 不 少 精神 
障碍 的 社会 性 病因 。 

当前 ， 许 多 专家 认为 精神 障碍 的 发 生发 展 和 转 旧 预 
后 与 个 体 的 遗传 因素 、 易 感 素质 、 病 前 个 性 特征 ,发 病 时 
的 机 体 状态 ,精神 创伤 ,环境 中 的 促 发 因素 以 及 社会 文化 
背景 都 有 广泛 联系 。 因 此 应 当 充分 运用 当代 自然 科学 和 
社会 科学 的 发 展 成 果 , 加 强 多 学 科 的 综合 研究 ,才能 广泛 
积累 资料 并 取得 成 果 。 

心理 刺激 因素 的 致 病理 论 探 讨 ， 现 已 向 信息 理论 的 
深度 发 展 。 一 般 认 为 个 体 对 信息 的 认识 、 评 价 以 及 由 此 
产生 的 情绪 会 对 健康 产生 影响 。 人 们 进行 了 神经 生理 、 
精神 生化 和 精神 内 分 泌 的 研究 工作 ， 借 以 阐明 心理 刺激 
因素 导致 精神 异常 的 机 理 。 又 如 ,若干 精神 障碍 ,如 精神 
分 裂 症 等 ,有 明显 的 遗传 因素 ,但 遗传 因素 以 什么 方式 起 
作用 ,也 有 待 阅 明 。 对 精神 疾病 进行 流行 学 研究 时 ,必须 
把 影响 精神 疾病 发 生 、 发 展 和 结局 的 各 有 关 生 态 和 环境 
因素 ,结合 起 来 分 析 研究 ,从 宏观 上 寻求 原因 和 规律 。 

精神 障碍 的 治疗 通常 采用 综合 性 措施 ， 例 如 各 种 精 
神 药物 治疗 ,心理 治疗 , 工 疗 和 社会 康复 治疗 等 。 在 医疗 
观点 上 ,针对 不 同 流派 的 治疗 观点 ,采取 务实 的 兼 收 并 秦 
的 态度 。 在 实施 治疗 中 ， 一 般 采 取 由 精神 科 医 生 、 护 士 、 
社工 员 、 工 疗 员 、 心 理 员 组 成 的 治疗 小 组 协同 工作 。 

精神 障碍 的 社区 治疗 ， 目 前 已 获得 广泛 的 重视 与 关 
注 。 社 区 医疗 可 以 较 小 的 人 力 和 物力 ， 对 为 数 众多 的 精 
神 障碍 者 进行 预防 和 治疗 康复 ， 这 表明 当代 医学 发 展 已 
达到 医疗 与 公共 卫生 相 结合 阶段 。 社 区 精神 卫生 的 实 
践 , 须 得 到 公众 的 同情 与 支持 ,同样 须 协同 社会 力量 建立 
医疗 设施 ,既定 的 医疗 目标 有 计划 进行 。 

( 美 住 宁 》 

jingshenbingyuon 
精神 病院 (psychiatric hospital) 对 患 有 精 
神 疾病 的 病人 进行 检查 、 诊 断 和 治疗 的 专科 医院 。 还 负 
有 预防 精神 疾病 和 培训 专业 人 员 、 进 行 科学 研究 的 任务 。 

18 世纪 以 前 , 对 精神 疾病 缺乏 有 效 的 治疗 措施 ， 人 
们 为 了 防止 精神 病人 侵犯 他 人 而 将 某 些 精神 病人 集中 在 
一 起 ,隔离 起 来 。 这 种 机 构 称 为 "疯人院 "。 疯 人 院 " 的 条 
件 极 差 , 管 理 不 善 , 如 同 牢狱 一 样 。18 世纪 后 期 , 随 着 医 
学 科学 的 发 展 ， 精 神 病 才 被 肯定 地 认为 是 需要 治疗 的 疾 


法 国医 生 P. 皮 内 尔 在 巴黎 一 所 精神 病院 中 首先 实 
了 具有 历史 意义 的 革新 ， 去 除了 精神 病人 身上 的 铁 链 
和 和 锁 , 把 疯人院 变 成 了 真正 的 医院 ,从 而 也 使 医生 有 可 
能 科学 地 观察 和 研究 精神 疾病 的 症状 表现 ,并 进行 治疗 。 

精神 病院 一 般 设 有 门诊 部 、 住 院 部 ,社会 服务 部 和 研 
究 部 等 部 门 。 住 院 部 分 急性 病房 .慢性 病房 .儿童 少年 病 
敲 .老年 病房 .心身 疾病 病房 .酒精 和 药物 依赖 病房 .康复 
宽 房 等 。 病 人 有 的 整 日 住院 ， 也 有 的 日 间 住院 或 夜间 住 
院 ， 社 会 服务 部 或 防治 科 对 所 管辖 地 区 的 人 口 进 行 精 神 
疾病 的 流行 学 调查 研究 ,并 开展 精神 疾病 的 防治 工作 ,如 
设立 康复 之 家 、 家 庭 病床 .社会 心理 咨询 服务 中 心 等 。 由 
于 精神 疾病 社会 服务 的 开展 ， 精 神 病院 的 病床 数 逐 渐 减 

精神 病院 的 工作 人 员 由 精神 科 医 生 、 心 理学 家 、 社 会 
工作 者 、 工 作 治疗 员 、 护 士 ,药剂 师 、 检 验 师 等 技术 人 员 和 
行政 管理 ,后勤 人 员 组 成 。 对 病人 施行 药物 治疗 ,心理 治 
疗 ,工作 治疗 .艺术 治疗 、 音 乐 治疗 等 治疗 措施 。 对 儿童 
少年 另 有 教员 教授 文化 课程。 

过 去 的 精神 病院 ,病房 门 上 有 铁 门 ， 窗 上 有 铁 栏 杆 ， 
由 轩 有 高 墙 ， 实 行 关闭 式 管理 。 如 今 铁 门 和 栏杆 多 已 拆 
浴 , 不 少 病房 实行 开放 管理 ,病人 进出 活动 自由 .今后 , 精 
神 病房 和 精神 疾病 社会 服务 机 构 将 越 来 越 趋向 家 庭 化 ， 
使 精神 病人 生活 在 接近 于 正常 的 环境 之 中 。 

虽然 自 18 世纪 起 ,欧美 的 综合 医院 就 开始 对 来 诊 的 
精神 病人 进行 诊治 ,然而 ,只 是 在 19 世纪 之 后 , 才 在 一 些 
大 的 综合 医院 里 设立 精神 科 和 建造 精神 病房 。 在 此 ,除了 
寺 精 神 疾病 进行 诊治 外 ， 还 从 事 培训 专业 人 员 和 研究 工 
作 。 对 综合 医院 是 否 应 该 设置 精神 科 和 精神 病房 的 问题 ， 
开始 有 所 争议 。 但 从 第 二 次 世界 大 战 后 人 们 的 看 法 已 趋 
统一 ,一 致 认为 应 该 逐渐 减少 精神 病院 的 病床 数 ,而 在 综 
合 医院 中 设置 精神 科 和 精神 病房 。 综 合 医院 中 设置 精神 
科 和 精神 病房 的 优点 之 一 ， 是 病人 来 医院 看 病 时 心理 负 
担 小 ， 避 免 了 由 于 去 过 精神 病院 看 病 而 招致 别人 的 另 眼 
看 待 或 歧视 ,优点 之 二 ,是 使 精神 病 学 与 医学 其 他 学 科 的 
联系 更 加 紧密 ,精神 病人 伴 有 其 他 各 科 疾 病 ,以 及 其 他 各 
科 病 人 伴 有 精神 疾病 的 问题 , 均 可 及 时 得 到 会 诊 和 处 理 。 
因此 ,今后 发 展 的 趋势 ,将 是 精神 病院 的 数目 和 精神 病院 
的 病床 数目 逐渐 减少 ,而 综合 医院 中 ,将 越 来 越 多 地 设置 
精神 科 和 精神 病房 ( 杨 华 渝 ) 


Jingshen fayu chizhi 

精神 发 育 迟 滞 (mental retardation) ”在 智 
能 尚未 发 育 完 全 以 前 ， 由 各 种 先天 和 后 天 原因 引起 的 知 
力 低下 和 社会 适应 能 力 欠 缺 。 方 言 中 所 称 的 "公子 "“ 问 
大 "等 基本 上 就 是 指 的 这 类 患者 。 这 是 一 类 常见 的 综合 
征 ,将 各 种 轻重 不 同 的 病例 加 在 一 起 ,其 总 数 约 占 整个 人 
口 数 的 3% 。 对 于 精神 发 育 迟 清 的 预防 、 治 疗 、 教 育 及 其 
他 服务 ， 是 儿童 保健 工作 及 社会 福利 事业 的 重要 内 容 之 
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过 去 对 精神 发 育 迟 汪 的 命名 及 认识 ,各 家 不 尽 一 致 ， 
曾 用 过 的 术语 有 精神 发 育 不 全 ,智能 残疾 、 精 神 残 疾 . 精 
神 低能 ,心智 薄弱 ,精神 幼稚 症 等 。 近 年 来 普遍 采用 精神 
发 育 迟 清 一 名 ， 诊 断 标准 也 渐 趋 一 致 。 当 前 的 主流 观点 
是 ,要 诊断 为 精神 发 育 迟 滞 , 必 须 符合 以 下 三 个 条 件 ，@ 
智力 显著 低 于 常人 的 一 般 水 平 , 即 智商 应 在 70 以下; @ 
社会 适应 能 力 欠缺 , 即 应 付 社会 职业 .人 际 关系 的 能 力 和 
适应 社会 常规 生活 的 能 力 都 显著 欠缺 ，@ 起 病 于 18 岁 
以 前 。 智 力 发 育 一 般 到 17 岁 便 全 部 完成 。18 岁 以 后 ,在 
智力 已 充分 发 育 的 基础 上 ,由 脑 部 疾病 、 外 伤 等 引起 的 继 
发 性 智能 减退 , 称 为 痴呆 ,不 属于 精神 发 育 迟 滑 范 畴 。 

流行 学 ”各 地 报告 的 精神 发 育 迟 洲 流 行 学 的 资料 结 
果 不 一 ， 造 成 差异 的 原因 有 ，Q@@ 调 样本 的 性 质 不 同 ，@ 
采用 的 从 断 标准 不 同 ， @ 串 病 率 的 真实 差异 。 世 界 卫生 
组 织 估计 轻重 程度 不 同 的 各 类 精神 发 育 迟 澡 的 总 患 病 率 
为 3%， 其 中 75 一 80% 系 轻 度 病例 ,中 度 、 重 度 及 极 重度 
合 占 20~25%。 中 国 在 1982 年 在 六 大 行政 区 中 12 个 地 
区 进行 的 精神 疾病 流行 学 调查 发 现 ， 中 度 以 上 的 精神 发 
育 迟 带 平均 患 病 率 为 3.33‰p。 国 外 调查 发 现 , 本 病 男性 
患者 略 多 于 女性 ,但 差别 不 显著 ;乡村 人 口中 的 患 病 率 显 
著 高 于 城市 人 口 ;中 国 1982 年 的 调查 结果 与 此 类 似 。 造 
成 城乡 患 病 率 显著 差异 的 主要 原因 有 ，(D 乡 村 居民 近亲 
婚配 者 较 多 ， 遗 传 因素 作用 的 机 会 较 大 ，@ 乡 村 中 医疗 
卫生 条 件 一 般 不 如 城市 ， 因 此 造成 脑 部 发 育 障碍 的 外 在 
因素 要 比 城市 为 多 。 

病因 多 种 多 样 ,目前 已 知 者 不 下 数 百 种 ,有 的 以 生 
物 学 因素 为 主 , 有 的 以 社会 -心理 因素 为 主 ， 有 的 则 是 两 
方面 综合 作用 的 结果 。 现 按 出 生前 、 围 产 期 及 出 生 后 (18 
岁 以 前 ) 三 个 时 间 阶段 将 常见 病因 介绍 如 下 ， 

出 生前 因素 ”@ 者 传 因素 ,包括 染色 体 畸 变 、 址 传 性 
代谢 缺陷 ,多 基因 遗传 和 其 他 遗传 异常 。 染 色 体 畸 变 , 染 
色 体 的 数目 和 结构 发 生 改 变 ， 会 引起 智能 发 育 障碍 。 引 
起 染色 体 畸 变 的 原因 很 多 ， 其 中 包括 许多 母体 后 天 获得 
的 病理 情况 ,严格 说 来 并 非 遗 传 因素 ， 如 放射 线 的 辐射 
母体 自身 免疫 性 疾病 .母亲 在 受孕 之 前 服用 某 些 药物 等 ， 
自然 还 有 真正 的 遗传 因素 。 日 前 已 知 与 染色 体 畸 变 有 关 
的 精神 发 育 迟 谐 不 下 数 十 种 ,其 中 最 常见 的 先天 恩 型 ( 即 
染色 体 21 为 三 体 )， 其 发 生 多 与 高 龄 妊娠 有 关 。 和 遗传 性 
代谢 缺陷 :包括 氨基 酸 、 碳 水 化 合 物 、 脂 肪 、 粘 多 糖 、 味 叭 
等 代谢 障碍 ,由 先天 性 酶 缺陷 所 致 ,通常 为 隐 性 遗传 ， 多 
见于 近亲 联姻 的 子女 。 多 基因 遗传 ， 智 力 通过 多 基因 遗 
传 方式 传递 ， 大 多 数 轻 度 精神 发 育 迟 河 的 发 生 与 多 基因 
遗传 因素 有 关 。 其 他 遗传 异常 ,如 结 节 性 硬化 ,为 显 性 遗 
传 。 回 先天 性 获得 性 异常 ,并 非 遗 传 性 疾病 ,但 母亲 妊娠 
期 受到 有 害 因素 的 侵 获 ， 致 使 胎儿 的 中 枢 神经 系统 及 躯 
体 发 育 受到 影响 。 常 见 的 有 害 因素 包括 :妊娠 早期 风疹 、 
疱疹 ,巨细 胞 包 活体 病毒 等 的 感染 ;孕妇 腹部 受到 放射 线 
照射 ;孕期 化 学 毒物 损害 , 如 药物 、 汞 、 乙醇 等 胎儿 营养 
不 良 ;妊娠 早期 子宫 内 出 血 ;母亲 孕期 患 严重 撕 体 疾病 造 
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成 的 缺 氧 ,如 心力 衰 竟 . 肺 部 感染 ,严重 贫血 等 ; 缺 砚 或 感 
染 所 致 的 甲状 腺 功能 低下 ; 多胎。 

转产 期 因素 ”包括 早产 、 分 娩 过 程 脑 部 产 伤 (如 颅 内 
出 血 )、 室 息 缺 氧 等 。 人 

出 生 后 因素 ”包括 脑膜 炎 或 脑 炎 、 脑 外 伤 .中毒 缺 
和 氧 、 脑 血管 病 、 内 分 泌 障 碍 、 代谢 障碍 、 疫 苗 接 种 后 脑 炎 、 
凌 病 、 视觉 或 听觉 器 官 缺 陷 、2 岁 以 前 严重 营养 不 良 、 儿 
童 早期 患 精 神 病 、 童 年 早期 严重 缺乏 文化 票 陶 及 教育 机 
会 等 。 

临床 表现 ”根据 智力 障碍 程度 的 不 同 ， 可 将 精神 发 
育 迟 浇 分 为 轻 度 、 中 度 、 重 度 及 极 重度 四 类 。 各 类 之 间 无 
明显 界限 。 

轻 度 者 智商 在 50 一 70 之 间 ， 约 占 精神 发 育 迟 潇 的 
75 一 80% , 脑 部 一 般 无 器 质 性 损害 , 抠 体 无 酶 形 或 发 育 异 
常 ， 因 此 外 表 与 一 般 儿 童 没有 差别 。 早 年 生理 及 心理 发 
育 可 能 比 正常 儿童 发 育 略为 迟缓 ,但 不 一 定 引 人 注意 , 往 
往 要 到 上 学 以 后 才能 觉察 其 智力 低下 。 他 们 的 理解 、 判 
断 、 分 析 、 综 合 能 力 及 计算 能 力 都 较 差 ， 对 抽象 概念 的 理 
解 尤其 困难 ,因此 只 能 学 习 到 小 学 六 年 级 水 平 ,不 能 接受 
初中 教育 。 他 们 具有 维持 较 低 生活 水 平 所 需 的 社会 及 职 
业 能 力 ， 对 于 较 复杂 的 事务 则 需要 帮助 。 轻 度 精神 发 育 
迟 湛 曾 称 为 低能 或 愚笨 。 

中 度 者 的 智商 为 35~49，, 约 占 精神 发 育 迟 滞 总 数 的 
12~15%。 他 们 的 整个 发 育 都 较 正常 儿童 明显 推迟 , 但 
运动 功能 最 终 能 获得 完全 的 发 育 ， 言 语 发 育 则 始终 不 完 
普 , 表现 为 发 音 不 准确 , 词汇 量 少 , 尤其 不 能 掌握 与 抽象 
概念 有 关 的 词 , 理 解 性 记忆 能 力 很 差 ,能 学 会 简单 的 书写 
及 计算 ， 但 最 多 不 超过 小 学 二 年 级 的 水 平 。 个 人 生活 基 
本 能 够 自理 ,可 掌握 较 简单 的 劳动 技能 ,在 指导 下 可 自 食 
其 力 。 中 度 精神 发 育 迟 滞 曾 称 为 蚌 鲁 。 

重度 者 智商 在 21 一 34 之 间 , 约 占 整个 精神 发 育 迟 灌 
的 5~7% 。 往 往 有 颜面 发 育 不 良 或 身体 畸形 ,也 可 有 神 
经 病 学 症状 ， 如 肢体 竣 疾 或 阁 闯 发 作 等 。 生 理 及 心理 发 
育 显著 推迟 ,言语 功能 贫乏 , 往往 只 能 说 简短 的 词句 ,只 
能 勉强 表达 意思 ,智力 条 件 不 够 接受 学 校 教育 ,但 可 以 养 
成 苦 林 的 生活 技能 和 卫生 习惯 ， 对 明显 的 外 界 危 险 知道 
躲避 。 在 监 屋 下 可 以 从 事 极 简单 的 劳动 。 

极 重度 者 车 商 在 20 以 下 , 比较 少见 ,不 到 整个 精神 
发 育 迟 带 的 1%。 多 伴 有 明显 的 颜面 结构 异常 和 身体 畸 
形 ,并 有 严重 的 神经 病 学 障碍 。 终 身 不 会 说 话 , 顶 多 只 能 
说 个 别 单词 ,对 周围 事物 几乎 完全 不 能 理解 ,不 能 辨别 亲 
近 的 人 和 陌生 的 人 , 不 能 自 进 饮食 , 不 能 控制 大 小 便 , 不 
知 衙 避 显 而 易 见 的 危险 ， 全 部 生活 需 人 照料 。 这 类 病人 
曾 称 为 白痴 。 

上 述 四 类 之 间 无 明显 分 界 。 

治疗 与 预防 ”医药 治疗 只 对 为 数 极 少 的 几 种 情况 有 
效 ， 例 如 对 某 些 先 天 性 酶 缺陷 引起 的 代谢 障碍 性 疾病 尽 
早 采用 特殊 饮食 治疗 ， 可 避免 因 酶 缺陷 而 致 某 些 中 间 代 
谢 产物 积蓄 在 体内 所 造成 的 不 良 影 响 ， 使 智力 得 到 正常 


664 


发 育 . 对 散发 性 先天 性 克 汀 病 患 儿 尽 早 补充 甲状 腺 素 , 疗 
效 也 相当 可 观 。 有 些 可 进行 对 症 治疗 ， 如 控制 辣 病 发 作 
等 。 对 绝 大 多 数 精 神 发 育 迟 清 , 医 疗 措施 无 能 为 力 ,关键 
在 于 热情 的 生活 照顾 和 耐心 的 教育 训练 。 应 给 予 不 同 于 
一 般 儿 童 的 特殊 教育 ， 帮 助 他 们 学 会 基本 知识 和 一 定 的 
谋生 技能 。 

.具体 做 法 有 两 种 ， 一 是 将 患 儿 送 到 特种 学 校 或 福利 
院 , 长 期 在 其 中 生活 、 学 习 和 工作 , 另 一 种 是 让 患者 留 在 
普通 环境 之 中 ， 尽 可 能 与 正常 人 打成一片 ， 幼 儿 期 间 与 
正常 儿童 一 道 进 日 托 幼 儿 园 ， 学 龄 期 则 进 普通 学 校 的 特 
殊 班 级 ,成 年 以 后 由 当地 社区 提供 生活 辅导 、 职 业 训练 及 
就 业 机 会 , 遇 有 特殊 情况 时 由 福利 机 构 提 供 紧急 支援 ,经 
过 这 一 系列 的 努力 ， 大 多 数 重度 以 下 发 育 迟 浅 患 者 都 能 
自理 生活 并 自食其力 。 人 

预防 的 关键 在 于 消 强 精神 发 育 迟 滞 的 病因 ， 要 向 社 
会 公众 开展 优生 优育 宣传 教育 ,劝阻 近亲 结婚 ,避免 高 龄 
妊娠 ;应 注意 孕期 保健 , 妊娠 期 间 应 加 强 营 养 , 避免 接触 
有 害 因素 , 防止 疾病 ; 应 开展 遗传 咨询 和 产 前 诊断 , 早期 
发 现 异常 胎儿 ,及 时 施行 人 工 流产 ;应 加 强 产科 照料 与 转 
产 期 护理 ;减少 产 伤 及 转产 期 缺 氧 的 发 生 ; 应 搞 好 儿童 保 
健 工作 ,预防 传染 病 , 防 止 外 伤 及 中 毒 ; 对 于 有 视 , 听 党 障 
碍 或 驱 体 残疾 的 儿童 ,应 给 予 特殊 教育 ,以 促进 其 智力 的 
正常 发 育 。 
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jingshen fongyu jizhl 
精神 防御 机 制 (mental defence mechanisms) 
人 们 在 不 自觉 察 中 采用 的 防御 内 心 焦虑 和 痛苦 以 保持 心 
理 平衡 的 方式 。 健 康 人 、 神 经 症 病人 ,甚至 精神 病人 都 在 
无 意识 地 运用 这 种 机 制 。 

精神 防御 机 制 是 精神 分 析 学 说 精神 结构 论 的 重要 组 
成 部 分 。 按 精神 结构 论 , 人 的 精神 (或 人 格 ) 分 为 原 我 自 
我 和 超 我 三 部 分 。 

原 我 代表 和 欲望 和 冲动 ,要 求 满足 ! 超 我 代表 道德 和 良 
心 ， 约 东 原 我 的 活动 ， 自 我 代表 理性 和 审慎 ， 要 在 超 我 
许可 和 现实 的 限制 下 ,满足 原 我 的 欲望 。 

在 现实 生活 中 , 顶 我 和 现实 之 间 , 原 我 和 超 我 之 间 ， 
时 常 发 生 矛 盾 和 冲突 ， 这 时 人 就 会 感到 焦虑 和 痛苦 。 自 
我 在 人 不 知 不 觉 中 ,用 一 定 方式 调整 一 下 冲突 双方 的 关 
系 ,使 原 我 欲望 以 各 种 形式 得 到 满足 并 可 为 超 我 接受 ,不 
致 引起 严重 的 焦虑 和 痛苦 。 这 种 机 制 使 用 得 当 ， 可 减轻 
或 免除 内 心痛 苦 以 适应 现实 ;运用 不 当 或 过 分 ,冲突 或 挫 
折 引 起 的 焦虑 虽 可 减轻 或 不 被 感觉 到 ， 但 可 影响 人 对 事 
物 的 正确 判断 及 和 谐 的 人 际 关系 ， 甚 至 可 以 症状 的 形式 
表现 出 来 。 

常见 的 精神 防御 机 制 有 以 下 几 种 形式 ，@ 洪 抑 。 一 
些 超 我 不 允许 的 愿望 或 冲动 不 自觉 地 被 压抑 到 无 意识 而 


被 遗忘 ， 称 为 潜 抑 。 儿 童 早期 对 异性 父母 的 性 爱 是 违反 
人 类 道德 准则 的 ， 要 受到 自 责 之 苦 ， 因 而 被 潜 抑 而 不 自 
觉 。 回 否认 。 把 引起 痛苦 的 事件 加 以 否认 ， 似 乎 没有 发 
生 , 称 为 否认 。 掩 耳 盗 铃 "就 是 这 种 机 制 。 否 认 现 实 虽然 
无 用 ,但 可 暂时 免除 内 心痛 苦 。 亲 人 死 了 ,长 期 坚持 认为 
没有 死 , 则 是 病态 否认 的 例子 。@ 外 投射 .自己 有 一 种 超 
我 不 允许 的 不 良 动机 和 欲望 , 却 将 它 投射 给 别人 ,断言 别 
人 有 此 动机 而 毫 无 自 知之 明 ,这 样 可 以 不 受 自 责 之 苦 , 这 
称 为 外 投射 .这样 的 例子 在 人 们 的 日 常生 活 中 很 多 见 ,有 
姥 妨 妄想 的 精神 病人 坚持 认为 配偶 和 别人 有 奸 情 ,这 是 
他 内 心里 对 配偶 不 忠 念头 的 病理 性 外 投射 的 结果 。@ 置 
换 。 把 对 某 事物 的 强烈 感情 不 自觉 地 转移 到 另 一 事物 上 ， 
以 减轻 精神 上 的 负担 , 称 为 置换 。 受 到 上 级 的 其 侮 ,把 怒 
气 发 到 下 级 身上 ， 所 谓 “ 挝 她" 就 是 例子 。 了 恐 怖 症 病人 的 
惧怕 的 对 象 如 花 、 小 猫 等 都 是 不 值得 恐怖 的 ,说 明 真 正 恐 
怖 的 对 象 被 无 意识 地 置换 了 。@@ 退 行 。 当 人 的 欲望 遇 到 
挫折 无 法 应 付 时 ,为 了 免除 痛苦 , 即 不 自觉 地 退 到 幼年 期 
以 较 幼稚 的 方式 来 满足 自己 的 欲望 ， 这 称 为 退行 。 有 人 
在 遇 到 困难 时 感到 “ 病 重 "了 ,需要 休息 , 回 到 被 人 照顾 的 
早年 生活 中 去 ,这 实际 上 就 是 退行 的 表现 。 圳 阴 症 病人 
在 处 于 困境 而 无 法 适应 时 ， 不 自觉 地 用 幼年 性 取乐 的 方 
式 来 解除 困 恼 以 取得 暂时 的 快感 ， 但 却 以 露 阴 症状 表现 
出 来 。 回 反 向 形成 。 内 心里 有 一 种 欲望 或 冲动 要 求 表现 ， 
但 若 表 现 出 来 可 能 引起 不 良 后 果 或 心情 不 安 ， 所 以 反而 
表现 出 相反 的 欲望 或 冲动 ， 这 称 为 反 向 形成 “此 地 无 银 
三 百 两 "这 个 谚语 就 是 指 这 个 机 制 。 恐 人 症 病人 内 心里 
希望 接近 异性 ,但 反而 表现 为 惧怕 异性 ,就 是 病态 的 反 向 
形成 的 例子 。@ 合 理化 。 不 承认 自己 的 行为 的 真实 动机 
和 和 欲望 ,因为 这 些 动机 和 和 欲望 是 自己 意识 上 不 能 接受 ,不 
能 承认 和 忍受 的 ， 需 要 找 个 适当 理由 来 辩护 以 免除 内 心 
不 安 ,这 称 为 合理 化 狐狸 吃 不 到 路 旁 树 上 的 葡萄 便 说 葡 
葡 酸 这 个 寅 言 ， 就 是 用 的 这 个 机 制 。 有 人 常用 客观 理由 
掩饰 自己 的 过 错 ， 或 用 大 道理 来 掩盖 内 心 不 良 动机 而 不 
自 知 其 错 ;神经 衰弱 病人 否认 内 心 冲突 ,把 病因 归 之 于 工 
作 过 劳 ; 这 都 是 合理 化 机 制 的 应 用 。 图 转化 或 抠 体 化 。 把 
精神 上 的 痛苦 ,焦虑 转化 为 躯体 症状 ,从 而 各 开 了 焦虑 和 
痛苦 , 称 为 转化 或 鹏 体 化 。 韶 病 病人 对 他 们 的 躯体 症状 如 
感觉 或 运动 的 失 能 持 冷 次 态度 ,这 说 明 把 动机 、 和 欲望 转化 
为 症状 从 而 得 到 了 满足 ,免除 了 内 心 焦虑 。@@ 代 偿 .身体 
或 心理 有 某 些 缺陷 ， 却 发 展 另 一 方面 的 优势 以 减轻 由 于 
缺陷 形成 的 自卑 之 苦 ， 这 称 为 代 偿 。 身 体 有 缺陷 的 学 生 
常常 学 习 成 绩优 异 ， 失 明 的 人 常 成 为 音乐 家 。 代 偿 可 以 
是 无 意识 的 ， 也 可 以 是 有 意识 的 。 有 自卑 心理 的 人 可 在 
某 些 方面 做 出 成 绩 作为 心理 代 偿 ， 但 过 度 代 偿 则 是 病理 
的 。 如 夸大 观念 即 可 被 认为 是 自卑 心理 的 过 度 代 偿 .@ 
升华 。 被 潜 抑 的 低级 欲望 或 冲动 不 以 社会 反对 的 形式 直 
接 表 现 出 来 ， 而 以 符合 社会 要 求 的 高 级 形式 来 表现 。 这 
样 无 意识 欲望 得 到 满足 ,也 有 益 于 别人 。 如 无 意识 的 攻击 
冲动 升华 为 快乐 的 竞技 体育 运动 等 。 《 钟 友 彬 ) 


jingshenfenliezheng 
精神 分 裂 症 (schizophrenia) 一 组 较 常见 
的 .病因 未 明 的 精神 障碍 ;以 思维 、 情 绪 和 行为 互 不 协调 、 
联想 散漫 、 情 感 淡漠 、 言 行 怪 异 、 脱 离 现实 为 主要 临床 
特征 ; 幻觉 妄想 和 异常 自我 体验 颇 多 见 , 并 常 有 人 格 改 
变 。 起 病 多 在 青 壮年 期 往往 病程 迁延 , 进展 缓慢 ,部 分 
患者 可 出 现 精神 衰退 。 

1852 年 法 国 精神 病 学 家 B. A. 莫 雷 尔 首先 采用 “ 早 
发 痴呆 "一 词 作为 起 病 于 青少年 期 ,最 后 发 展 为 精神 衰退 
的 疾病 的 名 称 。 其 后 有 人 相继 提出 “类 偏 狂 痴呆 "“ 青 春 
阁 呆 "、“ 紧 张 症 ” 等 病名 以 描述 几 类 表现 不 同 的 病例 。 
1896 年 德国 精神 病 学 家 卫 . 克 雷 佩 林 指出 ,这 些 精神 病 实 
际 上 是 具有 不 同 症状 的 同一 疾病 , 常 发 生 于 青少年 时 期 ， 
最 终 多 发 展 成 为 痴呆 ,因而 把 这 一 类 精神 疾患 统称 为 " 早 
发 痛 果 "(dementia praecox)。 最初 早 发 痴呆 包括 青春 型 、 
紧张 型 和 偏执 型 三 种 类 型 ， 以 后 增添 单纯 型 。 他 根据 症 
状 、 病 程 和 预后 将 本 病 与 以 躁 狂 和 抑郁 症状 交替 出 现 为 
特征 的 躁 狂 抑郁 性 精神 病 划 分 开 来 。1911 年 瑞士 精神 病 
学 家 了. 布 洛 伊 勒 注意 到 本 病 不 一 定 皆 发 生 于 青春 期 ,也 
并 不 都 以 痴呆 为 结 终 。 根 据 本 病 通常 均 有 思维 、 情 绪 和 
行为 分 离 的 特点 ， 他 在 《 早 发 痴呆 或 精神 分 裂 症 病 组 》 一 
书 中 ,提出 了 “精神 分 裂 症 "这 一 名 称 ,并 认为 这 是 由 不 同 
原因 引起 的 一 组 疾病 。 

据 12 个 国家 (1975) 的 调查 , 本 病 的 年 患 病 率 为 2 一 
4 和 。 中 国 12 个 地 区 (1982) 的 调查 ,在 15 岁 以 上 人 口中 ， 
本 病 患 病 率 为 4.8 和 ,终身 患 病 率 为 5.7 和 和 城市 居民 串 
病 率 高 于 农村 ,女性 患 病 率 高 于 男性 。 国 外 (1965) 报 告 本 
病 的 年 发 病 率 为 0.22 和 % ,国内 (1980) 调 查 ，1964 一 1978 
年 间 本 病 平均 年 发 病 率 0.12 一 0.36。 国 外 (1975) 汇 集 
了 19 篇 报告 得 出 ,本 病 的 预期 风险 率 为 8.6 知 。 

病因 ”尚未 明了 。 有 资料 支持 的 因素 包括 遗传 ， 其 
证 据 主要 来 自家 系 调查 、 双 生子 和 寄养 子 研究 。 近 70 年 
来 国内 外 对 本 病 患 者 进行 家 系 调查 的 结果 表明 ， 患 者 近 
亲 中 本 病 的 患 病 率 明 显 高 于 一 般 居民 ， 且 与 近亲 患者 血 
缘 越 近 , 患 病 率 越 高 。 大 批 双 生子 的 研究 发 现 , 单 合子 双 
生子 中 的 精神 分 裂 症 同 病 率 显著 高 于 双 合 子 双生 子 ， 这 
显示 遗传 因素 在 发 病 中 的 重要 作用 。 采 用 不 同 设计 的 寄 
养子 研究 ， 进 一 步 论证 了 本 病 的 发 生 与 血缘 关系 密切 相 
关 , 但 并 未 排除 环境 因素 在 发 病 中 的 作用 。 连 锁 分 析 发 现 
本 病 与 5 号 妇 色 体 长 车 DNA 标 记 连 锁 ， 其 结果 有 待 进 一 
步 验证 。 本 病 的 遗传 方式 ,有 单 基 因 遗 传 .多 基因 遗传 和 
遗传 异 源 性 三 种 假说 ， 最 后 一 种 认为 精神 分 裂 症 非 单一 
疾病 , 但 迄今 无 定论 。 气 脑 造影 和 计算 机 断层 扫描 (CT) 
发 现 ,部 分 本 病 患 者 有 脑室 扩大 等 改变 , 尤 以 临床 表现 思 
维 贫 乏 .情感 淡漠 、 意 志 减 退 等 “阴性 "症状 患者 多 见 。 另 
有 一 些 患 者 出 现 无 定位 意义 的 神经 系统 体征 和 非特 异性 
脑 生 物 电 异 常 。 这 些 都 提示 本 病 可 能 有 器 质 性 起 源 ， 或 
与 围 产 期 并 发 症 有 关 ， 或 由 病毒 感染 引起 。 部 分 本 病 患 
者 就 诊 前 人 格 不 健全 或 其 家 庭 关 系 不 和 谐 ， 但 很 难 判明 


665 


jing 


精 


这 是 疾病 的 原因 还 是 患 病 的 后 果 。 临 床 资料 表明 ， 本 病 
可 由 躯体 疾病 、 分 娩 和 心理 社会 因素 诱发 或 导致 复发 ,可 
是 这 些 因素 均 无 特异 性 。 

发 病 机 制 长 期 怀疑 本 病 患者 脑 内 有 代谢 异常 。 有 
几 种 主要 假说 ，@ 休 内 存在 有 毒 的 异常 甲 基 化 代谢 产物 
芋 积 ，@ 脑 内 5- 产 色 胶 的 神经 传递 作用 减弱 ; @ 脑 内 
多 巴 胺 系统 活动 过 度 。 这 些 假说 都 缺乏 直接 证 据 。 心 理 
生理 学 研究 结果 提示 ， 本 病 患 者 中 枢 神经 系统 警觉 水 平 
增高 ， 而 应 激 因素 作用 于 警觉 水 平 已 经 提高 了 的 中 枢 神 
经 系统 有 可 能 导致 发 病 。 

临床 表现 跨 不 一 致 。 起 病 可 急 可 缓 。 急 性 起 病 者 
可 以 躯体 因素 或 心理 社会 因素 为 诱因 。 缓 慢 起 病 者 常 无 
明显 外 界 诱因 ,逐渐 出 现 人 格 改变 ,或 有 类 似 神经 症 的 表 
现 。 进 入 疾病 发 展 阶段 ,思维 障碍 常 很 突出 ,主要 表现 为 
联想 松弛 , 谈话 缺乏 中 心思 想 。 重 者 思维 破裂 , 语句 之 间 
毫 无 联系 , 令 人 不 解 其 意 。 甚 至 词 与 词 之 间 也 不 连贯 , 语 
言 支离破碎 。 有 的 患者 说 话 不 全 逻辑 ， 把 不 同性 质 的 概 
念 混淆 起 来 ;或 内 容 空 泛 ,抽象 .意义 含糊 或 荒 识 。 还 可 出 
现 语 流 突然 中 断 。60 锡 患者 有 妄想 , 多 系 被 害 、 被 限 踪 、 
非 父母 亲生 、 把 无 关 事件 与 自身 这 连 起 来 等 妄想 ;夸大 、 
疑 病 、 妨 忆 和 被 钟情 亡 想 也 颇 常 匈 。 还 可 有 自己 的 思想 
被 抽取 ,被 扩散 .被 揭露 ,被 插入 ,自己 的 思想 和 行为 受 外 
力 控制 等 异常 内 心 体验 。 情 结 障碍 很 常见 ， 主 要 表现 为 
情感 迟钝, 或 情感 与 当时 处 境 不 协调 ,不 时 独自 发 笑 。 幻 
觉 可 见于 70% 以 上 的 患者 , 尤 以 幻 听 常 见 。 患 者 听见 空 
中 或 自己 脑 内 有 声音 评论 自己 的 行为 ,听见 声音 对 话 ,或 
听见 声音 把 自己 的 思想 说 出 来 ， 这 是 本 病 颇具 特征 性 的 
症状 。 还 可 有 幻 视 \ 幻 触 、 幻 嗅 、 幻 味 和 内 脏 幻 觉 , 患者 可 
对 幻觉 作 亡 想 性 解释 。 患 者 的 行为 可 很 奇特 ,做 怪 相 \ 扮 
和 鬼脸 ,或 出 现 刻板 姿势 和 动作 。 疾 病 进 入 慢性 阶段 后 , 串 
者 思想 贫乏 ,言语 减少 ,情感 淡漠 ,意志 显著 威 授 , 常 离 群 
独处 , 生活 懒散 , 社会 适应 能 力 减低 , 乃至 个 人 生活 完全 
不 能 自理 。 不 论 急性 或 慢性 患者 , 常 有 注意 痪 散 , 自 知 力 
缺失 。 但 一 般 意识 清晰 ,无 定向 障碍 ,记忆 和 智能 也 无 明 
显 损害 。 

一 般 说 在 急性 期 以 幻觉 、 亡 想 、 怪 异 行为 等 表现 为 
主 , 这 常 称 为 "阳性 症状 "; 在 慢性 期 则 以 情感 迟钝 、 意 志 
缺乏 、 言 行 减少 和 社会 性 退缩 为 主 ， 这 常 称 为 “阴性 症 
状 "。 上 述 各 种 症状 并 非 每 一 患者 都 有 ， 也 不 是 在 整个 病 
程 中 都 能 见 到 。 按 临床 表现 的 不 同 ， 克 雷 假 林 曾 将 本 病 
分 为 以 下 四 型 ， 

青春 型 ”起 病 于 青少年 期 。 联 想 散 漫 , 运 辑 荒 软 . 情 
感 倒 错 、 喜 怒 无 常 很 突出 ,幻觉 .不 系统 的 记 想 幼稚 思春 
行为 颇 常 见 。 有 的 患者 迅速 出 现 精神 衰退 。 

单纯 型 ， 起 病 多 在 少年 期 。 病 程 进展 缓慢 。 以 生活 
懒散 .思维 贫乏 ,情感 迟钝 .意志 缺乏 .行为 退缩 为 基本 特 
征 。 一 般 无 幻觉 妄想。 预后 不 佳 。 

紧张 型 “主要 表现 为 精神 运动 性 抑制 ,严重 者 不 动 、 
不 食 、 不 语 , 唾液 和 大 小 便 洲 留 ; 或 出 现 违 擂 或 不 自主 顺 
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从 ,或 呈 紧 张 性 木 僵 状 态 。 有 的 患者 肢体 任 人 摆布 ,长 期 
停留 在 不 舒适 姿势 也 不 改变 ， 这 称 为 蜡 样 届 曲 。 紧 张 性 
木 全 可 与 紧张 性 激动 状态 交 蔡 出 现 。 本 型 预后 较 好 。 

偏执 型 ”起 病 年 龄 多 在 30 岁 左右 。 临 床 症 状 以 妄想 
为 主 , 可 伴 有 幻觉 , 联想 障碍 和 情感 淡漠 常 不 突出 , 病程 
较 长 ,预后 较 青 春 型 和 单纯 型 为 佳 。 

中 华 医学 会 (1989) 的 精神 疾病 分 类 沿用 以 上 精神 分 
裂 症 的 传统 分 型 ， 不 能 归 入 这 四 型 者 , 则 称 为 未 分 化 型 。 
国内 外 临床 观察 表明 , 除 偏执 型 外 ,典型 的 紧张 型 和 青春 
型 现 已 不 常见 ， 单 纯 型 因 缺 乏 阳性 症状 和 早期 不 易 与 人 
格 障碍 鉴别 ,大 多 数 病 例 都 归 入 未 定型 ,从 而 失去 分 型 的 
临床 意义 。 于 是 对 本 病 按 预 后 好 坏 分 型 的 主张 日 益 受 到 
重视 。K. 亚 斯 珀 斯 最 早 把 本 病 分 为 “过 程 性 "和 “反应 性 ” 
两 类 。E. 布 洛 伊 勒 接受 了 这 一 观点 ,认为 前 者 属 器 质 性 ， 
预后 较 差 , 而 后 者 为 心 因 性 ,预后 较 好 。1960 年 G. 朗 费 
尔 特 根据 随访 资料 把 本 病 分 为 真性 精神 分 裂 症 〈 患 者 有 
情感 迟钝 、 主动 性 缺乏 、 偏 执 症状 和 原 发 性 妄想 , 相当 于 
了 . 克 雷 佩 林 早 发 痴呆 的 概念 ,预后 不 佳 ) 和 精神 分 裂 样 状 
态 ( 常 由 应 激 因素 诱发 ,可 伴 有 意识 模糊 和 情绪 障碍 ， 预 
后 较 好 )。 用 计算 机 断层 扫描 检查 本 病 患者 后 ， 发 现 有 脑 
室 扩 大 者 临床 多 表现 为 阴性 症状 ,对 精神 药物 反应 不 佳 ; 
而 脑室 不 扩大 者 , 多 出 现 幻觉、 妄想 等 阳性 症状 ,用 精神 
药物 治疗 效果 较 好 。 另 一 种 趋势 是 ， 试 图 在 典型 的 精神 
分 裂 症 之 外 ， 建 立新 的 疾病 类 型 。 有 人 把 介 于 精神 分 列 
症 与 情感 性 精神 病 之 间 的 不 典型 病例 ， 称 为 分 裂 情感 性 
精神 病 。 

病程 与 预后 据 M. 布 洛 伊 勒 随访 资料 ， 本 病 约 有 
1/3 的 病例 为 持续 病程 ，2/3 的 病例 旦 发 作 性 。 每 次 发 
作 症 状 大 多 相似 ， 而 发 作 间 软 期 病情 缓解 常 不 完全 ， 多 
遗 有 残留 症状 或 人 格 改变 。 对 本 病 巴 后 的 评价 与 诊断 标 
准 有 关 。 按 照 严格 标准 诊断 的 精神 分 裂 症 , 现 代 治疗 未 能 
使 其 预后 有 明显 改善 。 克 雷 佩 林 于 1919 年 报道 ,一 组 病 
例 随 访 数 年 之 后 , 仅 17% 达到 良好 社会 适应 水 平 。 但 迈 
陡 - 格 罗斯 (1932》 在 同一 医院 随访 病例 , 16 年 之 后 有 
30%% 的 本 病 患 者 达到 了 社会 症 愈 。 其 后 1974 年 和 1980 年 
长 期 随访 的 两 批 病例 获得 了 同样 结果 。 就 本 病 患者 而 言 ， 
一 般 认为 提示 良好 的 预后 因素 有 : 病 前 社会 适应 良好 , 既 
往 无 精神 病史 , 病 前 人 格 健全 ,发 病 年 龄 较 大 ,起 病 急 , 病 
程 短 , 情 感 症状 明显 ,计算 机 断层 扫描 未 见 脑室 扩大 。 影 
响 预 后 的 其 他 因素 还 包括 ， 及 早 采取 适当 的 药物 治疗 和 
积极 的 康复 措施 。 调 查 还 发 现 ,长 期 住院 或 与 社会 隔绝 ， 
缺少 社会 环境 刺激 的 患者 ,容易 出 现 言语 内 容 贫 乏 ,情感 
迟钝 和 社会 性 退缩 等 症状 ;而 社会 环境 刺激 过 多 , 则 可 导 
致 精神 症状 活跃 和 复发 。 

诊断 和 鉴别 诊断 诊断 主要 依据 临床 表现 。 但 没有 
哪 一 种 症状 为 本 病 患 者 所 特有 或 必 有 。 对 精神 分 裂 症 的 
认识 和 理解 不 一 致 ， 往 往 导致 临床 诊断 意见 分 歧 ， 因 而 
确定 一 系列 临床 特征 作为 诊断 本 病 的 依据 ， 并 采取 标准 
化 诊断 程序 十 分 必要 。 虽 然 克 雷 佩 林 和 E. 布 洛 伊 勒 等 早 


已 对 本 病 的 临床 特征 作 了 详尽 .细微 的 描述 ， 且 卫 . 布 洛 
伊 勤 还 列举 了 本 病 的 一 些 基本 症状 和 附加 症状 ， 但 最 早 
提出 精神 分 裂 症 临床 相 中 最 具 诊断 价值 的 一 系列 症状 的 
是 KK. 施 奈 德 (1959)。 他 通过 大 量 临床 资料 分 析 认定 : 思 
维 发 声 ， 以 第 三 人 称 “ 他 "来 称呼 患者 的 幻 听 , 评论 性 幻 
听 、 躯 体 幻觉 、 思 想 抽取 或 插入 、 思 想 扩散 、 妄 想 性 知 
觉 、 被 控制 体验 等 是 对 诊断 精神 分 裂 症 具有 头等 重要 价 
值 的 症状 ,他 称 之 为 “一 级 症状 "。 然 而 这 些 症 状 并 非 本 病 
所 独 有 ,有 时 也 可 见于 躁 狂 抑郁 性 精神 病 ,但 依据 这 一 组 
症状 , 却 大 大 提高 了 本 病 诊 断 的 可 靠 性 。 费 纳 (1972) 在 
前 人 工作 的 基础 上 ,首次 提出 了 14 种 功能 性 精神 障碍 的 
诊断 标准 ,其 中 包括 明确 的 精神 分 裂 症 临床 诊断 标准 。 施 
皮 策 尔 等 (1978) 相 继 修 订 这 一 套 诊断 标准 ,制定 了 《研究 
用 诊断 标准 》 和 美国 《精神 障碍 诊断 和 统计 手册 》 第 3 版 
中 各 种 精神 障碍 的 诊断 标准 % 国 际 疾病 分 类 》 第 10 版 的 
第 5 章 中 精神 分 裂 症 的 诊断 标准 也 明确 提 了 出 来 。 1984 
年 中 国 精神 病 学 界 通过 讨论 制定 了 适合 中 国情 况 的 精神 
分 裂 症 临床 诊断 标准 ， 于 1985 年 在 《中华 神经 精神 科 杂 
志 》 上 公布 。1989 年 修订 为 第 二 版 。 其 中 症状 标准 除 包 
括 施 泰 德 的 一 级 症状 之 外 ， 还 纳入 了 精神 分 裂 症 常见 的 
特征 性 思维 ,情感 和 行为 障碍 ,病程 要 求 至 少 在 3 个 月 以 
上 才能 成 立 诊断 ,并 要 求 与 一 些 容易 混淆 的 疾病 鉴别 . 脑 
器 质 性 精神 障碍 , 如 柏 叶 尹 病 、 散 发 性 脑 炎 、 药 物 和 酒 中 
毒 以 及 躯体 疾病 所 致 精神 障碍 ， 都 可 出 现 类 似 精神 分 裂 
症 的 表现 ， 通 过 病史 和 检查 ， 仔 细 排除 这 类 疾病 十 分 重 
要 。 其 次 ,有 精神 诱因 者 需 与 反应 性 精神 障碍 鉴别 。 若 病 
程 持续 发 展 或 反复 波动 ,并 出 现 “一 级 症状 ", 则 应 首先 考 
虑 精神 分 裂 症 的 可 能 。 与 情感 性 精神 障碍 的 鉴别 ， 取 决 
于 是 否 持续 存在 显著 的 心境 障碍 ,以 及 幻觉, 妄想 等 症状 
是 否 与 心境 障碍 相关 ,如 果 回 答 是 肯定 的 ,应 考虑 情感 性 
障碍 的 诊断 。 但 精神 分 裂 症 有 抑郁 症状 者 并 不 少见 。 这 
类 病例 抑郁 症状 系 继 发 于 分 裂 症 状 之 后 ， 且 在 临床 相 中 
不 占 主 导 地 位 。 青 少年 逐渐 出 现 人 格 改变 者 ， 还 应 与 人 
格 障碍 鉴别 。 长 期 观察 有 无 “一 级 症状 "或 其 他 明确 精神 
病 性 症状 出 现 , 有 助 于 本 病 的 确诊 。 

治疗 本 病 治疗 的 目的 在 于 控制 症状 ,预防 复发 , 保 
持 和 恢复 患者 的 社会 适应 能 力 。 急 性 期 以 抗 精神 病 药物 
治疗 为 主 。 常 用 药物 有 只 里 嗪 类 ,如 气 丙 趴 ,三 气 拉 、 奋 
乃 静 、 气 奋 乃 静 ; 丁 酰 革 类 ,如 气 哌 宪 醇 硫 杂 草 类 ,如 泰 尔 
登 ; 以 及 其 他 类 药物 ,如 舒 必 利 、 氢 氮 平 .五 氟 利 多 等 。 各 
类 抗 精神 病 药 都 有 阻 灌 多 巴 胺 受 体 的 作用 ， 治 疗 本 病 效 
果 大 体 相似 , 唯 副 作用 不 尽 相同 , 显效 时 间 较 慢 , 一 般 为 
4~6 周 左右 。 用 药 的 方式 是 ， 从 小 剂量 开始 , 逐渐 增加 
达到 足够 剂量 , 连续 4 周 以 上 , 直到 显效 ,然后 用 治疗 剂 
量 持续 3~6 个 月 ,做 症 状 消退 ,病情 稳定 后 ,酌情 减 到 维 
持 量 ,连续 2 一 3 年 或 更 长 。 少 数 病例 用 药 之 后 症状 迅速 
完全 缓解 ,治疗 3 一 6 个 月 后 可 试行 停 药 观察 。 若 有 复发 
趋势 ,立即 恢复 治疗 剂量 ,连续 治疗 较 长 时 间 。 维 持 治疗 
或 对 难于 保证 按时 按 量 服药 的 患者 , 宜 选用 长 效 制剂 ,如 


口服 五 气 利 多 ,每 周一 次 ; 或 用 氮 奋 乃 静 实 酸 酷 肌肉 注 
射 ,每 2 周一 次 或 氟 哌 啶 醇 癸 酸 酯 , 肌 内 注射 ,每 4 周一 
次 。 抗 精神 病 药物 治疗 期 间 ,应 注意 观察 药物 副作用 ,并 
予以 对 症 处 理 。 壕 发 性 运动 障碍 是 较 难 处 理 的 药物 反应 ， 
避免 长 期 大 剂量 用 药 是 主要 预防 措施 。 对 木 僵 状 态 、 抑 
邦 状态 、 拒 食 或 有 严重 自杀 企图 的 患者 ,可 选用 电 休克 治 
疗 。 一 俊 症状 缓解 ， 即 改 用 抗 精神 病 药物 巩固 ， 以 防 复 
发 。 慢 性 病例 ,以 阴性 症状 为 主 者 , 单 靠 药物 治疗 效果 党 
不 满意 。 宜 配合 小 组 心理 治疗 、 工 娱 治 疗 、 行为 治疗 等 ， 
以 促进 精神 康复 。 本 病 患者 住院 时 间 不 宜 过 长 ， 精 神 症 
状 控 制 后 宜 及 时 出 院 , 以 增加 与 社会 接触 的 机 会 出 院 前 
做 好 家 属 工作 ,安排 好 药物 治疗 方案 和 定期 随访 .尽量 避 
免 精神 刺激 ,让 患者 逐 浙 适应 正常 的 社会 生活 ,是 预防 本 
病 复发 .促进 精神 康复 的 重要 措施 。 : 

精神 分 型 症 病人 在 患 病 期 间 丧 失 自 知 力 ， 不 承认 精 
神 有 病 , 即使 在 症状 消失 后 , 自 知 力也 常 不 能 完整 恢复 ， 
对 治疗 多 不 主动 。 少 数 病人 可 有 自杀 企图 。 因 此 在 整个 
治疗 期 间 , 甚 至 在 康复 阶段 需要 服用 维持 量 药物 时 ,所 有 
药物 都 要 家 人 妥善 保管 并 监护 病人 服用 。 

本 病 的 预防 目前 尚 无 有 效 手段 。 早 期 诊断 、 合 理 的 
治疗 ,以 及 良好 的 社会 照顾 ,对 防止 病情 恶化 ,预防 意外 ， 


避免 精神 衰退 十 分 重要 。 《 刘 协 和 》 
Jingshen fenxl 
精神 分 析 《psychoanalysis) ”又 称心 理 分 析 。 


治疗 神经 症 和 研究 无 意识 心理 的 一 种 方法 以 及 根据 这 些 
研究 形成 的 科学 学 科 。 创 始 人 是 维也纳 神经 科 医 生 S. 弗 
洛 伊 德 。 

19 世纪 后 期 ,基础 医学 和 临床 医学 大 发 展 。 但 是 ,用 
当时 躯体 病 的 病理 理论 不 能 解释 各 种 神经 症 的 临床 现象 
和 发 病原 理 ,用 当时 的 躯体 疗法 不 能 治 好 这 类 心理 疾病 。 
弗 洛 伊 德 在 催眠 术 的 基础 上 创 精神 分 析 法 ,治愈 了 当时 
的 顽固 病 神经 症 一 一 冶 病 、 强 迫 症 和 恐怖 症 。 他 在 临床 实 
践 和 自我 分 析 中 发 现 了 人 类 心理 活动 的 某 些 规律 ， 提 出 
了 一 些 新 观点 ， 建 立 了 精神 分 析 学 说 。 这 一 学 说 已 越 出 
医学 界限 ， 对 心理 学 人 类 学 、 文 学 艺术 理论 等 许多 学 术 
领域 产生 了 巨大 影响 。 

精神 分 析 学 说 的 基本 理论 是 :@ 无 意识 论 。 人 们 在 
清醒 的 意识 下 面 存在 着 一 个 潜在 的 心理 活动 过 程 ， 即 无 
意识 或 译 为 潜意识 。 无 意识 的 心理 活动 人 们 不 能 意识 到 ， 
这 是 因为 在 无 意识 和 意识 之 间 有 一 个 潜在 的 压抑 力量 ， 
类 似 监察 官 。 无 意识 里 的 心理 内 容 不 能 轻易 地 进入 意识 ， 
但 却 严重 地 影响 着 人 的 行为 ， 而 人 不 自 知行 为 的 真正 动 
机 。 在 无 意识 与 意识 之 间 还 有 一 个 过 渡 区 域 叫 做 前 意识 。 
三 者 结合 构成 人 的 整个 精神 .这 就 是 精神 划 区 论 。@ 幼 儿 
性 欲 论 。 人 的 性 心理 欲望 不 是 从 青春 期 性 腺 成 熟 时 才 开 
始 出 现 ,而 是 生 下 即 存在 。 幼 儿 性 欲 的 目的 在 于 刺激 性 乐 
区 (口唇 肛门 ,性 器 ) 而 求 得 器 官 的 快感 ， 而 不 是 通过 生 
殖 器 性 交 方 式 以 求 得 性 满足 。 在 口 欲 期 和 肛 欲 期 ,性 爱 对 
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人 象 是 自身 ,到 性 器 欲 期 ,性爱 对 象 主要 是 异性 父母 。6 岁 
前 后 ,幼儿 性 欲 到 达 项 点 。 随 后 有 一 个 潜伏 期 ,到 青春 期 
才 有 成 年 人 的 成 熟 性 欲 , 此 时 性 爱 对 象 是 其 他 异性 人 。 各 
阶段 的 幼儿 性 欲 得 不 到 满足 和 解决 ， 便 被 潜 抑 到 无 意识 
成 为 症结 (情结 )。 性 器 欲 阶段 留 下 的 恋 母 症结 ( 俄 狄 浦 斯 
症结 ) 尤 其 重要 , 它 终生 要 求 在 意识 上 表现 , 成 为 神经 症 
的 根源 。 人 @@ 精 神 (或 人 格 ) 结 构 论 * 人 格 结构 分 为 原 我 \ 自 
我 和 超 我 。 原 我 是 天 生 的 ,自我 和 超 我 是 后 天 形成 的 。 原 
我 代表 欲望 和 冲动 ,自我 代表 理性 和 审慎 , 超 我 代表 道德 
和 良心 。 三 者 协调 活动 ， 在 人 不 自觉 察 中 保持 心理 平衡 
和 对 社会 环境 的 正常 适应 。 自 我 在 适应 活动 中 发 展 了 各 
种 精神 防御 机 制 如 潜 抑 、 置 换 、 投 射 、 合理 化 、 现 体 化 、 
否认 、 升 华 等 等 ， 以 减轻 或 缓冲 不 能 避免 的 心理 困难 和 
冲突 。 

弗 洛 伊 德 用 上 述 基本 理论 解释 了 梦 ， 解 释 了 神经 症 
和 精神 病 的 心理 病理 并 指导 分 析 治疗 实践 。 

绅 洛 伊 德 认为 无 意识 中 的 心理 活动 主要 是 人 们 在 意 


识 上 不 能 承认 、 不 能 接受 违反 社会 道德 和 自己 理性 的 欲 


望 和 动机 。 幼 儿 性 欲 由 于 其 性 爱 对 象 指向 父母 违反 了 伦 
理 道德 ， 因 而 是 无 意识 心理 的 重要 内 容 。 无 意识 心理 活 
动 在 潜 抑 作用 的 监察 下 ， 一 般 不 能 到 达意 识 。 在 入 睡 后 
潜 抑 作用 减弱 时 , 经 过 凝 缩 、 置 换 、 象 征 化 和 再 修饰 等 机 
制 的 化 装 , 才 能 躲 过 监察 进入 梦境 。 所 以 “ 梦 是 被 潜 抑 的 
欲望 经 过 化 装 的 实现 " 弗 洛 伊 德 )。 人 能 体验 到 的 梦 象 叫 
做 显 梦 ,内 容 离奇 古怪 。 显 梦 却 有 隐 意 ,人 们 自己 不 能 知 
道 , 需 要 加 以 分 析 才 能 明白 。 

弗 洛 伊 德 认为 被 潜 抑 在 无 意识 的 幼儿 性 欲 如 果 冲 破 
压抑 直接 在 意识 的 行动 中 表现 出 来 ， 便 成 为 性 变态 如 露 
阴 思 \ 宕 阴 交 、 欣 擦 交 、 恋 物语 等 等 ， 所 以 “变态 的 性 生活 
就 是 儿童 的 性 生活 "( 弗 洛 伊 德 )。 这 是 非常 态 的 性 满足 。 
这 些 变态 性 行为 是 违反 成 人 社会 的 道德 规范 的 ， 自 我 要 
加 以 干涉 ， 这 便 形成 心理 冲突 ， 引 起 焦 虚 。 为 了 避免 焦 
虚 ， 自 我 使 用 各 种 精神 防御 机 制 把 幼儿 性 欲 伪装 成 不 带 
明显 性 内 容 的 症状 表现 出 来 ,形成 神经 症 。 所 以 “神经 症 
是 性 变态 的 否定 "( 弗 洛 伊 德 ), 这 是 幼稚 的 性 满足 。 

幼年 形成 的 无 意识 症结 是 神经 症 的 内 在 原因 ， 病 人 
自己 不 能 知道 。 使 无 意识 症结 意识 化 ， 病 人 知道 了 症状 
的 真意 ,症状 就 失去 存在 的 意义 而 消失 。 这 就 是 分 析 治 
疗 的 原理 。 但 潜 抑 作用 阻止 症结 的 意识 化 ， 病 人 无 意识 
地 表现 出 对 治疗 的 阻抗 。 要 进行 长 时 间 的 自由 联想 ， 病 
人 对 医生 产生 了 移 情 时 才能 破除 阻抗 。 移 情 是 病人 把 幼 
年 时 对 父母 的 态度 置换 给 医生 ,是 特殊 形式 的 阻抗 ,通过 
医生 的 解释 和 扩 通 ,最 后 摆脱 移 情 ,病人 才能 真正 认识 到 
症状 的 真意 ,这 时 的 心理 状态 叫做 领悟 。 有 了 领悟 ,症状 
才 消 失 。 

梦 和 神经 症 实质 上 都 是 无 意识 愿望 的 实现 ， 显 梦 内 
容 和 神经 症 症状 具有 同样 的 意义 。 分 析 显 梦 的 隐 意 有 助 
于 揭示 病人 无 意识 心理 内 容 ,所 以 “分 析 梦 是 进入 无 意识 
的 捷径 ” 弗 洛 伊 德 )。 除 自由 联想 外 ， 释 梦 也 是 精神 分 析 
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的 治疗 技术 。 

弗 洛 伊 德 曾 对 涉及 人 类 心理 活动 的 许多 学 术 问 题 如 
宗教 起 源 、 文 艺 创作 灵感 的 来 源 等 提出 过 自己 的 观点 ,人 
们 对 之 襄 贬 并 存 。 但 对 他 在 医学 上 的 贡献 批评 很 少 ， 对 
分 析 疗 法 更 是 无 法 否定 。20 世纪 医学 ， 尤 其 是 精神 病 学 
发 展 史 上 几 个 重大 事件 中 ,都 有 精神 分 析 的 印记 。 精 神 分 
析 的 意义 可 归纳 为 五 个 方面 : 

@ 精神 分 析 是 第 一 个 心理 治疗 方法 .这 在 当时 是 一 
个 治疗 学 上 的 突破 ， 被 公认 是 心理 治疗 发 展 史上 第 一 个 
里 程 碑 。 至 今 依 然 是 一 个 重要 的 心理 治疗 系统 。 

@ 精神 分 析 为 精神 病 学 建立 了 一 个 新 体系 传统 的 
精神 病 学 只 是 对 病态 的 精神 现象 进行 观察 .描述 和 分 类 。 
而 精神 分 析 不 仅 如 此 ， 还 探究 病人 意识 不 到 的 心理 机 制 
并 引伸 出 治疗 的 策略 ,弥补 了 传统 精神 病 学 的 不 足 。 人 们 
把 传统 精神 病 学 称 为 描述 性 精神 病 学 ,把 以 精神 分 析 心 
理 动力 学 原则 为 指导 的 精神 病 学 称 为 动力 的 精神 病 学 ， 
它 是 现代 精神 病 学 的 标志 。 前 者 侧重 于 精神 病 ， 后 者 侧 
重 于 神经 症 。 

@ 精神 分 析 促进 了 心身 医学 的 诞生 和 发 展 精 神 分 
析 发 现 了 无 意识 心理 冲突 可 以 躯体 症状 的 形式 表现 出 来 
(躯体 化 ), 从 而 在 无 意识 心理 与 驱 体 病 之 间架 起 了 桥梁 ， 
促进 了 心身 医学 的 诞生 并 使 它 进 入 科学 医学 领域 。 心 身 
医学 的 先驱 者 们 都 是 精神 分 析 学 家 。 从 1920 年 代 末 到 
1950 年 代 初 ， 精 神 分 析 学 说 是 心身 医学 的 主要 指导 思 
想 。 至 今 仍 有 深远 影响 ,而且 派生 出 联络 精神 病 学 。 

@ 精神 分 析 武 装 了 心理 咨询 。20 世纪 初 心 理 咨询 
在 美国 兴起 ,主要 是 就 业 指 导 。40 年 代 以 后 ,心理 卫生 咨 
询 大 发 展 并 迅速 扩 及 全 世界 。 精 神 分 析 是 指导 心理 咨询 
服务 的 理论 之 一 。 许 多 咨询 客人 对 影响 他 们 的 内 心 困 难 
不 能 清楚 地 认识 到 ， 要 用 精神 分 析 的 原理 帮助 他 们 揭露 
精神 防御 机 制 ， 才 能 洞察 引起 烦恼 的 真正 原因 并 深入 认 
识 自 己 。 

轿 精神 分 析 是 新 的 医学 模式 的 倡导 者 。 进 入 20 世 
纪 后 ,生物 医学 越 来 越 显 示 出 它 的 机 械 论 缺点 ,被 指责 为 
“失去 了 人 性 "。 人 们 注意 到 人 类 疾病 不 单 是 生物 学 问题 ， 
同时 还 受 着 心理 和 社会 环境 因素 的 影响 。 精 神 分 析 治 疗 
是 对 生物 医学 机 械 论 的 第 一 次 挑战 。1977 年 ， 精 神 分 析 
和 联络 精神 病 学 家 G. L. 恩格尔 提出 生物 心理 社会 医学 
模式 , 这 一 观点 很 快 得 到 广泛 的 承认 和 重视 。 它 的 提出 
和 推广 应 当 说 是 整个 医学 思想 发 展 史上 一 件 大 事 ， 它 将 
使 医学 教育 ,宏观 的 理论 研究 和 临床 服务 出 现 新 的 局 面 。 
这 个 转变 的 始 动 者 究 其 根源 也 是 精神 分 析 。 

弗 洛 伊 德 的 精神 分 析 学 说 存在 着 一 些 缺点 和 不 足 ， 
如 过 分 强调 性 因素 在 人 格 核心 形成 中 的 作用 ,而 忽视 社 
会 环境 因素 的 重要 性 ， 只 重视 俄 狄 浦 斯 症结 在 神经 症 发 
病 中 的 意义 ， 而 忽视 其 他 心理 创伤 的 影响 以 及 分 析 治疗 
疗程 过 长 等 等 。 后 来 的 精神 分 析 学 家 们 ， 相 继 对 此 作 了 
不 少 修正 和 发 展 。 另 外 ,由 于 精神 分 析 的 基本 理论 及 其 病 
悍 心 理 的 论述 ， 主 要 是 从 临床 实践 和 自我 分 析 的 内 省 材 


料 中 概括 出 来 的 ,很 难 用 实验 方法 加 以 验证 ,更 不 能 在 动 
物 身 上 复制 其 病理 模型 。 这 些 都 是 实证 主义 科学 家 们 所 
不 能 接受 的 ,但 它 能 指导 临床 实践 并 为 临床 实践 所 证 实 ， 
因此 不 能 否定 它 的 科学 性 。 《 钟 友 彬 ) 


jingshen hull 
精神 护理 (mental care) 将 心理 学 的 理论 运 
用 于 护理 工作 之 中 ， 以 减轻 患者 病情 、 促 进 疾 病 疼 念 的 
护理 方法 。 

人 不 仅 是 生物 体 ,还 有 心理 活动 ,有 感觉 和 行为 。 每 
个 人 都 有 不 同 的 性 格 特征 ， 因 此 也 就 产生 不 同 的 心理 活 
动 。 但 是 人 的 精神 因素 又 与 疾病 的 发 生发 展 密切 相关 。 心 
理 状态 在 各 个 不 同 的 人 之 间 差 异 极 大 ， 反 映 在 对 疾病 的 
态度 上 各 有 不 同 。 

医院 的 环境 令 人 紧张 ,充满 特殊 气味 ,又 是 生死 病痛 
并 存 的 地 方 。 病 人 对 疾病 的 态度 各 有 不 同 ， 心胸 狭窄 的 
人 患 病 后 常 是 苦恼 不 堪 ， 而 性 格 开朗 的 人 患 病 后 可 能 表 
现 为 不 太 在 平 。 病 人 的 心理 状态 还 因 年 龄 性别、 职业 、 
社会 环境 等 不 同 而 有 所 差异 :老年 人 多 数 有 慢性 病 ,病程 
长 , 顾 虚 多 , 易 表现 出 情结 消沉 . 翡 观 等 现象 ! 中 青年 患者 
往往 是 对 工作 、 家 庭 、 子 女 的 顾虑 多 于 对 疾病 的 顾 虐 。 男 
性 病人 能 较 快 地 适应 医院 生活 ， 而 女性 患者 则 对 环境 的 
细节 比较 注意 , 适应 较 慢 , 又 多 因 奉 挂 子女 而 不 安 。 农 村 
病人 常 因 家 庭 经 济 问题 顾虑 重重 ， 城 市 职工 患者 则 因 享 
有 公费 医疗 ,情绪 一 般 较为 稳定 。 

住院 病人 对 医院 的 环境 也 有 不 同 的 反应 。 如 果 病房 
光线 充足 ,温度 ,湿度 适宜 、 空气 清新 , 环境 宁静 , 则 病人 
情结 比较 容易 稳定 ; 如 果 房间 阴暗 , 过 冷 过 热 、 潮湿 干燥 
过 度 , 空 气 污 沁 ,环境 啤 杂 等 , 则 会 给 病人 以 避 性 刺激 , 引 
起 病人 的 不 安 和 烦躁 。 刚 入 院 的 病人 会 因 紧张 和 对 环境 
感到 陌生 而 产生 失眠 、 情 结 不 佳 .食欲 不 振 。 住 院 过 久 的 
病人 经 受 疾病 折磨 ,情绪 往往 起 伏 不 定 ,容易 激怒 。 一 些 
因 意外 事故 入 院 或 将 要 进行 截 胶 之 类 手术 的 病人 ， 往 往 
为 自己 的 外 貌 将 要 改变 而 苦恼 , 怕 因 此 而 被 亲人 抛弃 。 在 
这 种 心理 压力 下 , 会 产生 不 愿 接受 手术 , 不 愿 见 人 , 甚至 
轻生 的 思想 。 

要 解决 这 么 多 独特 的 心理 问题 ， 首 先 就 要 掌握 好 心 
理 护理 的 技巧 。 要 与 病人 做 到 感情 交流 ， 鼓 励 病人 说 出 
他 的 真实 感情 的 想法 。 护 士 与 病人 关系 的 性 质 很 大 程度 
上 取决 于 交往 的 质量 ， 而 这 交往 质量 又 受 双 方 行为 的 影 
响 。 要 取得 良好 的 交往 ,就 要 掌握 有 效 的 交往 技巧 ,例如 
倾听 的 技巧 。 护 士 与 病人 谈话 时 ， 不 仅 要 简单 地 注意 聆 
听 病 人 的 谈话 ,还 要 注意 眼神 的 接触 ,使 病人 党 得 护士 是 
在 集中 精力 听 他 讲话 ， 这 样 便 感到 温暖 和 舒适 。 另 外 谈 
话 时 的 姿势 也 应 注意 .护士 应 以 自然 轻松 的 砍 态 坐 着 ,最 
好 是 身体 稍 向 病人 倾斜 ， 使 病人 有 亲切 感 。 护 士 的 举止 
也 很 重要 。 如 果 护士 坐 在 椅子 上 动 来 动 去 ,时 时 看 表 , 病 
人 就 会 感到 护士 可 能 还 有 其 他 急事 要 做 ， 没 时 间 考 虑 他 
的 事 。 所 以 护士 应 有 放松 和 谐 的 举止 ， 特 别 不 要 在 谈话 


中 改变 话题 或 中 断 病人 的 讲话 。 

要 做 好 各 种 病人 的 心理 护理 ， 就 要 认识 到 病人 不 但 
具有 生病 的 拨 体 ， 还 有 个 受伤 的 “精神 "。 护 士 的 一 言 一 
行 都 会 对 患者 的 心理 状态 产生 直接 的 影响 。 良 好 的 心理 
护理 可 以 起 到 药剂 所 不 能 起 到 的 作用 。 精 神 护理 的 要 点 
是 ，@ 要 创造 安静 舒适 的 疗养 环境 ， 注 意 室内 光线 ， 温 
度 ,湿度 。 做 到 说 话 轻 、 放 物 轻 ,走路 轻 . 关 门 轻 。@ 通 过 
心理 护理 的 交流 技巧 ， 不 仅 要 了 解 到 病人 在 竺 康 和 疾病 
相互 转化 过 程 中 的 心理 状态 ,还 要 了 解 病人 对 社会 环境 ， 
家 庭 等 的 心理 反应 。@ 护 士 要 了 解 各 种 药品 的 治疗 作用 
和 毒 副 反应 。 以 便 能 正确 回答 病人 提出 的 问题 ， 熟 练 党 
担 各 种 护理 技术 操作 。 以 便 取 得 病人 的 信任 。@@ 护 十 要 
有 高 度 的 责任 心 ， 耐 心细 微 的 工作 态度 ， 高 尚 的 文化 修 
养 , 文 牙 的 风度 ,机 智 准确 的 观察 力 。 以 取得 病人 的 信任 
和 尊敬 ,这 样 才能 对 病人 进行 心理 护理 ,也 能 获得 良好 的 
效果 。 《地 记 崇 ) 


Jingshen walke 
精神 外 科 《psychosurgery) ”应 用 外 科技 术 处 
理 精神 病 问题 的 临床 科学 ， 指 导 这 个 学 科 实 践 的 理论 体 
系 称 作 精神 病 外 科学 ,由 葡萄 牙 神 经 精神 病 专家 A. 埃 加 
斯 - 莫 尼 兹 及 其 同事 神经 外 科 医师 A. 利 马 首创 于 1936 
年 。 然 而 ， 迄 今 为 止 ， 精 神 外 科 仍 处 在 学 科 发 展 的 幼稚 
时 期 ， 其 原因 首先 是 关于 精神 病 的 机 理 至 今 尚 无 充分 的 
科学 认识 ， 其 次 ， 精 神 病 的 外 科 治 疗 不 仅 限于 医学 生物 
技术 ,还 涉及 伦理 ,道德 .法律 等 诸多 社会 问题 ,可 以 说 是 
当代 医学 领域 中 最 为 复杂 的 问题 之 一 。 

精神 外 科 的 兴起 是 受到 动物 实验 的 启发 。 1935 年 
人 们 切断 黑猩猩 两 侧 大 脑 半球 之 间 的 前 联合 ， 可 使 动物 
变 得 情结 低落, 术 前 曾 表现 的 恐怖 状态 亦 随 之 消失 。 人 们 
由 此 设想 :施行 双 侧 额 叶 白 质 切 断 手术 ,有 可 能 缓解 精神 
病 患者 的 激越 状态 或 情绪 亢奋 。 临 床 实践 的 初步 结果 曾 
经 使 人 们 感到 满意 ,为 此 A. 埃 加 斯 - 莫 尼 兹 被 授予 1949 
年 度 诺 贝 尔 生理 学 或 医学 奖 。 但 是 此 后 不 久 人 们 便 发 现 ， 
所 谓 “ 标 准 " 双 额 叶 白 质 切 断 手术 存在 不 少 缺点 ， 副 作用 
非常 显著 , 术 后 病人 智能 减退 、 意 志 消 沉 、 人 格 改 变 ,甚至 
完全 玄 失 独立 生活 能 力 。 此 外 ， 由 于 最 初 的 实践 缺乏 经 
验 ,手术 的 死亡 率 和 并 发 症 率 都 很 高 。 再 者 ,当时 手术 指 
征 过 宽 , 一 度 曾 被 滥用 ,因此 章 到 社会 的 非议 。1950 年 代 
以 后 , 氧 再 嗪 等 疗效 显著 的 抗 精神 药物 相继 问世 , 双 额 叶 
白质 切断 术 渐 被 废弃 。 因 受 当时 社会 批判 浪潮 的 影响 , 精 
神 外 科 甚至 一 度 被 视 为 非 人 道 和 不 合法 的 。1960 年 ， 奈 
特 再 度 提倡 精神 外 科 疗 法 ,为 减少 手术 合并 症 ,引进 了 立 
体 定向 技术 。 其 后 精神 外 科 才 又 在 包括 中 国 在 内 的 一 些 
国家 中 逐步 得 到 发 展 。 

基本 原理 ”精神 病 外 科 治疗 的 基本 原理 是 ， 毁 损 或 
切断 与 症状 产生 有 关 的 神经 联系 ， 亦 即 消除 产生 精神 症 
状 的 神经 冲动 ， 因 此 首先 需要 了 解 神经 -精神 的 相关 性 。 
动物 实验 证 明 ,大 脑 的 边缘 系统 和 帕 佩 兹 回路 与 情绪 、 记 
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忆 和 行为 等 主要 精神 或 心理 活动 有 关 ， 对 神经 递 质 和 神 
经 内 分 说 的 研究 ,进一步 从 临床 角度 证 明 , 上 述 的 解剖 结 
构 与 精神 现象 的 相关 性 。 这 已 被 视 为 精神 病 外 科 治 疗 的 
理论 依据 。 

治疗 手段 ”精神 外 科 的 主要 治疗 手段 是 立体 定位 技 
术 , 这 是 一 种 闭合 性 手术 体系 ,其 特点 是 利用 笛 卡 尔 坐标 
原理 ， 设 计 一 套 能 够 把 手术 器 械 送 到 脑 内 指定 部 位 进行 
操作 的 导向 系统 ， 并 需 应 用 电 生理 技术 检验 靶 点 位 置 的 
准确 性 ,以 便 最 大 限度 地 提高 疗效 ,减少 或 避免 对 邻近 脑 
组 织 的 损害 ,根据 选择 技 点 的 不 同 ,用 于 精神 病 治疗 的 立 
体 定向 手术 有 以 下 几 种 。 

@ 扣 带 回 毁 损 术 。1962 年 福 尔 蒋 和 怀特 首先 介绍 ， 
目的 为 阻 断 或 部 分 阻 断 边 缘 系统 内 部 ， 边 缘 系 统 与 布 罗 
德 曼 氏 3 区 、 眶 回 后 部 \ 额 叶 相互 同 的 纤维 联系 ， 适 用 于 
治疗 抑郁 症 、 焦 虑 证、 强迫 症 、 神 经 性 厌食 、 药物 依赖, 以 
及 有 情感 色彩 的 疼痛 。 中 国学 者 还 发 现 ， 该 手术 对 精神 
分 裂 症 的 幻觉 ,情感 和 行为 障碍 有 疗效 。 

轿 尾 状 核 下 神经 束 毁 损 术 。 奈 特 于 1965 年 首先 推 
着 ,目的 为 阻 断 或 部 分 阻 断 眶 回 一 丘脑 , 眶 回 一 闫 叶 之 间 
的 联系 ,对 抑郁 症 和 焦虑 症 有 疗效 。 

@ 杏仁 核 贷 损 术 。 革 点 设 在 杏仁 核 复合 体 的 皮质 内 
侧 核 与 基底 外 侧 核 之 间 为 好 ， 目 的 是 阻 断 或 部 分 阻 断 可 
仁 核 一 海马 一 边缘 系统 、 可 仁 核 一 下 丘脑 侧 纤维 一 下 丘 
脑 之 间 的 联系 。1958 年 纳 拉 蒂 亚 斯 用 这 种 方法 处 理 难 治 
性 爆发 性 攻击 行为 、 破 坏 行为 及 精神 发 育 不 全 。 双 侧 可 
仁 核 毁损 术 后 ,病人 可 能 表现 为 无 饥饿 感 ,性欲 减 退 及 创 
造 能 力 下 降 等 。 

@ 内 圳 前 肢 毁 损 术 。 目 的 在 于 阻 断 丘脑 背 内 、 外 侧 
核 至 额 叶 皮 质 ,以 及 尾 状 核 至 皮质 的 纤维 联系 ,对 焦虑 症 
和 强迫 症 有 效 。 

回 下 丘脑 后 部 毁损 术 。 靶 点 主要 选择 在 下 丘脑 后 的 
内 侧 部 分 ,对 攻击 综合 征 有 显效 ;半点 选择 在 下 上 丘脑 腹 内 
侧 核 和 乳头 体 , 能 治疗 性 变态 和 慢性 酒精 中 毒 ,此 外 对 性 
变态 特别 是 同性 恋 和 性 功能 亢进 者 疗效 显著 ， 但 有 可 能 
导致 性 功能 减退 。 

@@ 其 他 。 丘 脑 背 内 侧 核 毁 损 术 对 多 发 性 抽 搞 ,秽语 
综合 征 (吉尔 * 德 * 拉 图 雷 特 氏 综合 征 ,儿童 期 起 病 , 表 现 
为 慢性 、 肢 动 性 ,多 发 性 运动 肌 快速 抽动 ,不 自主 的 发 声 、 
言语 障碍 ) 的 疗效 令 人 满意 ， 但 有 可 能 引起 严重 的 并 发 
症 。 腾 肽 体 膝 部 毁损 术 旧 在 阻 断 双 侧 额 叶 之 间 纤维 联系 ， 
对 以 焦虑 和 紧张 为 主 的 精神 分 裂 症 有 良好 疗效 。 双 侧 额 
叶 基 底 内 侧 毁 损 术 的 指 征 与 简 乃 体 妈 损 术 近 似 。 

讨论 ”精神 外 科 系 以 由 性 正 常 脑 组 织 为 代价 换取 治 
疗效 果 ， 改 曾 被 指责 为 非 人 道 。 其 实 通 过 蜗 损 正常 组 织 
治疗 其 他 疾病 不 无 先例 , 却 并 未 被 认为 与 人 道 主义 相悖 。 
可 见 造成 对 精神 病 外 科 治 疗 意见 分 岐 的 真正 原因 在 于 缺 
瑟 统 一 的 对 疗效 评价 的 科学 标准 ,以 及 它 有 被 用 于 非 医 
疗 目的 潜在 可 能 性 。 往 往 出 现 以 下 情况 : 神经 外 科 医 生 
报告 的 结果 比较 乐观 ,精神 科 医生 则 持 怀 疑 态度 ,甚至 拒 
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绝 承认 。 因 此 , 现 阶段 开展 精神 外 科 治疗 , 需 强调 精神 病 
医师 与 神经 外 科 医 师 密切 合作 ,以 便 建立 共同 语言 ,制定 
统一 的 科学 的 疗效 评价 标准 。 现 在 提倡 的 术 前 和 术 后 的 
症状 评价 ， 均 采用 简明 精神 症状 量 表 定 标 (BPRS-A) 及 
克拉 维 卡 量 表 ， 应 用 量 表 测 评 症状 的 工作 亦 需 由 精神 病 
医师 或 临床 心理 学 家 进行 。 此 外 ,对 手术 疗效 的 评价 需要 
动态 观察 , 亦 即 需 经 过 时 间 的 考验 ,通常 至 少 需 在 术 后 一 
年 以 上 方 可 进行 。 

关于 精神 病 手术 治疗 适应 症 的 选择 ,1989 年 中 国 全 
国 首届 精神 外 科研 讨 会 议 曾 作 如 下 规定 ， 手术 对 象 必须 
是 其 他 常用 的 精神 病 疗 法 如 心理 ,药物 , 电 休 克 等 医治 无 
效 的 病例 ,或 轰 症 状 患者 。 如 精神 分 裂 症 病 期 5 年 以 上 ， 
曾 接受 过 多 于 三 种 的 抗 精神 病 药物 治疗 ， 尚 无 明显 精神 
衰退 和 脑 萎 缩 的 患者 ; 经 治 3 年 以 上 的 慢性 抑郁 症 和 反 
复发 作 的 快速 循环 型 躁 狂 抑郁 症 ! 症状 持续 3 年 以 上 的 
强迫 症 、 焦 虑 症 、 翁 怖 症 ,经 各 种 治疗 未 见 好 转 , 因 病情 严 
重 而 影响 工作 和 生活 者 ;以 及 瘾 病 合 并 严重 的 精神 和 行 
为 障碍 者 。 

总 之 ， 现 阶段 精神 病 的 外 科 治 疗 尚 处 在 科学 探索 时 
期 , 必须 审慎 对 待 , 且 鼠 盲目 使 用 。 为 发 展 精 神 外 科 , 必 
须 由 精神 病 学 与 神经 外 科 的 紧密 配合 。 对 待 这 个 学 科 的 
偏见 和 滥用 两 种 态度 均 不 可 取 。 ( 王 象 昌 》 


Jingshen welsheng lifa 

精神 卫生 立法 (mental health legislation》 

与 精神 病 有 关 的 立法 。 进 入 19 世纪 60 年 代 以 来 ， 随 着 
精神 病 学 的 进步 和 人 们 社会 价值 观念 的 发 展 ， 改 善 精神 
病人 的 社会 地 位 ,保障 精神 病人 的 人 身 基本 权利 ,减少 对 
精神 病人 的 限制 ,使 精神 病人 回归 社会 ,形成 了 一 股 巨 大 
的 社会 潮流 ， 在 全 世界 范围 产生 了 深刻 的 影响 。 这 场 维 
护 精神 病人 合法 权益 的 运动 ， 从 一 开始 就 得 到 了 世界 卫 
生 组 织 和 各 国政 府 的 重视 与 支持 ， 并 以 立法 的 形式 固定 
下 来 而 加 以 强制 实施 。 

1959 年 及 1960 年 分 别 颁布 、 并 于 1983 年 经 修改 的 
英国 和 苏格兰 心理 卫生 法 ， 为 合理 对 待 精神 病人 开创 了 
新 的 纪元 。 法 令 规定 对 精神 病人 的 治疗 和 处 理 ， 应 遵循 
自愿 的 原则 ,鼓励 病人 自愿 入院 ,并 使 精神 疾病 与 括 体 疾 
病 的 患者 ， 在 治疗 上 享受 同等 待遇 。 法 令 强 调 了 对 精神 
病人 的 社会 照顾 ,并 对 非 自愿 病人 的 强制 性 住院 ,规定 了 
严格 的 程序 和 时 限 。 法 令 将 急诊 留 院 观察 期 限 限制 在 72 
小 时 以 内 ， 规 定 急 诊 留 院 观察 需 有 一 名 亲属 或 社工 员 提 
出 申请 ， 并 经 一 名 医生 同意 ; 一 般 住院 观察 不 得 超过 28 
天 , 除 需 有 一 名 亲属 或 社工 员 提出 申请 外 ,还 应 得 到 两 名 
医生 的 推荐 与 支持 ， 并 需 说 明理 由 。 对 非 自 愿 住院 治疗 
和 其 他 相应 事宜 ,以 及 对 被 控 犯罪 病人 的 住院 ,也 都 有 明 
确 的 规定 。 法 令 规 定 治疗 应 征 得 病人 的 同意 ， 特 别 是 精 
神 外 科 的 脑 部 手术 、 降 低 男性 性 驱 力 的 外 科 手 术 , 电 休克 
治疗 以 及 用 药 连 续 3 个 月 以 上 的 精神 病 专科 治疗 等 ， 都 
必须 让 病人 了 解 治疗 的 目的 和 性 质 ， 清 楚 治 疗 的 后 果 和 


影响 ,而 且 除 了 病人 同意 之 外 , 尚 规定 有 一 系列 相应 的 严 
格 推荐 、 论 证 和 审批 手续 。 即 使 是 为 了 挽救 病人 生命 或 
为 了 防止 病情 严重 恶化 的 紧急 治疗 , 虽 可 不 经 同意 , 亦 必 
须 不 是 不 可 道 或 危险 的 。 此 外 ， 法 令 还 规定 设置 心理 卫 
生 法 令 委员 会 及 心理 卫生 复查 裁判 法 庭 ， 以 监督 心理 卫 
生 法 的 执行 并 对 有 关 的 诉讼 问题 作出 裁决 同期 在 美国 ， 
有 关 精 神 病 人 的 强制 性 住院 和 治疗 等 问题 ， 也 构成 了 不 
断 诉讼 和 立法 活动 的 议题 ,引起 了 全 社会 的 广泛 关注 。 其 
结果 是 精神 病人 的 “治疗 决定 权 "、“ 拒 绝 治 疗 权 "， 以 及 
“最 少 限制 性 选择 权 " 在 争论 中 占 了 上 风 ， 并 已 转变 成 国 
家 法 律 。 与 此 相应 ,其 他 各 国 也 都 有 着 不 同 程度 的 发 展 。 
而 且 , 作 为 一 项 社会 改革 和 文明 进步 的 标志 ,当前 这 一 心 
理 卫生 立法 活动 ,确实 深入 人 心 ,赢得 了 全 世界 的 拥护 。 

在 过 去 ,强制 性 收留 精神 病人 住院 的 目的 有 三 种 :@ 
社会 保安 ，@ 治 疗 需 要 ，@ 监 护 生活 ， 而 且 这 三 种 不 同 
的 社会 功能 ,通常 又 分 别 由 公安 .卫生 和 民政 三 方面 的 组 
织 机 构 来 实现 。 其 实 , 强 制 性 住院 名 为 “社会 保安 ”, 却 不 
能 真正 达到 安全 的 目的 ,因为 已 有 的 精神 病 学 技术 ,并 不 
能 对 精神 病人 的 危险 性 行为 进行 有 效 的 预测 ;名 为 “治疗 
需要 ”, 却 又 缺乏 相应 的 设施 和 条 件 ， 即 使 病人 被 收留 在 
卫生 部 门 的 医院 里 ， 往 往 也 难以 得 到 适当 的 治疗 ， 名 为 
“监护 生活 "， 实 际 上 只 是 变相 的 拘禁 或 隔离 。 所 以 多 年 
来 ,精神 病人 被 剥夺 了 基本 的 人 身 权利 ,成 了 为 社会 所 遗 
弃 的 人 ， 得 不 到 各 种 应 该 享受 的 待遇 。 所 以 强制 收留 精 
神 病人 住院 ,从 未 获得 满意 的 效果 。 


西方 的 心理 卫生 立法 ”心理 卫生 立法 成 为 社会 与 论 
的 热门 话题 ， 这 话题 在 西方 各 国 已 历时 二 三 十 年 而 不 
衰 。 在 美国 ， 法 律 规范 谋求 将 精神 病人 的 利益 放 在 第 一 


位 ， 气 弃 了 以 保安 或 监护 作为 强制 住院 理由 的 立论 而 以 
治疗 为 住院 目的 。 这 就 是 为 了 病人 “自己 的 利益 ”进行 
治疗 的 原则 (psychiatric treatment for the patient's “own 
800d")， 也 称 “parens patriae" 其 中 “parens patriae" 原 意 
为 最 高 当权 者 当 对 全 体 婴 儿 、 呆 傻 人 和 精神 病 者 充当 总 
监 的 权力 。 这 里 借用 , 指 的 是 以 病情 严重 \ 形 失 自 决 能 力 ， 
并 有 自 伤 , 伤 人 可 能 性 为 理由 ,对 精神 病人 实施 强制 性 医 
疗 。 立 法 的 基本 精神 是 强调 病人 的 自愿 ， 维 护 病人 的 自 
由 ,尊重 病人 的 自决 ,主张 把 对 病人 的 限制 减少 到 最 小 限 
度 ,而 且 这 种 限制 的 目的 仍然 只 能 是 “为 了 病人 自己 的 利 
益 ", 有 助 于 对 病人 的 治疗 。 

事实 证 明 这 些 改革 是 必要 和 有 效 的 ， 从 根本 上 改善 
了 精神 病人 的 社会 地 位 ， 体 现 了 人 类 的 尊严 和 良知 让 
精神 病人 回归 社会 "的 原则 无 疑 也 是 正确 的 ,凝聚 着 时 代 
的 光辉 。 这 项 改革 在 美国 , 26 年 间 (1955 一 1981) 使 精神 
病 住院 人 数 减少 到 原来 的 1/4， 使 大 多 数 过 去 被 强制 与 
人 群 隔离 的 病人 能 够 与 家 人 团聚 ， 过 上 了 正常 或 基本 正 
常 的 社会 生活 。 , 

不 过 改革 也 像 所 有 的 事物 一 样 ,有 其 正 反 两 个 方面 。 
改革 取得 了 辉煌 的 成 就 ,也 带 来 了 一 系列 新 的 问题 ,而 且 
不 少 专家 断言 ， 第 二 代 的 新 问题 甚至 也 会 像 第 一 代 老 问 


题 一 样 款 手 , 顾名思义 ， 患 有 精神 病 的 人 , 其 精神 状态 毕 
竟 不 正常 , 而 且 病情 愈 严重 , 全 不 能 认识 到 自己 有 病 , 因 
而 也 不 肯 自 愿 接受 治疗 。 这 是 疾病 本 身 所 存在 的 客观 规 
律 ， 不 会 随 着 人 们 的 愿望 而 改变 。 由 于 改革 过 分 强调 了 
病人 住院 自愿 治疗 自决 和 有 权 拒绝 治疗 等 法 定 权 利 , 致 
使 许多 重症 病人 贻误 了 治疗 ， 实 际 上 成 为 蒙受 遗弃 的 不 
幸 者 ;不 少 病人 流落 街头 ,生活 上 失去 了 必要 的 保障 ; 更 
有 其 者 ,一 些 病人 离开 了 医院 却 进 了 法 院 , 他 们 因为 实施 
危害 行为 而 变 成 了 囚犯 。 这 当然 是 改革 所 衍生 出 来 的 新 
问题 ， 需 要 在 修订 立法 中 加 以 认真 解决 。 不 过 改革 的 主 
流 是 进步 和 不 容 抹杀 的 。 

中 国 的 心理 卫生 立法 ”中 国 的 心理 卫生 法 在 卫生 部 
和 世界 卫生 组 织 的 领导 和 支持 下 ， 自 1985 年 开始 起 草 ， 
前 后 已 经 修改 多 次 ,至 90 年 代 初 尚未 完成 。 中 国 属 发 展 中 
国家 ,人 口 众多 ,国力 有 限 ,精神 卫生 技术 力量 薄弱 ,精神 
病人 的 就 诊 率 很 低 , 多 数 病 人 处 于 缺 医 少 药 的 状态 看 病 
难 , 买 药 难 ,住院 更 难 , 这 种 情况 在 农村 尤为 明显 。 另 外 ， 
社会 对 精神 病人 还 缺乏 应 有 的 了 解 和 谅解 ， 精 神 病人 在 
中 国 尚未 得 到 公平 的 对 待 。 精 神 病人 得 不 到 应 有 的 同情 
和 帮助 ,不 同 程度 的 野 视 、 非 议 、 讽刺 、 排 挤 、 嫌弃 、 回 避 、 
隔离 乃至 拘禁 精神 病人 的 现象 ， 反 而 时 有 发 生 。 精 神 病 
人 不 仅 要 遭受 疾病 的 折磨 ,而 且 还 要 遭受 社会 的 压力 。 生 
活 难 、 社 交 难 、 上 学 难 ,就 业 更 难 , 是 中 国 精神 病人 所 普遍 
面临 的 处 境 。 即 使 病情 已 经 缓解 ， 具 备 了 一 定 的 工作 能 
力 , 却 也 难以 寻求 贡献 自己 力量 的 机 会 。 所 以 ,为 精神 病 
人 争取 获得 治疗 的 权利 和 不 受 社会 层 视 的 权利 ,是 中 国 
的 现实 情况 ,也 应 当成 为 心理 卫生 立法 的 基础 。 

心理 卫生 立法 的 依据 心理 卫生 立法 还 必须 以 国情 
和 民情 为 依据 , 以 国家 法 律 为 准绳 , 从 实际 出 发 , 集中 力 
量 解决 当前 的 一 些 主要 问题 ,并 使 之 具有 现实 的 可 行 性 
要 借鉴 他 国 的 先进 的 和 成 功 的 经 验 ， 也 要 汲取 他 们 的 失 
败 教训 ,要 从 社会 基础 、 民族 文化 ,伦理 道德 和 价值 观念 
等 方面 的 对 比 中 ,建立 自己 的 规范 ,并 使 之 具有 发 展 的 导 
向 性 。 首 先 应 该 承认 ,中 国 现 有 的 精神 病 医疗 机 构 , 在 设 
备 和 设施 方面 是 简陋 的 ， 在 管理 方面 是 落后 的 。 国 家 投 
入 心理 卫生 事业 的 人 力 物 力 ,与 骤 体 疾病 相 比 差距 很 大 ， 
因而 在 物质 条 件 方面 ， 大 有 改善 的 余地 。 这 里 的 关键 是 
需要 解决 一 个 认识 问题 ， 更 需要 法 律 的 强制 和 约束 。 管 
理 的 落后 主要 来 自 恩 昧 和 偏见 ， 原 因 是 对 现代 精神 病 学 
缺乏 应 有 的 认识 ， 许 多 人 对 精神 病 的 概念 仍然 停滞 在 半 
个 多 世纪 以 前 。 应 该 学 会 用 法 律 手段 来 管理 精神 病院 ， 
把 医 患 关系 建立 在 合同 法 的 基础 上 .尊重 病人 的 人 格 , 保 
障 病人 的 一 切合 法 权益 ,采取 实际 措施 来 尽量 方便 病人 ， 
保障 病人 的 “最 少 限制 性 选择 权 ”。 对 住院 病人 提倡 自治 ， 
吸收 病人 及 其 家 属 的 代表 参加 医院 管理 。 建 立 强 有 力 的 
检查 裁决 机 构 , 严 格 监督 心理 卫生 法 规 的 执行 ,提倡 帮助 
精神 病人 ,鼓励 精神 病人 自强 自立 ,坚决 反对 任何 形式 的 
污 夸 ,虐待 惩罚 、 变 相 短 罚 和 一 切 侵犯 病人 人 身 基本 权 
利 的 行为 ,并 使 之 逐步 成 为 社会 风尚 。 
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中 国 社会 有 自己 独特 的 传统 文化 和 结构 特征 。 与 西 
方 相 比 ,中 国 的 家 庭 组 织 是 牢固 的 ， 血 缘 关 系 是 亲密 的 ， 
家 族 成 员 间 有 互相 承担 责任 的 传统 。 在 此 基础 上 ， 将 近 
半 个 世纪 的 社会 主义 制度 ， 又 形成 了 一 套 特有 的 社会 人 
事 关系 和 新 的 价值 观念 ,这 就 是 ; 个 人 隶属 组 织 , 组 织 关 
心 个 人 ;个 人 服从 集体 ,集体 服从 国家 ;自由 不 是 无 限 和 
绝对 的 ,而 是 有 限 和 相对 的 。 而 且 , 正 是 这 些 社会 人 事 关 
系 和 观念 ,指导 并 影响 着 中 国人 民 的 现实 生活 。 

另外 ， 对 西方 精神 卫生 法 中 所 主张 的 病人 住院 自愿 
和 治疗 自决 权 问题 ,也 应 持 慎 审 和 保留 态度 。 根 据 《 中 华 
人 民 共 和 国民 法 通则 》 第 13 条 , “不 能 辨认 自己 行为 的 精 
神 病 人 是 无 民事 行为 能 力 人 ， 由 他 的 法 定 代理 人 代理 民 
事 活动 "的 规定 , 重 性 精神 病 患 者 无 自 知 力 , 不 承认 自己 
有 病 ,因此 也 不 能 辨认 自己 是 否 需要 治疗 和 住院 ,依法 应 
当 属于 无 民事 行为 能 力 人 ， 所 以 其 住院 和 治疗 等 的 决定 
应 由 他 的 法 定 代理 人 或 监护 人 代理 。 坚 持 这 一 原则 ,不 
仅 适用 中 国 的 法 律 规定 ， 也 可 以 避免 出 现 西方 所 发 生 的 
主要 鸯 端 ,并 使 病人 获得 实际 的 利益 。 

综 上 所 述 , 中 国 的 心理 卫生 立法 ,应 以 逐步 保障 精神 
病人 的 获得 治疗 权 和 不 受 社会 歧视 权 为 基础 解决 治疗 
和 住院 问题 时 ， 应 以 ，Q@ 组 织 有 责 ，@ 家 属 有 权 ，@ 治 
疗 公开 ,GO 管理 透明 为 指导 原则 。 所 谓 “ 组 织 有 责 ", 指 的 
是 病人 的 工作 单位 要 结合 政治 思想 工作 和 日 常 考勤 考 绩 
来 关心 职工 ,有 责任 发 现 并 协同 家 属 安排 好 病人 的 医疗 ; 
“家 属 有 权 ”, 指 的 是 家 属 作为 代理 人 或 监护 人 ,有 权 代表 
病人 决定 出 入 院 ， 同 意 或 拒绝 治疗 。 代 理 人 或 监护 人 资 
格 ,应 依 民法 通则 第 17 条 的 规定 必 治 疗 公开 ”, 指 的 是 主 
管 医生 应 负责 说 明 某 项 具体 治疗 的 目的 、 性质、 作用 、 副 
作用 、 预期 效果 、 可 能 发 生 的 意外 或 损害 , 以 及 防范 措施 
等 , 供 病人 或 其 代理 人 与 监护 人 选择 ， 不 得 隐瞒 和 强迫 。 
反对 任何 惩罚 性 、 坎 骗 性 或 隐蔽 的 实验 性 治疗 。 管 理 透 
明 ”, 指 的 是 坚持 以 “病人 利益 第 一 "及 “最 少 限制 性 选择 ” 
为 原则 ,吸收 病人 及 其 家 属 的 代表 参加 医院 管理 ,鼓励 并 
帮助 病人 自治 ， 坚 持 一 切 用 于 病人 的 设施 和 手段 向 家 属 
及 社会 公开 。 

贯彻 以 上 四 项 指导 原则 .将 使 改革 以 现行 的 医疗 体 
制 和 医 患 关系 为 重点 ， 更 新 陈旧 的 概念 ， 清 除 过 时 的 章 
法 , 在 现 有 条 件 的 基础 上 , 充分 发 挥 人 力 和 设备 的 效益 ， 
造福 广大 精神 病人 ,使 措施 有 现实 性 和 可 行 性 ;坚持 以 上 
两 项 立法 基础 ,将 为 中 国 心理 卫生 事业 的 发 展 确定 方向 。 

( 田 祖 胃 于 庆 波 ) 
Jingshen yoowu zhongdu 
精神 药物 中 毒 (poisoning of psychotropics) 
长 期 服用 或 短期 过 量 应 用 精神 药物 引起 的 各 种 临床 病 
症 。 精 神 药物 大 致 分 为 以 下 几 类 :中 枢 神经 系统 抑制 药 、 
中 枢 拟 交感 药 、 中 枢 神经 系统 兴奋 药 , 大麻 类 、 尼古丁 及 
烟草 、 致 纪 剂 以 及 吸入 性 有 机 溶 媒 类 。 短 期 内 过 量 服用 
这 类 药物 所 致 的 临床 病症 称 为 急性 中 毒 ， 而 由 于 长 期 用 
药 所 致 的 不 良 后 果 称 为 慢性 中 毒 ， 其 中 包括 长 期 非 医疗 
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性 用 药 , 即 精 神 药物 的 滥用 。 

酒精 中 奉 ”酒精 兼 有 中 枢 神 经 系统 兴奋 与 抑制 作 
用 , 轻 度 中 毒 时 表现 恶心 .呕吐 、 兴奋 甚 至 狂暴 。 镇 静安 
眠 药 可 以 抑制 这 种 症状 , 但 多 数 无 需 治 疗 。 重 度 中 毒 时 
出 现 昏 迷 、, 皮 肤 湿 冷 .体温 下 降 、 呼吸 减 慢 、 心率 加 快 、. 瞳 
孔 散 大 等 。 如 果 这 种 状态 持续 较 长 时 间 ， 可 能 发 生 坠 积 
性 肺炎 或 颅 内 压 升 高 。 如 未 出 现 长 时 间 昏 迷 、 外 伤 ,感染 
或 未 同时 服用 其 他 中 枢 抑制 药 者 ， 一 般 较 少 死亡 。 中 毒 
程度 的 判断 须 靠 血液 浓度 测定 。 治 疗 措施 包括 洗 胃 、 保 
暖 ,维持 呼吸 、 降 颅 压 等 ， 必 要 时 可 用 血 透析 。 慢 性 中 毒 
表现 易 兴奋 , 共 济 失调 ,控制 力 ,判断 力 ,记忆 力 及 注意 力 
下 降 ， 并 出 现 人 格 变化 和 其 他 精神 病症 。 长 期 饮用 还 可 
能 出 现 脂肪 肝 、 肝 硬 变 , 冠 心 病 发 病 率 增加 , 也 可 出 现 营 
养 不 良 、 维 生 素 缺 乏 症 等 。 酒 精 还 可 诱导 肝 微 粒 体 酶 活 
性 增加 而 导致 耐 受 性 ,同时 与 全 身 麻 醉 药 ,镇 静安 眠 药 发 
生 交 叉 耐 受 现 象 。 此 外 ,由 于 肝 微 粒 体 酶 活性 增加 ,可 能 
影响 许多 车 此 酶 代谢 失 活 的 药物 ,如 镇 静安 眠 药 \ 抗 疯 病 
药 , 抗 抑郁 药 ,安定 药 、 镇 痛 药 、 降 血糖 药 等 , 使 它们 毒性 
增强 。 长 期 饮酒 还 可 能 产生 身体 依赖 性 。 停 饮 后 可 能 出 
现 睡眠 紊乱 恶心 .乏力 、 焦 虚 、 出 汗 、 反射 亢进 、 幻觉 \ 震 
额 性 褒 妄 、 惊 厥 等 不 同 程度 的 戒 断 症状 。 镇 静安 眠 药 可 
以 缓解 这 些 症状 。 基 本 处 理 原则 与 镇 静安 眠 药 相似 。 如 
果 同 时 存在 着 对 其 他 药物 的 身体 依赖 性 ， 应 分 别 先后 顺 
序 予 以 戒 断 。 

中 枢 拟 交感 药 中 幸 ” 主 要 代表 有 鞋 丙胺 和 司 卡 因 。 
其 中 毒 常 与 用 药 者 .环境 ,剂量 以 及 给 药 途径 有 关 。 革 丙胺 
具有 很 强 的 中 枢 兴奋 作用 , 服用 过 量 时 出 现 兴奋 、 头 晤 、 
起 额 \ 反 射 亢进 无力. 失眠 、 发 热 欣 快感 ,攻击 \ 焦 虑 、 诡 
妄 , 幻 觉 \ 惊 忍 等 症状 。 此 外 ,还 可 能 出 现 自杀 或 杀人 倾 
向 。 继 兴奋 症状 之 后 ,出 现 中 枢 抑制 症状 ,病人 表现 疲劳 、 
冷淡 ,头痛 、 头 量 、 面色 苍白 、 心 怪 、 心 律 不 齐 , 血 压 上 升 
或 下 降 ,心绞痛 发 作 等 。 消 化 道 症状 有 口 干 . 厌 食 . 恶 心 、 
哎 吐 .腹泻 。 死 亡 原因 多 为 高 热 惊 厥 或 错 迷 。 莱 丙胺 中 
毒剂 量 的 变异 较 大 ， 一般 在 15mg 以 上 。 抢 救 措施 包括 
酸化 尿 液 ,以 利 毒物 排出 用 氧 丙 唆 对 抗 其 中 枢 作用 以 及 
其 他 对 症 治疗 。 慢 性 中 毒 症状 与 急性 中 毒 时 相似 ， 只 是 
精神 异常 更 为 常见 ， 并 可 出 现 微 血管 损害 、 神 经 原 染 色 
质 溶解 等 。 由 于 藉 丙 胺 抑制 食欲 ,病人 可 出 现 酮 定 ,体重 
明显 下 降 。 同 时 有 让 富 的 幻觉 和 妄想 。 停 药 后 症状 迅速 
消退 ,但 偶尔 也 形成 慢性 病变 。 长 期 用 荃 丙胺 容易 产生 
耐 受 性 和 身体 依靠 性 。 突 然 断 药 后 表现 为 渴望 用 药 、 哮 
区 乏力 精神 抑郁 等 症 。 有 人 主张 用 三 环 类 抗 抑郁 药 治 
疗 。 施 行 戒 断 的 原则 与 镇 静安 眠 药 戒 断 相同 。 可 卡 因 具 
有 与 着 丙胺 类 似 的 中 枢 兴 奋 效应 和 欣 快 作用 。 不 同 的 是 
它 的 滥用 潜力 更 大 。 可 卡 因 中 毒 的 特征 除了 与 七 丙胺 相 
似 的 表现 之 外 ， 主 要 是 易 引 起 心律 失常 和 惊 原 。 呼 吸 襄 
竭 和 心力 衰 间 常常 是 致死 的 原因 。 中 毒 后 的 抢救 及 式 断 
处 理 原则 与 革 丙 胺 相似 。 可 卡 因 的 滥用 是 一 个 世界 性 的 
问题 ,在 许多 地 方 已 成 为 阿片 代用 品 。 


中 杠 神 经 系统 兴 备 药 中 奉 ”主要 代表 有 可 可 碱 . 茶 
碱 和 驹 罪 因 。 轻 度 中 毒 表现 失眠 、 兴 奋 、 感 觉 失 调 、 不 
安 、 肌 晤 、 心 动 过 速 以 及 频繁 的 期 外 收缩 .呼吸 急促 等 . 严 
重 中 毒 时 出 现 痊 衰 、 惊 厥 。 茶 碱 类 较 驹 啡 因 更 易 引 起 死 
亡 。 安 定 可 以 有 效 地 控制 中 枢 兴 奋 症状 。 由 于 这 类 药物 
可 以 产生 欣 快感 ， 因 此 也 是 广 为 滥 用 的 药物 之 一 。 人 体 
对 这 类 药 可 以 很 快 产生 耐 受 性 和 身体 依赖 性 , 但 由 于 程 
度 较 轻 ,往往 不 能 引起 重视 。 慢 性 中 毒 时 主要 表现 兴奋 、 
睡眠 紊乱 ,心动 过 速 骨 肠 功 能 素 乱 等 症状 。 一 般 不 需要 
特殊 治疗 。 

大 麻 类 药物 中 毒 ”大 麻 是 一 种 古老 的 药物 ， 主 要 药 
理 作用 为 抑制 型 ， 有 些 方面 类 似 于 巴 比 妥 类 药 。 对 人 体 
的 作用 主要 表现 在 心血 管 和 中 枢 神经 系统 方面 。 由 于 目 
前 流行 的 大 麻 制 剂 中 有 效 成 分 含量 较 低 ， 且 用 药 者 为 了 
避免 不 良 感觉 , 常 自动 调整 药 量 , 所 以 临床 急诊 中 大 麻 的 
急性 中 毒 不 常见 。 用 大 麻 者 常 表现 出 食欲 增加 、 口 干 、 声 
哑 , 丰 富 的 视听 幻觉 ,时间 改 变 觉 和 自我 感觉 改变 。 用药 
者 常 感觉 欣 快 、 松弛、 思 睡 、 短 期 记忆 改善 ,但 实际 上 ,应 
付 能 力 〈 需 复杂 精神 活动 才能 完成 的 工作 能 力 ) 下 降 。 随 
着 剂量 的 增加 ， 可 出 现 妄想 、 偏 执 狂 、 个 性 丧 失 以 及 洞 
察 力 丧 失 等 中 毒性 精神 病 表 现 。 心 血管 系统 方面 出 现 心 
率 加 快 ,血压 升 高 等 症状 。 这 些 表现 可 能 急性 发 作 ,也 可 
能 在 用 药 数 月 后 发 生 ,心得 安 可 以 缓解 心血 管 系统 症状 。 
长 期 用 大 麻 , 可 能 导致 用 药 者 人 格 改变 ,对 生活 的 兴趣 降 
低 。 大 麻 与 酒精 之 间 存在 交叉 耐 受 性 长 期 大 剂量 使 用 大 
麻 , 突 然 停 药 后 数 小 时 可 出 现 烦躁 、 易 她、 兴奋 、 紧 张 . 食 
和 欲 下 降 . 失 眠 、 震 粘体 温 上 升 、 寒 战 等 。 约 持续 4 一 5 天 ， 
用 大 麻 类 制剂 可 缓解 症状 。 大 麻 已 成 为 流行 最 广 的 毒品 
之 一 , 药 源 困难 常常 导致 刑事 犯罪 率 的 上 升 。 

尼古丁 与 烟草 中 毒 ”尼古丁 的 急性 中 毒 常见 于 误 吸 
入 含 尼 古 丁 的 杀 虫 剂 或 误 服 烟草 等 意外 情况 ， 中 毒 症状 
出 现 很 快 ,表现 恶心 、 流 省 、 腹 痛 、 哎 吐 、 腹 泻 \ 出 冷汗 、 头 
痛 、 视 听觉 率 乱 ,精神 错乱 和 明显 的 乏力 ,虚脱 或 衰竭, 继 
而 血压 下 降 , 呼 吸 困 难 、 脉 捕 快 弱 心 律 系 乱 ,最 后 可 出 现 
惊厥 。 由 呼吸 中 枢 抑制 和 呼吸 肌 麻 疗 而 导致 的 呼吸 衰 竟 ， 
可 使 病人 迅速 死亡 。 成 人 的 致死 量 大 约 为 60mg。 抢救 措 
施 为 , 立即 催 吐 、 洗 胃 , 以 消除 残 毒 ! 给 予 活性 类 吸附 残 
毒 ;维持 呼吸 , 抗 休克 等 。 长 期 大 量 吸 烟 常 导致 尼古丁 慢 
性 中 毒 ,表现 血压 升 高 .脉搏 加 快 .皮肤 温 度 下 降 。 此 外 ， 
冠 心病 、 脑 血管 病 \ 动 脉 绅 样 硬化 \ 心 源 性 镁 死 . 呼 吸 系统 
疾病 以 及 肺 部 和 其 他 部 位 肿瘤 的 发 病 率 增高 。 孕 妇 吸 烟 
还 会 影响 到 胎儿 的 发 育 。 美 国 已 把 吸烟 作为 最 大 的 可 防 
性 死因 。 另 外 ,吸烟 还 可 能 影响 许多 药物 的 代谢 ,如 心得 
安 、 丙 咪 嗪 ,咖啡 因 、 安 答 比 林 、 芋 二 氮 草 类 等 .人体 可 以 
对 尼古丁 的 某 些 作用 产生 耐 受 性 和 身体 依赖 性 ， 停 药 后 
可 出 现 不 同 的 戒 断 症状 ,并 可 持续 数 周 或 数 月 。 

致 幻 剂 中 毒 ” 致 幻 剂 是 一 类 使 人 产生 幻觉 的 药物 。 
其 代表 药 是 赖 瑟 酸 二 乙 胺 (LSD)。 服 用 这 类 药 后 可 出 现 
大 量 幻觉 或 错觉 ， 对 自我 及 环境 感到 非常 美好 及 明显 的 


欣 快 感 。 大 剂量 时 出 现 瞳 孔 扩 大 、 血 压 上 升 、 心 动 过 速 、 
反射 亢进 、 震 烙 \ 体 温 升 高 哮 睡 、 买 笑 无 常 .妄想 :偏执 狂 
等 症状 。 中 毒 时 出 现 自身 崩溃 和 自身 分 裂 的 恐惧 感 。 一 
般 情况 下 , LSD 的 直接 作用 不 易 引 起 死亡 ， 但 在 恺 怖 幻 
觉 下 常 出 现 自杀 或 伤 人 的 意外 事故 。 治 疗 时 应 把 病人 置 
于 他 所 熟悉 的 \ 有 安全 感 的 环境 中 ,给 予 抗 焦虑 药 或 镇 静 
安眠 药 ， 必 要 时 可 使 用 吟 唑 嗪 类 药物 。 对 严重 中 毒 者 主 
要 是 支持 和 对 症 疗法 。LSD 类 药物 具有 高 度 耐 受 性 和 洲 
用 潜力 ,但 停 药 后 无 明显 戒 断 症状 发 生 。 

吸入 性 有 机 溶 媒 中 毒 “这 类 药物 包括 乙醚 、 氧 仿 、 胶 
水 以 及 其 他 芳香 类 有 机 溶剂 。 一 般 在 低 剂量 时 表现 中 枢 
兴奋 作用 ， 而 高 剂量 时 表现 中 枢 抑制 作用 。 长 期 使 用 可 
出 现 神经 系统 损害 ， 甚 至 出 现 渐进 性 神经 退化 。 由 于 可 
产生 欣 快感 ,这 类 药物 的 小 用 正在 日 趋 严重 。 

精神 药物 的 中 毒 ,尤其 是 其 慢性 中 毒 ( 即 精神 药物 的 
小 用) 已 成 为 越 来 越 严重 的 世界 性 问题 。 为 了 防止 这 种 
问题 的 出 现 及 发 展 ， 应 加 强 对 医务 人 员 及 青少年 的 宣传 
教育 ,使 人 们 了 解 洲 用 药物 的 危害 。 同 时 ,应 加 强 对 精神 
药物 的 管理 及 对 专业 人 员 的 培训 ， 开 展 对 精神 药物 使 用 


情况 的 长 期 监测 。 (网 青 ) 
jingshen zhang'al 
精神 障碍 (mental disorders) 可 影响 正常 生 


活 和 工作 ， 常 给 个 人 或 他 人 带 来 苦恼 甚至 伤害 的 心理 和 
行为 的 异常 。 大 部 分 患者 因 症 状 持续 .发 作 频繁 ,或 程度 
严重 、 自 感 苦恼 而 就 诊 。 小 部 分 病情 较 重 ， 但 却 不 感 苦 
恼 , 亦 不 自视 有 病 ,多 是 亲友 出 于 关怀 或 感到 威胁 而 将 其 
送 诊 。 

作为 临床 概念 ,精神 障碍 一 词 含义 广泛 ， 界 限 模糊 。 
较 轻 者 如 和 人格 障碍 及 神经 症 同 正常 心理 通常 只 有 量 的 差 
别 , 而 某 些 不 符合 现行 社会 规范 的 行为 如 同性 恋 .反抗 社 
会 规范 的 人 格 障碍 以 及 药物 依赖 是 否 应 视 为 精神 障碍 ， 
一 直 存在 争议 。 但 由 司法 角度 来 看 ， 精 神 障碍 的 定义 关 
系 到 病人 强迫 收 检 问 题 以 及 判定 涉 法 当事人 是 否 具有 责 
任 能 力 和 行为 能 力 ,因此 非常 重要 。 在 一 般 司 法 条 文中 ， 
精神 障碍 的 定义 较 严格 ， 一 般 只 重视 那些 思维 或 情感 有 
严重 障碍 而 对 其 行为 性 质 、 意 义 及 其 后 果 失 去 认识 和 着 
断 能 力 , 对 行为 表现 失去 控制 能 力 的 情况 。 

精神 障碍 不 同 于 一 般 内 科 疾 病 ， 诊 断 主要 依 徘 症候 
群 及 病程 的 识别 。 几 类 最 常见 的 精神 障碍 并 无 器 质 性 病 
理 基 础 ,也 未 找到 特异 性 病因 。 所 谓 器 质 性 精神 障碍 虽 有 
器 质 基础 ,但 它 实 为 相应 器 质 性 疾病 的 症状 的 一 部 分 ,并 
非 独 立 实体 。 因 而 习 用 障碍 一 词 来 概括 。 

精神 障碍 可 自 幼年 便 持续 存在 ,如 精神 发 育 迟 清 ! 也 
可 自 青春 期 表现 明显 且 持续 存在 ,如 人格 障 三 但 大 多 数 
障碍 却 是 发 生 在 原来 心理 表现 正常 的 人 群 中 ， 诱 因 可 明 
显 或 不 明显 ,但 都 有 明确 的 发 病 阶段 .这 后 者 又 称 精神 病 
患 , 以 别 于 前 者 。 

一 般 精神 障碍 虽 无 明确 器 质 性 病理 基础 ， 但 却 可 用 
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病理 心理 特征 来 解释 。 精 神 症状 实 为 各 种 心理 过 程 发 生 
障碍 的 外 在 表现 。 所 以 精神 障碍 的 内 容 包 括 ， 心 理 过 程 
障碍 ,如 感知 觉 障碍 ,属于 症状 水 平 ;典型 综合 征 , 如 焦虑 
状态 及 精神 分 裂 症 ;以 及 某 些 严格 讲 来 不 属于 上 属 二 者 ， 
但 却 因 存在 某 种 联系 而 习惯 合并 在 此 讨论 的 临床 情况 ， 
如 依赖 行为 等 。 

病因 ”可 概括 为 ，@ 器 质 性 因素 ， 包 括 后 天 的 各 种 
躯体 病 和 先天 的 脑 发 育 障 碍 ,此 时 ,精神 障碍 是 身体 病 的 
一 部 分 ，@ 社 会 心理 因素 ,如 神经 症 和 反应 性 精神 病 ;@ 
病因 尚未 查 明 , 如 精神 分 裂 症 和 情感 性 精神 病 。 但 后 天 的 
环境 因素 如 家 庭 失 和 ， 不 合理 的 教养 及 生活 中 的 恶劣 处 
境 , 对 于 许多 类 别 的 人 格 障碍 者 具有 形成 的 作用 。 

精神 病理 现象 ”精神 活动 异常 是 各 类 精神 障碍 重要 
标志 之 一 。 精 神 障碍 累及 个 体 的 基本 心理 过 程 ， 表 现 出 
繁多 的 精神 病理 现象 .精神 障碍 时 常 表现 在 认 知 情感 和 
意志 活动 等 几 个 环节 之 中 ,有 时 也 会 涉及 到 注意 、 记 忆 和 
智能 。 识 别 和 掌握 精神 病理 特征 目前 仍然 是 研讨 各 类 精 
神 障碍 的 诊治 规律 的 重要 方法 。 精 神 症状 也 可 按 精神 活 
动 的 过 程 来 分 类 。 

认识 过 程 的 障 三 “又 可 分 为 ，@ 感 觉 障碍 。 如 感觉 
过 敏感 觉 减退 .感觉 倒 错 ` 内 感性 不 适 等 。@ 知 觉 障碍 。 
如 幻觉 《客观 现实 中 不 存在 刺激 物 时 产生 的 各 有 关 感 官 
的 知觉 映 象 ,主要 见于 重 精神 病 )、 错 觉 ( 焉 曲 的 知觉 )@ 
思维 障碍 思维 活动 数量 和 速度 方面 的 障碍 ,如 思维 迟缓 、 
思维 松散 \ 思 维 破裂 .思维 云集 .思维 不 连贯 等 ,思维 远 辑 
障碍 如 独特 性 联想 ,象征 性 思维 、 自 创新 语 、 逻 辑 倒 错 性 
恩 维 ,病理 性 诡辩 症 等 ,思想 内 容 异 常 ,如 妄想 , 即 产生 错 
误 的 而 不 能 经 现实 纠正 的 牢固 信念 。@ 注 意 障碍 。 如 注 
意 增强 (注意 可 指向 外 在 事物 或 自己 的 某 些 生理 状态 )、 
注意 减弱 、 注 意 缓慢 ,注意 痪 散 ,注意 狭窄 、 注 意 固定 、 注 
意 转移 等 。@ 记 忆 障 碍 。 如 记忆 增强 、 记 忆 碱 退 、 遗 忘 
证 、 错 构 症 ,虚构 症 ,似曾相识 症 ,旧事 如 新 症 等 。@ 智 能 
障碍 。 智 能 全 面 碱 退 称 为 痴呆 。 四 自 知 力 障碍 。 自 知 力 
指 对 本 身 精神 病态 的 认识 能 力 ， 精 神 病 患 者 一 般 有 自 知 
力 缺 陷 。@ 定 向 障碍 。 如 时 间 定 向 障碍 、 空 间 定 向 障 
碍 。 

情感 过 程 阶 帮 ”如 情感 淡漠 ,情感 迟钝 、 情 感 高 涨 、 
抑郁 ,情感 爆发 .情感 倒 错 .矛盾 情感 等 等 。 

意志 过 程 障 三 ”如 意志 减退 、 意 志 丧 失 、 意 志 增 强 
等 。 

运动 和 行为 障碍 ,包括 精神 运动 性 兴奋 (如 躁 狂 性 兴 
奋 ,紧张 性 兴奋 ) 和 精神 运动 性 抑制 如 木 僵 , 蜡 样 屈曲 、 纺 
黑 症 , 违 抛 症 ,刻板 动作 ,刻板 言语 . 作 态 等 。 也 可 见 各 种 
本 能 行为 的 障碍 ， 如 饮食 障碍 、 睡 眠 障碍 、 性 本 能 障碍 
等 。 

意识 库 丰 ”包括 论 妄 状态 、 萌 睡 状态 、 意 识 模糊 (如 
腺 胱 状态 、 梦 样 状态 、 醇 可 状态 )、 漫 游 性 自动 症 和 自我 意 
识 障碍 (如 双重 人 格 、 人 格 分 离 、 人 格 解体 .被 泄露 感 )。 

分 类 ”有 不 同意 见 .但 都 同意 按照 病因 分 类 原则 。 对 
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病因 尚未 查 明 的 , 即 按 症 状 群 分 类 。 例 如 《中 华 医学 会 精 
神 障碍 分 类 一 一 1984》,《 国 际 疾病 分 类 第 9 版 (ICD-9)»》 
中 的 精神 障碍 分 类 ， 美国 《 精 神 障碍 诊断 统计 手册 -五 》 
《DSM-3) 中 的 精神 障碍 分 类 等 。 

诊断 主要 靠 与 病人 接近 的 人 的 病历 报告 和 临床 观 
察 ,检查 和 分 析 。 直 到 目前 ,对 精神 障碍 本 身 还 没有 客观 
的 诊断 手段 。 现 有 的 实验 室 方法 只 是 为 了 排除 器 质 性 疾 
病 或 查 明 可 能 引起 某 些 精神 障碍 症状 群 的 躯体 病 ， 最 终 
确定 精神 障碍 性 质 还 是 靠 临床 精神 状况 检查 和 分 析 。 
1960 年 代 以 来 出 现 了 许多 心理 测量 方法 和 量 表 ， 但 实践 
证 明 ,这 些 仅 可 作为 临床 观察 .诊断 的 辅助 手段 ， 不 能 仅 
靠 量 表 来 确定 诊断 。 

治疗 对 躯体 病 引起 的 精神 障碍 主要 治疗 躯体 病 ， 
若 精 神 障碍 不 臻 影响 身体 病 的 治疗 ， 则 可 不 必 专 门 治疗 
或 仅 作 相应 的 对 症 处 理 。 对 其 他 精神 病 ， 可 根据 不 同情 
况 采 用 药物 疗法 、 休 克 疗 法 等 。@ 药 物 治疗 。1950 年 代 
以 来 ， 许 多 精神 疾病 的 治疗 已 经 进入 化 学 治疗 的 年 代 。 
所 用 药物 包括 抗 焦虑 药 、 抗 精神 病 药 \ 抗 抑郁 药 、 抗 琶 狂 
药 等 。 轩 休克 疗法 ,如 电 休克 。@@ 心 理 治疗 。 在 若干 精神 
障碍 的 治疗 中 从 来 都 占有 重要 地 位 和 作用 ， 目 前 主要 用 
于 神经 症 ,心身 疾病 和 人 格 障碍 等 。@ 工 疗 。 或 称职 业 疗 
法 。 即 每 日 给 病人 安排 力所能及 的 劳动 或 工艺 性 操作 作 
业 ，, 以 辅助 或 促进 病情 缓解 急性 精神 障碍 患者 ， 病 情 好 
转 时 期 应 参加 工艺 品 制作 、 缝 细 、 书 法 或 绘画 等 活动 ， 以 
提高 生活 兴趣 和 信心 * 对 慢性 病人 则 宣 安 排 工业 工 疗 , 即 
参加 一 些 带 有 流水 作业 性 质 的 集体 劳动 作业 。 这 样 的 工 
疗 才 接近 现实 生活 ,有 助 于 他 们 的 精神 康复 。 工 疗 的 另 一 
个 重要 目的 是 有 助 于 患者 劳动 就 业 或 职业 康复 。 其 中 包 
括 着 管理 家 务 和 教育 子女 。 对 神经 症 ， 也 可 合理 选用 镇 
静 药物 ,但 最 主要 的 是 心理 疗法 心理 咨询 和 心理 治疗 在 
神经 症 的 治疗 、 精 神 病 恢复 期 病人 的 保健 和 其 他 心理 疾 
病 的 预防 中 越 来 越 显示 其 重要 作用 。 

1930 年 代 出 现 前 额 叶 切断 术 ， 以 治疗 顽固 的 焦虑 紧 
张 ,强迫 观念 .妄想 状态 等 , 即 精神 外 科 。 现 又 有 前 额 叶 超 
声 治疗 .立体 定向 手术 等 ,目前 正在 探索 确切 的 疗效 。 
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精 索 静脉 曲张 〈varicocele of spermatic vein) 
由 于 血 流 瘀 测 而 使 阴囊 内 精 索 蔓 状 静 脉 从 发 生 迁 曲 扩 
张 。 常 见于 青年 男子 。 部 分 病人 睾丸 的 生 精 功能 受到 损 
害 ,引起 不 育 。 施 行 精 索 静 脉 高 位 结扎 手术 后 ,精液 质量 
有 可 能 改善 ,甚至 使 女方 怀孕 。 

解 记 基础 ” 精 索 蔓 状 静脉 从 由 睾丸 和 附 符 的 许多 静 
脉 组 成 ,分 为 三 组 。 精 索 静 脉 曲张 主要 发 生 在 精 索 组 ,其 
他 输精管 组 和 提 军 肌 组 偶 可 发 生 。 昔 状 静脉 从 从 阴囊 内 
向 上 至 族 股 沟 管内 ,汇合 成 数 支 精 索 内 静脉 ,在 内 环 处 合 


成 为 1 一 2 支 ,然后 沿 腹膜 后 上 行 , 左 侧 流 入 左 肾 静脉 ， 右 
侧 流 入 下 腔 静 脉 。 蔓 状 静脉 从 在 腹股沟 外 环 处 与 明 春 及 
腹壁 的 静脉 相 吻 合 ， 摆 丸和 附睾 的 一 部 分 血液 也 可 通过 
这 些 吻合 支 进 入 股 静 脉 ,因此 ,严重 的 精 索 静 脉 曲张 在 阴 
囊 外 侧 及 大 甩 内 侧 也 可 见 到 曲张 的 静脉 此 外 ,左右 两 侧 
精 索 静脉 之 间 也 有 吻合 支 。 

病因 “ 精 索 静脉 腔 内 因 有 辩 膜 ， 可 阻止 血液 回流 现 
象 。 若 瓣 隐 不 健全 ,丧失 阻止 血液 回流 的 能 力 ,静脉 周围 
结缔 组 织 又 较 薄弱 , 精 素 静脉 则 逐渐 扩张 。 精 索 静 脉 曲张 
多 发 生 于 左 侧 , 因 左 侧 静 脉 行径 较 长 , 且 垂直 进入 左 肾 静 
脉 ,前 方 又 有 乙状结肠 压迫 ,阻力 较 大 ， 而 右 侧 精 索 静 脉 
斜 行进 入 下 及 静脉 ， 血 流 阻力 小 。 肠 系 膜 上 动脉 和 主动 
脉 ,如 在 搜 动 时 压迫 左 肾 静脉 ,也 易 引 起 精 索 静 脉 回流 障 
碍 ,造成 精 索 静 脉 曲 张 。 飞 行人 员 中 发 病 率 高 ,可 能 因 飞 
行 中 的 加 速度 ,使 静脉 瓣膜 反复 遭受 冲击 损伤 所 致 。 肾 肿 
瘤 和 肾 血 管 异 位 也 可 压迫 肾 静 脉 ,引起 精 索 静脉 曲张 ,与 
一 般 所 见 的 精 索 静 脉 曲张 不 同 ， 前 者 于 平 卧 后 曲张 静脉 
大 小 不 变 ! 后 者 于 平 卧 后 即 消失 , 可 资 鉴别 。 

临床 症状 阴囊 部 有 坠 胀 感 ,可 放射 至 下 腹部 、 腹 股 
沟 或 腰部 。 站 立 过 久 症 状 加 重 , 平 卧 后 即 缓解 偶 可 出 现 
头痛 ,乏力 ,神经 紧张 或 性 功能 障碍 等 。 

与 不 育 的 关系 ” 精 索 静 脉 曲张 可 引起 男性 不 育 症 主 
要 基于 ，@ 精 索 静 脉 曲张 在 男性 不 育 人 群 中 比 在 一 般 人 
群 中 的 发 病 率 高 , 占 男 性 不 育 病 人 的 15 一 20% ,有 报告 高 
达 39% ,曲张 程度 与 不 育 程度 无 关 。@ 在 一 些 精 索 静 脉 曲 
张 病人 中 ， 精 液 和 罕 丸 组 织 检查 不 正常 。@@ 施 行 精 索 静 
脉 高 位 结扎 手术 后 可 使 50~80%% 病 人 的 精液 质量 改善 ， 
甚至 可 能 致 孕 。 

精 索 静 脉 曲张 引起 不 育 的 机 理 尚 不 清 ， 有 下 列 几 种 
解释 ，@ 由 于 精 索 静 脉 血 流 瘀 滑 ， 使 阴囊 温度 增高 而 影 
响 精子 发 生 。 但 采用 阴 圳 温度 记录 器 测量 曲张 的 蔓 状 静 
脉 丛 温度 增高 ,而 睾丸 温度 却 正常 !@ 由 于 精 索 静 脉 血 流 
闹 洁 ,影响 了 睾丸 的 血液 循环 ,使 睾丸 缺乏 营养 供应 和 供 
和 氧 而 影响 精子 发 生 ，@@ 肾 或 肾上腺 分 泌 的 固 醇 类 、 五 羟 
色 胺 、 前 列 腺 素 等 有 害 物质 随 左 侧 精 索 静 脉 血液 回流 至 
睾丸 而 抑制 精子 发 生 。 但 也 有 人 认为 前 列 腺 素 相 反 可 加 
速 精子 发 生 。 

然而 一 侧 精 索 静 脉 曲张 为 何 会 影响 两 侧 兢 丸 的 生 精 
功能 ， 一 般 认为 这 是 通过 两 侧 精 索 静 脉 之 间 的 吻合 支 使 
一 侧 静 脉 血液 流 注 到 对 侧 ， 从 而 使 两 侧 睾丸 的 功能 受到 
影响 。 近 年 来 ,采用 新 的 诊断 技术 ,发 现 一 些 在 临床 上 不 
明显 的 所 谓 隐匿 性 精 索 静 脉 曲 张 ,特别 是 右 侧 ,一 般 诊断 
不 易 发 现 者 。 这 类 病人 经 精 索 静 脉 造影 证 明 精 索 静脉 有 
回流 现象 。 因 此 ,两 侧 睾丸 的 生 精 功能 受 损 ,可 能 是 因 存 
在 未 经 发 现 的 双 侧 精 索 静脉 曲张 引起 血液 回流 所 致 。 据 
报告 , 双 侧 精 索 静脉 曲张 的 发 病 率 为 15~16% , 随 着 诊断 
技术 的 提高 ,这 一 数字 会 更 高 。 

诊断 ”根据 明 于 部 坠 胀 感 ， 站 立时 阴 襄 内 拉 及 曲张 
的 静脉, 于 平 甲 后 消失 , 即 可 确诊 。 曲 张 严重 一 侧 的 睾丸 


比 对 侧 小 ,质地 较 软 ,提示 亩 丸 功能 减低 。 在 部 分 伴 有 不 
育 的 精 索 静 脉 曲张 病人 中 ,精液 质量 有 异常 改变 ,精子 数 
目 减 少 ,活动 力 降低 ,不 成 熟 精子 增多 ， 近 几 年 采用 多 普 
勤 超 声 听 诊 器 , 阴 吉 温度 记录 器 . 精 索 静 脉 造影 、 放 射 人性 
核 素 明 于 血 池 扫 描 等 新 技术 ， 对 精 索 静脉 曲张 特别 是 右 
侧 或 隐匿 性 者 有 重要 的 诊断 价值 。 

治疗 ” 轻 度 精 索 静 脉 曲张 若 无 明 显 症 状 ， 不 需 特殊 
治疗 ,可 使 用 阴囊 托 带 ,局 部 冷敷, 避免 性 生活 过 度 ,减少 
盆腔 及 会 阴部 充血 。 症 状 明显 者 应 手术 治疗 。 伴 有 不 育 
症 或 精液 检查 异常 者 ,不 论 曲张 程度 轻重 , 均 应 尽早 施行 
手术 。 一 般 采 用 精 案 内 静脉 高 位 结扎 术 , 在 腹股沟 内 环 处 
切断 结扎 精 索 内 静脉 . 双 侧 曲张 者 ,可 在 脐 两 侧 作 切 口 ， 
于 腹膜 后 行 精 索 静 脉 高 位 结扎 术 。 手 术 操作 简便 ,并 发 症 
少 , 且 效 果 好 。 术 后 50~80% 患者 的 精液 质量 改善 ， 约 
50 多 可 使 女方 怀孕 。 其 他 采用 显 微 外 科技 术 将 精 索 内 静 
脉 与 腹壁 下 静脉 进行 吻合 ， 以 利于 解除 精 索 静脉 曲张 所 
致 的 举 丸 准 血 和 改善 奋 丸 功能 ,效果 尚 待 进一步 观察 有 
报告 在 精 索 静 脉 造 影 同 时 行 精 索 静 脉 硬化 治疗 ， 据 认为 
近期 效果 与 手术 相似 。 《〈 备 广 栋 ) 


jgjlontong 
颈 肩 痛 (neck and shoulder pain) 由 颈椎 
骨 、 关 节 、 韧 带 , 肌 肉 、 季 戏 及 肩 关节 软组织 病变 或 内 脏 疾 
病 引起 的 一 种 常见 综合 征 ， 又 称 颈 警 痛 。 表 现 为 局 部 疼 
痛 。 发 病原 因 中 以 退行 性 病变 引起 的 为 最 多 见 。 

解剖 基础 颈椎 包括 7 个 椎 骨 和 6 个 椎间盘 。 椎 骨 
由 前 方 的 椎 体 和 后 方 的 椎 弓 组 成 。 椎 弓 由 一 对 椎 弓 根 、 
一 对 椎 弓 板 , 一 个 环 突 ,一 对 横 突 和 两 对 关节 突 组 成 。 椎 
己 根 与 椎 体 后 外 侧 相连 ， 其 上 下 缘 各 有 一 个 凹陷 〈 椎 骨 
上 、 下 切 迹 ) ,两 个 相 邻 椎 骨 的 上 下 切 迹 围 成 椎 间 和 孔 , 脊 神 
经 及 血管 由 此 通过 。 椎 体 周围 有 前 纵 ,后 纵 韧带 。 颈 椎 椎 
体 上 面 两 侧 有 突起 , 称 钧 突 , 与 上 位 椎 体 的 底面 两 侧 缘 的 
冲 陷 组 成 钧 椎 半 节 ( 卢 施 卡 氏 关 节 )。 颈 ,~, 表 神 经 前 支 
组 成 颈 从 神经 ,分 布 枕 , 颈 前 、 上 胸部 的 皮肤 、 肌 肉 。 颈 ,~ 
胸 , 冰 神经 前 支 组 成 营 从 神经 ， 支 配 应 部 及 上 上肢 的 肌 
肉 及 皮肤 。 部 分 交感 神经 节 后 纤维 加 入 绒 从 及 警 从 。 另 一 
部 分 交感 神经 擎 附 动脉 (如 椎 动脉 )， 到 达 动 脉 支配 的 器 
官 颈 椎 横 突 有 横 突 孔 , 椎 动脉 由 横 突 孔 上 行经 枕 大 孔 进 


横 突 孔 。 横 突 
颈椎 与 浓 铺 、 疹 神经 的 关系 - 
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入 颅 腔 后 ,左右 椎 动脉 汇合 成 基底 动脉 ( 见 图 )。 

广义 地 说 , 肩 关节 包括 肩 肪 关节 、 肩 镇 和 胸针 关节 以 
及 衣 肥 骨 与 胸廓 之 间 的 滑动 部 分 ， 其 中 肩 肪 关节 为 最 主 
要 。 狭 义 的 肩 关节 即 肩 肪 关节 。 肩 关节 是 人 体 中 活动 度 
最 大 ,但 又 是 不 稳定 的 关节 。 

第 一 肋骨 、 锁 骨 , 胸骨 和 第 一 胸椎 围 成 的 间 阶 称 为 胸 
廓 出 口 , 臂 丛 神 经 ,锁骨 下 动 、 静 脉 和 前 斜 角 肌 等 由 此 通 
过 。 禹 从 神经 和 腋 血管 在 肩 关节 内 侧 的 腋 窒 向 下 到 上 
懈 。 当 户 部 肌肉 张力 低 , 肩 下 垂 时 ,锁骨 与 第 一 肋骨 与 前 
斜 角 肌 之 间 同 隙 缩小 ,或 读 处 有 解剖 异常 , 辟 从 神经 和 镇 
骨 下 血管 即 可 受 挤 压 , 这 称 为 胸 订 上 口 综 合 征 。 

病因 和 发 病 机 理 ” 因 颈 启 部 的 解剖 结构 复杂 ， 神 经 
血管 间 关 系 又 密切 , 故 引起 颈 肩 痛 的 因素 也 很 多 。 

颈 部 疾患 ”包括 退行 性 变 ,损伤 ,炎症 等 可 引起 的 颈 
肩 痛 。 

`Q@ 退行 性 病变 ， 即 颈椎 病 。 好 发 年 龄 为 40 岁 以 上 
中 老年 人， 常见 病变 在 颈 we、 颈 +， 也 可 多 数 椎 同 盘 
受累 。 由 于 长 期 的 颈 部 活动 和 劳损 ,椎间盘 发 生 退 变 , 丹 
核 被 纤维 组 织 与 软骨 细胞 代替 ,水 分 减少 ,弹力 变 差 ， 并 
向 四 周 肝 起 , 椎 同 隙 变 罕 ,椎间盘 周围 韧带 松弛 ， 造 成 椎 
体 不 稳 ,刺激 椎 体 边缘 的 骨膜 形成 骨刺 ( 骨 装 ), 继 而 钩 椎 
关节 也 出 现 骨刺 ,小 关节 结构 素 乱 退 变 ,这 些 骨 刺 从 侧 前 
方 突入 椎 间 孔 ,刺激 压迫 神经 根 ， 造 成 颈 户 及 上 肢 麻 痛 ， 
此 即 神经 根 型 颈椎 病 。 椎 体 后 方 的 骨刺 和 向 后 隆起 的 纤 
维 环 或 后 纵 韦 带 骨 化 构成 混合 突出 物 , 可 造成 消 彤 受 压 ， 
此 即 冰 体 型 颈椎 病 ， 表 现 为 步 态 靠 抽 ， 下 肢 麻 痛 ， 呈 痉 
挛 性 瘫痪 ,双手 麻木 无 力 。 少 数 病人 的 骨刺 压迫 横 突 孔 内 
的 椎 动脉 可 引起 眩 时 ,恶心 .呕吐 与 突然 摔 倒 。 骨 刺 刺 激 
交感 神经 ,可 表现 为 视力 减退 ,心律 失常 等 。 极 少数 病人 
的 急性 颈 肩 痛 , 由 颈椎 间 盘 突出 引起 。 

@@ 急性 颈 部 软组织 损伤 引起 的 颈 肩 痛 , 当 头 部 直接 
受 外 力 打击 ,或 头 部 遭受 突然 加 速 或 减速 ,迫使 颈 部 发 生 
过 度 活动 ,造成 软组织 损伤 。 轻 者 仅 有 肌肉 、 亏 带 和 肌 箭 
膜 受 损 , 重 者 可 发 生 颈 椎 骨折 脱位 。 最 常见 的 如 睡眠 姿势 
不 良 所 致 者 ( 落 枕 )。 

图 慢性 软组织 劳损 ,也 能 引起 颈 肩 痛 。 由 于 急性 损 
伤 治疗 不 彻底 或 骨 关 节 变 化 ,可 出 现 颈 背 、 肩 胖 部 软组织 
的 继 发 病变 ， 产 生 慢 性 颈 肩 痛 ， 称 为 慢性 劳损 或 肌 筋 膜 
炎 。 

@ 颈椎 本 身 病 变 ， 如 结核 .炎症 和 肿瘤 等 引起 的 颈 
肩 痛 , 较 少见 。 

启 部 疾病 能 引起 颈 肩 痛 的 肩 部 疾病 ,有 肩 周 炎 、 肩 
袖 断裂 等 。 

因 肩 部 感觉 由 颈 ,~ 神经 根 传 入 ， 故 肩 部 疾病 可 通 
过 同 节 冰 依 反射 引起 颈 部 和 上 肢 的 反射 性 疼痛 。 

肩 关节 周围 炎 。 见 于 中 年 以 后 ,是 肪 二 头 肌 腿 (长 头 
与 短 头 ), 肩 峰 下 滑 奏 ， 风 上 肌 妥 及 肩 肪 关节 囊 等 不 同 部 
位 不 同 程度 的 炎症 的 总 称 。 当 上 肢 于 外 展位 屈伸 肘 关 节 
时 ， 肪 二 头 肌 长 头 肌肤 易 被 磨损 ， 长 期 磨损 引起 妥 症 充 


676 


血 、 水 肿 与 增 厚 , 导 致 粘连 改变 ,产生 症状 。 读 肌 的 短 头 也 
可 在 噬 突 附着 处 引起 炎症 。 冈 上 肌 肿 劳损 也 可 引起 网 上 
肌 妥 炎 及 肩 峰 下 滑 囊 炎 。 上 述 这 些 肌 妥 炎 (包括 关节 春 病 
变 ), 久 后 造成 肌 妥 粘 连 。 肩 肪 关节 因 滑 膜 腔 粘连 ,关节 春 
容积 减少 ,向 各 方向 的 活动 度 均 明 显 受 限 , 肩 部 僵硬 ， 呈 
“冻结 状态 " 即 所 谓 冻结 肩 , 颈 户 部 会 感 疼 痛 。 

和 肩 袖 断 裂 。 肩 袖 ( 主 要 是 站 上 肌 腿 ) 附 着 在 肪 骨 大 结 
节 。 长 期 外 展 上 举 活动 ,使 肩 袖 长 期 在 启 峰 、 肩 峰 下 滑 束 
与 肪 骨 大 结 节 之 间 扩 挤 ,加 上 局 袖 组 织 血 运 差 , 故 容易 产 
生 劳 损 且 不 易 愈合 。 经 常 受 外 力 则 容易 发 生 肩 袖 完全 或 
不 完全 断裂 ,引起 肩 痛 , 上 举 外 展 困难 ， 此 即 所 谓 担 挤 综 
合 征 。 

肩头 关节 周围 的 骨折 、 记 及 关节 (有 时 户 锁 关节 ) 脱 
位 ， 肩 关节 结核 ， 炎 症 及 肿瘤 等 引起 的 颈 户 痛 ， 较 少 
见 。 

颈 \ 肩 交界 处 疾病 颈 神 经 从 椎 间 孔 穿 出 ,与 锁骨 下 
动 ,静脉 共同 通过 胸廓 出 口 到 衣 部 内 侧 , 组 成 上 肢 的 神经 
和 血管 ， 该 处 解剖 结构 主要 是 锁骨 ， 第 一 肋骨 和 前 斜 角 
肌 。 当 出 现 解剖 异常 或 肩 下垂 等 因素 ， 神 经 血管 训 有 可 
能 受 挤 压 最 常见 的 原因 是 第 7 颈椎 旁 长 出 的 一 条 (或 一 
对 ) 肋 骨 , 称 为 颈 肋 , 属 先天 性 。 其 末端 可 有 纤维 带 与 第 一 
肋 软 骨 相 连 ,造成 搞 压 ,前 斜 角 肌 附 着 点 的 异常 或 痉挛 肥 
厚 也 可 造成 挤 压 , 称 为 前 斜 角 肌 综合 征 。 

神经 系统 疾病 ”如 冰 依 肿 净 、 冰 彤 空洞 症 , 冰 赃 侧 索 
硬化 ,进行 性 肌 鞭 缩 等 病 也 可 引起 颈 诅 痛 。 

内 脏 疾病 ”一 些 内 脏 疾病 可 引起 颈 启 部 牵涉 性 痛 ， 
如 及 肌 与 胸膜 炎 病 , 痛 在 右 侧 的 可 能 由 胆石 症 、 胆 囊 炎 、 
肝病 引起 。 痛 在 左 侧 的 可 能 由 心脏 病 〔 冠 心病 或 心肌 梗 
塞 ) 引 起 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”根据 病史 ,临床 表现 ,神经 系统 检 
查 、X 射 线 检查 来 诊断 。 

病史 ”中 老年 人 颈 肩 痛 首 先 应 考虑 颈椎 病 、 衣 关节 
周围 炎 等 病 。 中 青年 人 应 考虑 颈 肩 软组织 劳损 、 肌 筋 膜 
炎 。 提 重 物 时 有 颈 衣 痛 与 手 麻 加 重 的 ,应 考虑 颈 肋 或 前 余 
角 肌 综合 征 。 起 病 快 而 消失 也 快 ， 多 数 由 于 颈 记 部 肌肉 
急性 劳损 ( 即 所 谓 落 枕 ) 所 致 。 有 结核 病史 者 ， 应 想到 骨 
关节 结核 ,有 风湿 病史 者 ,应 考虑 类 风湿 性 关节 炎 ， 有 外 
伤 史 者 应 考虑 绒 肩 部 创伤 . 颈 痛 伴 有 肩 上 肢 麻 痛 者 ,应 考 
虚 病 因 来 自 颈椎 。 以 肩 痛 为 主 ,而 较 颈 与 上 肢 痛 明 显 者 ， 
应 考虑 病因 来 自 肩 部 。 

临床 表现 ” 颈 向 一 侧 倾斜 , 常 为 颈 痛 所 致 . 手 托 肘 部 
怕 户 部 被 磁 , 常 为 肩 痛 所 致 。 户 部 肿胀 应 考虑 衣 部 有 炎症 
《化 受 性 ?或 肿瘤 。 肩 关节 结核 时 ,局 部 多 半 不 肿 , 仅 有 肌 
萎缩 现象 .检查 压痛 点 是 鉴别 绒 户 痛 的 一 个 重要 方法 。 有 
颈椎 疾病 时 , 常 在 颈椎 莱 突 、 棘 突 旁 、 肩 肥 骨 内 缘 或 内 上 
方 找到 局 限 压痛 点 区 ， 而 肩 关 节 疾 病 则 在 肪 二 头 肌 长 头 
腿 鞘 、 吹 突 附近 ,前 关节 春 处 有 明显 局 限 压痛 点 。 前 斜 角 
肌 综 合 征 及 颈 肋 时 ,在 锁骨 窝 中 央 有 明显 压痛 区 。 注 意 串 
部 活动 受 限 ,也 是 鉴别 颈 或 肩 部 疾病 的 重要 依据 之 一 。 肩 


关节 有 代 偿 活动 ,检查 时 务必 仔细 .所 关节 周转 炎 早 期 有 
时 只 有 局 下 垂 时 外 旋 活 动 受 限 ,网 上 肌 妥 断裂 时 ,外 展 上 
举 到 一 定 范围 内 才 出 现 疼痛 。 有 时 颈椎 病 的 颈椎 活动 受 
限 不 很 明显 。 

如 果 上 述 检查 均 无 明显 发 现 ， 而 上 肢 与 手 的 肌肉 明 
显 萎缩 或 有 感觉 障碍 ， 则 应 考虑 为 神经 系统 疾病 引起 的 
颈 肩 痛 。 

神经 采 统 检查 ” 若 有 明显 的 上 肢 麻 痛 、 肌 肉 获 缩 感 
觉 障碍 等 症状 ,应 做 神经 系统 方面 检查 ,包括 测 肌 力 ， 上 
下 肢 腿 反射 及 病理 反射 , 触 痛 觉 检 查 ， 必 要 时 做 肌 电 图 
检查 。 

XX 射线 检查 40 岁 以 上 病人 行 颈椎 了 射线 检查 能 看 
到 不 同 程度 的 骨 质 增生 等 骨 关 节 退 变 的 变化 ， 若 有 明显 
颈 肩 痛 症状 可 诊断 为 颈椎 病 。 在 正 位 片上 可 看 到 有 无 颈 
肋 。 若 疑 为 神经 根 型 颈椎 病 , 须 拍 斜 位 片 ,以 观察 椎 间 孔 
处 是 否 有 钧 椎 关节 增生 。 冰 髓 型 颈椎 病 须 拍 侧 位 断层 检 
查 。 为 与 脊 备 病变 鉴别 ,有 时 须 做 脊 倩 造影 检 查 。 

肩 关节 周围 类 一 般 都 不 需 拍 片 ， 除 非 老年 人 有 了 肿瘤 
史 , 局 部 疼痛 较 重 ,压痛 范围 广 ,此 时 应 拍片 除外 转移 瘤 。 
若 疑 有 衣 袖 断裂 , 须 做 肩 关节 造影 检查 。 

车 疑 有 颈椎 后 纵 韧带 骨 化 压迫 下 赃 ， 则 可 考虑 做 电 
子 计算 机 横断 扫描 检查 (CT), 以 观察 骨 化 范围 及 厚度 。 

治疗 首先 要 找 出 病因 ， 针 对 病因 进行 积极 治疗 。 

神经 根 型 颈椎 病 , 绝 大 多 数 病人 都 可 采用 保守 治疗 ， 
如 理疗 ,按摩 .针灸 及 牵引 ,其 中 以 牵引 治疗 效果 较 好 。 为 
了 巩固 疗效 ,每 日 坚持 做 颈 部 伸 届 ,旋转 等 功能 狠 炼 。 冰 
青 型 颈椎 病 及 少数 经 保守 治疗 不 见 好 转 的 神经 根 型 颈椎 
病 可 考虑 手术 治疗 。 

肩 关 节 周围 炎 , 肝 二 头 肌 妥 炎 ` 冈 上 肌 妥 炎 等 均 可 采 
用 局 部 痛 点 封闭 理疗 ,按摩 及 针灸 治疗 。 启 关节 功能 乌 
炼 很 重要 。 

颈 肋 ,前 余 角 肌 综 合 征 及 肩 袖 断 裂 等 病 ,经 保持 治疗 
不 见 好 转 者 ,可 考虑 手术 治疗 。 

颈 户 痛 的 药物 治疗 主要 是 用 消炎 止痛 药 、 肌 肉 解 疼 
药 、 神 经 营养 药 及 血管 扩张 药 等 。 《 王 福 权 ) 
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颈椎 病 (cervical spondylosis) 颈椎 椎间盘 
变性 引起 的 一 种 退行 性 关节 病 ,多 见于 中 年 以 上 的 人 , 男 
性 多 于 女性 ,发 病 率 随 年 龄 增加 而 增高 , 但 60 岁 以 后 却 
降低 。 多 因 丕 神经 根 受 压 ， 表 现 向 下 放射 到 艾 部 的 感 党 
异常 。 

椎 骨 之 间 的 解剖 和 生理 ” 背 柱 由 24 块 椎 骨 及 骸骨 、 
尾 骨 组 成 。 两 个 椎 骨 之 间 有 两 种 不 同类 型 的 连结 ， 椎 体 
间 关 节 ( 椎 间 盘 ) 是 微 动 关 节 ， 椎 则 关节 (关节 突 关节 ) 是 
动 关节 。 椎 间 盘 是 胎儿 期 冰 索 的 残留 ， 由 外 部 的 纤维 环 
和 内 部 的 复核 构成 。 相 邻 椎 骨 的 上 、 下 关节 突 的 关节 面 
组 成 椎 间 关 节 , 颈 部 者 关节 春 松 弛 ,胸部 者 紧张 ， 腰 部 者 
增 厚 。 


青年 期 的 椎间盘 ,入 核 与 纤维 环 分 界 清楚 成 年 期 早 
期 的 椎间盘 ,其 基质 的 化 学 成 分 发 生变 化 ， 粘 多 糖 减少 ， 
复核 的 纤维 成 分 增多 ,与 水 的 结合 性 能 减退 :老年 期 的 椎 
间 盘 ,其 备 核 几乎 变 为 胶原 样 结构 ， 椎 间 盘 的 弹性 消退 ， 
不 能 吸收 震荡 ,而 且 椎 间 阶 变 狭窄。 这 种 随 着 年 龄 增长 发 
生 的 退行 变化 属于 生理 性 改变 ， 但 如 果 超越 范围 就 成 为 
病理 性 改变 。 

病理 变化 ”椎间盘 变性 多 先 出 现在 脊 柱 前 凸 和 活动 
范围 较 大 的 部 位 ,如 下 部 颈椎 下 部 胸椎 、 下 部 腰椎 和 腰 
骨 部 ,发 生 于 颈椎 者 称 颈 椎 病 。 

在 早期 ,椎间盘 变性 的 程度 因 部 位 不 同 而 异 , 受 应 力 
较 大 的 部 位 变性 严重 纤维 环 变性 后 可 出 现 裂隙, 得 核 受 
压 可 穿 过 裂隙 向 外 突出 ， 并 引起 症状 ， 称 为 椎间盘 突出 
症 。 此 症 的 发 病 年 龄 较 轻 , 多 在 30 一 45 岁 之 间 。 容 易 发 
生 于 冰 柱 活动 度 较 大 的 部 位 ,如 腰椎 和 颈椎 ,而 颈椎 椎 间 
盘 突 出 症 较 腰 椎 者 少见 .颈椎 椎间盘 突出 多 与 外 伤 有 关 ， 
急性 发 病 。 备 核 突 向 后 外 方 时 , 若 压 迫 神 经 根 ， 则 出 现 神 
经 根 受累 症状 , 若 向 后 方 旦 中 心性 突出 , 则 压迫 颈 段 消 崩 
而 引起 后 果 严重 的 四 肢 竣 痰 。 

椎 同 盘 变性 后 , 抗 张力 和 抗 压力 的 性 能 减退 ,两 椎 骨 
闻 出 现 不 稳 (不 稳 期 ) 现 象 ,容易 因 受 外 力 而 损伤 ,椎间盘 
受到 压力 时 ,往往 向 四 周 脱 出 ,纤维 环 附着 于 椎 体 的 部 位 
出 现 牵 拉 性 骨 质 增生 。 椎 间 关 节 由 于 椎 骨 间 的 不 稳 而 活 
动 度 增 大 ,其 关节 囊 松 弛 ,直立 位 时 其 上 一 椎 体 的 下 关节 
面向 下 滑 移 旺 过 伸 现 象 (过 伸 期 ) ,出 现 半 脱 位 , 椎 骨 间 的 
不 稳 程度 更 加 严重 。 椎 间 关 节 半 脱位 ， 使 椎 间 孔 间隙 狂 
窄 , 其 中 的 神经 根 受 挤 压 而 出 现 症状 。 随 着 变性 程度 的 加 
重 ， 椎间盘 向 四 周 脱出 更 加 明显 ， 椎 体 间 阶 狭窄 《狭窄 
期 ), 骨 质 增生 明显 ， 椎 间 关 节 变 性 亦 加 重 而 有 明显 骨 质 
增生 。 此 时 , 椎 骨 间 的 稳定 性 反而 增强 ,不 易 出 现 急 性 症 
状 ,但 由 于 骨 质 增生 而 椎 管 狭 窄 ( 包 括 椎 间 孔 狭窄 ), 冰 人骨 
或 神经 根 受 挤 压 而 出 现 症状 ,骨刺 突 向 侧 方 时 ,可 压迫 椎 
动脉 。 若 骨 质 增生 发 展 缓慢 , 增 大 程度 不 大 ,未 压 挤 交通 
或 神经 根 时 ,并 不 出 现 症 状 ,但 此 时 可 因 其 他 因素 ， 如 椎 
间 盘 脱出 突然 增 大 或 受到 轻微 外 伤 ,而 出 现 症状 。 

监 床 类 型 ”颈椎 则 盘 变性 后 ,出现 椎 骨 间 不 稳 ,容易 
发 生 颈 部 劳损 症状 , 称 为 劳损 性 颈椎 病 。 邻 近 神经 根 受累 
时 , 称 为 神经 根 型 颈椎 病 ; 脊 苗 受 累 时 ， 称 为 脊 链 型 颈椎 
病 ， 椎 动脉 受累 引起 椎 -基底 动脉 供血 不 全 症状 时 , 称 为 
椎 动脉 型 颈椎 病 以 交感 神经 功能 紊乱 为 主要 症状 者 , 称 
为 交感 型 颈椎 病 。 

神经 根 型 颈椎 病 ” 因 椎 间 盘 变性 突出 或 骨刺 形成 ， 
颈 神 经 根 受 压 出 现 颈 衣 车 痛 的 综合 征 。 发 病 率 最 高 , 占 全 
部 颈椎 病 的 60 多 以 上 。 以 颈 sv 及 颈 sm 间 最 多 见 。 

发 病人 年 龄 多 在 40 岁 以 上 。 逐 渐 颈 痛 ,早起 时 较 严 
重 , 疼 痛 部 位 在 颈 后 ,疼痛 可 放射 至 枯 部 、 前 额 部 、 户 有 部 
和 一 侧 上 肢 。 有 时 上 股 有 感觉 异常 、 无 力 感 以 及 动作 笔 
拙 。 颈 部 活动 受 限 , 颈 活动 时 或 咳嗽 , 打 喷 肤 时 症状 加 重 。 
急性 发 病 时 疼痛 较 剧烈 , 沿 受累 神经 根 走行 ， 呈 烧灼 样 、 
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刀 刺 样 ,触电 样 或 针 刺 样 疼痛 。 颈 部 呈 不 同 程度 的 僵硬 ， 
有 肌 紧 张 ,甚至 呈 痛 性 作 颈 畸形 。 重 压 头顶 部 或 这 拉 患 侧 
上 肢 时 ,症状 加 重 。 下 部 颈椎 东 突 和 棘 突 旁 以 及 颈 部 侧 方 
椎 同 孔 部 有 压痛 ,并 有 放射 痛 。 因 受累 神经 不 同 ,临床 症 
状 和 体 症 各 异 。@ 颈 ,s 椎间盘 病变 ， 颈 ,神经 根 受累 。 
疼痛 经 户 部 向 上 营 外 侧 . 前 警 枢 侧 放射 到 胸 ， 有 麻木 感 ， 
手 部 感觉 无 异常 。 启 关节 外 展 力量 减弱 。 户 部 外 侧 可 有 
感觉 威 退 区 。 加 颈 ss 椎间盘 病变 ， 颈 。 冰 神经 根 受累 。 
疼痛 经 启 部 向 上 营 外 侧 , 前 车 梯 侧 放射 到 拇指 和 食指 ,并 
有 麻木 感 。 前 四 柑 侧 和 拇指 感觉 异常 ， 痛 党 过 敏 或 痛觉 
减退 。 届 肘 力量 减弱 ， 及 二 头 肌 腿 反 射 减弱 或 消失 。 串 
侧 户 腥 骨 内 缘 上 部 常 有 疼痛 和 压痛 。@ 颈 ,1 椎 同 盘 病 
变 ， 颈 神经 根 受 累 。 疼 痛经 肩 部 向 上 背 外 侧 和 前 辟 放 
射 到 食指 ,中 指 和 无 名 指 , 并 有 麻木 感 。 伸 肘 力量 减弱 , 肪 
三 头 肌 妥 反 射 减弱 或 消失 , 伸 腕 及 伸 指 肌 力 可 减弱 , 患 侧 
肩 且 骨 内 缘 中 部 可 有 疼痛 及 压痛 。@ 颈 , 胸 , 椎间盘 病 
变 , 颈 ， 神 经 根 受累 。 麻 痛 沿 上 并 内 侧 , 前 警 尺 侧 放射 到 
无 名 指 和 小 指 。 上 肢 妥 反 射 正常 , 手 的 内 在 肌 肌 力 减弱 ， 
患 侧 户 肥 骨 内 缘 下 部 疼痛 压痛 。 前 胸部 亦 可 疼痛 , 胸 大 
肌 有 压痛 。 颈 椎 区 射线 照片 可 见 颈椎 生理 前 凸 变 小 ， 甚 
至 反 张 ,椎间盘 边缘 部 骨 质 增生 , 椎 间 阶 变 窗 ， 项 初 带 钙 
化 , 椎 间 孔 缩 窄 ; 伸 届 位 可 见 椎 骨 间 不 稳 ， 前 后 移动 程度 
增 大 。 

瑚 骨 型 巴 检 病 ”突出 物 如 骨 刘 和 脱出 的 椎间盘 或 
肥厚 的 黄 韧 带 ) 压 人 迫 表 赃 所 引起 的 以 四 肢 不 同 程度 的 竣 
痪 为 特征 的 综合 征 , 约 占 全 部 颈椎 病 的 10~15% ,症状 繁 
多 , 既 有 冰 崩 受累 症状 ,也 可 有 神经 根 受累 症状 。 急 性 发 
病 多 因 轻 微 外 伤 而 发 生 四 肢 竣 疼 或 一 侧 上 下 肢 偏 冯 。 一 
般 发 病 缓 慢 。. 最 初 ,一 侧 或 双 侧 下 肢 无 力 感 、 麻 木 .发 僵 、 
行路 困难 ; 继 之 ,一 侧 或 两 侧 手 麻木 .无 力 .不 灵活 、 持 物 
易 脱落 。 有 时 先 出 现 上 肢 症状 。 而 后 出 现下 肢 症状 。 驱 
干部 常 有 紧 束 感 。 严 重 者 上 下 歧 痉挛 ,卧床 不 起 ,生活 不 
能 自理 ,大 小 便 困难 。 颈 部 活动 多 无 明显 限制 。 病 损 节 段 
神经 根 支配 的 上 肢 肌 张力 减退 , 妥 反 射 威 退 或 消失 , 病 损 
水 平 以 下 的 肌 张力 增强 , 哇 反 射 亢 进 , 镑 阵 挛 和 噪 阵 碎 阴 
性 , 腹 台 反射 和 提 持 反射 破 弱 或 消失 。 病 理 反射 ,如 手 的 
稚 夫 受 氏 征 (检查 者 托 住 患者 的 手 ， 使 其 腕 关节 稍 背 届 ， 
以 自己 的 中 指 ,食指 夹 住 其 中 指 ,以 拇指 急速 弹 刊 患者 中 
指 指甲 , 则 其 拇指 及 中 指出 现 屈曲 动作 ) 和 足 的 罗 索 利 莫 
氏 征 ( 轻 中 趾 基底 部 或 将 趾 推 向 足 背 , 则 足 趾 路 曲 ), 巴 宾 
斯 基 氏 征 ( 轻 划 足 底 外 缘 则 拇 趾 背 居 ， 其 余 四 由 扇形 分 
开 ) 和 查 多 克 氏 征 (刺激 外 距 下 部 则 拇 趾 伸 直 ) 等 阴性 ,可 
有 感觉 威 退 区 ,但 分 布 各 异 ,对 估计 病 损 节 眉 水 平 并 无 重 
要 意义 。 奎 肯 斯 泰 特 氏 试验 可 呈 部 分 梗阻 或 完全 梗阻 ; 
脑 丕 液 蛋 白质 较 正常 值 增高 ,但 不 超过 100mg%。CT 检 查 
能 观察 骨 质 增生 和 椎 管 狭 窗 的 程度 ， 脊 昔 造 影 能 确定 背 
备 受 压 梗阻 部 位 , 磁 共 振 检 查 能 显示 脊 茜 受 压 的 影像 。 

交感 (神经 ) 型 颈椎 病 ”以 交感 神经 功能 素 乱 症状 为 
特征 。 颈 椎间盘 变性 时 ， 不 但 能 影响 观 体 神经 ， 亦 能 直 
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接 或 反射 性 地 影响 交感 神经 ， 引 起 植物 神经 功能 素 乱 ， 
表现 与 神经 症 很 难 鉴别 。 此 症 多 表现 为 主观 症状 ， 体 症 
很 少 。 常 见 的 症状 和 体征 有 , 偏 头 痛 、 后 头痛 ;视力 模糊 、 
县 光 、 流 泪 \ 眼 球 胀 感 . 眼 球 后 疼痛 、 视 力 减退 甚至 丧失 
耳鸣 、 听 力 减 退 甚至 耳 苯 说话 无 力 ,声音 路 哑 甚 至 失言 ; 
流 涕 或 鼻 干 , 咽 部 异物 感 ' 面 部 麻木 , 易 出 汗 或 干燥 ! 两 腿 
发 软 ,行路 迟缓 .肢体 肿胀 麻木 ;心律 失常 , 胸 前 疼痛, 血 
压 增高 ;瞳孔 缩小 , 眼 脸 下 垂 ,眼球 下 陷 ( 管 纳 氏 征 阳性 )， 
或 瞳孔 扩大 并 眼 裂 变 宽 , 重 压 头 顶 时 ,症状 加 重 ， 牵 拉 头 
时 症状 减轻 。 颈 交感 神经 封闭 或 颈 硬 膜 外 封闭 能 使 症状 
明显 减轻 甚至 完全 消失 。 

椎 动脉 型 颈椎 病因 椎 -基底 动脉 供血 障碍 所 引起 。 
椎间盘 变性 后 ， 椎 动脉 可 受到 骨刺 的 挤 压 ， 椎 动脉 又 可 
因 椎 骨 间 不 稳 而 扭曲 或 痉挛 ， 从 而 出 现 椎 -基底 动脉 供 
血 不 足 的 症状 。 常 见 的 症状 有 ;发作 性 眩 巡 、 复 视 、 眼 
球 震 额 ; 有 时 恶心 呕吐、 耳鸣 甚至 耳 压 , 下 肢 突然 无 力 而 
镁 倒 ;, 意 识 往往 清楚 。 症 状 多 在 头颈 活动 到 某 一 位 置 时 发 
生 。 有 时 出 现 肢体 麻木 一 过 性 瘫 疾 和 发 作 性 昏迷 。 椎 动 
脉 造 影 对 诊断 有 帮助 。 

治疗 ”适当 限制 颈 部 活动 ,使 颈 部 休息 ,多 能 使 症状 
减退 。 疼 痛 轻 者 可 用 软 围 领 ， 疼 痛 剧 烈 者 往往 需 用 颈 支 
架 保护 。 颌 枕 带 间断 绒 牵 引 , 能 消除 肌 紧 张 ,解除 神经 受 
压 ,缓解 疼痛 ( 见 不 引 未 )。 但 有 时 牵引 却 使 症状 加 重 。 物 
理 治疗 能 使 症状 减轻 、 消 退 ， 配 合 主动 肌肉 银 炼 效果 更 
好 ,肌肉 锻炼 不 但 可 防止 肌 萎缩 ,而 且 可 增强 肌 力 ， 可 增 
强 颈椎 的 稳定 性 并 防止 症状 再 出 现 。 推 拿 按摩 治疗 有 时 
能 得 到 奇特 的 效果 ， 但 对 冰 髓 型 和 椎 动脉 型 颈椎 病 无 益 
宜 慎 重 。 针 灸 、 药 物 和 封闭 疗法 对 解除 症状 都 有 良好 的 
作用 。 上 述 综合 性 治疗 , 对 约 90% 以 上 的 颈椎 病 病人 都 
有 效 。 

非 手术 治疗 无 效 者 , 可行 手 术 治疗 病变 在 不 稳 期 和 
过 伸 期 的 病例 ,采用 前 路 手术 ,切除 椎间盘 并 行 椎 体 间 植 
骨 了 融合 术 效 果 良 好 。 着 条 型 颈椎 病 病例 , 椎 管 十 分 狭 诸 ， 
适 于 后 路 手术 ,先行 广泛 椎 板 切除 术 以 解除 消 髓 受 压 ,再 
行 不 稳 节 段 椎 体 间 融 合 术 。 有 人 主张 从 后 路 行 颈椎 椎 管 
扩大 椎 板 成 形 术 ,而 不 再 行 前 路 椎 间 植 骨 融 合 术 , 效 果 良 
好 。 椎 动脉 型 颈椎 病 病例 , 钓 突 部 骨刺 较 大 者 ,可 采用 侧 


前 路 手术 ,切除 钩 突 骨刺 。 ( 张 漳 注 ) 
Jingzhuihouzongrendol guhua 

颈椎 后 纵 韧带 骨 化 (ossification of cervical 
posterior longitudinal ligament) ” 颈 部 疹 椎 后 


纵 韧 带 发 生 骨 化 的 现象 ,并 不 一 定 都 有 临床 症状 在 东亚 
各 国 比较 多 见 。 日 本 学 者 首先 报道 后 纵 韧 带 骨 化 所 致 的 
颈 俏 笨 病 ( 曾 称 为 日 本 人 病 )。 

后 纵 韧带 位 于 椎 体 后 面 ,起 自 第 二 颈椎 ( 枢 椎 ), 向 下 
到 低 管 ,坚韧 细 长 。 其 功能 为 限制 状 柱 过 分 前 届 (图 1)。 
后 纵 韧 带 骨 化 多 见于 颈椎 。 常 与 特 发 性 弥散 性 骨 肥 厚 症 、 
强直 性 表 柱 炎 和 颈椎 病 同 时 出 现 。 病 因 不 明 。 有 创伤 学 


说 .炎症 学 说 和 代谢 学 说 ,但 均 缺 乏 完整 论据 。 其 发 病 似 
与 颈 部 慢性 劳损 有 一 定 关系 。 
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后 纵 韧 带 从 结构 上 分 为 深 、 浅 两 层 ,深层 与 椎间盘 的 
纤维 环 紧密 结合 ,附着 于 椎 体 上 下 缘 的 邻近 部 。 韧 带 骨 化 


— 多 在 椎 体 上 下 缘 邻近 部 的 深层 
到 强 


开始 , 再 延 及 浅 层 , 呈 乳 头 状 ; 
乳头 型 


然后 向 上 、 下 方 延伸 ， 而 旦 多 
| 一 


次; 互相 融合 后 ， 星 吕 形 杀 闫 ， 
此 时 肯 化 的 超 带 与 椎 体 问 仍 保 
的 状 型 留 有 未 骨 化 的 深层 结构 ， 深 层 
结构 骨 化 后 , 则 与 椎 体 融 合 1 与 
椰 ] A 
a 性 失去 张力 而 胜 隆 ， 使 后 纵 宙 
带 受到 额外 应 力 而 加 速 骨 化 ， 
形成 轿 越 椎间盘 的 肯 桥 (图 2)。 
骨 化 初 带 能 与 硬 膜 发 生 粘连 ， 
甚至 该 部 硬 腊 亦 骨 化 。 
骨 化 培 将 增 厚 ， 突 向 椎 管 
之 内 , 则 椎 管 矢 状 径 变 小 ,将 甸 
前 动脉 和 关 昔 受 压迫， 产生 疹 
蔽 损害 症状 。 兰 秀 极 害 的 程度 
与 骨 化 初 带 在 椎 管内 的 占 位 程度 和 原来 椎 管 的 大 小 有 关 
系 。 上 颈 正 椎 管 的 矢 状 径 较 大 ， 占 位 率 在 40% 时 ， 可 不 
出 现 冰 崩 受 压 的 闯 率 步 态 ,而 下 绒 取 椎 管 拓 状 径 较 小 , 同 
样 的 占 位 率 却 引 起 严重 的 行走 困难 。 
颈椎 后 纵 初 带 肯 化 在 椎 管内 占 位 程度 较 低 时 ， 并 无 
任何 症状 , 随 着 占 位 程度 的 增加 就 出 现 冰 懈 病症 状 , 与 并 
椎 病 性 冰 铺 病 难以 区 别 。 症 状 的 出 现 多 在 40 岁 以 上 的 男 
性 ， 最 早出 现 的 症状 与 到 检 病 的 冰峰 病症 状 类 似 ， 如 颈 
痛 、 头 痛 、 头 蛙 、 肩 营 痛 , 手 无 力 感 、 驾 二 的 束 带 感 和 行动 
不 稳 等 。 症状 逐渐 加 重 ,发 展 到 持 物 因 难 .行路 困难， 其 
至 卧床 不 起 多数 病 例 的 运动 麻 罕 症状 先 在 上 肢 出 现 ,而 
后 延 有 下肢。 检查 可 见 上 胶 且 反 射 减 旭 或 亢进 ， 乱 夫 曼 
氏 征 (快速 弹拨 食 指 ,中 指 或 无 名 指 指甲 ， 拇 指 末 节 及 其 
他 指 第 2.3 指 节 届 曲 ) 微 阳性 ,下 及 朋 反 射 讽 进 、 镁 阵 术 
(用 拇 、 食 二 指 将 钙 肯 用 力 推 向 足 的 方向 ， 引 起 贸 骨 有 节 
律 的 运动 > 和 哩 隆 李 ( 用 手 托 足 底 , 足 部 突然 冰 导 , 足 部 出 
现 有 节律 的 频 动 ) 阳 性 , 巴 宾 斯 基 氏 征 《刺激 足 底 时 路 由 
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背 届 ) 微 阳性 。 

颈椎 后 纵 官 带 骨 化 的 诊断 主要 靠 X 射 线 检查 。 在 颈 
椎 侧 位 区 射线 照片 上 ， 椎 体 直 后 方 可 见 有 片 状 或 索 条 状 
韧带 骨 化 致密 影像 ， 多 见于 颈 1 一 5, 单独 发 生 在 下 绒 段 
者 较 少 见 。 骨 化 阴影 与 椎 体 后 缘 之 间 常 有 空 阶 ， 但 亦 可 
紧密 相连 。 肯 化 阴影 可 见于 一 个 椎 体 的 后 方 〈 孤 立 型 ) 
亦 可 见于 多 个 椎 体 的 后 方 ,在 椎间盘 水 平 互 不 连接 (间断 
型 ); 上 颈 有 的 骨 化 阴影 多 跨越 椎间盘 相互 连 在 一 起 ( 连 
续 型 ); 亦 可 见 下 颈 段 的 骨 化 阴影 相互 分 离 ， 而 上 颈 抽 者 
连 在 一 起 (混合 型 )。 颈 椎 侧 位 断层 和 电子 计算 机 断层 扫 
描 照 片 对 观察 骨 化 韧带 影像 更 有 帮助 。 

用 颈椎 侧 位 X 射 线 片 和 CT 射线 片 能 观察 骨 化 韧带 
在 矢 状 面 上 向 椎 管内 突出 的 程度 ， 骨 化 厚度 与 检 管 矢 状 
径 的 比率 称 为 骨 化 韧带 矢 状 面 椎 管 占 位 率 〈 或 矢 状 面 椎 
管 狭窄 率 )。 占 位 率 小 于 30% 时, 一 般 脊 备 压 迫 症状 不 明 
显 ! 大 于 40 锡 时 ,尤其 是 位 于 下 颈 段 时 , 一 般 脊 条 受 压 证 
状 即 很 明显 ,有 的 需要 及 时 解除 压迫 。 

颈椎 后 纵 韧带 骨 化 无 症状 时 ,应 注意 防止 颈 部 劳损 ， 
以 免 骨 化 加 重 。 症 状 较 轻 ， 尚 无 病理 反射 或 仅 有 轻微 病 
理 反 射 ， 骨 化 韧带 占 位 率 小 于 30% , 脊 鱼 造影 骨 化 部 通 
过 缓慢 而 无 梗阻 者 ， 适 于 采用 非 手术 疗法 。 消 髓 症状 明 
显 ,病理 反射 阳性 , 占 位 率 大 于 40% , 冰 髓 造影 骨 化 部 有 
明显 梗阻 时 ， 适 于 行 颈椎 后 路 广泛 椎 板 切除 威 压 术 或 椎 
板 成 形 减 压 术 。 对 孤立 型 者 可 经 颈 前 路 手术 ， 切 除 骨 化 
韧带 ， 解 除 脊 人鱼 压 近 。 如 果 背 钥 造影 发 现 梗阻 在 椎间盘 
水 平 ， 则 适 于 进行 颈椎 前 路 椎间盘 切除 及 椎 体 间 植 骨 融 
合 术 。 ( 张 洋 浇 ) 


jingjl yundong zhong de yaowu lanyong 
竞技 运动 中 的 药物 混用 (doping in sports) 
在 体育 比赛 中 ,一 些 运动 员 为 了 提高 成 绩 ,通过 一 些 手段 
服用 某 些 非常 量 药物 的 现象 。 药 物 滥用 不 仅 破坏 了 高 尚 
的 奥林匹克 公平 竞争 的 原则 ， 使 体育 成 绩 失 去 了 其 真实 
性 ,而 且 由 于 药物 本 身 的 毒 副作用 ,也 严重 地 威胁 着 运动 
员 的 身心 健康 。 由 于 最 早 服用 并 且 当 时 使 用 最 多 的 药物 
是 兴奋 剂 (刺激 剂 ) 类 药物 ， 所 以 虽然 以 后 陆续 增加 了 许 
多 其 他 类 型 禁用 药物 ， 在 中 国 却 习惯 地 将 所 有 禁用 药物 
统称 为 "兴奋 剂 "。 实 际 上 ,正确 的 叫 法 应 为 “滥用 药物 "”， 
其 检测 工作 应 称 “滥用 药物 检测 ”。 

药物 滥用 和 检测 的 简 史 药物 滥用 的 历史 可 上 漳 至 
公元 前 ， 古 罗马 斗士 就 使 用 过 刺激 剂 ， 可 以 说 自 有 体 
育 竞 赛 以 来 就 有 人 使 用 药物 。 到 1960 年 代 ， 相 继 发 生 
两 起 自行 车 运动 员 服用 苯丙胺 类 药物 而 丧生 的 严重 事 
件 , 震 惊 体坛 ,这 迫使 国际 奥 委 会 作出 自 1968 年 19 届 冬 
季 奥 运 会 法国) 开始, 对 运动 员 进行 药物 检查 的 决定 。 目 
前 各 种 大 型 国际 比赛 都 执行 这 一 规定 。 实 行 药物 检查 以 
来 ,历届 奥运 会 几乎 都 有 违章 者 被 查 出 。 禁 用 的 药物 数 从 
1967 年 最 初 规定 的 8 种 ,到 24 届 奥 运 会 又 增 至 100 种 ， 
检测 手段 也 从 当时 的 单一 填充 气相 色谱 法 发 展 到 目前 的 
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高 分 辨 气相 色谱 、 高 效 液 相 色谱 以 及 色谱 -质谱 -计算 机 
系统 等 高 灵敏 度 、 高 分 辩 的 先进 分 析 仪器 。 样 品 制备 方 
法 也 从 过 去 单一 溶剂 提取 发 展 到 现在 的 液 - 液 、 液 - 固 提 
取 以 及 化 学 衍生 化 等 多 种 途径 。 阳 性 结果 的 显示 也 从 单 
一 药物 原型 发 展 到 原型 和 代谢 物 的 确证 ， 对 有 些 药物 要 
求 检测 的 灵敏 度 达到 ng/ml 水 平 。 

禁用 药物 。” 即 体 育 竞赛 中 的 滥用 药物 。 1990 年 国际 
奥 委 会 所 规定 的 禁用 药物 , 共 六 大 类 , 即 刺 激 剂 、 麻 醉 镇 
痛 药 、 8- 阻 断 药 、 类 固 醇 同化 激素 、 利尿 药 和 上 肽 激素 及 其 
类 似 物 ( 见 表 )。 


1990 年 奥 委 会 禁用 药物 
分 类 药 各 
二 乙 胺 羡 丙 机、 、 氨 匡 哗 、 革 丙胺 、 芷 甲 蔷 
丙胺 黄 素 、 气 革 丁 胶 、 攻 芷 六 两 
刺 | 胺 、 栈 丙 能 腕 、 巴 栈 之 酰胺 、 二 
四 基 麻黄 素 、 香 草 二 乙 胺 、 艺 
激 | 其 半 巡 汪 丙 请 和 要 三 认 旬 尖 
丙胺 调 辽 、 甲 基 荣 丙胺 、 咀 咳 
宁 、 醒 、 莱 吗 比 林 、 尼 可 简 米 莱 
ee 啉 、 莹 甲 四 啉 、 葵 杷 丁 胺 
- 、 幸 咯 成 烷 、 浆 已 丙 甲 胺 
咯 记 侣 物 
麻 | 安 那 度 啡 、 可 待 因 、 吗 散 病 、 右 施 
加 本 2 二 
痛 | 哗 、 那 估 举 、 三 讳 利 定 、 美 散 痛 
药 | 及 有 | 
p- 
蛆 
晰 
药 
类 
因 
醇 
同 
化 
涨 
过 
乙酰 只 胺 、 气 气 吡 号 、 芷 气 座 唆 ,让 暗 呈 、 丁 基 氧 县、 燃 
用 |“ 备 丙 内 省 , 气 有 丙 及、 氧 认 柄 、 二 所 区 该 、 利 尿酸 、 速 
筑 | 尿 、 双 和 氢 所 只 唆 、 若 利 、 安 体 针 通 、 氢 某 吧 旦 及 有 
关 北 合 物 
莫 区 | 次 和 大 促 性 全 素 全 语 上 下 皮质 汪 素 、 生 长 站 家 、 促 
要 从 | 。 红 卫生 长 于 ” ” 


表 中 的 “及 有 关 化 合 物 " 系 指 其 性 质 、 结 构 和 作用 与 
此 栏 内 的 药物 相似 的 其 他 物质 ， 也 包括 某 些 药物 的 代谢 
物 ,因此 实际 禁用 的 药物 数 大 大 超过 所 列 数目 , 约 达 几 百 
种 之 多 。 有 些 运动 员 采用 能 改进 身体 氧 容量 和 耐力 的 输 
血 方法 以 及 口服 能 抑制 肾脏 排 港 的 丙 磺 舒 等 ， 这 也 被 列 
为 禁用 之 列 。 

禁用 药物 的 作用 及 其 危害 性 ”分 类 叙述 如 下 。 

刺 滞 剂 ”多用 于 需要 耐力 大 的 比赛 项 目 如 自行 车 、 
长 跑 . 足 球 和 冰球 等 ,主要 作用 是 对 大 脑 皮 质 和 网 状 激活 
系统 的 刺激 ,从 而 提高 情绪 ,促进 人 体 的 灵活 性 ， 增 加 体 
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力 ,出 现 欣 快感 ,使 人 具有 攻击 性 ， 达 到 改善 运动 成 绩 的 
目的 。 在 使 用 量 大 的 情况 下 ,可 使 人 呈现 “妄想 狂 "。 此 外 
会 造成 心理 紧张 .过 度 兴 奋 、 不 得 安宁 与 焦虑 不 安 、 心 

律 失常 .血压 上 升 . 头 时 及 肠胃 素 乱 ,有 可 能 造成 脱水 、 脑 
出 血 及 心脏 病 发 作 。 在 60 一 70 年 代 , 刺 激 剂 用 量 相当 惊 
人 。 1972 年 慕尼黑 第 20 届 奥 运 会 , 对 2 079 名 运动 员 进 
行 检查 , ? 人 被 查 出 服用 了 刺激 剂 ， 其 中 4 名 获奖 者 ( 金 
银牌 各 1 人 , 钢 牌 2 人 ) 被 取消 奖牌 。 这 类 药物 中 的 咖啡 
因 普 遍 存 在 于 茶 与 咖啡 中 ， 所 以 奥 委 会 规定 只 有 当 尿 中 
同 啡 因 的 浓度 大 于 12hg/ml 时 方 为 阳性 。 

麻醉 镇 痛 药 多 用 于 篮球 ,冰球 ,足球 等 身体 接触 频 
繁 的 体育 运动 项 目 。 其 作用 在 于 降低 痛感 ， 造 成 心理 亢 
奋 。 在 比赛 中 ,借助 这 些 药物 产生 欣 快感 及 超 能 的 幻觉 
来 解除 运动 致 伤 所 造成 的 疼痛 ， 甚 至 使 运动 员 在 重伤 下 
仍 能 继续 比赛 ,这 样 不 仅 不 影响 士气 反 能 鼓舞 同伴 。 但 痛 
觉 是 人 体 保护 自身 不 再 进一步 受伤 的 手段 ， 如 果 强 制 性 
地 消除 或 抑制 这 种 感觉 ,势必 造成 更 严重 的 伤害 ,在 麻醉 
镇 痛 药 的 致 筷 作 用 下 ， 还 会 给 对 方 造成 严重 的 损伤 。 此 
外 ,反复 使 用 这 类 药物 后 ,还 可 产生 依赖 性 和 成 交 性 ， 一 
且 成 交 , 服 用 剂量 越 来 越 大 ， 终 至 产生 严重 的 不 良 后 果 。 
使 用 过 量 还 会 引起 中 毒 。 

有 -得 断 药 ”多 用 于 需要 平稳 的 项 目 如 射击 ,射箭 \ 体 
操 .滑雪 等 。 作 用 为 降低 血压 , 减 慢 心 率 ， 减 少 心肌 消耗 
氧 量 ， 增 加 人 人体 平衡 功能 和 耐力 ， 所 以 也 适 于 长 跑 运动 
员 , 其 镇 静 作用 能 消除 运动 员 的 赛 前 心理 紧张 长 期 服用 
此 类 药物 ,抑制 心肌 的 收缩 力 ,可 导致 心力 衰竭 ， 造 成 心 
原 性 休克 、 肺 水 肿 等 ,严重 威胁 运动 员 的 生命 安全 。 这 类 
药物 于 1987 年 才 正式 确定 为 体育 比赛 中 的 禁用 药物 , 据 
国际 奥 委 会 统计 , B- 阻 断 剂 占 检 出 阳性 尿 的 五 类 药 中 的 
第 3 位 。 

类固醇 同化 流 素 ”又 称 合成 蛋白 类 固 醇 ， 为 雄 激 素 
衍生 物 。 始 禁 于 1976 年 第 21 届 奥 运 会 ， 当 时 对 275 份 
尿 样 进行 同化 激素 检测 ， 其 中 有 8 份 为 阳性 。 这 是 目前 
运动 员 洲 用 最 多 的 一 类 药物 。 它 可 促进 体内 的 蛋白 质 合 
成 ,增长 肌肉 ,增强 体力 ,同时 有 一 定 的 兴奋 作用 ,也 可 促 
使 运动 员 比赛 后 尽快 恢复 体力 。 在 力量 性 运动 如 举重 , 铁 
饼 、 铝 球 ,标枪 、 赛跑 、 游 泳 和 自行 车 等 项 目 中 使 用 最 普 
遍 。1988 年 汉城 奥运 会 百 米 金牌 获得 者 加 拿 大 运动 员 B. 
约翰 逊 就 是 服用 这 类 药物 中 的 康 力 龙 ， 从 而 受到 金牌 被 
取消 并 停 赛 两 年 的 严厉 处 罚 。 此 类 药物 服用 后 ,会 干扰 人 
体 的 自然 激素 平衡 ,造成 人 体内 分 泌 素 乱 ,引发 一 系列 临 
床 症状 。 男 性 服用 后 会 抑制 雄性 激素 分 小， 造成 捧 丸 缩 
小 ,早衰 等 ;女性 服用 后 可 产生 男性 化 ,造成 月 经 失调 、 毛 
发 增多 等 ， 过 多 使 用 还 会 引起 血液 中 高 密度 脂 蛋 白 浓度 
降低 ,使 人 易 患 心血 管 系统 疾病 ,严重 损害 身心 健康 ， 损 
害 肝 、 肾 功能 作用 ,诱发 肝癌 。 在 西方 ,已 将 其 与 海洛因 、 
吗啡 等 毒品 相提并论 ,被 称 为 “第 二 类 毒品 "。 

利尿 药 ”利尿 药 的 作用 是 促使 肾脏 排尿 ， 从 而 使 尿 
样 变 稀 ,使 禁用 药物 在 尿 中 的 浓度 减 小 ,不 易 被 查 出 。 利 


尿 药 还 能 减轻 体重 ,使 运动 员 参 加 较 低级 别 的 比赛 ,获得 
较 高 的 名 次 。 体 操 、 赛 马 、 冰 上 运动 员 服 用 此 类 药物 威 轻 
体重 后 ， 有 利于 各 种 高 难 动作 的 完成 ， 提 高 比赛 成 绩 。 
1988 年 汉城 奥运 会 上 某国 举重 代表 团 被 取消 了 两 块 金 
牌 一 块 银牌 后 ， 其 他 还 未 上 场 的 运动 员 被 迫 中 途 放弃 比 
赛 提前 回国 ,这 在 奥运 兴奋 剂 检测 史上 尚 属 首 例 。 利 尿 药 
能 引起 人 体 电解 质 素 乱 ,产生 低 血 钾 、 低 血 钠 ,高 尿酸 ,高 
血糖 等 症 。 强 利尿 药 还 会 引起 暂时 性 或 永久 性 耳 芍 ， 严 
重 的 还 会 引起 电解 质 过 度 背 失 而 致 突然 死亡 。 

肤 激 素 及 其 类 似 物 ”包括 以 下 几 类 。@@ 纺 毛 膜 促 性 
腺 激素 。 等 同 于 睾丸 素 ,可 刺激 男性 分 泌 更 多 的 睾丸 素 ， 
促进 肌肉 生长 。 不 良 反应 为 头痛 情绪 改变 .水肿 、 性 早 
熟 。 妇 女 长 期 大 量 服 用 可 引起 卵巢 过 度 刺 激 ,甚至 破裂 。 
@ 促 肾上腺 皮质 激素 (ACTH)。 等 同 于 服用 皮质 类 固 醇 药 
物 ,可 增加 欣 快感 ,治疗 炎症 、 过 敏 .感染 、 病 毒 等 疾病 。 
轿 生长 激素 。 能 促进 人 体 生长 ,发 育 、 骨 骼 变 粗 ,减少 体内 
脂肪 储存 ,可 导致 巨人 症 、 冠 心病 、 外 周 神经 系统 疾病 、 激 
素 分 泌 素 乱 、. 过 敏 反应 ,糖尿 病 及 肢 端 肥大 症 等 。@@ 促 红 
细胞 生长 素 。 

禁用 药物 的 检测 过 程 ” 由 于 服用 的 药物 均 经 尿 液 排 
出 ， 而 且 检 查 尿 样 也 易 被 人 接受 ， 所 以 禁用 药物 的 检测 
均 通 过 分 析 尿 样 来 进行 。 一 般 获 前 三 名 的 运动 员 均 需 接 
受 检查 ,未 得 名 次 的 则 随机 选择 。 整 个 检测 过 程 见 图 。 

禁用 药物 的 检查 方法 “一般 分 两 个 步骤 进行 ， 即 租 
选 和 确证 。 首 先 对 所 有 样品 过 得 检查， 若 发 现 某 样品 中 
可 能 有 某 种 药物 时 , 便 进行 确证 分 析 。 由 于 大 部 分 禁用 药 
物 和 代谢 物 均 系 低 挥发 性 、 强 极 性 物质 ,所 以 常 需 经 化 学 
衍生 化 后 才能 进行 分 析 。 将 未 知 尿 样 的 色谱 图 的 保留 什 
和 质谱 图 与 标准 物质 及 已 知 阳性 尿 的 保留 值 和 质谱 图 进 
行 比较 ,经 过 核对 ,反复 解析 就 可 作出 正确 结论 。 药 物 经 


人 体 吸收 后 ,可 能 以 原型 存在 ,也 可 能 以 原 药 和 部 分 代谢 
物 共 存 , 甚 至 有 的 已 无 原 药 , 只 以 代谢 物 形式 存在 ,因此 ， 
完善 可 靠 的 检测 工作 ,必须 自愿 服药 ,对 每 一 药物 在 体内 
的 代谢 进行 详细 研究 。 由 于 被 检测 药物 不 断 增加 与 更 新 ， 
所 以 必须 借助 计算 机 控制 自动 进 样 、 处 理 大 量 分 析 数据 
和 图 谱 ， 才 能 满足 奥 委 会 24 小 时 内 必须 发 出 报告 的 
要 求 。 《 方 洪 锚 周 同 起) 


Jingmal xueshuon xingcheng 
静脉 血栓 形成 〈venous thrombosis) 在 静脉 
血 流 迟 澡 、 血 液 凝 固 性 增高 及 血管 内 膜 损伤 等 条 件 下 , 静 
脉 内 发 生 血栓 的 现象 。 几 乎 全 部 发 生 在 下 肢 和 下 腔 静 脉 
内 。 肺 栓塞 病例 中 ,85% 的 栓 于 来 源 于 下 肢 及 下 腔 静 脉 内 
的 血栓 。 大 片 肺 栓塞 的 死亡 率 高 于 60% , 因此 ， 预 防 及 
治疗 深 静 脉 血栓 形成 是 减少 肺 栓塞 发 病 率 和 死亡 率 的 关 
键 措施 。 

静脉 血栓 形成 和 血栓 性 静脉 炎 ”两 种 病理 状态 都 可 
引起 静脉 血 流 阻塞 。 静脉 炎症 伴 有 血栓 形成 ， 血 栓 形成 
后 也 都 伴 有 静脉 炎症 。 因 此 ， 不 少 学 者 认为 这 两 种 病变 
可 能 是 一 种 疾病 的 不 同 阶段 ， 但 临床 上 两 者 各 有 不 同 的 
特点 ,血栓 性 静脉 炎 多 侵犯 肢体 与 躯干 的 浅 静 脉 ,而 静脉 
血栓 形成 主要 发 生 在 下 肢 的 深 静 脉 。 

病因 和 病理 生理 19 世纪 中 期 , R. L. K. 非 尔 肖 提 
出 的 深 静 脉 血 栓 形 成 的 三 个 要 素 一 一 静脉 血 流 迟 缓 、 血 
液 高 凝 状态 和 静脉 内 膜 损伤 ， 至 今 仍 为 血管 外 科 界 所 公 
认 。 绝 大 多 数 静脉 血栓 形成 发 生 在 盆腔 及 下 肢 的 深 静 脉 ， 
这 与 下 肢 静 脉 的 解剖 及 功能 有 密切 关系 ， 下 肢 静 脉 具有 
较 多 的 静脉 办 ,人 体 站 立 或 坐位 时 ,下 肢 的 静脉 压 远 高 出 
身体 其 他 部 位 。 下 肢 静 脉 回 流 端 事 肌肉 收缩 时 所 产生 的 
“又 " 的 作用 ,因此 ,站 立 和 坐位 时 ， 下 肢 静脉 血 回流 较 组 


尿 祥 检测 程序 
运动 员 在 指定 人 员 监护 下 离开 比赛 场地 ,被 带 到 由 化 学 家 及 技师 主管 的 大 会 药物 检测 中 心 


可 自由 挑选 检查 中 使 用 的 样品 容器 ， 迁 一 只 祥 品 赔 杯 、 两 只 样品 瓶 和 两 个 样品 封装 乃 

的 监护 人 一 直下 到 样品 取得 后 才 离 开 。 必 要 时 ,可 给 运动 员 提供 封装 好 的 饮料 ,以 助 排 
屎 。 运 动员 将 屎 样 注入 贴 有 A 和 日 标 签 的 两 个 样品 数 

和 由 运动 员 监视 样品 羚 的 封口 、 标 号 和 封 入 装 样 袋 , 并 签署 证 明 表 

5 由 专人 将 样品 送 到 失 验 室 。 祥 品 也 存放 在 冰 和 町内， 冰箱 上 锁 并 受 获 卫 监 管 , 样品 人 用 来 检测 

6 在 24 小 时 内 得 出 结果 , 若 测 出 违 棕 药品 时 ， 样 品 日 用 来 作 复 测 

7 车 样 品 晶 也 发 现 违 茜 , 即 通告 有 关 单 位 ,并 采取 措施 


慢 。 当 无 明显 的 静脉 内 膜 损害 时 血栓 形成 常常 发 生 在 静 
脉 辩 膜 绕 里 ( 见 图 )。 血 栓 与 血管 壁 无 紧密 粘连 易于 脱 
落 并 可 导致 肺 栓塞 。 


P00 


种 脉 久 黎 内 。 血小板 沉积 在 ”形成 白 血 栓 。 红 血 检 
形成 的 涡流 。 静脉 儿 鞭 复 中 相继 延长 


静脉 血栓 形成 的 过 程 


70% 的 下 肢 血 流 经 深 静 脉 流 回 心脏 ，30% 经 浅 静脉 
(大 隐 , 小 隐 静 脉 )。 浅 静脉 在 大 腿 根 部 流入 深 静 脉 ( 股 静 
脉 )。 因 此 , 艇 静脉 、 股 静脉 内 血栓 形成 ， 深 静脉 血 流 阻塞 
后 浅 静 脉 将 扩张 , 血 流 增加 ， 以 补偿 深 静 脉 的 血 流 阻 塞 。 
于 是 出 现 大 隐 静 脉 曲 张 及 患 肢 可 凹 性 水 肿 。 血 栓 形 成 在 
胭 静脉 者 ,小 腿 部 肌肉 压痛 明显 ,前 足 急剧 背 届时 ， 诱 发 
小 腿 肌肉 深部 疼痛 ( 霍 曼 斯 开征 )。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”急性 下 肢 静脉 血栓 形成 的 诊断 往 
往 不 困难 。 产 后 ,骨折 及 创伤 .手术 后 的 病人 ， 若 出 现 肢 
体 疼痛 、 肿 胀 \ 浅 静脉 她 张 ,应 考虑 本 病 的 可 能 .诊断 有 困 
难 时 ， 可 行 静脉 压 测量 及 静脉 造影 术 ， 放 射 性 核 素 下 肢 
静脉 造影 有 助 于 诊断 ， 且 较 安全 。 多 普 勒 超声 血 流 探测 
仪 可 用 以 检查 艇 外 、 股 静脉 的 血栓 形成 ,对 肌 内 深层 或 盆 
腔 内 的 静脉 血栓 的 检查 不 准确 。'"* 拭 标记 人 体 纤维 蛋白 
原 试验 对 诊断 新 鲜 的 肌肉 深层 的 小 腿 静 脉 血 栓 形 成 最 有 
价值 , 若 能 连续 检查 数 天 ,准确 率 可 达 85% 以 上 。 

对 疼痛 不 显著 ,肢体 肿胀 明显 者 ,应 当 注意 与 淋巴 水 
肿 鉴 别 ,后 者 病程 缓慢 ,皮肤 增 厚 ,无 浅 静脉 曲张 ,卧床 抬 
高 肢体 后 ,肿胀 消退 不 明显 。 

预防 和 治疗 ”静脉 血栓 形成 后 ， 若 局 限于 小 腿 静 脉 
内 ,血栓 可 渐渐 机 化 , 血 流 再 通 ,多 数 不 遗 留 症状 ,少数 向 
上 蔓延 至 股 静 脉 或 艇 股 静 脉 ,因此 过 程 常 为 渐进, 不易 及 
时 诊断 ,最 终 发 展 成 慢性 下 肢 静 脉 功能 不 全 ,肢体 肿胀 不 
易 消 退 。 因 深 静 脉 辩 膜 在 血栓 形成 及 炎症 过 程 中 受到 破 
坏 ,即使 血 流 再 通 ,重力 作用 产生 的 静水 压力 ， 使 组 织 内 
纤维 素 积 育 , 脂 肪 结缔 组 织 硬 化 ,皮肤 产生 淤 滞 性 皮炎 的 
改变 ， 甚 至 发 生 静 脉 淤 浇 性 溃疡 ， 造 成 肢体 一 定 程度 的 
病 废 。 

下 肢 深 静脉 血栓 形成 的 早期 ,易于 脱落 。 若 栓 子 大 ， 
栓塞 于 左右 肺动脉 主干 ,可 造成 大 片 肺 栓塞 ,这 常 是 狐 死 
的 原因 之 一 。 因 此 ,预防 下 上 肢 静 脉 血 栓 形成 十 分 重要 。 

对 年 者 、 肥 胖 及 既往 有 血栓 性 静脉 类 的 患者 尤 应 注 
意 加 强 预防 。 鼓 励 骨 折 、 外 伤 及 术 后 患者 主动 活动 肢体 ， 
行 深呼吸 运动 促进 静脉 回流 。 尽 可 能 早期 离 床 活动 .盆腔 
及 下 肢 手术 时 ,操作 应 轻柔 ,避免 损伤 血管 ， 术 后 穿着 弹 
力 袜 以 促进 下 肢 静 脉 回流 。 对 手术 的 患者 ， 为 对 抗 术 后 
682 


可 能 发 生 的 血液 高 凝 状态 ， 可 使 用 肝素 或 右 旋 糖 本 以 降 
低 血 小 板 的 活动 。 深 静脉 血栓 形成 以 非 手 术 治疗 为 主 急 
性 期 需 卧 床 休息 , 抬 高 患 肢 , 可 减轻 疼痛 ， 促 使 局 部 炎症 
消退 。 为 防止 血栓 曹 延 ， 应 用 肝素 及 香 豆 素 类 药物 进行 
抗 凝 治疗 。 为 防止 血栓 引起 静脉 功能 不 全 ， 在 发 病 早期 
就 应 开始 溶 栓 治疗 ， 常 用 药物 为 链 激酶 和 尿 激酶 

为 预防 肺 栓塞 , 艇 静脉 血栓 形成 后 48 小 时 内 可 行 静 
脉 血栓 取 除 木 。 对 病程 稍 长 ， 血 栓 不 易 取 除 而 又 有 肺 栓 
塞 危险 者 ， 可 在 下 腔 静 脉 腔 内 或 腔 外 安置 沥 栓 装 置 以 防 
止 发 生 肺 栓塞 。 ( 王 文 治 ) 


Jingmoi yingyong 
静脉 营养 (intravenous nutrition) 机 体 不 
能 通过 胃 肠 摄取 食物 营养 时 ， 通 过 静脉 输入 营养 液 的 方 
法 。 又 称 肠 外 营养 。 分 一 般 静 脉 营养 和 完全 静脉 营养 两 
类 。 一 般 静 脉 营养 是 通过 外 周 静 脉 输入 营养 液 〈 以 葡萄 
糖 为 主 )。 此 法 沿用 已 久 , 操 作 简便 ,但 从 外 周 静 脉 不 能 输 
入 高 渗 溶 液 ( 高 渗 液 刺激 静脉 , 易 引起 血栓 静脉 炎 ), 故 不 
能 满足 患者 营养 的 需要 。 完 全 静脉 营养 是 通过 深 静 脉 输 
入 高 营养 液 (包括 氨基 酸 、 必 需 脂肪 酸 、 维 生 素 , 电 解 质 和 
微量 元 素 等 ), 可 满足 患者 高 营养 的 需求 , 1962 年 临床 应 
用 此 法 获得 成 功 。 但 此 法 要 求 一 定 的 设备 条 件 ， 操 作 技 
术 难 度 较 大 ,无 菌 操作 要 求 严格 ， 易 并 发 感染 及 合并 症 ， 
所 以 必须 严格 掌握 适应 症 。 主 要 适应 症 为 ，@ 无 法 通过 
胃 肠 道 摄食 者 如 食管 瘘 、 肠 瘘 、 周 肠 道 畸形 等 。@ 轩 肠 道 
严重 创伤 .严重 火 症 等 。@ 胃 肠 道 严重 功能 损害 ,如 溃疡 
性 结肠 炎 、 消 化 道 出 血 等 。@@ 经 胃 肠 摄食 有 危险 ,如 气管 
食管 瘘 、 喉 关闭 不 全 等 。 完 全 静脉 营养 与 等 渗 氨基 酸 或 帘 
萄 糖 输液 疗法 的 不 同 点 是 ，@ 深 液 进入 血循环 的 途径 不 
同 ,前 者 由 深 静脉 ,后 二 者 由 周围 静脉 进入 。@@ 前 者 供给 
热量 较 高 , 常 称 为 静脉 高 营养 ,后 者 供应 热量 较 低 。@ 前 
者 可 以 长 期 应 用 以 维持 生命 ， 高 营养 液 连续 滴 注 时 间 可 
达 一 个 月 、 数 月 至 一 年 不 等 ,后 者 则 不 然 。 

静脉 营养 的 能 源 物质 最 早 是 以 葡萄 糖 溶液 为 主 ， 之 
后 是 麦芽 糖果 糖 、 糖 醇 等 。 乳 化 脂肪 的 研究 与 应 用 为 静 
脉 营养 提供 了 高 能 源 物质 。 乳 化 脂肪 由 植物 油 .乳化 剂 、 
水 及 张力 剂 组 成 。 常 用 的 植物 油 为 棉 子 油 、 大 豆油 或 红 
花 油 。 乳 化 脂肪 体积 小 ,供给 热能 多 ,同时 供给 必须 脂肪 
酸 ,并 以 等 渗 形式 出 现 ,可 从 周围 静脉 输 注 。 

静脉 营养 的 气 源 物质 主要 是 水 解 蛋 白 和 结晶 氨基 
酸 。 水 解 蛋白 的 原料 主要 是 酷 蛋 白 和 血 纤维 蛋白 。 结 曲 
氮 基 酸 原料 纯净 ， 其 氨基 酸 组 成 可 人 工 配 制 。 静 脉 营养 
中 常 使 用 氨基 酸 制剂 ， 其 目的 是 提供 生理 上 适宜 的 蛋白 
质 营养 ， 适 当 的 氨基 酸 制 剂 应 当 含有 适量 的 必需 氨基 酸 
与 非 必需 氨基 酸 ,避免 氨基 酸 之 间 不 平衡 与 相互 持 抗 , 氨 
基 酸 制剂 分 为 水 解 蛋 白 注射 液 与 结晶 氨基 酸 混合 液 两 
种 。 目 前 广泛 采用 的 是 酷 蛋 白水 解 液 ， 但 发 展 的 趋势 是 
逐渐 以 结晶 氨基 酸 混合 液 取代 水 解 蛋白 注射 液 。 水 解 蛋 
白 液 不 存在 配方 问题 ,其 组 成 气 基 酸 常 随 原料 而 定 ,结晶 


氨基 酸 混合 液 则 必须 根据 一 种 固定 的 配方 来 配制 。 商 品 
氨基 酸 混合 液 大 多 根据 高 生物 价值 的 食物 蛋白 质 的 氨基 
酸 模式 或 人 体 必需 氨基 酸 需要 量 模式 而 配制 。 为 了 保证 
静脉 输 注 的 氨基 酸 得 到 充分 的 利用 ， 必 须 同时 输 注 糖 类 
及 乳化 脂肪 以 满足 热能 需要 。 热 能 与 氨基 酸 的 比值 应 为 
120:1 或 200:1 才能 使 氨基 酸 最 大 限度 地 被 利用 ,每 日 还 
应 至 少 供给 糖 类 100g (或 者 热能 的 20% 来 自 糖 类 ) ,这 样 
才能 避免 酮 病 的 发 生 。 

静脉 营养 液 的 性 质 不 同 , 进 入 静脉 的 途径 也 不 同 。 若 
静脉 营养 液 是 高 闯 糖 类 溶液 ， 就 只 能 采用 导管 从 深 静 脉 
输 注 , 因 这 类 溶液 浓度 大 ,从 周围 静脉 给 注 容易 引起 血栓 
静脉 炎 。 若 静脉 营养 液 由 糖 类 、 乳 化 脂肪 与 氨基 酸 组 成 ， 
则 可 从 周围 静脉 输入 。 

深 静脉 导管 插入 法 ,有 锁骨 下 静脉 锁骨 下 穿刺 法 、 锁 
骨 下 静脉 锁骨 上 穿刺 法 、 颈 静脉 切 开 插 管 法 等 。 因 为 高 
营养 液 是 细菌 、 震 菌 的 良好 培养 基 , 一 旦 污染 可 引起 严重 
感染 ， 所 以 揪 管 时 应 严格 实行 无 菌 技术 以 减少 感染 并 发 
症 。 每 批 营养 液 都 应 当 留 取 一 部 分 作 细 菌 培养 。 为 防止 
局 部 感染 ,导管 经 皮肤 处 应 涂 以 抗生素 油 谊 ,用 消毒 纱布 
覆盖 。 若 发 现 局 部 感染 ,应 立即 拔 出 导管 ， 必 要 时 在 对 侧 
再 行 穿 刺 。 

对 接受 静脉 营养 的 患者 应 进行 必要 的 医学 检查 。 每 
日 测量 体重 ,准确 记录 液体 出 入 量 , 经常 测定 血清 尿素 、 
电解 质 和 蛋白 质 浓度 ， 以 早期 发 现 电解 质 和 酸 碱 平衡 的 
素 乱 与 低 蛋白 血 症 。 应 用 无 脂肪 的 高 闯 静 脉 营养 时 ， 应 
每 日 测定 血糖 和 尿 糖 ， 以 及 时 发 现 高 糖 血 症 及 由 它 引起 
的 渗透 性 利尿 。 长 期 应 用 静脉 营养 时 ， 还 应 定期 测定 肝 
功能 ,血清 磷酸 盐 、 血 钙 和 血 镁 的 浓度 。 近 年 证 实 长 期 完 
全 静脉 营养 极 易 引 起 微量 元 素 缺 乏 , 尤 以 铁 \ 锌 、 铬 、 锰 缺 
环 为 甚 。 应 用 高 渗 的 “葡萄 糖 系统 "静脉 营养 时 ， 应 避免 
高 血糖 高 渗 性 非 本 病 脱水 与 昏迷 , 若 出 现 这 种 症状 ,应 立 
即 停止 静脉 营养 输 注 , 改 用 其 他 液体 。 

高 营养 液 应 以 均匀 速度 滴 入 ， 速 度 过 快 易 产生 血糖 
过 高 ,糖尿 .渗透 性 利尿 和 脱水 。 速 度 过 慢 不 能 发 挥 高 营 
养 液 的 优越 往 。 已 有 人 设计 电动 灌注 器 以 保持 高 营养 液 
输 注 速度 的 恒定 。 ( 江 伟 网》 


Jlujing zhongdu( jixing) 
酒精 中 毒 (急性 ) [alcoholic intoxication 
(acute)) 短 时 间 内 一 次 饮用 超 量 酒精 (乙醇 ) 制 品 
后 出 现 的 急性 中 毒 症 状 , 即 “ 酒 醉 "或 "醉酒 "状态 ,表现 头 
乏力 .兴奋 、 欣 快 .呕吐 、 异 睡 、 革 迷 , 乃 至 死亡 。 据 统计 
全 世界 约 有 1 500 一 2 000 万 人 醒酒 醉酒 不 仅 伤害 身体 ， 
有 害 于 社会 和 家 庭 ， 而 且 造成 多 种 疾病 ,已 经 引起 医学 、 
心理 学 和 社会 广泛 重视 一般 白酒 含 乙醇 量 45 一 60% , 黄 
酒 15~20% ,葡萄 酒 10 一 15 免 ,白兰 地 40~43 和 ,啤酒 
3 一 5 多 。 饮 酒 后 乙醇 从 胃 和 小 肠 迅 速 吸收 ,5 分 钟 即 可 在 
血 中 发 现 , 30~90 分 钟 达 最 高 浓度 ， 并 分 布 到 全 身 各 部 
分 ,包括 脑 消 液 . 尿 及 肺泡 气 中 。 少 量 以 原形 从 屎 、 计 液 


及 呼 气 排出 ,90% 以 上 在 体内 (主要 在 肝脏 ) 代 谢 ,乙醇 在 
肝 细 胞 浆 乙 醇 脱氧 酶 催化 下 ,生成 乙 醛 ,再 由 肝 细 胞 线 粒 
体 乙 醛 脱 气 酶 催化 ,生成 乙酸 ,进入 三 浆 酸 往 环 ， 生 成 乙 
酰 铺 酶 A 和 二 氧化 碳 。 

对 酒 的 耐 受 量 因 人 而 异 。 极 少数 人 先天 性 乙醇 脱 揽 
酶 缺乏 ,对 酒 类 表现 特别 敏感 。 饮 酒 后 由 于 NAD( 氧 化 型 
辅酶) 减少 ,NADH( 还 原型 辅酶 1) 增 多 , NAD/NADH 
比值 改变 ， 可 造成 乳酸 血 症 、 尿 酸 血 症 、 低 血糖 、 高 甘油 
三 栈 血 症 ,并 抑制 体内 三 凑 酸 循环 。 

临床 表现 ”急性 酒精 中 毒 可 分 为 三 期 ，@ 兴 奋 期。 
颜面 潮红 或 苍白 , 眼 结膜 充血 , 欣 快 和 兴奋 ， 谈 话 澡 渭 不 . 
绝 , 行 为 失控 \ 易 她 、 易 喜 、 易 翡 . 易 感情 用 事 ， 常 有 恶心 、 
哎 吐 。@@ 共 济 失 调 期 。 表 现 动作 笨拙 ,步履 蹦 用, 步 态 不 
稳 ,语言 含混 不 清 , 惹事 生 非 。@@ 红 睡 期 。 面 色 苍白 , 皮 
肤 湿 冷 ,口唇 青紫 ,呼吸 减 慢 有 针 音 ,体温 下 降 , 由 躁动 进 
入 噶 攻 或 者 迷 , 大 小 便 失禁 ,直至 呼吸 循环 中 枢 抑 制 而 死 
亡 。 少 数 急性 酒精 中 毒 者 , 因 展 睡 叹 吐 致 室 息 死亡 ,或 到 
吸入 性 肺炎 。 

诊断 ”根据 饮酒 史 , 呼 吸 及 呕吐 物 有 酒 味 ,以 及 临床 
症状 。 但 对 民 迷 的 患者 , 须 排除 其 他 各 种 昏迷 原因 。 

治疗 轻 度 或 中 度 酒 醉 者 ,无 需 特 丈 治疗 , 浓 茶 、 咖 
啡 或 催 吐 疗法 (严格 禁用 吗啡 )， 对 体内 乙 酵 的 排出 速度 
并 无 影响 。 异 睡 是 一 种 自 限 性 状态 ,要 注意 保暖 ,并 将 头 
置 于 侧 位 , 防止 哎 吐 引起 窒息。 对 少数 突 改 兴奋、 躁动、 
好 斗 及 有 破坏 性 行为 (病理 性 酒 醉 或 急性 乙醇 性 妄想 狂 ) 
者 ,可 于 小 量 镇 静 药 ,呼吸 抑制 者 可 予 中 枢 兴 奋 剂 。 大 量 
输液 ,或 葡萄 糖 加 胰岛 素 输 注 。 亦 难以 加 速 乙醇 从 体内 排 
出 。 角 膜 反 射 和 瞳孔 反射 迟钝, 则 表明 呼吸 及 循环 衰竭， 
应 及 时 抢救 。 严 重 中 毒 者 可 用 血液 连 析 疗法 。 昏 迷 长 达 
10 小 时 以 上 ， 或 酒精 血 浓度 高 于 400 mg/dl 以 上 者 预后 
较 差 。 ( 范 志明 ) 


jiujing zhongdu(manxing) 

酒精 中 毒 (慢性 ) [alcoholic intoxication 
(chronic)] ”长 期 大 量 饮酒 所 致 的 疾病 ,可 导致 营养 
失调 ,对 肝 , 脑 损害 较 大 ,引起 智力 减退 .手指 震 申 .多 发 性 
神经 炎 , 肝 炎 、 脂 肪 肝 和 肝 硬 变 等 。 从 开始 饮酒 到 症状 出 
现 约 经 10 年 。 在 欧美 国家 嗜 酒 者 甚 多 ,其 中 约 10 一 20 锡 
患 有 酒精 性 肝病 ， 醒 酒 者 肝 硬 变 发 病 率 为 一 般 人 的 6.8 
倍 。 酒 精 性 肝 硬 变 , 在 美国 是 45~60 岁 年 龄 组 的 第 四 位 
常见 死亡 原因 。 在 法 国 、 西 班 牙 .德国 .意大利 和 美国 , 平 
均 每 人 每 年 消耗 酒精 在 10kg 以 上 ， 酒 精 性 肝 硬 变 约 占 肝 
硬 变 病人 总 数 的 50~75% ; 英国 .爱尔兰 和 日 本 ,酒精 消 
耗 量 较 少 ,酒精 性 肝 硬 变 约 占 肝 硬 变 总 数 的 25 一 30% ;在 
中 国 仅 占 7% 。 有 人 估计 一 名 健康 成 年 人 ,每 天 酒精 消耗 
量 不 得 超过 160 一 180g, 实际 对 酒精 的 耐 受 量 因 人 而 异 。 
饮酒 方法 (每 日 一 次 或 分 次 )、 饮 食 成 分 (蛋白 质 及 维生素 
含量 )、 饮 酒 年 限 以 及 个 体 差异 性 (营养 ,种族 、 遗传 和 免 
疫 等 ) 对 柄 酒 的 后 果 均 有 影响 。 
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有 


酒 


临床 表现 ”慢性 酒精 中 毒 对 人 体 每 一 器 官 系统 的 功 
能 均 有 损害 ,主要 表现 在 消化 和 神经 系统 。 可 表现 胃 肠 功 
能 素 乱 。 早 晨 恶心 .呕吐 , 饮 少量 酒 可 使 症状 消除 ， 为 慢 
性 酒精 中 毒 的 特殊 表现 。 哮 酒 者 浅 表 性 胃炎 和 消化 性 渍 
疡 发 病 率 均 高 , 故 有 时 可 见 上 腹痛 、 呢 逆 、 哎 吐 或 呕血 。 酮 
酒 可 诱发 各 种 胰腺 炎 ， 包 括 出 血性 胰腺 炎 、 慢 性 胰腺 炎 ， 
等 。 长 期 大 量 饮酒 ,可 因 肝 实 质 细胞 脂肪 浸 词 ,引起 肝脏 
增 大 (脂肪 肝 ), 重 达 2 一 2.5kg( 正 常 1.5kg) 乃 至 4 一 6kg。 
肝脏 表面 光滑 油 愤 ， 显 微 镜 下 见 肝 细胞 内 含 脂肪 。 了 脂肪 
肝 是 酒精 性 肝病 中 最 先 出 现 , 也 是 最 常见 的 病变 。 酒 精 性 
肝炎 的 病理 变化 为 肝 细胞 变性 坏死 ,乙醇 性 透明 小 体 ( 马 
洛 里 氏 透明 小 体 ) 形 成 ,可 伴 有 脂肪 肝 、 纤 维 增生 和 胆汁 
瘀 积 性 黄 癌 。 严 重 乙醇 中 毒 患者 约 8% 可 有 酒精 中 毒性 
肝 硬 变 ,一 般 为 小 结 节 性 门 脉 性 肝 硬 变 ,也 可 形成 大 结 节 
或 坏死 后 性 肝 硬 变 。 慢 性 酒精 中 毒 对 神经 系统 功能 的 影 
响 主要 表现 为 停 药 综合 征 ( 戒 瘾 ); 续 发 于 乙醇 中 毒 的 神 
经 系统 营养 病 , 如 韦 尼克 - 科 尔 萨 科 夫 二 氏 综 合 征 、 多 发 
性 神经 炎 、 视 神经 病 、 糖 皮 病 ， 伴 有 乙醇 中 毒 病 因 未 定 的 
疾病 如 小 脑 变性 ,大 脑 萎缩 、 马 尔 基 亚 法 瓦 - 比 格 纳米 二 
氏 中 枢 脑 桥 贱 磷 酯 溶解 症 ， 以 及 继 发 于 肝 硬 变 的 肝 性 木 
便 和 和 昏迷 慢性 肝 脑 变 性 。 慢 性 酒精 中 毒 戒 总 (或 停 药 综 
合 征 ) 的 表现 包括 震 业 、 幻 觉 、 阁 闯 和 论 训 状态 ， 因 人 而 
异 。 震 题 常 在 停止 饮酒 24 一 36 小 时 内 最 为 严重 ,表现 全 
身 震 类 ( 每 秒 振动 6 一 8 次 )、. 过 度 警觉 . 易 惊 念 和 痉挛 、 可 
持续 一 周 以 上 , 10~14 天 方 能 好 转 。 幻 觉 可 有 幻 听 、 幻 
视 , 偶 有 幻 触 、 幻 嗅 ,可 是 暂时 的 也 可 历时 数 日 . 数 周 或 数 
月 。 停 药 疾病 ( 酒 醉 痉挛 ) 常 见于 停 饮 后 12 一 24 小 时 ,可 
表现 全 身 性 肌 阵 挛 或 惊 胖 发 作 ， 特 点 是 脑 电 图 检查 多 属 
正常 范围 ,与 真正 疾病 发 作 不 同 。 

诊断 首先 详细 询问 病史 ,包括 饮酒 种 类 、 量 、 时 间 、 
方式 和 进食 情况 , 详 作 体检 和 化 验 , 必 要 时 作 肝 穿刺 活 组 
织 检查 以 及 神经 精神 病 学 检查 。 

治疗 ”要 帮助 病人 认识 饮酒 对 健康 的 为 害 ， 希 望 得 
到 治疗 。 对 戒 酒 综合 征 进 行 对 症 治疗 ， 给 予 高 蛋白 质 饮 
食 , 多 种 维生素 (B 族 .C.K 等 ) 和 叶酸 。 帮 助 哮 酒 者 戒 湘 ， 
需要 家 庭 和 社会 的 帮助 有 时 要 借助 于 某 些 精神 疗法 (如 
利用 疗养 院 、 专 门诊 所 等 )。 药 物 治疗 常 属 大 恶 疗法 ， 使 
病人 对 酒精 产生 一 种 特殊 的 悄 恶 或 丽 惧 ， 因 而 不 再 任意 
饮酒 ,所 用 药 如 国产 戒 酒 硫 和 安 太 布 斯 ,一 般 用 药 均 应 坚 
持 数 月 或 半年 ,后 者 毒性 较 大 ， 能 使 体内 乙 醛 过 多 积聚 ， 
导致 恶心 .呕吐 , 低 血压 ,甚至 引起 死亡 。 


jiuyllal 

酒 依赖 (alcohol dependence) 又 称 酒 净 。 由 
于 长 期 较 大 量 饮酒 机 体 对 酒精 产生 的 心理 上 的 嗜好 与 生 
理 上 的 交 癖 。 为 满足 嗜好 和 避免 因 停 饮 而 发 生 驱 体 不 适 
反应 , 酒 依赖 者 不 得 不 经 常 饮 酒 。 反 复 饮酒 之 后 ,身体 对 
酒精 产生 耐 受 性 ,酒量 越 来 越 大 。 长 期 大 量 饮酒 可 导致 慢 
性 酒精 中 毒 ， 引 起 肝 硬 变 、 胃 类 等 一 系列 肌体 疾病 和 遗 


684 


忘 .幻觉 .意识 障碍 等 精神 症状 。 酒 依 整 者 的 病死 率 , 自 杀 
率 和 交通 事故 死亡 率 都 显著 高 于 一 般 人 群 ， 除 危害 个 人 
健康 外 ， 经 常 饮酒 和 醉酒 还 给 家 庭 生活 和 社会 治安 带 来 
一 系列 的 麻烦 。 

酒 依赖 包括 对 酒精 (乙醇 ) 的 心理 依赖 、 生 理 依赖 与 
耐 受 性 ( 见 依 畏 )。 在 临床 和 行为 上 有 以 下 一 些 表现 ，@ 
将 饮酒 视 为 生活 中 第 一 优先 事项 ， 置 个 人 健康 、 工 作 纪 
律 、 家 庭 责任 和 社会 规范 于 不 顾 , 一 味 追 求 喝酒 ， 到 后 来 
举 杯 就 不 能 自制 ， 经 常 是 不 醉 不 休 。@@ 为 避免 戒 断 症状 
的 发 生 而 频频 饮酒 ， 不 少 酒 依赖 者 起 床 后 的 第 一 件 事 便 
是 饮酒 ,因为 经 过 一 夜 睡眠 之 后 ,体内 酒精 经 过 代谢 已 所 
余 无 几 。 回 由 于 对 酒精 的 耐 受 性 ,酒量 越 来 越 大 ,饮酒 越 
来 越 多 .但 患者 对 真实 饮酒 量 总 是 讳 莫如 深 ,“ 没 喝 多 少 ” 
成 了 他 们 的 口头 禅 。@ 血 内 酒精 浓度 降低 到 一 定 水 平 以 
下 时 便 出 现 式 断 症状 ,表现 为 手语 拌 、 肢 体 及 度 干 额 拌 、 
情绪 激动 ,恶心 .出 汗 等 。 如 果 及 时 喝 上 几 口 酒 ， 这 些 症 
状 便 很 快 消除 ， 否 则 会 越 演 越 烈 ， 甚 至 出 现 意识 障碍 和 
抽 搞 。 

流行 学 ” 酒 依赖 的 发 生 率 依 社会 文化 背景 不 同 而 
异 。 当 代 世 界 酒 依赖 高 发 地 区 分 布 很 广 ， 名 列 前 戈 的 国 
家 有 冰岛 ,法国 、 美 国 . 西 德 .苏联 、 瑞 典 , 丹 麦 .芬兰 ,英国 
等 。 冰 岛 男 性 人 口中 , 酒 依赖 的 终生 预期 发 生 率 高 达 6~~ 
10% ,其 他 上 述 国家 也 在 3 一 5% 之 间 。 酒 依赖 者 男性 显著 
多 于 女性 ,城市 居民 多 于 乡村 居民 、 白 种 人 多 于 黄种 人 。 
年 龄 方面 ， 青 少年 期 和 中 年 后 期 是 发 生 酒 依赖 的 两 个 高 
峰 阶段 。 中 国 1982 年 在 6 大 行政 区 中 12 个 地 区 进行 的 
全 国 精神 疾病 流行 学 调查 表明 ， 中 国人 酒 依赖 的 总 患 病 
率 为 0.16 多 ,显著 低 于 世界 上 的 酒 依赖 高 发 地 区 。 不 过 这 
以 后 的 临床 印象 表明 ， 中 国 的 酒 依赖 率 有 上 升 趋势 ， 值 
得 给 予 未 雨 绸 缪 的 注意 。 

病因 和 发 生机 理 ”通常 是 生物 学 的 因素 、 心 理 因素 
与 社会 因素 综合 作用 的 结果 。 发 生 酒 依赖 的 快慢 和 难 易 
人 与 人 间 不 尽 相同 ， 这 与 生物 学 素质 有 关 。 人 体内 有 两 
种 与 酒精 代谢 有 关 的 酶 一 一 乙醇 脱 氢 酶 和 乙 醛 脱氧 酶 ， 
前 者 促使 乙醇 转变 为 乙 醛 ,后 者 促使 乙醚 转变 为 乙酸 , 然 
后 再 进一步 分 解 成 二 氧化 碳 和 水 排出 体外 。 乙 醛 脱氧 本 
包括 两 种 同 功 酶 , 即 乙 醛 脱氧 酶 | 和 乙 醛 脱 复 酶 ,, 其 活性 
的 高 低 因 人 而 异 ， 酶 活性 较 低 的 人 少量 饮酒 即 可 出 现 颜 
面 潮红 、 恶 心 .呕吐 、 剧 烈 心 导 等 反应 ， 因 此 不 会 大 量 饮 
酒 , 较 难 形成 酒 依赖 。 黄 种 人 中 乙 醛 脱毛 酶 ,缺乏 活性 者 
约 占 半数 ,而 白 种 人 则 绝 大 多 数 两 种 同 功 酶 均 有 活性 。 黄 
种 人 中 酒 依赖 者 较 白 种 人 少 , 除 饮酒 习惯 不 同 之 外 ,前 者 
乙 醛 脱 复 酶 活性 一 般 较 后 者 低 ,也 是 原因 之 一 。 家 系 调查 
发 现 , 酒 依赖 者 的 子女 即使 自 幼 即 与 生 身 父母 分 离 , 成 年 
后 酒 依赖 的 发 生 率 仍 超出 常人 4 倍 ， 单 合子 双生 子 的 酒 
依赖 同 病 率 为 50~70% ,而 异 合子 双生 子 的 同 病 率 只 有 
25% ,这 表明 遗传 因素 能 影响 易 感 素质 的 发 生 。 心 理 因素 
方面 ,具有 某 些 个 性 特点 的 人 ,一般 较 易 发 生 酒 依赖 ， 这 
些 特点 包括 易 焦虑 、 易 紧张 \ 易 冲动 ,好 炫 炮 、 不 易 满足 及 


缺乏 自制 能 力 等 。 心 理 因素 对 酒 依赖 的 形成 还 有 诱发 作 
用 ,不 少 人 之 出 现 酒 依赖 ,是 在 遭遇 精神 刺激 之 后 ， 借 酒 
浇 悉 ,饮酒 越 来 越 多 的 结果 。 社 会 因素 对 酒 依赖 的 发 生 有 
着 肯定 的 作用 ， 重 要 的 方面 包括 ， 公 众 对 饮酒 所 持 的 态 
度 ,习俗 的 饮酒 方式 、 酒 的 供应 、 家 庭 及 社会 人 际 关系 情 
况 等 。 著 名 的 产 酒 地 区 、 倡 导 饮 烈性 酒 御寒 的 寒冷 地 区 ， 
酒 依赖 的 发 生 率 均 较 高 有些 地 区 的 社会 习俗 崇尚 饮酒 ， 
工作 之 余 , 一 杯 在 手 ; 亲 友 相连 ,把 酒 联欢 ;喜庆 宴席 更 少 
不 了 开怀 畅饮 ,甚至 将 大 量 饮酒 视 为 男子 汉 气 概 的 体现 ， 
这 样 的 社会 习俗 无 疑 会 助长 酒 依赖 的 发 生 。 另 有 研究 发 
现 ， 酒 依赖 的 发 生 率 与 社会 人 际 关 系 的 紧张 程度 成 正 
比 ,而 与 家 庭 成 员 间 的 亲密 程度 成 反比 。 

酒 依 融 的 危害 ” 酒 依赖 之 所 以 受到 社会 重视 ， 主 要 
在 于 它 的 多 方面 的 危害 性 。 由 于 慢性 酒 中 毒 , 酒 依赖 者 可 
出 现 明显 的 人 格 改变 , 变 得 自我 中 心 , 孤僻 内 向 ， 兴 趣 狭 
窗 , 情 绪 不 稳 ,不 爱 整 洁 , 缺 乏 基本 的 责任 感 及 道德 感 ,对 
家 庭 亲人 的 生活 漠不关心 ,一 心 只 想 着 弄 钱 喝酒 。 因 此 ， 
酒 依赖 者 中 ,家 庭 不 和 、\ 夫 妻 分 居 、 离 婚 等 的 发 生 率 都 显 
著 高 于 一 般 人 群 。 家 庭 环 境 不 良 对 子女 的 教育 和 成 长 都 
带 来 不 利 影响 , 酒 依赖 者 的 子女 中 , 酒 依赖 、 药 物 依赖 和 
反 社 会 人 格 障碍 的 发 生 率 都 显著 增加 。 酒 依赖 者 对 工作 
不 负责 任 , 经 常 迟 到 ,早退 或 及 工 ， 生 产 事故 发 生 率 也 很 
高 。 此 外 , 酒 依赖 者 中 交通 事故 发 生 率 及 自杀 率 都 很 高 ， 
国外 有 调查 发 现 ,自杀 身亡 者 中 , 约 1/4 是 酒 依赖 者 。 

酒 依赖 的 医学 并 发 症 ,包括 急性 酒精 中 毒 ,慢性 酒精 
中 毒 和 戒 断 综合 征 三 个 方面 。 一 次 饮酒 过 量 可 以 造成 急 
性 酒精 中 毒 ,严重 者 可 因 延 苯 呼 吸 中 要 受 抑制 而 死亡 。 饮 
酒 过 量 也 容易 诱发 急性 出 血性 胰腺 炎 。 

慢性 酒精 中 毒 对 健康 有 不 良 影 响 ， 其 原因 是 多 方面 
的 。 酒 精 对 组 织 有 直接 毒性 作用 ,对 脑 细胞 和 肝 细胞 的 损 
害 尤 为 显著 。 长 期 饮酒 可 降低 胃 肠 吸收 功能 ,加 上 进食 减 
少 , 所 以 哮 酒 者 经 常 出 现 维生素 B 和 蛋白 质 的 缺乏 .经 常 
醉酒 容易 引起 外 伤 。 对 起 居 冷 暖和 饮食 卫生 的 疏忽 容易 
招致 感染 ,这 些 因素 也 容易 诱发 驱 体 和 精神 疾病 。 

消化 系统 和 神经 系统 是 酒精 中 毒 时 受害 最 烈 的 部 
位 。 酒 依赖 者 中 , 肝 硬 变 、 胃 炎 \、 消 化 性 溃疡 、 食 管 静脉 曲 
张 、 食 管 癌 和 急 、 慢 性 胰腺 类 的 发 生 率 都 高 于 常人 ， 肝 硬 
变 的 发 生 率 是 一 般 人 群 的 10 倍 。 酒 精 中 毒 除 可 引起 一 系 
列 的 精神 障碍 之 外 ,还 可 引起 周围 神经 炎 、 小 脑 变 性 、 癫 
痛 和 视神经 萎缩 等 。 此 外 , 酒 依赖 者 中 贫血 \ 阳 萎 、 心 肌 
病 ,维生素 缺乏 症 和 结核 病 的 发 生 率 也 高 于 一 般 人 群 。 

孕妇 饮酒 可 给 胎儿 发 育 带 来 不 良 影响 ， 除 早已 发 现 
的 死亡 率 增高 和 婴儿 出 生体 重 降 低 外 ， 还 发 现 孕期 大 量 
饮酒 可 引起 胎儿 畸形 和 智力 障碍 ， 这 称 为 胚胎 酒精 综合 
征 ,表现 为 出 生体 重 降低 ,身材 矮小 .颜面 畸形 .智力 低下 
及 多 动 。 

饮酒 和 酒精 中 毒 可 引起 多 种 精神 障碍 ， 除 急性 醉酒 
时 的 酷 醒 状态 之 外 ,还 可 引起 ，@ 病 理性 醉酒 ,其 特征 是 
少量 饮酒 即 引起 明显 精神 改变 ,表现 为 意识 模糊 、 定 向 障 


给 、 兴 奋 躁 动 等 。 一 般 持 续 几 分 钟 到 几 小 时 ， 继 以 醋 睡 ， 
事后 对 发 作 情 况 完全 或 部 分 遗忘 。@ 长 期 大 量 饮酒 者 有 
时 可 出 现 暂时 性 遗忘 发 作 ,持续 数 小 时 至 数 日 不 等 ,当时 
看 来 意识 清醒 ， 行 动 自如 ， 但 事后 对 这 有 段 经 历 可 完全 和 遗 
忘 。@ 科 尔 萨 科 夫 氏 精神 病 ， 与 酒精 对 神经 细胞 的 直接 
毒性 和 维生素 B, 缺 乏 有 关 , 症 状 包括 严 重 的 近 事 四 忘 、 虚 
构 、 错 构 和 多 发 性 周围 神经 炎 。@ 慢 性 酒精 中 毒性 幻 沉 
症 ， 以 幻觉 为 起 始 的 和 突出 的 症状 ， 以 幻 听 为 主 ， 一 般 
是 内 容 带 威胁 性 或 辱 急性 的 语言 幻 听 ， 常 因此 而 产生 继 
发 性 被 害 妄想 。 患 者 的 意识 始终 清楚 。 有 时 ,幻觉 症 也 可 
因 戒 酒 而 引起 。@@ 酒 精 中 毒性 嫉妒 安 想 ， 表 现 为 毫 无 根 
据 地 坚持 认为 配偶 不 忠 ,可 因此 而 引起 攻击 行为 。 不 过 ， 
一 般 而 言 ， 由 于 性 功能 减退 怀疑 配偶 可 能 不 忠 的 妨 妨 心 
理 远 比 典 型 的 妨 妨 妄想 多 见 。@@ 在 慢性 酒精 中 毒 基 础 
上 ,出 现 周期 性 的 .难以 控制 的 狂 饮 发 作 ， 称 为 间 发 性 酒 
和 狂 , 发 作 前 先 感到 情绪 不 稳 , 烦 躁 。 狂 饮 可 持续 几 天 。 

酒 依赖 者 在 停 饮 之 后 可 出 现 戒 断 症 状 ， 一 般 表现 为 
肢体 震 丫 和 情绪 激动 ,也 可 出 现 幻 觉 和 装 靖 性 抽 摘 。 最 严 
重 的 反应 是 戒 酒 论 妄 , 亦 称 震 申 诡 妄 ,通常 发 生 在 长 期 大 
量 饮酒 者 突然 停 饮 ?~7 天 之 后 ,表现 为 意识 模糊 ,恐怖 性 
错觉 .幻觉 和 感知 党 综 合 障碍 、 精 神 运动 性 兴奋 、 肢 体 或 
全 身 剧 烈 震 额 ， 并 伴 有 心动 过 速 、, 血 压 升 高 及 大 量 出 汗 。 
若 不 及 时 抢救 ,可 因 衰 竭 致死。 

治疗 和 预防 “治疗 的 根本 要 义 在 于 戒 酒 。 由 于 病人 
对 戒 酒 缺 乏 主动 性 和 坚持 性 ， 以 及 停 饮 后 可 能 发 生 戒 断 
症状 ,因此 以 住院 治疗 为 宜 。 先 逐步 减少 饮酒 量 , 最 后 完 
全 戒 绝 。 双 硫 醒 ( 戒 酒 硫 ) 是 一 种 抑制 乙 醛 脱 氢 酶 的 药物 ， 
服用 后 若 再 饮酒 ， 则 可 因 酒 精 的 中 间 代 谢 产物 乙 醛 不 能 
进一步 代谢 而 在 体内 积蓄 ,引起 恶心 、 叹 吐 、 头 异 等 严重 
不 适 反应 ,致使 病人 对 饮酒 产生 长 惧 心理 ,这 样 可 达到 戒 
酒 目的 。 酒 依赖 者 通常 都 有 慢性 营养 不 良 ， 所 以 要 加 强 
营养 ,补充 蛋白 质 和 维生素 类 。 戒 酒 成 功 之 后 ,应 避免 再 
次 饮酒 ， 因 为 即使 是 小 量 饮酒 也 会 在 数 日 之 内 很 快 返回 
到 过 去 的 酒 依赖 状态 ,心理 治疗 有 助 于 坚定 戒 酒 信心 , 防 
止 反 复 。 预 防 方面 应 加 强 卫生 宣传 教育 ， 帮 助 社会 公众 
认识 酒 依赖 和 酒 中 毒 的 严重 危害 ,自我 控制 饮酒 量 。 有 些 
国家 的 政府 就 酒 类 生产 和 销售 作出 法 律 性 的 限制 ， 减 少 
酒 类 供应 ,来 碱 少 酒 依赖 的 发 生 。 ( 左 成 业 》 


jiuzhab! 
酒 济 鼻 (rosacea) 发生 于 面部 ,尤其 是 内 及 其 
周围 组 织 ， 以 皮肤 潮红 、 丘 疹 、 脓 疱 及 毛细 血管 扩张 为 
特征 的 皮肤 病 。 好 发 于 中 年 人 , 但 老人 及 青年 人 亦 可 
发 病 。 

病因 ” 尚 不 清楚 。 精 神 神经 因素 、 骨 肠 功能 亲 乱 , 慢 
性 胃炎 、 便 秘 、 哮 酒 、 辛 辣 食 物 的 刺激 ,都 可 能 与 发 病 有 
关 。 在 酒 潮 鼻 扩张 的 毛孔 中 常 发 现 毛 讼 虫 ( 蠕 形 螨 )， 有 
人 认为 毛囊 虫 感染 是 发 病原 因 , 但 对 其 致 病 性 尚 有 争论 。 
酒 酒 鼻 也 常 在 妇女 绝经 期 发 病 或 加 重 ， 这 说 明 内 分 泌 因 
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素 也 与 发 病 有 关 。 病 灶 感 染 与 肪 疱 性 酒 酒 鼻 的 发 病 有 关 。 
有 人 认为 ， 日 光 的 过 多 照射 使 皮肤 的 弹力 纤维 受 损 、 变 
性 ,从 而 导致 毛细 血管 扩张 ,形成 酒 潮 鼻 。 

临床 表现 大 致 分 为 三 期 最 初 为 红 班期 ,此 时 面 中 
部 特别 是 内 ,两 天、 类 部 发 生 红斑 , 初 为 暂时 性 ,只 是 进食 
热饮 料 ,辛辣 食物 后 或 情绪 变化 .温度 改变 时 才 出 现 ， 但 
经 多 次 反复 发 作 后 便 持久 不 退 ， 患 处 可 见 树枝 状 扩张 的 
毛细 血管 ,毛孔 扩大 ,皮脂 增多 。 病 情 进展 ,在 红斑 基础 上 
出 现 部 疙 样 丘疹 、 肪 总 .囊肿 或 结 节 , 则 为 丘疹 肢 疱 期 病 
程 长 久 者 , 鼻 端 部 皮脂 腺 及 结缔 组 织 增殖 ,形成 莹 红色 结 
节 状 突起 ,表面 凹凸 不 平 ,毛孔 明显 扩大 ， 毛 细 血 管 显著 
扩张 , 则 为 鼻 玩 期 。 鼻 装 期 仅 发 生 于 少数 患者 ,几乎 只 限 
于 男性 患者 。 

诊断 ”根据 临床 表现 即 可 确诊 。 有 时 需要 与 口 周 皮 
炎 、 疤 阁 、 脂 溢 性 皮炎 和 红斑 狼疮 鉴别 。 口 周 皮炎 局 限于 
口 周 ,并 有 经 常 外 用 皮质 类 固 醇 激 素 药膏 的 病史 这 疮 好 
发 于 青年 ,基本 损害 为 与 毛囊 一 致 的 丘 阁 及 白头 黑头 粉 
刺 ,整个 面部 及 胸 背 部 均 可 受累 , 鼻 部 不 充血 ， 无 毛细 血 
管 扩张 。 脂 溢 性 皮炎 有 显著 的 皮脂 溢出 ， 除 面部 外 还 发 
生 于 头皮 、 耳 后 .眼眉 和 其 他 部 位 ， 红 班 狼疮 为 系统 性 疾 
病 ,好 发 于 青年 女性 ,鉴别 不 难 。 

治疗 ”患者 应 戒 酒 , 避 免 刺 激 性 饮食 ,尤其 是 辛辣 食 
品 。 若 有 胃 肠 及 内 分 泌 疾 病 ， 应 及 时 治疗 。 去 除 可 疑 病 
灶 , 避 免 过 多 或 长 期 日 晒 ,注意 劳 逸 结合 ,避免 过 度 紧张 。 
内 服 小 剂量 四 环 素 有 益 , 尤 其 是 有 感染 存在 时 。 有 严重 酒 
汪 鼻 的 绝经 期 妇女 ,可 口服 乙 烽 肉 酚 有 较 多 蜂 形 螨 的 串 
者 ,可 内 服 甲 硝 唑 ( 灭 滴 灵 )。 局 部 治疗 同 冯 疮 , 鼻 装 可 用 
外 科 划 切 治疗 。 ( 王 定 邦 > 


jubu maozul 
局 部 麻醉 。 (local anesthesia) 把 局 部 麻醉 药 
《以 下 简称 局 麻药 ) 注 射 到 神经 的 某 部 位 周围 ， 阻 滞 该 处 
神经 传导 功能 ， 以 消除 手术 或 诊断 操作 所 引起 疼痛 的 一 
种 麻醉 方法 。 与 全 身 麻醉 区 别 ， 是 病人 在 麻醉 和 手术 过 
程 中 能 保持 意识 清醒 ,所 以 麻醉 和 手术 时 ,要 得 到 病人 的 
充分 配合 。 有 时 这 种 方法 亦 用 以 治疗 疾病 或 创伤 引起 的 
某 些 部 位 疼痛 和 促进 功能 的 恢复 。 局 部 麻醉 的 优点 是 安 
全 、 死 亡 率 及 并 发 症 发 生 率 低 ,无 需 复 杂 的 设备 ， 对 机 体 
功能 影响 小 , 术 后 恢复 快 , 但 病人 不 合作 (尤其 是 小 儿 ) 时 
难以 进行 , 且 要 求 手术 者 掌握 麻醉 技术 。 
局 麻药 的 作用 机 理 ” 神 经 外 周 包 着 一 层 脂 质 的 膜 ， 
腊 上 嵌 有 含 蛋 白质 的 钠 通 道 ， 静 止 时 钠 离 子 不 易 透 过 这 
层 膜 ， 而 钾 离 子 可 以 自由 出 入 ， 为 使 膜 内 外 维持 60~ 
90mV 的 电位 差 ， 膜 内 外 的 钾 离子 比率 为 30:1〈 即 膜 内 
有 150 mEq/L， 膜 外 为 5mEq/L) ， 当 神经 冲动 进行 传导 
时 , 膜 的 通 透 性 发 生变 化 ,使 钠 离子 易于 透 入 膜 内 ， 而 钾 
. 离子 透 出 膜 外 。 在 0.1~0.2 毫秒 之 内 膜 电 位 ,从 一 70mV 
升 到 + 35mV ,产生 动作 电位 ,以 后 0.4~0.6 毫秒 之 内 钠 
透 性 迅速 碱 慢 ,以 致 钠 重新 被 排斥 到 膜 外 ,而 钾 重 新 进入 
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膜 内 ,恢复 静止 膜 电位 ,这 就 是 一 次 冲动 传导 的 过 程 。 

局 麻药 抑制 神经 传导 作用 的 机 制 ,有 多 种 学 说 ,主要 
的 有 三 种 ，@D 表 面 电荷 学 说 ,是 一 种 较 老 的 学 说 ,但 仍 被 
一 些 研究 者 采用 。 该 学 说 认为 局 麻药 分 子 哮 脂 部 穿 过 神 
经 膜 ， 而 其 末端 带 正 电荷 的 胺 基部 分 留 在 膜 外 侧 与 膜 外 
面 的 负电 荷 中 和 ， 这 样 便 在 不 改变 细胞 内 静 息 电位 的 情 
况 下 ,提高 跨 聊 电位 ， 抑 制 来 自 邻 近 非 麻醉 区 的 膜 电 流 ， 
使 麻醉 区 神经 纤维 不 能 去 极 化 ,从 而 阻 灌 其 传导 。 这 种 机 
制 不 必 特 殊 的 局 麻药 受 体 。 但 此 说 只 能 解释 带电 荷 形式 
的 局 麻药 的 作用 机 理 ,不 能 解释 中 性 局 麻药 的 作用 机 理 。 
回 受 体 学 说 。 神 经 兴奋 时 ,原来 关闭 的 钠 通 道 开放 ,局 麻 
药 带 电荷 的 哮 脂 质 的 三 价 碱 基 容易 穿 过 神经 膜 ， 到 达 钠 
通道 的 内 端 , 碱 基 就 与 钠 通道 内 口 的 特殊 受 体 结合 ,因而 
抑制 钠 离子 进入 通道 ,使 腊 失 去 透 性 ,不 能 去 极 化 ， 而 至 
传导 阻 洪 。@ 隐 有 影 胀 学 说 。 局 麻药 非特 异地 被 膜 内 脂 质 
吸收 ,结果 使 膜 "膨胀 ", 钠 通道 狭 罕 , 钠 的 通 透 度 下 降 , 腊 
不 能 去 极 化 。 此 说 只 能 解释 中 性 局 麻药 ， 如 蕉 住 卡 因 的 
作用 。 

局 麻药 在 溶液 中 有 电离 成 带 阴 电 荷 和 阳 电 荷 的 部 
分 , 亦 有 不 电离 的 部 分 ， 其 相对 成 分 根据 溶液 的 酸碱度 、 
注射 部 位 组 织 的 酸碱度 ,和 局 麻药 本 身 的 电离 度 而 定 ,这 
些 都 与 麻醉 作用 有 一 定 的 关系 。 

局 麻药 作用 的 快慢 ， 主 要 决定 于 注射 部 位 的 神经 粗 
细 、 辅 膜 的 厚薄 以 及 局 麻药 的 浓度 。 

有 入 鞘 的 神经 纤维 较 粗 ,传导 速度 较 快 ,但 局 麻药 作 
用 发 生 较 慢 ， 无 链 精 的 神经 纤维 较 细 ， 传 导 冲动 速度 较 
慢 , 但 局 麻药 作用 较 快 。 因 此 在 阻 谐 麻醉 时 ,先是 交感 神 
经 ,其 次 是 感觉 神经 ,最 后 运动 神经 才 被 阻 滞 。 有 时候 为 
了 诊断 和 治疗 的 目的 ,利用 局 麻药 的 不 同 浓度 ,只 阻 湛 交 
感 神经 ,或 只 阻 湛 交 感 神经 和 感觉 神经 ,而 使 运动 神经 功 
能 基本 不 受 影响 ,以 此 达到 区 别 阻 灌 的 目的 。 

局 麻药 的 药 效 作用 ,与 药物 注射 后 局 部 吸收 、 分 布 、 
代谢 和 排泄 的 情况 有 关 。 一 般 说 后 三 种 情况 在 各 种 局 麻 
药 基 本 一 致 ， 而 吸收 的 快慢 ， 则 受 注射 部 位 血循环 的 状 
况 , 注 射 的 药 量 、 浓 度 ， 是 否 加 血管 收缩 药 ， 与 蛋白 质 结 
合 能 力 等 因素 的 影响 。 局 麻药 本 身 的 物理 化 学 性 质 与 其 
作用 强度 和 时 间 有 关 。 局 麻药 浓度 较 大 ， 作 用 发 生得 也 
较 快 。 

常用 局 麻药 的 种 类 
和 酰胺 类 。 

局 部 麻醉 可 根据 注射 麻药 的 神经 所 在 部 位 而 分 为 
五 类 ， 

@ 表面 麻醉 。 用 于 粘膜 和 角膜 表面 如 鼻腔 、 咽 喉 
部 、 食 道 .气管 及 尿道 等 粘膜 ,以 及 眼角 膜 上 。 所 用 药物 有 
可 卡 因 、 地 卡 因 、 利 多 卡 因 。 眼 部 可 用 滴 入 法 ， 鼻 内 常用 
棉 片 浸 局 麻药 填 数 法 ， 别 喉 、 气 管用 喷雾 法 ， 尿 道 用 洪 
入 法 。 

@ 浸 词 麻醉 。 用 于 身体 各 部 浅 表 手 术 ,将 局 麻药 沿 
手术 切口 线 注射 到 手术 部 位 及 其 周围 。 


局 麻药 的 分 子 结构 可 分 为 柄 类 


@ 神经 阻 灌 麻 醉 或 神经 从 阻 灌 麻 醉 .将 局 麻药 注射 
到 某 神经 经 过 的 部 位 ,或 神经 从 所 在 部 位 , 阻 灌 该 神经 或 
神经 从 控制 区 向 心 的 或 离心 的 神经 传导 。 按 被 阻 灌 的 神 
经 分 别称 为 球 后 视神经 阻 灌 、 眶 下 神经 阻 满 、 肋 同 神经 阻 
灌 、 股 神经 阻 灌 、 普 从 神经 阻 滞 , 腹 腔 神 经 从 阻 灌 等 等 。 

@ 枚 管内 麻醉 。 将 局 麻药 注入 背 柱 椎 管内 , 阻 潜 脊 
神经 根 或 冰 神 经 干 ， 可 分 为 硬 膜 外 阻 浇 麻 醉 及 蛛 膜 下 腔 
阻 清 麻 醉 。 

图 局 部 静脉 麻醉 。1908 年 首次 介绍 , 但 1963 年 改 
进 操作 方法 后 才 得 推广 ， 用 于 上 下 肢 肘 关节 和 肤 关 节 以 
下 的 手术 ,如 开放 或 团 合 性 骨折 复位 以 及 骨 、 软 上 骨 的 其 他 
手术 。 先 在 上 父 或 大 腿 手术 区 近 端 并 行 扎 两 副 气囊 止血 
带 ,在 肢体 远 端 行 静脉 穿刺 ,再 将 肢体 抬 高 2~3 分 钟 ， 自 
远 端 向 近 端 紧 绕 驱 血 带 ( 橡 皮 或 弹力 贿 带 ) 到 气囊 止血 带 
为 止 以 驱除 肢体 血液 。 然 后 将 近 心气 琳 止 血 带 充气 ， 压 
力 超过 收缩 压 50mmHg 即 止 , 撤 去 驱 血 带 ,经 穿刺 针 注 入 
局 麻药 ，3~5 分 钟 后 药物 扩散 到 周围 组 织 而 产生 麻醉 作 
用 。 因 为 手术 时 间 较 长 ,两 副 止 血 带 可 交替 充气 ,以 避免 
止血 带 压迫 局 部 胀 痛 。 若 手术 在 1 一 1. 5 小 时 内 未 结束 ,还 
可 以 暂时 放松 止血 带 ， 恢 复 肢体 循环 1 分 钟 后 重新 充气 
并 注 局 麻药 ,以 延长 麻醉 时 间 。 放 松 止血 带 要 缓慢 ,以 避 
免 局 麻药 迅速 进入 全 身 循环 ,引起 中 毒 反应 。 

从 前 还 曾 使 用 局 部 冷冻 麻醉 ， 即 用 气 乙 烧 作 表面 喷 
射 , 氛 乙 烷 燕 发 时 局 部 皮肤 因 寒 冷 而 感觉 消退 ,用 于 切 开 
排 脓 等 小 手术 。 

局 麻药 的 全 身 作 用 ” 亦 即 局 麻药 的 中 毒 反 应 。 局 麻 
药 注 射 到 周围 组 织 后 , 若 被 迅速 吸收 入 血管 内 ,或 因 意 外 
而 直接 注射 到 血管 内 , 血 中 局 麻药 浓度 迅速 升 高 , 即 可 引 
起 某 些 器 官 的 反应 ， 主 要 是 中 枢 神 经 系统 和 心血 管 系统 
的 反应 。 这 种 中 毒 反应 的 症状 包括 眩晕 ,头发 胀 .视觉 和 
听觉 障碍 .不安 、 多 话 、 四 肢 发 持 \ 抽 摘 及 惊厥 ， 若 不 及 时 
处 理 可 因 呼 吸 停止 和 心 搏 艰 停 而 死亡 。 血 浆 中 局 麻药 升 
高 到 一 定 程度 ， 脑 电 图 便 出 现 阁 病 发 作 样 或 阵 发 性 全 身 
痉挛 样 惊 脾 的 波形 ,以 后 就 出 现 中 枢 神 经 抑制 现象 有 时 
中 毒 开始 就 出 现 中 枢 神 经 抑制 ， 这 在 用 利多 卡 因 或 普 鲁 
卡 因 作 局 部 麻醉 时 可 以 见 到 。 

局 麻药 中 枢 神经 中 毒 反应 的 机 制 ， 可 能 是 局 麻药 先 
阻 计 大 脑 皮 质 的 抑制 通道 ,不 能 对 抗 兴奋 作用 ,使 皮质 处 
于 易 兴 奋 状态 ,造成 暂时 的 兴奋 和 抑制 不 平衡 , 若 血浆 中 
局 麻药 浓度 继续 升 高 ,中 枢 神经 就 普遍 被 抑制 。 

对 心血 管 系统 的 作用 包括 两 方面 。 在 中 毒 早期 中 枢 
神经 兴奋 时 ,脉搏 增 快 ,血压 升 高 ， 其 后 局 麻药 阻 灌 交 感 
神经 通路 ,使 心率 减 慢 ,并 直接 抑制 心血 管 平滑 肌 或 心肌 
传导 系统 ,心电图 出 现 P-R 间 期 和 QRS 延 长 , 窦 性 心动 过 
缓 ， 这 说 明 心肌 的 自律 性 减低 。 血 中 局 麻药 浓度 继续 升 
高 , 则 可 引起 心 捕 双 停 ,所 以 在 血管 丰富 或 有 血管 经 过 的 
部 位 注射 局 麻药 时 ， 要 注意 药物 迅速 吸收 或 直接 注入 血 
管 的 可 能 。 表 面 麻醉 时 若 粘膜 有 创伤 、 裂 口 则 局 麻药 亦 
迅速 吸收 。 气 管内 粘膜 ， 尤 其 是 肺泡 和 末端 小 支气管 的 
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粘膜 ,局 麻药 的 吸收 速度 与 静脉 注射 时 相近 ,这 些 都 应 该 
特别 注意 。 % 

肾上腺 能 神经 末梢 有 摄取 儿 茶 酚 胶 的 作用 ， 这 是 一 
种 自身 调节 机 制 ， 而 可 卡 因 对 此 有 了 明显 的 抑制 作用 ， 可 
使 外 来 的 或 内 源 的 儿 茶 酚 胺 在 局 部 继续 发 挥 作用 ， 结 果 
使 血压 显著 升 高 ， 还 可 以 产生 室 性 心律 不 齐 ， 甚 至 室 性 
纤 额 。 氟 烷 全 身 麻醉 或 输入 儿 条 酚 胺 以 维持 血压 的 病人 
不 宜 应 用 可 卡 因 表面 麻醉 。 

为 预防 局 麻药 中 毒 ， 麻 醉 前 应 使 用 适量 的 镇 静 药 如 
安定 、 巴 比 妇 类 等 局 麻药 用 量 应 该 是 必需 的 最 小 量 。 一 
次 量 不 超过 限量 。 如 发 生 轻 度 局 麻药 中 毒 ,给 以 支持 治疗 
(如 氧 吸 入 、 维 持 循环 稳定 ) 即 可 , 若 出 现 明显 的 中 枢 神 经 
兴奋 或 惊厥 ,应 给 少量 短 效 巴 比 土 类 药 静 脉 注射 , 若 有 肌 
肉 强直 ,特别 是 反复 抽 搞 和 痉挛 者 ， 给 短 效 肌 松 剂 处 理 ， 
必要 时 气管 内 插 管 控制 呼吸 ,同时 防止 中 枢 抑 制 情况 下 ， 
骨 内 容 物 误 吸 发 生 。 

局 麻药 过 敏 反应 较为 少见 ,但 有 时 症状 严重 ,甚至 危 
及 生命 ， 因 此 麻醉 前 必需 了 解 病人 的 过 敏 史 和 手术 麻醉 
史 。 一 旦 发 生 过 敏 若 症状 较 轻 ,给 抗 过 敏 药 异 丙 嗪 、 荧 海 
拉 明 、 地 塞 米 松 等 即 可 ， 若 有 休克 发 生 ， 则 按 休克 处 理 
(输液 、 用 升 压 药 等 )， 必 要 时 气管 内 插 管 ,行人 工 呼 吸 
维持 。 

参考 书目 

R。R。Miller (ed.), Anesthesia, 2nd ed., Churchill 
Livingstone, New York, 1986. 

( 罗 来 次 ) 

juxlanxing chongyon 
局 限 性 肠炎 (regional enteritis) 一 种 原因 不 
明 的 慢性 炎症 性 肠 病 。 又 称 节 段 性 回肠 火 、 克 罗 思 氏 病 、 
克隆 氏 病 。 病 变 可 以 侵 及 胃 肠 道 的 任何 部 分 ,但 主要 累及 
远 端 小 肠 和 结肠 ,也 可 累及 肠 道 以 外 。 病 理 特征 为 胃 肠 道 
非 干 酷 性 肉芽 种 合并 溃疡 ， 呈 节 段 性 分 布 。 临 床上 以 腹 
痛 、 谭 污 \ 发 热 ,腹部 肿块 .瘘管 形成 和 有 扬 棒 阻 为 特点 ， 并 
伴 有 筑 血 、 营 养 不 良 . 关 节 炎 、 眼 虹膜 炎 和 肝脏 病 等 全 身 
表现 。 本 病 在 中 国 报道 不 多 ,其 他 国家 比较 多 见 ， 白 种 人 
居多 ,以 犹太 人 更 为 多 见 。 可 以 发 生 于 任何 年 龄 ， 但 多 见 ' 
于 16 一 40 岁 的 青 壮年 ,中 国 以 21 一 50 岁 多 见 。 男 女 发 病 
比例 大 致 相等 。 本 病 进 展 缓慢 ， 大 部 分 病人 经 药物 治疗 
后 ,可 以 改善 症状 ,但 不 能 根治 ,对 部 分 伴 有 并 发 症 者 ,应 
进行 手术 治疗 ,但 容易 复发 。 经 治疗 后 的 死亡 率 不 高 。 随 
着 年 限 延长 ,病情 渐 趋 平稳 ,少数 病例 可 以 发 生 癌变 。 

病因 和 发 病 机 理 目前 尚未 明确 ， 可 能 与 免疫 、 遗 
传 .精神 和 感染 因素 有 关 。 

本 病 的 主要 病理 改变 是 肉芽 肿 性 炎症 ， 而 这 种 肉芽 
肿 性 反应 则 被 认为 是 迟缓 型 变态 反应 的 组 织 学 表现 。 在 
疾病 的 发 展 过 程 中 , 常 伴 有 关节 炎 、 皮 肤 病 、 眼 病 、 肝 脏 病 
等 自身 免疫 性 疾病 ,在 组 织 培养 中 ,病人 的 淋巴 细胞 能 够 
破坏 正常 人 的 结肠 上 皮 细 胞 ， 显 示 了 淋巴 细胞 的 细胞 毒 
作用 .有 人 在 病人 的 血清 和 病变 组 织 内 测 到 免疫 复合 物 ， 
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其 滴 度 与 炎症 程度 和 临床 情况 相 一 致 。 病 人 对 结核 菌 素 
试验 反应 阴性 ,提示 有 细胞 免疫 功能 低下 。 从 以 上 看 出 ， 
局 限 性 肠炎 具有 体液 免疫 和 细胞 免疫 的 异常 。 

本 病 的 发 病 与 遗传 有 一 定 关系 。 在 某 些 家族 中 较 一 
般 人 发 病 率 高 ! 在 不 同 种 族 间 的 发 病 率 也 有 明显 差异 , 白 
种 人 明显 高 于 黑人 ,犹太 人 高 于 其 他 民族 。 同 时 也 发 现 病 
人 的 人 类 白细胞 抗原 HLA-Bi* 者 显著 为 多 ,可 能 是 HLA 
基因 在 本 病 的 发 病 中 起 着 作用 。 

有 人 怀疑 本 病 的 病因 是 病毒 ,但 迄今 未 能 分 离 成 功 。 
也 有 人 提出 发 病 与 精神 有 关 。 

病理 ”本 病 以 小 肠 及 结肠 受累 最 常见 ， 结 肠 单独 受 
累 者 较 少 ,直肠 、 食 管 . 骨 和 十 二 指 肠 病变 则 更 为 少见 , 病 
变 分 布 呈 节 段 性 ,受累 的 肠 眉 和 正常 肠 段 分 界 清楚 ,又 称 
为 “ 跳 峰 "现象 ,在 病变 的 早期 ,粘膜 出 现 充血 .水 肿 、 表 浅 
的 溃疡 , 随 着 病情 的 发 展 ,溃疡 呈 纵 行 的 裂隙 状 ， 可 以 深 
达 粘 膜 下 层 或 肌 层 。 因 粘膜 下 水 肿 和 炎 性 细胞 浸润 ,溃疡 
间 的 粘膜 形成 非 干酪 性 肉芽 肿 ， 表 面 逐 渐 隆 起 ， 呈 卵石 
状 ,又 称 “ 铺 路 石 " 状 。 

临床 表现 早期 常 无 症状 或 症状 轻微 ， 随 病变 的 发 
展 ,症状 逐渐 明显 。 腹 痛 是 最 常见 的 症状 ， 多 于 饭 后 发 
生 , 排 便 后 缓解 ,是 一 种 轻 度 的 、 阵 发 性 隐痛 或 钝 痛 。 当 病 
变 波及 腹膜 时 , 则 出 现 持续 性 腹痛 。 腹 痛 部 位 一 般 在 右 下 
腹 或 脐 周 部 ,有 些 急性 发 病 者 常 被 误诊 为 急性 阑尾 炎 。 腹 
泻 也 是 主要 症状 之 一 ,由 于 炎症 的 刺激 引起 肠 蠕 动 增加 ， 
或 由 于 肠 壁 广泛 的 肉芽 肿 性 炎症 导致 肠 道 吸收 功能 不 
良 , 均 可 发 生 腹泻 。 烘 便 呈 稀 便 或 糊 状 便 ， 若 病变 侵 及 
结肠 ,可 以 出 现 脓 血 便 或 血便 。 

当 病变 侵 及 肠 壁 的 奖 膜 层 时， 容易 引 起 肠 穿孔 ， 若 
继 发 感染 则 易 形成 脓肿 ,或 与 邻近 肠 段 或 内 脏 粘 连 穿 透 ， 
形成 瘘管 ， 肛 门 周围 易 发 生 肛 裂 、 肛 瘘 、 肛 周 脓肿 等 。 在 
病变 的 后 期 ,由 于 肠 壁 的 纤维 化 和 肉芽 肿 性 增生 ,或 浆 腊 
纤维 素性 渗 出 ,使 肠 壁 增 厚 、 变 硬 , 肠 腔 狭窄 ;由 于 肠 粘 连 
和 局 部 脓肿 形成 , 约 1/3 的 病人 在 右 下 腹部 可 措 到 肿块 ， 
因 有 粘连 ,肿块 比较 固定 。 严 重 者 可 由 于 肠 辟 水肿、 纤维 
组 织 增生 、 肠 粘连 及 肠 腔 狭窄 引起 肠 梗 阻 , 往 往 出 现 阵 发 
性 腹部 绞 痛 。 

本 病 常 可 引起 低热 或 中 等 发 热 。 若 有 继 发 肠 道 感染 
时 ,可 以 出 现 高 热 。 长 期 炎症 的 毒性 作用 ， 导 致 肠 道 吸收 
功能 障碍 ,大 量 蛋 白质 丢失 ,加 之 病人 食欲 减退 、 摄 食 减 
少 ， 病 人 常常 出 现 明显 的 消瘦 、 头晕 、 贫血 、 乏力 等 全 身 
症状 。 

本 病 除 具 有 胃 肠 道 症状 以 外 ,还 常 具有 一 些 肠 外 表 
现 , 这 是 本 病 的 重要 特征 ,这 些 肠 外 表现 中 ， 有 些 是 与 免 
疫 有 关 的 疾病 ,如 口腔 热 口疮 样 演 疡 、 析 状 指 、 关 节 炎 、 强 
直 性 表 椎 炎 、 眼 虹膜 睫 状 体 炎 、 结 节 性 红 班 、 肾 盏 积 水 、 肝 
脏 肿 大 等 。 

血液 检查 常见 贫血 、 血 沉 快 、 血 清白 蛋白 降低 。 

尽 射 线 钒 餐 造 影 或 钒 剂 灌肠 检查 表现 病变 呈 “ 跳 跃 " 
性 分 布 , 肠 壁 增 厚 僵硬 , 肠 腔 狭窄, 粘膜 有 卵石 样 充盈 缺 
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损 、 少 数 可 见 痿 管 或 肠 梗阻 。 

纤维 结肠 镜 检查 可 以 直接 观察 到 累及 结肠 段 的 粘膜 
病变 ， 病 变 粘膜 与 正常 肠 段 界限 清楚 ， 肠 壁 呈 节 段 性 增 
厚 、 孵 石 样 水 肿 、 纵 行 溃疡 或 裂隙 。 并 且 可 以 摄影 . 取 活体 
组 织 做 病理 学 检查 。 

合并 症 ”局限 性 肠炎 比较 常见 的 合并 症 有 瘘管 形 
成 、 脓 肿 、 肠 梗阻 等 ;由 肠 梗 阻 引起 的 毒 血 症 、 低 钾 还 可 
导致 中 毒性 巨 结肠 ;由 于 回肠 吸收 功能 失调 、 胆 盐 代谢 障 
碍 ， 还 可 形成 胆 结石 , 肾 结石 :输尿管 炎症 也 可 引起 阻塞 
性 肾 盏 积 水 等 。 

诊断 ”典型 病例 具有 右 下 腹痛 .腹泻 发 热 、 腹 部 肿 
块 者 诊断 并 不 困难 , 若 有 瘘管 形成 时 ,配合 X 射线 及 内 罕 
镜 检查 , 则 更 容易 明确 诊断 。 但 不 典型 病例 ， 则 诊断 比较 
困难 ,应 注意 与 涡 疡 性 结肠 炎 、 肠 结核 结肠 癌 、 急 性 阐 尾 
炎 、 小 肠 淋巴 瘤 等 疾病 相 鉴别 ,其 中 应 特别 注意 与 肠 结核 
的 鉴别 。 

治疗 ”一般 以 内 科 治 疗 为 主 ,根据 病情 因 人 而 异 , 尽 
快 控制 急性 期 的 病情 发 展 ,密切 观察 病情 ,防止 复发 。 轻 
度 或 中 度 病例 可 用 水 杨 酸 偶 氮 磺胺 吡啶 治疗 ， 其 作用 机 
制 尚 不 十 分 清楚 ,可 能 是 一 种 前 列 腺 素 合成 酶 的 抑制 剂 ， 
中 度 和 重度 病例 ,在 急性 期 应 用 肾上腺 皮质 激素 ( 强 的 松 
或 揽 化 考 的 松 ) 疗 效 较 好 ,但 应 警惕 加 重出 血 , 肠 穿孔 、 肠 
坏死 的 发 生 。 硫 唑 嘿 叭 与 强 的 松 合用 疗效 较 好 ,试用 甲 硝 
唑 也 可 获得 一 定 疗效 。 内 科 治 疗 虽然 可 以 控制 病情 和 症 
状 ,但 疗效 不 完全 满意 , 常 易 复发 。 若 有 肠 穿 孔 ,不 能 控制 
的 大 出 血 、 肠 梗阻 .腹部 肿块 .瘘管 和 脓肿 形成 者 , 尚 需 考 
虑 手术 治疗 。 《 刘 疡 光 ) 


Juxlbao bingdu gonron 

巨细 胞 病毒 感染 (cytomegalovirus infection) 
巨细 胞 病毒 cytomegalo virus, CMV) 引起 的 传染 病 。 
又 称 巨细 胞 包涵 体 病 。 人 体感 染 CMV 后 ,可 出 现 特征 性 
的 病变 一 一 感染 细胞 的 胞 体 和 胞 核 增 大 ， 细 胞 核 及 胞 浆 
内 有 包涵 体 ,因而 称 为 巨细 胞 包涵 体 病 。CMYV 可 以 侵犯 
全 身 各 器 官 如 唾液 腺 、 鼻 灶 膜 、 肝 、 脾 、 肾 、 心 、 肺 . 脑 、 
角 肠 、 胆 管 、 胰 腺 、 睾 丸 .卵巢 皮肤 等 。 主 要 引起 单 核 
细胞 增多 症 、 肺 天、 时 区 、 脑 炎 \ 心 肌 交 、 血 小 板 减少 性 此 
疗 、 溶 血性 贫血 等 ,但 多 数 表现 为 隐 性 感染 。 此 病 主要 发 
生 于 婴 幼 儿 , 新 生 儿 约 1% 有 CMYV 感染 ， 感 染 的 婴 幼 儿 
可 长 期 排出 病毒 。 据 统计 ，CMV 引起 的 先天 性 感染 较 风 
疹 病 毒 引起 的 为 高 ,可 致死 胎 ,流产 .早产 和 先天 性 畸形 ， 
约 有 1/6 孕 妇 可 从 子宫 颈 分 刻 物 中 分 离 出 CMV. 故 CMV 
感染 是 优生 学 研究 的 重要 课题 。 此 外 ,接受 器 官 移植 
《尤其 是 肾 移 植 和 骨 笨 移植 》 者 和 接受 免疫 抑制 剂 治疗 
的 病人 更 易 感染 , 常 发 生 间 质 性 肺炎 ， 病 死 率 超过 70 一 
80% .在 经 济 不 发 达 的 国家 中 ,CMV 感染 的 发 生 率 更 高 。 
根据 初步 研究 ,CMV 可 能 具有 致癌 的 潜能 ,从 流行 学 调查 
发 现 ,CMV 可 能 与 前 列 腺 癌 、 子 宫颈 癌 及 结肠 瘤 的 发 生 
有 关 。 病 人 和 无 症状 排 病 毒 者 是 本 病 的 传染 源 。 可 由 其 唾 


液 . 尿 、 血 .乳汁 .泪液 子 官 颈 和 阴道 分 泌 物 、 精 液 业 便 
等 排出 体外 。 人 通过 直接 接触 和 间接 接触 污染 的 物品 ,或 
经 消化 道 . 呼 吸 道 及 性 接触 而 受 染 。CMV 可 在 人 的 白 细 
胞 中 潜伏 和 繁殖 。5 一 7 多 献血 员 的 血 中 带 有 CMV,， 故 
CMV 可 经 输血 或 移植 CMV 携带 者 的 器 官 而 传播 。 胎儿 
可 经 胎盘 感染 CMV 而 患 先天 性 感染 。 新 生 儿 在 通过 产 
道 娩 出 时 受 染 ， 或 因 喧 吸 串 CMV 感染 的 母亲 的 乳汁 而 
感染 。 

病原 体 CMV 属 疱 疹 病 毒 科 。 形 态 与 其 他 疱疹 病毒 
相似 ,为 DNA 病毒 。 完整 病毒 颗粒 的 核心 为 双 股 DNA。 
外 壳 呈 对 称 的 20 面体 ， 表面 有 162 个 这 微粒 组 成 ,最 外 
一 层 为 包 膜 ,大 小 为 180~250nm。 对 乙醚 ,氯仿 等 高 度 敏 
感 ,不 耐 热 , 56'C30 分 钟 即 可 灭 活 。CMV 在 体外 能 在 人 
的 成 纤维 细胞 中 繁殖 ,生长 缓慢 ,和 需 4 一 8 周 才能 产生 细 
胞 病变 ,病毒 产生 量 少 。 

临床 表现 ”CMV 感染 的 发 病 与 机 体 的 免疫 状态 有 
关 。CMV 感染 分 原 发 性 感染 ,潜伏 性 感染 和 复发 性 感染 。 
原 发 性 感染 一 般 易 侵犯 全 身 器 官 及 组 织 ,症状 较 重 ,在 原 
发 性 感染 后 ,部 分 病毒 潜伏 体内 ,不 引起 症状 ， 这 称 潜伏 
性 感染 一 旦 机 体 抵抗 力 减低 ,病毒 可 重新 繁殖 ， 引 起 症 
状 , 此 即 复发 性 感染 , 此 类 病人 体内 已 产生 对 CMV 的 免 
疫 力 ,一 般 症状 较 轻 。 主 要 临床 表现 如 下 ， 

@ 先天 性 感染 。 约 占 新 生 儿 的 1%。 妊 娠 3 个 月 以 
内 的 孕妇 感染 CMV 后 , 易 使 胎儿 患 先 天 性 感染 ,先天 性 
CMV 感染 可 以 表现 为 隐 性 感染 ,也 可 引起 死胎 ,流产 、 早 
产 和 胎儿 全 身 各 器 官 如 肺 、 肝 、 脑 等 的 感染 及 先天 性 畸 
形 。 胎 儿 出 生 后 ,可 出 现 咳 嗽 \ 气 促 ,紫绀 、 黄 让 、 肝 脾 肿 
大 ,血小板 减少 性 紫 疗 ,溶血 性 贫血 和 神经 系统 损害 如 昏 
迷 、 惊 友 , 运 动 障碍 ,智力 迟钝 脉络膜 视 网 膜 炎 、 视 神经 
次 缩 .视力 及 听力 障碍 以 及 颅 内 钙化 和 小 头 畸 形 等 。 

@ 新 生 儿 感染 ,一 般 在 出 生 3 个 月 内 出 现 肺炎 、 肝 
炎 \ 淋 巴结 肿 大 和 皮疹 等 症状 。 

@ 儿童 和 成 人 感染 。 多 数 为 隐 性 感染 ， 少 数 出 现 单 
核 细胞 增多 症 、 肺 炎 、 肝 炎 及 心肌 类 。CMV 引起 的 单 核 细 
胞 增多 症 ,无 咽炎 及 颈 淋巴 结 肿 大 , 血 哮 异性 餐 集 试验 阴 
性 (病人 血清 不 能 凝集 绵羊 红细胞 ) ， 可 借 此 与 EB 病毒 
引起 的 传染 性 单 核 细胞 增多 羡 鉴 别 。 常 因 输血 尤其 是 输 
新 鲜血 及 多 次 、 大 量 输血 引起 。 

名 免疫 缺陷 及 器 官 移植 病人 的 CMV 感染 。 由 于 此 
类 病人 免疫 功能 低下 ,又 有 多 次 大 量 输 血 . 植 入 带 病毒 者 
的 器 官 及 免疫 抑制 剂 治 疗 等 因素 , 较 易 发 生 CMV 感染 ， 
除 发 生 上 述 症状 外 ,还 可 表现 全 身 各 器 官 感染 。 病 情 重 ， 
病死 率 高 。 

诊断 ”孕妇 早产 、 新 生 儿 先天 性 畸形 及 有 不 明 原因 
的 肺炎 ,肝炎 、 脑 炎 、 紫 疗 , 贫 血 及 单 核 细胞 增多 症 等 表现 
者 ， 均 应 怀疑 CMV 感染 ， 可 做 以 下 实验 室 检查 进行 确 
诊 。@ 巨细 胞 包 活体 检查 。 新 鲜果 经 离心 后 取 沉 滞 , 或 取 
活体 组 织 (如 肝 及 其 他 病变 组 织 ) 染 色 , 置 显微镜 下 检查 ， 
有 CMV 感染 者 的 标本 中 可 见 增 大 3 一 4 倍 的 细胞 、 胞 核 


及 胞 桨 内 有 染 成 红色 的 包涵 体 。 加 病毒 分 离 。 取 病人 的 
血 \ 尿 唾液. 痪 \ 脑 冰 液 .子宫 颈 或 阴道 分 刻 物 、 病 变 部 位 
的 活体 组 织 ,接种 于 人 成 纤维 细胞 培养 中 ,一 般 1 个 月 后 
出 现 细胞 病变 。 用 间接 免疫 荧光 法 ,3 天 后 即 可 获得 阳性 
结果 。@ 血 清 学 检查 。 可 应 用 补体 结合 试验 、 中 和 试验 、 
酶 联 免疫 豚 附 试验 和 间接 免疫 荧光 法 检查 血 清 CMV 搞 
体 , 需 取 急性 期 和 饮 复 期 双 份 血清 ,抗体 滴 度 须 有 4 倍 以 
汗 升 高 方 能 诊断 。 检 测 血清 特异 性 IEM 抗体 可 以 作为 早 
期 诊断 和 近期 感染 诊断 的 可 靠 依据 。 

应 用 分 子 杂交 技术 检测 CMV 的 DNA, 可 以 提高 检 
测 的 特异 性 和 敏感 性 。 

治疗 一 般 采 取 对 症 和 支持 疗法 。 对 病情 较 重 及 各 
脏 器 的 CMV 感染 病人 ， 可 试用 阿 糖 腺 苔 或 无 环岛 并 静 
脉 点 滴 治 疗 ,有 人 认为 有 效 ,干扰 素 治疗 效果 尚未 肯定 。 

预防 ”由 于 本 病 的 无 症状 排 病毒 者 较 多 ， 预 防 比 较 
困难 。 对 病人 应 注意 隔离 ,对 其 排出 的 感染 性 分 泌 物 和 排 
泄 物 应 进行 消毒 。 对 孕妇 、 婴 幼儿 、 免 疫 缺 陷 和 器 官 移植 
病人 更 应 注意 预防 。Y- 球 蛋白 的 预防 效果 不 肯定 ,疫苗 已 
经 试制 成 功 ,但 因 CMV 能 否 致癌 及 疫苗 能 否 引起 病毒 潜 
伏 感染 等 问题 尚未 解决 ,目前 尚未 在 人 群 中 普遍 接种 ,但 
随 着 CMV 威 毒 活 疫苗 的 完善 和 广泛 应 用 ,将 有 可 能 有 效 
地 控制 及 预防 CMV 感 染 。 《斯 崇文 ) 


Juyouxlbaoxing pinxue 
巨 幼 细胞 性 贫血 (megaloblastic anemia) 
由 于 叶酸 和 /或 维生素 B,: 缺乏， 幼稚 红细胞 核 中 DNA 
《脱氧 核糖 核酸 ?合成 障碍 ， 影 响 细胞 的 分 裂 而 致 红细胞 
数量 减少 的 一 种 贫血 ,简称 巨 幼 贫 。 其 特点 是 骨 租 中 出 现 
典型 的 巨 幼 红细胞 ,体积 较 正常 幼稚 红细胞 大 ,染色 质 琉 
松 , 细 胞 核 的 发 育 较 细胞 浆 为 晚 . 这 种 异常 变化 也 表现 在 
骨 备 的 粒 细胞 系统 和 巨 核 细胞 系统 ， 也 常见 于 胃 肠 道上 
皮 细 胞 , 故 临床 上 常 伴 有 胃 肠 道 症状 ,如 舌 痛 ,恶心 .食欲 
不 振 等 。 在 维生素 Bls 缺乏 的 病人 中 还 常 伴 神经 系统 症 
状 ,如 四 肢 麻 木 .感觉 异常 . 共 济 失调 等 。 

病因 ”造成 叶酸 和 维生素 Bs 缺乏 的 原因 很 多 ， 常 
因 地 区 不 同 而 有 区 别 。 在 中 国 ,营养 不 良 是 叶酸 缺乏 的 主 
要 原因 ,吸收 不 良 为 维生素 B, 缺乏 的 主要 原因 ;而 在 欧 
美 等 国 ,酒精 中 毒 是 叶酸 缺乏 的 常见 原因 ,由 内 因子 缺乏 
而 致 的 恶性 贫血 , 占 巨 幼 贫 的 大 多 数 ， 在 赤道 附近 地 区 ， 
口 类 性 腹泻 常 为 巨 幼 贫 的 原因 ;在 斯 堪 的 纳 维 亚 半岛 , 巨 
幼 贫 常 继 发 于 阔 节 烈 头 缘 虫 (Diphyllobothrium latum) 的 
感染 。 肠 疾患 或 手术 可 造成 对 叶酸 和 维生素 B 的 吸收 
不 良 ,有 些 药物 如 抗 肿瘤 药 , 抗 疾病 药 影响 叶酸 的 吸收 和 
利用 , 秋水 仙 碱 、 新 毒素 影响 维生素 Bl 的 利用 和 吸收 。 
故 对 巨 幼 贫 病人 定 要 仔细 寻找 造成 叶酸 和 维 生 素 Bl 缺 
乏 的 原因 ,并 给 予 治疗 ,否则 贫血 仍 会 复发 。 

巨 幼 贫 的 发 病 也 有 地 区 的 差别 。 在 欧美 地 区 、 巨 幼 贫 
约 占 贫血 病人 的 25% , 且 大 多 数 为 恶性 贫血 ,而 在 中 国 ， 
以 营养 不 良性 者 占 多 数 , 且 以 权 幼 儿 时 期 居多 , 约 占 半 数 
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以 上 ,其 次 为 妊娠 妇女 和 老年 人 。 病 人 多 集中 在 山西 、 陕 
西 ,四 川 ,河南 山区 农民 及 家 庭 妇 女 中 ， 可 能 与 营养 条 件 
及 饮食 习惯 有 关 。 恶 性 贫血 在 中 国 较 少见 。 

发 病 机 理 ”叶酸 和 维生素 Bis 的 代谢 及 发 病 机 理 
如 下 : 

叶酸 的 代谢 ”叶酸 通常 被 称 为 蝶 酰 谷 氨 酸 ， 是 一 种 
水 溶性 B 族 维生素 。 在 自然 界 中 多 以 多 谷 氨 酸 盐 形式 存 
在 于 绿色 新 鲜 蔬 菜 中 (如 蔬菜 ,万 莒 .芦笋 等 ), 肝 、 肾 、 酵 
母 中 亦 不 少 。 叶 酸性 质 不 稳定 , 易 被 光 和 热 分 解 破坏 ， 食 
物 储存 过 久 或 豪 调 不 当 均 可 使 叶酸 受到 破坏 。 正 常人 每 
天 需要 叶酸 50~200hg, 在 儿童 生长 发 育 时 期 , 妇女 妊娠 
期 的 需要 量 增 加 。 人 体内 叶酸 的 储存 量 为 5~10mg, 可 供 
2 一 4 个 月 之 用 。 

食物 中 的 叶酸 多 为 谷 氨 酸 盐 ， 在 空肠 内 需 由 解 聚 酶 
分 解 为 单 谷 氮 酸 盐 才 能 被 吸收 ,在 血浆 中 ,叶酸 开始 被 二 
龟 叶 酸 还 原 酶 及 四 和 扎 叶 酸 还 原 覆 还 原 成 N 汪 甲 基 四 和 气 叶 
酸 (Ns-MTHF)。 进 入 细胞 后 ,在 同型 半 胱 氨 酸 形成 蛋氨酸 
的 过 程 中 ,借助 维生素 B,:( 甲 基 钴 胺 ) 的 协助 ,去 掉 甲 基 ， 
成 为 四 复 叶 酸 , 经 聚合 梅 再 聚合 成 多 谷 氨 酸 盐 ,才能 在 细 
胞 内 储存 ,否则 四 所 叶酸 容易 逸 出 细胞 外 。 

维生素 Bi 的 代谢 “维生素 Bl 又 名 氰 钴 胺 ,是 钴 胺 
在 体内 的 4 种 形式 ( 氰 钴 胺 , 羟 钴 腕 、 甲 基 钻 胺 及 腺 起 钴 
胺 ) 之 一 种 , 属 水 溶性 含 钴 的 了 B 族 维生素 。 主 要 存在 于 动 
物 蛋白 食物 中 ,如 肝 、 肾 、 肉 类 及 乳 制品 中 。 人 体 需要 量 很 
小 , 一般 每 天 仅 需 2 一 9g， 一 般 食 物 中 的 含量 远 超过 此 
数 , 故 除 绝对 素食 者 外 ,一 般 人 不 会 因 食物 中 含量 不 够 而 
致 缺乏 。 

食物 中 的 维生素 Bi; 经 胃液 消化 , 从 食物 中 分 离 出 ， 
先 与 唾液 及 胃液 中 的 R- 结 合 蛋 白 结合 ,形成 稳定 的 结合 
物 。R- 结 合 蛋 白 是 一 种 与 糖 蛋白 密切 有 关 的 , 常 在 一 些 分 
泌 物 (如 唾液 牛奶 ,胃液 及 胆 计 )、 粒 细胞 及 血浆 中 存在 
的 蛋白 质 , 目 前 对 其 功能 尚 不 其 了 解 .维生素 Bis-R 结合 
蛋白 复合 物 在 进入 十 二 指 肠 后 ,在 腊 蛋 白 酶 的 参与 下 , 维 
生 素 B, 被 释放 出 来 ,与 胃 粘 膜 壁 细胞 分 泌 的 内 因子 结合 
成 维生素 Bs- 内 因子 复合 物 ， 在 钙 离 子 存 在 及 pH> 5.8 
的 条 件 下 ， 于 回肠 末端 和 肠 粘膜 上 的 受 体 相 结合 而 被 吸 
收 ,维生素 B,, 在 血 中 与 运 钴 胺 工 结 合 ,被 转运 到 各 种 组 
织 中 ( 肝 及 骨髓 为 主 )。 肠 道内 的 维生素 Bi: 部 分 由 胆汁 
排出 ， 其 中 2/3 可 在 内 因子 的 作用 下 ,由 回肠 再 吸收 , 形 
成 肝肠 循环 。 成 人 体内 的 维生素 B,, 总 量 约 为 4mg, 其 中 
一 半 储 存在 肝脏 ,由 于 每 天 需要 的 维生素 Bt: 的 量 极 少 ， 
体内 的 储存 量 可 供 人 体 3~6 年 之 用 。 

叶酸 在 人 体内 “一 碳 基 团 ” 的 运转 中 起 着 辅酶 的 作 
用 ,参与 一 些 重要 的 代谢 过 程 ， 

@ 丝氨酸 + 四 气 叶酸 (THF)= 一 N*io- 亚 甲 四 氢 叶 
酸 (N“iMTHF) + 甘氨酸 

@ adUMP+NsiMTHF 一 >dTMP+ 二 气 叶 酸 (FH2) 

图 亚 胺 甲 基 谷 氨 酸 +THF- 一 > 亚 胺 甲 基 四 和 氢 叶 酸 
+ 谷 氨 酸 
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@ 参与 味 叭 的 生物 合成 。 

其 中 最 主要 的 是 参与 dTMP 〈 磅 酸 脱氧 胸腺 喀 喧 核 
昔 酸 ) 的 合成 。dTMP 是 合成 DNA 的 必需 物质 ， 在 叶酸 
缺乏 时 ,此 反应 过 程 受 阻 ，dUMP 转 而 磷酸 化 形成 aUTP 
(三 磅 酸 脱 氧 尿 喀 啶 核 苷 酸 ) ， 其 速度 超过 使 dUTP 回 到 
dUMP (磷酸 脱氧 尿 喀 啶 核 共 酸 ) 的 速度 ,于 是 大 量 dUTP 
堆积 在 细胞 内 dUTP 代替 dTTP( 三 磷酸 脱氧 胸腺 喀 啶 核 
但 酸 ) 被 组 合 进 DNA, 虽 然 很 快 被 DNA 的 修复 系统 识别 ， 
将 其 *U" 部 分 切割 ， 力 图 复制 出 原来 的 “T" 部 分 ， 终 因 
dUTP 不 断 地 出 现 ,复制 出 的 部 分 仍 为 错误 的 “U" 部 分 如 
此 重复 不 已 ,造成 DNA 复制 的 起 点 多 , 新 合成 的 小 片段 
不 能 连接 成 长 链 ,存在 多 处 单 链 ,在 重新 螺旋 化 时 ， 易 受 
机 械 性 损伤 和 酶 的 破坏 ， 促 成 染色 体 断 裂 。 故 在 巨 幼 贫 
的 骨 艇 巨型 变 细胞 中 ,染色 质 表 现 为 疏松 、 断 裂 等 畸形 。 
由 于 DNA 合成 障碍 ,合成 速度 威 慢 , 细胞 停 灌 在 S 期 及 
G; 期 .细胞核 增 大 ， 但 不 能 迅速 分 裂 成 子 细胞 , 而 RNA 
及 蛋白 质 的 合成 相对 地 受 影 响 小 些 ,细胞 浆 成 熟 较 好 , 造 
成 细胞 的 核 浆 发 育 不 平衡 ,这 种 停滞 在 S 期 及 G, 期 的 巨 
型 变 细胞 多 数 在 骨 香 内 破坏 ,为 无 效 造血 。 

维生素 Bi:( 钴 腕 ) 在 体内 存在 的 形式 中 只 有 甲 基 钴 
胺 和 腺 不 钴 胺 有 辅酶 作用 。 其 主要 作用 有 两 个 ,一 个 是 在 
同型 半 胱 氨 酸 形成 蛋氨酸 的 反应 中 ， 对 Ns-MTHF 有 去 
甲 基 的 作用 。 形 成 的 THF 是 叶酸 在 体内 参加 一 些 重要 代 
谢 过 程 的 主要 形式 。 第 二 个 作用 是 腺 息 钴 胺 促使 甲 基 丙 
二 酰 CoA 形成 现 珀 酰 CoA。 如 果 缺 少 腺 算 钴 胺 ， 此 反应 
不 能 进行 , 大 量 的 丙 酸 盐 CoA 堆积 ， 使 单 链 脂肪 酸 被 结 
合 进 神经 脂 膜 直 接 影响 神经 辅 腊 的 功能 , 故 在 维生素 B,。 
缺乏 时 临床 上 出 现 神经 系统 症状 。 这 种 神经 病变 的 基础 
是 脱 笨 精 改变 ,常见 于 脊 伍 的 后 侧 束 ,也 可 侵犯 周围 神经 
和 脑 实质 ,后 者 常 表现 为 痴呆 和 精神 症状 。 

临床 表现 ” 巨 纺 贫 多 为 慢性 进行 性 贫血 ， 少 数 人 可 
有 急性 发 病 , 部 分 病人 常 伴 有 轻 度 的 黄 胆 ,常见 的 消化 道 
症状 是 恶心 食欲 不 振 , 舌 炎 、 舌 刺 痛 , 发 红 , 乳 突 萎缩, 光 
滑 ( 俗 称 牛 肉 舌 ) 以 及 腹泻 等 。 维 生 素 Bi 缺乏 时 可 出 现 
神经 系统 症状 ,如 四 胶 麻 木 .感觉 异常 . 共 济 失调 , 亦 可 有 
括约肌 功能 素 乱 反射 减低 或 亢进 、 位 置 感 减弱 、 精 神 障 
碍 等 .这 些 症状 可 以 发 生 在 贫血 出 现 以 前 ,给 诊断 带 来 一 
定 的 困难 。 

诊断 ” 巨 幼 贫 的 诊断 是 根据 病史 、 临 床 表现 、 血 象 旦 
大 细胞 性 贫血 (MCV>100kms), 粒 细胞 中 性 分 叶 超 过 5 
叶 以 上 ,同时 伴 白细胞 及 血小板 减少 ,应 考虑 有 巨 幼 贫 的 
可 能 ,如 果 作 骨 丹 穿 刺 涂 片 检查 ,发 现 骨 赃 细 胞 有 巨型 改 
变 就 可 以 确诊 。 但 还 要 进一步 测定 血清 叶酸 及 维生素 Biz 
的 水 平 、 红 细胞 叶酸 水 平 ,以 及 脱氧 尿 喀 啶 核 苷 酸 (du) 抑 
制 试验 来 鉴别 是 叶酸 还 是 维生素 Bs 缺乏 。 若 考虑 维 生 
素 Bl 缺乏 ， 还 可 以 进一步 做 维生素 B, 吸收 试验 ( 希 林 
氏 试验 ) 用 以 鉴别 是 内 因子 缺乏 或 肠 道 吸收 障碍 所 致 .对 
于 一 些 可 能 有 器 质 性 病变 的 病人 ， 都 应 作 相应 的 实验 室 
检查 ,以 明确 致 病原 因 。 


在 鉴别 诊断 方面 ， 有 全 血细胞 减少 者 需 与 再 生 障碍 
性 贫血 鉴别 , 伴 有 黄 站 者 需 与 溶血 性 贫血 鉴别 , 骨 舌 中 的 
巨型 改变 需 与 红 血 病 或 红 白 血 病 鉴别 。 还 需 注意 营 养性 
巨 幼 贫 是 否 合并 有 缺 铁 性 贫血 ， 因 两 种 贫血 常 互 相 掩盖 
而 表现 不 典型 。 

治疗 治疗 原则 是 补充 叶酸 或 维生素 B,:, 同 时 治疗 
造成 缺乏 的 基础 疾病 ,增加 营养 ， 给 予 营养 知识 的 教育 。 
对 叶酸 缺乏 的 病人 ， 在 贫血 纠正 后 一 般 不 需要 用 维持 治 
疗 。 对 恶性 贫血 病人 、 全 胃 切 除 者 均 应 终身 补充 维生素 
Biz 有 神经 系统 侵犯 的 病人 应 用 维生素 Bt: 的 剂量 要 大 。 
神经 症状 在 治疗 后 恢复 较 慢 或 不 恢复 。 

用 叶酸 或 维生素 B, 治疗 后 , 若 贫血 仍 不 改善 , 要 考 
虑 是 否 同时 有 缺 铁 的 情况 ,应 同时 给 予 铁 剂 治疗 。 

严重 的 巨 幼 贫 病人 开始 治疗 阶段 ,血清 钾 会 有 下 降 ， 
要 及 时 补充 钾 盐 ， 对 老年 患者 及 有 心血 管 疾病 患者 更 要 
注意 ,以 免 发 生意 外 。 (地 苛 生 ) 


jueyushu 
绝育 术 (sterilization) ”把 男子 的 输精管 或 女 
子 的 输卵管 切断 并 结扎 或 堵塞 住 ， 使 精子 或 卵子 不 能 通 


绝 


在 妇女 月 经 周期 任何 时 间 进 行 ,用 局 部 麻醉 即 可 ,不 影响 
身体 健康 。 
经 腊 腔 镜 输 卵 管 绝育 术 1934 年 起 采用 ,其 方法 有 


图 1 用 腔 镜 输 外 管 百 根 胶 环 亦 绝育 术 
右 下 图 示 硅 橡 胶 环 已 套 住 折 直 的 输卵管 


三 种 ，@ 电 烧灼 法 ,用 电 烧 切断 输卵管 2~3cm， @ 人 金属 
夹子 错 夹 法 。 应 用 金属 钮 制作 的 夹子 阻 断 输卵管 ，@ 硅 
橡胶 环 套 法 。 将 输卵管 裤 套 上 硅 橡胶 环 ， 失败 率 为 0.2 一 
2%% (图 1)。 经 腹腔 镜 输卵管 绝育 法 常见 的 合并 症 有 出 血 、 
胃 肠 道 和 腹壁 损伤 ( 约 2%)。 


过 ,从 而 达到 不 育 目 的 的 手术 。 术 后 男女 能 进行 正常 的 性 给 旬 管 注 药 粘 
生活 ,但 精子 和 卵子 不 能 结合 .绝育 术 是 简便 、 安 全 、 有 效 。” 堵 他 育 术 1973 年 
的 节育 方法 。 凡 因 有 病 不 宜生 育 .生育 过 多 或 不 愿 再 生育 。” 起 中 国 开展 应 用 细 
的 夫妇 均 宜 采用 。 胞 毒素 、 化 学 腐蚀 
女性 绝育 术 ”也 称 输卵管 绝育 术 。 主 要 有 输 旷 管 结 。 剂 或 粘 合剂 如 复方 
扎 和 输卵管 堵塞 两 大 类 。 芋 酚 糊 剂 〈 含 阿 的 
输 儿 管 结扎 术 ”1823 年 首先 施行 。 手 术 途 径 有 经 腹 。。” 平 . 茶 酚 胆 影 酸 ) 来 
部 及 明道 两 种 ,具体 取 管 结扎 方法 种 类 很 多 ， 目 前 中 国 。 ”破坏 输 孵 管 则 质 部 d 
及 发 展 中 国家 推行 最 广泛 的 为 经 腹部 小 切口 (2~3cm 。 上皮 ， 形 成 疗 痕 组 
长 ) 手 术 ,其 特点 为 切口 小 ,只 切断 或 结扎 输卵管 ,损伤 组 织 阻塞 输卵管 以 达 
织 少 , 手术 简便 易 行 ， 安 全 有 效 (失败 率 在 1 多 以 下 )。 可 到 避孕 目的 。 成 功 图 3 输卵管 措 管 注 药 
常用 四 种 女 性 绝育 方法 的 比较 
方法 经 腹部 小 切口 经 阴道 守 译 切 开 经 宫 用 注 药 培 窗 应 胞 镜 绝 痛 
切中 作客 可 展 认 T 于 
术 ; 操 作 简单 , 易 厂 策 大 加 有 入 短 人 开演 于 上 部 无 切口; 不 需 麻 卫 . 提 作 | 切口 小 ， 可 同时 用 于 诊断 
沿 器 缔 简 单 ， 不 
Wi ee 着 虹 全 各 林 用 牙 条 休 大 “| 。 和 史 有 
流产 后 , 非 池 期 场 可 施 关 
六 中 二 产后 不 能 他: 产后 \ 中 期 引产 后 不 能 做 ， 
| 
人 “| 这 行 太 二 防 , 不 能 普 这 应 用 
总 况 0~0.96 1~2.7 术 后 发 热 38 亿 以 上 者 达 32 0.1~7 
| 
人 0.2~0.6 0~1.7 0.7 0.2~2 
Te | 10~s0 约 10~50 可 能 性 很 小 10~50 
可 接受 性 少数 人 有 顾虑 易 接受 易 接受 较 难 接受 
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率 在 94~99%。 副 作用 少 ,经 阴道 途径 进行 ,不 用 切 开 手 
术 , 痛 苦 少 ,不 需 麻醉 ,较为 理想 (图 2)。 缺点 是 寻找 子 官 
角 输 卵 管 开口 较 困难 ,以 及 输卵管 粘膜 破坏 范围 较 广 ,不 
能 复 孕 。 

其 他 方法 “可逆 式 绝育 术 如 卵巢 包 埋 木 输卵管 伞 
端 包 埋 术 等 ， 用 以 暂时 阻 断 卵子 进入 输卵管 ， 若 需 生育 
时 ,可 再 次 手术 将 此 器 官 复位 ,恢复 其 生育 功能 。 但 手术 
切口 较 大 ,成 功率 不 高 , 除 特殊 情况 偶 用 外 ,已 基本 淘汰 。 
经 子 官 电 灼 法 成 功率 虽 在 85% 左 右 , 但 易 引 起 脏 器 损 
伤 , 现 已 基本 不 用 。 冷 冻 法 是 用 液体 氮 注 入 宫 腔 ， 使 子宫 
输卵管 交接 处 堵塞 的 方法 , 因 效果 不 稳定 , 故 应 用 范围 不 
广 ,用 子 官 腔 镜 做 绝育 术 尚 在 研究 中 。 

男性 绝育 术 切断、 结扎 或 采用 药物 .异物 、 电 凝 堵 
塞 输精管 而 达到 永久 性 不 育 的 手术 。 主 要 有 输精管 结扎 
和 输精管 堵塞 两 种 方法 。 

输精管 结扎 术 ”为 国内 外 应 用 最 广泛 的 手术 。 将 阴 
囊 处 皮肤 局 部 麻醉 后 做 一 很 小 〈 约 1 一 1 冯 cm 长 ) 的 切 
口 , 把 双 侧 输精管 取出 ,切除 一 段 并 予 结扎。 其 效果 可 靠 ， 
组 织 损伤 少 ， 不 影响 睾丸 分 泌 雄 激 素 、 性 功能 与 第 二 特 
征 , 方 法 简便 易 掌握 ,而 且 在 需要 时 尚 可 再 吻合 输精管 以 
恢复 生育 功能 。 主 要 并 发 症 有 出 血 和 血肿 形成 感染 、 痛 
性 结 节 、 附 乍 郁 积 等 。 

结扎 术 后 为 预防 出 血 和 血肿 形成 应 避免 剧烈 运动 ， 
两 周 内 不 要 性 交 ,以 免 摩擦 伤口 ,引起 感染 。 术 后 两 个 月 
内 仍 应 采取 其 他 措施 避孕 ， 因 在 精囊 和 通 到 尿道 一 端的 
输精管 内 尚 贮 留 有 精子 , 仍 可 使 女方 受孕 少数 人 在 术 后 
一 个 月 以 上 结扎 处 仍 有 疼痛 , 且 有 小 结 节 产生 ,叫做 痛 性 
结 节 。 主 要 原因 是 手术 操作 粗糙 ,创伤 大 ,或 结扎 线 过 粗 ， 
过 多 引起 异物 反应 而 形成 结 节 。 还 有 少数 人 因 附 睾 炎症 
和 自身 免疫 反应 的 影响 ， 可 发 生 附睾 部 积 (又 因 手 术 不 
影响 睾丸 组 织 ,所 以 生 精 上 皮 继续 产生 精子 ,而 使 附 备 由 
于 大 量 精子 积聚 而 增 大 ) ,但 多 数 能 自行 吸收 消退 。 

输 枯 管 增 室 法 包括， 用 电 凝 术 烧 灼 输精管 内 壁 引 
起 狭窄 梗 阻 ; 3.6 多 甲醛 和 90% 乙醇 混合 液 注入 输精管 
引起 化 学 性 狭窄 培 塞 ;用 “504" 石 炭 酸 合剂 注入 输精管 引 
起 粘 墙 阻塞 效果 最 好 94%%)。 用 银 、 锂 等 制 成 微型 夹子 钳 
夹 阻塞 输 精 管 ,成 功率 约 为 92% 。 

至 于 采用 丝线 、 细 铜 线 . 银 线 . 尼 龙 线 、 塑 料 小 珠 、 硅 
条 、 或 可 复 性 器 械 等 放 入 输精管 内 的 堵塞 法 ,多 处 于 动物 
实验 阶段 ,效果 尚 不 满意 。 《 甜 应 琦 ) 


Junshl YIxue Kexueyuan 
军事 医学 科学 院 (Academy of Military Me- 
dical Sciences) 。 中 国人 民 解 放 军医 学 科学 高 级 研 
究 机 构 , 1951 年 8 月 1 日 在 上 海 巴 斯 德 研究 所 的 基础 上 
成 立 。1958 年 迁 北京 。 

该 院 曾 拥有 军事 医学 领域 的 大 部 分 研究 机 构 。 曾 经 
多 次 调整 改编 , 1991 年 设 有 8 个 研究 所 ， 放 射 医学 研究 
所 ,毒物 药物 研究 所 ,微生物 流行 病 研究 所 ， 基 础 医学 研 
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究 所 ,生物 工程 研究 所 ， 情 报 研究 所 (以 上 在 北京 ), 卫 生 
学 环境 医学 研究 所 ,卫生 设备 研究 所 (以 上 在 天 津 )。 该 院 
还 设 有 科研 与 临床 相 结合 的 附属 医院 。 该 院 还 有 实验 动 
物 中 心 ,实验 仪器 厂 、 仪 器 测试 中 心 、 计 算 中 心 等 科技 支 
撑 部 门 。 解 放 军 一 些 重要 的 医学 研究 和 技术 中 心 设 在 该 
院 ,如 全 军 预 防 医学 中 心 、 全 军 环保 研究 监测 中 心 、 全 军 
核 事故 应 急 医学 救援 中 心 ,分 子 遗 传 学 研究 中 心 . 新 药 研 
究 中 心 .营养 与 食品 卫生 检测 研究 中 心 ,全 军 环境 卫生 研 
究 监 测 中 心 、 低 温 生物 学 研究 中 心 .实验 动物 研究 中 心 、 
军事 医学 情况 中 心 .放射 病 临 床 专科 中 心 ,临床 药理 和 菌 
种 保藏 专业 实验 室 等 。 

全 院 现 有 2 000 余 名 科技 人员 ,高 级 专业 技术 职务 以 
上 的 科学 家 500 余人 。 建 院 以 来 ， 全 院 科技 人 员 在 药物 、 
造血 细胞 、 毒 剂 防护 、 寄 生 虫 等 方面 取得 了 多 项 科研 
成 果 。 《 役 小 刚 》 


Juntuanbinggonjun gonran 
军团 病 杆菌 感染 〈legionellosis) 。 军团 病 杆菌 
引起 的 感染 。1976 年 7 月 21~24 日 ， 美 国 退伍 军人 组 
织 一 一 美国 军团 宾夕法尼亚 州 分 团 在 费城 的 一 个 旅馆 召 
开 第 58 届 年 会 ， 与 会 者 中 暴发 了 一 次 肺 火 流行。 会 议 代 
表 及 其 家 属 共 4 400 人 ,有 149 人 发 病 ， 与 该 旅馆 有 过 接 
触 的 人 员 中 ,在 同一 时 间 内 也 有 72 人 发 病 ,共计 发 病 221 
例 ,死亡 34 例 (15.4%)。 当 时 病因 不 明 , 唯 一 的 线索 是 在 
旅馆 大 厅 里 呆 过 的 人 发 病 多 ,该 病 很 快 被 命名 为 军团 病 。 
该 病 的 特点 是 发 冷 ,发 热 ,咳嗽 、 咯 粘 疯 ， 伴 全 身 肌肉 痛 。 
50 一 60 岁 发 病 者 多 , 死亡 率 亦 高 。 经 过 6 个 月 的 调查 研 
究 ， 美 国 疾病 控制 中 心 证 实 ， 此 次 流行 系 由 一 种 新 的 细 
菌 一 一 哮 肺 军团 病 杆菌 所 致 。 从 该 旅馆 冷却 塔 的 水 中 分 
离 出 大 量 革 兰 氏 阴性 杆菌 ， 这 些 细菌 通过 空调 机 浮游 在 
旅馆 大 厅 的 气流 中 , 易 感 者 吸入 而 引起 暴发 流行 。 

早 在 1965 年 7~8 月 ， 华 盛 顿 特区 圣 伊丽莎白 医院 
兽 有 一 次 类 似 的 流行 , 81 例 患者 中 有 14 例 死亡 。1986 
年 7~8 月 , 密 葡 根 州 庞 蒂 亚 克 市 卫生 署 办 公 楼 内 也 曾 发 
生 过 一 次 不 明 原因 的 疾患 ， 累 及 144 人 ,其 特点 是 发 热 、 
头痛 、 肌 痛 、 腹 泻 及 呕吐 ,无 死亡 ,后 称 庞 蒂 亚 克 热 。 这 两 
次 流行 时 收集 的 血清 标本 ， 经 回顾 性 检测 证 明 哮 肺 军团 
病 杆菌 抗体 增高 ， 从 而 证 明 军 团 病 与 庞 闹 亚 克 热 是 同一 
种 病原 所 致 的 不 同 临床 表现 , 现 统称 为 军团 病菌 感染 。 

早 在 1947 年 普 从 1 例 呼吸 道 疾病 患者 的 血 中 分 离 
出 病原 体 ,并 经 豚鼠 传代 , 当时 认为 是 立 克 次 氏 体 。1959 
年 将 1 例 类 似 患 者 的 肺 组 织 接种 豚鼠 而 分 离 到 1 株 病 
原 ,也 认为 是 立 克 次 氏 体 。DNA 分 子 杂交 技术 及 抗原 相 
关 性 回顾 研究 证 明 上 述 病原 体 与 费城 分 离 的 菌株 同属 一 
类 。1970 年 以 来 世界 各 国 已 报道 2 000 多 例 , 中 国 于 1981 
年 及 1983 年 在 南京 先后 报告 2 例 ,分 别 经 间接 免疫 荧光 
测定 、 特 丈 培养 基 分 离 细菌 和 免疫 荧光 测定 确诊 为 嗜 肺 
军团 病 杆菌 感染 ,并 获得 中 国 第 一 株 哮 肺 军团 病 杆菌 。 

目前 军团 病 杆菌 科 至 少 有 30 多 个 菌 种 ， 约 有 50 多 


个 血清 型 。 

临床 表现 “ 哮 肺 军团 病 杆菌 可 以 引起 两 种 临床 类 
型 。@ 庞 蒂 亚 克 热 ,为 轻型 ,潜伏 期 1 一 2 天 , 占 发 病 总 数 
的 95 多， 症状 似 感冒 ,有 发 冷 ,发 热 ,头痛 ,肌肉 痛 ， 无 肺 
炎 , 绝 大 多 数 均 在 短期 内 饮 复 。@ 军 团 病菌 肺炎 ,病情 较 
重 ,潜伏 期 2~10 天 , 占 发 病 总 数 的 0.1~5%, 典型 症状 
是 高 热 .相对 缓 脉 .干咳 . 丫 少 带 血丝 、 黎 靖 、 肌 内 痛 及 乏 
力 等 。 肺 部 可 有 湿 哆 音 和 实 变 的 体征 ,个 别 严重 者 可 有 休 
克 , 呼 吸 困难 及 神志 不 清 等 ,死亡 率 较 高 。 

诊断 ”军团 病菌 肺炎 与 其 他 细菌 的 肺炎 从 临床 上 难 
以 鉴别 ,主要 依靠 血清 中 抗 军团 病 杆菌 抗体 的 检测 (恢复 
期 效 价 比 早期 升 高 4 倍 以 上 ), 也 可 从 疼 等 分 泌 物 中 培养 
分 离 出 病原 菌 。 有 报道 从 尿 中 检测 出 哮 肺 军团 病 杆菌 的 
抗原 ,可 借 此 作出 早期 诊断 * 亦 可 从 呼吸 道 分 泌 物 或 肺 活 
体 组 织 ,胸水 等 涂 片 中 ,用 直接 免疫 荧光 检测 病原 菌 。 

治疗 与 预防 “可 静脉 点 滴 红 霉 素 1 周 ， 然 后 再 口服 
红 霉 素 2 周 ,整个 疗程 在 3 周 左右 ,疗效 不 佳 者 加 用 利 福 
平 。 军 团 病菌 大 多 可 产生 了 内 酰胺 酶 , 对 青竹 素 及 头孢 
菌 素 类 有 抗 药性 ， 还 有 人 用 亚 胶 硫 每 素 治疗 危重 军团 病 
杆菌 肺炎 患者 获得 成 功 。 

目前 尚 无 有 效 的 预防 措施 ， 对 医院 内 供水 系统 和 冷 
却 塔 水 定期 监测 可 减少 免疫 功能 障碍 患者 在 医院 期 间 的 
发 病 。 《 王 爱 起 ) 


junzhlti ganron 

菌 质 体感 染 (mycoplasmal infection) ” 菌 质 
体 (又 称 支原体 引起 的 感染 。 能 使 人 体 致 病 的 有 肺炎 菌 
质 体 、 人 型 菌 质 体 和 分 解 尿 素 菌 质 体 ,肺炎 菌 质 体感 染 主 
要 表现 为 菌 质 体 肺 类 , 较 常 见 。 分 解 尿 素 菌 质 体 可 引起 泌 
尿 系 感染 ,如 尿道 炎 、 前 列 腺 炎 、 出 血性 膀胱 炎 等 ,人 型 菌 
质 体 和 分 解 尿素 菌 质 体能 引起 生殖 系 感染 ， 如 急性 输 钼 
管 炎 、 金 腔 兴 、 产 神 热 等 , 亦 可 引起 流产 .早产 和 死胎 ， 并 
与 不 育 症 有 关 。 泌 尿 生殖 系 的 菌 质 体感 染 ,在 成 人 通过 性 
接触 传播 ,新 生 儿 则 通过 母亲 产道 而 受 染 ; 亦 可 通过 污染 
用 具 而 间接 传播 。 

菌 质 体 一 类 原核 细胞 型 微生物 ,形态 微小 ,能 通过 
滤 菌 器 ， 无 细胞 壁 ， 类 似 病毒 ;但 它 能 在 无 活 细胞 的 培 
养 基 中 生长 ， 含 有 DNA 和 RNA, 有 核糖 体 并 对 抗生素 
敏感 ， 又 像 细 菌 ， 故 是 介 于 病毒 和 细菌 之 同 的 微生物 。 
1974 年 伯 杰 氏 分 类 法 已 把 它 正式 划 为 细菌 。 菌 质 体 首先 
从 牛 的 胸膜 炎 病 灶 中 分 离 出 来 ， 以 后 又 从 人 、 禽 、 畜 等 
动物 体内 分 离 出 类 似 的 病原 体 ， 称 为 类 胸膜 肺炎 微生物 
《PPLO)。 菌 质 体 已 发 现 39 种 。 已 知 寄生 于 人 体 的 有 10 
种 。 即 肺 类 菌 质 体 .人 型 菌 质 体 ,唾液 菌 质 体 , 咽 型 菌 质 体 、 
类 型 菌 质 体 .发 酵 型 菌 质 体 亲 脂 型 菌 质 体 、 口 型 菌 质 体 、 
灵 长 型 菌 质 体 和 分 解 尿素 菌 质 体 一 一 又 称 T 株 菌 质 体 。 
能 使 人 体 致 病 的 菌 质 体 有 肺 类 菌 质 体 、 人 型 菌 质 体 和 分 
解 尿素 菌 质 体 。 

菌 质 体 呈 多 形 性 ,有 球状 、 球 杆 状 ,棒状 、 长 丝 状 和 不 


规则 状 。 大 小 相差 悬殊 ,最 小 的 呈 球 形 ,直径 80 一 300nm， 
可 通过 滤 菌 器 。 革 兰 氏 染 色 阴性 。 电 子 显 微 镜 下 , 菌 质 体 
的 细胞 膜 由 两 层 蛋白 质 膜 和 一 层 脂 膜 组 成 。 细 胞 质 内 有 
核糖 体 、 双 股 DNA、 可 溶性 RNA( 见 图 )。 菌 质 体 一 般 呈 
藉 氧 生长 ,有 些 株 在 有 氧 条 件 下 亦 生长 良好 。 与 病毒 不 同 


蓝 质 体 模式 图 


处 为 能 在 无 活 细胞 的 琼脂 培养 基 上 生长 。 在 含 5~10% 
CO 和 相对 湿度 80~90% 的 大 气 环境 中 生长 较 佳 ,来 自 
灵 长 类 的 菌 质 体 如 口 型 菌 质 体 ,唾液 菌 质 体 等 ,大 多 在 含 
95 锡 所 和 5% CO; 环境 中 才能 生长 及 分 离 。 菌 质 体 的 生 
长 繁殖 速度 较 细菌 缓慢 ,最 快 需 24 一 48 小 时 ,一 般 需 7~ 
14 天 ,生长 缓慢 的 需 21 一 30 天 。 菌 质 体 没有 细胞 壁 ， 易 
被 脂 溶 剂 如 乙醚 、 氧 仿 等 以 及 酒精 和 常用 消毒 剂 如 石炭 
酸 、 甲 醛 等 溶解 和 灭 活 。 对 热 和 干燥 敏感 ,不 耐酸 。 对 干扰 
蛋白 质 合成 的 抗生素 如 四 环 素 敏 感 ， 但 对 干扰 细胞 壁 合 
成 的 抗生素 如 青 茯 素 则 不 敏感 。 菌 质 体 在 自然 界 中 分 布 
很 广 ,许多 动物 .昆虫 和 植物 都 能 储存 和 携带 菌 质 体 。 

菌 质 体 肺炎 肺炎 菌 质 体 引起 的 一 种 非典 型 肺炎 ， 
亦 称 尖 发 性 非典 型 肺炎 , 约 占 肺炎 总 数 的 15 一 30% 。 其 
特点 是 肺炎 病变 可 以 比较 广泛 ,但 症状 、 体 征 可 不 明显 。 
肺炎 苗 质 体 肺炎 常 引起 鼻 咽 炎 、 咽 喉 炎 、 气 管 支气管 炎 ， 
部 分 病人 可 发 生 菌 质 体 肺炎 。 病 情 较 轻 ,预后 良好 。 本 病 
在 世界 各 地 均 有 发 生 。 传 染 源 为 病人 和 带 肺炎 菌 质 体 者 。 
传染 性 以 病 初 4 一 6 日 最 强 , 3 一 5 周 后 消失 。 病 原 体 随 呼 
吸 道 分 刻 物 排出 体外 ， 经 空气 飞 沫 或 直接 接触 失 咽 分 泌 
物 及 痰 而 传播 。 人 群 对 本 病 普遍 易 感 ,学 龄 儿童 和 青少年 
患 病 较 多 。5 岁 以 下 儿童 多 为 隐 性 感染 或 仅 表现 为 上 呼 
吸 道 感染 。 50 岁 以 上 患 病 者 很 少 。 患 病 后 免疫 力 不 强 ,可 
以 再 感染 。 一 年 四 季 均 可 发 病 ,以 冬 ,春季 较 多 。 

。 病原 “为 肺炎 菌 质 体 ,直径 约 为 150 一 200nm， 形 态 
星 多 形 性 。 能 在 无 活 细胞 而 含有 牛 心 消化 液 、20 多 马 血 
请、 酵母 漫 出 液 和 葡萄 糖 的 培养 基 中 生长 。 肺 炎 菌 质 体 的 
抗原 主要 存在 细胞 膜 上 ， 抗原 组 成 比较 复杂 ,感染 人 体 
后 ,可 产生 补体 结合 .生长 抑制 .代谢 抑制 .间接 血 凝 等 特 
异性 抗体 ,并 能 产生 冷凝 集 素 。 

临床 表现 肺炎 菌 质 体 侵入 呼吸 道 ， 首 先 吸附 于 粘 
膜 细胞 表面 ,使 纤毛 活动 碱 弱 ,并 发 生 浅 表 炎 症 ， 表 现 为 
鼻 咽炎 、 吃 炎 、 气 管 支气管 炎 和 间 质 性 肺炎 。 肺 炎 菌 质 体 
亦 可 进入 血液 传播 至 其 他 器 官 ,引起 病变 。 感 染 后 可 使 人 
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体 麻 巴 细胞 致 敏 ,并 产生 对 多 个 组 织 器 官 如 血细胞 、 心 、 
肝 、 肾 、 脑 . 平 请 肌 等 的 自身 抗体 ,形成 肺 外 多 个 组 织 器 官 
的 病变 。 潜 伏 期 为 2~3 周 , 起 病 缓慢 , 先 表现 为 感冒 和 气 
管 炎 。 随 之 发 生长 寒 、 发 热 ， 体 温 升 至 39 信 左右 , 伴 有 阵 
发 性 剧烈 干咳 ， 咯 少量 粘液 痰 ， 有 时 痰 内 带 血 。 可 有 头 
痛 、 乏 力 及 食欲 不 振 。 肺 部 体征 常 不 明显 。X 射线 胸部 透 
视 , 肺 部 可 见 班 片 状 、 结 节 状 或 肺 门 浸润 状 的 炎 性 阴影 。 
发 生 在 肺 下 叶 比 较 多 见 , 多 为 单 侧 , 少 数 呈 双 侧 。 部 分 病 
人 伴 有 胸腔 积 液 有 的 病人 并 不 出 现 症状 ,只 是 在 胸部 透 
视 时 ,发 现 肺 部 有 阴影 。 须 与 肺结核 鉴别 ， 本 病 发 病 2 周 
后 肺 部 阴影 可 自行 消退 ,本 病 可 出 现 多 种 肺 外 表现 ,但 较 
少见 ,表现 有 溶血 性 贫血 .血小板 减少 、 弥 漫 性 血管 内 凝 
血 、 结 节 性 红 班 、 多 形 性 红 班 、 昔 麻疹 、 关 节 炎 、 肌 肉 痛 、 骨 
肠炎 、 肝 炎 、 心 肌 炎 、 心 包 炎 、 脑 膜 炎 、 脑 膜 脑 炎 、 冰 痊 炎 、 
颅 神经 及 周围 神经 麻辣 ,肾炎 等 。 

诊断 ”除根 据 典型 临床 表现 外 ， 确 诊 须 依靠 实验 室 
检查 ， 例 如 ，@ 分 离 病原 体 。 用 病人 鼻 咽 溅 洗 液 . 痰 等 标 
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本 ， 接 种 于 牛 心 消化 液 琼脂 培养 基 ， 可 以 分 离 肺炎 菌 质 
体 。@ 冷 厂 集 试验 。 冷 凝集 效 价 宇 1;40 即 有 诊断 意义 ， 
>1:160 则 诊断 价值 更 大 。 但 传染 性 单 核 细胞 增多 羡 、 风 
疹 、 结 核 . 腺 病毒 感染 等 亦 可 引起 冷凝 集 效 价 增高 。@ 特 
异性 血清 学 诊断 。 可 用 补体 结合 代谢 抑制 ,生长 抑制 、 间 
接 血 凝 放射 免疫 等 方法 测定 抗体 , 须 取 急 性 期 和 恢复 期 
双 份 血清 ,抗体 效 价 4 倍 以 上 增高 者 方 有 诊断 意义 ,早期 
瘦 涂 片 用 荧光 抗体 染色 ,可 作出 快速 诊断 。 
治疗 与 预防 ”用 四 环 素 或 红 每 素 治 疗 均 有 明显 效 
果 , 可 缩短 病程 ,减少 并 发 症 。 重 症 病人 可 加 用 肾上腺 皮 
质 激素 。 剧 咏 者 可 用 可 待 因 。 除 隔离 治疗 病人 外 ， 应 用 灭 
活 疫 菌 ,有 一 定 的 保护 作用 ,应 用 鼻 内 接种 减 毒 活 疫苗 效 
果 较 好 。 但 接种 灭 活 或 减 毒 活 疫苗 后 ， 可 发 生 过 敏 反 应 ， 
尚 须 进一步 研究 解决 。 
参考 书目 
余 演 主 编 :< 医学 微生物 学 >, 人 民 卫 生出 版 社 ,北京 ,1983。 
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Ko'ermelte 


卡尔 梅 特 ,A. (L. C.) CAlbert(Léon Charles) 
Calmette 1863~1933] 法 国 细菌 学 家 。 与 C. 介 
兰 共同 研制 成 功 预防 结核 病 的 疫苗 一 卡介苗 。1863 年 
7 月 12 日生 于 法 国 尼斯 1933 年 10 月 29 日 座 于 巴黎 。 
1883 年 任 海军 军医 ,1886 年 在 
巴黎 巴 斯 德 研究 所 随 E. 鲁 学 习 
细菌 学 。1895 年 起 在 里 尔 的 巴 
斯 德 研究 所 担任 领导 职务 达 25 
年 之 久 。1917 年 被 任命 为 巴黎 
巴 斯 德 研究 所 副 所 长 。 他 早年 
研究 蛇毒 等 毒液 ， 证 明 其 可 使 
动物 产生 免疫 力 ， 并 第 一 个 制 
备 了 抗 蛇 毒 血清 。 他 与 介 兰 一 . . 
起 研究 结核 病 ， 将 牛 型 结核 杆 
菌 反复 传代 培养 13 年 ， 使 之 失去 致 病 性 而 保持 抗原 性 ， 
从 而 研制 成 功 卡介苗 。1922 年 首次 将 卡介苗 用 于 临床 试 
验 ， 证 明 接种 卡介苗 是 预防 小 儿 结核 的 安全 可 将 和 有 效 
的 方法 。 他 对 公共 卫生 问题 十 分 关注 ， 曾 研究 下 水 道 污 
物 的 净化 ,参加 防治 钩 虫 病 等。 《 宋 之 殿 ) 


Kolel’er 
卡 雷 尔 ,A. (Alexis Carrel 1873~1944) 
美 籍 法 毅 外 科 医 生 。 在 血管 外 科 方 面 取得 重要 成 就 ， 创 
“三 线 颖 合 "法 ;成 功 地 进行 了 组 织 培养 和 器 官 培养 试验 ， 
研究 器 官 移植 技术 ， 解 决 了 器 官 移植 中 一 些 外 科 手 术 问 
题 ,因此 于 1912 年 为 美国 获得 
第 一 个 诺 贝尔 生理 学 或 医学 
奖 ,1873 年 6 月 28 日 生 于 法 国 
里 昂 一 纺织 工厂 主 家 庭 ，1944 
年 11 月 5 日 卒 于 巴黎 。1890 年 
获 理学 士 学 位 后 ， 入 里 昂 大 学 
学 医 。 1893~1900 年 在 里 昂 医 
院 工作 ,并 在 解剖 学 家 二 工 . 泰 
斯 蒂 的 实验 室 学 习 解 剖 学 。 
1900 年 获 里 昂 大 学 医学 博士 学 
位 。 1896 一 1904 年 间 发 表 24 篇 讨论 血管 缝合 技术 的 论 
文 , 未 引起 重视 。 1904 年 赴 美 国 任 芝加哥 大 学 生理 学 助 
教 。1905 年 发 表 5 篇 关于 血管 缝合 及 器 官 移植 的 论文 引 
起 重视 。 1906 年 被 推荐 至 洛克 非 勒 研究 所 直至 1938 年 
退休 (1914~1919 年 曾 回 法 国 服 兵役 ) ,后 返回 巴黎 。 
1894 年 开始 从 事 血管 外 科 的 研究 , 当时 较 大 的 血管 
断裂 后 缝合 方法 不 理想 ,他 创 用 了 “三 线 缝合 "方法 ,将 欲 
缝合 的 两 条 血管 的 末端 反 福 , 用 极 细 的 针 和 丝线 缝合 ,使 


血管 内 壁 光 滑 ， 血 流 不 受 影 响 。 以 后 他 进行 温 血 动物 的 
细胞 和 组 织 培养 试验 , 曾 将 一 个 成 纤维 细胞 株 传代 多 年 ; 
使 鸡 胚胎 心 及 组织、 结缔 组 织 存活 多 年 。 这 些 方法 学 上 
的 成 就 不 仅 对 了 解 细胞 生理 学 有 价值 、 而 且 对 医学 理论 
和 实践 都 有 意义 。 在 此 基础 上 他 研究 器 官 移植 。 他 认识 
到 ,同体 移植 的 器 官 可 永久 存活 ,而 同 种 异 植 和 异种 移植 
因 "“ 排 斥 "而 会 失败 。1930 年 他 进行 器 官 培养 ， 在 机 械 师 
C. A. 林 德 伯 格 的 协助 下 ,设计 一 个 可 以 消毒 的 玻璃 灌流 
器 ,将 离 体 组 织 .器 官 ,如 肾脏 ,心脏 甲状 腺 等 保存 在 灌流 
液 中 ,不 仅 能 存活 , 且 维 持 功能 数 日 或 数 周 。 1914 年 他 返 
回 法 国 ， 第 一 次 世界 大 战 期 间 , 他 赴 欧洲 战场 ,组 织 医疗 
队 , 与 化 学 家 H. 达 金 一 同 提出 用 次 氮 酸 钠 溶液 冲洗 伤口 ， 
拯 教 了 许多 伤 病员 的 生命 。 第 二 次 世界 大 战 期 间 他 也 在 
巴黎 ,任职 于 公共 卫生 部 门 .德国 占领 法 国 时 他 曾 在 维 希 
政府 任职 ,法 国 解 放 后 不 久 他 便 去 世 , 所 以 未 受审 。 他 的 
代表 作 有 :与 C. A. 林 德 伯 格 合 着 的 《器 官 培养 》，《 对 生 
命 的 见解 》 等 。 ( 宋 之 琪 ) 


koxle 
咯血 (hemoptysis) 。 喉 以 下 呼吸 道 出 血 ， 经 口 
腔 略 出 。 口 腔 、 鼻 腔 和 上 消化 道 的 出 血 易 和 咯血 混淆 , 故 
应 查 清 血 是 来 自 呼吸 道 (咯血 ) 抑 或 消化 道 (呕血 )。 咯 血 
量 视 不 同 病 因 和 病变 性 质 而 异 ， 但 与 病变 的 严重 程度 并 
不 完全 一 致 

病因 ”咯血 常 是 支气管 . 肺 部 疾病 的 首发 症状 ,但 即 
使 是 严重 的 呼吸 系统 疾病 也 可 不 咯血 ( 表 1)。 

表 1 引起 咯血 的 各 种 疾病 


支气管 疾病 | 肺 和 肺 血管 疾病 | 全 身 性 疾病 
支气管 扩张 * 肺结核 * 血液 病 
支气管 肺癌 * 肺 脓肿 * 出 血性 钓 端 絮 旋 体 病 
支气管 腺 瘤 肺 栓塞 流行 性 出 血 热 
支气管 内 腊 结 核 * “| 肺 瘀 血 或 肺 水 肿 * | 替代 性 月 经 
慢性 支气管 炎 肺炎 特 发 性 肺 含 铁血 黄 素 
沉着 症 
非特 异性 支气管 炎症 | 右 肺 中 叶 综 合 征 | 肺 出 血 、 痛 炎 综 合 征 
支气管 静脉 曲张 肺 动 静脉 阁 
肺 寄生 虫 病 
肺 吸虫 ， 肺 阿 米 巴 
， 肺 组 织 纤维 
区 车 5 化， 肺 转 


* 为 较 常 见 的 出 血 病因 。 

富 别 诊断 ”应 系统 地 询问 病史 ， 如 青少年 咯血 提示 
肺结核 的 可 能 性 ; 40 岁 以 上 男性 持续 性 痰 中 带 血 或 血 
痪 ,应 首先 考虑 肺癌 的 可 能 性 ;幼年 患 过 麻疹 、 百 日 咳 或 
肺炎 ， 而 后 有 反复 咳嗽 、 咯 丫 或 咯血 者 应 考虑 支气管 扩 
张 :有 生食 螃 挨 或 赂 时 历史 的 咯血 者 应 考虑 脏 吸 赎 病 咯 
血 与 月 经 周期 有 密切 关系 ， 可 能 是 痊 代 性 月 经 。 咯 血 量 
的 多 少 亦 可 提示 病因 诊断 。 如 羔 中 带 血 或 血 丫 多 应 考虑 
肺癌 ,肺结核 .慢性 支气管 炎 和 肺炎 等 。 小 量 咯 血 〈 一 次 
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咯血 量 <100ml) 多 见于 肺结核 活动 期 \ 肺 基 肿 。 中 等 量 咯 
血 〈 一 次 咯血 量 100~300ml) 多 见于 肺结核 、 支 气管 扩 
张 .二 尖 瓣 狭 窗 。 大 量 咯血 (一 次 咯血 量 >300ml) 多 见 
于 肺结核 空洞 ,支气管 扩张 二 尖 状 狭窄 等 。 

咯血 伴 有 其 他 症状 ,如 急性 发 热 和 胸痛 ,首先 应 考虑 
肺炎 ; 伴 有 急性 发 热 和 大 量 脓 身 羔 ,应 考虑 肺 脓肿 ; 伴 有 
低热 盗 计 ,无力 等 ,应 考虑 肺结核 ; 伴 有 慢性 咳嗽 、 咯 大 
量 脓 性 痰 , 则 支气管 扩张 的 可 能 性 较 大 。 

鼻腔 出 血 多 从 鼻孔 流出 ， 并 可 在 鼻中隔 前 下 方 发 现 
出 血 灶 \ 诊 断 较 易 。 有 时 鼻 后 部 的 出 血 量 较 多 , 易 误诊 为 
咯血 ， 用 鼻 咽 镜 检查 可 见 血液 从 后 鼻孔 沿 咽 壁 下 流 。 几 
外 ,还 须 检 查 有 无 鼻 咽 癌 、 喉 癌 . 口 腔 溃疡 、 咽 喉 炎 和 牙 眼 
出 血 的 可 能 性 。 

上 消化 道 出 血 为 呕血 , 血 由 口腔 呕 出 ( 表 2)。 


表 2 呕血 与 咯血 的 鉴别 要 点 


治疗 ” 疯 中 带 血 或 小 量 咯血 ,可 对 症 处 理 ,包括 卧床 
休息 ,止咳 镇静。 常用 药物 有 咏 快 好 、 咳 必 清 、 可 待 因 、 
安定 、 安 络 血 , 维 生 素 K 等 。 中 等 或 大 量 咯血 应 严格 卧床 
休息 ,胸部 放置 冰 钱 ,并 配 血 备用 ;还 可 用 脑 垂 体 后 叶 素 、 
普 鲁 卡 因 、 肾 上 腺 皮质 激素 等 药物 ,必要 时 须 作 紧 急 外 科 
手术 。 《地 中 蘑 ) 


Kannong 

坎 农 ，W. B. (Walter Bradford Cannon 
1871~1945) ”美国 生理 学 家 。 首 先 将 X 射 线 用 于 
生理 学 研究 ， 设 计 了 钒 餐 。 提 出 生物 体 " 自 稳 态 ”理论 。 
1871 年 10 月 19 有 和 二 二 斯 订 呈 半生 德 欣 ，1945 年 
10 月 1 日 卒 于 新 罕 布什 尔 富 兰 ， 
克 林 。1892 年 入 哈佛 大 学 ,1896 
年 入 哈佛 大 学 医学 院 , 1900 年 
获 医学 博士 学 位 后 任 生物 学 讲 
师 ，1902 年 任 助理 教授 ，1906 
年 成 为 G， 希 金森 纪念 讲座 教 
授 , 并 担任 系 主任 ， 直 到 1942 
年 退休 。1944 年 任 纽约 国际 医 
学 院 的 客座 教授 。 他 进 学 院 不 
入 ， 根据 生理 学 教授 HH. P. 鲍 
过 奇 的 建议 ,利用 发 现 不 到 一 年 的 XX 射线 观察 胃 肠 运动 ， 
不 久 又 设计 出 负 餐 ,研究 了 蛙 和 热 的 吞咽 机 制 。 除 了 战争 
时 期 转 而 研究 创伤 性 休克 外 ， 他 的 研究 一 直 集中 在 神经 
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学 领域 。 早 期 研究 消化 的 机 械 因素 时 ， 他 便 注意 到 实验 
动物 在 情绪 兴奋 时 胃 肠 运动 常 受到 抑制 ， 这 促使 他 去 研 
究 强 烈 情绪 对 机 体 的 功能 和 疾病 状态 的 作用 ， 并 开始 注 
意 交 感 神经 系统 。1911 一 1915 年 期 间 ， 他 提出 交感 神经 
系统 “应急 "功能 的 概念 ,认为 在 疼痛 ,寒冷 .情绪 紧张 、 室 
息 或 创伤 等 紧急 状态 下 ,肾上腺 备 质 分 泌 增加 。1921 年 ， 
几乎 与 0. 勤 维 证 明 迷 走神 经 通过 化 学 介质 影响 心脏 活 
动 同时 ， 他 发 现 刺激 支配 肝脏 的 神经 可 使 去 神经 在 体 心 
脏 的 跳动 加 快 ,甚至 摘除 两 侧 肾上腺 后 此 效应 仍 存在 。 
研究 交感 神经 系统 后 他 发 展 出 关于 维持 体内 液体 环 
境 恒定 的 思想 。 此 后 他 发 现 自主 神经 的 功能 在 于 使 体内 
液体 环境 保持 某 种 平衡 。 他 创 用 自 稳 态 一 词 表示 这 种 状 
态 。1925 年 他 进一步 阐述 了 维持 机 体 自 稳 态 的 6 个 生理 
因素 。1929 年 详尽 分 析 了 自 稳 态 问题 ,指出 “机 体内 生物 
调节 是 生理 学 的 中 心 问题 "。30 年 代 坎 农 转 而 研究 神经 
兴奋 时 释放 的 化 学 介质 。 与 A. 罗 森 布 卢 思 等 人 合作 , 提 
出 交感 神经 末梢 可 能 释放 两 种 交感 神经 素 ， 一 种 是 兴奋 
性 的 ,一 种 是 抑制 性 的 ( 即 后 来 所 谓 的 肾上腺 素 和 去 甲 肾 
上 腺 素 )。 他 的 代表 著作 有 , “消化 的 机 械 因素 ”;" 疼 痛 、 饥 
饿 ,恐惧 和 愤 她 时 机 体 的 变化 "《 创 伤 性 休克 》 《人 体 的 
智慧 9 《自主 神经 末梢 系统 》。 坎 农 还 关心 社会 和 政治 ， 
1935 年 曾 到 北京 协和 医院 工作 ， 参加 过 援助 西班牙 人 民 
反对 佛 朗 哥 的 活动 ; 与 俄罗斯 生理 学 家 于. TT. 巴 前 洛 夫 
有 密切 来 往 。 ( 池 航 烧 ) 
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康复 (rehabilitation) 综合 、 协 调 地 利用 医 
学 工程 .教育 .职业 、 社 会 和 一 切 有 关 的 措施 对 残疾 人 、 
慢性 病人 .老年 人 等 进行 治疗 和 训练 ,使 其 功能 复原 到 可 
能 达到 的 最 大 限度 的 措施 。 康 复 的 目的 不 仅 是 使 残疾 者 
能 适应 其 周围 环境 ， 而 且 还 要 采取 措施 调整 他 们 所 处 的 
环境 和 社会 ,以 利于 他 们 重新 参加 社会 生活 ,现代 康复 的 
范畴 主要 包括 医学 康复 、 教 育 康复 、 职 业 康复 和 社会 康 
复 。 医 学 康复 通过 医疗 措施 ， 特 别 是 康复 医学 的 技术 和 
方法 ,使 残疾 者 身心 功能 障碍 得 到 复原 或 改善 ,并 充分 发 
挥 其 代 偿 能 力 ， 使 其 获得 最 大 程度 的 独立 和 主动 的 生活 
能 力 。 教 育 康复 对 残疾 儿童 和 青少年 甚 为 重要 ， 应 与 康 
复 治疗 并 举 ， 它 包括 对 肢体 功能 障碍 对 象 的 一 般 教育 和 
对 精神 障碍 对 象 的 特殊 教育 ， 如 对 智力 发 育 退 缓 的 儿童 
和 青少年 举办 专门 学 校 等 。 职 业 康复 的 关键 是 训练 残疾 
者 具有 职业 能 力 ， 能 参加 一 定 的 职业 工作 ， 它 牵涉 到 评 
价 .治疗 .训练 .安置 和 随访 等 一 系列 工作 ,是 康复 过 程 的 
最 后 阶段 。 社 会 康复 主要 是 消除 社会 上 对 残疾 者 的 偏见 
和 歧视 ,保障 残疾 人 应 有 的 尊严 和 公正 待遇 ,从 社会 的 角 
度 促进 医学 ,教育 和 职业 康复 的 进行 ,特别 是 在 医疗 、 入 
学 ,就 业 .住房 .交通 政治 和 文化 生活 等 方面 给 以 必要 的 
照顾 和 方便 ,使 其 能 参加 社会 生活 。 在 康复 的 过 程 中 ,上 
述 几 个 方面 应 互相 支持 和 协调 地 进行 。 虽 然 在 康复 的 不 
同 阶 爱 可 能 侧重 点 不 同 ,但 从 整体 来 看 ,医学 康复 是 现代 


康复 的 基础 和 前 提 ， 只 有 通过 医学 康复 使 残疾 者 在 身心 
功能 上 得 到 康复 ,才能 更 好 地 实现 教育 .职业 和 社会 的 康 
复 。 康 复 医学 是 一 门 应 用 医学 科学 技术 和 康复 工程 等 手 
段 ,预防 和 改善 残疾 人 、 慢 性 病人 和 老年 人 的 身心 功能 障 
碍 ， 为 其 重 返 社会 创造 条 件 的 多 科 性 、 综 合 性 的 应 用 医 
学 学 科 。 康 复 医学 是 在 物理 医学 的 基础 上 发 展 而 来 ， 故 
又 称 物理 医学 与 康复 。 

康复 治疗 萌芽 于 古代 ， 现 代 康复 医学 源 始 于 第 一 次 
世界 大 战 期 间 伤员 康复 的 需要 ， 在 第 二 次 世界 大 战 后 特 
别 是 1960 年 代 以 来 得 到 迅速 的 发 展 。1950 年 ,国际 物理 
医学 与 康复 学 会 成 立 ,1970 年 国际 康复 医学 学 会 (IRMA》 
成 立 。 美 国医 学 家 蔬 , A. 腊 斯 克 对 现代 康复 医学 的 建立 
发 展 作出 重要 贡献 。 现 代 医 学 的 内 容 分 为 预防 .治疗 、 康 
复 三 个 方面 , 当 疾病 进入 慢性 期 .残留 后 遗 症 或 引起 功能 
障碍 时 ,就 需要 康复 医学 来 解决 ,因此 有 人 称 康复 医学 为 
医学 的 第 三 阶段 , 它 使 预防 ,治疗 ,康复 三 者 紧密 结合 ,为 
人 类 的 健康 提供 更 全 面 的 服务 。 

康复 医学 诊疗 的 对 象 ” 主 要 是 残疾 人 和 有 各 种 功能 
障碍 的 慢性 病人 、 老 年 人 ,包括 由 损伤 所 致 的 伤 残 者 、 由 
疾病 (包括 急性 病 ,慢性 病 ) 或 老年 病 所 致 的 病 残 者 和 先 
天 发 育 障碍 和 异常 的 先天 性 残疾 人 。 随 着 医学 的 进展 ,一 
些 急性 伤 病 者 和 手术 前 后 的 患者 也 被 列 为 康复 的 对 象 。 
残疾 是 指 由 于 伤 . 病 、 先 天 发 育 缺陷 引起 的 程度 不 同 的 暂 
时 性 或 永久 性 的 身体 上 或 精神 上 的 缺陷 ， 因 而 影响 正常 
的 生活 和 工作 。 需 作 康复 治 疗 的 是 脑 血 管 意外 、 兰 人 项 损 
伤 ,关节 炎 、 截 肢 . 手 部 损伤 , 颅 脑 损伤 , 腰 服 痛 , 儿 童 脑 性 
瘫 次 、 冠 心病 ,慢性 阻塞 性 肺 疾 患 . 运 动 创伤 . 癌 症 、 着 体 
灰质 炎 后 遗 症 ,营养 不 良和 智力 发 育 迟 缓 等 造成 的 残疾 。 

康复 医学 的 内 容 主要 包括 功能 测定 、 康 复 治疗 和 
康复 预防 三 方面 。 

功能 测定 康复 医学 的 主要 目的 在 于 功能 的 恢复 ， 
因此 ,功能 的 测定 十 分 重要 ,在 康复 治疗 前 应 对 患者 进行 
系统 的 功能 测定 ,以 明确 功能 损害 的 范围 .程度 和 代 偿 潜 
力 ,为 制订 康复 计划 提供 客观 依据 ! 同 时， 通过 定期 的 功 
能 复查 ,可 评定 康复 效果 ,总 结 经 验 ， 并 为 残疾 或 劳动 力 
鉴定 提供 依据 。 常 用 的 测定 项 目 有 :人 @D 人 体 测量 。 包 括 
身高 .体重 ,肢体 周 径 等 。@ 运 动 学 测定 。 包 括 肌 力 、 关 
节 活 动 范围 及 步 态 分 析 等 。@@ 心 肺 功能 测定 。 包 括 心 
率 , 心 电 检查 ,运动 试验 、 肺 量 检查 等 。@ 代 谢 及 有 氧 活 
动能 力 测定 。 利 用 功率 自行 车 或 活动 平板 检查 运动 的 功 
量 、 能 量 消耗 最 大 耗 氧 量 等 。@@ 电 生理 学 检查 。 包 括 肌 
电 检查 (EMG)、 神 经 传导 速度 测定 (NCV) 、 时 值 和 强度 ~ 
时 间 曲 线 测定 。@ 医 学 心理 学 测定 。 如 精神 状态 、 心 理 
和 行为 表现 .智能 等 。@ 日 常生 活活 动能 力 (ADL) 评 定 。 
加 言语 交流 能 力 检查 和 评定 。 如 听力 、 说 话 能 力 、 书 写 及 
计算 能 力 等 。@ 职 业 能 力 检查 和 鉴定 。 目 前 一 些 国家 的 
康复 功能 检查 正 向 专业 化 (为 不 同 残疾 制订 不 同 的 功能 
检查 项 目 ), 定 量化 (精确 测量 功能 表现 的 数值 ) 和 自动 化 
(使 用 自动 化 或 半自动 化 仪器 设备 ) 的 方向 发 展 。 


康复 治疗 主要 有 以 下 手段 ，@ 物 理 治疗 和 医疗 体 
育 ， 常 用 的 有 电疗 .光疗 、 超 声 治疗 、 温 热 疗 .水 疗 、 冷 疗 、 
磁 疗 以 及 医疗 体操 和 医疗 运动 ,按摩 .手法 治疗 等 。 中 国 
还 常用 传统 医学 的 康复 手段 ,如 民族 形式 的 医疗 体育 (大 
极 拳 .气功 .五 禽 戏 等 ), 针 灸 以 及 中 西医 结合 的 理疗 形式 
( 电 针 、 激 光 针 疗 、 微 波 针 疗 、 穴 位 磁 疗 、 中 药 离子 导入 
等 )。 欧 美 , 澳 . 日 等 国 的 医疗 体育 即 运动 疗法 ， 包 括 在 物 
理 治疗 内 ,而 且 是 主要 内 容 ,是 康复 治疗 中 最 基本 、 最 积 
极 的 因素 。@ 作 业 治疗 ,也 称 工作 疗法 ,目的 是 使 惠 者 出 
院 后 能 适应 个 人 生活 、 家 庭 生活 、 社 会 生活 和 劳动 的 需 
要 。 其 主要 治疗 方式 有 ,日 常生 活活 动 (ADL) 训练 , 如 
衣 、 食 \ 住 , 行 及 其 他 家 务 , 工 艺 劳动 如 泥塑 .陶器 工艺 、 编 
织 , 美 术 、 园 艺 等 的 训练 。 职 业 性 劳动 训练 如 打字 、 木 工 、 
装配 机 器 零件 或 设备 等 的 训练 。 此 外 ， 作 业 治 疗 部 门 还 
负责 提供 方便 患者 完成 日 常生 活活 动用 的 如 梳洗 .进食 、 
衣着 等 用 的 辅助 工具 ， 以 弥补 残疾 者 的 功能 缺陷 。@@ 言 
语 矫 治 ,又 称 言语 治疗 ,包括 言语 能 力 检查 和 矫治 ， 主 要 
用 于 失语 症 、 口 吃 及 听 说 障碍 患者 , 尽 可 能 恢复 其 听 说 能 
力 。@ 心 理 治疗 ， 主 要 用 于 心理 、 精 神 和 行为 异常 的 串 
者 。@ 康 复工 程 ,用 电子 、 机 械 、 材 料 等 工艺 为 残疾 人 设 
计 和 制作 假肢 、 假 体 ,矫形 器 、 特 殊 用 具 或 为 康复 医学 的 
诊断 治疗 制造 特殊 的 仪器 。@ 临 床 康复 ,应 用 手术 、 药 物 
和 护理 等 手段 来 饮 复 功能 。@ 其 他 ,包括 饮食 疗法 ,疗养 
康复 和 文娱 治疗 等 。 

康复 预防 ”由 于 残疾 人 的 大 量 存在 及 其 严重 性 和 康 
复 治 疗 的 供不应求 ， 残 疾 的 预防 日 益 受到 重视 。 康 复 预 
防 是 应 用 流行 学 的 方法 ,通过 对 致 残 因 素 的 研究 ,采取 措 
施 预 防 或 控制 残疾 (包括 原 发 性 和 继 发 性 残疾 ) 的 发 生 。 
残疾 的 预防 于 婚前 的 遗传 咨询 开始 ， 贯 彻 于 生命 的 全 过 
程 。 目 前 对 残疾 采取 三 级 预防 ( 见 成 疾 )。 

康复 治疗 的 实施 ”目前 有 几 种 形式 ，@ 专 业 化 的 康 
复 机 构 。 例 如 康复 中 心 或 康复 医院 、 综 合 医院 的 康复 医 
学 科 或 物理 医学 康复 科 。 它 们 又 分 设 病床 或 不 设 病床 的 ， 
综合 性 ( 兼 收 各 类 残疾 ) 或 专科 性 的 〈 如 偏瘫 康复 中 心 )。 
大 型 的 康复 中 心 或 医院 ,常常 实行 医疗 ,教学 、 科 研 三 结 
合 ， 是 发 展 康复 医学 的 重要 基地 。 综 合 医院 的 康复 医学 
科 分 布 较 广 ,数量 较 大 ,在 康复 治疗 中 亦 占 重要 地 位 。 荣 
军 疗养 院 或 医院 、 疗 养 院 也 是 实现 康复 治疗 的 重要 组 织 
形式 。@ 基 层 康复 , 即 社区 康复 , 指 把 康复 纳入 现 有 的 初 
级 卫生 保健 计划 内 ,用 城乡 基层 本 身 的 人 力 物力 资源 , 建 
设 一 个 有 基层 卫生 人 员 、 民 政 人 员 、 社 会 工作 者 、 志 愿 者 、 
残疾 人 本 人 及 家 属 参加 的 康复 系统 ; 着 重 于 训练 残疾 人 
及 其 家 属 ， 指 导 他 们 进行 自我 保健 和 康复 。 世 界 卫生 组 
织 大 力 提倡 基层 康复 ,认为 它 是 实现 到 2000 年 为 一 切 残 
疾 人 提供 康复 治疗 的 关键 。 其 优点 是 便于 广大 残疾 人 就 
地 得 到 康复 治疗 或 出 院 后 的 巩固 性 治疗 ， 便 于 他 们 重新 
参与 社会 ,同时 能 节约 经 费 。@ 建 立 康复 治疗 网 ,将 专业 
的 康复 机 构 与 基层 康复 机 构 有 机 地 结合 起 来 ， 使 需要 康 
复 治疗 的 残疾 人 ， 根 据 残 疾 的 阶段 和 程度 分 别 在 不 同 层 
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次 进行 康复 治疗 ,并 且 在 康复 的 全 过 程 中 都 能 得 到 治疗 。 
， 专业 性 的 康复 机 构 可 解决 基层 康复 的 疑难 业务 问题 ， 指 
导 他 们 的 工作 ， 而 基层 康复 可 作为 他 们 出 院 患 者 进行 丽 
康复 的 基地 。@@ 把 康复 列 为 医护 人 员 的 任务 之 一 。 
康复 的 需要 量 很 大 , 仅 靠 专业 性 的 康复 机 构 和 专家 、 基 层 
的 康复 机 构 及 人 员 来 进行 康复 治疗 不 能 满足 需要 ， 还 必 
需 发 动 全 体 医护 .卫生 工作 者 参加 。 因 此 ,必须 把 康复 医 
学 的 基本 概念 和 方法 纳入 医生 、 护 士 和 其 他 卫生 工作 者 
的 训练 课程 中 ,把 康复 任务 作为 他 们 日 常 工作 的 一 部 分 ， 
贯彻 到 防治 疾病 的 全 过 程 中 去 。 
展望 据 世 界 卫 生 组 织 专家 们 1981 年 的 估计 ,除非 
疾病 预防 有 较 大 改善 , 20 世纪 末 至 21 世纪 初 残疾 人 占 
总 人 口 的 比例 〈 约 10% ) 仍 将 不 变 或 略 增 。 随 着 人 口 老 
化 , 随 着 死亡 率 和 发 病 率 构成 的 变化 ( 冠 心病 、 脑 血管 意 
外 ,癌症 和 创伤 等 易 致 残 性 疾病 占 主要 地 位 )、 城 市 化 和 
工业 化 的 加 速 (工伤 .交通 事故 及 运动 外 伤 增加 )、 和 医疗 
技术 的 进步 ,老人 和 伤 残 人 会 增多 ,因此 需要 康复 服务 的 
人 群 增多 。 加 上 人 们 逐渐 认识 到 康复 的 好 处 ， 也 将 使 康 
复 需求 增加 。 可 以 预见 ， 康 复 医学 这 门 新 兴 的 学 科 必 将 
在 卫生 保健 事业 中 日 益 重要 和 有 较 大 发 展 ， 其 趋势 是 : 
@ 继 续 向 分 科 化 方向 发 展 。 这 是 该 学 科 渗透 到 各 临床 领 
城 的 结果 ， 一 些 康复 医师 和 康复 治疗 师 也 面临 专业 化 的 
问题 。 其 主要 优点 是 有 利于 提高 专科 康复 的 诊疗 水 平 ， 
但 要 防止 康复 医学 的 完整 性 受到 破坏 。 目 前 已 形成 老年 
康复 学 ,儿科 康复 学 ,骨科 康复 学 神经 科 康 复学 , 心 胜 病 
康复 学 、 肿 瘤 康复 学 、 精 神 科 康 复学 和 预防 性 康复 学 等 
等 。@@ 继 续 提倡 基层 康复 。@ 医 疗 技术 的 改进 和 康复 工 
程 的 进展 将 为 提高 康复 效果 提供 更 多 的 方法 ， 如 可 能 有 
更 多 的 病理 生理 参数 以 预测 康复 后 果 ， 利 用 生物 电 促 发 
功能 ,利用 体外 电位 以 纠正 可 兴奋 性 组 织 失 常 的 功能 ,对 
中 枢 神经 系统 可 塑性 的 深入 认识 ， 将 使 中 枢 和 外 周 神 经 
损伤 康复 进一步 合理 化 以 及 利用 电脑 系统 帮助 残疾 者 改 
善 功能 ， 控 制 环境 等 。@ 大 力 开展 残疾 预防 ， 有 效 控制 
残疾 发 生 率 。 


参考 书目 
卓 大 宏 等 编 ;* 康 复 医学 *, 四 川 科学 技术 出 版 社 ,成 都 ,1988。 
《 黄 永 禧 
kong'al jy 
抗 癌 基 因 (antioncogene) 。 其 存在 可 抑制 细胞 


癌变 而 其 纯 合 缺失 (或 失 活 ) 可 致癌 变 的 基因 。 

1980 年 代 后 期 ,通过 对 较 罕见 的 家 族 性 肿瘤 〈 如 视 
网 膜 母 细 胞 瘤 、 维 尔 姆 斯 氏 瘤 、 家 族 性 结肠 息肉 病 等 ) 进 
行当 色 体 和 分 子 遗 传 学 研究 ， 发 现在 人 体 基因 组 内 还 存 
在 着 另 一 类 能 抑制 肿瘤 发 生 的 基因 。 当 这 类 基因 在 特定 
细胞 内 的 两 分 持 贝 都 委 失 或 失 活 后 才 会 发 生 瘤 变 , 如 
RB1 基因 对 于 视网膜 母 细胞 的 分 化 成 熟 十 分 重要 , 当 某 
个 体 从 父 、 母 之 一 方 接受 到 一 份 有 RB1 缺失 的 基因 组 
时 ,该 个 体 就 成 为 视网膜 母 细胞 瘤 的 易 患者 ,往往 在 幼年 
时 即 发 生 双 侧 性 多 发 性 视网膜 母 细胞 瘤 ， 因 为 任何 一 个 
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视网膜 母 细胞 通过 体 细胞 重组 或 突变 等 机 制 丢 失 了 另 一 
个 正常 RB1 基因 后 ,就 可 能 中 止 分 化 ,不 断 增殖 而 发 展 
为 视 网 允 母 细 胞 瘤 。 根 据 这 类 基因 的 作用 方式 ， 人 们 将 
其 称 为 隐 性 癌 基 因 、 肿 瘤 易 感 基因 或 抗 痛 基 因 、 肿 瘤 抑 
制 基因 。 ( 半 灵 ) 


kangbingdu yao 
抗 病 毒药 (antiviral drugs) 在 体外 可 抑制 病 
毒 复制 酶 ， 在 感染 细胞 或 动物 体 可 抑制 病毒 复制 或 繁殖 
并 在 临床 上 治疗 病毒 病 有 效 的 药物 。 病毒 是 病原 微生物 
中 最 小 的 一 种 , 核心 含有 核酸 (核糖 核酸 RNA 或 脱氧 核 
糖 核酸 DNA) 和 复制 酶 ,其 外 包 有 蛋白 质 的 外 过 和 膜 ,本 
身 无 细胞 结构 ,缺乏 完整 的 酶 系统 ,必须 依赖 寄主 的 细胞 
和 酶 而 繁殖 (复制 ) ,其 复制 过 程 分 为 四 个 阶段 ，@ 吸 附 。 
病毒 吸附 于 易 感 细胞 蛋白 受 体 。@@ 入 侵 。 病 毒 进入 细胞 。 
@ 核 酸 复 制 。 病 毒 进入 细胞 后 , 脱 这 ,病毒 核酸 释 出 ， 复 
制 核酸 。@ 病 毒 酶 和 结构 蛋白 合成 后 装配 成 完整 病毒 。 
抗 病毒 药物 多 在 其 复制 繁殖 的 不 同 阶段 抑制 其 繁殖 所 需 
的 酶 ， 从 而 阻 断 其 复制 。 病 毒 学 和 分 子 生物 学 对 病毒 特 
异 酶 、 病 毒 复制 过 程 和 抗 病毒 药物 的 作用 机 理 已 有 所 阅 
明 , 人 们 不 断 发 现 了 一 些 选择 性 强 、 特 异地 作用 于 病毒 的 
抗 病毒 药物 ,已 用 于 治疗 较 重要 的 病毒 性 疾病 ,如 流行 性 
感冒 疱疹 感染 、 芒 得 性 免疫 缺陷 综合 征 \ 出 血 热 . 乙 型 肝 
炎 等 。 

碘 符 (疱疹 净 ,IDU) 对 单纯 疱疹 病毒 I 型 . 牛 瘟病 
毒 及 腺 病毒 等 DNA 病毒 (核酸 成 分 为 DNA 的 病毒 ) 有 
抑制 作用 。 作 用 机 理 是 碘 背 与 胸腺 喀 啶 核 范 竞争 磷酸 化 
酶 和 聚合 酶 ， 抑 制 病毒 合成 DNA 或 形成 无 感染 性 的 
DNA, 终止 病毒 繁殖 。 由 于 其 全 身 用 药 毒 性 大 ,有 致 畸 、 
致 突变 等 危害 ， 只 可 外 用 0.1% 滴 眼 剂 、0.5% 眼 育 治 疗 
单纯 疱疹 病毒 角膜 炎 。 

三 名 胸 和 (TFT) 
碘 背 相似 ,水 溶性 略 优 。 

阿 枯 腺 蔡 (Ara-A) 腺 味 叭 核 苷 类 似 物 ， 是 第 一 种 
注射 用 药 。 治 疗 单纯 疱疹 病毒 脑 炎 的 药物 ,作用 机 理 : 在 
细胞 内 经 胸 划 激酶 作用 ， 使 其 磷酸 化 生成 单 磷酸 盐 、 二 
磷酸 盐 .三 磷酸 盐 ,其 三 磷酸 盐 阿 糖 腺 背 为 活性 物质 , 竞 
争 性 地 与 病毒 DNA 多 聚 酶 结合 ,抑制 其 活性 , 也 抑制 核 
萌 酸 还 原 酶 和 脱氧 核 藻 酸 转 移 酶 ,从 而 抑制 病毒 DNA 合 
成 。 本 品 是 广 谱 抗 DNA 病毒 药物 ,对 疱疹 病毒 I 型 、 工 
型 , 带 状 疱疹 病毒 ,巨细 胞 病毒 和 EB 病毒 都 有 抑制 作用 ， 
外 用 眼 畜 可 治疗 疱疹 性 角膜 炎 ， 静 滴 治 疗 致死 性 疱疹 脑 
炎 , 因 水 溶性 不 高 , 需 与 葡萄 糖 注 射 液 同时 静脉 点 滴 。 也 
可 用 于 免疫 缺陷 患者 的 带 状 疱疹 。 其 衍生 物 阿 糖 腺 背 -5” 
单 磷酸 酯 水 溶性 比 前 者 大 400 倍 。 可 供 肌肉 和 静脉 注射 。 
不 良 反应 ， 大 剂量 可 出 现 呕吐 、 恶 心 、 食欲 不 振 、 腹 泻 及 
轻 度 骨 散 抑制 ， 停 药 后 恢复 。 肾 功能 不 全 或 峭 切 除 、 肾 
移植 病人 , Ara-A 排 港 慢 , 易 于 积蓄 中 毒 , 书 用 。 

三 饼 哇 核 葵 (RBV) ”可 迅速 进入 细胞 , 在 细胞 内 被 


为 碘 背 类 似 物 ， 其 抗 病毒 作用 与 


细胞 腺 苷 激酶 磷酸 化 为 三 磷酸 化 合 物 ,抑制 病毒 RNA 转 
录 酶 ， 阻 断 病毒 DNA 合成 ， 并 能 抑制 肌 昔 单 磷酸 脱 氢 
酶 ,抑制 鸟 苷 合成 ,从 而 抑制 病毒 RNA、DNA 的 合成 。 临 
床 应 用 0.5% 滴 眼 剂 治疗 病毒 性 角膜 炎 。1% 溶液 滴 鼻 
或 气田 吸 入 治疗 上 呼吸 道 感染 。 静 滴 治 疗 小 儿 腺 病毒 肺 
炎 、 出 血 热 ,口服 用 于 治疗 甲 型 肝炎 ， 可 降 转 氨 酶 和 血清 
胆 红 素 。 不 良 反应 ;长 期 大 剂量 应 用 可 致 贫血 ,游离 胆 红 
素 升 高 ,网 织 细胞 升 高 , 停 药 后 可 恢复 。 口 服 有 报道 引起 
肝 功 能 变化 。 

无 环岛 答 (ACV) 为 核 苷 类 似 物 。 抗 单纯 疱 疡 病 毒 
I 和 I 型 及 带 状 疱疹 病毒 EB 病毒 ,对 巨细 胞 病毒 效果 差 ， 
对 乙 型 肝炎 病毒 也 有 效 。 无 环 鸟 背 在 单纯 疱 阁 病毒 感染 
的 细胞 内 ,与 病毒 编码 的 特异 性 胸 共 激酶 结合 ,使 ACV 
磷酸 化 成 为 单 磷酸 化 合 物 ， 再 由 细胞 激酶 磷酸 化 变 成 二 
磷酸 和 三 磷酸 化 合 物 ， 三 磷酸 化 合 物 是 抗 疱疹 病毒 的 活 
性 物质 ,抑制 疱疹 病毒 DNA 多 聚 梅 和 病毒 DNA 的 合成 。 
本 药 为 治疗 单纯 疱疹 I 和 工 型 病毒 和 带 状 疱疹 病毒 感染 
的 特效 药 。 对 EB 病毒 感染 的 传染 性 单 核 细 胞 增多 症 和 乙 
型 肝炎 亦 有 一 定 效果 。 用 于 治疗 疱 疙 性 角膜 炎 ,生殖 器 疱 
疹 、 全 身 性 带 状 疱疹 和 疱疹 性 脑 炎 。 严 重 的 全 身 性 疱疹 可 
用 静 渍 治疗 , 每 8 小 时 1 次 ,连续 7~10 天 ,或 口服 ,1 日 
5 次 ,7 天 迅速 控制 发 展 而 疼 愈 曾 试用 于 治疗 病毒 性 乙 
型 肝炎 ,长 期 应 用 ,有 一 定 效果 。 本 品 与 AZT 合用 ,可 降 
低 剂量 和 毒 副 反应 。 对 晚期 获得 性 免疫 缺陷 综合 征 合并 
疱疹 病毒 感染 的 患者 可 明显 改善 症状 。 本 药水 溶性 不 高 ， 
大 量 静 滴 可 引起 肾 小 管 阻塞 。 静 滴 偶 见 尿素 所 和 肌 本 水 
平 升 高 口 干 , 停 药 或 减 量 后 可 恢复 。 肾 功能 异常 者 和 排 
泄 功能 低下 的 婴儿 需 减少 药 量 。 

而 饼 屎 蔡 (DHPG) 为 无 环岛 苷 类 似 物 ， 其 抗 病毒 
作用 类 似 无 环 鸟 背 ,活性 优 于 无 环 鸟 背 , 并 可 抑制 巨细 胞 
病毒 ,水 溶性 较 好 ,但 骨髓 毒性 较 大 。 用 于 治疗 严重 巨细 
胞 病毒 感染 、 艾 滋 病 和 巨细 胞 病毒 视网膜 炎 。 

本 气胸 并 (AZT) 为 核 背 类 药物 。 第 一 个 抗 人 免疫 
缺陷 病毒 (HIV) 药物 。 本 品 在 被 HIV 感染 的 细胞 中 ,能 被 
磷酸 化 为 三 磷酸 化 合 物 (AZTTP) 而 竞争 性 地 抑制 病毒 
逆转 录 酶 ,脱氧 胸 背 三 磅 酸 代替 病毒 的 cDNA,， 使 DNA 
链 终生 增长 ,从 而 阻碍 病毒 的 繁殖 。AZTTP 对 HIV 病毒 
逆转 录 酶 的 亲 合力 比 对 细胞 聚合 酶 强 100 倍 ， 因 而 对 
HIV 抑制 强 而 对 细胞 毒性 较 小 。 其 抗 病毒 作用 有 高 度 选 
择 性 。 可 用 以 治疗 获得 性 免疫 缺陷 综合 征 、AIDS 相关 
复 征 (T, 淋 巴 细胞 数 300/mmz 以 下 、 体 重 减轻 ,淋巴 结 肿 
大 发热 的 HIV 感染 患者 )。 本 药 口服 ，1 日 4~6 次, 连 
续 用 药 16~21 周 ， 静 滴 , 4 小 时 1 次 ， 用药 2 周 后 改口 
服 。 不 良 反应 包括 骨 丹 抑制 .贫血 、 白 细胞 三 少 、 头 痛 无 
力 . 发 热 , 恶 寒 、 胸 背 痛 、 胃 纳 不 佳 , 偶 见 皮疹 , 停 药 后 不 良 
反应 消失 。 由 于 获得 性 免疫 缺陷 综合 征 合并 多 种 感染 和 
疾患, 如 肺 训 虫 肺炎 、 纪 形 点 病 、 移 子 虫 病 ,真菌 细菌 感染 
和 巨细 胞 病毒 、 疱 疹 病 毒 或 肠 道 病毒 感染 ， 需 同时 用 几 
种 药物 ,要 密切 注意 药物 不 良 反应 。 


双 脱 针 肌 蔡 (DDI) 为 到 气 脱氧 胸 苷 类 似 物 ， 其 搞 
人 免疫 缺陷 病毒 作用 与 一 气 脱氧 胸 苷 类 似 ， 对 香气 脱氧 
胸 苷 耐 药 人 免疫 缺陷 病毒 有 效 , 毒 性 小 。 

金刚 议 肤 ”抑制 流感 病毒 甲 型 ,对 乙 型 无 效 。 作 用 机 
理 为 改变 寄主 细胞 膜 的 表面 电荷 ， 影 响 病毒 与 感染 细胞 
的 融合 ， 阻 断 细胞 内 病毒 脱 这 和 核酸 释放 。 用 于 预防 和 
治疗 甲 型 流感 病毒 引起 的 上 呼吸 道 感染 。 可 引起 头痛 等 
神经 系统 副作用 。 

金刚 乙 辽 ”作用 与 金刚 烷 胺 相似 。 此 两 种 药物 在 甲 
型 流感 流行 期 口服 ,1 日 2 次 , 共 6 周 ， 有 85 一 90 多 的 保 
护 率 ,本 品 对 中 枢 神经 系统 的 不 良 反应 低 于 金刚 烷 胶 。 

吗 由 又 (病毒 灵 ) 对 多 种 病毒 (流感 病毒 、 副 流感 病 
毒 、 鼻 病毒 .冠状 病毒 、 腺 病毒 ) 有 抑制 作用 ， 但 疗效 不 确 
切 , 现 已 少 用 。 不 良 反应 :可 干扰 颜色 视觉 ， 并 有 食欲 不 
振 等 反应 。 

本 本 胺 “中国 创制 的 外 用 抗 疱疹 病毒 药 。 本 品 原 为 
抗 沙眼 衣原体 药 。 体 外 试验 在 本 丁 胶 二 甲 基 亚 码 溶 液 
2hg/ml 浓度 时 对 疱疹 病毒 I、I 型 有 抑制 作用 。 作 用 机 
理 主要 是 抑制 病毒 DNA 和 早期 蛋白 合成 临床 用 0.1% 
栈 丁 胺 二 甲 基 亚 砚 液 和 油 畜 治疗 皮肤 疱疹 和 带 状 疱疹 ， 
对 尖锐 湿疣 也 有 效 。 

脐 平 朴 (PFA) 焦 砚 酸 聚 合 物 ,有 广 谱 抗 病毒 作用 ， 
对 单纯 疱疹 I 型 病毒 , 乙 型 肝炎 病毒 ,巨细 胞 病毒 ， 流 
感 病毒 都 有 抑制 作用 。 作 用 机 理 主要 是 抑制 病毒 特异 性 
DNA 聚合 梅 和 逆转 录 酶 ,从 而 抑制 病毒 增殖 在 鸭 体 内 ， 
对 鸭 乙 型 肝炎 病毒 聚合 酶 和 DNA 都 有 一 定 抑制 作用。 
静脉 点 滴 治疗 巨细 胞 病毒 感染 。 有 报道 本 品 治疗 乙 型 肝 
炎 与 丁 型 肝炎 混合 感染 的 8 例 暴发 性 肝炎 , 6 例 存活 并 
完全 恢复 .慢性 迁延 性 肝炎 和 慢性 活动 性 肝炎 患者 ,治疗 
后 HBV-DNA 水平 有 所 下 降 , 但 停 药 后 又 上 升 ,只 1 例 e 
抗原 转 阴 ,并 出 现 e 抗体。 剂量 过 大 时 有 恶心 .呕吐 等 不 
良 反应 ， 减 量 即 恢复 。 

异 丙 肌 蔡 ”作用 机 理 为 提高 寄主 免疫 功能 以 发 挥 搞 
病毒 作用 。 在 细胞 培养 中 能 抑制 多 种 DNA 和 RNA 病毒 
的 复制 。 经 双 盲 试 验 ， 口 服 本 品 可 减少 各 种 病毒 感染 的 
发 病 时 间 和 严重 性 ， 对 获得 性 免疫 缺陷 综合 征 及 肿瘤 串 
者 有 利于 恢复 ， 本 品 治疗 急性 乙 型 病毒 性 肝炎 59 例 ，1 
日 4 次 ,用 28 天 ,对 乏力 、 食 欲 改善 、 肝 脏 消 肿 等 方面 明 
显 优 于 对 照 组 。 总 胆 红 素 、 转 氨 酶 值 、HbsAg 滴 度 下 降 ， 
未 见 不 良 反应 。 此 药 尚未 得 到 国际 公认 。 

具有 抗 病毒 作用 的 还 有 干扰 素 、 白 细胞 介 素 等 生物 
制剂 以 及 多 种 植物 药 .中 草药 。 

《 陈 闯 赴 ” 王 振 网 。 陈 鸿 珊 ) 

kangdionxion yoo 

抗 疗 痫 药 (antiepileptic dvs) 对 脑 放电 

及 其 传播 有 抑制 作用 而 对 全 身 的 抑制 或 催眠 作用 又 相当 

轻微 的 一 类 药物 。 它 们 可 使 大 部 分 患者 的 病 病 发 作 得 到 

控制 ,使 部 分 患者 的 发 作 闫 率 减少 和 严重 程度 减轻 。 其 作 

用 原理 可 能 是 改变 细胞 爱 对 离子 的 通 透 性 或 改变 神经 弟 
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质 , 如 增加 脑 中 抑制 性 递 质 Y- 氨 基 丁 酸 的 浓度 , 或 改变 
5- 羟 色 胺 或 甘氨酸 的 浓度 所 致 ,常用 的 抗 凌 病 药 有 : 蔡 巴 
比 妥 、 芋 妥 英 钠 、 酰 胺 味 嗪 、 乙 政 胺 、 丙 成 酸 钠 等 。 不 同 的 
药物 对 首 痫 各 型 发 作 的 效果 不 同 ， 应 根据 病人 发 作 类 型 
选用 药物 。 中 国 一 般 将 疗 病 发 作 分 为 大 发 作 、 小 发 作 、 精 
神 运 动 性 发 作 和 局 限 性 发 作 四 型 ， 以 大 发 作 最 为 常见 。 

对 首 病 的 主要 治疗 方法 是 长 期 服用 抗 疗 病 药 控 制 症 
状 ;着 治疗 得 当 ,可 使 50% 患者 的 发 作 完全 得 到 控制 。 

分 类 ”常用 的 抗 辣 病 药 按 化 学 结构 分 为 乙 内 酰 乳 
类 、 璃 珀 酰 亚 胺 类 (如 乙 璃 腕 )、 巴 比 妥 类 。 除 上 述 几 类 
外 ,还 有 苯 二 氮 草 类 (如 安定 ) 及 其 他 抗 疗 痫 药 (如 酰胺 号 
晓 , 丙 戊 酸 钠 ) 也 有 效 地 用 于 癖 痫 的 治疗 。 

合理 应 用 “不同 药物 对 不 同类 型 癫 病 的 疗效 差别 很 
大 ,用 药 石 当 ,不 但 无 效 ,有 的 反 可 加 重 发 作 , 如 苯妥英 钠 
对 小 发 作 的 影响 就 是 这 样 。 所 以 合理 选 药 是 临床 治疗 的 
一 个 重要 原则 。 一 般 主 张 ,治疗 大 发 作 首选 芋 妇 英 钠 , 可 
使 60~65% 的 病人 的 发 作 完全 停止 ,还 有 约 20 多 的 病人 
可 得 到 明显 改善 。 某 妥 英 钠 不 能 控制 的 病例 ， 加 用 苯 巴 
比 妇 或 扑 病 酮 〈 去 氧 荚 比 妇 ) 或 改 用 抗 病 灵 往往 又 可 获 
效 。 小 发 作 的 首选 药 是 乙 琥 胺 ,其 作用 强 ,毒性 小 。 精 神 
运动 性 发 作 可 选用 芋 轨 英 钠 或 加 用 扑 疾 酮 ， 也 可 用 酰胺 
号 哄 。 处 理疗 病 持 续 状态 (大 发 作 连 续 出 现 ,病人 持续 昏 
迷 ) 则 首选 安定 ,静脉 注射 * 也 可 用 鞋 巴 比 妥 钠 肌 肉 注射， 


或 匡 妇 英 钠 加 25 一 50 锡 葡萄 糖 液 , 在 6 一 10 分 钟 内 缓慢 
静脉 注射 。 注 射 过 快 可 引起 小 脑 功 能 失调 和 心脏 严重 
抑制 。 

用 药剂 量 应 按 病 人 需要 而 定 ,从 小 量 开始 ,逐渐 加 大 
用 量 直到 产生 最 大 效应 而 又 不 产生 严重 不 良 反应 为 止 。 
治疗 开始 时 ,一 般 主张 只 用 一 种 药 ,只 是 在 疗效 不 佳 时 才 
考虑 改 药 或 用 其 他 药物 。 必 须 注意 的 是 改 药 或 停 药 时 ,一 
定 要 逐步 减少 原 用 药物 的 剂量 ,并 逐步 添加 换 用 的 药 , 待 
换 用 药 生效 后 ,再 逐步 停 用 原 药 ,不 可 突然 全 部 信用 或 立 
即 改换 另 一 种 药物 ， 否 则 将 导致 癫痫 发 作 。 用 药 时 间 一 
般 应 坚持 服药 至 完全 无 发 作 长 达 3 一 4 年 以 后 ,再 用 数 月 
甚至 1 一 2 年 后 再 逐渐 停 用 药物 。 

常用 抗 疗 痫 药 “主要 有 以 下 几 种 ， 

某 雪 英 钠 (大 仑 丁 ; 二 茶 忆 内 酰 腺 ) 本 品 为 白色 无 
臭 粉末 ,在 空气 中 易 吸 潮 , 并 吸收 二 氧化 碳 而 析出 二 苯 乙 
酰 逐 。 易 溶 于 水 ,， 水 溶液 旦 强 碱 性 (PH11.7), 易 因 水 解 
而 发 生 浑 迪 。 常 用 的 剂型 为 糖衣 片 及 粉 针 。 

本 药 主要 用 于 抗 阁 病 ， 对 大 脑 皮 质 运动 区 有 高 度 的 
选择 性 抑制 作用 ,对 大 发 作 及 局 限 性 发 作 疗效 好 ,对 精神 
运动 性 发 作 次 之 ， 对 小 发 作 无 效 。 有 人 认为 其 抗 闻 疾 人 
用 与 稳定 细胞 膜 的 作用 有 关 ， 由 此 而 阻止 病灶 部 位 的 高 
频 放电 向 周围 正常 脑 组 织 扩散 ,从 而 制止 癫 阐发 作 。 常 用 
量 无 催眠 作用 ， 不 影响 病人 日 常生 活 。 主 要 用 于 防治 癫 


其 他 搞 疗 病 药 
药 名 作用 与 用 放 用 法 注意 
有 保有 抽 交代 四 们 缉 失 党 作 用 ,可 用 偶 可 引起 白细胞 减少 ; 心 、 肝 ,、 肾 功能 不 
酰胺 咪 哑 ( 痛 惊 宁 \ 卡 马 西平 ) | “于 阁 病 大 发 作 口服 ”| 全 者 和 妊 媒 头 3 个 月 及 温 好 妇 忆 用 
二 用 于 防治 各 种 类 型 闪 冯 ,对 失 神 性 小 
丙 友 酸 钠 (二 丙 乙酸 钠 \ 抗 时 灵 ) | 用 各 位 交 全 各 菜 兴 于 辣 委 这: 失信 小 改作 .局 | 口服 。 | 可 能 影响 夺 功 能 ， 应 注意 观察 
常见 亚 心 . 哎 吐 、 旷 时 、 头 痛 等 消化 道 和 
乙 现 胺 对 小 发 作 疗 效 好 ， 不 良 反应 小 口服 | 害 经 其 ， 玉 可见 公 、 和 和 
肝 、 肾 功能 减 进 及 严重 及 功能 不 全 者 导 
位 巴 比 要 ( 重 米 那 ) 少时 筑 交 中 是 仿 四 ,大 和 要 扩 信 本 ， 对 六 病 | 口服 ”| 。 半 ， 长 期 服用 治疗 对 网 ， 不 可 突然 信 
号 大 发 作 有 有效 ,第 与 率 半 区 如 信用 可 出 更 拓 这 全， 大 人 
中 国人 入 近 委 区， 作用 避税 相 们 ; 当 用 未 品 代 甸 其他 共 外 时 ， 应 退步 于 欠 
抗 病 灵 手 各 型 关 病 ， 对 控制 于 痪 大 发 作 和 缚 | 口服 其他 药物 时 ， ， 
Ee 不 可 对 个， 以 免 请 致 多 儿 发 作 
扑 米 明 (站 病 天 、 去 气 某 比 习 , 密 | 搞 赛 病 作 用 与 蔷 巴 比 妥 相 仅 ， 但 毒性 及 信用 | 侦 见 巨 幼 红细胞 性 贫血 。 肝 、 痛 功 能 不 
FE 区 性 低 ， 对 和 山大 妆 作 及 御 神 运 动 性 改作 | 口服 | 信和 时 外 功 
有 镇 吉 及 抗 守 病 作用 ， 笑 用 于 小 发 作 及 各 类 饮酒 可 影响 疗效 , 动物 实验 可 致 暑 有, 攻 
气 硝 安定 (所 安定 ) 难 治 性 疗 病 ,长 期 使 用 比 确 基 去 定 疗效 稳 | 口服 。 | ”期 使 用 有 耐 受 竹 ， 有 时 有 皮疹 及 自 小 
大 , 关 量 小 ,名 才 代 要 污 9 居多 避 江 板 减少 的 反应 
作用 与 安定 相似 ,但 抗 额 病 作用 较 强 ,主要 用 J。 
有 哺 码 共 济 失调 、 头 痛 及 分 泌 增 多 等 反 
硝 基 安 定 到 全 二 作风 和 要 几许 们 站 。 攻 要 从 | 口服 | 有 和 呈请 六 和 汪 芝 交 8 
可 出 现 恶 心 . 哎 吐 、 肌 无 力 、 喷 睡 及 皮疹 
来 琉 胺 适 必 于 央 妆 兴 知 作 在 羔 状 " 但 不 良 反应 小 ，| 口服 |， 等 反应 。 福 有 国法 及 朋克 损害 。 长 
六 本 用 十 稍 神 二 芳和 和 期 应 用 应 作 血 、 尿 、 肝 检 
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痛 大 发 作 及 精神 运动 性 发 作 。 作 用 缓慢 需 连 服 数 天 才 出 
现 疗效 ,因此 本 药 在 脑 组 织 中 达到 有 效 浓度 较 慢 ,而 苦 巴 
比 妥 则 较 快 (口服 1 一 2 小 时 生效 ), 所 以 控制 症状 仍 以 苇 
巴 比 妥 为 主 ,预防 发 作 及 维持 治疗 则 由 本 品 发 挥 作用 , 静 
脉 注射 可 控制 壮 病 持续 状态 。 荃 妥 英 钠 对 治疗 三 又 神经 
痛 及 坐骨 神经 痛 也 有 一 定 疗效 。 其 作用 与 稳定 神经 细胞 
膜 有 关 。 另 外 ,还 有 抗 心律 失常 作用 :可 用 于 治疗 室 上 性 
心动 过 速 室 性 早 捕 及 室 性 心动 过 速 , 尤 适用 于 强 心 苷 中 
毒 时 室 性 心动 过 速 和 室 上 性 心动 过 速 。 本 品 口服 易 吸 收 ， 
但 慢 而 不 完全 ， 一 次 剂量 平均 4~6 小 时 达 血 浆 最 高 浓 
度 。 肌 注 有 刺激 性 且 吸收 不 规则 。 在 血 中 约 90% 与 血浆 
蛋白 结合 。 抗 癫 病 的 有 效 血 浓度 为 10 一 20kg/ml 。 可 分 
布 至 全 身 ， 且 易 透 过 血 脑 屏障 。 主 要 由 有 时代 谢 ， 经 肾 排 
出 ,排泄 慢 , 尿 液 中 极 少 有 原形 。 

治疗 癫痫 、 三 又 神经 痛 或 心律 失常 时 ， 用 量 各 不 相 
同 。 

不 良 反 应 为 ，@ 长 期 服用 后 ,常见 眩晕 、 头 痛 、 恶 心 、 
呕吐 、 厌食 、 皮疹 等 反应 。 有 时 有 牙 眼 增生 (儿童 及 青年 
较 多 见 , 若 并 用 钙 盐 及 维生素 C ,反应 可 减轻 ), 偶 见 步调 
不 协调 ,白细胞 减少 .神经 性 震 褒 ,严重 者 有 视力 障碍 及 
精神 错乱 、 紫 对 等 。@@ 久 服 后 不 可 台 停 ,否则 可 引起 发 作 
加 剧 。@ 静 注 过 快 ,可 导致 房 室 传导 阻 灌 心 动 过 缓和 呼 
吸 抑制 等 。@ 小 儿 长 期 服用 , 因 酶 促 作 用 ,可 使 维生素 DD 
排泄 加 速 而 导致 骨 质 软化 ,应 伴 用 适量 维生素 也 以 预防 。 
若 出 现 淋巴 结 肿 大 应 停 药 。@ 常 见 全 血 威 少 性 贫血 和 巨 
幼 红细胞 性 贫血 , 后 者 是 本 品 的 抗 叶酸 作用 所 致 , 对 此 ， 
可 加 用 叶酸 和 维生素 Bl 。 长 期 使 用 者 ,应 定期 查 血 。@ 
本 品 可 致 畸 胎 , 故 孕妇 禁用 。 

其 他 抗 疯 疾 药 见 表 。 ( 谢 塌 民 ) 
konggaoxueya yao 
抗 高 血压 药 (antihypertensive drugs) ”作用 
于 影响 血压 变化 的 某 些 环节 而 使 血压 下 降 的 药物 。 按 其 
主要 作用 部 位 不 同 可 分 为 下 列 四 类 。 

利尿 药 “时 嗪 类 利尿 药 的 作用 最 为 明显 ， 包 括 双 氢 
和 氮 唑 嗪 、 多 雁 吴 , 甲 哗 哮 、 氯 碎 酮 等 。 此 类 药物 的 降 压 机 
理 在 用 药 初期 是 由 于 血 容量 减少 , 心 排出 量 降低 ,因而 使 
血压 下 降 ; 用 药 6~8 周 后 ,上 述 改 变 已 恢复 正常 , 降 压 作 
用 可 能 是 由 于 钠 的 大 量 排泄 ， 血 管 壁 细胞 内 钠 离 子 浓度 
下 降 ， 致 使 血管 紧张 度 及 血管 壁 对 交感 神经 的 反应 性 均 
降低 ,周围 血管 阻力 下 降 ,血压 降低 。 此 类 药物 的 副作用 
是 由 于 排 钾 而 引起 低 血 钾 ， 还 可 使 糖 耐量 降低 ， 血 尿酸 
及 脂 蛋 白 增高 。 由 于 利尿 药 可 增加 血浆 肾 素 活性 ， 继 而 
使 高 血压 素 及 醛固酮 增加 , 故 其 降 压 作用 受到 限制 。 若 
单独 使 用 利尿 药 , 有 效率 通常 在 50 锡 以 下 , 若 伍 用 抑制 肾 
素 血管 紧张 素 系统 或 交感 神经 系统 的 药物 ， 则 疗效 可 增 
至 80% 以 上 。 

安 体 舒 通 是 一 种 保 钾 利 尿 药 ， 也 是 特异 的 醛固酮 拓 
抗 剂 ,适用 于 原 发 性 醛固酮 增多 症 。 因 其 排 钠 作用 较 弱 ， 
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故 对 其 他 原因 引起 的 高 血压 效果 较 差 。 

作用 于 交感 神经 系统 的 药 根据 主要 作用 部 位 不 同 
可 分 为 下 列 数 类 。 

作用 于 交感 神经 中 枢 的 降 压 药 ”常用 的 有 ，@ 甲 基 
多 巴 。 其 作用 主要 是 抑制 交感 神经 中 枢 内 去 甲 肾 上 腺 素 
的 生成 。 多 巴 经 芳香 氨基 酸 脱羧 酶 的 作用 分 解 为 多 巴 腕 ， 
再 经 8- 羟 化 酶 的 作用 合成 去 甲 肾 上 腺 素 。 甲 基 多 巴 抑制 
芳香 氨基 酸 脱羧 酶 ,使 去 甲 肾上腺 素 生成 减少 , 故 产生 降 
压 作用 。 副 作用 为 嗜睡 、 防 晕 、 口 干 , 腹 胀 。 长 期 服药 可 出 
现 抗 球 蛋 白 试验 阳性 。@@ 可 乐 宁 ( 握 压 定 )。 作 用 于 延 夭 。 
本 药 可 能 对 突 触 前 a- 受 体 (a,- 受 体 ) 有 选择 性 兴奋 作用 ， 
因而 反馈 抑制 去 甲 肾 上 腺 素 的 释放 ， 使 下 单元 交感 神经 
张力 降低 ,副作用 为 口 干 ,长 期 服药 可 引起 头 浊 ,嗜睡 , 便 
秘 。@ 肢 法 新 。 作 用 机 理 与 可 乐 宁 相 似 ， 在 中 枢 神 经 的 
作用 部 位 可 能 赂 有 不 同 。 副 作用 为 口 干 、 精 神 不 振 、 直 立 
性 低 血压 及 便秘 ,但 长 期 用 药 后 副作用 反 可 减少 。@ 肌 
那 莹 。 作 用 与 可 乐 宁 及 肥 法 新 相似 , 均 为 中 枢 oa 肾上腺 
能 受 体 兴奋 剂 。 副 作用 为 口 干 .头晕 ,乏力 及 精神 不 振 。 

神经 节 阻 治 剂 ”此 类 药物 的 降 压 作用 强大 而 迅速 ， 
包括 美加 明 、 戊 双 吡 时 及 阿 方 那 特等 ,由 于 交感 神经 节 被 
阻 灌 ， 反 射 性 血压 调节 机 制 障碍 ， 故 常 引起 直立 性 低 血 
压 。 因 此 类 药物 对 神经 节 的 作用 并 无 选择 性 ， 副 交感 神 
经 节 也 同时 被 阻 洲 , 因 而 引起 心率 加 快 口 干 、 便 秘 , 排 尿 
困难 、 瞳 孔 散 大 等 副作用 , 故 目前 已 很 少 使 用 , 仅 适用 于 
其 他 药物 无 效 的 重症 高 血压 或 高 血压 危 象 病例 。 

胃 上 腺 素 能 神经 元 阻 灌 剂 ”作用 于 交感 神经 末梢 ， 
阻止 递 质 的 释放 及 代谢 ,使 血压 下 降 。@D 县 乙 啶 作用 于 
节 后 交感 神经 的 末梢 , 阻止 递 质 释 放 , 并 使 递 质 耗 竟 。 减 
弱 心肌 收缩 力 及 小 血管 的 紧张 度 ,使 血压 下 降 , 心 排 血 量 
减少 。 其 降 压 作用 较 强 且 持久 。 副 作用 为 直立 性 低 血压 、 
头晕 乏力 ,恶心 .呕吐 鼻塞 .射精 困难 等 。 同 类 药物 有 ， 
葵 甲 股 , 异 唑 股 及 肥 氟 粉 ,作用 均 与 肌 乙 啶 相似 。@ 利 血 
平 。 由 葛 芙 木 中 提出 的 生物 碱 ， 作 用 于 中 枢 及 周围 肾 上 
腺 素 能 神经 元 ,使 去 甲 肾上腺 素 及 肾上腺 素 耗 竟 , 同 时 也 
作用 于 多 巴 胺 能 神经 元 及 5- 羟色胺 能 神经 元 ,使 其 递 质 
耗 竟 。 故 除 降 压 作用 外 尚 有 明显 的 镇 静 作 用 ， 并 使 垂体 
释放 ACTH 及 催乳 素 ,抑制 甲状 腺 素 , 促 性 腺 激素 及 卵巢 
内 激素 的 释放 。 利 血 平 适用 于 轻 度 及 中 度 的 高 血压 病 ,与 
利尿 药 伍 用 可 增强 效果 。 副 作用 为 鼻塞 、 哺 睡 、 乏 力 。 可 
使 溃疡 病 复发 出血, 也 用 作 抗 精神 病 药 ,@ 优 降 宁 ( 巴 吉 
林 )。 一 种 单 胶 氧化 酶 抑制 剂 。 单 胺 氧化 酶 在 肠 粘 膜 内 破 
坏 酪 胺 。 服 用 优 降 宁 后 , 肠 道内 酷 胺 大 量 吸收 ,进入 神经 
末梢 后 转化 为 锋 胺 , 锋 胺 是 一 种 假 递 质 ,使 去 甲 肾 上 腺 素 
释放 减少 ， 因 而 血压 下 降 。 副 作用 为 失眠 、 兴奋、 腹泻、 
头晕 。 由 于 本 药 作用 缓 惕 ， 且 易 发 生 耐 受 性 ， 故 已 较 少 
使 用 。、 

or- 肾 上 了 用 受 休 接 抗 药 ”血管 整 有 a- 受 体 ,在 交感 神 
经 末梢 突 触 后 的 受 体 称 为 %- 受 体 , 于 突 触 前 的 称 m- 受 
体 。 若 m- 受 体 兴奋 则 血管 收缩 ，o- 受 体 阻 滞 则 血管 扩 
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张 !w- 受 体 对 交感 神经 末梢 释放 去 甲 肾 上 腺 素 有 调节 作 
用 ,om- 受 体 受 去 甲 肾 上 腺 素 刺 激 后 可 反馈 地 抑制 去 甲 肾 
上 腺 素 的 释放 ， 若 阻 断 a- 受 体 则 作用 相反 。 

@ 哌 唑 嗪 。 能 选择 性 地 桔 抗 %- 受 体 ; 而 对 as- 受 体 无 
阻 断 作用 , 故 使 血压 下 降 。 此 药 的 优点 是 长 期 服药 无 醋 药 
现象 ,其 副作用 是 初次 用 药 时 病人 可 能 出 现 严重 低 血压 ， 
甚至 昏 邱 ， 此 系 内 脏 交感 神经 受阻 汪 所 致 。 故 首次 剂量 
应 小 , 且 于 睡 前 服用 , 2 一 3 周 后 再 根据 需要 逐渐 增 量 。 其 
他 副作用 为 尿频 及 诱发 心绞痛 。 

@@ 叫 嗓 拉 明 。 一 种 有 效 的 抗 高 血压 药物 ， 选 择 性 地 
持 抗 mw- 受 体 ,副作用 为 嗜睡 。 

@ 酚 妥 拉 明 及 酚 茶 胺 。 因 对 qm- 及 %- 受 体 均 有 持 
抗 作用 ,可 反馈 地 引起 交感 神经 末梢 分 小 去 甲 肾上腺 素 ， 
故 降 压 作用 不 明显 。 本 药 只 适用 于 哮 铬 细胞 瘤 或 肾上腺 
素 、 去 甲 肾上腺 素 过 量 所 致 的 高 血压 病例 。 

B- 肾 上 腺 受 休 持 抗 药 B- 受 体 分 为 -及 Bs- 受 体 ， 
心脏 具 B- 受 体 ,血管 及 支气管 平滑 肌 具 B。- 受 体 ,B- 受 体 
兴 奇 则 心率 加 快 、 心 肌 收缩 力 加 强 、 血管 收缩 、 支 气管 扩 
张 ，B- 受 体 被 阻 滞 则 作用 相反 。 某 些 8- 受 体 拷 抗 药 在 
阻 断 p- 受 体 的 同时 尚 具 有 兴奋 B- 受 体 的 作用 , 称 为 内 在 
拟 交感 活性 ， 因 而 使 该 类 药物 的 作用 变 得 复杂 。p- 受 体 
阻 洲 药 种 类 繁多 ， 适 用 于 治疗 高 血压 者 主要 有 下 列 数 
种 ，@ 心 得 安 。 为 最 常用 的 B- 受 体 持 抗 剂 ,对 By- 及 Bi- 
受 体 并 无 选择 性 ,也 无 内 在 执 交 感 活性 。 可 使 心率 减 慢 ， 
心 排 血 量 及 动脉 压 下 降 , 冠 状 动脉 ,肾脏 及 其 他 内 脏 血 流 
量 减少 。 外 周 血 管 阻力 起 初 上 升 ， 以 后 即 下 降 。 副 作用 
为 可 引起 心动 过 缓 , 房 室 阻 澡 , 心 力 衰竭 及 哮喘 。 少 数 病 
例 可 出 现 雷诺 氏 现 象 及 加 重 对 胰岛 素 的 低 血糖 反应 。 心 
得 安 可 与 利尿 药 及 血管 扩张 药 伍 用 。@ 美 多 心安 。 选 择 
性 地 作用 于 B- 受 体 ,无 内 源 性 拟 交 感 活性 。 降 血压 的 效 
力 与 心得 安 相仿 ,其 优点 为 不 引起 支气管 哮喘 , 对 糖 耐量 
及 胰岛 素 的 低 血糖 反应 无 明显 影响 ， 故 适用 于 合并 糖尿 
病 病例 。 本 药 副作用 较 少 ,可 有 胃 灼 热 .恶心 疲劳 等 , 若 
突然 停 药 可 引起 心 怪 、 头 痛 、 震 烙 等 现象 。@ 纳 多 洛 尔 。 
一 种 长 效 的 B- 受 体 阻 洁 剂 ,对 B,-、B,- 受 体 无 选择 性 , 亦 
无 内 在 拟 交感 活性 。 其 特点 为 作用 时 间 比 心得 安 长 4 一 5 
倍 , 且 不 减少 皮 血 流量 , 亦 无 心 及 抑制 作用 。 副 作用 为 头 
学 \ 失 眠 ， 可 引起 哮喘 。@ 心 得 静 。 对 B.-、B,- 受 体 无 选 
择 性 ,有 内 在 拟 交感 活动 。 降 压 作用 与 心得 安 相仿 ,但 心 
动 过 缓 、 房 室 阻 清 及 哮喘 等 副作用 较 心得 安 明 显 减轻 ， 
偶 有 失 眼 、 多 梦 等 。@ 奎 吗 心安 。 无 B,-、B,- 受 体 选择 性 
及 内 在 拟 交 感 活 性 ， 膜 稳定 作用 也 很 轻微 。 与 心得 安 相 
比 作用 强 5~10 倍 ,但 负 性 肌 力 作用 明显 较 小 ,适用 于 高 
血压 合并 心肌 梗死 病人 ,延长 生命 ,减少 再 梗死 发 生 率 。 

血管 平滑 肌 松弛 药 其 中 一 些 药物 作用 于 小 动脉 ， 
另 一 些 药 则 同时 也 使 小 静脉 扩张 。 由 于 小 动脉 扩张 ， 经 
压力 感受 器 反射 地 增强 交感 神经 活性 ， 因 而 使 心脏 收缩 
力 加 强 , 心 排 血 量 增加 , 心率 加 快 。 此 外 , 由 于 交感 神经 
活性 增加 ， 肾 素 及 醛固酮 增多 。 上 述 继 发 现象 非但 抵消 
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了 血管 扩张 药 的 一 部 分 降 压 作用 ， 并 且 也 可 引起 心率 加 
快 、 心 功能 不 全 ,心绞痛 及 浮肿 等 副作用 。O@D 硝 普 钠 。 直 
接 松弛 小 动脉 及 小 静脉 的 血管 平滑 肌 ， 静 脉 滴 注 后 血压 
迅速 下 降 , 心 排 血 量 增加 ,冠状 动脉 肾 血 流量 起 初 增加 ， 
其 后 趋 于 正常 ,在 血压 下 降 的 同时 常 伴 反射 性 心率 增加 。 
因 硝 普 钠 有 强力 的 降 压 及 降低 心脏 前 \ 后 负荷 的 作用 , 故 
适用 于 严重 高 血压 特别 是 合并 心力 衰竭 的 病人 。@@ 硝 苹 
吡 吓 。 一 种 慢 通 道 阻 清 剂 ,抑制 钙 离 子 内 流 ,因而 降低 小 
血管 平滑 肌 的 紧张 度 对 高 血压 病人 有 明显 的 降 压 作用 。 
本 药 可 引起 反射 性 心率 增 快 和 血 效 去 甲 肾 上 腺 素 水 平 及 
肾 素 活性 增高 ， 故 可 伍 用 心得 安 。 长 期 服用 可 引起 钠 小 
留 ， 应 加 用 利尿 药 。@ 有 阱 葵 达 嗪 及 双 腊 莱 达 嗪 。 主 要 作 
用 于 小 动脉 使 之 扩张 ， 故 血压 下 降 。 心 率 及 心 排 血 量 均 
增加 ， 冠 状 动脉 及 肾 血 流量 也 略 有 增加 。 副 作用 为 心动 
过 速 、 恶 心 .呕吐 头痛 、 防 时 ， 长 期 大 量 服用 可 出 现 播 散 
性 红斑 狼疮 样 反 应 ,病人 关节 痛 、 肌 痛 、 发 热 、 脾 大 ,并 出 
现 狼疮 样 皮 疹 , 故 目前 已 较 少 应 用 。G@ 长 压 定 ( 敏 乐 定 )。 
为 氧化 嘱 啶 衍生 物 ， 为 一 长 效 降 压 药 。 作 用 于 血管 使 小 
动脉 扩张 ， 但 对 小 静脉 并 无 扩张 作用 。 可 引起 反射 性 心 
率 增 快 及 血浆 肾 素 增多 ， 故 常 与 P- 受 体 阻 潮 药 、 利尿 药 
等 伍 用 。 本 药 能 增加 心 排 血 量 及 冠状 动脉 血 流量 , 但 对 
肾 血 流量 并 无 影响 ， 本 药 对 原 发 性 高 血压 及 肾 性 高 血压 
均 有 明显 效果 。 副 作用 较 少 ,长 期 服药 可 引起 多 毛 症 。@ 
和 气 甲 芋 哄 哑 。 为 小 动脉 平滑 肌 的 松弛 药 ,不 扩张 小 静脉 ， 
血压 下 降 后 也 可 出 现 反射 性 交感 兴奋 现象 及 血浆 肾 素 增 
多 。 本 药 特 点 为 静脉 注射 后 血压 迅速 下 降 ， 降 压 作用 可 
维持 4 一 12 小 时 ， 故 本 药 主要 用 于 治疗 高 血压 危 象 及 高 
血压 脑病 。 申 于 本 药 对 妊娠 子宫 平滑 肌 及 胰岛 B 细胞 也 
有 抑制 作用 ,使 宫 缩 停止 ， 血 糖 增高 , 故 产 妇 及 糖尿 病 串 
者 忌 用 。 此 外 ,长 期 使 用 本 药 也 可 引起 多 毛 症 。 

作用 于 肾 素 -血管 紧张 素 系统 的 药 血浆 中 肾 素 能 
断裂 血管 紧张 素 原 使 成 为 血管 紧张 素 I(ATI)，ATI 并 
无 生理 活性 ， 经 转换 酶 的 作用 而 成 为 血管 紧张 素 工 
(ATI)，ATI 具有 收缩 血管 及 促进 醛固酮 生成 的 作用 。 
甲 综 丙 且 酸 是 一 种 可 以 口服 的 血管 紧张 素 I 转换 酶 抑制 
剂 ， 它 有 三 个 基 团 能 与 转换 酶 的 三 个 活性 部 位 结合 而 使 
之 失去 活性 。 

甲 营 丙 脐 酸 除 原 发 性 醛固酮 增多 症 外 对 其 他 各 型 高 
血压 均 有 效 ， 对 伴 有 肾 功能 不 全 的 肾 性 高 血压 病人 也 有 
效 。 副 作用 为 发 热 ,皮疹 ,皮肤 瘙痒 及 味觉 异常 , 偶 有 蛋白 
尿 及 白细胞 减少 。 

由 于 高 血压 的 病因 及 发 病 机 理 比较 复杂 ， 故 使 用 药 
物 治疗 时 必需 根据 病人 具体 情况 及 并 发 症 等 选用 相应 的 
药物 配伍 使 用 ， 并 不 断根 据 病 情 变化 调整 剂量 才能 获得 
满意 效果 。 中 国 常用 的 复方 降 压 片 及 复方 罗布 麻 均 属 复 
方 制剂 ,前 者 含 利 血 平 、 双 和 拨 氧 时 嗪 、 双 肝 苹 达 晓 、 安 定 、 
异 两 里、 利 眠 宁 及 维生素 等 ,后 者 含 罗布 麻 、 野 菊花 、 汉 防 
己 . 硫 酸 妥 生 、 睹 蔡 达 嗪 、 双 和 氢 氯 奉 呈 、 异 丙 嗪 、 利 眠 宁 及 
维生素 等 。 《〈 倪 裕 国 ) 


kangjlaolu yao 
抗 焦 虐 药 (antianxiety drugs) ”一 组 主要 用 
于 消除 或 减轻 紧张 和 焦虑 症状 的 精神 药物 。 由 于 焦虑 和 
紧张 是 十 分 常见 的 精神 症状 ,因而 抗 焦虑 药 应 用 颇 广 ,成 
为 临床 上 最 为 常用 的 药物 类 别 之 一 。 

焦虑 常 伴 有 大 脑 一 定 区 域 电 活动 的 增高 。 抗 焦虑 药 
对 这 些 区 域 有 特异 性 的 作用 。 从 前 对 焦虑 用 溴 剂 . 巴 比 妥 
类 镇 静安 眠 药 和 酒 类 等 治疗 ,但 这 些 药 效果 不 著 , 副 作用 
多 ， 且 有 成 疯 性 , 今 已 少 用 。1946 年 后 陆续 研制 成 新 的 
抗 焦虑 药 。 抗 焦虑 药 又 称 弱 安定 药 ,种 类 博多 ,几乎 每 年 
均 有 新 型 药物 问世 。 但 它们 的 药理 作用 和 效应 则 大 同 小 
异 。 下 表 列 出 常用 抗 焦虑 药 的 类 别 、 药 名 及 剂量 。 其 中 ,以 
节 二 氮 草 类 应 用 最 广 。 品 种 最 多 ,为 本 组 药物 的 代表 。 常 
用 抗 焦虑 药 的 名 称 .剂量 见 表 。 


常用 的 抗 焦虑 药 


定 \ 握 安定 、 确 基 安 定 ,三 唑 
三 唑 氮 章 、 忧 虚 定 )、 毛 确 安 ; 
丙二醇 类 | 甲 再 氮 栈 (安宁 、 眠 尔 通 ) 

二 莱 甲 烧 类 | 判 嗪 ( 安 他 乐 、 安 泰 乐 ) 


本 组 药物 ， 特 别 是 莹 二 氮 草 类 ， 在 治疗 剂量 时 具 镇 
静 、 抗 焦虑 、 抗 癫痫 和 肌肉 松弛 作用 ， 剂 量 较 高 时 具 催眠 
作用 。 芋 二 氨 草 类 药物 的 治疗 效应 ,主要 通过 加 强 Y- 氨 
基 丁 酸 (GABA) 和 甘氨酸 的 作用 而 产生 。GABA 和 甘 氨 
酸 是 两 类 抑制 性 的 神经 递 质 ,能 抑制 神经 细胞 的 兴奋 性 。 
本 类 药物 加 强 它们 对 大 脑 皮 质 神经 细胞 的 抑制 作用 ， 产 
生 镇 静 和 抗 疯 痛 作 用 ， 抑 制 脑 干 网 状 结构 和 大 脑 边缘 系 
统 , 产生 抗 焦虑 作用 ! 而 对 脊 茜 神 经 细胞 的 抑制 , 则 为 肌 
肉松 弛 的 药理 基础 。 

药物 口服 后 ， 吸 收 颇 快 ， 肌肉 注射 的 吸收 慢 而 不 完 
全 。 它 们 呈 高 脂 溶性 和 血浆 蛋白 的 结合 率 很 高 ， 易 通过 
血 脑 屏 障 进入 脑 内 。 主 要 在 肝 内 代谢 ,代谢 产物 颇 多 , 且 
许多 产物 仍 具 治 疗 作用 ， 如 安定 代谢 成 去 甲 安定 和 羟基 
安定 ,它们 又 可 重新 组 合成 去 甲 郑 基 安定 ,这 些 物 质 均 具 
和 安定 类 似 的 药理 作用 ， 而 且 去 甲 安 定 的 作用 持续 时 间 
比 其 原型 药物 (安定 ) 还 要 长 一 些 。 最 后 , 由 尿 排 出 体 
外 。 共 二 氮 草 类 还 可 按 其 半 威 期 分 为 两 类 ， 短 时 间作 
用 类 ， 半 减 期 为 4~12 小 时 ， 如 去 甲 羟基 安定 和 氧 状 安 
定 ,长 期 间作 用 类 , 半 减 期 为 24~72 小 时 , 如 安定 、 利 眠 
宁 和 氟 基 安定 类 。 半 减 期 的 长 短 是 药物 选择 时 的 主要 考 
虑 因素 。 

治疗 的 适应 症 颇 广 ， 最 常用 于 各 种 有 焦虑 症状 的 神 
经 症 ,如 焦虑 症 、 惊 丽 发 作 、 候 怖 症 . 强迫 症 、 疑 病症 和 神 
经 衰弱 。 因 揣 体 疾病 或 各 种 器 质 性 原因 所 致 的 继 发 性 焦 
虚 , 如 高 血压 病 甲状 腺 功能 亢进 、 经 前 紧张 症 患 者 常 伴 焦 
虚 症 状 , 均 可 用 本 类 药物 作对 症 治疗 。 应 激 状 态 时 的 过 


度 焦虑 ,如 外 科 手术 前 后 或 特殊 或 意外 事件 后 , 亦 可 临时 
短期 服用 。 此 外 ,在 临床 上 还 常 被 用 作 安眠 药物 ,主要 适 
应 于 入 睡 困难 者 。 

本 类 药物 相对 安全 ， 除 药物 过 敏 及 有 药物 依赖 性 者 
外 ,无 特殊 禁忌 症 。 哮 酒 者 及 肺 心 脑病 病人 局 用 。 

在 治疗 剂量 时 副作用 轻微 ， 主 要 有 思 睡 、 软 弱 、 头 氏 
和 有 眩 尝 等 , 偶 见 药疹 。 剂 量 过 高 时 可 引起 过 度 镇 静 , 震 类 
和 共 济 失调 等 副作用 ， 有 时 可 影响 精细 的 运动 和 协调 功 
能 ,但 服药 者 对 此 却 不 能 觉察 ,因而 会 导致 车 祸 或 意外 事 
故 。 长 期 用 药 ,可 产生 药物 依赖 性 病人 对 药物 的 耐 受 性 
增高 ,以致 用 药剂 量 增 高 ! 突然 停 药 则 产生 戒 断 反应 , 如 
失眠 头痛 、 烦 躁 、 兴奋、 恶心、 呕吐 、 肌 肉 疼痛 或 抽动 等 ， 
严重 者 可 有 疗 桨 发作 或 呈 急 性 兴奋 状态 。 过 量 服用 可 致 
中 毒 ,表现 为 意识 不 清 , 嘲 睡 、 展 睡 、 展 迷 或 诊 妄 , 伴 有 肌 
肉松 弛 ,心动 过 缓 ,血压 降低 等 症状 。 

临床 上 主要 根据 病情 选择 药物 ， 持 久 的 慢性 焦虑 状 
态 选 用 长 时 间作 用 者 ,如 安定 或 利 眠 宁 等 ;对 间断 发 作 的 
焦虑 状态 或 临时 应 用 者 , 则 选 短 时 期 作用 药物 ,如 去 甲 羟 
基 安 定 等 。 

疗程 要 根据 病情 灵活 掌握 ， 仅 需 短期 治疗 者 ， 用 药 
1 一 2 周 便 足 ， 较 为 慢性 的 焦虑 状态 ， 亦 不 宜 超过 6 周 。 
停 药 时 ， 宜 取 逐 渐 减 量 法 ， 不 宜 骤 停 ， 以 防 戒 断 反应 的 
发 生 。 多 取 口 服 法 ， 可 将 日 剂量 分 次 给 服 ， 也 可 临 睡 前 
一 次 服用 。 注 射 给 药 仅 适用 于 严重 的 急性 焦虑 状态 。 

但 本 类 药物 洲 用 (给 不 必 应 用 本 类 药物 者 使 用 ) 或 剂 
量 过 高 .疗程 过 长 ,都 会 引起 药物 依赖 。 这 一 情况 已 经 引 
起 关注 ,多 数 国家 已 将 抗 焦虑 药 列 为 管理 药物 ,必须 凭 处 
方 给 药 ,不 得 自行 购 服 。 ( 张 明 园 ) 


kongjingjue yao 

抗 惊厥 药 (anticonvulsant drugs) 用 以 控 
制 惊 胖 的 药物 。 惊 胖 是 全 身 骨 骼 肌 强烈 的 不 随意 收缩 、 
中 枢 神经 系统 的 过 度 兴奋 状态 。 常 见于 儿童 高 热 . 子 病 、 
破 伤风 、 脑 膜 炎 、 癫 痫 大 发 作 、 中 要 兴奋 药 中 毒 等 大 剂量 
锁 疹 颂 取 药 有 抗 惊 顾 作 用 ， 常 用 于 抗 惊艳 的 药物 有 苯 巴 
比 妥 钠 、 异 戊 巴 比 妇 ,也 可 用 硫 喷 妥 钠 。 水 合 氧 醛 、 副 醛 保 
留 灌肠 也 有 抗 惊 原作 用 。 抗 焦虑 药 安定 有 中 枢 抑制 作用 
及 中 枢 性 肌肉 松弛 作用 ,静脉 注射 时 有 抗 惊厥 作用 ,可 用 
于 闻 病 持续 状态 。 镁 离子 有 中 枢 抑制 作用 和 阻 断 神经 肌 
内 接头 的 作用 ， 故 可 抗 惊 邱 。 常 用 硫酸 镁 肌肉 注射 或 静 
脉 滴 入 。 硫 酸 镁 不 如 巴 比 妥 类 安全 可 靠 ， 因 此 临床 上 多 
为 巴 比 妥 类 取代 。 但 子 痫 时 仍 有 应 用 ( 见 好 姬 高 血压 综合 
征 )。 也 可 用 于 破 伤风 惊 芳 及 其 他 惊 匠 。 肌 注 25% 的 硫酸 
镁 注射 液 常用 量 为 10ml ， 静 脉 滴 注 时 ， 将 25 旬 注射 液 
10ml 用 葡萄 糖 液 稀 释 为 1% 的 溶液 后 ,缓慢 滴 人 和 人。 硫酸 镁 
用 量 过 大 或 注射 过 快 可 出 现 呼吸 抑制 ,血压 下 降 , 心 率 减 
慢 直 至 心跳 停止 , 故 应 避免 静 注 而 采用 肌 注 或 静 滴 。 若 发 
生 硫 酸 镁 中 毒 , 应 静 注 10 多 葡萄 糖 酸 钙 10ml 。 肾 功能 不 
全 者 慎 用 。 《 郑 伯 承 》 
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kangjingshenbing yao 

抗 精神 病 药 (antipsychotic drugs) ”一 组 主 
要 用 于 治疗 精神 分 裂 症 和 精神 病 的 精神 药物 《能 影响 人 
类 认 知 ,情感 ,行为 等 精神 功能 的 药物 )。 这 类 药物 在 通常 
的 治疗 剂量 时 ,不 影响 意识 清晰 度 , 但 能 有 效 地 控制 和 减 
轻 精神 病人 的 兴奋 躁动 ,幻觉 .妄想 .敌对 情绪 .思维 障碍 
和 奇特 行为 等 精神 症状 ,这 类 药物 曾 被 称 为 强 安定 药 、 神 
经 阻 断 药 或 抗 精神 分 裂 症 药 ,但 这 些 名 称 都 不 太 妥 贴 ,已 
较 少 应 用 或 被 废弃 。 与 其 他 治疗 精神 病 的 方法 相 比 ， 应 
用 抗 精神 病 药 最 为 简便 而 有 效 ， 因 而 已 成 为 首选 的 治疗 
方法 。 

氛 丙 唆 是 抗 精神 病 的 代表 药物 ， 于 1951 年 合成 ， 
1952 年 开始 应 用 于 临床 。 自 此 精神 病人 才 真 正 有 了 现代 
的 药物 治疗 。 此 后 一 大 批 抗 精神 病 药 相继 问世 ,至 80 年 
代 中 期 临床 应 用 的 抗 精神 病 药 已 有 近 百 种 ， 其 中 较为 党 
用 者 就 有 10 多 种 。 可 按 化 学 结构 分 类 。 最 常用 的 抗 精 神 
病 药 的 分 类 、 名 称 及 治疗 剂量 见 附 表 。 


常用 的 抗 精神 病 药 
药 名 
加 罗 绿 .在 轧 对 ,三 其 拉 虹 基 在 态 折 、 甲 硫 达 


泰 尔 登 


丁 酝 莱 燃 乞 嘱 啶 醇 . 五 得 利 多 
莱 甲 酰胺 类 舒 必 利 
二 苯 氧 氮 平 类 “| 氧 氨 平 


利 血 平 


精神 分 裂 症 之 类 精神 病 的 发 病 机 理 迄 今 未 明 ， 本 类 
药物 的 治疗 机 理 也 尚 在 假说 阶段 ,较为 公认 的 假说 为 :多 
数 抗 精神 病 药 的 治疗 作用 与 其 抗 多 巴 胺 作用 有 关 。 多 巴 
胺 是 一 种 神经 递 质 ， 在 中 枢 神经 系统 中 传递 神经 冲动 和 
信息 。 有 些 间接 的 证 据 表 明 精 神 分 裂 症 的 发 生 可 能 与 中 
枢 神 经 系统 的 多 巴 胺 功能 亢进 有 关 。 临 床上 ， 多 数 抗 精 
神 病 药 治疗 精神 分 烈 症 时 所 需 剂 量 的 大 小 与 它们 对 多 巴 
胶 功 能 的 阻 断 作用 呈 线 性 相关 。 此 外 ， 抗 精神 病 药 对 另 
一 种 神经 递 质 一 一 去 甲 肾 上 腺 素 的 阻 断 作用 ， 则 可 能 与 
其 他 控制 精神 运动 兴奋 和 镇 静 等 作用 有 关 。 

抗 精神 病 药 以 脂 溶性 为 多 , 具 较 高 的 表面 活性 ,易于 
肠 道 吸收 ， 也 易于 通过 血 脑 屏障 ,进入 大 脑 。 但 口服 后 ， 
75% 以 上 先 在 肝 内 代谢 破坏 ， 因 此 能 抵达 脑 部 的 药物 比 
例 不 高 , 而 注射 给 药 , 所 需 治 疗 剂量 便 低 得 多 , 约 为 口服 
时 的 1/4 一 1/3 。 它 们 的 代谢 产物 种 类 甚 多 ,如 氧 两 晓 的 
代谢 物 便 达 160 种 以 上 ,其 中 有 些 具 治疗 作用 ,有 些 则 无 
治疗 作用 ， 这 些 造成 药物 血液 浓度 监测 的 困难 。 药 物 进 
入 体循环 后 ， 有 相当 比例 分 布 并 贮存 于 体内 各 种 部 位 的 
脂肪 组 织 之 中 ,以 后 再 缓慢 释放 入 血 , 因此 , 停 药 后 1 一 2 
个 月 内 仍 可 在 血液 中 测 出 药物 的 存在 。 排 泄 以 经 肾脏 由 
尿 排 出 为 主 ,少量 从 胆汁 .类 便 及 乳汁 中 排出 。 

抗 精神 病 药物 的 主要 适应 症 为 精神 分 裂 症 ， 特 别 适 
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用 于 具 兴 奋 躁动 、 幻觉 、 妄想 、 奇特 的 思维 和 行为 等 症状 
的 病人 ， 对 于 表现 情感 淡 资 \ 孤 独 退缩 .缺乏 意志 要 求 和 
思维 贫乏 等 症 的 病人 ， 虽 亦 有 效 ， 但 效果 不 太 理 想 。 此 
外 , 还 可 用 以 治疗 躁 狂 症 、 伴 有 幻觉 和 妄想 的 抑郁 症 、 反 
应 性 精神 病 和 其 他 急性 精神 病 。 因 躯体 疾病 或 脑 部 病变 
所 致 的 症状 性 或 器 质 性 精神 病 , 若 无 禁 忌 症 , 亦 可 用 本 类 
药物 对 症 治疗 。 一 般 而 言 , 不 宜 用 以 治疗 神经 症 。 

严重 的 心血 管 疾病 肝脏 疾 病 、 肾脏 疾病 急性 感染 
和 以 往 有 同 种 药物 过 敏 史 者 ， 禁 用 抗 精神 病 药 。 甲 状 腺 
功能 减退 .肾上腺 皮质 功能 减退 症 、 重 症 肌 无 力 等 亦 为 本 
类 药物 的 禁忌 症 。 白 细胞 减少 症 .青光眼 病人 、 老 年 人 和 
孕妇 均 应 愤 用 。 

各 种 抗 精神 病 药 治疗 精神 病 的 疗效 并 无 多 大 差别 ， 
药物 的 选择 主要 取决 于 医生 的 经 验 和 用 药 习惯 。 用 于 治 ， 
疗 精 神 病 时 ， 需 要 有 足够 的 剂量 和 疗程 。 以 氧 丙 哄 治 疗 
精神 分 裂 症 为 例 ， 治 疗 的 有 效 剂量 范围 为 每 日 300~ 
800mg ,并 持续 应 用 6~8 周 。 精 神 症状 控制 后 , 仍 需 以 治 
疗 剂量 的 1/4~1/3 ,继续 服用 1 一 2 年 ,以 防 复发 。 有 些 
病人 需要 更 长 的 维持 治疗 期 。 治 疗 其 他 精神 病 ， 所 需 剂 
量 略 低 .所 需 维持 治疗 期 也 较 短 。 一 般 均 取 口服 给 药 法 。 
严重 兴奋 或 治疗 不 合作 者 ,可 子 数 天 的 肌 内 或 静脉 注射， 
侯 症 状 碱 轻 对 治疗 能 合作 时 ， 即 改 为 口服 给 药 。 有 一 类 
长 效 制 剂 ， 如 氟 奋 乃 静 英 酸 酯 和 明 普 叹 桩 桐 酸 栈 在 体内 
办 放 缓 慢 , 仅 需 每 2 一 4 周 注射 1 次 , 对 需 长 期 维持 用 药 
者 较为 方便 。 

抗 精神 病 药 的 副作用 颇 多 。 其 中 锥 体外 系 副作用 最 
为 常见 ， 这 是 本 类 药物 对 大 脑 基底 节 部 分 的 多 巴 胺 通路 
的 阻 断 作用 所 致 。 治 疗 初期 的 锥 体外 系 反应 表现 为 扭转 
性 运动 ， 如 眼球 上 翻 \ 斜 颈 ,躯干 或 四 胶 的 扭转 等 ， 症 状 
颇 为 奇特 。 中 期 则 以 药 源 性 帕 金 森 氏 综合 征 为 多 见 ， 表 
现 为 震 颜 、 肌 张力 增高 , 动作 呆 江 和 行为 绥 慢 , 较 重 者 构 
音 不 清 ,吞咽 困 难 。 上 述 两 类 反应 均 可 用 安 坦 、 东 营 著 破 
或 芋 甲 托 品 等 抗 胆 碱 能 药 解除 。 长 期 用 药 可 引起 所 谓 迟 
发 性 运动 障碍 的 锥 体外 系 副作用 . 表现 为 口 、 面 、 关 部 的 
不 自主 运动 ,如 蜂 冉 、 争 额 、 磨 牙 、 吓 齿 \ 吸 哆 、 瑟 舌 、 鼓 肋 
和 插嘴 等 ,有 些 病 人 还 有 肢体 的 不 自主 动作 , 抗 胆 碱 能 药 
治疗 无 效 。 体 位 性 低 血压 也 较 常见 ， 多 见于 用 药 初期 齐 
量 增加 ,或 注射 给 药 时 。 其 他 副作用 有 俊 怠 . 思 睡 、 头 氏 、 
药疹 、 日 光 过 敏 性 皮炎 、 口 干 、 流 泛 、 视 力 模糊 、 便 秘 、 浮 
肿 、 肥 胖 、 心电图 的 ST-T 自 非 特异 性 改变 和 肝 功 能 变化 
等 。 偶 见 血 白细胞 减少 和 癫 病 发 作 。 过 量 服用 本 类 药物 
可 臻 急性 中 毒 ,表现 为 低 体温 、 低 血压 性 昏迷 。 故 药物 应 
妥善 保管 ,以 免 意外 。 本 类 药物 与 降 压 药 、 麻 醉 药 和 安眠 
药 等 联合 应 用 时 ,有 协同 作用 ,可 增强 上 述 药物 的 功能 。 

自从 抗 精神 病 药 问 世 以 来 ， 精 神 分 裂 症 等 精神 病 的 
预后 大 为 改观 ， 大 多 数 病人 的 症状 有 可 能 在 不 大 长 的 时 
间 内 得 到 控制 或 好 转 ， 多 数 病人 可 以 门诊 治疗 而 入 须 住 
院 ;维持 治疗 能 显著 地 减少 精神 病 的 复发 ;这 些 都 有 大 量 
的 科学 研究 资料 证 实 。 但 它们 的 药理 作用 复杂 ， 副 作用 


多 ,治疗 必须 在 有 经 验 的 医生 指导 下 进行 ,切忌 不 按 医嘱 
自行 服用 。 《 张 明 园 ) 


kangningxue yao 
抗 凝血 药 (anticoagulant drugs) 
栓塞 性 疾病 及 其 并 发 症 的 防治 药物 。 

正常 人 血管 中 的 血液 呈 液 者, 能 自由 流动 ,完成 其 功 
能 ,血液 流出 体外 即 凝 成 块 状 。 血 管 壁 破损 时 ,凝血 块 二 
在 破损 处 有 止血 作用 ,能 促进 伤口 意 合 ,这 是 一 种 保护 性 
生理 过 程 。 血 液 凝 固 过 程 有 一 系列 因子 参加 ， 最 后 形成 
纤维 蛋白 。 正 常 血液 中 ,有 使 纤维 蛋白 溶解 的 物质 ,又 存 
在 抗 皮 血 系统 , 故 正常 血液 不 会 自己 凝固 。 异 常情 况 下 ， 
当 止 血 过 程 各 环节 失衡 时 即 发 展 成 血栓 栓塞 性 疾病 ， 且 
逐渐 加 剧 ， 需 用 抗 凝 血 药 治疗 。 

常用 的 抗 凝 血 药 有 必须 胃 肠 外 给 药 的 肝素 ， 其 抗 凝 
作 几 较 广 ,是 抗 皮 血 酶 卫 的 辅 因子 ,有 抗 友 血 降 及 抗 血 小 
板 粘 附 , 紧 集 和 破坏 的 作用 ,对 凝血 连锁 反应 中 多 个 环节 
均 有 抑制 作用 , 抗 凝 作用 迅速 ,常用 于 短期 内 需要 抗 散 治 
疗 时 或 作 口 服 抗 凝 剂 前 用 药 。 去 纤维 蛋白 酶 具有 抗 蜂 血 
和 增强 纤 溶 系统 活性 的 作用 ， 能 使 血浆 纤维 蛋白 原 及 血 
液 粘度 显著 降低 ,凝血 时 间 和 凝血 酶 原 时 间 均 显著 延长 ， 
但 对 其 他 凝血 因子 和 血小板 数 无 影响 ， 适 用 于 治疗 闭塞 
性 血管 疾病 。 口 服 抗 凝 药 常 用 的 制剂 有 双 香 豆 素 、 华 法 
令 、 新 抗 凝 等 ， 适 用 于 抗 凝 治疗 时 间 较 长 者 和 深 静 脉 栓 
塞 . 肺 栓塞 ,心肌 梗死 的 预防 性 治疗 。 抗 血小板 药物 乙酰 
水 杨 酸 (阿司匹林 )、 茶 克 唑 酮 、 双 喀 听 腕 醇 ( 潘 生 丁 )、 右 
旋 糖 本 等 ,能 抑制 血小板 释放 反应 ,对 防止 血栓 形成 及 防 
止 动脉 粥 样 硬化 也 是 有 益 的 。 另 用 于 保存 血库 全 血 和 血 
液 成 分 的 抗 凝 血 溶液 有 枸 枯 酸 -葡萄 糖 溶液 、 肝 素 深 液 
等 。 用 于 实验 室 血液 标本 的 抗 皮 剂 如 肝素 , 构 榜 酸 盐 、 草 
酸 盐 、 氟 化 物 等 。 ( 陈 英 7 


用 于 血栓 


kangpinxue yao 
抗 贫 血 药 (antianemic drugs) 治疗 贫血 的 
药物 。 针 对 贫血 的 不 同 病 因 ,应 用 铁 剂 、 维 生 素 Bs 、 叶 
酸 、 激 素 等 药物 进行 治疗 。 

血液 中 红细胞 数量 及 血红 蛋白 含量 不 足 即 发 生 贫 
血 。 按 照 红细胞 发 生 与 生长 过 程 的 各 个 环节 发 生 障 碍 的 
不 同 ,贫血 分 为 各 种 类 型 。 铁 为 构成 血红 蛋白 \ 肌 红 和 蛋白 
及 某 些 组 织 酶 的 主要 成 分 ， 铁 质 缺乏 可 引起 血红 蛋白 合 
成 减少 ,导致 缺 铁 性 贫血 ,应 用 铁 剂 可 有 显著 疗效 ， 由 于 
叶酸 和 / 或 维生素 Bt: 缺乏 ， 幼 稚 红细胞 中 DNA (脱氧 
核糖 核酸 ) 合 成 障碍 ,影响 细胞 的 分 裂 ， 致 使 红细胞 数量 
减少 的 巨细 胞 性 贫血 ， 则 需 补 充 维生素 Bi:、 叶酸 等 ; 骨 
靖 造 血 功能 低下 或 衰竭 ， 不 能 生成 足 量 的 成 热血 细胞 到 
血液 中 ,以 致 发 生 全 血细胞 减少 的 再 生 障 碍 性 贫血 ,可 采 
用 雄 激素 ( 苯 丙 酸 备 酮 )、 同 化 激素 .氧化 钴 等 治疗 ， 刺 激 
骨髓 促进 红细胞 的 生成 其 他 抗 贫血 药 还 有 右 旋 糖 生铁 、 
肝 精 等 。 (《 陈 匡 ) 


kongshengsu 
抗生素 (antibiotics》 生物 (主要 是 真菌 、 放 线 
菌 或 细菌 等 微生物 ) 在 其 代谢 过 程 中 所 产生 的 具有 杀 灭 
或 抑制 他 种 生物 (主要 是 微生物 ) 作 用 的 化 学 物质 。 抗 生 
素 除 从 微生物 培养 液 提 取 外 ， 有 些 已 能 人 工 合成 或 半 合 
成 。 英 语 antibiotics 一 词 介绍 在 中 国 时 原 译 成 “抗生素 ”， 
后 因 临床 上 主要 利用 其 抗菌 作用 ,有 人 改 译 为 抗菌 素 。 后 
来 抗生素 的 作用 已 超出 “抗菌 "的 范围 ， 例 如 许多 抗 肿瘤 
抗生素 并 无 抗菌 作用 ， 所 以 又 恢复 抗生素 的 译名 。 

简 史 ”1929 年 A. 铝 菜 明报 告 , 用 葡萄 球菌 进行 研究 
时 发 现 ,葡萄 球菌 培养 岂 被 青 等 菌 的 孢子 污染 ,在 特 菌 菌 
落 周围 一 圈 无 葡萄 球菌 生长 。 他 将 这 种 霉菌 产生 的 能 抑 
制 细 菌 生长 的 物质 命名 为 青 符 素 。1940 年 H.W. 弗 洛 里 
和 EE. B. 钱 思 等 继续 弗 莱 明 的 工作 ， 制 成 了 可 供 临床 应 用 
的 青霉素 。 此 后 ,抗生素 的 研究 和 生产 迅速 发 展 。 链 每 素 
(1944)、 氨 釜 素 (1947)、 金 震 素 (1948)、 土 毒素 (1950)、 红 
适 素 (1952)、 卡 那 符 素 (1957)、 庆 大 每 素 (1964) 等 常用 的 
重要 抗生素 相继 问世 ， 在 抗菌 治疗 中 发 挥 了 极 大 作用 。 
1959 年 巴 彻 勒 等 和 1961 年 E. A. 亚 伯 拉 罕 等 分 别 分 析出 
青 寺 素 和 头孢 菌 素 的 母 核 (化 学 结构 的 主要 部 分 )， 为 半 
合成 青 每 素 和 头孢 菌 素 打 下 基础 ， 随 后 出 现 一 系列 半 合 
成 的 新 青 每 素 和 头孢 菌 素 ,在 耐酸 、 耐 酶 和 抗菌 谱 等 方面 
有 很 多 优点 。 四 环 素 、 氧 才 素 、 利 福 平 、 卡 那 霉 素 和 大 环 
内 酯 类 等 抗生素 亦 通过 结构 改造 ， 制 成 一 些 具有 较 强 作 
用 或 特异 性 能 的 半 合 成 新 品种 。 

分 类 ” 自 1940 年 青霉素 开始 应 用 于 医疗 以 来 ,发 现 
和 发 明 的 抗生素 已 有 几 千 种 ， 但 常用 于 临床 的 不 超过 百 
种 ,分 为 以 下 几 类 , 青 夫 素 类 抗生素 、 头 孢 菌 素 类 抗生素 、 
蕊 此 娘 蔡 类 抗生素 、 四 环 素 类 抗生素 、 芯 者 素 类 抗生素 、 
大 环 内 酯 类 抗生素 、 其 他 抗菌 抗生素 (主要 作用 革 兰 氏 阳 
性 菌 的 抗生素 有 林 可 一 素 、 新 生 堆 素 ,万古 签 素 ,杆菌 及 
等 。 主 要 作用 于 革 兰 氏 阴 性 菌 的 抗生素 有 多 粘 菌 素 B、 多 
粘 菌 素 忆 , 磷 答 素 、 利 福 平等 )、 抗 真菌 抗生素 ( 见 抗 真菌 
药 )、 抗 肿瘤 抗生素 ( 见 抗 肿瘤 药 )、 具 有 免疫 抑制 作用 的 
抗生素 ( 环 孢 霉 素 ) 等 。 

作用 ”抗生素 具有 不 同 程度 的 抗菌 作用 ， 如 青霉素 
类 、 头 邢 菌 素 类 、 链 符 素 、 卡 那 签 素 、 庆 大 名 素 、 多 粘 菌 素 
类 等 有 杀菌 作用 ,而 四 环 素 族 、 握 签 素 、 红 答 素 等 则 仅 有 
抑 菌 作用 。 抗 菌 作用 的 强 弱 因 微生物 种 属 的 不 同 而 异 ， 
如 青霉素 类 对 革 兰 氏 阳性 菌 球 .大气 性 梭 菌 ,螺旋体 等 有 
较 强 的 抗菌 作用 ， 对 其 他 微生物 则 作用 较 弱 或 完全 无 作 
用 , 链 委 素 . 卡 那 符 素 、 新 等 素 对 革 兰 氏 明 性 杆菌 和 结核 
杆菌 有 较 强 的 抑制 作用 。 每 一 种 抗生素 都 有 一 定 的 抗菌 
范围 ， 称 为 抗菌 谱 。 只 作用 于 革 兰 氏 阳 性 或 阴性 细菌 的 
抗生素 称 为 窄 谱 抗生素 ,如 青霉素 G 和 链 每 素 ! 对 革 兰 氏 
阳性 和 阴性 都 有 作用 的 抗生素 称 广 谱 抗生素 。 有 的 广 谱 
抗生素 对 衣原体 、 肺 炎 菌 质 体 、 立 克 次 氏 体 及 某 些 原虫 也 
有 抑制 作用 。 半 合成 青 每 素 和 头孢 菌 素 也 有 广 谱 的 抗菌 
作用 。 抗 生 素 在 某 些 急性 传染 病 过 程 中 或 患 病 初期 治疗 
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效果 较 高 ， 而 对 于 慢性 传染 病 或 病程 后 期 疗效 降低 。 

作用 机 理 ”主要 有 四 方面 ，@@ 抑 制 细菌 细胞 壁 的 形 
成 ， 使 细菌 因 失 细胞 壁 保护 而 死亡 。 这 类 抗生素 有 青 
霉 素 ,头孢 菌 素 ,万 古 每 素 、 杆 菌 肽 和 环 丝氨酸 等 。@@ 影 
响 胞 浆 膜 通 透 性 ,使 细菌 屏障 和 运输 物质 功能 受到 障碍 。 
这 类 抗生素 有 多 粘 菌 素 B、 制 等 菌 素 , 曲 古 等 素 和 二 性 等 
素 等 。@ 影 响 蛋 白质 合成 ,使 细菌 生长 受到 抑制 ,这 类 抗 
生 素 有 和 氨基 糖 疹 类 、 四 环 素 , 握 等 素 和 红 每 素 等 。@ 影 响 
核酸 代谢 ,使 细菌 生长 分 裂 受 到 抑制 ,这 类 抗生素 有 灰 黄 
答 素 和 利 福 平等 。 

不 良 反应 ”抗生素 在 治疗 细菌 感染 上 虽 疗 效 较 好 ， 
但 也 存在 毒性 反应 、 过 敏 反应 ,二 重 感染 和 细菌 耐 药 性 等 
问题 ， 切 不 可 滥用 ,否则 不 仅 造成 浪费 ,而 且 影响 病人 健 
康 , 甚 至 危及 生命 ( 见 药物 不 良 反应 )。 

临床 应 用 的 基本 原则 ”主要 有 以 下 几 方面 ， 

严格 掌握 违 应 症 ”每 种 抗生素 各 有 其 主要 适应 症 。 
临床 诊断 、 细 菌 学 诊断 和 体外 药 敏 试验 可 作为 选 药 的 重 
要 参考 ( 见 下 页 表 )。 

此 外 ,还 应 根据 病人 全 身 情况 . 肝 肾 功能 ,感染 部 位 、 
药物 的 体内 过 程 、 不 良 反应 以 及 药物 供应 和 药 价 等 全 面 
考虑 。 
防止 滥用 尤 应 注意 以 下 四 点 ，@ 抗 生 素 对 各 种 病 
毒 感染 无 效 ,不 宜 应 用 。 上 呼吸 道 感染 多 是 病毒 性 的 , 除 
有 继 发 感染 者 外 ， 一 般 不 用 抗生素 。@@ 对 发 热 原因 不 明 
的 病人 , 除 病情 严重 同时 人 怀疑 为 细菌 感染 存在 外 ,不 可 轻 
易 应 用 抗生素 。 否 则 可 使 临床 症状 不 典型 和 病原 菌 不 易 
被 检 出 ,以 致 延误 正确 诊断 和 治疗 。@@ 皮 肤 、 粘 膜 等 局 部 
感染 , 除 主要 供 局 部 应 用 的 抗生素 如 新 王 素 ,杆菌 肽 等 以 
外 ， 应 尽量 避免 局 部 应 用 抗生素 ,特别 是 青鱼 素 , 因 容 易 
引起 过 敏 反应 及 细菌 耐 药 性 。@ 正 确 掌握 联合 用 药 的 指 
征 和 方法 。 联 合用 药 可 发 挥 药物 的 协同 作用 以 提高 疗效 ， 
延迟 或 减少 耐 药 菌 出 现 ， 对 混合 感染 或 不 能 作 细菌 学 诊 
断 的 病例 ,联合 用 药 可 扩大 抗菌 范围 :联合 用 药 可 减少 个 
别 药 量 ,从 而 减少 毒 副 反 应 。 

联合 用 药 的 指 征 是 ， 单 一 抗生素 不 能 控制 的 严重 感 
染 如 细菌 性 心 内 膜 炎 和 败血症 等 ! 单一 抗生素 不 能 控 
制 的 混合 感染 如 腹腔 脏 器 穿孔 所 致 的 腹膜 炎 和 创伤 感染 
等 ; 较 长 期 用 药 ,细菌 可 能 产生 耐 药 性 者 如 结核 、 尿 路 感 
染 等 ， 病 原 菌 未 明 的 严重 感染 先行 联合 用 药 治 疗 ， 以 扩 
大 抗菌 范围 ,在 细菌 诊断 明确 后 ,再 调整 用 药 。 

两 种 抗菌 药 联合 用 药 所 产生 的 结果 ， 是 根据 药物 的 
作用 性 质 决定 的 。 抗 菌 药 的 作用 性 质 分 成 四 类 ， 第 1 类 
为 繁殖 期 杀菌 药 如 青 需 素 和 头孢 菌 素 ， 第 2 类 为 静止 杀 
菌 药 如 氨基 糖苷 类 、 多 粘 菌 素 ; 第 3 类 为 速效 抑 菌 药 如 
四 环 素 、 握 竹 素 和 大 环 内 醋 类 抗生素 ;第 4 类 为 慢 效 抑 菌 
药 如 磺胺 类 。 当 第 1 和 第 2 类 ,第 2 和 第 3 类 或 第 3 和 第 
4 类 联合 应 用 时 ,一 般 都 产生 相 加 或 增强 作用 .而 当 第 1 
和 第 3 类 联合 应 用 时 , 则 会 出 现 桔 抗 作用 ， 应 尽量 避免 。 
这 是 因为 第 3 类 药物 使 细菌 蛋白 质 合成 迅速 被 抑制 ， 细 
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蓝 处 于 静止 状态 ， 致 使 繁殖 期 杀菌 药 的 干扰 细胞 壁 合成 
作用 不 能 充分 发 挥 ， 使 抗菌 效能 降低 。 

考虑 病人 的 机 体 状 况 选 药 ”常见 以 下 几 种 情况 ， 

@ 肝 、 肾 功能 障碍 。 肾 功能 减退 时 ， 使 用 主要 经 肾 
脏 排 港 且 对 肾脏 有 毒 的 药物 宜 碱 量 或 延长 时 间 ， 以 防 药 
物 中 毒 。 二 性 等 素 B、 头 孢 座 啶 和 氨基 糖 背 类 等 可 使 肾 功 
能 损 韦 加 剧 ,应 避免 使 用 。 如 必需 使 用 时 ,应 视 肾 功能 损 
害 程度 调整 剂量 。 对 肝脏 病 患者 或 肝 功 能 不 良 者 ， 不 宜 
应 用 在 肝 中 浓度 高 或 主要 在 肝脏 内 代谢 、 经 肝脏 系统 排 
泄 或 对 肝脏 有 损害 的 抗生素 。 如 肝 损 害 时 氧 每 素 的 血 药 
浓度 显著 升 高 ,半衰期 延长 ,从 而 增加 药物 对 造血 系统 的 
毒性 。 慢 性 肝炎 、 肝 硬 变 患者 ， 林 可 每 素 的 半衰期 延长 ， 
也 应 禁用 或 慎 用 。 红 老 素 , 利 福 平 . 新 霉 素 、 四 环 素 类 等 
在 肝 功 能 不 良 时 ,也 都 易 引 起 药物 在 体内 蓄积 , 血 药 浓度 
升 高 , 持 效 时 间 延 长 ,从 而 引起 不 良 反应 ， 应 用 时 需 特别 
慎重 。 

@ 妊娠 或 哺乳 妇女 。 妊 娠 期 选用 抗生素 ,必须 考虑 
母体 和 胎儿 两 方面 的 影响 。 妊 娠 后 期 使 用 红 每 素 栈 化 物 
和 四 环 素 应 非常 慎重 ， 前 者 易 发 生 胆汁 淤积 性 黄 让 ， 后 
者 尤其 静脉 注射 大 剂量 后 ,可 引起 暴发 性 肝 功能 衰 竟 , 病 
死 率 极 高 。 氨 基 糖 藻类 和 握 答 素 等 容易 透 过 胎盘 ， 影 响 
胎儿 ， 如 氮 基 糖 共 类 可 能 引起 婴儿 耳 世 ， 应 尽量 避免 使 
用 。 四 环 素 引 起 胎儿 骨骼 生长 障碍 甚至 畸形 ， 妊 召 期 万 
其 妊娠 后 期 应 禁止 使 用 。 四 环 素 和 握 符 素 等 在 乳汁 中 浓 
度 较 高 . 乳 儿 从 母乳 中 摄 入 的 四 环 素 可 引起 牙齿 黄 染 , 摄 
入 其 他 广 谱 抗 生 素 可 引起 肠 首 菌 群 失调 。 因 此 ， 目 前 主 
张 在 母亲 接受 抗菌 药物 治疗 期 间 暂 停 哺乳 。 

图 新 生 儿 和 婴 幼儿 。 新 生 儿 时 期 生理 特点 要 求 给 药 
时 与 成 人 有 所 区 别 。 例 如 新 生 儿 体内 许多 酶 系 不 足 或 缺 
乏 , 以 致 抗生素 的 体内 代谢 过 程 发 生 重大 的 改变 ,常见 的 
例子 如 氧 釜 素 需 通过 肝脏 葡萄 糖 醛 酸 转 移 酶 的 作用 与 葡 
萄 糖 醛 酸 结合 而 灭 活 。 新 生 儿 期 该 酶 不 足 ， 造 成 毛 釜 素 
游离 血 浓度 增高 ,加 上 肾脏 排泄 差 , 使 血 中 结合 的 和 游离 
的 毛 等 素 浓 度 明显 升 高 ,有 可 能 产生 循环 衰竭, 此 即 所 谓 
灰 婴 综合 征 。 又 例如 新 生 儿 肾 功 能 发 育 不 全 。 新 生 儿 肾 
小 球 滤 过 率 低 ,药物 排出 少 ， 血 药 浓度 高 和 半衰期 延长 ， 
容易 招致 药物 蓄积 中 毒 。 新 生 儿 应 用 过 量 的 链 替 素 或 卡 
那 霉 素 可 导致 永久 性 耳 斧 ;四环素 可 致 患 儿 牙 齿 黄 染 、 
牙 釉质 和 骨骼 发 育 不 良 ， 因 此 ,中 国 规定 学 龄 前 儿童 . 孕 
妇 和 哺乳 妇女 不 用 四 环 素 。 学 龄 前 儿童 使 用 氧 公 素 引起 
再 生 障碍 性 贫血 发 生 率 高 于 成 人 。 

预防 应 用 ”抗生素 的 预防 应 用 不 是 积极 的 预防 措 
施 。 在 内 科 范 围 中 ,抗生素 大 多 用 以 预防 昏迷 、 休 克 、 心 
力 误 竟 等 患者 的 肺 部 并 发 症 : 在 外 科 领 域内 ,抗生素 普遍 
用 于 预防 术 后 感染 ,这 样 不 仅 不 能 获得 预期 效果 , 反 易 招 
致 耐 药 菌 的 继 发 感染 ,并 可 增加 毒 副 作用 。 因 此 ,预防 用 
药 应 严格 控制 适应 症 ,主要 适应 症 为 ,风湿 热 患 者 采用 青 
委 素 G 以 消灭 啊 喉 部 溶血 性 链球 菌 ， 风 湿性 或 先天 性 心 
脏 病 患者 手术 时 应 用 ， 以 防止 亚 急性 细菌 心 内 膜 炎 的 发 


抗菌 药 的 临床 选用 参考 


感染 菌株 所 致 主要 疾病 首选 药物 替换 药物 
疗 、 冯 .呼吸道 感染 、 仿 广 性 且 类 、 败 血 环 内 本 类 、 头 孢 菌 案 类 、 
全 站 色 萄 球菌 |。 证 、 肯 条 类 、 脑 相交 \ 心 内 膜 闫 等。 | 铭 感 标 : 表 委 来 大 
金黄 色 敬 区 球菌 耐 青 各 素 了 的 半 合 成 青 生 | 头 玖 菌 素 类 、 庆 大 各 素 、 大 环 内 栅 关 、 林 可 
(而 首要 来 G) | 由 上 素 和 " 
浴血 性 傣 球 亢 | 蜂 守 名 人 引 基 孝 镶 半 体 杀 江 热 \ 改 | 圭 吕 来 大 环 内 本 类 \ 头 再 贡 TMP+ 确 爱 药 
迫 青 吉 素 十 链 稀 素 或 庆 大 每 | 气 芷 番 素 十 辑 基 档 并 类、 头孢 区 来 + 所 
草绿 色 链球 菌 | 心 内 辜 炎 过 基 糖 从 类 \ 万 古 德 素 十 令 其 糖 并 
肠 球菌 心 内 膜 炎 ,败血症 、 尿 路 感染 同上 同上 
肪 类 球菌 肺炎 、 脑 枢 炎 等 青 每 素 大 环 内 阶 类 ,所 等 素 , 头 开关 来 类 
梭 状 芽 息 杆菌。 | 气 性 坏 址 青 每 素 + 抗 毒 血清 四 环 案 \ 所 区 素 或 红 短 素 + 抗 毒 血清 
破 伤风 杆 闪 ”| 破 伤风 青 每 素 十 破 伤风 抗 毒 素 | 四环素 或 所 区 素 十 破 伤风 搞 毒 素 
白喉 杆菌 白喉 \ 自 喉 带 菌 者 青 各 案 + 白 只 抗 毒素 。 | 四 环 过 或 红 每 素 二 白喉 抗 毒素 
脑膜 炎 双 球菌 。 | 流 脑 ,败血症 等 青 各 来 或 SD 青 需 素 、 红 等 素 、 气 芷 青 三 来 
流感 杆菌 脑 炎 、 脑 广 炎 气 芷 青丝 素 氮 适 案 ,四 环 来 \ 庆 大 短 来 ,磺胺 药 +TMP 
刀 疫 杆 六 鼠疫 链 等 素 + 碘 胺 药 四 环 案 , 磺 胶 药 \ 氢 条 来 +SD 
百日咳 杆 获 ”| 百日咳 红 各 素 气短 案 ,所 基业 类 十 秘 站 表 短 迷 
说 尿道 感染 败血症 、 用 及 痰 、 胆 道 店 染 青 稚 娄 类 或 头 珀 菌 素 类 、 兢 胶 十 TMP、 吡 呢 
大 世 杆 区 等 庆 大 过 素 酸 等 用 于 尿 路 感染 及 轻 症 感染 


SMZ+TMP、 


变形 杆菌 胆道 感染 泌尿 道 感染 ,败血症 庆 守 作 类 大 下 于 生涯 、 因 | S19 于 各 估计 着 来、 于 六 再 各 玉 : 职 

肺炎 杆菌 肺炎 、 沁 尿道 感染 庆 大 大 素 7 

产 气 杆菌 说 尿道 感染 ,败血症 .肺炎 等 同上 同上 

绿 及 杆菌 烧伤 \ 创 伤 \ 沁 尿道 感染 、 败 血 症 庆 大 短 素 或 腾 布 得 来 。 | 多 其 下 过 六 、 过 导 这 表露; 了 用 卡 于 每 表 、 

痢疾 杆菌 茵 网 SMZ+TMP \ 吴 哇 唑 天 。 | 吡 听 酸 、 所 此 青 需 素 \ 四 环 素 

伤寒 杆菌 伤寒 , 伤 宣 带 菌 者 毛 乱 素 或 氛 亲 青 乱 素 。 | SMZ+TMP、 关 所 区 青 各 来、 所 攻 且 青竹 素 

麻 球 菌 淋病、 心 内 腊 炎 青 等 数 头孢 三 哑 \ 红 知 素 ,. 气 基 六 并 类 

如 旋 体 梅毒 、 多 并 巢 施 体 痢 等 同上 四 环 素 、 氧 入 素 

结核 杆菌 结核 病 医生 要 要 、 区 入 于 | 各 志 训 -+ 卡 于 各 襟 、 其 他 搞 结 术 药 
醇 或 PAS 

硒 曲 杆 苗 历 关 ,败血症 红 过 雪 庆 大 夫 素 .四 环 案 \ 气 得 素 等 

军团 菌 军团 病 同上 四 环 案 、 利 福 平 ,得 笃 素 等 

看 这 入; 轨 过 二 二 \ 度 肝 演 | 机 共和 这 他 且 协 来 ,区 | 克 

立 克 次 氏 休 | 开 步 伤 守 , 基 虫 病 四 环 来、 扬 雪 来 红 需 于 

肺炎 菌 质 休 。 ”| 将 质 体 及 类 ,呼吸 道 感染 四 环 案 所 等 素 , 红 每 素 

沙眼 衣原体 。 | 沙眼 磺胺 类 .和气 夫 案 四 环 素 
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生 ; 感 染病 灶 切 除 时 使 用 抗生素 防止 感染 扩散 # 战 伤 或 外 
伤 后 应 用 青霉素 G 或 四 环 素 可 以 防止 气 性 坏 站 的 发 生 ; 
结肠 手术 前 口服 氨基 术 背 类 或 难 吸收 的 磺 胶 作为 肠 道 准 
备 ; 严重 烧伤 后 及 流 脑 流行 时 可 用 抗生素 或 磺胺 预防 感 
染 等 。 

耐 药性 问题 细菌 耐 药性 主要 来 源 于 三 个 方面 ,天 
然 耐 药 、 获 得 性 耐 药 和 耐 药 性 的 转移 。 天 然 耐 药 指 自 然 
界 中 细 蓝 某 些 种 、 属 \ 株 或 一 个 株 内 的 个 别 细 艺 对 某 些 抗 
生 素 天 然 不 敏感 ， 例 如 绿 及 杆菌 对 多 种 抗生素 有 天 然 耐 
药性 ， 金黄 色 区 区 球菌 中 本 来 只 有 极 少数 菌株 可 产生 青 
堆 素 酶 ,对 青 才 素 G 具 有 天 然 耐 药性 ,在 临床 上 广泛 使 用 
青霉素 G 后 ,敏感 菌株 被 清除 , 耐 药 菌株 得 以 保存 并 大 量 
繁殖 ， 所 以 医院 里 耐 药 金 葡 菌 非常 普遍 。 这 种 现象 称 为 
“治疗 选择 "。 获 得 性 耐 药 指 敏 感 菌 与 药物 接触 后 产生 耐 
药 的 变异 菌株 。 耐 药性 的 转移 指 耐 药 菌 将 耐 药 性 直接 转 
移 给 敏感 菌 。 

耐 药 性 形成 的 机 制 有 三 点 ， 产 生 灭 活 酶 、 改 变 细 菌 
效 腊 通 透 性 和 改变 细菌 体内 靶 位 结构 。 灭 活 酶 有 两 种 ， 
@ 水 解 降 ， 如 B- 内 酰胺 酶 可 水 解 青 每 素 或 头孢 菌 素 ; 
@ 钝 化 酶 ,又 称 合成 酶 ,可 催化 某 些 基 团 结合 到 抗生素 的 
OH 基 或 NH, 基 上 ， 使 抗生素 失 活 。 多 数 对 氨基 糖苷 类 
抗生素 耐 药 的 革 兰 氏 阴性 杆菌 能 产生 这 种 梅 。 改 变 细菌 
胞 浆 膜 通 透 性 可 使 抗生素 不 易 进入 菌 体 。 改 变 细菌 体内 
靶 位 结构 可 使 抗生素 不 易 与 之 结合 而 发生 抗菌 作用 。 

参考 书目 

陈 新 谦 、 金 有 耶 :* 新 编 药 物 学 ?， 第 12 版 ， 人 民 卫 生出 版 社 ， 
北京 ,1990。 


( 叶 益 新 刘 景 生 ) 


kangsuon yao 

抗 酸 药 〈antacids) 。 降低 胃 内 酸度 从 而 降低 周 
和 蛋白酶 的 活性 和 减弱 胃液 消化 作用 的 药物 。 是 消化 性 溃 
疡 病 特别 是 十 二 指 肠 溃疡 病 的 主要 治疗 药物 之 一 。 

种 类 ”按照 抗 酸 药 效应 分 为 ，@ 系 统 性 搞 酸 药 。 由 
于 它 的 阳离子 部 分 在 肠 内 不 形成 不 溶性 碱 性 化 合 物 而 可 
致 代谢 性 碱 中 毒 ,如 碳酸 拨 钠 。@@ 非 系统 性 抗 酸 药 。 由 于 
它 的 阳离子 部 分 在 肠 内 形成 不 溶性 碱 性 化 合 物 而 相对 不 
溶解 和 难 吸收 ,因此 不 引起 体液 的 碱 化 。 非 系统 性 抗 酸 药 
按 其 性 质 的 不 同 ， 又 分 为 中 和 剂 ( 如 碳酸 钙 、 氧 化 镁 )、 中 
和 和 物理 吸附 剂 (如 氢 氧 化 铝 ,三 硅 酸 镁 )。 

除 上 述 药 物 之 外 ， 常 用 的 还 有 胃 得 乐 ( 胃 速 乐 ) 和 乐 
得 骨 ， 这 两 种 药 尚 兼 有 保护 胃 粘 膜 和 消除 邮 门 螺杆 菌 的 
作用 。 此 外 ， 还 有 西 皮 氏 粉 和 胃 舒 平 。 

临床 应 用 “理想 的 抗 酸 药 应 具备 以 下 特点 ，@ 中 和 
胃酸 的 作用 强大 而 持久 ,使 胃 内 容 物 的 pH 维持 在 3.5 以 
上 ， 此 时 角 和 蛋白 酶 的 消化 作用 大 部 分 停止 ，@ 与 衣 酸 作 
用 不 产生 二 氧化 碳 ，@ 不 引起 便秘 和 腹泻 ，@ 没 有 系统 
性 效应 。 抗 酸 药 种 类 虽 多 ,但 若 以 上 述 标准 去 稀 量 ,没有 
二 个 珠 于 理想 。 这 就 需要 我 们 在 选择 抗 酸 药 时 除了 考虑 
其 价格 和 是 否 适口 以 外 ,更 重要 的 是 要 考虑 其 副作用 。 例 
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如 碳酸 鲈 和香 氧 化 铝 可 致 便秘 ,特别 是 在 老年 人 。 常 常 需 
要 加 用 含 镁 的 化 合 物 来 克服 其 致 便秘 效应 。 长 期 服用 含 
三 硅 酸 镁 的 抗 酸 药 可 发 生 二 和 氧化 硅 的 尿 石 。 各 种 含 铝 化 
合 物 可 以 吸附 有 机 和 无 机 物质 ， 如 四 环 素 族 抗生素 。 应 
用 所 氧化 铝 可 使 血 中 四 环 素 族 抗生素 水 平 显 著 降低 。 它 
还 可 以 吸附 某 些 抗 胆 碱 能 药 ,包括 阿托品 。 氢 氧化 铝 在 肠 
腔 内 和 无 机 磷酸 盐 结合 ， 致 使 糯 便 中 磷酸 盐 排 泄 增多 和 
血清 磷酸 盐 浓 度 降 低 。 可 利用 和 毛 氧 化 名 的 这 一 特性 来 治 
疗 尿毒 症 。 在 尿毒 症 病人 应 禁用 含 镁 抗 酸 药 ， 以 免 发 生 
高 镁 血 症 。 由 于 氢 氧 化 铝 在 肠 内 与 磷酸 盐 结合 ,长 期 服用 
可 以 导致 骨 代 谢 异 常 和 骨 质 软化 。 氢 氧化 铝 凝 胶 尚 含 一 
定量 的 钠 ， 在 水 肿 病人 应 用 抗 酸 药 时 ,应 慎重 考虑 碳酸 
鳃 虽然 是 最 便宜 和 作用 最 强 的 抗 酸 药 ， 但 是 偶然 发 生 的 
高 钙 血 症 限制 了 它 的 应 用 。 应 用 放射 性 示 踪 物 的 研究 表 
明 ， 碳 酸 钙 中 钙 的 吸收 和 可 溶性 盐 一 一 葡萄 糖 酸 钙 中 钙 
的 吸收 程度 相同 ,为 9~37%, 因此 ， 肾 脏 病 患者 应 避免 
应 用 。 

剂型 “一般 说 液态 或 粉剂 抗 酸 药 较 片 剂 有 效 ， 这 可 
能 是 分 散 更 快 的 结果 。 试 管内 的 实验 表明 同一 抗 酸 药 的 
片 剂 较 液态 制剂 的 中 和 效能 低 。 若 应 用 片 剂 ， 应 该 在 咽 
下 前 咽 碎 。 

投药 频 度 ” 抗 酸 治疗 的 主要 限制 因素 是 崩 的 排 空 速 
率 ， 因 此 抗 酸 药 的 投药 频 度 便 成 为 合理 治疗 的 最 重要 一 
环 。 影 响 抗 酸 药 在 体内 作用 的 持续 时 间 有 三 个 因素 ，@ 
抗 酸 药 的 中 和 能力 ，@ 胃 酸 分 泌 的 速率 ，@ 胃 排 空 的 速 
率 。 其 中 以 第 3 个 因素 最 重要 。 也 就 是 说 ， 抗 酸 药 在 尚 
未 发 挥 鞭 全 部 效能 以 前 已 被 排 入 肠 道 ， 从 而 不 能 再 发 生 
效力 。 因 此 ,为 了 达到 持续 中 和 胃酸 的 目的 , 决 不 是 增加 
药物 的 剂量 ,而 是 增加 投药 的 频 度 。 临 床上 ,在 进行 搞 酸 
治疗 时 ,常常 辅 以 抗 胆 碱 能 药 ,使 胃 的 运动 减弱 ， 从 而 延 
长 胃 的 排 空 时 间 和 增加 抗 酸 药 的 作用 时 间 。 此 外 ， 饭 后 
1 小 时 服药 ,由 于 骨 排 空 减 慢 ， 药 效 可 维持 3 小 时 之 久 。 
一 般 情况 下 ， 抗 酸 药 的 用 药 时 间 是 每 次 饭 后 1 小 时 和 3 
小 时 以 及 睡 前 各 1 次， 一 日 共用 药 7 次 。 

抗 酸 治疗 的 持续 时 间 ” 抗 酸 治疗 的 目的 在 于 使 溃疡 
完全 愈合 ， 愈 合 的 时 间 一 般 需 要 8 周 。 在 溃疡 完全 愈合 
以 前 ,症状 往往 早已 消失 。 因 此 ,绝对 不 应 以 症状 消失 作 
为 停止 抗 酸 治疗 的 标准 。 否 则 ,症状 会 迅速 重 现 , 这 实际 
上 是 原 有 溃疡 的 恶化 而 不 是 疾病 的 复发 。 抗 酸 治疗 的 时 
间 不 应 少 于 3 个 月 。 ( 嘲 博 琦 ) 
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抗体 (antibody) 。 在 抗原 诱导 下 于 B 淋 巴 细胞 
内 合成 的 能 与 抗原 特异 性 结合 的 物质 。 属 于 球 蛋 白 。 搞 
体 的 特性 由 其 氨基 酸 结构 的 不 同 所 决定 。 当 抗原 激活 了 
淋巴 细胞 时 ,后 者 开始 分 化 繁殖 ,最 后 形成 分 说 抗体 的 细 
胞 ( 桨 细胞 ) ， 它 能 分 泌 大 量 的 抗体 到 体液 内 。 这 种 不 均 
一 的 ( 异 质 的 ) 多 克隆 (多 细胞 系 ) 的 特异 性 高 分 子 蛋白 
质 , 除 有 抗体 活性 外 ,还 有 抗原 性 。 这 是 抗体 的 二 重 性 。 所 


以 在 条 件 适宜 时 ,抗体 与 抗原 结合 ,产生 多 种 免疫 效应 功 
能 。 但 抗体 分 子 自身 存在 抗原 性 ， 还 可 导致 抗体 即 二 级 
抗体 、 三 级 抗体 ( 抗 独特 型 抗体 , Id 抗体 ) 的 产生 。 体 内存 
在 着 抗体 的 自身 调节 作用 ， 这 种 自体 的 免疫 调节 是 所 谓 
网 络 学 说 的 依据 。 例 如 ， 感 染 伤寒 杆菌 或 注射 伤寒 菌 苗 
(抗原 ) 后 ,机 体 可 产生 抗 伤寒 菌 的 抗体 。 这 种 特异 抗体 
在 血清 中 补体 或 吞噬 细胞 的 联合 作用 下 可 杀伤 伤寒 病 
效 , 防 得 伤寒 病 。 但 这 种 抗体 不 会 永远 维持 高 水 平 。 扒 其 原 
因 , 除 抗原 作为 异物 被 排除 出 去 外 , 抗 独特 型 抗体 的 抑制 
效应 也 是 一 种 因素 。 因 此 ,在 正常 情况 下 ,抗体 的 基本 特 
征 包括 与 抗原 结合 的 特异 性 ,结构 的 异 质 性 ,诱导 自身 二 
级 三 级 独特 型 抗体 产生 的 两 重 性 和 多 种 免疫 效应 功能 。 

抗体 的 化 学 成 分 1940 年 代 人 们 应 用 电泳 技术 ， 改 
现 血清 抗体 主要 在 Y 区 ,所 以 认为 抗体 属于 Y 球 蛋白 ,人 
们 也 常用 球 蛋 白 防治 肝炎 或 麻疹 等 传染 病 或 免疫 缺损 
病 。 1960 年 代 初期 前 后 ,有 人 用 理化 方法 断裂 球 蛋白 ,发 
现 抗体 不 限于 Y 区 ,也 可 存在 于 B 或 x 区 .因此 , 1964 年 
世界 卫生 组 织 专门 委员 会 决定 统一 其 名 称 为 免疫 球 委 白 
(18)。 其 中 多 克隆 免疫 球 蛋白 具有 抗体 活性 。 机 体感 染 
病原 体 后 多 个 B 细 胞 系 活化 ， 产 生 特异 抗体 。 但 多 发 性 
骨 航 瘤 (一 种 骨 则 的 恶性 肿瘤) 是 单一 细胞 系 无 限 增殖 的 
结果 ,表现 单 克隆 免疫 球 蛋 白 血 症 ,此 时 虽 角 产生 大 量 专 
一 的 球 蛋 白 ,但 一 般 缺 乏 抗体 活性 。 所 以 ,正常 的 免疫 球 
蛋白 分 子 有 明确 的 化 学 结构 和 抗体 活性 。 

抗体 类 型 ”抗体 可 按 不 同 的 标准 分 类 : 

@ 按 针对 的 感染 因子 不 同 ， 抗 体 可 分 为 抗 细菌 扩 
体 、 抗 病毒 抗体 、 抗 真菌 抗体 、 抗 螺旋 体 抗体 、 抗 寄生 虫 抗 
体 以 及 抗 毒素 抗体 等 。@@ 按 与 抗原 结合 后 能 否 出 现 可 见 
反应 ， 分 为 完全 抗体 和 不 完全 抗体 。 前 者 包括 血清 学 诊 
断 中 常用 的 凝集 素 抗体 和 沉淀 素 抗体 等 ， 后 者 包括 阻 抑 
抗体 。 阻 抑 抗体 能 与 抗原 结合 而 不 出 现 可 见 反应 ， 但 能 
阻止 抗原 再 与 完全 抗体 结合 。 例 如 , IgM 抗体 属于 完全 
抗体 , IgG 抗体 属于 不 完全 抗体 。@ 按 获得 方式 不 同 ,可 
分 为 天 然 抗体 (自然 获得 ), 获 得 性 抗体 (经 感染 或 预防 接 
种 获得 ) 以 及 自身 抗体 (在 病理 条 件 下 ,针对 自身 的 组 织 、 
血液 成 分 产生 的 抗体 ,可 导致 自身 免疫 反应 )。@ 按 抗体 
的 抗原 决定 基 不 同 ， 可 分 为 同型 异型 与 独特 型 抗体 三 
类 。 其 中 研究 最 深入 的 为 独特 型 抗体 (Ia)。 芭 分 子 Y 区 
的 抗原 决定 基 称 独特 型 决定 基 。 抗 V 区 抗体 即 属于 抗 独 
特 型 的 抗体 。 抗 独特 型 抗体 在 治疗 一 些 自身 免疫 病 与 种 
瘤 病 方面 ， 已 有 一 个 良好 的 开端 。 

抗体 产生 的 规律 和 抗体 产生 机 理 “在 发 现 抗体 的 里 
期 ,人 们 进行 了 大 量 的 实验 .并 明了 抗体 产生 的 规律 。 即 
第 一 次 用 抗原 免疫 动物 后 , 需 经 一 定 的 时 间 (潜伏 期 ), 抗 
体 才能 在 血清 中 出 现 , 并 且 含量 低 ,维持 时 间 短 。 这 种 现 
象 称 初次 免疫 应 答 。 但 当 动物 再 次 接受 同样 抗原 后 ， 潜 
伏 期 缩短 ,抗体 水 平 高 ， 维 持 时 间 长 ,这 就 是 再 次 免疫 应 
答 ,也 称 回忆 应 答 。 初 次 应 答 的 芭 分 子 主要 是 ]gM, 再 次 
应 答 的 是 JEG 。 


在 免疫 应 答 过 程 中 ,免疫 细胞 如 何 识别 抗原 分 子 ,最 
后 产生 抗体 ， 这 是 个 极其 复杂 的 问题 。 

历史 上 出 现 过 多 种 抗体 生成 理论 ， 最 有 说 服 力 的 有 
两 个 在 1950 年 代 末期 , 伯 内 特 提出 细胞 系 选择 学 说 ,其 
要 点 是 :@ 体 内 存在 着 可 识别 各 种 抗原 的 免疫 细胞 系 ( 克 
隆 )。@ 抗 原 选择 带 有 相对 应 受 体 的 免疫 细胞 后 , 使 之 
活化 、 增 殖 与 分 化 ， 最 后 形成 分 泌 抗 体 的 细胞 及 记忆 细 
胞 。 轿 胚胎 期 免疫 活性 细胞 与 抗原 接触 后 即 遭 到 破坏 ， 
失去 活性 ,处 于 抑制 状态 ,这 种 受 抑制 的 免疫 细胞 系 称 禁 
鼠 细 胞 系 。 天 然 耐 受 状 态 便 是 这 样 形成 的 。@ 出 生 后 ,这 
种 细胞 系 可 因 种 种 原因 突变 ,并 重新 繁殖 ,能 与 自身 的 组 
织 、 细 胞 抗原 发 生 自身 免疫 反应 这 就 是 解释 抗体 为 什么 
能 识别 “自己 "与 “ 非 己 "抗原 的 理论 。 随 着 免疫 学 的 发 展 ， 
解释 抗体 形成 的 理论 也 逐步 完善 。1970 年 代 初 ,N.K. 耶 
纳 根据 他 对 独特 型 抗体 分 子 的 调节 作用 ， 提 出 免疫 网 络 
学 说 。 其 要 点 是 ;四 免疫 细胞 受 抗原 激发 前 ,处 于 相对 稳 
定 状态 。@ 抗 原 的 刺激 ,打破 暂时 的 平衡 ,最 终 导致 抗体 
的 产生 。@ 抗 体 含量 达到 一 定 水 平时 ， 可 引起 抗 独特 型 
抗体 的 生成 ， 在 同一 机 体内 ， 每 一 抗体 分 子 的 独特 型 扩 
原 决定 往 可 被 另 一 抗 独特 型 抗体 分 子 识别 。 同 样 ， 一 个 
淋巴 细胞 表面 抗原 受 体 分 子 上 的 独特 型 决定 馈 ， 也 可 被 
另 一 组 淋巴 细胞 表面 抗原 受 体 分 子 所 识别 ， 这 样 在 体内 
就 形成 免疫 细胞 与 抗体 分 子 的 网 络 结构 ， 从 而 使 抗 独 特 
型 抗体 在 免疫 应 答 中 起 着 重要 的 调节 作用 。 通 过 接连 不 
断 的 识别 过 程 ,促使 增强 反应 与 抑制 反应 相互 制约 ,最 终 
使 受 抗原 激活 的 免疫 细胞 系 受 抑制 ,而 不 致 无 限 增殖 , 达 
到 维持 免疫 应 答 的 相对 稳定 状态 。 《 钱 玉 昆 ) 
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抗 崩 分泌 药 (gastric antisecretory drugs) 
抑制 和 减少 胃酸 分 泌 的 药物 。 可 降低 骨 蛋 白 酶 的 活性 和 
胃液 的 消化 活动 度 。 用 于 治疗 消化 性 溃疡 病 ,特别 是 十 二 
指 肠 溃疡 病 。 抗 胃 分 泌 药 包括 抗 胆 碱 能 药 ,组 胺 H, 受 体 
阻 断 药 、 抗 骨 说 素 药 、 壁 细胞 HH*K*-ATP 酶 抑制 药 和 前 
列 腺 素 ( 见 图 )。 


Hh 受 休 阻 断 药 


抗 毒 草 碱 药 
5 种 抗 骨 分 洲 药 的 作用 部 位 


抗 胆 碱 能 药 用 于 竞争 性 抑制 节 后 胆 碱 能 神经 释放 
的 乙酰 胆 碱 的 效应 。 乙 酰 胆 碱 的 这 些 效应 与 毒 草 碱 〈 毒 
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草 中 的 一 种 生物 碱 ) 的 效应 相似 。 因 此 , 阻 沿 胆 碱 能 刺激 
引起 的 平滑 肌 收 缩 或 外 分 泌 腺 分 说 的 药物 又 称 为 抗 毒 草 
碱 药 。 所 有 抗 毒 曹 碱 药 的 药理 学 效应 均 相似 。 天 然 的 生 
物 碱 为 权 腕 类 ,大 多 数 合成 的 抗 毒 曹 碱 药 为 季 镶 化合物。 
相 胺 类 抗 毒 朝 碱 药 极 易 自 胃 肠 道 吸 收 并 通过 血 脑 屏障 ， 
刺激 延 熏 和 高 级 神经 中 枢 : 相 反 ， 季 锐 化 合 物 不 易 吸 收 ， 
且 不 通过 血 脑 屏 障 , 从 而 也 不 能 进入 中 枢 神经 系统 。 季 贸 
化 合 物 除 具 有 抗 毒 朝 碱 效应 外 ， 还 比 天 然 生物 碱 更 易 影 
响 自 主神 经 节 和 神经 肌肉 接点 处 乙酰 胆 碱 的 效应 。 

用 于 治疗 十 二 指 肠 省 疡 病 的 理论 根据 为 ，@ 减 少 酸 
和 角 蛋 白 酶 的 分 说 ;加 降低 胃 肠 的 运动 性 和 家 的 排 空 束 
率 , 从 而 减少 疼痛 ,并 增加 食物 和 抗 酸 药 的 中 和 效能 。 

抗 胆 碱 能 药 除 能 抑制 家 腺 分 泌 外 ,还 可 减少 唾液 腺 、 
胰腺 支气管 和 汗腺 分 泌 , 增 加 心率 , 致 成 瞳孔 散 大 ,降低 
膀胱 张力 和 收缩 力 。 

现 尚 缺 乏 足 够 的 证 据 表明 合成 的 抗 胆 碱 能 药 ( 见 
表 )( 无 论 是 权 胺 类 ,还 是 季 铁 化 合 物 ) 优 于 其 茄 生物 碱 制 
剂 一 一 颠 茄 本 斯 闸 浸 膏 和 阿托品 。 

合成 的 抗 胆 碱 能 药 


TSRTTTETCTET 
季 饭 化合物 | 这 交 斌 "但 这 训 千 区 昌 


要 胺 类 解 识 素 、 胃 复 康 、 痛 痉 平 、 胃 安 


应 用 注意 事项 如 下 ，@ 绝 对 不 宜 单独 应 用 抗 胆 碱 能 
药 治疗 十 二 指 肠 溃疡 病 。 应 仅 用 为 抗 酸 治疗 的 辅助 药物 。 
已 经 明确 证 明 长 期 应 用 抗 胆 碱 能 药 并 不 能 改变 十 二 指 肠 
溃疡 病 并 发 症 的 发 生 率 ,而 且 可 以 使 症状 被 掩盖 ,延误 对 
复发 的 识别 。@ 在 应 用 抗 胆 碱 能 药 治疗 溃疡 病 时 ， 给 予 
的 剂量 应 足以 产生 明显 的 疗效 ,如 口 干 .由 于 进餐 后 角 分 
说 显著 增加 ， 抗 胆 碱 能 药 通常 在 每 次 餐 前 30 分 钟 服 用 。 
@ 抗 胆 碱 能 药 降低 胃 运 动 性 和 胃 排 空 速率 可 导致 骨 窦 部 
潞 留 和 胃 泌 素 释放 增加 ,从 而 涉及 骨 溃 疡 病 的 发 病 机 理 ， 
因此 不 宜 用 于 治疗 胃 流 疡 病 。@ 抗 胆 碱 能 治疗 的 禁忌 症 
包括 青光眼 ,前 列 腺 增生 、 骨 出 口 梗阻 和 反 流 性 食管 炎 。 

哌 仑 西平 为 新 的 阻 断 毒 莫 碱 受 体 的 抗 胆 大 能 药 。 它 
虽 是 三 环 类 物质 ,但 由 于 它 不 通过 血 脑 屏 障 , 中 枢 神经 系 
统 效应 极为 轻微 。 它 选择 性 地 作用 于 胃 粘 腊 的 毒 草 碱 受 
体 ,而 对 雀 腺 、 眼 肌 以 及 胃 和 食管 平滑 肌 的 毒 昔 碱 受 体 作 
用 较 小 。 这 就 使 得 它 不 像 传统 抗 胆 碱 能 药 那样 ， 因 使 用 
抗 分 刻 剂量 即 产生 严重 副作用 ， 如 肠 麻 病 、 胃 排 空 延缓 、 
尿 满 留 等 ， 而 在 十 二 指 肠 泪 疡 病 治疗 上 几乎 处 于 被 弃 用 
的 地 位 。 一 般 认为 它 对 十 二 指 肠 溃疡 病 有 较 好 的 近期 效 
果 , 疼 痛 减 轻 ,溃疡 愈合 率 为 ?0 一 78%, 但 也 有 与 安 昧 剂 
治疗 无 显著 差异 的 报道 。 有 口 干 副作用 。 疗 程 4~6 周 。 

组 胺 H, 受 体 阻 断 药 在 组 胺 的 许多 效应 中 ， 刺激 胃 
酸 分 说 的 效应 在 胃 肠 病 学 上 具有 重要 意义 。 但 是 ， 这 一 
效应 在 1960 年 代 药理 学 家 证 实 组 胺 有 两 种 不 同 受 体 
《Hi 受 体 和 Ha: 受 体 ) 以 前 ,一 直 没有 药物 能 抑制 传统 的 搞 
组 胺 药 不 能 制止 组 胺 引起 的 胃酸 分 泌 ， 只 是 后 来 出 现 的 
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了 H, 受 体 阻 断 药 才 具有 这 一 效应 .H, 受 体 阻 断 药 不 但 能 抑 
制 组 胺 引起 的 胃酸 分 泌 , 还 可 抑制 其 他 刺激 , 如 胃 刻 素 、 
胰岛 素 和 蛋白 质 食物 所 引起 的 酸 分 刻 。 丁 咪 胺 的 合成 最 
早 (1972)， 静 脉 注射 可 抑制 胃酸 分 泌 ， 但 口服 无 效 ， 不 
能 长 期 用 以 治疗 溃疡 病 ， 因 而 很 快 被 口服 有 效 的 甲 胀 硫 
屎 所 取代 《〈1973)。 甲 胀 硫 腺 在 降低 胃酸 分 泌 上 更 为 有 
效 ,并且 证 明 在 十 二 指 肠 溃疡 病 上 有 治疗 价值 ,但 因 在 少 
数 病 人 出 现 一 过 性 粒 细胞 减少 而 限制 了 它 的 应 用 。 这 种 
副作用 的 产生 被 认为 可 能 与 分 子 中 的 硫 脲 基 有 关 。1975 
年 ， 一 个 在 毒 理学 上 与 之 有 重要 区 别 的 非 硫 腺 基 H 受 体 
阻 断 药 一 一 西 咪 蔡 丁 问世 ， 从 而 开创 了 十 二 指 肠 溃疡 病 
治疗 上 的 新 纪元 。 此 后 又 出 现 了 一 些 毒性 更 小 的 新 产品 ， 
其 中 应 用 较 多 的 是 雷 尼 蔡 丁 。 

丁 味 普 丁 ”一 个 高 度 选择 性 的 组 胶 H; 受 体 阻 断 药 ， 
可 以 抑制 所 有 已 知 胃 刺 激 物 引起 的 酸 分 泌 。 这 一 效应 被 
认为 是 消除 了 组 胺 对 其 他 酸 分 泌 刺 激 物 强化 作用 的 结 
果 。H 受 体 阻 断 药 是 已 知 的 最 强大 的 酸 分 泌 抑制 药 , 它 可 
以 使 进餐 刺激 的 酸 分 刻 减 少 80% 以 上 , 而 抗 胆 碱 能 药 仅 
能 使 食 后 酸 分 泌 减 少 30% 。 

溃疡 复发 是 进行 另 一 西 咪 替 丁 疗程 的 指 征 。 若 复发 
频繁 且 严 重 可 行 较 长 期 的 维持 治疗 。 但 是 ,长 期 用 西 号 符 
丁 治疗 可 能 出 现 副作用 。 西 咪 葵 丁 对 雄 激素 受 体 有 亲 合 
力 , 因 此 可 以 产生 男子 乳腺 发 育 。 也 有 精子 数量 轻 度 减少 
和 垂体 - 振 丸 功能 素 乱 的 报道 西 号 替 丁 可 以 抑制 肝脏 微 
粒 体 氧化 梅 (细胞 色素 P-450) 的 活性 ， 从 而 延缓 某 些 药 
物 , 如 华 法 林 、 安 定 、 利 眠 宁 、 吧 | 唆 美 辛 ( 消 炎 痛 ) 和 普 蒙 洛 
和 尔 ( 心 得 安 ) 等 的 清除 。 西 号 蔡 丁 治疗 常常 导致 血 肌 酸 本 
轻 度 升 高 ， 一 些 病人 可 以 出 现 一 过 性 血清 氨基 转移 酶 水 
平 的 升 高 ,但 很 少 发 生 药物 性 肝炎 。 尚 有 发 生 血小板 减少 
性 紫 疗 和 粒 细胞 缺乏 ,甚至 致命 性 骨髓 增生 低下 的 报道 。 
Ha 受 体 阻 断 药 和 抗 酸 药 一 样 ,也 可 使 恶性 溃疡 愈合 ,从 而 
延误 正确 诊断 的 建立 ,肾脏 是 西 咪 答 丁 代谢 的 重要 部 位 。 
西 号 替 丁 的 代谢 性 清除 随 年 龄 的 增长 而 减少 ， 肾 功能 衰 
竭 病人 的 清除 也 减少 。 因 此 ， 这 些 病人 应 减少 剂量 以 防 
中 毒性 精神 错乱 状态 的 发 生 。 已 经 证 明 麻 巴 细胞 上 有 H， 
受 体 ,实验 结果 表明 西 号 蔡 丁 可 以 增强 迟 发 性 超 敏 反应 ， 
并 加 速 皮 移植 片 和 肾 移植 物 的 排斥 。 

雪 尼 普 丁 “与 传统 的 Hi 受 体 阻 断 药 在 结构 上 的 主要 
区 别 是 不 再 含 咪唑 环 而 含 叶 喃 环 。 这 种 新 的 非 号 只 结构 
的 H: 受 体 阻 断 药 不 具有 抗 雄性 激素 的 作用 ,不 影响 肾 功 
能 ， 不 抑制 肝脏 微粒 体 氧化 酶 ， 并 且 通 过 血 脑 屏障 的 量 
小 ， 从 而 不 会 导致 精神 错乱 。 雷 尼 蔡 丁 的 作用 时 间 较 西 
号 蔡 丁 长 。 一 日 两 个 剂量 (150mg， 早 晚 各 1 次 ) 的 雷 尼 
蔡 丁 对 胃酸 分 刻 的 抑制 和 一 日 4 个 剂量 的 西 咪 蔡 丁 相 
似 , 且 对 十 二 指 肠 溃疡 的 愈合 效能 完全 相等 。 

HH: 受 体 阻 断 药 对 胃 演 疡 病 的 疗效 较 差 。 有 些 报道 指 
出 H, 受 体 阻 断 药 在 加 速 骨 溃疡 的 愈合 上 显著 优 于 安慰 
剂 ， 但 有 些 报道 证 明 二 者 无 显著 区 别 。 

抗 胃 泌 素 药 丙 谷 胺 是 异 谷 氨 酸 的 衍化 物 ， 有 降 


低 胃酸 分 泌 的 作用 。 作 用 机 制 尚未 完全 阐明 ， 有 人 认为 
其 分 子 结构 与 胃 泌 素 的 末端 相似 而 能 竞争 性 地 占据 壁 细 
胞 膜 上 的 胃 泌 素 受 体 而 抑制 酸 分 褒 ， 亦 有 人 认为 它 影响 
壁 细胞 的 代谢 而 削弱 其 详 酸 功能 。 副 作用 有 轻 度 失眠 .过 
力 . 口 干 .头晕 等 。 

壁 细胞 HK*-ATP 酶 抑制 剂 取代 的 革 并 号 唑 化 
合 物 可 以 抑制 壁 细胞 分 族 膜 的 质子 友 即 HK*-ATP 酶 
而 减少 酸 分 泌 。 对 其 中 的 奥 美 普 拉 唑 研究 较 多 。 奥 美 普 拉 
只 治疗 十 二 指 肠 演 疡 病 有 四 个 优点 ，@@ 降 低 酸 分 说 的 作 
用 强 ， 比 现在 任何 药物 单个 治疗 剂量 的 作用 都 大 ，@@ 由 
于 使 骨 内 pH 中 值 自 1.4 提高 到 5.3, 胃 蛋白 酶 基本 失去 
活性 ，@ 每 日 服 1 个 剂量 即 可 控制 24 小 时 的 酸度 ,服药 
次 数 大 大 减少 ，@ 药 效 可 维持 多 日 ， 故 病人 甚至 遗漏 服 
药 数 日 亦 不 至 影响 胃 内 酸度 的 控制 。 现 在 资料 表明 它 对 
十 二 指 肠 证 疡 病 的 治疗 效果 优 于 组 胺 H; 受 体 阻 断 药 。 在 
人 类 尚未 观察 到 明显 的 副作用 ， 但 有 一 过 性 血清 氨基 转 
移 酶 水 平 增高 的 报道 。 

前 列 腺 素 已 经 证 明 几 种 前 列 腺 素 E, 的 甲 基 化 类 似 
物 可 以 减少 胃酸 分 泌 ， 可 能 是 通过 干扰 壁 细胞 内 环 砚 酸 
腺 背 (cAMP) 的 生成 所 致 。 然 而 致 成 胃酸 减少 的 药物 剂 
量 往往 导致 腹泻 ,因此 ,为 了 降低 胃酸 分 泌 这 一 目的 应 用 
前 列 腺 素 在 溃疡 病 治疗 中 不 占 位 置 。 (外 博 二 ) 


kangxlnjlaotong yao 
抗 心 绞 痛 药 (antianginal drugs) ”一 类 能 减 
轻 心脏 的 工作 负荷 ,降低 心肌 的 需 氧 量 ,或 能 扩张 冠状 动 
脉 , 促进 侧 支 循环 形成 , 增加 心肌 供 氧 量 ,从 而 缓解 心 绞 
痛 的 药物 有 多 种 ,主要 通过 降低 心肌 耗 气 量 而 发 挥 其 治 
疗 作 用 。 有 些 药物 虽 可 增加 冠状 动脉 血 流 ,但 对 已 有 器 质 
性 病变 的 血管 扩张 作用 较 弱 。 对 冠状 动脉 痉挛 引起 的 心 
绞 痛 ,有 些 药物 则 可 通过 扩张 冠状 动脉 而 解除 痉挛 , 收 到 
良好 的 治疗 效果 。 

常用 的 \ 有 肯定 疗效 的 抗 心 绞 痛 药 分 三 大 类 :硝酸 本 
类 和 亚 硝酸 类 是 最 老 的 抗 心 绞 痛 药 ， 至 今 仍 是 缓解 心 绞 
痛 的 首选 药 ; 8- 肾上腺 素 能 受 体 阻 沿 剂 对 劳力 型 心绞痛 
有 肯定 治疗 效果 ; 钙 持 抗 剂 对 各 型 心绞痛 均 有 明显 疗效 。 

硝酸 酯 类 和 亚 硝 酸 类 ”临床 上 最 常用 的 一 类 抗 心 绞 
痛 药 。 

药理 作用 ”松弛 平滑 肌 ，, 特别 是 血管 平滑 肌 ， 对 动 、 
静脉 均 有 扩张 作用 ， 但 对 毛细 血管 后 静脉 (容量 血管 ) 的 
舒张 作用 远 较 对 小 动脉 (阻力 血管 的 舒张 作用 为 强 ， 结 
果 是 静脉 回 心 血 量 减少 ,心室 的 前 负荷 降低 ,心室 内 径 变 
小 , 室 辟 张力 降低 ， 后 负荷 也 同时 有 轻 度 减 轻 , 最 终 的 有 
益 效 应 是 降低 心肌 耗 氧 量 。 硝 酸 盐 对 冠状 动脉 有 扩张 作 
用 ,但 对 有 固定 病变 的 冠状 动脉 的 扩张 作用 很 微弱 , 故 用 
药 后 ,已 有 固定 性 病变 的 冠状 动脉 血 流 基本 上 不 增加 . 动 
物 实验 证 明 : 硝酸 甘油 增加 缺 血 心肌 的 血 流 是 通过 两 个 
机 制 , 即 一 方面 增加 侧 支 循环 血 流量 ; 另 一 方面 由 于 心室 
充盈 压 下 降 对 心 内 膜 的 压力 降低 ， 从 而 使 心 内 膜 灌注 得 


到 改善 。 在 少数 情况 下 ,对 侧 支 循环 不 良 的 患者 , 因 硝 酸 
甘油 同时 扩张 了 无 病变 的 冠状 动脉 ， 结 果 反 使 病变 较 重 
的 冠状 动脉 血 流 减少 而 有 加 重心 肌 缺 血 的 可 能 。 

硝酸 盐 类 抗 心 绞 痛 作用 主要 是 降低 心肌 耗 气量 ， 其 

局 是 增加 侧 支 循环 的 血 流量 以 及 心 内 膜 灌注 的 改善 而 增 

加 对 缺 血 心肌 氧 的 输送 ,对 由 血管 痉挛 引起 的 心绞痛 , 硝 
酸 盐 可 直接 对 抗 血管 收缩 而 发 挥 其 治疗 效果 。 

制剂 和 临床 应 用 硝酸 盐 类 制剂 有 多 种 ， 可 供 舌 下 

含 服 ,口服 .静脉 注射 及 外 贴 皮 肤 ( 表 1)。 亚 硝酸 异 戊 酯 、 
表 1 常用 硝酸 盐 制 剂 的 某 些 药理 特点 

制 剂 | ”作用 开始 


作用 持续 | 焦 淹 用 法 | 副作用 


油 | 知 下 1~2 分 钟 ,| 血 下 含 | 
硝酸 甘油 | “静脉 即刻 “| 舌 下 30 分 钟 EE 头痛 


硝酸 异 山 舌 下 3 分 钟 , 口 百 下 名 小 时 | 
ET 


小 时 


硝酸 甘油 | 十 几 分 钟 <.30 4~8 小 时 
村 齐全 各 各 ~ [水 时 | 时 | 外 由 有 


硝酸 戊 四 醇 酯 ( 片 剂 ,口服 )、 四 硝 赤 醇 ( 片 剂 , 舌 下 给 药 或 
口服 ) 今 已 少 用 。 

硝酸 盐 对 各 型 心绞痛 均 有 显著 疗效 。 临 床 应 用 时 ,为 
了 迅速 缓解 心绞痛 发 作 ， 需 应 用 硝酸 甘油 或 硝酸 异 山梨 
醇 酮 舌 下 含 服 ,效果 不 佳 时 ,5 分 钟 后 可 重复 应 用 。 硝 酸 
甘油 需 避 光 保存 于 玻璃 瓶 中 ,接触 棉布 .塑料 甚至 纸张 易 
失效 为 了 预防 和 长 期 治疗 心绞痛 ,应 选用 长 效 口服 制剂 
或 硝酸 甘油 软膏 ， 后 者 可 经 皮肤 持续 性 扩散 吸收 至 血液 
中 ,每 一 帖 作用 可 持续 24 小 时 左右 。 亚 硝酸 异 戊 酯 为 安 
额 剂 , 包 于 薄 手 帕 中 供 心绞痛 发 作 时 压 破 吸入 ,但 由 于 副 
作用 较 明 显 ， 目 前 不 党 应用。 不 少 患 者 初次 应 用 硝酸 甘 
油 时 , 因 血 管 扩张 作用 而 表现 头痛 、 头 胀 \ 脸 红 等 , 故 应 自 
小 量 开始 , 待 作用 不 明显 时 再 逐渐 加 量 , 所 有 患者 常 随 坚 
持 用 药 最 终 均 可 耐 受 。 青光眼 患者 忌 用 。 

B- 肾 上 腺 素 能 受 体 阻 灌 药 简称 8- 阻 浇 药 ,这 类 药 
物 是 治疗 劳力 型 心绞痛 的 基本 药物 。 

药理 作用 ”能够 竞争 性 抑制 儿 茶 酚 胺 对 B- 肾 上 腺 
素 能 受 体 的 作用 ， 从 而 减弱 肾上腺 素 能 神经 对 心脏 的 刺 
激 , 结果 使 心率 减 慢 , 心肌 收缩 力 减弱 。 该 药 对 高 血压 有 
降 压 作用 ,从 而 降低 心脏 后 负荷 ,最 终 的 有 益 效应 是 降低 
心肌 耗 气量 。B- 阻 灌 药 主要 降低 体力 活动 或 兴奋 时 的 心 
肌 耗 气量。 休息 时 ， 和 肾上腺 素 能 神经 刺激 心脏 的 作用 较 
弱 , 故 Bp- 阻 灌 药 对 休息 时 心率 和 心肌 收缩 力 的 影响 不 突 
出 。 几 种 较 常用 的 B- 受 体 阻 汪 药 有 心得 安 、 氨 酰 心安 . 甲 
氧 乙 心安 .心得 平 心 得 舒 、 府 吗 心安 、 心 得 静 、 甲 磺胺 心 
安 、 醋 丁 酰 心 安 等 。 

临床 应 用 ”目前 应 用 普遍 而 又 有 大 量 实验 和 临床 应 
用 资料 的 是 心得 安 , 其 抗 心绞痛 作用 确定 无 疑 , 经 治疗 ， 
心绞痛 减轻 或 消失 ,运动 耐力 增强 。 药 物 剂量 因 人 而 异 ， 
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玫 | 香 下 或 品 | 头 了 
服 “| 稚 红 


为 了 取得 满意 的 疗效 ,一 般 都 自 小 剂量 开始 ,无 不 良 反 应 
后 逐渐 加 量 , 直 至 休息 时 心率 降 至 50 一 60 次 /分 ,中 度 活 
动 (如 上 一 层 楼 ) 心 率 增加 不 超过 20 次 /分 。 如 患者 同时 
有 赛 性 心动 过 缓 、 心 功能 不 全 而 又 必需 用 Bp- 阻 灌 药 时 ， 
可 选用 同时 具有 内 在 刺激 活性 (ISA) 作用 的 制剂 ， 如 心 
得 平 .心得 静 。 若 患者 有 支气管 疾患 ,应 选用 心脏 选择 性 
制剂 ,如 甲 氧 乙 心 腕 、 氨 酰 心安 等 。 

副作用 ”包括 疲乏 ,精神 抑制 、 胃 肠 道 症状 , 8- 阻 滞 
药 有 增强 胰岛 素 的 作用 , 故 可 诱发 低 血糖 。 某 些 6- 阻 滞 
药 同 时 阻 浅 了 B,- 受 体 ,因而 可 引起 支气管 痉挛。 对 心脏 
传导 系统 有 阻 滞 作 用 , 还 可 使 心 功能 恶化 。 血 管 的 B- 受 
体 被 阻 灌 后 , 体内 儿 茶 酚 胺 刺激 o- 受 体 ， 因 此 敏感 的 病 
人 可 发 生 血 管 癌 挛 ， 故 变异 型 心绞痛 或 冠状 动脉 痉挛 者 
不 宜 应 用 B- 阻 灌 药 。 

人 镍 质 抗 剂 、 另 一 类 有 效 的 抗 心 绞 痛 药 物 。 现 广泛 应 
用 于 临床 治疗 心绞痛 的 有 维 拉 帕 米 ( 异 捕 定 )、 硝 葵 吡 喧 、 
硫 氮 章 天 ( 见 钙 拓 抗 剂 )。 

临床 上 治疗 心绞痛 的 药物 常 可 合并 应 用 ， 既 可 增强 
疗效 ,也 可 克服 副作用 。 如 硝酸 盐 与 6- 阻 尘 药 和 /或 钙 持 
抗 剂 联合 应 用 ，B- 阻 游 药 与 钙 桔 抗 剂 联 合 应 用 时 ， 其 中 
异 搏 定 或 硫 氮 章 表 对 房 室 传导 有 抑制 , 故 与 - 阻 灌 药 联 
合 应 用 时 应 特别 小 心 ， 避 免 协 同 地 抑制 赛 房 结 或 房 室 结 
功能 ,产生 严重 毒 副作用 。 两 种 钙 持 抗 剂 亦 可 联合 应 用 ， 


如 确 莹 吡啶 和 异 拓 定 或 硫 氮 章 酮 合并 应 用 等 。 
( 汪 丽 意 豪 家 访 ) 
kangxinlushlchong yao 
抗 心律 失常 药 (antiarrhythmic drugs) 能 
防治 心动 过 速 、. 过 缓 或 心律 不 齐 的 药物 。 但 一 般 指 防治 心 
抗 心律 失常 药物 的 分 类 
Ete ne 
类 别 | ” 电 生理 作用 主要 药物 
钠 通道 阻 洪 药 ， 延 长 | 之 尼 工 , 普 鲁 卡 因 酰 腕 \N- 乙 酝 
普 鲁 卡 因 酝 胺 、 双 异 丙 吡 腔 、 
TA 到 各 高位 时 程 和 | 安 他 只 呆 、 级 床 灵 、 常 咯 林 、 
琵 哌 酵 、 商 呈 
+ 
I 进 钾 离子 外 流 ， 缩 | 利多 卡 因 、 芋 妥 英 钠 、 慢 心率 、 
TB| 半生 丰 和 小 得 逢 | 和 于 关 埋 宇 的 、 二 全 
QT 间 其 因 、 乙 国 呈 号 * 
不 影 
Ic | 不 
工 ，| 8- 受 体 阻 滑 药 
.下 “| 复 极 抑 
了 | 作 中 
取 “| 钙 接 抗 剂 、 硝 荣 蛤 演 、 甲 氧 异 振 
停 ,双环 已 嘎 宇 \ 革 两 咯 


# 乙 吗 这 嗪 为 1 类 抗 心 律 失常 药物 ( 钠 通道 图 灌 药 ), 但 属 
于 哪个 亚 类 尚未 确定 , 因 有 缩短 动作 电位 时 程 作 用 , 暂 列 于 IB。 
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动 过 速 及 某 些 心律 不 齐 的 药物 。 

作用 机 理 ”主要 是 通过 影响 心肌 细胞 膜 的 Na*、 
Car* 及 K* 转 运 , 影 响 心肌 细胞 动作 电位 各 时 期 ,抑制 自律 
性 和 /或 中 止 折 返 而 纠正 心律 失常 ,各 类 抗 心律 失常 药物 
的 分 类 及 作用 机 理 的 比较 见 表 。 

由 于 心律 失常 的 发 生机 理 比较 复杂 ， 各 种 抗 心 律 失 
人 常 药物 的 作用 及 副作用 也 多 不 相同 ， 因 此 在 选择 药物 时 
必需 作 全 面 考虑 ,并 应 讲究 用 药 的 剂量 及 方法 ,才能 取得 
预期 的 效果 。 

分 类 ”主要 分 以 下 几 类 : 

第 I 类 抗 心律 失常 药物 即 钠 通 道 阻 灌 药 。 分 IA、 
IB 及 IC 等 三 个 亚 类 。 

@ IA 类 。 心 肌 细胞 膜 的 抑制 药 ， 有 强力 抗 心律 失 
常 作用, 兼 有 延长 动作 电位 时 程 和 QT 间 期 作用 。 

奎 尼 丁 可 阻碍 心肌 细胞 膜 Na* 内 流 和 K+* 外 流 ， 因 
此 对 心肌 除 极 和 复 极 都 有 显著 的 抑制 作用 ， 可 降低 自律 
性 ,尤其 是 异 位 节律 点 的 自律 性 ,对 心房 的 作用 较 心 室 为 
强 ; 延长 动作 电位 时 程 和 有 效 不 应 期 ， 影 响 心室 复 极 作 
用 ,使 QT 间 期 延长 还 有 心 内 抗 迷 走神 经 的 作用 使 心 
率 加 快 。 用 于 纠正 心房 纤维 性 是 动 , 心 房 扑 动 ,或 经 电击 
复 律 语 用 以 维持 正常 窦 性 心律 ,或 用 以 治疗 房 性 早 捕 、 室 
性 早搏 及 室 上 性 心动 过 速 。 严 重心 肌 病变 、 赛 房 结 病变 、 
高 度 房 室 传导 阻 谐 心力 衰竭 、 低 血压 、 洋 地 黄 中 毒 高 血 
钾 症 , QT 间 期 延长 时 及 孕妇 禁用 。 

常见 副作用 为 恶心 . 吐 汽 等 ， 其 次 为 罕 房 结 受 抑 制 、 
房 室 或 室内 传导 阻 滞 , 心 力 衷 竟 及 低 血压 ,少数 病例 可 引 
起 扭转 型 室 性 心动 过 速 或 室 蚌 而 发 生 晕 服 或 狂 死 。 

普 鲁 卡 因 酰 胶 的 药理 作用 与 奎 尼 丁 相同 ， 但 无 抗 迷 
走神 经 作用 ,抑制 心脏 传导 性 的 作用 以 房 室 结 以 下 为 主 ， 
对 心房 作用 较 轻 。 主 要 用 于 治疗 心房 额 动 , 扑 动 . 室 性 早 
搏 及 室 性 心动 过 速 ， 尤 其 适用 于 心肌 梗死 后 及 手术 后 用 
利多 卡 因 无 效 的 室 性 心动 过 速 。 高 度 房 室 传导 阻 汪 或 束 
支 传导 阻 沿 时 禁用 。 低 血压 及 支气管 哮喘 者 慎 用 。 本 药 
副作用 较 奎 尼 丁 少 而 轻 , 口服 可 有 恶心 .呕吐 , 静脉 注射 
过 快 对 心脏 毒性 作用 与 奎 尼 丁 相似 ， 常 见 过 敏 反应 表现 
为 皮疹 、 药 物 热 .白细胞 减少 。 长 期 应 用 可 发 生 系统 红 班 
狼疮 样 反 应 及 抗 核 抗体 阳性 。 

N- 乙 酰 普 鲁 卡 因 酰 胺 为 普 鲁 卡 因 酰 胺 的 主要 代 谢 
产物 ， 作 用 与 普 鲁 卡 因 酰 胺 相同。 但 延长 动作 电位 时 间 
而 不 影响 0 相 及 4 相 ， 毒 性 较 小 ， 长 期 用 药 也 极 少 引起 
红斑 狼疮 样 反应 或 抗 核 抗体 阳性 。 适 用 于 房 性 、 室 性 早 
搏 及 心动 过 速 。 

双 异 丙 吡 胺 ( 达 舒 平 、 异 脉 定 ) 的 药理 作用 为 延长 心 
脏 传导 纤维 及 旁 道 的 不 应 期 ,也 有 抗 迷 走神 经 作用 ,适应 
症 , 禁 忌 症 与 奎 尼 丁 相似 ,但 无 夸 宁 样 作用 ,不 引起 流产 ， 
对 周围 血管 亦 有 收缩 作用 ,不 宜 用 于 有 和 青光眼、 前列 腺 增 
生 及 肝 肾 功能 不 良 的 患者 。 常 用 于 各 种 类 型 的 室 上 性 心 
律 失常 及 不 能 耐 受 硅 尼 丁 的 病人 ， 对 室 性 异 位 心律 较 房 
性 的 疗效 更 高 。 


缓 脉 灵 及 其 衍生 物 均 有 稳定 心肌 细胞 腊 的 作用 ， 并 
可 延长 房 室 旁 道 的 不 应 期 , 减 慢 传导 速度 ,临床 可 适用 于 
室 上 性 或 室 性 早搏、 心动 过 速 及 预 激 综合 征 并 发 室 上 性 
心动 过 速 。 副 作用 、 禁 忌 症 等 与 奎 尼 丁 相似 。 

@ IB 类 。 为 钠 通道 阻 滞 药 ， 兼 有 促进 钾 外 流 作用 。 
有 膜 稳定 作用 ， 但 不 延长 心肌 细胞 动作 电位 时 程 或 有 所 
缩短 。 

利多 卡 因 主要 作用 于 普尔 基 涅 氏 纤维 和 心室 肌 ， 降 
低 自 律 性 ,对 心房 和 窦 房 结 的 作用 甚 轻 。 抑 制 心室 的 应 激 
性 ， 提 高 其 臻 烙 冰 。 延 长 或 相对 延长 心室 肌 及 传导 系统 
的 有 效 不 应 期 且 使 其 长 短 一 致 化 ,有 利于 消除 折返 ,因此 
适用 于 各 种 原因 的 快速 型 心律 失常 ,包括 急性 心肌 梗死 、 
心脏 手术 或 洋 地 黄 中 毒 等 所 致 的 室 性 早搏 、 室 性 心动 过 
速 和 心室 粘 动 。 禁 忌 症 为 严重 房 室 传导 阻 洁 及 严重 肝 功 
能 障碍 。 大 剂量 静脉 注射 时 可 出 现 毒性 反应 ,表现 喷 睡 、 
兴奋 、 感 觉 异常 .定向 障碍 、 抽 搞 、 呼 吸 抑制 .心率 碱 慢 、 血 
压 下 降 及 出 现 传导 障碍 等 。 因 本 药 能 迅速 控制 室 性 心律 
失常 ， 对 心肌 抑制 作用 甚 轻 ， 故 目前 认为 是 防治 急性 心 
肌 梗死 并 发 室 性 心律 失常 的 首选 药物 。 

莱 受 英 钠 (大 仑 丁 ) 的 作用 机 理 与 利多 卡 因 相似 ， 尚 
有 抑制 交感 神经 中 枢 的 作用 ， 能 桔 抗 心肌 梗死 和 强 心 茸 
中 毒 时 交感 神经 的 兴奋 作用 ， 并 有 增进 房 室 结 的 传导 作 
用 及 抑制 强 心 苷 中 毒 时 的 触发 活动 。 主 要 适用 于 由 于 强 
心 区 中 毒 所 致 的 室 性 心律 失常 ， 且 能 改善 被 抑制 的 房 室 
传导 ， 亦 可 用 于 麻醉 心脏 手术 ,电击 复 律 等 时 出 现 的 急 
性 室 性 心律 失常 但 效果 不 如 利多 卡 因 。 禁 忌 症 为 低 血 
压 .严重 心动 过 组、 高 度 房 室 传导 阻 灌 心 力 衰竭 ,静脉 注 
射 过 快 尤其 老人 可 抑制 心脏 、 血 压 下 降 甚 至 心脏 停 搏 .长 
期 服用 可 出 现 蚁 量 \ 共 济 失调 、 震 额 , 贫 血 ,全 血细胞 威 少 
等 。 停 药 后 大 部 分 毒性 反应 可 以 消失 。 

慢 心律 ( 脉 律 定 ) 对 心肌 的 抑制 更 小 ,口服 吸收 完全 。 
适用 于 急性 及 慢性 室 性 心律 失常 ， 或 在 利多 卡 因 静 脉 注 
射 后 用 以 口服 维持 其 疗效 。 本 药 安全 范围 小 ,副作用 有 企 
晤 、 复 视 .感觉 异常 . 共 济 失调 等 ,或 有 胃 肠 反应 如 恶心 、 
呕吐 。 应 用 禁忌 症 为 心动 过 缓 、 室 内 传导 阻 洲 及 病态 窦 
房 结 综合 征 。 

室 安 卡 因 ( 妥 克 律 》 的 作用 与 利多 卡 因 及 慢 心 律 相 
似 ,不 影响 房 室 传导 及 赛 房 结 的 自律 性 ,利多 卡 因 有 效 者 
可 预测 它 的 效应 , 适 于 治疗 各 种 室 性 心律 失常 .优点 为 可 
以 口服 ,副作用 较 轻微 。 安 搏 律 定 (部 丙 胺 、 萝 满 丙 二 胺 》 
亦 为 有 局 部 麻醉 作用 的 广 谱 抗 心律 失常 药 ， 作 用 与 利多 
卡 因 相仿 ,但 延长 房 室 、 室 内 及 房 室 旁 道 的 传导 ， 主 要 用 
于 室 性 心律 失常 的 防治 及 预 激 综 合 征 并 发 室 上 性 心动 过 
速 。 因 中 毒 量 和 治疗 量 接近 , 不 良 反应 较 常见 , 因此 ,只 
在 其 他 药物 无 效 时 选用 。 

加 IC 类 。 为 钠 通 道 阻 浇 药 ,但 不 影响 动作 电位 时 程 
和 Q-T 间 期 。 

气 卡 胺 的 作用 为 延长 心房 . 房 室 结 , 希 浦 氏 纤维 及 旁 
道 的 不 应 期 ， 减 慢 传导 。 主 要 用 于 治疗 各 种 室 性 及 室 上 


性 心律 失常 ,但 不 宜 用 于 心肌 梗死 后 室 性 心律 失常 副 作 
用 轻微 ,可 有 头 量 , 头 痛 、 乏 力 等 反应 ,与 齐 量 有 关 。 

和 拨 卡 胺 及 英 卡 胺 ( 思 克 律 ) 的 作用 与 气 卡 胺 相似 , 适 
应 症 及 副作用 亦 相仿 , 但 易 诱发 心律 失常 并 导致 传导 
阻 潜 。 

心律 平 亦 为 IC 类 药物 ,有 很 强 的 膜 稳定 作用 及 微弱 
的 B- 受 体 阻 满 效应。 适用 于 治疗 各 种 室 性 、 室 上 性 及 旁 
道 并 发 的 快速 心律 失常 ， 包 括 心房 题 动 。 副 作用 为 胃 肠 
道 反应 ,头晕 无 力 , 立 位 低 血 压 及 房 室 传导 阻 滞 。 

第 类 抗 心 律 失常 药 。B- 肾 上 了 腺 素 能 受 体 阻 洲 药 ( 简 
称 8- 受 体 阻 灌 药 ), 发 展 很 快 ， 有 10 多 种 。 以 心得 安 为 
代表 , 尚 有 心得 平 .心得 舒 、 心 得 静 、 美 多 心安 , 甲 开 心 定 、 
醋 丁 酰 心 安 .只 吗 心安 . 氨 酰 心安 等 。 

本 类 药物 作用 的 机 理 ,以 心得 安 为 代表 ,主要 有 两 个 
药理 特性 , 即 p- 受 体 阻 灌 作 用 及 直接 细胞 膜 抑制 作用 ,其 
抗 心律 失常 作用 为 两 个 相互 独立 的 特性 共同 作用 的 结 
果 。 低 血浆 浓度 时 为 减 慢 舒 张 期 自发 除 极 降低 赛 性 心 
律 ;抑制 房 室 结 , 减 慢 房 室 传导 , 使 心房 类 动 或 扑 动 的 心 
室 率 下 降 。 高 浓度 时 ,抑制 房 室 传导 ,抑制 部 分 除 极 心肌 
的 慢 反 应 电 活 动 ,消除 折返 激动 ,降低 儿 茶 酚 胺 诱导 的 室 
性 心律 失常 。 另 外 ,心得 安 尚 有 抑制 心肌 收缩 力 、 降 低 心 
肌 耗 气量 及 收缩 支气管 平滑 肌 、 增 加 呼吸 道 阻力 的 作用 。 
其 他 B- 受 体 阻 灌 药 还 有 内 源 性 拟 交 感 神经 作用 。 

本 类 药物 适用 于 交感 神经 兴奋 引起 的 心律 失常 ， 特 
别 是 赛 性 心动 过 速 . 室 上 性 心律 失常 及 室 性 心律 失常 禁 
鼠 症 为 :心力 衷 竭 ,支气管 哮喘 及 慢性 阻塞 性 肺病 心动 
过 组 、 病 态 罕 房 结 综合 征 、 高 度 房 室 传导 阻 清 。 重 度 糖尿 
病 \. 肝 肾 功 能 不 全 及 产妇 分 娩 前 均 不 宜 应 用 。 

毒性 反应 多 与 p- 受 体 被 阻 断 有 关 ， 重 者 引起 心力 误 
竟 。 常 见 副 作用 为 窦 性 心动 过 缓 ,支气管 浆 挛 、 完 全 性 房 
室 传导 阻 洁 及 心力 衰竭 。 胰 岛 素 依赖 型 糖尿 病 及 胃 肠 切 
除 术 后 服 心得 安 可 发 生 低 血糖 ， 孕 妇 服 用 该 药物 经 胎盘 
入 胎儿 循环 可 抑制 胎 心 , 故 忌 用 。 

B- 受 体 阻 湛 药 用 于 防治 室 性 早搏 及 室 上 性 快速 性 心 
律 失常 ， 除 由 哮 铬 细胞 瘤 、 甲 状 腺 功能 亢进 ,交感 神经 张 
力 增高 等 引起 的 心律 失常 外 ， 一 般 不 作为 终止 快速 心律 
失常 的 首选 药物 。 继 发 于 心脏 起 搏 点 受 抑制 的 心律 失常 
不 宜 选 用 。 醋 丁 心安 , 氨 酰 心安 . 美 多 心安 等 主要 作用 于 
心脏 Bi- 受 体 ( 赛 房 结 \ 心 肌 、 房 室 结 ), 甚 少 作 用 于 B,- 受 
体 (支气管 、 血 管 ;， 故 很 少 引起 支气管 痉挛 及 雷诺 氏 现 
象 。 醋 丁 心安 . 氨 栈 心安 , 甲 瑛 心安 的 半衰期 较 长 ， 可 减 
少 服药 次 数 。 甲 瑛 心安 以 原形 从 肾 排出 ， 肾 功能 不 良 时 
应 减 量 ,心得 安 ,心得 舒 及 心得 平 主要 在 肝脏 清除 ， 肝 功 
能 不 良 时 应 减 量 慎 用 。 

第 下 类 抗 心律 失常 药 为 复 极 抑制 药 。 有 延长 动作 
电位 时 程 的 作用 。 

人 @ 省 某 胶 。 作 用 机 理 为 延长 普尔 基 涅 氏 纤维 和 心 
室 肌 的 动作 电位 时 程 及 有 效 不 应 期 , 即 延缓 复 极 过 程 ; 缩 
小 梗死 区 与 正常 心肌 动作 所 位 时 程 的 不 一 致 性 ， 提 高 心 
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室 改 烙 阔 并 加 强 心肌 收缩 力 。 因 而 应 用 于 利多 卡 因 或 普 
和 鲁 卡 因 酰 胺 无 效 的 反复 性 室 性 心动 过 速 或 心室 粘 动 。 禁 
用 于 冠 心病 心绞痛 或 循环 性 休克 患者 。 常 见 副 作用 为 体 
位 性 低 血 压 及 恶心 .呕吐 等 。 

本 药 抗 心 律 失 常 的 疗效 不 高 ， 只 在 室 性 心律 失常 正 
常 起 捕 点 受 抑制 或 心肌 收缩 力 差 及 其 他 药物 无 效 时 才 考 
虑 应 用 。 

@ 乙 胺 碘 叶 酮 ( 胺 碘 酮 )。 为 a- 和 B- 受 体 非 竞 争 性 
阻 汪 药 。 胺 碘 酮 的 电 生理 作用 广泛 ,可 使 心房 心室 肌 纤 
维 、 房 室 结 、 希 氏 束 、 普 尔 基 湿 氏 纤维 及 房 室 旁 道 的 动作 
电位 包括 有 效 不 应 期 明显 延长 ， 并 有 很 强 的 阻 灌 折 返 激 
动作 用 , 因此 , 适用 于 各 种 室 上 性 、 室 性 心律 失常 及 预 激 
综合 征 并 发 的 快速 心律 失常 ， 禁 忌 症 为 房 室 和 室内 传导 
阻 灌 和 对 碘 过 敏 者 。 长 期 用 药 应 注意 Q-T 间 期 延长 及 显 
著 的 心动 过 缓 。 

副作用 为 亚 心 ,呕吐 、 便 秘 。 长 期 服用 角膜 有 棕 黄 色 
沉淀 物 ,但 不 影响 视力 , 停 药 后 消失 , 同 欢 服药 或 用 甲 基 
纤维 素 或 钠 碘 肝素 溶液 滴 眼 可 防止 发 生 。 本 药 每 一 分 子 
含 2 个 碘 原 子 , 每 天 400mg 相当 于 原 素 碘 188.8mg, 因 
而 长 期 服药 易 诱发 甲状 腺 功能 亢进 或 威 退 。 发 生 罕 性 心 
动 过 缓 时 用 阿托品 不 能 纠正 。 出 现 Q-T 同期 明显 延长 者 
应 停 药 以 免 发 生 尖 端 扭 转型 室 性 心动 过 速 与 好 顾 。 大 量 
长 期 服用 还 可 引起 肺 纤维 化 的 严重 副作用 。 

第 本 类 抗 心 律 失常 药 为 妈 拓 抗 剂 。 有 抑制 血管 平 
渭 肌 、 扩 张 血管 的 作用 。 当 前 临床 应 用 广泛 而 具有 代表 
性 的 钙 离 子 通 道 阻 洲 剂 为 对 心血 管 特异 性 作用 较 强 的 3 
个 药物 ， 包 括 异 捕 停 , 硝 某 吡 吓 和 硫 氮 草 酮 及 其 衍生 物 。 
其 中 异 搜 停 硫 氨 革 酮 等 兼 有 明显 的 抗 心律 失常 作用 ,而 
被 列 为 第 四 类 抗 心 律 失常 药物 。 

@ 异 捕 停 ( 戊 脉 安 )。 为 器 栗 碱 的 衍生 物 。 作 用 机 理 
为 选择 性 地 阻 断 细胞 膜 除 极 时 的 Ca* 传递 ,使 细胞 内 缺 
钙 ,抑制 心肌 收缩 , 阻 测 塞 房 结 和 房 室 结 等 慢 反 应 细胞 的 
Cai* 内 流 ， 即 降低 赛 房 结 0 相 除 极 幅度 和 速度 ， 降 低 4 
相 坡度 , 从 而 降低 自律 性 , 延缓 房 室 传导 , 消除 折返 。 另 
外 ， 还 有 扩张 冠状 动脉 及 周围 血管 的 效应 。 主 要 适用 于 
室 上 性 心律 失常 包 刊 预 激 综 合 征 并 发 阵 发 性 室 上 性 心动 
过 速 ( 旁 道 逆 传 型 )、 心 房 颇 动 伴 快 速 心室 率 及 窦 性 心动 
过 速 。 禁 忌 症 为 心力 衰竭 、 病 态 塞 房 结 综合 征 、 高 度 房 室 
传导 阻 滑 、 洋 地 黄 中 毒 和 低 血 压 。 使 用 时 应 注意 :静脉 注 
射 有 引起 赛 性 停 捕 ,休克 和 心脏 阻 灌 的 危险 ,必须 慢 注 并 
作 好 抢救 准备 。 

约 10 锡 患者 用 药 后 有 头 量 ` 头 痛 ` 口 干 . 恶 心 等 。 静 脉 
注射 常见 一 过 性 血压 降低 , 偶 见 房 室 传导 阻 注 。 

本 药 对 阵 发 性 室 上 性 心动 过 速 静脉 注射 疗效 显著 。 

@ 硫 氮 曹 酮 。 为 强力 的 Ca** 通道 阻 洪 药 和 冠状 血 
管 扩张 药 。 电 生理 作用 与 异 搏 停 相似 ， 高 浓度 时 降低 普 
尔 基 涅 氏 纤 维 0 相 上 升 速 率 , 缩 短 动作 电位 时 间 ; 抑 制 罕 
房 结 及 房 室 结 的 功能 ， 并 显著 抑制 房 室 传导 。 主 要 适用 
于 阵 发 性 室 上 性 心动 过 速 、 心 房 额 动 伴 快速 心室 率 以 及 
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冠 心 病 心绞痛 。 禁 忌 症 及 副作用 与 异 捕 停 相似 。 与 8- 受 
体 阻 灌 药 合用 可 致 房 室 传导 阻 灌 。 另 外 ， 本 药 亦 可 致 畸 
胎 或 死胎 ,孕妇 慎 用 。 

强 心 蔡 类 药物 亦 有 的 被 列 入 抗 心 律 失常 药物 ， 除 增 
强 心 肌 收缩 力 和 迷走 神经 张力 外 ， 其 电 生理 效应 为 减低 
心房 肌 细胞 的 静 息 电 位 、 减 慢 0 相 上 升 速率 ,延长 房 室 结 
有 效 不 应 期 减 慢 传导 ,缩短 旁 道 不 应 期 增 快 传导 , 低 浓 度 
时 降低 心室 及 普尔 基 涅 氏 纤维 钾 离子 通 透 性 延长 复 极 ， 
高 浓度 时 增加 钾 离 子 通 透 性 加 快 复 极 。 适 用 于 治疗 各 种 
室 上 性 心律 失常 ， 尤 其 是 心 功能 不 全 并 发 的 室 上 速 及 心 
房 题 动 。 但 禁用 于 预 激 旁 道 并 发 的 心房 颤动 。 应 用 时 宜 


注意 毒性 反应 。 

其 他 药物 如 三 磷酸 腺 苷 (ATP)、 硫 酸 镁 及 中 药 苦 参 
等 也 有 良好 的 抗 心律 失常 作用 。 《 徐 成 斌 ) 
kangylyu yao 
抗 抑郁 药 (antidepressive drugs) ”一 组 主要 


用 来 治疗 以 情结 抑郁 为 突出 症状 的 精神 疾病 的 精神 药 
物 。 与 兴奋 药 不 同 之 处 为 只 能 使 抑郁 病人 的 抑郁 症状 消 
除 ,而 不 能 使 正常 人 的 情绪 提高 。 抗 抑郁 药 于 1950 年 代 
间 世 ,在 此 前 抑郁 性 疾病 并 无 合适 的 药物 治疗 手段 , 常 爷 
仗 电 休克 治疗 。1950 年 代 以 后 , 抗 抑郁 药 已 成 为 抑郁 病 
人 的 首选 治疗 手段 ,很 大 程度 上 取代 了 休克 治疗 ,使 需 作 
休克 治疗 的 病人 数目 大 大 减少 。 

抗 抑郁 药 可 以 分 为 两 大 类 , 单 胺 氧化 梅 抑 制剂 
《MAOD 和 三 环 类 抗 抑郁 药 (TCA)。 其 中 以 三 环 类 的 应 
用 最 为 广泛 ,品种 也 较 多 。 近 年 又 在 三 环 类 的 基础 上 研制 
成 四 环 抗 抑郁 药 ， 其 实 四 环 类 和 三 环 类 的 治疗 作用 和 副 
作用 都 很 相似 ， 可 以 看 作 同 一 类 别 。 鉴 于 MAOI 的 副 反 
应 较 多 ,而 且 有 的 还 很 严重 ,又 同 许多 食物 及 药物 有 复杂 
的 交互 作用 ， 它 们 的 抗 抑 部 效应 又 不 如 三 环 类 ,因此 , 临 
床 应 用 日 减 。 常 用 抗 抑 郁 药 见 表 。 


常用 的 抗 抑郁 药 
类 别 药 名 
三 环 类 阿 米 替 林 、 丙 咪 唆 、 毛 再 咪 唆 、 多 虑 平 
四 环 类 麦 普 震 林 
MAOI 鞋 乙肝、 反 环 匠 丙 胺 


一 般 认 为 ， 抑 郁 症状 是 某 些 神经 递 质 的 功能 过 低 所 
致 , 抗 抑郁 药 则 能 使 这 些 中 枢 神经 递 质 的 有 效 浓 度 增高 ， 
从 而 使 抑郁 情结 改善 。 三 环 抗 抑郁 药 能 阻 断 突 触 前 膜 的 
胺 泵 ,减少 去 甲 肾 上 腺 素 (NA) 和 5- 产 色 胺 (5-HT) 这 两 
种 神经 递 质 的 回收 ; 而 MAO1l 类 抗 抑郁 药 则 能 减少 氧化 
酶 对 上 述 神经 递 质 的 破坏 $ 结果 都 造成 这 些 神经 递 质 在 
突 触 同 隙 内 的 浓度 增高 。 因 MAOI 副作用 较 多 且 严重 ， 
目前 多 用 于 治疗 对 三 环 抗 抑郁 药 反应 不 佳 的 病例 。 以 下 
主要 介绍 三 环 抗 抑郁 药 。 

三 环 抗 抑郁 药 口服 后 吸收 快 而 完全 。 在 血液 中 90% 


与 血浆 蛋白 质 结合 ,主要 分 布 于 肝 、 脑 和 心脏 等 组 织 。 药 
物 由 肝脏 代谢 ,其 代谢 产物 种 类 颇 多 , 其 去 甲 基 产 物 , 如 
阿 米花 林 代谢 成 去 甲 蔡 林 ,再 咪 嗪 则 成 为 去 甲 丙 咪 嗪 , 仍 
具 治疗 作用 。 最 后 经 肾脏 由 尿 液 排 出 。 药 物 的 半 减 期 其 
长 , 约 为 18 一 48 小 时 。 药 物 的 血 浓度 并 不 总 是 与 治疗 效 
应 平行 ,但 与 副作用 的 发 生 及 严重 程度 有 关 。 

三 环 抗 抑郁 药 的 主要 适应 症 为 各 类 抑郁 症 ， 对 内 源 
性 抑郁 症 ( 躁 狂 抑郁 性 抑郁 症 ) 疗 效 尤 佳 。 抑 郁 性 神经 症 、 
反应 性 抑郁 症 \ 因 躯体 疾病 或 药物 所 致 的 抑郁 症状 , 亦 可 
用 本 类 药物 治疗 。 此 外 ,还 可 治疗 丽 怖 症 , 惊 仆 发 作 及 强 
迫 症 。 : 

严重 的 心 , 肝 、 肾 疾病 以 及 青光眼 患者 为 治疗 的 禁忌 
症 。 老 年 ,孕妇 ,前 列 腺 肥大 和 癫 病 患 者 , 宜 局 用 。 

各 种 三 环 抗 抑郁 药 的 抗 抑郁 效应 大 致 相仿 。 但 有 些 
药物 ,如 阿 米 蔡 林 或 多 虑 平 , 还 具 较 强 的 镇 静 作用 , 可 选 
用 于 具 较 明显 焦虑 和 激越 症状 的 抑郁 症 患者 ;而 丙 号 嗪 
或 气 丙 味 嗪 ,镇 静 作 用 较 弱 ,适用 于 言行 缓慢 等 阻 灌 症 状 
较 突出 者 。 治 疗 时宜 取 剂量 渐 增 法 ， 在 2 周 左右 的 时 间 
内 增 至 最 合适 的 治疗 剂量 。 一 般 而 言 ， 镇 静 作用 最 早 星 
现 ,第 1 周 时 睡眠 已 有 所 好 转 , 接 着 是 食欲 改善 和 言语 及 
行为 动作 方面 的 进步 ;而 情绪 提高 的 作用 常 需 在 治疗 2 一 
3 周 后 才 逐 渐 显 示 。 症 状 好 转 后 , 仍 需 继续 使 用 治疗 剂量 
4 一 6 周 以 效 。 以 后 可 减 至 半 量 ， 维持 治疗 6 个 月 
左右 ， 以 防 复发 。 本 类 药物 取 口 服 给 药 法 。 在 治疗 剂量 
时 , 因 药 量 较 高 ,可 分 次 服用 , 临 睡 的 剂量 分 配 可 多 一 些 ， 
这 有 助 于 入 睡 。 维 持 治疗 时 ,可 每 晚 睡 前 一 次 服用 。 个 别 
药物 ,如 氧 丙 咪 唆 ,有 针剂 ,可 作 静 脉 滴 注 ,主要 用 于 严重 
的 抑郁 症 病人 。 

药物 的 副作用 主要 表现 在 植物 神经 系统 和 心血 管 系 
统 。 植 物 神经 系统 的 副作用 , 因 药 物 的 抗 胆 奏 作用 所 致 ， 
常见 口 干 , 视 物 模糊 瞳孔 扩大 、 便 秘 .排尿 困难 和 体位 性 
低 血压 。 这 类 副作用 一 般 并 不 影响 治疗 ， 且 在 治疗 过 程 
中 能 逐渐 适应 。 但 因 常 在 疗程 早期 ， 治 疗效 应 尚未 呈现 
时 已 经 出 现 ,部 分 病人 因此 而 不 愿 服药 ,中 断 治疗 。 在 老 
年 人 或 少数 敏感 病人 中 ,有 可 能 导致 尿 洲 留 , 肠 麻痹 和 使 
青光眼 病状 加 重 。 心 血管 方面 的 副作用 ， 常 见 者 为 心动 
过 速 ,心电图 ST-T 段 的 非特 异性 改变 ,严重 者 则 可 发 生 
传导 阻 潮 或 心律 素 乱 。 其 他 可 能 发 生 的 副作用 ,有 头 型 、 
嗜睡 .细微 震 蜂 , 偶 见 癫 病 发 作 、 药 步 和 粒 细胞 减少 ,过 量 
服用 可 导致 急性 中 毒 ,表现 为 诡 妄 、 昏睡 或 昏迷 , 可 能 伴 
有 严重 的 心脏 并 发 症 。 由 于 本 类 药物 主要 用 于 治疗 抑郁 
症 ,而 抑郁 症 患者 常 有 消极 意念 ,可 能 服药 自杀 , 故 药物 
必须 由 他 人 妥善 保管 和 掌握 ,治疗 过 程 中 应 严密 观察 。 

三 环 抗 抑郁 药 , 于 20 世纪 50 年 代 末 始 用 于 临床 , 疗 
效 肯 定 , 用 于 治疗 ( 躁 狂 抑郁 性 抑郁 症 ,内 源 性 抑郁 症 ) 时 
有 效率 达 70~80% ; 维持 治疗 ， 对 于 预防 抑郁 症 的 复发 
亦 有 一 定 的 作用 。 只 是 它们 的 抗 胆 奏 能 及 心脏 方面 的 副 
作用 ,在 一 定 程度 上 影响 了 它们 的 应 用 。 国 内 外 都 在 试制 
新 的 副作用 较 少 较 轻 的 抗 抑郁 药 ,已 初 见 成 效 , 如 异 戊 塞 


平 .三 唑 酮 、 溴 葵 丙 啶 和 安 忧 灵 等 , 但 它们 的 正 反 效应 及 


利 刺 , 则 有 待 时 间 和 实践 的 检验 。 《 张 明 园 ) 
kangyuan 
抗原 (antigen) 能 诱发 机 体 特异 性 免疫 反应 、 


具有 一 定 化 学 结构 的 大 分 子 物质 。 蛋白质、 多糖、 核酸 等 

物质 都 可 作为 抗原 。 在 自然 界 中 抗原 分 布 很 广 ,如 细菌 、 

病毒 .组 织 细胞 ,血液 体液 等 都 含有 大 量 的 抗原 。 通 过 人 

工 方法 也 可 改造 或 合成 抗原 ,如 肽 类 ( 见 表 )。 抗 原 的 最 重 
抗原 的 种 类 


天 然 抗原 | 微生物 、 动 物 ,植物 


自 ， 核 下 
经 化 学 或 其 他 方法 变 | 确 化 蛋白 , 偶 所 蛋白 和 DNP 
人 工 抗原 | ， 档 的 天 然 抗原 要 自 ( 即 半 抗原 结合 蛋白 


合成 抗原 | 化 学 合成 的 多 天 分 于 | 多 区 胃 守 表 基 关联， 多 链 色 


要 特性 是 具有 特异 性 ( 即 专 一 性 )、 选 择 性 。 例 如 ,抗原 甲 
诱导 的 免疫 反应 只 针对 抗原 甲 而 不 针对 无 关 的 抗原 乙 或 
再, 反之 亦 然 。 抗 原 有 较 大 的 分 子 量 ,一 定 的 化 学 结构 和 
物理 性 状 。 在 体内 ,抗原 可 以 诱导 机 体 的 特异 性 体液 锡 
疫 应 答 , 即 诱导 B 淋巴 细胞 分 化 为 效 细 胞 ,产生 抗体 。 搞 
体 是 免疫 球 蛋白 (Ig), 它 能 识别 相对 应 的 抗原 ,并 与 其 特 
异性 结合 ,在 体内 中 和 或 排除 抗原 ,保护 机 体 不 受 异 物 的 
侵犯 。 又 能 诱导 机 体 的 特异 性 细胞 免疫 应 答 ， 即 诱导 了 
淋巴 细胞 产生 效应 功能 ,排除 抗原 。 在 体外 试验 中 ,抗原 
可 以 与 相对 应 的 抗体 特异 性 结合 ,引起 肉眼 可 见 的 现象 ， 
如 覆 集 .沉淀 等 。 利 用 这 一 原理 ,可 借助 已 知 的 抗原 鉴定 
未 知 的 抗体 ， 或 借助 已 知 的 抗体 鉴定 未 知 抗原 。 在 体外 
试验 中 ,抗原 可 以 刺激 培养 的 了 淋巴 细胞 使 之 发 生 功能 、 
形态 和 结构 的 改变 ， 据 此 可 在 体外 判断 机 体 的 细胞 免疫 
功能 。 

绝 大 多 数 天 然 存在 的 外 来 抗原 进入 机 体 后 能 诱发 特 
异性 的 免疫 应 答 ,抗原 的 这 种 能 力 称 为 免疫 原 性 ,也 叫 抗 
原 性 。 抗 原 性 的 强 弱 指 抗原 诱发 免疫 应 答 能 力 的 大 小 , 具 
有 免疫 原 性 的 抗原 与 机 体 产生 的 免疫 应 答 物 质 发 生 特异 
结合 的 能 力 为 免疫 反应 性 或 反应 原 性 。 同 时 具有 免疫 原 
性 和 免疫 反应 性 的 抗原 称 完全 抗原 。 半 抗原 ， 它 们 不 具 
备 免疫 原 性 ,单独 不 能 诱导 体内 免疫 应 答 ,但 与 载体 蛋白 
结合 后 , 即 具有 免疫 原 性 , 半 抗 原 与 载体 蛋白 质 结合 物 刺 
激 机 体 所 产生 反应 物质 能 与 半 抗原 特异 性 结合 。 半 抗原 
多 为 小 分 子 物质 ,如 某 些 化 学 药物 、 类 脂 质 等 .例如 , 青 替 
素 是 一 种 半 抗 原 , 注 射 到 体内 后 ,可 以 与 人 体 蛋 白质 结合 
成 为 完全 抗原 ,使 一 些 过 敏 体质 的 人 发 生变 态 反 应 ,免疫 
佐 剂 是 能 增强 机 体 对 抗原 的 免疫 应 答 能 力 的 物质 。 常 用 
的 佐 剂 包括 分 枝 杆菌 ,短小 棒状 杆菌 、 脂 多 糖 、 多 聚 核 苷 
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酸 , 明 砚 、 氢 氧化 铝 , 油 剂 等 。 佐 剂 在 免疫 学 研究 中 ,具有 
广泛 的 用 途 。 如 利用 动物 制备 抗体 时 ,将 抗原 和 佐 剂 一 起 
免疫 注射 动物 ,可 使 抗体 效 价 明显 高 于 单独 使 用 抗原 时 。 
在 临床 上 , 佐 剂 可 作为 免疫 增强 剂 治疗 某 些 疾病 。 
抗原 的 特异 性 是 由 抗原 分 子 表面 的 抗原 决定 入 决定 
的 。 这 些 决 定 包 实质 上 是 特殊 的 化 学 基 团 ， 能 够 通过 其 
空间 构 型 与 相应 的 抗体 或 淋巴 细胞 表面 的 抗原 受 体 特异 
性 结合 ,这 种 结合 类 似 于 钥 是 和 锁 的 匹配 (图 1)。 完 全 抗 


抗原 抗体 间 无 反应 ， 
抗原 抗体 和 即 抗体 结合 点 与 抗 
原 决定 往 不 相 匹配 


图 1 抗体 与 抗原 决定 获 的 结合 


原 的 表面 有 许多 抗原 决定 徐 ， 可 分 别 结合 于 不 同 的 抗体 
或 抗原 受 体 (图 2)。 
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图 2 完全 抗原 的 多 个 抗原 决定 条 
抗原 的 种 类 ”比较 重要 的 抗原 包括 ，@ 自 身 抗 原 ， 
自身 组 织 对 自身 来 说 通常 无 抗原 性 ， 这 可 能 是 由 于 在 胚 
胎 期 抗 自身 成 分 的 免疫 活性 细胞 被 杀 死 或 受 抑制 ， 造 成 
对 自身 成 分 的 天 然 耐 受 性 。 在 病理 情况 下 ,自身 隔绝 成 分 
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如 眼 晶 状 体 蛋白 质 、 甲状腺 球 蛋白 、 脑 组 织 等 漏 入 血 流 ， 
被 免疫 活性 细胞 识别 为 异物 ， 便 可 成 为 自身 抗原 引起 自 
身 免疫 病 。 除 此 之 外 ,自身 成 分 在 烧伤 .感染 .辐射 -化 学 
药物 等 外 因 作用 下 , 结构 发 生 改 变 , 也 会 成 为 自身 抗原 ， 
引发 自身 免疫 病 。 回 异种 抗原 ， 各 种 病原 微生物 均 有 较 
强 的 抗原 性 ,它们 带 有 大 量 的 不 同 抗原 ,如 细菌 有 菌 体 搞 
原 、 碎 毛 抗原 、 英 膜 抗原 等 ! 病毒 有 表面 抗原 、 核 心 抗原 
等 ,可 引起 机 体 的 免疫 应 答 ,也 可 据 此 用 相应 的 抗体 进行 
微生物 的 鉴别 和 感染 性 疾病 的 辅助 诊断 。 一 些微 生物 抗 
原 可 制 成 疫苗 用 于 预防 接种 , 如 伤寒 、 脊 条 灰质 炎 、 乙 型 
肝炎 疫苗 等 。 一 些 细菌 产生 的 外 毒素 和 类 毒素 可 作为 搞 
原 制备 抗 毒素 ( 即 抗 外 毒素 的 抗体 ) ,用 于 临床 治疗 ,如 白 
喉 、 破 伤风 抗 毒素 等 .此 外 ,动物 组 织 器 官 .血液 等 对 人 来 
说 ， 亦 属 异种 抗原 。 有 一 些 异 种 抗原 可 引起 机 体 的 变态 
反应 , 也 可 称 为 过 敏 原 或 变态 原 , 如 植物 花粉 、 食 物 、 药 
品 ,每 蓝 ,动物 皮 届 ,羽毛 ,异种 血清 等 ,一 旦 被 过 敏 体质 的 
人 摄 入 ,就 可 诱发 变态 反应 。@ 异 型 抗原 ,同一 种 属 不 同 
个 体 之 间 存 在 的 抗原 称 异 型 抗原 ， 如 某 人 红细胞 的 ABO 
血型 对 不 同 血型 者 是 异型 抗原 ， 故 血型 不 合 会 引起 输血 
反应 。 人 的 组 织 相 容 性 抗原 ， 又 称 人 白细胞 抗原 (HLA) 
是 一 切 有 核 细胞 ,包括 白细胞 和 其 他 组 织 细胞 上 的 抗原 ， 
在 同 种 异体 间 进 行 组 织 或 器 官 移植 时 ,往往 由 于 HLA 的 
不 同 ,出 现 移植 排斥 反应 。@@ 哮 异性 抗原 ,是 不 同 种 属 间 
存在 的 共同 抗原 ,是 由 J. 福 斯 曼 首先 发 现 ,也 称 为 福 斯 曼 
氏 抗 原 ,豚鼠 脏 器 组 织 与 羊 红细胞 则 有 共同 抗原 ;大 肠 杆 
菌 Ow 含 有 人 B 血 型 物质 ,肺炎 链球 菌 14 型 含 A 血 型 物质 ， 
传染 性 单 核 细胞 增多 症 病原 体 与 羊 红细胞 间 有 共同 抗 
原 , 等 等 。 某 些 病 原 微 生物 与 人 体 组 织 有 嗜 异性 抗原 ,这 
是 引起 自身 免疫 病 的 原因 之 一 ， 如 溶血 性 链球 菌 与 肾 小 
球 基底 腊 和 心肌 组 织 有 共同 抗原 ， 故 溶血 性 链球 菌 可 引 
起 链球 菌 感 染 后 的 肾 小 球 肾炎 或 心肌 炎 ; 大 肠 杆 菌 01, 型 
的 脂 多 糖 与 人 结肠 粘膜 有 共同 抗原 , 故 大 肠 杆菌 0,, 可 能 
导致 沉 疡 性 结肠 炎 的 发 生 。@ 肿 瘤 抗原 ， 指 肿 净 细 胞 特 
有 的 不 存在 于 正常 组 织 细胞 的 抗原 。 它 与 肿瘤 的 免疫 学 
诊断 和 免疫 学 治疗 有 密切 的 关系 。 肿 瘤 抗原 主要 有 三 大 
类 , 即 肿瘤 胚胎 抗原 ,肿瘤 病毒 相关 抗原 和 肿瘤 特异 性 搞 
原 。 其 中 对 肿瘤 胚胎 抗原 的 研究 较为 深入 ,正常 组 织 在 胚 
胎 期 出 现 的 某 些 抗原 、 出 生 后 不 再 出 现 , 但 组 织 交 变 后 ， 
又 在 肿瘤 细胞 重 现 ， 这 种 抗原 称 肿瘤 胚胎 抗原 。 例 如 原 
发 性 肝癌 时 出 现 的 甲 胎 蛋 白 (AFP)， 结 肠 癌 时 出 现 的 癌 
胚 抗原 CEA) 等 , 均 属 肿 瘤 胚胎 抗原 .检测 病人 血清 中 的 
胚胎 抗原 ,对 早期 诊断 一 些 肿瘤 具 有 重要 意义 。 
( 马 大 龙 》 

kangzaokuang yao 

抗 躁 狂 药 (antimanic drugs) ” 用 以 治疗 病态 
情绪 高 亢 、 言 语 和 行为 动作 显著 增加 的 躁 狂 状态 的 精神 
药物 。 实 际 上 ,目前 所 指 的 抗 躁 狂 药 主要 是 碳酸 锂 。 某 些 
药物 虽然 有 时 也 用 来 治疗 躁 狂 症 ,但 并 非 首 选 药 物 ,而 且 
习惯 上 归属 其 他 类 别 , 如 氧 丙 嗪 和 氟 哌 啶 醇 属于 抗 精神 


药 ; 卡 马 西平 和 丙戌 酸 钠 , 则 属 抗 赛 病 药 。 

碳酸 锂 在 19 一 20 世纪 之 交 用 于 治疗 高 血压 、 痛 风 、 
肾 结石 、. 闻 病 等 ,但 用 以 治疗 品 狂 症 则 始 于 1940 年 代 ,以 
后 由 于 毒 副作用 太 多 ,应 用 日 减 。1960 年 代 中 期 , 由 于 碳 
酸 锂 治疗 躁 狂 症 和 预防 躁 狂 抑郁 症 成 功 经 验 的 报道 ， 也 
由 于 血 旬 监 测 手段 的 发 展 ,其 应 用 进入 高 潮 。 

碳酸 锂 有 肯定 的 抗 躁 狂 作用 ， 有 肯定 的 预防 躁 狂 抑 
部 症 复发 的 作用 ,可 能 还 有 抗 抑郁 作用 ,但 其 治疗 机 理 还 
不 太 明确 。 一 般 认为 ， 碳 酸 锂 和 其 他 锂 盐 的 治疗 作用 在 
于 锂 离子 , 它 可 以 取代 钠 , 钾 、 镁 、 钙 等 离子 , 影响 细胞 膜 
泵 的 功能 ， 使 神经 细胞 兴奋 性 降低 。 还 可 以 使 神经 细胞 
对 去 甲 皮 上 腺 素 的 回收 增加 , 环 磷酸 腺 谷 合 成 减少 ,从 而 
使 中 枢 神经 递 质 去 甲 肾上腺 素 的 活动 威 低 ， 这 些 或 许 与 
其 抗 躁 狂 作用 有 关 。 

锂 盐 口 服 后 易 由 肠 道 吸收 。 不 与 蛋白 质 结合 ,而 以 离 
子 形式 存在 ， 因 此 其 浓度 可 用 火焰 光度 仪 或 原子 吸收 光 
度 仪 准确 地 测 出 。 在 体内 , 锂 不 进行 代谢 ,主要 经 肾 由 尿 
排出 ,少量 由 唾液 、 汗液 乳 计 和 凑 便 排出 。 肾 功能 不 佳 
者 , 锂 的 廓 清 率 低 , 血 锂 浓度 偏 高 锂 和 钠 有 竞争 作用 , 血 
钠 高 , 血 锂 就 低 ,反之 亦 然 。 口 服 后 4 小 时 血 锂 浓度 达 高 
峰 。 长 期 用 药 者 , 半 减 期 约 为 24 小 时 。 

适应 症 主要 为 躁 狂 症 ,可 用 以 治疗 和 预防 其 复发 。 还 
可 用 以 治疗 和 防止 抑郁 症 的 复发 。 对 精神 分 裂 症 ,分 裂 情 
感性 精神 病 〈 一 组 兼 有 精神 分 裂 症 和 情感 性 精神 病 两 种 
病 相 的 精神 障碍 ) 及 其 他 精神 疾病 所 致 的 兴奋 状态 和 冲 
动 行为 ,也 有 一 定 效果 。 

严重 的 心 \ 肾 疾病 ,慢性 腹泻 ， 甲 状 腺 功能 减退 ”以 
及 需 限 制 钠 盐 摄 人 的 病人 ， 禁 用 碳酸 锂 。 老 年 及 孕妇 宜 
慎 用 。 

治疗 时 ,最 好 能 以 血 锂 浓度 为 监测 指标 ,因为 各 人 的 
锂 廓 清 率 不 同 ,服用 同样 剂量 , 血 浓度 可 相差 数 倍 。 口 服 
给 药 ,以 分 次 给 服 为 宜 。 抗 复发 的 维持 治疗 至 少 一 年 。 

锂 的 副作用 以 肠胃 道 反 应 最 为 常见 ,有 胃 部 不 适 、 胃 
痛 、 恶 心 和 稀 便 等 。 其 次 为 神经 系统 副作用 , 如 伴 总 、 软 
弱 、 乏 力 和 双手 的 细微 霸业 等 。 约 10% 的 长 期 用 药 者 有 
口 干 , 烦 渴 、 多 饮 和 多 尿 症状 , 主要 是 肾脏 的 尿 浓缩 功能 
减退 所 致 , 停 药 后 可 以 恢复 。5~10% 的 长 期 用 药 者 可 能 
发 生 甲 状 腺 肿 大 ， 部 分 病人 有 甲状 腺 功能 减退 。 少 数 病 
人 有 心电图 方面 的 非特 异性 改变 , 系 因 锂 和 钾 竞 争 ,造成 
血 钾 降低 所 致 

锂 的 安全 范围 较 窗 ,用 药 不 当 便 有 可 能 中 毒剂 量 过 
高 ,发 热 . 腹 演 \ 脱 水 ,利尿 药 应 用 , 钠 摄 和 减少, 高龄 及 原 
先 有 肾病 ,是 常见 的 中 毒 原因 。 轻 度 中 毒 表现 为 呕吐 、 腹 
泻 , 思 隆 、 明 显 震 颜 和 腿 反 射 亢进 。 严 重 者 则 见 意识 模糊 ， 
肌肉 抽动 , 癫 病 发 作 和 心 、 肾 功能 障碍 。 停 药 1 一 2 天 内 血 
锂 浓度 即 可 降 至 正常 水 平 ， 但 严重 中 毒 者 的 症状 需 几 个 
星期 方 能 解除 。 

碳酸 锂 治疗 躁 狂 症 的 有 效率 为 80% 左 右 , 但 常 需 1 
周 左右 方 能 显效 ， 所 以 有 些 医生 喜欢 在 疗程 早期 合并 应 


用 氧 丙 唆 或 气 哌 吓 醇 ， 以 及 早 控制 麻烦 的 兴奋 症状 。 合 
适 的 维持 治疗 可 使 70 多 的 踩 狂 抑郁 症 患 者 复发 减少 。 

除 碳酸 锂 外 ， 其 他 常用 以 治疗 躁 狂 症 的 药物 还 有 若 
干 种 。 氧 丙 唆 及 所 哌 啶 醇 等 抗 精 神 病 药 具 镇 静 作 用 ,并 可 
注射 给 药 ,常用 以 治疗 较为 严重 的 或 有 妄想 .幻觉 等 症状 
的 躁 狂 症 病人 ; 急性 症状 控制 后 , 再 改 用 锂 盐 治疗 , 卡 马 
西平 和 两 戊 酸 钠 属 抗 癫痫 药 , 也 具 抗 躁 狂 作用 ,但 效果 不 
及 锂 赴 。 毛 两 唆 或 气 哌 啶 醇 ， 临 床上 作为 次 选 的 抗 躁 狂 


药 , 用 于 锂 盐 治 疗 失败 的 、 的 、 慢 性 的 或 周期 复发 的 
踩 狂 症 病人 。 《 张 明 国 ? 
kongzhenjun yoo 

抗 真菌 药 (antifungal drugs) 能 抑制 或 杀 灭 


真菌 的 药物 。 一 些 古老 的 抗 真菌 外 用 药 ,如 水 杨 酸 、 雷 下 
六 . 碳 剂 .硫磺 等 , 仍 在 使 用 .本文 着 重 介绍 抗 真菌 作用 显 
着 的 新 药 ,有 两 大 类 :一 类 是 抗生素 ,主要 有 灰 黄 优 罕 、 制 
和 夫 菌 素 和 二 性 每 素 也 等, 另 一 类 是 合成 药物 ,包括 咪唑 类 
药物 (如 克 震 只 、 益 康 唑 、 咪 康 只 和 耳 康 哗 等 )、 氛 胞 喀 喧 
和 丙烯 胺 衍生 物 。 

药 代 动力 学 主要 介绍 灰 黄 锋 素 . 制 乱 落 素 ,二 性 答 
素 B. 氟 胞 喀 喧 及 柄 康 唑 。 

大黄 堆 表 ”化 学 结构 见 图 1 。 

CHi9 此 药 在 胃 肠 道 吸收 较 

差 ， 服药 4 小 时 血 中 浓度 达 

到 高 峰 ， 半 衰 期 9.5 一 21 小 

CH， 。 时 , 停 药 24 小 时 后 血 中 几乎 

ay 全 部 消失 。 吸 收 部 位 主要 在 

图 工交 黄 枚 素 的 化 学 舍 榴 ”十 二 指 肠 ， 微 颗粒 可 大 大 增 

进 吸收 。 此 药 分 布 于 体内 大 部 分 组 织 中 。4~8 小 时 即 可 

达 角 层 , 停 药 2 天 后 角 层 内 药物 消失 ,长 期 服药 角 层 水 平 

增高 ， 这 对 治疗 皮肤 真菌 感染 极为 有 利 。 此 药 由 肝 内 代 
谢 , 绝 大 部 分 药物 代谢 后 从 尿 中 排出 。 

制 军 茵 素 ”此 药 在 胃 肠 道 吸收 极 差 ， 大 量 口服 血 浓 
度 不 超过 1~2.5hg/ml, 因此 不 适合 治疗 系统 性 真菌 病 ， 
药物 主要 从 胃 肠 道 排出 。 

二 性 军 素 B。 此 药 口服 难以 吸收 。 仅 能 治疗 少数 疾 
病 ,如 慢性 粘膜 皮 肤 念珠 菌 病 ,口服 6 周 可 大 部 治愈 。 主 
要 作 静 脉 滴 注 ,半衰期 24 小 时 ， 因 而 可 隔日 应 用 。 药 物 
缓慢 从 尿 中 排出 ， 可 能 是 与 型 蛋 白 结合 ， 绥 慢 释 放 ， 有 
时 在 1 年 之 肉 仍 可 在 尿 中 查 出 。 因 此 ， 停 药 之 后 仍然 可 
以 出 现 痛 中 毒 症状 ,但 悄 衰 竟 病 人 并 不 影响 其 排出 。 

NE, 各 胞 室 响 (5-FC) 化 学 结构 见 图 
2。 此 药 口 服 后 在 胃 肠 道 吸收 较 好 , 血 中 

水 平 较 高 , 血 浓度 大 约 50~75pg/ml。 半 
H 衰 期 为 2.5~6 小 时 。 但 干燥 综合 征 病人 

因 2 象 胞 帝 不 能 吸收 此 药 .吸收 后 分 布 于 各 组 织 内 ， 
的 化 学 要 攀 。 无 蔷 积 ,可 以 穿 透 血 脑 屏障 ,但 能 否 穿 入 
眼球 ， 尚 不 清楚 。 在 人 类 体内 此 药 基本 不 代谢 ， 以 原形 
90% 以 上 从 尿 中 排出 。 
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本 康 哇 ” 此 药 口 服 吸收 好 ,空腹 服药 血清 水 平 高 , 因 
吸收 需要 骨 酸 , 凡 碱 少 胃酸 药物 ,如 甲 氰 味 弧 和 其 他 抗 酸 
药 不 应 在 一 起 应 用 。 此 药 在 肝 内 代谢 ,65%% 从 大 便 排出 。 
分 布 于 肝 、 肾 上 腺 、 结缔 组 织 及 皮下 组 织 等 处 较 多 , 穿 信 
脑 冰 液 较 少 。 

作用 本 类 药物 对 真菌 的 作用 均 为 抑制 作用 ， 但 作 
用 方式 不 完全 相同 。 灰 黄 每 素 作用 方式 尚未 完全 明了 ,可 
能 影响 其 微 管 系统 和 影响 其 核酸 形成 。 制 每 菌 素 和 二 性 
霉 素 也 是 选择 性 的 与 真菌 细胞 膜 结 合 ， 使 膜 的 舌 透 性 增 
加 ,细胞 内 容 物 漏出 ,细胞 死亡 。 氟 胞 喀 啶 进入 真菌 细胞 
内 ,在 细胞 内 的 去 氨 酶 作用 下 , 脱 去 氨基 ,形成 5- 扎 尿 喀 
啶 ,干扰 真菌 细胞 的 脱氧 核糖 核酸 合成 。 人 类 无 此 酶 , 故 
在 人 体内 不 变 成 5- 氟 尿 喀 喧 号 唑 类 药物 阻止 真菌 细胞 
壁 的 麦角 固 醇 合 成 ,并 干扰 氧化 酶 ,引起 细胞 内 过 氧化 气 
聚集 ,使 真菌 细胞 死亡 。 

药 效 及 治疗 方法 ” 灰 黄 每 素 只 对 皮肤 只 菌 病 有 效 ， 
主要 是 头 瘤 ( 包 括 黄 交 、 白 癣 和 黑 点 癣 )、 体 癣 、 股 癣 .手足 
甲 癣 等 ,真菌 为 毛发 淋菌 小 孢子 菌 和 表皮 准 菌 3 个 属 的 
菌 种 。 口 服 ，20 一 30 天 为 一 个 疗程 ， 需 合并 外 用 治 交 药 
物 。 制 每 菌 素 治疗 轩 肠 道 念珠 菌 病 ,外 用 治疗 皮肤 粘膜 念 
珠 菌 感染 。 也 可 制 成 坐 药 。 二 性 每 素 B 主 要 治疗 深部 真 
蔚 病 ,如 系统 性 念珠 菌 病 、 隐 球菌 病 、 曲 军 病 、 结 合 菌 病 、 
匡 生 菌 病 、 巴 西 副 球 他 于 菌 病 、 球 孢 于 菌 病 和 组 织 胞 荣 菌 
病 等 。 加 于 5 狗 葡 萄 糖 溶液 中 , 缓慢 作 静 脉 滴 注 ,每 日 1 
次 或 隔日 1 次， 逐渐 增 量 , 如 有 发 冷 发 热 反 应 ,可 于 点 滴 
瓶 中 加 氢化 可 的 松 滴 注 5-FC 治疗 念珠 菌 病 、 隐 球菌 病 
和 着 色 芽 生 菌 病 ,口服 。 克 迄 唑 . 益 康 唑 和 咪 康 唑 基本 供 
外 用 。 咪 康 唑 可 作 静 脉 滴 注 。 酮 康 唑 也 可 口服 。 外 用 药 
主要 治疗 皮肤 真菌 病 和 皮肤 念珠 菌 病 。 口 服 及 静 注 主要 
治疗 深部 真菌 病 ,也 治疗 浅 部 真菌 病 。 

副作用 ”各 种 药物 均 容易 影响 白细胞 及 肝 功 能 ,长 
期 使 用 造成 一 过 性 GPT 上 升 或 白细胞 下 降 ， 停 药 可 愈 。 
5-FC 从 尿 中 排泄 , 肾 功能 不 良 者 可 在 血 中 聚集 ， 引 起 中 
毒 。 故 肾 功 能 差 者 应 禁用 或 慎 用 。 二 性 霉 素 了 可 损伤 肾 
脏 , 并 引起 血 钾 降低 , 有 人 易 有 发 冷 发 热 反 应 , 少数 病人 
还 可 引起 血栓 静脉 类 。 应 用 酮 康 唑 时 应 特别 注意 肝脏 受 
损 问 题 ,长 期 使 用 ,可 引起 血 中 雄 激 素 水 平 降低 和 肾上腺 
皮质 功能 受到 抑制 。 

耐 药性 及 合并 用 药 5-FC 极 易 产 生 耐 药性 , 常 在 治 
疗 中 逐渐 产生 。 为 了 避免 耐 药性 的 产生 ， 开 始 就 使 用 大 
剂量 。 另 外 ,可 与 二 性 竹 素 B 合并 使 用 ,临床 和 实验 室 都 
证 明 这 两 个 药物 有 协同 作用 。5-FC 还 能 与 酮 康 唑 合并 用 
药 。 但 二 性 需 素 了 不 能 与 酮 康 唑 并 用 ， 因 二 药 有 相互 干 
扰 的 作用 。 灰 黄 短 素 长 期 使 用 也 有 人 少数 浅 部 真 蓝 产 生 而 
药 菌株 ,可 换 用 酮 康 唑 。 

抗 真菌 药 研究 情况 ”主要 有 下 列 几 方面 的 发 展 , 

味 哇 类 已 开发 了 三 代 药 物 ， 第 一 代 是 咪唑 类 衍生 
物 , 如 克 霉 唑 、 益 康 唑 和 号 康 唑 等 第 二 代 是 只 类 衍生 物 ， 
如 酮 康 唑 。 第 三 代 是 三 唑 类 衍生 物 ， 目 前 正在 临床 试用 
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的 有 依 特 拉 康 只 , 它 毒 性 小 ,抗菌 谱 广 , 优 于 酮 康 唑 ,总 量 
使 用 比 酮 康 唑 小 5 一 10 倍 。 此 药 治疗 曲 等 病 , 隐 球菌 病 、 
组 织 胞 桨 菌 病 、 念 珠 菌 病 、 孢子 丝 菌 病 、 着 色 芽 生 菌 病 和 
皮肤 壮 菌 病 (包括 花 更 癣 等 ), 均 有 较 好 疗效 。 

其 他 显 唑 类 衍生 物 可 供 外 用 者 如 联 产 某 唑 ,用 1% 的 
霜 剂 ,对 皮肤 癣 菌 感染 疗效 较 好 ,每 日 一 次 外 用 即 可 。 和 气 
康 唑 是 一 个 新 的 广 谱 真 菌 药 物 ， 治 疗 浅 部 真菌 病 和 系统 
性 真菌 感染 ,如 念珠 球菌 病 、 隐 球菌 病 等 .副作用 小 ,可 以 
口服 ,也 可 静脉 给 药 ,能 穿 透 血 脑 屏 障 ,可 作为 抢救 用 药 ， 
疗程 视 病情 而 定 。 

环 叱 饼 胺 ”是 吡啶 的 代替 物 ， 与 喉 唑 类 无 关 。 广 谱 
抗菌 ,对 皮肤 癣 菌 、 酵 母 . 放 线 菌 、 其 他 真菌 ,细菌 、 菌 质 体 
等 均 有 一 定 效果 。 抗 真菌 作用 可 能 是 排除 细胞 内 的 主要 
物质 和 /或 离子 而 产生 效果 。 目 前 主要 使 用 1% 霜 剂 治疗 
体 癣 、 股 癣 、 念 珠 菌 感染 等 。 使 用 4 一 8 多 指甲 涂 剂 治疗 甲 
内 ,其 透 入 性 强 。 

丙 埠 腔 类 衍生 物 目前 主要 使 用 外 用 药 殖 答 芬 ， 此 
药 优 于 克 霉 唑 、 咪 康 唑 等 , 外 用 治疗 皮肤 闻 菌 病 , 临床 症 
状 的 改善 比较 迅速 。 

此 外 ,还 有 三 并 蔡 芬 ,可 口服 ,也 可 外 用 ,主治 浅 部 真 
菌 病 和 念珠 菌 病 , 特 别 是 对 甲 癣 效果 较 好 , 毒性 低 , 正在 


试用 中 。 ( 王 端 礼 ) 
kongzhongliu yao 
抗 肿瘤 药 (anti-cancer drugs) 一 般 分 为 


六 类 , 即 烧 化 剂 . 抗 代 谢 药 、 抗 生 素 , 植 物 药 、 激 素 类 和 杂 
类 。 按 其 作用 原理 可 分 为 三 类 ，@ 直 接 作 用 于 肿瘤 细胞 ， 
特别 是 正 处 于 增殖 期 的 肿瘤 细胞 的 药物 ,如 烷 化 剂 . 抗 代 
谢 药 ,抗生素 ,植物 药 和 某 些 杂 类 药物 。@@ 促 使 癌 细 胞 分 
化 的 药物 ,主要 是 性 激素 ,如 应 用 峻 激素 或 雄 激 素 治疗 乳 
腺 癌 , 应 用 睦 激素 治疗 前 列 腺 癌 , 其 作用 主要 不 是 杀伤 癌 
细胞 ,而 是 促使 细胞 分 化 ,从 而 使 癌 细 胞 失去 分 裂 的 功能 
而 死亡 。@@ 有 些 药物 可 具有 调动 机 体内 因 的 作用 ， 如 干 
扰 素 诱导 剂 和 从 酵母 ` 菌 类 、 地 衣 类 以 及 某 些 中 药 中 提取 
的 多 糖 , 还 有 些 药物 具有 防止 肿瘤 转移 的 作用 。 为 提高 疗 
效 ,一 般 多 采用 几 种 类 型 联合 用 药 。 给 药 途 径 除 口服 , 员 
肉 注射 ,静脉 注射 \ 腔 内 给 药 外 ， 某 些 情况 下 还 可 用 动脉 
注射 、 滴 注 、 腹 主动 脉 阻 断 给 药 或 分 离 灌注 ! 对 某 些 浅 表 
肿瘤 也 可 采用 局 部 用 药 。 

细胞 从 一 次 分 裂 结束 到 下 次 分 裂 结束 的 间隔 期 称 细 
胞 增殖 周期 ， 简 称 细胞 周期 。 肿 瘤 细胞 增殖 的 不 同 周期 
对 药物 的 敏感 性 不 同 ， 因 此 根据 不 同 的 增殖 期 选用 敏感 
药物 对 提高 抗 癌 的 疗效 非常 重要 。 肿 瘤 细胞 周期 分 成 四 
期 ，@G, 期 (DNA 合成 前 期 )。 这 期 前 阶段 合成 并 转录 
ImRNA( 信 使 核糖 核酸 ) ， 合 成 核酸 的 前 体 物 ， 产 生 复制 
DNA 的 酶 此 期 时 间 长 , 占 细胞 增殖 周期 的 1/2。 抗 代谢 
药 能 影响 核酸 合成 ， 对 此 期 细胞 有 作用 。@ S 期 (DNA 
合成 期 )。 是 DNA 复制 时 期 ， 同 时 有 组 蛋白 质 的 合成 。 
此 期 染色 体 数目 增多 。 抗 代谢 药 主 要 作用 于 S 期 。@G， 


期 (DNA 合成 后 期 )。DAN 不 继续 合成 ， 继 续 合成 RNA 
和 蛋白 质 。 细 胞 进行 分 裂 的 准备 ， 将 复制 好 的 DNA 分 
配 到 即将 分 裂 的 细胞 中 去 。@M 期 ( 丝 状 分 裂 期 )。 经 过 
此 期 后 ， 每 个 细胞 即 分 裂 成 为 2 个 细胞 ， 使 有 丝 分 裂 中 
止 。 此 外 还 有 静止 期 即 G 期 ,它们 有 增殖 力 , 但 不 再 进 
行 增殖 ,在 特定 环境 下 Ge 期 细胞 能 转 入 有 丝 分 裂 周 期 ， 
这 是 肿瘤 复发 的 根源 。 

抗 恶 性 肿瘤 药 按 细胞 分 裂 周 期 分 为 两 类 ，@ 细 胞 周 
期 非特 异性 药物 。 对 增殖 细胞 各 期 及 非 增殖 细胞 第 有 作 
用 ,包括 烃 化 剂 、 抗 癌 抗 生 素 ,其 他 类 。@@ 细 胞 周期 特异 
性 药物 。 主 要 作用 于 S 期 的 药 ,如 阿 糖 胞 背 、5- 氛 尿 喀 喧 
《5-Pu) 等 ; 主要 作用 于 M 期 的 药 ， 如 长 春 新 碱 、 秋 水 仙 
碱 等 。 抗 肿瘤 药物 大 多 数 是 通过 影响 DNA、RNA 及 蛋 
白质 合成 等 对 正常 组 织 细胞 有 显著 影响 ， 这 类 药 毒性 较 
大 ,用 药 时 应 注意 。 

烷 化 剂 一 类 常用 的 抗 肿瘤 药物 ， 在 肿瘤 化 学 治疗 
中 占有 很 重要 地 位 。 含 有 化 学 性 质 活泼 的 基 团 ,如 B- 毛 乙 
胺 基 , 乙 撑 亚 胶 基 、 磷酸 酯 基 , 可 与 细胞 内 的 琉 基 , 阅 基 、 
磷酸 基 、 氮 基 等 起 烧 化 作用 ,改变 了 细胞 的 DNA、RNA、 
酶 或 蛋白 质 的 性 质 和 功能 ,从 而 起 抗 癌 作 用 。 

旬 芥 类 及 亚 硝 及 类 ” 氮 闪 类 药物 含有 氧 乙 胺 基 , 在 
生理 条 件 下 即 离 解 生成 环 状 乙 撑 亚 胺 离子 ， 具 有 非常 活 
滩 的 化 学 活性 ,可 与 细胞 中 的 氨基 ,羟基 等 结合 而 影响 细 
胞 代谢 ,特别 与 DNA 中 的 鸟 味 叭 等 结合 而 使 DNA 烷 化 
变性 ， 阻 洪 了 细胞 的 增殖 过 程 。 氮 芥 类 是 细胞 周期 非特 
异性 药物 ,对 增殖 和 非 增殖 的 细胞 都 有 杀伤 作用 ,对 正常 
的 更 新 型 组 织 如 骨髓 、 淋 巴 组 织 、 胃 肠 道 粘膜 等 均 有 抑制 
作用 ,因此 作为 抗 肿瘤 药 使 用 时 ,注意 血 像 变 化 。 这 类 药 
物 具有 类 似 的 毒性 ， 可 抑制 骨 链 造血 功能 ， 引 起 白细胞 
和 血小板 下 降 , 其 次 有 消化 道 反应 ,可 致 恶心 .呕吐 、 食 欲 
减退 等 以 及 头痛 \ 孩 量 、 耳 鸣 、 脱 发 等 。 

@ 氮 草 (盐酸 氮 草 )。 临 床上 应 用 最 早 的 氮 并 类 药 
物 ,能 破坏 DNA 的 结构 与 功能 而 杀 死 细胞 。 作 用 迅速 , 易 
失效 ,对 繁殖 周期 中 各 期 细胞 均 有 杀 灭 作用 ,是 周期 非特 
异性 药物 ,选择 性 低 。 临 床上 用 于 恶性 淋巴 瘤 及 肺癌 ,万 
其 对 未 分 化 癌 有 较 好 的 疗效 ,也 可 用 于 慢性 白血病 .卵巢 
况 . 乳 腺 癌 ,前列 腺 癌 \ 鼻 咽 癌 等 ,有 一 定 疗效 。 有 的 国家 
用 握 芥 ,长春 新 碱 \. 甲 基 革 肝 和 小 尼 松 合并 治疗 霍 奇 金 氏 
病 有 较 好 的 疗效 。@ 抗 瘤 新 并 〈 邻 脂 葵 章 、 邻 丙 氨 酸 某 
芥 `.AT-581)。 作 用 与 气 间 相似。@@ 消 瘤 芥 〈 邻 丙 氨 酸 硝 
革 芥 ,AT-1258)。@@ 环 磅 酰胺 ( 环 磷 氛 芥 、 癌 得 星 )。@ 
苯 丁 酸 氮 芥 ( 瘤 可 宁 .CB-1348)。(@N- 甲 酰 溶 内 瘤 素 ( 氨 
甲 .N- 甲 )。@ 氮 乙 亚 硝 乳 ( 卡 氮 章 、BCNU)。@ 环 已 亚 
硝 逐 ( 环 已 氧 乙 亚 硝 脲 、CCNU) 。 为 亚 硝 腺 类 抗 肿瘤 药 
物 ， 有 烷 化 作用 ， 属 细胞 周期 非特 异性 药物 ,对 G/S 边 
界 期 较 敏感 ,并 对 G; 期 有 延缓 作用 。 与 一 般 烷 化 剂 无 交 
又 耐 药 性 ,但 与 卡 气 共 星 交 叉 耐 药性 。 对 脑 胶 质 瘤 . 肺 癌 、 
肺癌 脑 转 移 、 肺 癌 骨 转移 淋巴 肉瘤 、 霍 奇 金 氏 病 等 有 较 
好 疗效 ， 对 乳腺 癌 \ 黑 素 瘤 、 多 发 性 骨 得 瘤 也 有 效 。 


忆 返 亚 腔 类 ”常用 的 有 两 种 ;!@ 谭 蔡 派 (三 胶 硫 磷 )。 
对 乳腺 瘤 、 卵 巢 瘤 疗效 较 好 。 此 外 ,对 膀胱 瘤胃 癌 、 甲 状 
腺 癌 、 亚 性 黑 素 瘤 、 食 管 痛 也 有 一 定 疗效 。@ 亚 胺 醒 ( 况 
抑 散 .A-139)。 为 细胞 周期 非特 异性 药物 。 作 用 与 唑 替 派 
相似 ,主要 作用 于 细胞 核 ,影响 核酸 结构 功能 及 代谢 ， 同 
时 对 种 瘤 细胞 的 糖 酵 解 和 呼吸 也 有 影响 ， 临 床 用 于 网 状 
细胞 肉瘤, 翟 奇 金 氏 病 ,疗效 较 好 。 对 淋巴 肉瘤 、 慢 性 白 
血 病 .乳腺 癌 、 卵 巢 癌 等 也 有 效 。 

磷酸 酯 类 ”和 白 消 安 ( 马 利 兰 、 麦 里 浪 、 白 血 福 恩 ) 为 碟 
酸 酯 类 抗 种 瘤 药 物 ,为 细胞 周期 非特 异性 药物 。 低 剂量 对 
粒 细胞 生成 有 选择 性 抑制 作用 ,但 不 影响 淋巴 细胞 ,由 于 
有 选择 性 作用 ， 对 慢性 粒 细胞 性 白血病 有 显著 疗效 ， 缓 
解 率 高 ， 可 维持 3 年 或 更 多 年 ， 但 对 慢 粒 白血病 急性 变 
无 效 。 

抗 代谢 药 “化 学 结构 与 代谢 物 相似 ， 它 们 可 能 与 相 
应 的 代谢 物 在 酶 上 相互 竞争 或 以 伪 代谢 物 身分 参加 代谢 
过 程 ,从 而 干扰 正常 代谢 过 程 。 凡 干扰 DNA 生 物 合成 的 
药物 均 能 阻止 细胞 分 裂 ,繁殖 ,达到 抗 癌 的 目的 。 临 床上 
常用 的 抗 代谢 药 分 为 三 类 ， 

抗 叶酸 类 ” 甲 毛 喉 吟 ( 氨 甲 喉 哈 、 氨 甲 叶酸 .MTX) 
主要 抑制 二 气 叶酸 还 原 酶 ,使 四 氢 叶 酸 形成 障碍 ,阻止 嘎 
吟 环 和 胸腺 喀 啶 脱氧 核 苷 酸 的 合成 ， 抑制 RNA 与 DNA 
的 生成 ,其 作用 可 为 甲 酰 四 氢 叶 酸 (CF) 所 对 抗 。 临 床上 
常用 CF 为 解毒 剂 ,对 增殖 细胞 敏感 , 使 种 瘤 细胞 不 能 增 
殖 。 为 细胞 周期 特异 性 药物 ， 主 要 作用 于 细胞 周期 的 S 
期 。 临 床上 用 于 急性 白血病 ， 尤 其 是 急性 淋巴 细胞 性 白 
血 病 , 对 绒毛 腊 癌 及 恶性 葡萄 胎 等 效果 较 好 ,儿童 疗效 万 
佳 。 对 头颈 部 肿瘤 .乳腺 癌 , 肝 痛 , 肺 癌 \ 盆 腔 肿瘤 也 有 一 
定 的 疗效 。 

抗 澡 吟 类 ”常用 的 有 以 下 几 种 ，@6- 纹 基 哇 叭 ( 乐 
疾 宁 、 蔬 厌 叭 .6-MP)。 在 体内 抑制 次 黄 味 叭 核 篆 酸 转变 
成 腺 味 叭 核 苷 酸 及 黄 嘎 叭 核 代 酸 ， 干 扰 厌 叭 的 合成 而 使 
DNA 及 RNA 合成 受阻 ,对 增殖 细胞 S 期 作用 明显 , 属 周 
期 特异 性 药物 ， 对 其 他 各 期 也 有 杀伤 作用 。 临 床 用 于 治 
疗 急性 白血病 ,对 儿童 效果 优 于 成 人 ,常用 于 慢性 粒 细胞 
白血病 急性 变 。 对 绒毛 腊 痛 及 恶性 葡萄 胎 有 较 好 的 疗效 。 

@ 溶 癌 吟 ( 叮 叭 -6- 蒋 基础 酸 钠 、AT-1438)。 在 体 
内 酸性 环境 和 遇 萄 基 化 合 物 易 分 解 成 6MP,， 对 肿瘤 组 织 
有 某 种 程度 的 选择 性 ， 作 用 与 殊 蝶 叭 相 比 ， 毒 性 反应 较 
小 ,显效 快 , 抗 瘤 庶 广 ,并 能 注射 给 药 。 

轿 硫 鸟 厌 叭 (6-TG)。 作 用 类 似 6-MP, 能 转变 为 脱 
和 气 核 糖 核酸 , 掺 入 细胞 DNA 中 或 以 核糖 核 苷 酸 摊 入 RNA 
中 ,干扰 其 功能 ,对 增殖 细胞 敏感 ， 为 细胞 周期 特异 性 药 
物 ,主要 作用 于 S 期 。 它 与 6-MP 有 交叉 耐 药性 ,对 阿 粮 
胞 昔 有 抗 药 性 的 肿瘤 仍 有 效 , 与 阿 糖 胞 昔 合用 降低 毒性 ， 
提高 疗效 。 可 用 于 各 种 类 型 急性 白血病 ， 对 慢性 粒 细胞 
性 白血病 及 其 急性 变 也 有 一 定 疗效 。 

抗 宣 喧 类 ”常用 的 有 三 种 ， 

Q@ 5- 氟 尿 喀 喧 (5-Fu)。 常 用 的 喀 啶 类 药物 ,在 体内 
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转变 为 5- 氟 尿 喀 啶 脱氧 核 苷 ， 能 抑制 胸腺 喀 啶 脱氧 核 苷 
合成 梅 , 阻 断 脱氧 尿 喀 啶 核 苷 转变 成 胸腺 喀 啶 脱氧 核 苷 ， 
干扰 DNA 的 合成 ,此 外 能 抑制 RNA 的 形成 ， 因 此 抑制 
肿瘤 细胞 的 增殖 。 对 结肠 癌 , 直 肠 癌 ,胃癌 .乳腺 癌 . 卵 时 
癌 . 肝 癌 . 责 门 瘤 .胰腺 癌 有 效 ,对 绒毛 膜 癌 及 恶性 葡萄 胎 
有 显著 疗效 ,对 子宫 颈 癌 也 有 效 , 同 时 对 头颈 部 的 痪 、 膀 
胱 癌 、 肾 癌 、 皮 肤 癌 等 也 有 一 定 的 效果 。 

@ 阿 糖 胞 苷 ( 胞 哮 啶 阿拉 伯 糖 苷 、Ara-C)。 为 六 之 
类 抗 代谢 药物 ,作用 于 增殖 细胞 周期 的 DNA 合成 期 , 阻 
断 胞 喀 啶 核 苷 酸 还 原 为 脱氧 胞 喀 啶 核 苷 酸 ,抑制 DNA 多 
聚 酶 而 阻止 DNA 的 合成 和 复制 ,阻止 细胞 增殖 。 是 治疗 
成 人 及 儿童 急性 粒 细胞 性 白血病 较 好 的 药物 ， 对 急性 淋 
巴 细胞 性 白血病 、 急 性 单 核 细胞 性 白血病 .慢性 粒 细胞 性 
白血病 急性 变 等 有 效 ， 与 其 他 抗 痪 药 联合 应 用 可 治疗 实 
体 瘤 。 

@ 呐 氛 尿 喀 啶 ( 喃 氛 啶 、FT-207)。 喀 啶 类 抗 癌 效 
果 较 好 的 一 种 新 药 。 在 体内 主要 经 肝脏 转变 为 氛 尿 喀 完 
而 起 作用 。 在 体内 能 干扰 阻 断 DNA、RNA 及 蛋白 质 的 
生物 合成 ,而 产生 其 抗 冶 作 用 ,通过 实验 及 临床 应 用 , 证 
明 化 疗 指数 为 5-Fu 的 两 倍 ,毒性 低 。 临 床 主要 用 于 胃癌 、 
结肠 痛 、 直 肠 癌 ,肝癌 等 消化 道 癌 , 也 用 于 乳腺 癌 、 肺 癌 ， 
为 防止 手术 后 复发 及 转移 也 有 一 定 疗效 。 

抗 痛 抗 生 素 ”从 微生物 发 酵 液 中 提取 ， 具 有 抗 肿瘤 
和 抗菌 作用 。 临 床 常用 的 抗 肿瘤 抗生素 大 部 分 是 抑制 
DNA、RNA 和 蛋白 质 的 合成 ,大 多 为 细胞 周期 非特 异性 
药物 ,对 增殖 细胞 及 非 增殖 细胞 都 有 杀伤 作用 。 

放 线 菌 素 D 〈 旭 生 伶 来) 能 与 DNA 的 鸟 嘿 叭 - 胞 
哮 啶 碱 基 对 结合 影响 DNA 依存 性 的 RNA 聚合 酶 ， 结 
果 RNA 和 蛋白 质 合成 障碍 ， 小 剂量 时 为 细胞 周 期 特异 
性 药物 ， 作 用 于 S 期 ， 大 剂量 时 为 细胞 周期 非特 异性 药 
物 ,对 G, 期 特别 敏感 。 临 床上 主要 用 于 治疗 绒毛 膜 癌 及 
恶性 葡萄 胎 ,疗效 显著 ,对 肾 母 细胞 净 、 稚 奇 金 氏 病 及 其 
他 恶性 麻 巴 瘤 , 横 纹 肌肉 瘤 ,卵巢 癌 等 也 有 效 。 

红 比 稚 素 ”又 称 正定 需 素 、 柔 红 吉 素 。 具 有 抗 革 兰 
氏 阴性 、 半 兰 氏 阳性 菌 及 抗 病毒 作用 ， 并 有 免疫 抑制 作 
用 ,能 抑制 DNA 合成 ,抑制 依赖 DNA 的 RNA 合成 ,对 
增殖 细胞 各 期 均 有 杀伤 作用 。 临 床上 主要 用 于 急性 淋巴 
细胞 性 白血病 和 急性 粒 细胞 性 白血病 有 效 , 但 缓解 率 低 。 
与 滩 尼 松 ` 长 春 新 碱 合成 可 提高 疗效 。 对 恶性 淋巴 瘤 、 神 
经 母 细胞 瘤 横 纹 肌 肉瘤 也 有 一 定 疗效 。 

平阳 寺 素 ” 除 有 抗 肿瘤 作用 外 ， 对 很 多 微生物 也 有 
较 强 的 抑制 作用 ,是 争光 震 素 进一步 研究 改造 的 新 产品 ， 
含有 多 种 组 分 的 混合 物 。 毒 性 较 低 , 抗 癌 作 用 强 。 主 要 是 
使 DNA 链 断 裂 ,抑制 DNA.RNA 和 蛋白 质 的 合成 ,为 细 
胞 周期 非特 异性 药物 ,作用 于 M 期 及 G, 期 。 临 床上 主要 
用 于 层 癌 . 舌 癌 . 牙 眼 癌 .由 咽 癌 等 头颈 部 鳞 状 上 皮 癌 ,也 
可 用 于 治疗 皮肤 癌 , 乳 腺 癌 、 食 管 次, 阴茎 癌 、 外 阴 痛 、 恶 
性 淋巴 瘤 和 坏死 性 肉芽 肿 等 。 优 点 是 对 造血 与 免疫 功能 
基本 上 无 损害 。 
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阿 案 素 作用 于 DNA, 使 DNA 双 螺旋 链 解 开 ， 阻 
止 和 干扰 DNA 聚合 酶 ,抑制 DNA 和 RNA 的 合成 ,从 而 
阻止 细胞 分 裂 , 对 细胞 周期 各 阶段 都 有 作用 .为 周期 非特 
异性 药物 。 抗 瘤 谱 广 ， 化 疗 指数 比 正定 替 素 较 高 , 对 G: 
期 较 敏感 。 临 床上 主要 用 于 急 、 慢 性 白血病 ， 恶 性 淋巴 
瘤 ,骨肉 瘤 ,乳腺 癌 等 ,有 较 好 的 疗效 ,对 肝癌 、 胃 癌 、 软 组 
织 瘤 ,神经 母 细胞 瘤 ,子宫 内 膜 癌 等 有 效 。 常 联合 用 药 以 
增强 疗效 。 

替 到 零 素 C( 自 力 雪 素 ) 能 与 DNA 螺旋 形成 交 联 ， 
可 使 DNA 解 聚 \ 有 类 似 烷 化 剂 的 作用 ,抑制 增殖 期 细胞 
DNA 的 复制 ,对 增殖 各 期 中 的 细胞 有 杀伤 作用 ， 抗 瘤 谱 
较 广 ,作用 迅速 ,化 疗 指数 不 高 ， 毒 性 大 。 临 床上 用 于 肺 
癌 比 较 有 效 ,对 胰腺 冶 、 结 肠 直 肠 痛 、 食 管 癌 ,. 子 宫颈 痛 、 
卵巢 痛 、 绒 毛 膜 癌 也 有 效 。 

另外 ,还 有 博 莱 钴 素 和 争光 每 案 。 

植物 药 及 中 草药 ”常用 的 抗 癌 植物 药 和 中 草药 有 以 
下 几 种 ， 

长 春 破 ( 长 春花 碱 ) 和 长 春 新 碱 ( 醛 基 长 春 戌 ) 均 是 
夹 竹 桃 科 植 物 长 春花 中 提出 的 抗 癌 生 物 碱 。 能 干扰 细胞 
中 纺锤 体 的 形成 ,用 药 后 细胞 有 丝 分 裂 停 止 于 中 期 阶段 ， 
是 对 M 期 有 效 的 周期 特异 性 药物 。 长 春 碱 抑制 细胞 生长 
的 作用 可 被 谷 氨 酸 完 全 抵消 ， 被 辅酶 A 及 色 氨 酸 部 分 抵 
消 。 临 床上 主要 适用 于 治疗 急性 淋巴 细胞 白血病 、 淋 巴 
肉瘤, 网 状 细胞 肉瘤 ,对 征 奇 金 氏 病 也 有 效 ,对 绒毛 腊 冶 、 
乳腺 痛 . 卵 巢 癌 , 肺 癌 , 肾 母 细 胞 瘤 . 恶 性 黑 素 瘤 、 皮 肤 痛 
等 也 有 效 。 

足 叶 乙 趟 (VP-16-213，VP-16， 表 鬼 白 毒 吡 响 葡 柱 
起) 为 一 半 合成 的 鬼 白 脂 素 衍生 物 , 具 有 广 谱 的 抗 肿瘤 
活性 ,抑制 核 蔡 转 移 ,抑制 DNA、RNA 及 蛋白 质 的 合成 。 
作用 于 M 期 ,是 抑制 细胞 有 丝 分 裂 期 活动 的 药物 。 临 床 用 
于 治疗 急性 单 核 细胞 型 和 粒 单 核 细胞 型 白血病 、 小 细胞 
肺癌 、 非 稚 奇 金 氏 恶性 淋巴 瘤 . 备 丸 癌 等 。 对 鲜 癌 和 腺 冶 
无 效 。 可 出 现 骨 髓 抑制 ,白血球 、 血 小 板 减少 ,对 心 、 肝 肾 
功能 有 严重 障碍 者 应 禁用 。 

豆 树 破 ”从 丙 桐 科 植 物 喜 树 的 种 子 和 根 皮 中 提取 的 
一 种 生物 碱 。 能 破坏 DNA 结构 ,又 抑制 DNA 聚合 酶 而 
影响 DNA 的 合成 。 对 增殖 细胞 敏感 。 临 床上 用 于 胃痛 
疗效 较 好 ,对 结肠 癌 , 直 肠 癌 , 头 颈 腺 癌 , 膀 胱 癌 , 肝 冶 , 肺 
癌 有 效 。 

秋水 仙 破 ”包括 秋水 仙 碱 和 秋水 仙 胺 。 由 百合 科 植 
物 秋水 仙 的 球茎 和 种 子 中 分 离 得 到 。 对 细胞 有 丝 分 裂 有 
抑制 作用 ,使 纺锤 体 无 法 形成 ， 使 有 丝 分 裂 停止 于 中 期 。 
临床 对 于 乳腺 癌 有 较 好 疗效 , 对 和 霍 奇 金 氏 病 、 白血病 , 皮 
肤 癌 . 子 宫颈 痛 也 有 一 定 疗效 。 

三 失 杉 酷 戌 和 高 三 炎 杉 酷 破 ”从 三 尖 杉 科 三 尖 杉 属 
不 同 种 的 植物 中 主要 提出 《 种 有 抗 癌 作 用 的 酯 碱 类 ， 其 
中 三 尖 杉 酯 碱 和 高 三 尖 杉 醒 碱 疗效 较 好 。 可 使 细胞 有 丝 
分 裂 指数 下 降 , 染 色 体 发 生变 异 ,与 烷 剂 及 抗 厌 叭 类 无 交 
叉 抗 药性 。 临 床 主要 用 于 急性 粒 细胞 白血病 和 急性 单 核 


细胞 白血病 , 均 有 较 好 疗效 。 

肿 节 风 ( 草 珊瑚 、 抗 肿 工 号 ) 为 金 票 兰 科 草 珊瑚 属 
植物 肿 节 风 干燥 全 草 加 工 制 成 的 制剂 。 有 祛 风 通 络 、 活 
血 化 瘀 功能 ,并 具有 抗菌 、 消 炎 作 用 。 临 床上 用 于 治疗 肺 
炎 、 骨 肠炎 ,口腔 炎 、 关 节 炎 及 外 伤感 染 效果 显著 。 用 于 治 
疗 胰腺 癌 、 骨 瘤 、 直 肠 癌 肝癌、 食管 癌 等 有 一 定 疗 效 ， 能 
减少 癌症 并 发 ,少数 病人 肿块 有 一 定 缩小 。 

血 草 素 为 芜 普 科 班 歼 属 昆虫 南方 大 斑 天 体内 所 含 
的 一 种 单 蓝 烯 类 成 分 。 能 抑制 癌 细 胞 的 蛋白 质 和 核酸 的 
合成 ,实验 表现 它 对 腹水 型 肝癌 有 一 定 抑制 作用 .临床 用 
于 原 发 性 肝癌 有 一 定 疗效 ,对 肺癌 、 食 管 癌 、 乳 腺 癌 有 一 
定 疗效 。 

激素 类 药物 ”机体 某 些 肿瘤 的 生长 和 发 展 与 激素 有 
一 定 的 关系 ,激素 对 机 体 功能 起 着 调节 作用 ,激素 失调 能 
诱发 各 种 肿瘤 ， 人 们 早已 利用 激素 调节 有 效 地 抑制 肿瘤 
的 生长 ,治疗 乳腺 痛 和 前 列 腺 癌 , 临 床上 常用 于 治疗 肿瘤 
的 激素 有 三 类 ， 

性 激素 类 ”包括 肉 激素 、 雄 激素 和 孕 激素 。 六 

@ 肉 激 素 。 常 用 的 是 人 工 合成 的 非 省 体 药 己 烯 肉 
酚 , 具 有 抗 雄 激 素 作用 ,对 垂体 促 性 腺 激素 的 分 泌 有 抑制 
作用 ,改变 体内 分 泌 平衡 ,破坏 肿瘤 组 织 赖 以 生存 发 育 的 
条 件 。 还 能 抑制 细胞 呼吸 和 影响 细胞 膜 的 通 透 性 。 前 列 
腺 癌 早 期 与 前 列 腺 切除 术 并 用 。 晚 期 与 捧 丸 切除 术 并 用 
疗效 较 好 。 另 外 用 于 乳腺 癌 也 有 效果 。 本 品 毒性 小 ， 男 
性 长 期 应 用 会 出 现 女性 化 和 阳 菱 。 女 性 乳腺 癌 峻 激素 水 
平 低 者 才 可 用 。 停 药 逐渐 减 量 ， 绝 经 期 前 患 乳癌 妇女 用 
后 可 能 促进 发 展 , 故 忌 用 。 长 期 大 量 服用 除 有 食欲 不 振 、 
恶心 .呕吐 、 乳 房 胀 痛 外 ,还 可 促进 肾脏 对 水 钠 的 重 吸收 ， 
出 现 水 肿 。 心 . 肝 、 肾 功能 损伤 者 慎 用 。 

@ 奴 激 素 和 孕 激 素 。 雄 激素 中 最 常用 的 是 丙 酸 所 
丸 素 ( 丙 酸 涯 酮 ?和 甲 基 亩 丸 素 ( 甲 基 亩 酮 )， 具 抗 峻 激素 
作用 ， 能 抑制 垂体 前 叶 促 性 腺 激素 的 分 泌 和 促进 蛋白 质 
合成 ,又 可 促 红 细胞 的 生成 和 血红 蛋白 的 合成 。 使 贫血 改 
善 ， 临 床 主要 用 于 绝经 前 或 绝经 5 年 以 内 的 晚期 妇女 的 
乳腺 癌 , 对 骨 转 移 效果 较 好 ,与 其 他 抗 肿瘤 药物 联合 应 用 
可 提高 疗效 。 长 期 应 用 出 现 男性 化 ,局 部 注射 有 刺激 性 ， 
可 出 现 水 钠 满 留 . 肝 损 害 ,、 抑 制 排卵 ,月 经 推迟 等 ,前 列 腺 
癌 和 前 列 腺 肥大 者 及 孕妇 忌 用 。 对 心 功能 不 全 者 镇 用 。 

孕 激 素 常用 的 药 是 黄体 酮 ， 能 引起 子宫 内 腊 从 增生 
期 转变 为 分 泌 期 ,使 子宫 充血 ,同时 也 有 抑制 子 官 收 缩 作 
用 ,抑制 垂体 促 滤 泡 成 熟 激 素 的 分 小, 控制 卵巢 读 泡 的 发 
育 和 生长 。 影 响 肉 激素 的 产生 。 临 床上 用 于 治疗 子 官 内 
膜 腺 癌 有 效 。 对 于 哺乳 期 妊娠 期 .乳腺 癌 更 为 适宜 ， 也 
用 于 肾 癌 ， 副 作用 较 小 ,少数 病人 有 恶心 . 哎 吐 .头痛 , 头 
晕 等 。 

肾上腺 皮质 激素 类 ”临床 上 常用 于 治疗 肿瘤 的 肾 上 
腺 皮质 激素 类 药物 有 泌 尼 松 、 氢 化 可 的 松 、 滩 尼 松 龙 和 地 
塞 米松 等 。 

肾上腺 皮质 激素 的 抗 肿瘤 作用 与 抗 炎 作用 有 关 ， 可 


能 对 淋巴 细胞 有 直接 窜 解 和 抑制 其 有 丝 分 裂 的 作用 。 使 
肿瘤 周围 炎症 及 水 肿 消退 。 对 急性 淋巴 细胞 性 白血病 组 
解 率 高 ,疗效 好 。 用 于 体内 癌 瘤 的 炎症 。 可 与 长 春 新 碱 、 
冬 红 霉 素 . 环 磷酸 胺 等 合并 应 用 。 

对 乳腺 癌 有 效 ,用 于 卵巢 术 后 复发 ,主要 抑制 垂体 促 
肾上腺 皮质 激素 和 促 性 腺 激素 的 分 泌 ， 使 肾上腺 皮质 凌 
缩 ,用 药 后 可 改善 症状 。 对 恶性 淋巴 瘤 ,皮质 激素 可 使 淋 
巴结 胞 解体 , 常 与 长 春 新 碱 甲 基 共 腹 , 氮 草 合用 ,对 霍 奇 
金 氏 病 疗 效 好 。 对 于 压迫 纵隔 的 淋巴 肉瘤 静 滴 氢化 可 的 
松 或 气 美 松 有 应 急 作用 。 

皮质 激素 对 其 他 癌 瘤 无 治疗 作用 ， 且 因 有 抑制 机 体 
的 免疫 炎症 反应 ,大 量 久 用 可 促进 部 瘤 播 散 , 仅 短 时 间 少 
量 用 于 一 些 癌 瘤 发 热 不 退 、 食 欲 极 差 等 。 应 用 皮质 激素 
的 同时 应 合用 有 效 的 抗 癌 药 和 抗菌 药 。 

其 他 激素 ”如 甲状 腺 素 ， 主 要 是 抑制 脑 垂体 促 甲状 
素 的 产生 ,从 而 抑制 甲状 腺 冶 , 用 于 治疗 甲状 腺 痛 、 乳 腺 
瘤 、 卵 巢 癌 的 术 后 复发 。 适 当 运用 和 选择 激素 类 药物 治 
疗 肿瘤 可 提高 疗效 。 

其 他 抗 肿瘤 药 ， 主 要 有 以 下 几 种 。 

甲 基 羊 肘 ” 具 有 细胞 毒 的 作用 ， 在 体内 释放 出 甲 基 
正 离子 与 DNA 结合 ,使 DNA 解 聚 并 抑制 RNA 及 蛋白 
质 的 合成 。 为 细胞 周期 非特 异性 药物 ， 对 S 期 有 延缓 作 
用 。 临 床 对 得 奇 金 氏 病 疗效 较 好 ,对 淋巴 内 瘤 ,网 状 细胞 
肉瘤 、 脑 瘤 ,肺癌 ,慢性 粒 细胞 白血病 ,真性 红细胞 增多 证 
和 卵巢 癌 等 有 一 定 疗效 。 

如 基 飞 (HU》 为 细胞 周期 特异 性 药物 ,选择 性 地 作 
用 于 细胞 增殖 周期 的 S 期 ,抑制 DNA 的 合成 , 在 放疗 中 
应 用 可 提高 治疗 效果 。 临 床 主要 用 于 治疗 慢性 粒 细胞 性 
白血病 ,恶性 黑 素 瘤 ,肺癌 结肠 癌 , 甲 状 腺 癌 、 乳 腺 癌 、 膀 
胱 癌 等 。 

顺 饼 忒 铂 ( 饼 闷 铂 \ 顺 铂 ) 是 铂 的 金属 络 合 物 ,能 与 
DNA 结合 , 产生 链 间 交 联 及 链 内 交 联 ， 破坏 DNA 的 功 
能 ,并 抑制 细胞 有 丝 分 裂 ， 为 细胞 周期 非特 异性 药物 。 抗 
瘤 谱 较 广 ,是 一 种 抗 瘤 新 药 。 静 注 后 主要 分 布 在 肝 、 肾 、 
大 肠 、 小 肠 ,皮肤 中 。90 多 与 血浆 蛋白 结合 ,排泄 较 慢 , 可 
与 其 他 化 疗 药物 长 春 新 碱 、 阿 糖 移 葵 、 环 磷 配 胺 5-Fu、 氨 
甲 唆 叭 等 联合 使 用 均 有 协同 作用 。 临 床上 用 来 治疗 睾丸 
癌 、 卵巢 癌 , 膀 胱 癌 . 子 宫颈 癌 \ 鼻 咽 癌 、 甲 状 腺 癌 、 乳 腺 
癌 , 小 细胞 型 肺癌 .胰腺 癌 \ 成 骨肉 瘤 \. 黑 素 瘤 等 ， 特别 是 
结合 放疗 时 疗效 更 好 。 

左旋 天 门 冬 栈 胺 酶 ”一 种 抗 白 血 病 的 酶 制剂 ， 某 些 
肿瘤 细胞 不 能 合成 天 门 冬 酰 胺 , 需 从 细胞 外 摄取 。 天 门 冬 
酰 胶 酶 能 使 血液 中 的 天 门 冬 酰胺 分 解 ， 使 瘤 细胞 缺乏 天 
门 冬 酰 胺 ,而 使 蛋白 质 合成 障碍 , 瘤 细 胞 不 能 增殖 。 临 床 
对 急性 淋巴 细胞 性 白血病 疗效 最 好 。 
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kongzu'onyao 
抗 组 胺 药 (antihistamines) ”一 类 可 拷 抗 组 胺 
的 药物 。 组 胺 是 速 发 型 变态 反应 过 程 中 由 肥大 细胞 释放 
的 一 种 介质 ,对 速 发 型 变态 反应 病变 的 发 生起 重要 作用 ， 
抗 组 胺 药 用 以 治疗 速 发 型 变态 反应 ， 可 有 效 的 抑制 临床 
症状 。 

组 腕 的 生理 作用 ”可 归纳 为 以 下 几 个 方面 ， 

@ 对 毛细 血管 的 作用 ， 使 毛细 血管 扩张 , 通 透 性 增 
强 ， 使 液体 从 血管 内 渗 出 。 全 身 性 的 毛细 血管 扩张 可 使 
血管 容量 又 增 ! 大 量 液体 自 血管 内 活 出 又 可 使 血液 容量 
陶 碱 ,结果 血压 下 降 , 重 者 休克 。 皮 肤 发 生 不 同 层次 的 水 
肿 , 渗 出 ,导致 湿疹 、 苯 麻疹 、 血 管 性 水 肿 等 病变 ， 呼吸 道 
粘膜 水 肿 可 导致 呼吸 阻力 增加 。@@ 可 引起 平滑 肌 痉 挛 ， 
导致 呼吸 道 狭窄 ,呼吸 阻力 增加 , 腹 绞 痛 痛经 、 流 产 等 。 
@ 使 分 小 腺 分 泌 增 强 ， 表 现 流 涕 、 流 泪 、 唾 液 及 胃液 增 
多 等 。 

抗 组 胺 药 的 结构 及 作用 机 理 ”组 胺 必须 首先 与 细胞 
上 的 组 胺 受 体 或 酶 原 物质 结合 ,才能 发 挥 作用 。 早 期 的 搞 
组 胺 药 结构 与 组 胺 十 分 相似 ,所 以 曾 认为 , 抗 组 胺 药 的 作 
用 在 于 与 组 胶 竞 争 细胞 上 的 受 体 或 梅 原 物质 ， 使 组 胺 不 
能 发 挥 作用 , 它 既 不 能 破坏 组 腕 ,也 不 能 对 抗 组 胺 引起 的 
药理 反应 。 

抗 组 胺 药 基本 结构 见 图 ,其 中 的 及 基 团 带 有 其 环 ,X 
则 可 由 氧 ` 碳 \ 氮 三 种 元 素 组 成 ， 若 为 氧 原子 ， 称 为 所 
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R-X~C-C-N(CH,): 
抗 组 胺 药 基本 结构 
Hi 
组 胺 
组 胺 与 抗 组 胺 药 化 学 结构 的 比较 


基 乙醇 类 'X 为 氮 原子 , 称 为 乙 二 胺 类 ;X 为 碳 原子 , 称 为 
烷 基 胺 类 。 后 来 研制 有 明显 抗 组 胺 作用 的 大 多 药物 ， 结 
构 与 上 述 模式 完全 不 同 ， 所 以 抗 组 胺 药 的 作用 机 理 尚 不 
清楚 。 

一 般 抗 组 胺 药 不 能 抑制 胃液 分 泌 。 现 在 已 证 明 ， 组 
胶 受 体 有 Hi 和 Hi 两 类 ， 与 儿 茶 酚 胺 的 -和 B- 受 体 相 
似 ,人 体 有 些 组 织 主要 含有 Hi 受 体 ,而 另 一 些 组 织 ,如 胃 
液 分 泌 细 胞 ,主要 含有 H 受 体 ， 还 有 的 组 织 则 兼 有 两 类 
受 体 。 常 用 的 抗 组 胺 药 是 指 H, 受 体 持 抗 剂 (如 乙 二 胺 类 
的 去 敏 灵 、 新 安 普 根 ， 氨 基 乙醇 类 的 苹 海 拉 明 \ 茶 莽 海 拉 
明 , 烷 基 胺 类 的 扑 尔 敏 ,只 唑 趴 类 的 异 丙 哑 等 ), 用 以 持 搞 
组 胺 对 毛细 血管 .平滑肌 、 唾 腺 、 泪 腺 、 呼 吸 道 分 泌 腺 的 作 
用 ;HH, 受 体 持 抗 剂 主要 抑制 胃液 分 党 。 表 中 列举 了 一 些 
常用 的 H, 受 体 拷 抗 剂 。 

抗 组 胺 药 的 应 用 ” 抗 组 胺 药 制 作 容易 ,价格 便宜 ,对 
多 种 变态 反应 病 有 效 , 毒 副作用 小 ， 所 以 应 用 范围 广泛 ， 
但 以 速 发 型 变态 反应 病 为 最 主要 的 适应 症 ， 特 别 是 以 血 
管 渗 出 和 组 织 水 肿 为 主要 病理 改变 的 变态 反应 病 ， 如 花 
粉 症 ,急性 等 麻 疙 急性 湿疹 、 常 年 性 变 应 性 鼻炎 、 速 发 性 
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药物 变态 反应 等 。 

治疗 支气管 畦 喘 时 ， 一 般 剂 量 的 抗 组 胺 药 不 能 产生 
治疗 效果 ， 如 果 加 大 剂量 ， 症 状 可 能 减轻 ， 但 也 可 能 加 
重 , 那 是 由 于 它 使 气管 分 泌 物 变 粘 稠 ， 并 抑制 咳嗽 反射 ， 
而 使 分 泌 物 不 易 咯 出 。 另 外 由 于 它 不 能 抑制 白 三 烯 的 作 
用 ,后 者 引起 支气管 平滑 肌 痉 挛 的 作用 比 组 胺 强 的 多 , 故 
抗 组 胶 药 治 哮喘 疗效 不 佳 。 

抗 组 胶 药 也 用 来 防止 轻 度 的 药物 反应 和 输血 反应 。 
但 是 , 绝 不 应 利用 抗 组 胺 药 作为 保护 ,应 用 已 知 引起 过 敏 
的 药物 ,这 样 做 是 极端 危险 的 。 

了 H, 持 抗 药物 大 多 有 中 枢 抑制 和 麻醉 作用 , 所 以 常 作 
为 治疗 某 些 精神 病 和 神经 病 的 辅助 药物 。 如 帕 金 森 氏 病 、 
舞 申 病 、 失 眠 .狂躁 ,忧郁 焦虑、 精神 分 裂 症 、 神 经 症 等 。 
它 可 抑制 前 庭 反应 ,可 用 来 防治 运动 病 ,也 常用 来 治疗 梅 
尼 埃 尔 氏 病 所 致 的 眩晕 ， 并 且 可 抑制 手术 后 、 放 射线, 妊 
娠 等 所 致 的 恶心 呕吐 。 这 些 药 中 效果 较 好 的 为 茶 莱 海 拉 
明和 敏 克 唆 。 也 常 作为 基础 麻醉 药 或 麻醉 前 用 药 ， 主 要 
是 异 丙 哑 。 

这 类 药物 有 麻醉 作用 ,有 止痛 、 止 咳 镇 静 、 止 痒 等 方 
面 也 有 一 定 的 作用 。 它 不 但 用 以 治疗 变态 反应 所 致 的 皮 
肤 痉 痒 ,还 用 以 治疗 虫 咬 、 黄 盖 、 尿 毒 症 .糖尿 病 等 所 致 的 
皮肤 冶 痒 。 可 口服 或 制 成 逢 剂 供 局 部 应 用 ,但 是 局 部 用 
药 可 能 引起 致 敏 ,表现 为 皮疹 、 团 器, 血细胞 减少 等 此 时 
需 停 止 用 药 。 因 这 类 药物 有 中 枢 抑制 作用 ,对 司机 ,高空 
作业 者 以 及 其 他 从 事 有 危险 性 工种 的 人 员 应 该 慎 用 ， 特 
别 是 氨基 乙醇 类 和 吟 嘛 唆 类 药物 。 有 些 抗 组 胺 药 如 塞 克 
利 唆 、 敏 克 哄 、 羟 唆 等 有 可 能 致 畸 , 孕 妇 鼠 用 。 

抗 组 胶 药 可 有 多 种 给 药方 式 。 口 服 一 般 于 30 分 钟 
后 开始 发 挥 作用 , 药 效 可 保持 4 一 6 小 时 有 些 药物 如 羟 
唉 、 异 丙 唉 等 ,其 药 效 可 维持 12 一 24 小 时 以 上 。 肌 肉 或 静 
脉 注射 适用 于 展 迷 或 麻醉 患者 ， 过 敏 休克 、 喉 水 肿 等 和 
在 输血 输液 、 冬 眠 等 较 严 重 和 紧急 的 情况 可 静脉 注射 ， 
但 是 ,疗效 不 如 肾上腺 素 和 皮质 类 固 醇 , 一 般 不 应 作为 首 
选 药物 。 对 于 有 严重 哎 吐 的 晕 动 病 、 梅 尼 埃 尔 氏 病 、 手 术 
后 患者 ,以 及 不 合作 的 婴 幼 儿 等 ,还 可 通过 直肠 给 药 。 局 
部 常 以 1 一 2 多 的 溶液 作为 滴 眼 、 滴 鼻 、 喷 雾 豚 入 或 气管 
内 滴 入 。 外 把 多 采用 霜 剂 、 软膏 、 离 子 透 入 等 方式 。 

新 合成 的 H, 持 抗 剂 如 酮 蔡 芬 , 既 有 五, 持 抗 作用 ,又 
可 保护 肥大 细胞 ,抑制 其 介质 释放 。 可 治疗 支气管 哮喘 } 
息 斯 敏 则 中 枢 抑制 作用 很 轻微 ,服药 后 很 少 外 倦 感 ,对 支 
气管 哮喘 无 效 。 

另 一 类 抗 组 胺 药物 是 H: 受 体 持 抗 剂 ,主要 有 甲 氰 号 
县 和 甲 硫 咪 胺 ,H; 受 体 持 抗 剂 与 组 胺 竞争 H, 受 体 , 因而 
对 后 者 产生 抑制 作用 。 

H, 持 抗 剂 抑制 胃液 分 泌 的 作用 十 分 显著 , 是 治疗 消 
化 性 溃疡 有 希望 的 药物 。 对 其 他 变态 反应 病 是 否 有 治疗 
作用 ， 目 前 还 难以 肯定 。 但 许多 组 织 的 血管 区 兼 有 这 两 
种 受 体 ,另外 还 证 明 有 些 动物 ,组 胶 的 血管 扩张 作用 不 能 
完全 为 H, 持 抗 剂 所持 抗 ， 但 可 为 这 两 种 持 抗 剂 共同 持 


抗 , 在 人 类 ，H, 持 抗 剂 只 是 在 组 胺 引起 的 面部 和 皮肤 血 
管 扩张 方面 有 持 抗 作用 ,对 过 敏 休克 无 效 。 

根据 动物 试验 ,H 持 抗 剂 无 毒 ， 只 有 在 应 用 极 大 量 
时 才 有 可 能 产生 肾 、 骨 做, 可 能 还 有 甲状 腺 的 损害 由 于 
它 不 能 通过 血 脑 屏障 ,所 以 也 不 产生 困倦 的 副作用 .它们 
的 一 个 明确 的 用 途 是 治疗 胃液 分 泌 过 多 引起 的 各 种 疾 
患 ,特别 是 在 其 他 方法 治疗 无 效 的 病例 。 

了 H\ 受 体 和 H， 受 体 的 作用 可 能 是 互相 制约 的 ， 应 用 
一 种 拷 抗 剂 可 能 解除 对 另 一 种 受 体 的 拷 抗 作用 。 因 此 ,在 
应 用 甲 氰 咪 县 或 甲 硫 号 胶 治疗 消化 性 溃疡 时 ， 也 必须 注 
意 这 个 问题 。 (大 现金) 


Kehe 
科 赫 ,R. (Robert Koch 1843~1910) 德国 
细菌 学 、 现 代 微生物 学 英 基 人 之 一 。 因 发 现 结核 菌 和 结 
核 菌 素 而 获 1905 年 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 。1843 年 12 
月 1 日 生 于 德国 克 劳 斯 塔 尔 ,父母 均 热爱 大 自然 ， 爷 幼 
时 喜欢 收集 植物 ,矿物 标本 。1862 年 入 格 丁 根 大 学 , 初学 
植物 .物理 ,数学 等 ,后 转 而 学 医 。 由 于 勤奋 好 学 , 受 组 织 
学 家 二 部 勒 .生理 学 家 G. 迈 斯 
纳 等 的 指导 。1866 年 获得 医学 
博士 学 位 。 毕 业 后 ， 辊 转 于 几 
家 医院 行医 。 1870 年 参加 过 普 
法 战争 。 1872 年 在 沃 尔 施 泰 因 
镇 行医 。 他 始终 对 科学 研究 充 
满 强烈 兴趣 ， 在 诊室 隔 出 一 间 
小 实验 室 进行 研究 , 1876 年 分 
离 炭 症 杆 菌 ， 发 现 炭 痊 杆 菌 能 
形成 芽 胞 。 他 英 定 了 许多 细菌 
学 研究 的 原则 ,设计 了 多 种 技术 ， 悬 滴 标 本 检查 法 、 显 微 
镜 新 光源 和 油渍 法 、 显 微 镜 摄影 术 ,组 织 切片 染色 法 、 琼 
脂 培养 基 和 细菌 纯 培养 。 在 一 篇 有 关外 伤感 染 的 专著 中 
他 提出 感染 疾病 的 几 条 证 据 ， 微 生物 应 在 所 有 同类 病例 
中 发 现 ; 所 有 症状 应 能 用 体内 微生物 的 分 布 和 数量 解释 ; 
每 例 创口 感染 应 有 形态 特征 明显 的 微生物 存在 。 这 个 思 
想 亨 勒 已 含糊 地 表述 过 ， 科 赫 明 确 地 进行 了 表述 。 这 观 
点 经 过 补充 ， 以 后 发 展 为 科 赫 原则 ”"。1880 年 他 进入 德 
国 国家 卫生 部 ， 在 国家 资助 下 工作 。 1881 年, 他 在 本 利 
斯 特 的 实验 室 演 示 了 纯 培养 技术 ,引起 了 在 场 的 工 . 巴 斯 
德 等 人 的 赞叹 。 其 后 他 研究 结核 病 ， 从 病人 干 酷 样 病灶 
中 分 离 出 结核 杆菌 并 作 了 纯 培养 。1882 年 ， 他 在 柏林 生 
理学 会 会 议 上 ,宣布 结核 病 由 结核 杆菌 引起 ,肺结核 患者 
的 疝 可 传播 结核 菌 ,1883 年 , 埃及 和 印度 翟 乱 流行 ,他 亲 
赴 现 场 研究 ,发 现 和 霍乱 弧 菌 , 并 研究 了 霍乱 感染 途径 及 预 
防 方法 。1885 年 ,他 担任 柏林 大 学 卫生 学 和 细菌 学 教授 。 
1890 年 ， 他 在 第 十 次 国际 医学 会 议 上 宣布 ,结核 菌 素 可 
以 抑制 结核 杆菌 。 这 个 结论 引起 了 许多 医生 用 结核 菌 素 
去 治疗 结核 病 ， 使 很 多 病人 遭 到 误 治 。1891 年 , 科 赫 担 
任 柏林 传染 病 研究 所 所 长 。 


科 赫 对 医学 的 贡献 是 多 方面 的 。 他 在 研究 所 培养 了 
EE. 贝 林 、P. 埃 尔 利 硕 、 北 里 业 三 郎 等 优秀 科学 家 。1886 
年 与 C. 弗 吕 格 合作 创办 至 今 仍 有 权威 的 《卫生 学 杂志 》。 
主要 著作 有 :《 炭 益 病 病原 及 其 发 育 史 》、《 创 伤感 染 之 病 
原 》《& 论 结核 病 病原 》《 论 秆 乱 X、《 热 带 病 之 医学 观察 》 
等 。 ( 歼 云 ) 


kesou 
咳嗽 (cough) 。 一 种 复杂 的 高 度 协调 的 反射 性 防 
御 动 作 。 呼 吸 道 粘 膜 上 皮下 的 机 械 和 化 学 感受 器 受到 各 
种 刺激 时 ， 冲 动 通过 迷走 神经 传 入 位 于 延 得 中 的 咳嗽 中 
枢 ， 再 经 过 传 出 神经 将 冲动 传 至 喉头 肌 和 参 予 咳嗽 动作 
的 肌肉 产生 咳嗽 (不 随意 的 咳嗽 )。 是 一 急速 而 有 力 的 呼 
气动 作 ， 咳 嗽 动作 先 由 一 短暂 的 吸 气 开始 ， 随 之 声 门 关 
闭 ,同时 软 肢 使 鼻 咽 部 也 部 分 或 完全 关闭 。 此 时 通过 反射 
作用 , 肋 间 呼 气 员 和 腹部 呼 气 肌 迅 速 收缩 ,使 肺 内 压力 增 
高 ,同时 气 道内 直径 逐渐 变 窗 , 当 肺 内 压力 高 到 一 定 程度 
时 , 声 门 突然 开启 ， 形成 一 股 强 有 力 的 气流 ， 逐 出 气体 、 
气 道内 的 异物 和 分 族 物 。 咳 嗽 是 呼吸 系统 疾病 最 常见 的 
症状 。 

患 呼吸 道 疾病 ,从 咽 至 终 末 支 气管 的 粘膜 受到 物理 、 
化 学 刺激 时 , 均 可 引起 咳嗽 ,如 上 感 ,急性 支气管 类 , 支 气 
管内 有 粘液 分 论 物 积聚 时 , 患 胸膜 疾病 ,胸膜 火 或 胸膜 受 
刺激 时 ,如 自发 性 气胸 均 可 产生 咳 咯 ! 患 心 胜 病 ， 如 二 尖 
短 狭 窗 或 其 他 原因 所 致 左 心 功能 不 全 引起 的 肺 凉 血 和 硬 
水 种 ,肺泡 及 支气管 内 有 浆液 性 或 血性 效 液 性 漏出 物 ,可 
产生 咳嗽, 右 心 或 体循环 静脉 栓 子 脱落 引起 及 栓塞 时 ,也 
可 产生 咳嗽 与 咯血 中枢 性 因素 :冲动 由 大 脑 皮 质 发 出 传 
至 延 条 咳嗽 中 枢 ,引起 咳 咯 动 作 (随意 性 咳嗽 ) 而 大 脑 皮 
质 也 能 在 一 定 程度 上 抑制 咳嗽 反射。 、 

临床 表现 有 慢性 支气管 炎 的 经 常 性 咳嗽 ， 或 呼吸 道 
异物 ,淋巴 结 压 迫 气管 等 产生 的 发 作 性 咳嗽 。 咳 喇 的 音色 
有 :人 金属 调 ,如 纵隔 肿瘤 及 主动 脉 瘤 直接 压迫 气管 引起 
金属 调 的 咳嗽 ， @@ 哪 哑 声 ， 如 声带 炎症 .肿胀 ! @ 无 声 ， 
即 无 力 性 咳嗽 如 高 度 全 身 衰弱 、 声 带 水 肿 等 ; @ 轻 微 短 
促 的 咳 呢 , 如 只 类、 初期 肺结核 等 。 咳 嗽 出 现 的 时 间 : 吸 
烟 者 清晨 咳嗽 加 剧 ， 肺结核 患者 在 夜间 迷走 神经 兴奋 性 
增高 时 咳嗽 加 重 。 

应 注意 咳嗽 时 的 伴随 现象 ，@ 咳 嗽 伴 有 大 量 站 如 
肺 脓肿 支气管 扩张 .及 有 移 破 入 支气管 等 。@@ 体 位 转换 引 
起 的 咳嗽 ;如 肺 脓肿 .支气管 扩张 等 ， 由 此 可 判定 病变 的 
位 置 。 四 咳 喇 伴 有 呕吐 ;如 百日咳, 慢性 咽炎 等 。@ 进 食 
时 发 生 咳嗽 , 痰 中 混 有 食物 ;如 食管 支气管 疤 。 

咳 喇 还 应 与 喇 咽 动作 相 鉴 别 ， 后 者 常 由 慢性 咽炎 所 
引起 ， 也 可 能 是 一 种 习惯 性 动作 ， 而 不 是 咳嗽 。 

咳嗽 的 最 好 疗法 是 治疗 引起 咳嗽 的 基本 疾病 。 病 人 
应 避 开 刺激 物 ,如 吸烟, 过敏 原 、 灰 尘 、 空 气 中 的 污染 物 。 
适当 应 用 支气管 扩张 药 、 抗 组 织 胺 药 和 止咳 化 丫 药 等 。 

(〈 李 息 薪 ) 


723 


Kelofute-Albin 

克拉 夫 特 - 埃 宾 ，R. (Richard Freiherr Kra- 
fft-Ebing 1840~1902) 德国 精神 病 学 家 。 
1840 年 8 月 14 日 生 于 德国 曼 海 姆 。1902 年 12 月 22 日 
卒 于 奥地利 格拉 蒋 。 曾 在 德国 、 瑞 士 受 教育 。32 岁 时 即 
任 法 国 斯 特 拉 斯 堡 大 学 精神 病 学 教授 ， 后 继 T. 三 . 迈 纳 
特 任 维也纳 神经 病 学 会 主席 。 他 兴趣 很 广 ， 曾 研究 过 催 
眠 技术 ,证 实 麻 痒 性 痴呆 与 梅毒 的 关系 ,首先 应 用 施 症 狂 
和 受 虐 狂 等 词 。 也 是 第 一 个 用 妄想 狂 来 概括 各 种 形式 的 
系统 妄想 的 精神 病 学 家 。 他 的 《性 精神 病态 》 一 书 最 为 知 
名 ,其 中 记载 各 种 性 偏离 的 详细 病例 .关于 性 心理 病态 的 
研究 使 他 享有 现代 性 病理 学 奠基 人 的 荣誉 ， 也 正 因为 这 
个 研究 使 他 几乎 失去 英国 医学 心理 学 协会 的 会 员 资格 。 
他 还 车 有 《临床 精神 病 学 》 一 书 ,该 书 多 次 再 版 ,被 译 成 多 
种 语言 。 《 钟 友 彬 ) 


Kelelboshljun gonron 
克 雷 伯 氏 菌 感染 (infection due to Klebsiel- 
la) 克 雷 伯 氏 菌 属 引起 的 感染 。 克 雷 伯 氏 菌 属 为 肠 
杆菌 科 中 一 类 有 英 膜 的 革 兰 氏 阴性 杆菌 ， 本 属 中 肺炎 克 
雷 伯 氏 菌 ( 又 称 肺炎 杆菌 )、 臭 鼻 克 雷 伯 氏 杆菌 和 鼻 硬 结 
克 雷 伯 氏 菌 与 人 类 关系 密切 。 其 中 尤 以 肺炎 克 雷 伯 氏 菌 
最 为 重要 ,其 所 致 疾病 占 克 雷 伯 氏 菌 属 感染 的 95% 以 上 。 
也 有 人 认为 以 上 三 个 种 均 为 产 气 克 雷 伯 氏 菌 的 生物 化 学 
型 。 肺 炎 克 雷 伯 氏 菌 为 呼吸 道 感染 的 重要 病原 体 ， 常 引 
起 重症 肺炎 ， 还 可 引起 泌尿 道 感染 、 胆 道 感 染 、 败 血 症 和 
化 脓 性 脑膜 类 等 严重 疾病 。 感 染 多 发 生 于 住院 的 衰弱 忠 
者 ,病原 体 往往 从 上 呼吸 道 吸入 ,或 通过 污染 的 人 工 呼 吸 
器 、 雾 化 器 或 各 种 导管 侵入 人 体 ,医务 人 员 的 双手 在 交叉 
感染 中 亦 起 重要 作用 。 肺 炎 杆 菌 已 成 为 医院 内 感染 的 重 
要 致 病菌 之 一 ， 在 某 些 国家 中 占 院内 感染 的 首位 。 头 孢 
菌 素 和 庆 大 每 素 等 氨基 术 苷 类 抗生素 联合 应 用 能 控制 克 
雷 伯 氏 菌 感染 。 因 细菌 常 对 多 种 抗生素 耐 药 ， 故 本 病 巴 
后 较 差 , 病 死 率 高 (严重 病例 达 50% )。 

病原 学 克 雷 伯 氏 菌 是 德国 病理 学 家 FE. 弗 里 德 兰 
德 于 1882 年 首先 描述 ， 故 旧称 弗 里 德 兰 德 氏 杆菌 。 属 
肠 杆 菌 科 ， 为 革 兰 氏 染 色 阴 性 的 粗 短 杆菌 。 单 个 或 旦 短 
链 ， 不 运动 ， 有 明显 艾 膜 。 克 雷 伯 氏 菌 对 外 界 抵 抗力 
强 ， 对 多 数 抗生素 易 产生 耐 药 性 。 与 肠 杆菌 科 其 他 细菌 
一 样 ， 具 0 抗原 和 抗原 ( 即 菌 体 抗原 和 荚 腊 抗原 ). 在 
健康 人 的 呼吸 道 和 肠 道 正常 菌 从 中 、 自 然 界 水 和 谷物 
中 均 能 分 离 到 克 圭 伯 氏 菌 。 一 般 情 况 下 克 雷 伯 氏 菌 不 至 
病 , 发 病 与 寄主 防御 功能 缺陷 及 诱发 因素 有 关 。 增 加 易 感 
性 的 因素 有 :人 @ 各 种 降低 免疫 功能 的 慢性 病 ， 如 慢性 支 
气管 炎 , 肝 硬 变 、 糖 尿 病 和 恶性 肿瘤 等 。@ 肾 上 腺 皮质 激 
素 和 其 他 免疫 抑制 剂 的 应 用 。@@ 广 谱 抗生素 的 使 用 致 正 
常 菌 群 变化 。@@ 各 种 器 械 操 作 和 创伤 性 诊疗 技术 〈 如 各 
种 导管 气管 切 开 等 ,为 细菌 入 侵 创造 了 条 件 )。 

病理 变化 及 临床 表现 肺炎 杆菌 肺炎 占 细菌 性 肺 类 
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的 1~2%，, 其 病理 变化 与 肺炎 链球 菌 肺 炎 相 似 ， 导 致 肺 
叶 或 肺 豚 实 变 (肺泡 内 充满 类 性 渗 出 物 )。 不 同 之 处 为 肺 
炎 杆 菌 生长 繁殖 快 ,有 破坏 性 , 渗 出 液 粘 稠 而 重 ， 内 含 大 
量 带 英 膜 的 肺炎 杆菌 ! 常 引起 肺泡 壁 和 肺 组织 坏 死 , 液 化 
及 胸膜 受累 ， 故 肺腑 肿 和 肪 胸 的 发 生 率 高 于 肺炎 链球 菌 
肺炎 。 临 床 特点 为 突然 起 病 ， 有 寒战 高 热 ,咳嗽 、 咯 痪 
和 严重 胸痛 ,甚至 出 现 意识 障碍 伴 躁动 不 安 、 诡 语 等 严重 
中 毒 症 状 。 痰 量 多 , 呈 黄 绿色 肪 并 , 常 带 血 , 约 25~50% 
病例 呈 典 型 棕 红色 或 红 葡萄 着 样 胶 冻 并 ， 痰 极 粘 稠 不 易 
咯 出 。 病 情 进展 较 快 , 若 不 治疗 ,病变 可 由 一 肺叶 扩展 到 
另 一 肺叶 ， 很 快 出 现 紫 绀 和 呼吸 困难 ,还 可 有 黄 计 ,呕吐 
等 消化 道 症状 。 肺 部 可 仅 有 湿 哆 音 或 有 实 变 体征 ( 患 侧 呼 
吸 运动 碱 弱 , 即 诊 浊音 , 语 额 增强 , 听 到 管状 呼吸 音 )。 血 
白细胞 增多 。X 射线 胸 片 常 显示 右上 肺 大 片 不 均匀 阴影 ， 
内 有 不 规则 透亮 区 , 叶 间 裂 下 坠 。 少 数 病例 表现 为 支气管 
肺炎 。 经 治疗 恢复 后 可 有 肺 纤维 化 。 常 有 复发 ,半数 病人 
可 于 发 病 4 天 内 迅速 形成 脓肿 , 约 1/4 病例 并 发 脓 胸 。 故 
本 病 若 未 得 及 时 治疗 ,预后 较 差 。 

克 雷 伯 氏 菌 肺 外 感染 并 非 少 见 。 在 尿 路 感染 中 仪 次 
于 大 肠 杆菌 而 居 第 2 位 ， 临 床 表现 和 发 病 机 理 与 大 肠 杆 
菌 感染 相似 。 有 尿频 、 尿 急 、 尿 痛 等 尿 路 刺激 征 ， 尿 培 
养 阳性 。 更 常见 于 原 有 夹杂 病 或 有 排尿 不 畅 (前列腺 肥 
大 、 尿道 狭窄、 膀胱 输尿管 反 流 等 ) 的 患者 ， 保 留 导 尿 和 
尿 路 器 械 检查 常 为 诱因 。 克 雷 伯 氏 菌 败血症 好 发 于 原 有 
他 病 的 患者 ,多 发 生 于 住院 病人 。 病 情 凶 险 ， 多 有 高 热 、 
寒战 、 大 汗 等 内 毒素 血 症 的 中 毒 症状 。 可 出 现 感染 性 休 
克 表现 ,如 四 肢 脾 冷 .脉搏 细 速 .皮肤 发 花 及 血压 下 降 等 ， 
休克 发 生 率 有 时 高 达 63 匈 。 还 可 伴 神志 改变 及 弥漫 性 血 
管内 发 血 、 皮 肤 及 消化 道 出 血 、 静 脉 穿刺 部 位 活血 不 止 
等 。 约 13 多 病例 并 发 心 , 肺 、 肾 、 脑 的 迁徙 性 病灶 ， 病 死 
率 为 37~50% , 死因 多 为 感染 未 控制 或 严重 毒 血 定 。 克 
雷 伯 氏 菌 脑膜 炎 具 有 一 般 化 肪 性 脑膜 炎 的 症状 和 体征 ， 
高 热 、 头 痛 、 意 识 不 清和 颈项 强直 ， 脑 消 液 呈 化 脓 性 改 
变 (白细胞 数 和 蛋白 质 明显 增高 \ 糖 低 )。 

诊断 ”急性 肺炎 伴 严重 中 毒 定 状 和 棕 红 色 胶 冻 妆 ， 
疗 涂 片 发 现 大 量 带 甘 膜 的 革 兰 氏 阴 性 杆菌 或 2 次 以 上 病 
培养 获 肺炎 杆菌 ， 即 可 确诊 肺炎 杆菌 肺炎 。 败 血 定 的 确 
诊 有 闽 于 血液 中 检 出 肺 类 杆菌, 宜 在 抗菌 治疗 前 或 寒战、 
高 热 时 抽出 血液 作 培养 。 受 累 组 织 器 官 的 脓 液 或 分 泌 物 
发 现 或 培养 出 本 蔚 可 确诊 本 菌 肺 外 感染 。 

治疗 抗生素 的 选择 应 根据 临床 感染 的 严重 程度 而 
定 。 大 多 数 肺 炎 杆 菌 对 庆 大 薛 素 等 氨基 糖 背 类 抗生素 、 
头孢 菌 素 类 诸如 头孢 唑 啉 和 头孢 呐 膨 ( 西 力 欣 )、 氧 咀 呈 
青 伍 素 较 敏感 , 毛 符 素 及 多 粘 菌 素 亦 有 一 定 疗效 .严重 病 
例 多 主张 用 第 二 代 或 第 三 代 头 孢 菌 素 十 庆 大 替 素 或 丁 胺 
卡 那 霉 素 ,或 头孢 菌 素 + 氧 哌 唆 青 需 素 联合 治疗 ,疗程 至 
少 2 周 。 若 有 肢 胸 、 化 腑 性 脑膜 炎 等 应 及 时 穿刺 排 脓 , 并 
在 全 身 抗菌 治疗 的 基础 上 局 部 应 用 适当 的 抗生素 此 外 ， 
必须 积极 治疗 基础 病 和 并 发 症 ， 消 除 可 前 弱 机 体 免疫 功 


能 的 因素 。 加 强 支持 疗法 如 供给 足够 热量 ,维持 水 .电解 
质 平衡 等 均 不 可 忽视 。 
参考 书目 

烧 自 英 等 主编 :< 实用 内 科学 ,第 8 版 ， 人 民 卫生 出 版 社 ， 北 

京 ,1986。 
《可 璃 担 ) 

Kelelpellin 
克 雷 佩 林 ,E. (Emil Kraepelin 1856~1926) 
德国 精神 病 学 家 ， 建 立 了 精神 病 学 的 分 类 系统 。1856 年 
2 月 15 日 生 于 德国 新 施 特 雷 利 茨 , 1926 年 10 月 7 日 座 
于 德国 慕尼黑 。1878 年 毕业 于 维尔 艾 堡 大 学 医学 院 。 后 
在 著名 心理 学 家 W. 冯 特 的 实 
验 室 工作 。 1883 年 出 版 《精神 
病 学 纲要 六 即使 他 闻名 于 世 的 
《精神 病 学 ?教科 书 的 第 一 版 )。 
1885 年 任 多 尔 帕 特 大 学 教授 ， 
6 年 后 在 海德 堡 大 学 执教 , 其 
间 不 断 完善 自己 的 分 类 法 ， 数 
次 修订 所 编 教 材 。 在 他 生前 ， 
这 部 书 共 出 八 版。 他 死 后 ， 后 
人 整理 出 了 第 九 版 。1903 年 他 
任 幕 尼 黑 大 学 临床 精神 病 学 教授 ,1922 年 任 当时 世界 最 
有 名 的 慕尼黑 精神 病 学 研究 所 所 长 。 当 时 的 精神 疾病 分 
类 混乱 ,精神 病 学 家 之 则 缺乏 共同 的 语言 , 克 雷 佩 林 依 据 
长 期 大 量 的 临床 观察 ， 并 使 用 病理 学 及 实验 心理 学 等 方 
法 ， 首 次 对 精神 疾病 进行 分 类 。 他 将 精神 病 分 为 外 源 性 
(由 外 因 引 起 ,可 以 治疗 ) 和 内 源 性 (生来 便 有 ,不 能 治愈 
两 类 。 他 还 区 分 了 早 发 性 痴呆 (精神 分 裂 症 ) 和 躁 狂 抑郁 
性 精神 病 。 他 指出 早 发 性 痴呆 分 为 三 种 类 型 ， 紧 张 型 以 
运动 障碍 为 特征 ， 青春 型 以 不 适当 的 情绪 反应 及 行为 为 
特征 ; 偏执 型 以 硅 大 或 迫害 妄想 为 特征 。 至 今 精神 分 裂 
症 仍 沿袭 此 种 分 型 法 。20 世纪 初 ， 他 还 亲自 到 爪哇 一 带 
进行 精神 病 学 调查 ,发 表 《比较 精神 病 学 ?。 因 此 ,他 也 是 


跨 文化 精神 病 学 的 先驱 。 可 以 说 ， 现 代 精 神 病 的 不 同学 
派 多 多 少 少 都 受 他 的 影响 。 ( 杨 华 渝 ) 
keshanbing 

克 山 病 (Keshan disease) ”一 种 地 区 性 流行 的 


原 发 性 心肌 病 。1935 年 在 中 国 黑龙 江 省 克 山 县 首先 发 
现 , 帮 名 。 其 他 国家 也 有 疑似 病例 报道 本 病 起 病 突然 , 病 
后 迅速 发 展 为 心 原 性 休克 、 严 重心 律 失常 或 心力 表 况 , 常 
伴 恶 心 .呕吐 ,流行 区 称 为 " 吐 黄 水 病 ”《 呕 吐 物 有 酸 水 和 
胆 汗 ), 有 的 以 隐匿 或 缓慢 发 作 的 慢性 心力 衰 间或 心律 失 
常 为 主要 表现 。 慢 型 、 亚 急 型 病人 心脏 明显 扩大 、 又 多 次 
发 生 心 力 衰 竟 者 预后 较 差 。 过 去 病死 率 一 直 很 高 ,1980 年 
代 以 来 在 克 山 县 , 急 型 克 山 病 的 发 病 率 已 下 降 到 0.3/10 
万 人 口 。 病 因 尚 不 清楚 。 多 认为 与 水 土 和 感染 〈 可 能 是 
肠 道 库 克 萨 基 人 A 或 BB 组 病毒 ) 有 关 , 即 病 区 的 水 土 化 学 组 
成 异常 ， 可 能 病 区 的 水 及 粮食 中 硒 含量 低 ， 或 有 铜 镁 等 


某 些微 量 元 素 及 有 关 营 养 物 质 的 缺乏 或 失 平衡 ， 或 水 土 
中 某 些 有 毒物 质 通过 饮水 蔬菜, 粮食 作用 于 人 体 ， 而 干 
拓 或 破坏 心肌 代谢 引起 心肌 损伤 。 亦 可 能 是 在 以 上 多 种 
因素 协同 作用 下 发 病 。 治 疗 重点 放 在 预防 急性 转 为 慢性 
型 克 山 病 。 病 区 居民 高 开 病 区 若干 年 后 ， 仍 可 发 展 成 慢 
性 克 山 病 的 患者 。 

流行 学 特点 ”本 病 发 生 在 中 国 由 东北 到 西南 的 一 条 
过 渡 地 带 上 ， 即 黑龙 江 、 吉 林 、 辽 宁 、 内 蒙古 ,河北 ,河南 、 
山东 、 山 西 .陕西 .甘肃 .宁夏 .四川 .云南 、 贵 州 .西藏 、 安 
徽 ,湖南 ,湖北 等 省 、 自 治 区 的 一 些 地 区 ， 主 要 发 生 在 农 
村 。 克 山 病 在 时 间 分 布 上 有 明显 的 多 发 年 和 多 发 季节 。 急 
型 多 发 生 在 冬季 ， 而 慢 型 和 亚 急 型 则 多 发 生 在 夏季 和 秋 
季 。 在 人 群 分 布 上 的 特点 ， 本 病 主要 发 生 在 农业 人 口中 
的 妊娠 和 哺乳 期 妇女 和 断奶 后 学 龄 前 儿童 及 自 产 自给 的 
农民 ,而 病 区 的 非 农 业 人 口 一 般 多 不 发 病 。 且 有 家 庭 发 病 
趋向 。 

病理 和 临床 表现 ”主要 病理 改变 为 心肌 实质 的 变 
性 、 坏 死 和 纤维 化 交织 在 一 起 。 其 心肌 变性 星 弥 漫 发 生 ， 
坏死 呈 点 片 状 分 布 , 室 整 的 内 ,中 层 重 于 外 层 。 急 型 克 山 
病 时 , 心 内 膜 下 心肌 坏死 可 达 95%。 并 可 有 附 壁 血栓 , 血 
栓 脱 落后 可 在 肺 , 脑 、 肾 \ 末 梢 血管 引起 栓塞 ,导致 相应 症 
状 。 急 性 心肌 破坏 可 致 心 原 性 休克 ， 慢 性 心肌 破坏 可 导 
致 心力 衰 竟 ， 心 肌 或 心 内 传导 系统 受 损 可 引起 各 种 心律 
失常 。 

临床 上 根据 心 功能 状态 将 克 山 病 分 为 急 型 . 亚 急 型 
慢 型 和 潜在 型 。 前 三 者 为 心 功能 失 代 偿 型 ， 急 型 表现 为 
急性 心 功能 不 全 , 常 合并 心 原 性 休克 和 严重 心律 失常 , 亚 
急 型 主要 发 生 在 儿童 ,85% 发 生 在 2 一 5 岁 之 间 ， 以 全 心 
衰竭 为 主要 表现 ;潜在 型 可 以 是 各 型 治愈 之 后 ,也 可 能 是 
克 山 病 的 早期 。 发 病 常 因 寒冷 . 暴 饮 暴食 分娩、 过 劳 等 
诱发 。 

急 型 重症 病人 可 在 数 小 时 至 十 几 小 时 内 死亡 ， 与 急 
重型 心肌 炎 相似 ,有 的 因 心 内 膜 下 心肌 坏死 ,而 表现 血清 
酶 活性 和 白细胞 数 增高 ,血沉 加 快 和 心电图 ST 段 压低 ,与 
冠 心病 心 内 膜 下 心肌 梗死 极 相似 。 慢 性 克 山 病 的 临床 表 
现 与 原 发 性 扩张 型 心肌 病 基 本 一 致 ， 很 难 鉴别 ， 鉴 别 主 
要 依靠 发 病 地 区 及 流行 学 史 。 心 脏 活 体 组 织 检查 有 助 于 
鉴别 。 实 际 上 克 山 病 是 一 种 地 方 性 原 发 性 心肌 病 。 个 别 
慢 型 克 山 病例 因 有 二 尖 瓣 相对 性 关闭 不 全 和 同时 存在 的 
增强 的 第 三 .第 四 心音 ,可 误诊 为 风湿 性 二 尖 锤 病 。 但 克 
山 病 的 心脏 杂音 可 随心 功能 好 转 而 减弱 或 消失 ， 超 声 心 
动 图 亦 有 助 于 两 者 的 鉴别 。 

”诊断 ”根据 流行 学 特点 , 即 地 区 时间、 人 群发 病 特 
点 ,结合 心脏 扩大 ,心律 失常 (以 束 支 传导 阻 滞 多 见 )、 心 
力 衰竭 的 体征 ,可 考虑 为 慢 型 亚 急 型 克 山 病 。 对 某 些 发 
生 在 克 山 病 地 区 、 不 能 用 其 他 心脏 病 解释 的 心 原 性 休克 
或 严重 心律 失常 ,可 诊断 为 急 型 克 山 病 。 

治疗 ”对 急性 型 重症 病人 ， 可 用 大 量 维生素 C 静 脉 
注射 ,多 次 重复 给 药 。 适 当 补液 扩容 可 获 较 好 效果 。 必 要 
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时 加 用 多 巴 胺 、 多 巴 酚 丁 胺 等 药物 ,有 心力 衰竭 或 心律 失 
常 者 可 对 症 治疗 。 亚 急 型 及 慢 型 主要 以 改善 心 功能 为 主 ， 
心律 失常 应 予 纠正 ,给 予 相应 药物 、 电 转 复 或 心脏 起 搏 以 
防 独 死 。 

预防 ”可 在 病 区 推广 口服 亚 硒 酸 钠 ， 一 般 须 坚持 党 
年 服药 ， 非 发 病 季节 可 停 药 3 个 月 。 并 应 改善 居住 条 件 
及 营养 状况 ， 避 免 有 关 的 发 病 诱因 。 这 些 措施 已 使 病 区 
发 病 率 大 为 减少 。 《〈 许 玉 前 ) 


kongql welsheng 

空气 卫生 (air hygiene) 。 环境 卫生 学 科 的 一 个 
重要 内 容 ,重点 研究 空气 与 人 体 健康 的 关系 。 地 球 周 围 包 
围 着 很 厚 的 一 层 空气 , 叫 大 气 圈 , 通常 可 分 为 3 层 :对 流 
层 , 平 流 层 ( 同 温 层 )、 电 离 层 。 对 流 层 是 大 气 图 中 最 靠近 
地 表 而 且 密度 最 大 的 一 层 , 空气 总 量 的 95 锡 都 集中 在 这 
一 层 内 ， 并 由 于 太阳 辐射 和 大 气 环流 的 影响 形成 各 种 气 
象 现象 。 人 类 就 生活 在 这 一 层 的 底部 ,为 此 这 一 层 与 人 类 
生命 活动 关系 最 密切 。 空 气 是 人 类 赖 以 生存 的 重要 环境 
因素 之 一 ,人 机 体 与 外 界 环境 不 断 地 进行 着 气体 交换 、 热 
能 交换 等 ， 以 保持 机 体 的 正常 生理 活动 。 大 气 的 组 成 成 
分 、 物 理 、 化 学 、 生 物 学 特性 与 人 类 的 健康 和 疾病 密切 
相关 。 

自然 状态 的 空气 是 一 种 无 色 、 无 臭 、 无 味 的 混合 气 
体 ,其 化 学 组 成 是 比较 稳定 的 ,在 标准 状况 下 (气温 0'C， 
纬度 45", 海 平面 的 大 气压 为 760mmHg), 干燥 空气 按 容 
积 百分比 计算 : 扎 占 78.09%, 氧 占 20.95%, 氢 占 
0.93%， 二 氧化 碳 占 0.027% ,四 种 成 分 占 空气 总 容量 的 
99.99 狗 ,其 余 是 微量 的 氛 、 氮 、 氨 、 气 . 馆 等 各 有 气体 。 另 
外 空气 中 还 含有 一 定量 的 水 蒸气 以 及 尘埃 、 微 生物 等 各 
种 夹杂 物 。 

大 气 是 人 体 获得 氧气 的 唯一 天 然 来 源 。 成 年 人 每 日 
平均 呼吸 10 一 12m* 空气 ， 在 约 100m* 的 肺泡 面积 上 进 
行 气体 交换 ,从 空气 中 吸入 生命 活动 所 必需 的 氧 ,向 大 气 
排出 代谢 过 程 中 所 产生 的 二 氧化 碳 等 度 气 。 大 气 的 正常 
组 成 是 保证 人 体 生理 功能 和 健康 的 必要 条 件 。 由 于 自然 
界 的 物质 循环 ， 空 气 中 的 各 种 基本 组 成 成 分 始终 保持 相 
对 恒定 ,不 会 发 生 严重 缺 氧 或 氧 过 多 而 影响 健康 的 情况 。 
另外 机 体 对 空气 中 氧 含量 的 变化 ,有 较 大 的 适应 能 力 ,在 
海拔 高 的 地 区 、 高 山上 ,高 空中 ,由 于 空气 稀薄 , 氧 的 绝对 
量 降低 ， 大 多 数 人 可 以 逐渐 适应 。 但 氧 含量 降低 到 一 定 
限度 以 下 即 可 引起 缺 氧 的 症状 ,如 恶心 呕吐、 头晕 、 头 
痛 、 脑 力 活动 减弱 等 。 最 重 时 可 直接 危害 机 体 的 健康 和 
生命 。 氧 含量 降低 至 7 一 8%， 对 一 般 人 来 说 是 一 个 危险 
的 界限 ,可 引起 室 息 、 体 温 下 降 , 神 志 障碍 .循环 障碍 等 现 
象 ,甚至 死亡 ,在 下 水 道内 ,很 深 的 矿井 中 或 矿坑 爆炸 后 ， 
以 及 非常 密闭 的 室内 (潜水 艇 内 等 ) 都 可 能 有 空气 中 氧 含 
量 减 少 的 情况 。 空 气 中 氧 含量 过 多 的 现象 只 有 在 特殊 情 
况 下 存在 ,如 使 用 氧气 简 供 氧 时 ， 其 中 氧 含 量 可 达 40 一 
60% ， 对 机 体 无 损害 。 但 若 在 高 压 下 吸入 纯 氧 则 可 能 引 
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起 氧 中 毒 。 

大 气 中 CO, 的 含量 不 多 ，CO, 对 红外 线 oq 吸 收 性 较 
强 ， 大 气 下 层 的 长 波 太阳 辐射 和 地 表 的 长 波 辐射 绝 大 部 
分 被 大 气 中 的 CO: 和 水 蒸气 吸收 ,因此 接 这 地 面 处 气温 升 
高 ， 形 成 温室 效应 。 由 于 燃料 的 燃烧 ， 大 气 中 CO, 含量 
逐渐 增高 。1880 一 1975 年 , 大 气 中 CO, 含量 增加 10 多 以 
上 ,1990 年 代 大 气 中 CD, 已 达 0.033% ,影响 气候 变化 。 

人 们 的 生活 和 生产 活动 产生 大 量 有 害 物质 ， 排 入 空 
气 中 ,这些 有 害 物质 在 种 类 和 数量 上 超过 了 外 界 自然 环 
境 正常 组 成 的 变动 范围 和 大 气 卫生 标准 限量 值 水 平 ， 使 
空气 受到 污染 ， 可 直接 或 间接 地 影响 人 体 健康 。 

大 气 的 物理 性 状 包括 太阳 辐射 气温、 气流 、 气 湿 、 气 
压 等 气象 因素 以 及 空气 离子 化 等 。 人 体 与 外 界 环境 之 间 
不 断 进 行 热 交 换 ， 在 热 交换 中 ,气象 因素 起 很 大 的 作用 ， 
它们 (气温 、 气 湿 、 气 流 ) 综 合作 用 于 人 体 ， 其 中 气温 起 主 
导 作用 ,引起 机 体 的 冷 热 感觉 和 体温 调节 ,以 保持 体温 的 
相对 恒定 。 人 体 对 环境 气象 条 件 的 适应 能 力 是 有 一 定 限 
度 的 ， 当 环境 温度 接近 和 高 于 体温 时 ,机 体 散热 困难 。 气 
湿 大 ,气流 小 的 环境 条 件 , 更 不 利于 机 体 散热 。 特 别 是 有 
热 辐射 源 作用 于 机 体 时 ,人 体 易 发 生 热 欧 积 。 当 环境 温度 
低 于 体温 时 ,温度 傅 低 人 体 散 热 念 快 , 气 涅 和 气流 仿 大 和 
负 辐 射 作 用 下 ， 机 体 散 热 更 快 。 气 象 因素 的 变动 超出 一 
定 范围 (如 酷 寒 和 阴 湿 , 炎 热 及 强烈 的 太阳 辐射 等 ) 可 使 
机 体 出 现 热平衡 失调 ,引起 许多 疾病 ， 日 射 病 和 热 痉挛 ， 
感冒 关节 炎 、 神 经 炎 、 神 经 痛 、 肌 肉 痛 、 冻 伤 等 。 

空气 离子 化 是 空气 的 分 子 发 生 电荷 的 变化 。 空 气 中 
的 气体 (如 和 氧 、 氮 等 ) 分 子 一 般 呈 中 性 。 在 外 界 因素 (如 太 
空中 各 种 射线 ,放射 性 物质 或 闪电 等 ) 作 用 下 ,气体 分 子 
发 生 电 离 , 产 生 正 、 负 离子 ， 正 负离子 与 中 性 分 子 结合 形 
成 正 、 负 轻 离子 。 正 、 负 轻 离子 再 与 空气 中 的 尘 、 雾 ,水 燕 
气相 结合 形成 正 .负重 离子 。 空 气 离子 化 程度 ,一 般 用 1 
立方 厘米 空气 中 离子 的 总 数 来 表示 ， 也 可 用 正 离子 与 负 
离子 的 比值 来 表示 。 在 疗养 地 ,农村 和 高 山 ,空气 清洁 , 绿 
化 面积 大 ， 轻 离子 浓度 较 高 ， 约 为 2 500 一 40 000/cm?， 
在 山 溪 、 瀑 布 处 常 发 生 喷 简 电 效应 ， 轻 离子 增多 ， 特 别 
是 负离子 多 ， 正 、 负 离子 比值 最 低 可 达 0.07。 城市 空气 
中 正 、 负 重 离子 增多 。 一 般 认 为 ,在 一 定 浓度 下 ， 负 离子 
对 机 体 起 到 镇 静 、 储 眠 ,镇 痛 、 镇 咳 . 止 痒 . 止 秆 利尿、 降 
低 血压 、 增 进食 欲 ,改善 注意 力 、 增 强 工作 能 力 等 良好 作 
用 。 正 离子 则 相反 起 着 不 良 影响 。 为 此 可 利用 负离子 进 
行 治疗 、 康 复 疗 养 ; 也 可 用 空气 离子 化 程度 评价 空气 污染 
的 程度 和 选择 疗养 地 。 

空气 中 微生物 种 类 很 多 ， 但 主要 是 对 人 无 害 的 抵抗 
力 较 强 的 腐 物 寄 生物 ,如 球菌 .芽孢 杆菌 霉菌 等 一 般 抵 
抗力 较 弱 的 病原 微生物 被 空气 稀释 、 在 日 光照 射 和 干燥 
条 件 下 很 容易 死亡 ,呼吸 道 传染 病 病 人 的 周围 空气 中 ,经 
常 可 以 找到 结核 杆菌 、 白 喉 杆菌 、 流 感 病毒 等 病原 微 生 
物 。 这 些 病原 微生物 可 附着 在 灰尘 上 散布 在 空气 中 ， 传 
播 疾病 。 


平流 层 位 于 对 流 层 之 上 ,其 上 界 高 达 80 一 90km。 此 
层 空气 稀薄 。 于 其 间 40 一 50km 处 ,有 一 层 臭氧 层 。 臭 氧 
层 能 吸收 99% 以 上 的 短波 紫外 线 , 可 保护 地 球 上 的 生物 
不 受 这 些 杀伤 力 极 强 的 射线 的 损害 。 但 近年 来 科学 家 们 
发 现 臭氧 层 已 遭 到 破坏 ( 见 大 气 污染 )。 

研究 掌握 大 气 的 理化 和 生物 学 特性 对 健康 的 影响 ， 
可 充分 利用 不 断 变化 的 气象 因素 锻炼 身体 ， 提 高 机 体 的 
适应 能 力 和 耐 受 力 ， 增强 抗 病 能 力 ， 选 择 和 创建 日 光 充 
足 , 空 气 新 鲜 , 负 离子 较 多 的 良好 的 生活 居住 环境 ， 防 治 
大 气 中 有 害 因素 的 影响 ， 以 保证 人 体 健康 ,提高 免疫 力 ， 
增强 机 体 抵抗 力 ,提高 健康 水 平 。 ( 王 歼 华 ) 


kouqlang 

口腔 (oral cavity) 消化 道 的 起 始 部 分 。 在 人 
体 生理 和 病理 方面 都 占有 重要 地 位 。 口 腔 有 消化 .呼吸 、 
言语 等 功能 ,并 在 颜面 容貌 美 上 占有 重要 位 置 。 最 常见 的 
口腔 疾病 是 铺 闸 和 牙 周 病 ， 在 人 的 一 生 中 很 少 有 人 能 免 
除 这 两 种 病 的 侵害 。 口 腔 与 全 身 也 有 密切 关系 ， 口 腔 疾 
病 能 引起 人 体 其 他 系统 的 病变 ， 全 身 的 许多 疾病 也 会 在 
口腔 出 现 病征 。 

解剖 ”口腔 的 前 壁 为 唇 、 颊 ,后方 为 咽 , 上 方 为 胆 , 下 
方 为 舌 及 口 席 。 当 上 下 牙 列 咬 合 时 ,口腔 被 分 为 两 部 分 ， 
前 部 为 口腔 前 庭 ,后 部 为 固有 口腔 。 

前 庭 的 前 方 为 唇 ,类 , 唇 有 层 红 缘 ,为 人 类 所 特有 ,此 
处 上 皮 甚 薄 , 透 出 下 方 血色 贫血、 紫绀 都 可 表现 于 此 处 。 
层 粘 膜 下 有 层 腺 ,为 粘液 腺 , 若 导管 阻塞 ,可 致 粘液 贮 留 ， 
而 形成 粘液 囊肿 。 

固有 口腔 的 上 方 为 硬 有 扯 和 软 胆 。 硬 胆 和 牙 很 粘膜 上 
皮 较 厚 , 附 着 牢固 , 且 有 角 化 ,能 耐 受 咀 咽 冲击 , 故 称 咀嚼 
粘膜 。 

舌 是 一 个 肌肉 器 官 ,运动 灵活 ,能 运转 食 团 ， 并 帮助 
发 音 。 舌 面 有 四 种 乳头 , 丝 状 乳 头 、 菌 状 乳 头 、 轮 麻 乳 头 、 
叶 状 乳头 。 丝 状 乳头 为 刺 状 的 细小 突起 , 呈 白 色 , 若 丝 状 
乳头 增生 , 则 成 毛 舌 , 若 丝 状 乳头 脱落 , 则 成 光 秃 舌 。 菌 状 
乳头 散布 于 丝 状 乳头 之 间 ,增生 则 成 草莓 舌 。 轮 状 乳头 沿 
人 字 沟 排列 ,有 8 一 12 个 ,此 乳头 上 皮 内 有 许多 味蕾 。 叶 
状 乳头 在 舌根 部 的 两 侧 , 在 人 类 已 退化 , 呈 数 条 皱 改 ， 但 
发 炎 时 可 肿 大 且 甚 痛 , 应 与 癌 区 别 。 

发 育 ”在 胚胎 的 第 3 周 , 头 部 和 面部 即 开始 发 育 , 待 
到 第 8 周 时 ,胎儿 面部 已 初 具 人 的 面 形 , 且 眼 、. 鼻 、 口 腔 、 
上 下 颌 、 耳 等 均 已 初步 形成 。 面 裂 , 铝 旭 、 脖 列 即 发 生 于 
这 个 时 期 。 了 解 颌 面部 的 发 育 ， 即 能 了 解 各 种 面部 先天 
畸形 发 生 的 背景 和 时 期 ， 例 如 层 裂 就 是 在 胚胎 第 6 周 前 
后 中 鼻 突 和 上 颌 突 没有 愈合 而 形成 的 。 牙 的 发 言 分 3 个 
阶段 :发 生 \ 矿 化 和 萌出 。 牙 齿 的 发 育 经 历 乳牙 和 恒 牙 两 
个 阶段 。 乳 牙 从 胚胎 第 2 个 月 即 开始 发 生 ， 第 5 个 月 陆 
续 形成 牙 硬 组 织 , 直 到 出 生 后 6~24 个 月 才 陆续 萌出 .人 恒 
牙 从 胚胎 第 4 个 月 开始 发 生 ， 出 生 当时 开始 形成 牙 硬 组 
织 ,到 出 生 后 6 一 14 岁 才 陆续 萌出 (第 3 磨牙 更 晚 ) 根 据 


牙齿 发 育 异 常 的 种 类 和 部 位 ， 可 以 推算 出 它 所 形成 的 时 
期 ,例如 先天 缺 牙 就 是 发 生 在 牙齿 开始 形成 的 时 期 ,而 班 
釉 症 ,四 环 素 牙 都 是 发 生 在 牙 硬 组 织 形成 期 , 待 矿 化 已 经 
完成 ， 再 吸收 过 多 的 氛 和 四 环 素 ,也 就 不 会 引起 牙 证 了 。 

功能 口腔 是 多 功能 的 器 官 ,因此 ,在 治疗 口腔 疾病 
时 ,也 必须 以 恢复 口腔 的 多 种 功能 为 目标 。 

咀 噶 口腔 最 主要 的 功能 。 将 食物 切断 、 捣 碎 、 麻 
细 , 并 与 唾液 混合 ,形成 食物 团 ,然后 经 过 吞咽 动作 ,进入 
食管 。 在 咀嚼 的 同时 即 混入 唾液 ， 唾 液 不 仅 起 到 润滑 和 
溶解 作用 ,而且 唾 液 中 的 淀粉 酶 即 开始 对 食物 进行 消化 。 
咀嚼 不 仅 是 消化 的 第 一 步 ， 而 且 对 颌 面部 及 牙 列 的 生长 
发 育 给 以 功能 性 的 刺激 。 从 人 类 的 演化 过 程 看 ， 近 代 人 
食物 过 于 精细 ,不 需 用 力 咀 鹃 ， 因 而 咀嚼 器 官 渐 趋 退 化 ， 
错 输 叶 形 , 窜 齿 和 牙 周 病 随 之 增多 。 所 以 ,加 强 咀 喝 运动 ， 
特别 是 对 儿童 给 以 较为 粗糙 而 坚硬 的 食物 ， 使 其 能 增进 
咀 器 功 能 ,刺激 牙牙 颌 面 的 发 育 至 为 重要 。 

言语 和 发 理 ” 肺 部 呼出 的 气流 ,使 喉 部 声带 振动 ,发 
出 声波 ,再 经 过 口腔 的 共鸣 和 唇齿 、 舌 的 控制 ,才能 发 出 
各 种 声音 。 口 腔 器 官 对 语音 的 形成 至 关 重要 。 元 音 为 声 
带 所 发 之 音 ,不 受阻 挡 , 只 是 随口 腔 及 咽 腔 的 变化 ， 而 产 
生 不 同 的 声音 ! 辅音 为 气流 出 声 门 之 后 ,在 口腔 受到 层 、 
齿 、 胆 . 舌 的 阻挡 ， 而 发 出 的 爆发 音 或 磨擦 音 。 元 音 与 畏 
音 均 依赖 口腔 各 部 位 的 运动 而 形成 。 元 音 与 辅音 结合 才 
能 形成 复杂 的 语音 系统 。 各 种 语音 和 音节 在 与 周围 人 的 
语言 交往 中 逐渐 形成 语言 。 有 些 口腔 疾病 (如 层 、 胆 裂 ) 
可 影响 发 音 。 

感觉 口腔 中 有 味觉 感受 器 一 一 味 营 的 特殊 感受 
器 。 味 蕾 多 分 布 于 轮廓 乳头 和 菌 状 乳头 的 上 皮 之 中 ， 也 
分 布 于 叶 状 乳头 、 软 胆 和 咽 后 壁 等 处 。 舌 体 的 感觉 由 舌 
神经 主管 ,但 味觉 则 由 面神经 的 鼓 案 支 主管 ,舌根 的 感觉 
和 味觉 均 由 舌 咽 神经 主管 。 口 腔 粘 膜 . 唇 、 舌 以 及 牙 周 膜 
都 分 布 有 触觉 、 压 党 及 温度 感受 器 ， 特 别 是 舌尖 最 为 敏 
感 ， 能 体 查 细微 的 触 压 差异 。 牙 周 膜 有 丰富 的 触 压 感受 
器 ,能 辨别 通过 牙齿 而 来 的 轻微 刺激 ， 例 如 修复 体 过 高 、 
根 尖 周 轻 度 的 炎症 水 肿 ， 牙 周 膜 能 够 精确 的 查 知 。 

免疫 ”舌根 和 咽 部 周围 的 上 皮下 有 几 群 淋巴 组 织 ， 
称 为 扁桃 体 ,包括 舌 扁桃 体 、 妥 扁桃体 、 咽 扁桃 体 。 扁 桃 体 
是 免疫 器 官 ,能 阻 留 淋巴 中 的 病原 体 并 将 其 消灭 。 

主要 疾病 ”发 病 率 较 高 的 是 额 具 和 牙 周 病 。 此 外 , 尚 
有 错 踊 栈 形 口腔 粘 腾 痪 、 口 腔 癌 及 癌 前 病变 、 颌 面部 炎 
症 、 颌 骨 疾 病 , 口 腔 颌 面部 肿瘤 及 训 有 种、 先天 畸形 和 后 天 
畸形 、 唆 液 腺 疾病 、 普 下 领 关节 病 等 。 根 据 治疗 手段 的 分 
工 ， 口 腔 医学 又 分 为 ,口腔 内 科学 〈 以 保存 加 官 治疗 为 
主 ), 口 腔 颌 面 外 科学 .口腔 修复 学 .口腔 正 畸 学 等 专科 。 

口腔 疾病 与 全 身 的 关系 ”表现 两 方面 ，@ 口 腔 病灶 
能 引起 远 隔 器 官 的 疾病 。@@ 各 个 系统 的 全 身 病 在 口腔 中 
可 出 现 病变 。 前 者 是 病灶 感染 ,后 者 是 口腔 表征 。 

病 姓 感染 病灶 或 称 原 发 灶 ,是 一 块 局 限 的 .隐匿 病 
原 菌 ( 主 要 是 链球 菌 ) 的 地 方 。 病 灶 中 的 细菌 平时 处 于 静 
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止 状态 ,但 当 有 创伤 刺激 或 免疫 状况 改变 时 ,细菌 则 可 经 
血 流 达到 远 隔 器 官 而 引起 继 发 性 感染 ， 常 引起 身体 他 处 
的 疾病 有 :类 风湿 及 风湿 性 关节 类、 细菌 性 心 内 膜 炎 、 虹 
膜 睫 状 体 炎 、 肾 小 球 肾炎 及 肾 盏 肾炎 等 。 动 物 实验 证 明 
注射 到 口腔 的 细菌 和 抗原 物质 ， 首 先 被 局 部 淋巴 结 所 捕 
捉 ， 但 一 部 分 抗原 可 侵入 到 脾 及 肠系膜 淋巴 结 等 远 隔 部 
位 。 在 临床 上 确认 原 发 灶 与 继 发 感染 的 关系 比较 困难 ， 
通常 是 在 除去 原 发 灶 后 继 发 病变 症 愈 ， 借 以 推断 二 者 的 
关系 。 

口腔 表征 ”身体 各 器 官 各 系统 的 疾病 可 在 口腔 中 出 
现 病征 ,有 些 口腔 表现 往往 是 该 病 最 早 或 最 有 特征 性 的 ， 
所 以 很 有 诊断 价值 。 例 如 : 货 血 时 唇 红 部 及 牙 眼 苍白 , 舌 
表面 光 秃 ; 紫绀 患者 的 层 红 部 呈 青 繁 色 ; 白血病 时 牙 眼 增 
大 ,出 血 .坏死 ， 维生素 Bs 缺乏 时 舌 脱 皮 , 生 裂 且 口角 靡 
烂 , 娘 尿 病 患 者 常 患 重症 牙 周 炎 , 且 有 口 干 口 渴 ， 天 净 交 
常 在 口 膝 粘 膜 首先 发 疱 ， 甲状 学 腺 功能 亢进 可 引起 颌 骨 
纤维 囊 性 骨 炎 ;恶性 网 状 细胞 瘤 能 在 咽 部 、 软 有 等 处 形成 
坏死 性 深 溃疡 另外 ， 有 不 少 综合 征 与 口腔 颌 面部 
有 关 , 如 口 周 黑 斑 - 肠 息 肉 综合 征 、 贝 林 切 特 氏 病 ( 眼 - 口 -~ 
生殖 器 三 联 综合 征 )、 眼 干 - 口 干 -关节 炎 综 合 征 、 掌 路 角 
化 - 牙 周 病 综合 征 、 先 天 缺 牙 -无 汗 综合 征 等 。 初 步 统计 
与 口腔 颌 面 有 关 的 综合 征 约 有 500 种 。 《 郑 甩 著 ) 


kouqlong jlbing 
口腔 疾病 (oral diseases) 口腔 在 外 界 理化 因 
子 的 损害 病原 的 侵入 , 牙 颌 面 发 育 异常 以 及 全 身 性 疾病 
等 情况 下 出 现 的 病理 现象 。 口 腔 疾病 的 种 类 很 多 ， 原 发 
于 口腔 的 疾病 见 表 1。 

口腔 癌 是 体 表 癌 ,可 及 早 发 现 。 唇 癌 若 及 时 手术 , 预 
后 良好 。 舌 癌 预 后 较 差 , 舌 缘 是 癌 的 好 发 部 位 ,最 初 表现 


续 表 
类 别 名 治疗 的 学 科 
干 霸 综 合 征 、 活 五 病 、 吧 
对 小 病 | 。 六 可 关 、 这 六 这 肥 交 AH RE 
及 半 肿 
政体 科 《用 充填 方法 修 
二 复 者 )、 国 定 修复 科 
(用 人 并 冠 及 嵌 体 修 
复 者 ) 
而 定 修复 科 〈 个 别 牙 贞 
失 用 固定 义齿 作 复 
省 )、 活 动 修复 科 ( 个 
政 列 摧 损 别 下 缺失 用 局 部 本 摘 
义齿 修复 者 ), 活 动 个 
复 科 ( 全 口算 碟 失 用 
总 义齿 修复 者 ) 
有 者 。 | 导 记 于 ,人 骨 内 原 必 | 种 面 外 科 


往往 是 白班、 红斑, 发 展 到 一 定 程度 才 形成 表面 不 平 的 省 
疡 ,所 以 发 生 于 舌 缘 的 溃疡 ,要 及 早 排除 创伤 性 溃疡 或 结 
核 性 溃疡 而 作出 诊断 。 牙 眼 、 类 , 腥 等 处 粘膜 也 都 能 发 生 
冶 。 颌 骨 内 有 牙齿 发 生 时 的 上 皮 残 留 , 这 些 上 皮 组 织 可 形 
成 上 皮 性 肿瘤 或 囊肿 ,也 能 成 为 原 发 痛 , 这 与 身体 其 他 处 
的 骨 不 同 。 还 有 些 口腔 粘膜 病 是 全 身 性 疾病 在 口腔 中 的 
表现 ,例如 贫血 时 的 光秀 舌 、 白 血 病 时 的 牙 银 增 大 、 维 生 
素 B, 缺 乏 时 的 地 图 样 舌 等 。 因 此 在 口腔 临 诊 时 ， 应 把 口 
腔 视 为 探视 全 身 状态 的 一 个 窗口 。 

许多 口腔 症状 如 口 干 .口臭 .牙痛 等 ， 本 身 虽 不 是 独 
立 的 疾病 ,但 它们 是 疾病 表现 的 症状 或 体征 ,对 诊断 疾病 
是 有 意义 的 ( 表 2)。 


表 2 常见 的 口腔 症状 和 引起 原因 


症状 引起 此 症状 的 原因 
表 1 常见 口腔 疾病 的 类 别 、 病 名 及 担任 治疗 的 学 科 政信 炎 (自发 病 )、 根 尖 周 区 (咬合 请)、 牙 本 质 过 化 
牙痛 并 发情) 三叉 神经 冰 ( 和 性 和 病友 克拉 
龋齿 、 牙 剧 炎 、 根 尖 周 牙 良 炎 , 牙 周 病 , 坏 死 性 良 炎 、 维 生 素 C 缺乏 .出 血性 
、 更 和 全、 政 昔 科 、 政 良 出 血 | ”疾病 及 血液 病 (血小板 减少 性 茶 六 、 血 支 袖 、 白 血 
政 渍 次 全、 儿 二 病 , 巨 球 蛋 白 血 症 )、 肝 病 
增生 性 息 炎 , 妊 红 性 银 类 . 口 呼 吸 、 葵 习 英 钠 副作用 、 
牙 周 疾病 | 牙 眼 炎 . 牙 周 病 牙 周 病 科 政 眼 丧生 | 牙 筷 纤维 六 病 \ 白 血 病 讯 增 大 
起 秘 、 复 发 性 口腔 资 纪 、 下 周 闪 . 精 尿 病 、 掌 中 角 化 牙 周 病 综合 征 、 伯 供 病 、 肯 
牙齿 松动 | ”软化 省 、 甲 六 腺 功能 亢进 、 组 织 细胞 增多 症 、 亿 
口腔 粘膜 病 吕 全 其 口腔 内 科 逢 大 新兴 
及 类 天 元 拖 
北 玫 . 牙 周 病 , 合 内政 冠 及 残 根 , 坏 死 性 眼 口 炎 . 鼻 实 
层 弄 局 烈 . 颌 骨 及 领 周 口臭 者 轩 人 尿 天 宦 (所 中叶 及 及 其 
铺面 部 疾病 | 。 拉 站 看 t55 和 及 时 千 | 口腔 人 面 外 科 
名 六 口 呼 级 ,慢性 唾液 有 类, 干燥 综合 征 ,服用 朵 托 平 . 需 
Do 匣 等 备 物 ,放射 治疗 说 坏 呈 液 腺 ， 灶 液 水 种 , 册 征 
牙齿 排列 不 齐 、 上 下 牙 期 , 肝 硬 区 , 智 呆 病 
匀 列 哺 形 | 富 关 不 民营 直下 全 正中 科 一 一 
aaa 现代 口腔 医学 专业 已 分 化 出 许多 分 支 学 科 ， 包 括 牙 
左下 氢 关 | 刺 下 领 关节 功能 素 剧 | 口 有 所 而 外 科 、 口 永修 。 体 学 、 牙 笨 学 、. 牙 局 学 、 儿童 口腔 医学 、 口 
节 病 脱位、 强直 复 (矫形 ) 科 有 本 


口腔 医学 口腔 内 科学 ,口腔 颌 面 外 科学 .口腔 修复 学 等 ， 


这 些 学 科 承 担 着 口腔 疾病 的 防治 和 研究 工作 。 
《 郑 肯 著 ) 

kouqiang nionmobing 
口腔 粘膜 病 (diseases of oral mucosa) 
口腔 粘膜 覆盖 着 口腔 表面 。 粘 膜 由 上 皮 和 结 幸 组 织 固 有 
层 组 成 ,有 些 部 位 的 粘膜 下 层 中 含有 腺 体 或 脂肪 组 织 。 正 
常 的 眼 粘 膜 和 硬 胆 粘 膜 旦 浅 粉红 色 , 较 硬 而 不 活动 ,能 耐 
受 咀嚼 磨损 力 , 唇 、 类 、 软 胶 和 口 底 、 舌 腹 的 粘膜 都 柔软 ， 
可 牵动 ,而 且 颜色 发 红 。 如 果 这 些 粘膜 本 来 的 色泽 改变 ， 
就 很 可 能 是 疾病 的 表现 。 口 腔 粘膜 结缔 组 织 中 的 血色 透 
过 上 皮层 而 显露 出 来 , 故 粘膜 呈 红 色 ; 如 果 上 皮 增 厚 或 过 
度 角 化 , 血色 不 能 透 出 则 粘膜 旦 白色; 如果 上 皮 萎缩 或 
剥脱 或 结缔 组 织 充血 ， 则 红色 加 深 。 有 些 全 身 性 疾病 在 
口腔 粘膜 上 有 所 表现 ,这些 表现 成 为 全 身 疾病 诊断 的 线 
索 ( 表 1D。 

郊 疹 性 口 炎 和 展 郊 疹 ” 均 由 单纯 性 疱疹 病毒 引起 。 
疱疹 性 口 炎 是 原 发 性 感染 ,多 发 生 于 幼儿 及 青少年 ,表现 
为 急性 口 炎 , 形 成 许多 水 疱 , 疱 破 后 成 溃疡 , 痛 甚 :全身 症 


表 1 常见 的 口腔 粘膜 病 及 其 临床 特征 


口 


状 有 疲倦 .发热 淋巴结 肿 大 等 。 唇 疱疹 是 单纯 疱疹 病毒 
感染 的 复发 ,症状 轻微 ,局 限于 唇 及 口角 皮肤 。 起 疱 前 有 
灼 痛 感 ,水 疱 很 小 , 但 可 成 铬 发 生 , 相互 融合 而 形成 一 片 
深 褐色 结 辣 。 经 10 天 左右 可 自行 痊愈 ,但 可 复发 。 一 般 
不 需 治 疗 ,有 全 身 症状 者 可 用 抗生素 控制 继 发 细菌 感染 。 
适当 补充 维生素 C、 复 方 维生素 B 等 ， 增 加 营养 可 促进 
念 合 。 

复发 性 口腔 清 痛 ”口腔 中 反复 发 作 溃 疡 的 疾病 有 ， 
复发 性 阿 弗 他 溃疡 复发 性 坏死 性 粘膜 腺 周围 炎 、 贝 赫 切 
特 民 病 。 复 发 性 阿 弗 他 溃疡 是 指 口腔 中 反复 发 生 的 圆 形 
或 椭圆 形 、 浅 而 小 的 溃疡 。 阿 弗 他 (Caphtha) 一 词 来 自 希 腊 
语 ， 为 灼热 及 溃疡 形成 之 意 。 本 病 在 发 生前 无 水 疱 作 前 
驱 ,这 与 疱 疙 引起 的 演 疡 不 同 。 阿 弗 他 溃疡 处 色 浅黄 , 周 
围 常 有 红晕, 直径 在 0.5cm 以 内 ,同时 出 现 1 至 数 个 ,其 
痛 。 病 因 尚 不 明确 ， 有 人 认为 与 工 型 甲 溶血 性 链球 菌 有 
关 , 近 来 认为 与 细胞 免疫 功能 降低 有 关 , 有 些 调查 说 明 亦 
有 遗传 倾向 。 消 化 障碍 \ 姻 虫 病 ,精神 紧张 睡眠 不 足 . 接 
触 某 些 化 学 剂 .维生素 B 族 缺乏 、 铁 质 缺乏 . 锌 缺乏 .经 前 
期 紧张 综合 征 以 及 轻微 的 咬 
伤 等 都 能 诱发 本 病 。 口 郊 发 


ksh 是 得 在 作 频 繁 且 严 重 的 患者 血清 
白班 粘膜 上 有 白色 注 块 ,表面 过 度 角 化 锌 常 低 于 正常 人 ,而 服 硫酸 
自 色 念 珠 阔 病 粘膜 上 有 和 白 色 或 红 白 间 杂 的 误 块 、 表 而 有 阔 丝 ( 樟 下 ) 锌 后 ,血清 锌 恢复 正常 ,病情 
白色 入 亚 | 扁平 基 认 在 发 红 的 粘 防 上 出 现 白 色 网 状 条 纹 好 转 。 锌 含量 低 时 可 引起 免 
红 班 部 位 固定 ,有 均 质 性 , 壬 粒 性 及 红 白 间 杂 三 型 疫 缺 陷 , 酶 活性 降低 ,口腔 粘 
原 位 痛 为 病理 学 名 称 , 临 床 表 现 为 白班 或 红 班 及 上 皮 不 全 角 化 。 严 重复 发 
黑 班 生理 性 ,粘度 黑 班 无 书 ,吸烟 者 黑 班 发 生 率 高 性 口腔 溃疡 的 免疫 学 检查 与 
艾 迪 生 开 病 外 矿 出 现 黑 班 ,皮肤 桩 时 ,衰弱 县 寒 贝 赫 切 特 氏 病 相似 ， 同 是 自 
色 来 沉着 | 口 周 黑帮 外 内 毕 合 征 。 | 口 周 有 点 汰 黑 王 , 历 有 息 内 身 免疫 病 。 对 症 治疗 为 口 含 
时 和 毛 知 舌 背 黑 福 , 舌 面 有 丝 状 乳 头 ,长 ,时 毛 状 0.25 允 金竹 素 ， 涂 皮质 类 固 
重金 属 中 漳 铅 , 馈 中 毒 时 ,在 著 眼 缚 出 现 黑 宰 色 铅 线 或 拉线 酵 激素 软 谊 或 粉 未 ， 疼 痛 严 
黑色 素 痪 怨 , 倘 舌 等 处 均 可 发 生 , 黑 班长 大 , 增 卫 ,了 性 度 高 。 重 者 可 口 含 1 多 如 章 卡 因 , 亦 
疱疹 性 口 炎 好 发 于 小 儿 ,口内 疱 夸 多 发 , 破 后 成 小 溃疡 可 用 各 种 药 膜 贴 附 于 溃疡 
居 孝 疹 发 生 于 口 周 皮 肤 , 小 疙 相互 融合 ,形成 病 皮 处 。 确 酸 银 腐蚀 溃疡 局 部 也 
疙 性 病变 | 手足 口 病 流行 性 ,手足 有 小 水 疙 ,口腔 有 小 溃疡 能 减轻 症状 ,促进 愈合 .局 部 
无 疮 大 疙 \ 脱 皮 , 廉 烂 ,此 伏 彼 起 ,出 现 皮肤 大 疱 用 中 药 养 阴 生 肌 散 有 生 肌 、 
粘度 良性 类 天 疙 闪 大 净 , 破 后 成 溃疡 , 留 育 症 疝 , 可 侵犯 限 结 腹 止痛 、 消 炎 促 进 溃疡 愈合 的 
复发 性 口腔 溃疡 次 盖 浅 小 , 呈 图 形 或 攻 四 形 ,无 疱疹 前 驱 作用 ,此 药 刺激 性 小 ,广泛 适 
复发 性 坏死 性 粘 济 腺 周 困 炎 | 汪 疡 深 大 , 仿 合 慢 , 信 后 呈 间 疫 用 于 复发 性 口疮 、 各 种 口 炎 
贝 替 切 特 氏 病 复发 性 口腔 资 疡 \ 限 色素 层 炎 . 生 殖 器 汪 疡 三 联 征 。 及 粘膜 溃疡 。 
潜 病 性 病 | 创伤 性 演 疡 好 发 于 舌 缘 , 与 坏 牙 刺激 相应 ,治疗 应 先 除去 刺激 复发 性 坏死 性 粘膜 腺 周 
结核 性 洪 疡 深 法 疡 ,边缘 软 ,有 倒 思 , 需 活 组 织 检查 确诊 围 类 是 一 种 大 型 复发 性 口腔 
恶性 内 芽 肿 发 生 于 习 后 部 人 体 中 线 处 ， 多 系 秋 性 网 状 细 胞 增多 ”溃疡 ， 常 有 阿 弗 他 溃疡 的 前 
攀 史 ,溃疡 面 常 在 0.5~2cm 
政 眼 交 发 生 于 卢 的 炎症 性 增生 物 , 有 或 无 还 , 非 丰 性 肿瘤。 之 间 ,持续 时 间 达 1~.2 个 月 ， 
乳头 状 瘤 良性 ,有 六 小 肿 物 愈合 后 形成 疗 痕 。 用 皮质 类 
站 限于 | 纤维 部 夫 /和 本 /和 而 光 师 世 骂 吕 汪 全 固 醇 激素 能 暂时 控制 。 有 的 
眼 纤 维 况 病 牙 眼 广泛 增生 ,覆盖 牙齿 ,苍白 ,发 育 慢 女性 患者 于 妊娠 期 症状 减 
口腔 癌 恶性 ,发 展 术 块 ,不 规则 形 站 疮 或 肿 物 轰 , 以 至 疾 生 ,这 说 明 内 分 泌 
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对 本 病 有 影响 。 

贝 赫 切 特 氏 病 的 三 征 是 复发 性 口腔 沉 疡 、 眼 葡萄 蜡 
炎 、 生 殖 器 泪 疡 ,只 出 现 二 征 者 为 不 全 型 。 在 三 征 之 外 尚 
有 消化 道 出 血 、 血 栓 静 脉 炎 、 中 枢 神 经 障碍 等 严重 情况 。 

口腔 和 白班 ”见于 约 5% 的 成 年 人 口腔 中 ,吸烟 者 的 
发 病 率 高 达 20% 以 上 。 其 发 生 与 慢性 刺激 (特别 是 长 期 
摩擦 ) 或 吸烟 有 关 。 若 除去 刺激 ,停止 吸烟 3 个 月 ， 白 斑 
仍 未 减轻 或 消失 ， 则 更 应 注意 随访 。 在 病理 学 上 白班 有 
两 大 类 ,一 是 良性 过 角 化 , 为 良性 病变 ! 二 是 上 皮 异 常 增 
生性 白班 ,是 癌 前 病变 。 和 白斑 在 临床 上 有 两 型 ,一 是 均 质 
型 ,白斑 均匀 白色 ,表面 平坦 ,一 般 不 需 治 疗 ;二 是 非 均 质 
型 , 包括 颗粒 型 、 溃疡 型 、 疙 型 以 及 白斑 中 出 现 红色 部 分 
者 ， 此 型 中 约 有 1/5 是 癌 前 病变 或 早期 癌 。 特 别 是 那些 
发 生 在 舌 缘 和 口 底 的 白斑 或 红斑 是 危险 的 信号 ， 应 全 部 
切除 并 做 病理 检查 。 疣 状 白班 表面 有 许多 疣 刺 状 的 角 化 
物 突起 ， 局 部 涂 据 0.1% 维 甲 酚 (维生素 A 酸 ) 可 使 角 化 
物 消退 ,但 停 药 则 复发 , 故 应 小 剂量 持续 涂 。 在 白斑 治疗 
过 程 中 应 戒烟 。 

民 、 和 天 和 牙 此 的 疾病 ”慢性 唇 炎 并 非 少 见 ， 多 发 生 于 
下 唇 ,感染 ,日 王 、 风 吹 ,干燥 常 为 诱因 。 可 无 明显 症状 或 
自觉 灼热 ,发 痒 。 层 肿胀 障 红 , 层 红 部 常 发 生 纵 裂 , 有 的 
在 层 中 央 出 现 一 条 深 的 纵 沟 ， 易 出 血 ， 裂 颖 内 有 细菌 感 
染 , 长 期 不 意 。 对 化 妆 品 等 过 敏 引 起 的 慢性 剥脱 性 层 炎 ， 
称 为 接触 性 层 炎 。 日 光照 射 引起 的 唇 炎 ， 称 为 日 光 性 层 
炎 , 多 见于 下 层 , 但 严重 的 日 光 性 唇 类 往 往 是 先天 性 血 中 
改 病 的 表现 ， 因 为 血 中 啉 病 特别 怕 日 光照 射 。 层 弥漫 肿 
胀 .肥厚 ,不 能 复原 者 , 称 肉芽 肿 性 层 炎 ,可 单独 存在 ,也 
可 以 是 梅 - 罗 二 氏 综合 征 的 一 部 分 ,此 综合 征 除 肉芽 肿 性 
唇 炎 外 尚 有 舌 裂 及 面 将。 对 肉芽 肿 性 唇 炎 及 梅 - 罗 二 氏 
综合 征 迄 今 尚 无 有 效 疗法 。 近 来 有 人 试用 反应 停 〈 栈 胺 
听 啶 酮 ) ,对 层 及 面部 肿胀 的 消退 有 明显 作用 ,但 应 慎 用 。 

口腔 粘膜 中 舌 背 粘膜 构造 特殊 ， 有 丝 状 及 菌 状 乳头 
分 布 ,后 部 尚 有 轮 廊 乳 头 、 叶 状 乳头 及 舌 扁桃 体 , 因而 疾 
病 表现 与 他 处 粘膜 不 同 。 黑 毛 舌 为 舌 背 中 央 部 位 长 出 黑 
毛 , 因 丝 状 乳头 过 长 , 角 化 层 生 长 过 速 或 不 脱落 而 形成 毛 
状 物 。 色 素 系 由 产 色 细菌 所 产生 或 来 自 食 物 、 药 物 。 长 期 
使 用 抗生素 促使 霉菌 生长 亦 可 引起 黑 毛 舌 。 本 症 无 需 治 
疗 , 重 者 可 涂 用 制 每 菌 素 混 悬 液 ， 并 服 维生素 B 。 姜 形 
舌 为 舌 背 人 字 沟 前 方 及 舌 正 中 部 出 现 杏仁 大 菱形 的 无 乳 
头 区 。 有 的 属 先 天 轻 度 发 育 不 良 ， 也 可 因 白 色 念珠 菌 感 
染 引 起 。 地 图 舌 又 名 游 走 性 天 炎 ， 表 现 为 舌 背 不 规则 的 
环形 脱皮 区 ， 病 变 部 位 移动 。 牛 皮 准 在 口腔 中 可 表现 为 
地 图 舌 或 裂纹 舌 ,维生素 B, 缺乏 以 及 消化 障碍 时 可 出 现 
地 图 舌 。 用 碱 性 (碳酸 氢 钠 ) 液 含油 、 服 维生素 了 B 可 促进 
愈合 。 裂 纹 舌 为 舌 背 出 现 裂 沟 , 呈 叶脉 状 或 脑 纹 状 ,先天 
性 者 可 伴随 巨 舌 症 出 现 ,也 可 为 梅 - 罗 二 氏 综合 征 或 牛皮 
将 的 一 个 表征 。 光 请 舌 指 舌 背 光 如 镜面 ， 舌 乳头 萎缩 消 
失 , 主要 是 贫血 、 慢性 胃 夫 、 烟 酸 缺 乏 等 的 表征 。 草 莓 舌 
为 舌 背 丝 状 乳头 消失 , 菌 状 乳 头 增 大 ,发 红 、 状 如 草莓 。 独 
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和 热 、 川 湖 氏 病 时 可 出 现 草 莓 舌 。 

急病 中 除 最 常见 的 银 炎 外， 尚 有 卢 增 生 与 坏死 性 眼 
炎 等 。 稻 增生 表现 为 牙 珍 缘 和 牙 眼 乳头 增 大 、 肥 厚 , 有 的 
牙 疹 乳头 呈 球 状 ， 表 面 红 肿 光亮 。 尤 常见 于 口 呼吸 的 儿 
童 。 妇 女 妊娠 期 牙 眼 也 常见 增生 ,并 易 出 血 ,分 娩 后 即 能 
自 愈 ,这 称 为 妊娠 性 诊 炎 。 长 期 服 抗 癫痫 药 芋 妥 英 钠 ,也 
能 引起 牙 眼 增生 ， 且 增生 的 牙 银 奇形怪状 。 还 有 一 种 广 
泛 的 牙 银 增生 ,能 这 盖 牙 齿 ,并 有 遗传 家 族 性 , 叫做 银 纤 
维 瘤 病 。 白 血 病 引 起 的 正 增 生 ,不 仅 外 形 不 整齐 , 且 极 易 
出 血 ,颜色 莹 褐 不 匀 , 并 常 出 现 溃疡 及 坏死 。 通 过 血液 检 
查 可 与 良性 增生 区 别 。 在 贫困 和 生活 条 件 极为 恶劣 的 情 
况 下 ,可 见 到 坏死 性 眼 炎 的 流行 ,特征 为 牙 眼 乳头 及 眼 缘 
部 坏死 . 剧 痛 、 口臭 、 流 延 ,发 病 突然 , 与 一 般 慢性 眼 炎 不 
同 。 春 坏死 局 部 细菌 涂 片 可 见 大 量 梭 状 杆菌 及 所 尚 氏 螺 
旋 体 ， 故 本 病 亦 被 称 为 兢 尚 开眼 炎 ( 旧 译 奋 森 氏 银 炎 )。 
又 因 发 生 于 恶劣 环境 ， 曾 在 战壕 中 流行 ， 故 亦 有 战壕 品 
之 名 。 局 部 用 3% 双 和 氧 水 擦洗 后 涂 抗生素 、 对 全 身 使 用 支 
持 疗法 等 预后 良好 。 全 身 病 在 口腔 中 的 表征 见 表 2。 


表 2 全 身 病 在 口腔 中 的 表征 


病 名 口腔 表征 
麻疹 加 征 避 上 白色 小 区 点 , 绵 以 红 当 ( 科 圭 利克 
猩红热 草 欧 舌 
手足 口 病 口腔 疱疹 及 小 溃疡 
维生素 B, 缺 乏 症 | 口角 糜烂 ,地 图 舌 、 舌 班 状 脱皮 
烟 酸 缺乏 症 舌 炎 ( 舌 色 繁 红 \ 草 莓 舌 、 舌 光亮 ) 
维生素 C 缺 乏 症 | 坏 血 病 性 眼 炎 、 眼 紫红 肿胀 ` 易 出 血 
贫血 舌 光 秃 、 灼 痛 、 舌 炎 
白血病 银 增 大 ,坏死 
出 血性 疾病 银 出 血 ,粘膜 瘀 焉 
糙 尿 病 牙 周 炎 口臭 (丙酮 味 ) 口 干 ` 口 渴 
艾 迪 生 氏 病 粘膜 黑 班 
卵巢 性 腺 功能 改变 | 妊娠 性 眼 炎 ,妊娠 性 眼 净 
贝 赫 切 特 氏 病 复发 性 口腔 溃疡 
史 六 文 斯 -约翰 示 | 口腔 粘 及 多 形 红 班 \ 眼 结膜 炎 , 皮 肤 多 形 红 
二 氏 综 合 征 现 
人 幼年 牙齿 松动 ,脱落 
米 库 利 奇 -合格 伦 | 口 干 \ 唾 液 腺 肿 大 

二 氏 综合 征 

口 周 黑 班 , 肠 息 内 


珀 菊 - 杰 格 斯 二 氏 
综合 征 


先天 梅毒 哈 钦 森 氏 牙 (半月 形 切 牙 ) 、 柔 棋 状 磨牙 .加 
屋顶 状 磨牙 


梅毒 硬性 下 痛 、 树 胶 肿 


获得 性 免疫 缺陷 综 | 白 念珠 菌 病 \ 坏 死 性 眼 炎 、 卡 波 济 肉瘤 
合 征 (AIDS) 


局 限 性 肠炎 〈 克 罗 | 线 状 涡 疡 ,肉芽 肿 粘膜 颗粒 状 表面 
思 氏 病 ) 


重金属 中 毒 铅 、 锐 中 毒 引起 牙 眼 黑 色 的 “ 铅 线 "~、“ 负 


线 ", 银 中 毒 引起 的 粘膜 ,皮肤 黑 变 
( 郑 诅 著 ) 


kouqlong welsheng 
口腔 卫生 (oral hygiene) 保持 口腔 卫生 对 于 
维护 口腔 健康 ,预防 口腔 疾病 的 发 生 有 着 重要 意义 .其 主 
要 措施 如 下 ， 

维护 口腔 清洁 “口腔 中 的 多 种 细菌 以 附着 在 牙 面 上 
的 食物 残渣 为 营养 ,在 牙 面 上 形成 苗 斑 ,而 蓝 班 又 是 引起 
睛 共和 拷 周 病 的 病原 刺激 物 ， 所 以 消除 菌 亚 可 以 有 效 地 
预防 口腔 主要 疾病 。 但 菌 班 被 消除 数 小 时 后 又 可 以 重新 
形成 ,所 以 每 天 必须 刷 两 次 牙 , 才 可 刷 净 牙 面 的 蓝 班 。 三 
前 刷牙 尤为 重要 , 因 入 睡 后 口腔 不 活动 , 唾液 分 泌 亦 少 ， 
口腔 自 洁 作用 差 。 刷 牙 时 应 从 牙 颈 部 向 切 端 (咬合 面 的 
一 端 ) 顺 刷 , 并 将 牙齿 相 邻 的 间 阶 剧 净 , 每 颗 牙 具 暴 露 在 
口腔 的 各 面 都 应 刷 到 。 不 要 横 剧 ， 因 横 剧 可 在 牙齿 颈 部 
造成 缺损 ， 且 不 能 刷 净 牙 同 阶 。 符 合 卫生 要 求 的 牙刷 头 
部 较 小 ,适应 分 区 洗刷 和 灵活 转动 的 要 求 刷 毛 的 高 度 要 
适当 ,便于 三 面 洗 刷 ; 毛 束 之 间 距离 适当 ; 刷 毛细 软 ,不 宜 
太 硬 ， 太 硬 者 可 用 温水 浸泡 后 再 使 用 。 牙 刷 用 后 应 洗 干 
净 、 甩 干 , 刷 头 彰 上 放 在 牙 杯 内 。 儿 童 最 好 在 5 岁 左右 培 
养 刷牙 习惯 ， 过 早 刷牙 易 形 成 不 良 刷牙 方法 ， 且 较 难 纠 
正 。 在 建立 刷牙 习惯 前 ,可 由 家 长 帮助 清洁 口腔 ,如 睡 前 
喝 白 开水 或 用 消毒 棉 擦 洗 牙 面 。 剧 牙 时 使 用 洁 牙 剂 〈 牙 
高, 牙 粉 等 ) 有 助 于 清洁 牙 面 ， 药 物 牙 谊 对 防治 牙 病 也 有 
帮助 。 在 牙齿 相 邻 的 牙 面 , 牙 刷 不 易 达到 ,可 以 使 用 牙 线 
或 牙签 清洁 牙齿 的 邻 而 ， 但 应 注意 不 要 刺激 或 损伤 牙 眼 
乳头 ,要 用 质地 较 软 的 木质 牙签 ,以免 磨 损 牙 面 。 餐 后 注 
口 也 有 助 于 口腔 清洁 ,用 茶水 河口 有 一 定 的 防 龊 功效 , 因 
茶水 中 含有 氛 化 物 。 

定期 检查 。 富 具 和 牙 周 病 都 是 常见 的 慢性 进行 性 损 
害 ,发 病 早期 缺乏 自觉 症状 , 常 为 患者 忽视 。 定 期 到 医院 
作 口腔 检查 ,能 随时 发 现 并 及 早 治疗 ,防止 造成 更 大 的 损 
害 。 一 般 每 年 检查 1 一 2 次 为 宜 ， 儿 童 时 期 易 发 生 狮 沧 ， 
每 年 检查 3 次 亦 可 。 

妍 正 牙 列 牙齿 排列 不 整 ， 不 但 影响 咀 唱功 能 和 美 
观 ， 而 且 拥 挤 重 肥 的 牙齿 不 易 清洁 ， 易 发 和 龋齿 和 牙 周 
病 。 因 此 , 当 乳 牙 . 恒 牙 交替 后 , 若 发 现 牙 列 不 整 ,最 好 在 
15 岁 以 前 到 医院 矫正 。 

合理 管状 ”从 胚胎 第 6 周 开始 ,到 8、9 岁 时 ,牙齿 基 
本 发 育 完成 ( 除 第 三 磨牙 外 )。 因 此 ,学 龄 前 儿童 应 特别 注 
意 营 养 ,防止 严重 疾病 , 以 利 牙齿 发 育 完好 , 增强 其 抗 病 
能 力 。 儿 童 时 期 要 培养 度 好 的 饮食 习惯 ,不 偏食 ,要 食用 
多 品种 , 京 调适 度 、 营 养 丰富 的 食物 ,多 食 粗 糙 、 多 纤维 的 
食物 ,可 增加 自 洁 作用 ， 增 强 牙 体 和 牙 周 组 织 的 抵抗 力 ， 
促进 颌 骨 的 正常 发 育 。 食 糖 过 多 ,尤其 是 攻 前 吃 糖 , 易 引 
起 窜 齿 。 因 此 食糖 应 加 控制 。 

改正 不 良 习 司 ”要 改正 一 侧 咀 嚼 、 哆 指 、 咬 指 、 咬 笔 
或 其 他 物品 ,在 工作 时 咬牙 . 口 呼吸 等 不 良 习惯 。 这 些 不 
良 习惯 会 造成 牙 列 不 齐 、 咬合 关系 不 良 、 牙 体 损伤 等 ,并 
导致 口腔 疾病 的 发 生 。 

注意 秆 领 系统 的 修炼 ”每 日 进行 1~2 次 牙 诊 按摩 ， 


可 改变 局 部 血 运 循环 ， 提 高 牙 眼 的 抗 病 能 力 。 使 牙 周 膜 
受到 功能 性 刺激 ， 增 加 坚韧 性 。 还 可 以 早晚 各 吨 齿 〈 邵 
上 、 下 牙 对 合 , 轻 即 )20 下 。 儿 童 处 于 生长 发 育 时 期 ,进食 
时 应 充分 咀嚼, 适当 给 一 些 有 韧性 的 食物 ,以 利 发 挥 咀 嘱 
功能 ,促使 颌 骨 的 正常 发 育 。 ( 王 满 思 》 


Kukesajl bingdu ganran 
库 克 萨 基 病 毒 感染 (Coxsackie virus infec- 
tion》 库 克 萨 基 病 毒 引起 的 感染 。 表 现 复 杂 多 变 。 
1948 年 美国 纽约 州 库 克 萨 基 镇 发 生 脊 体 灰 质 炎 流 行 ， 研 
究 人 员 将 肌 松 弛 性 冶 疾 病 儿 的 类 液 接种 新 生 小 白鼠 ， 分 
离 出 一 种 病毒 (A 组 库 克 萨 基 病毒 )。1950 年 又 分 离 出 BB 
组 库 克 萨 基 病毒 。 二 者 之 间 的 区 别 是 在 新 生 小 白鼠 中 引 
起 不 同 的 病理 改变 本 病 在 世界 很 多 国家 传播 流行 。 在 中 
国 也 较 常见 ,南方 更 为 多 见 。 在 某 些 地 方 呈 地 方 性 流行 ， 
某 些 型 的 流行 还 有 周期 ， 有 数 年 一 次 的 倾向 。 病 人 及 带 
病毒 者 均 为 传染 源 ,主要 经 肠 道 传播 ,但 感染 初期 也 可 经 
呼吸 道 传播 。 

病原 学 。 库 克 萨 基 病毒 形 小 ,直径 在 30nm 以 内 , 属 
微小 RNA 病毒 科 肠 道 病毒 属 。 抵 抗力 较 强 , 能 耐 乙 醚 、 
70 狗 乙醇 和 5 多 煤 酚 钳 液 ， 但 对 氧化 剂 较 敏感 。 库 克 陕 
基 病 毒 (Coxsackie virus) 分 A、B 两 组 ,A 组 分 24 个 血清 
型 , B 组 分 为 6 个 血清 型 。 本 病毒 易 侵犯 婴 幼 儿 。 人 受 
感染 后 多 数 不 出 现 症 状 。 一 般 说 A 组 易 引 起 疱疹 性 咽 峡 
炎 \ 皮 疹 、 胃 肠炎 和 手 - 足 - 口 病 。B 组 易 引起 无 菌 性 脑膜 
炎 、 急 性 胸肌 痛 .心肌炎 等 。 

临床 表现 ”本 病毒 主要 经 消化 道 传播 ， 先 在 肠 道 繁 
殖 , 后 经 血液 循环 传 至 各 脏 器 。 多 数 人 受 感染 后 无 症状 ， 
发 病 者 的 临床 表现 随 病 毒 侵犯 的 器 官 不 同 而 异 ， 病 情 轻 
重 缓急 也 相差 甚大 。 主 要 表现 如 下 类 型 。 

无 症状 的 感染 ”最 常见 ,无 症状 或 仅 有 轻 度 疫 储 。 

夏 李 轻 病 ” 在 夏季 或 秋季 发 生 短期 发 热 ， 幼 儿 可 伴 
有 皮疹 。 

无 名 热 ” 常 由 了 组 1 之 6 型 病毒 引起 。As 和 A, 型 可 
引起 发 热 伴 淋巴 结 炎 。 

皮疹 常见 于 儿童 。 在 夏季 发 生 ， 潜 伏 期 3~8 日 。 
发 热 。 皮 疹 最 初出 现在 面部 ,以 后 延至 侨 部 和 胸部 ,可 以 
遍及 全 身 ,主要 是 斑 丘 疹 , 不 痒 , 不 脱 属 。 有 时 手掌 、 足 
底 . 口 腔 和 咽 部 有 疱 步 。A 组 病毒 有 时 引起 麻疹 样 皮疹 ， 
了 组 有 时 引起 出 血性 皮疹 。 

净 疹 性 咽 冉 炎 ”多 见于 儿童 。 在 早春 和 夏季 发 生 。 
突然 发 热 和 咽 痛 , 伴 以 食欲 减退 吞咽 困难 、 咽 部 充血 ,在 
扁桃 体 . 悬 次 垂 、 习 弓 处 出 现 小 水 丫 ， 周 围 有 红晕 ,3 一 5 
日 后 消失 。 多 数 型 别 的 库 克 萨 基 病毒 均 可 引起 。 

急性 淋巴 性 或 结 节 性 咽炎 ”发热 咽 痛 、 头 痛 , 在 县 
瘫 垂 ,扁桃 体 肝 己 和 咽 后 壁 有 突起 的 坚硬 白色 或 黄色 病 
灶 , 局 围 有 红 录 。 由 A 型 引起 。 

呼吸 道 闪 病 ”表现 咽 痛 、 喉 痛 、 全 身 不 适 、 头 痛 。 偶 
涉及 下 呼吸 道 ,特别 在 幼儿 , A; 型 可 以 引起 肺炎 。A: 型 
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曾 多 次 引起 新 兵 的 咽炎 的 暴发 流行 。 

流行 性 胸肌 痛 ”又 名 博思 霍 尔 姆 氏 病 。 突 然 发 病 ， 
也 可 先 有 俊 念 头痛、 食欲 减退 。 发 热 和 胸壁 痛 常 同时 出 
现 。 胸 壁 痛 限于 一 侧 或 胸骨 下 , 为 痉挛 性 , 活动 时 加 重 。 
半数 病人 有 腹痛 。 病 期 数 日 至 2 周 。 

神经 系统 疾病 ”又 有 以 下 类 型 ，@ 无 菌 性 脑膜 炎 。 
可 流行 或 散发 ,表现 发 热 , 伴 全、 头痛 、 恶 心 , 1~2 日 后 出 
现 脑膜 刺激 征 , 颈 背 强直 , 伴 有 呕吐 。 脑 冰 液 细胞 增多 ， 
以 淋巴 细胞 为 主 。 病 程 数 周 ， 最 后 完全 恢复 。 由 多 种 型 
别 的 病毒 引起 。@ 脑 炎 。@ 肌 松弛 性 冶 疾 症 。@ 共 济 失 
调 。@ 吉 兰 - 巴 雷 二 氏 综合 征 。 

心肌 类 ”在 库 克 萨 基 病毒 感染 中 ， 约 有 5 匈 侵 及 心 
脏 ,包括 心包 ,心肌 和 心 内 膜 ,以 心肌 炎 为 常见 , 呈 广 泛 的 
局 灶 性 病变 。 成 人 和 儿童 都 可 发 生 , 婴 幼 儿 尤 多 见 .本 病 
可 单独 存在 , 也 可 伴 有 其 他 脏 器 的 损害 , 例如 脑膜 脑 炎 、 
肝炎 等 。 

手 - 足 - 口 病 世界 各 地 都 有 ,中 国 也 曾 发 生 流行 。 病 
情 轻 , 常 被 忽略 或 误 认为 是 虫 咬 。 

胃 肠 病 A 组 病毒 常 在 婴 幼 儿 中 引起 胃 肠 炎 的 症 
状 , 如 腹泻 和 呕吐 。 

眼病 B, 型 病毒 曾 引 起 眼 结膜 炎 。1970 年 Aw, 型 
病毒 的 变种 在 新 加 坡 引起 6 万 人 的 急性 结膜 炎 大 流行 ， 
1971 年 在 香港 和 1975 年 在 新 加 坡 又 暴发 流行 。 少 数 病 
人 有 结膜 下 出 血 , 1 一 2 周 后 痊愈。 

新 生 儿 疾病 B 组 病毒 引起 的 新 生 儿 疾病 较 多 , A 
组 引起 的 少见 。 婴 儿 室 中 本 病毒 可 通过 接触 传播 。 婴儿 
受 感染 后 可 表现 隐 性 感染 ， 严 重 者 亦 可 致死 。 症 状 有 哺 
睡 . 哆 乳 困难 、 哎 吐 、 有 或 无 发 热 。 严 重 者 有 心肌 炎 和 /或 
心包 炎 。 

其 他 ”少数 胰腺 类, 糖尿病 肝病 病例 可 能 与 B 组 库 
克 萨 基 病 毒 有 关 。B 组 病毒 感染 孕妇 后 ， 可 能 通过 胎盘 
侵入 胎儿 ,引起 先天 性 畸形 。 

诊断 和 治疗 ”诊断 主要 靠 病 毒 分 离 、 鉴 定 和 血清 学 
检查 。 无 特效 疗法 ， 主 要 对 症 治疗 及 支持 治疗 。 详 见 肠 
道 病毒 感染 。 ( 刘 现 昌 丘 福 禧 ) 


Kuxing 

库 兴 , H. W. (Harvey William Cushing 
1869~1939) 又 译 柯 典 。 美 国 神经 外 科学 家 、 生 理 
和 内 分 泌 学 家 。1869 年 4 月 8 日 生 于 美国 俄 刻 俄 州 克 利 
夫 兰 一 医生 世家 。1939 年 10 月 7 日 卒 于 康涅狄格 州 纽 黑 
文 。1891 年 获 耶鲁 大 学 文学 士 学 位 ;1895 年 获 哈佛 大 学 
医学 院 医 学 博士 学 位 ， 毕 业 后 在 马萨诸塞 综合 医院 任 住 
院 医 , 1896 一 1900 年 在 约翰 斯 * 稚 普 金 斯 医院 任 外 科 住 
院 医 , 师 从 W. S. 窒 尔 斯 特 德 。1900 年 赴 伯尔尼 、 利 物 
浦 等 地 学 习 , 曾 师 从 E. T. 科 赫 尔 。 一 年 后 回 约翰 斯 霍 
普 金 斯 医院 从 事 神经 外 科 。1912 一 1932 年 任 哈 佛 大 学 
外 科教 授 和 医学 院 院 长 ， 还 曾 任 波 士 顿 彼得 ， 本 特 * 布 
里 格 姆 医院 外 科 主 任 , 1933 一 1937 年 任 耶鲁 大 学 神经 学 


732 


教授 ,并 研究 医学 史 。 

早年 学 习 普通 外 科 时 , 曾 钻 研 生理 学 、 生 物化 学 及 内 
分 泌 学 。 在 国外 学 习 期 间 , 曾 做 动物 试验 研究 血压 - 脑 消 
液压 关系 ， 影 响 颅 内 压 的 因素 
以 及 动物 大 脑 皮质 定位 等 神经 
学 问题 。 回 国 后 即 致力 于 神经 
外 科 。 他 设计 了 一 些 脑 和 交情 
外 科 的 基本 技术 ， 首 先 将 血压 
计 引入 手术 室 ， 将 电 灼 术 应 用 
于 脑 手术 ， 设 计 了 脑 手术 止血 
银 夹 ， 与 人 合作 设计 了 用 于 手 
术 的 乙醚 麻 醇 记 录 图 ， 将 局 部 
麻醉 用 于 截肢 及 疝 手 术 。 设 计 
了 库 兴 氏 液 以 代 营 单纯 握 化 钠 液 。 试 图 进行 胸 内 及 心脏 
手术 。 研 究 了 手术 后 的 血压 变化 。 曾 研究 垂体 及 其 肿瘤， 
观察 到 垂体 和 内 分 泌 腺 影响 身体 各 部 的 生理 过 程 ， 研究 
垂体 功能 减退 和 亢进 的 机 理 及 临床 征象 。 鉴 别 了 垂体 性 
哮 碱 细胞 增多 症 ( 后 称 库 兴 氏 病 )。 研 究 了 对 颅 内 肿瘤 和 
神经 胶 质 瘤 .中 枢 神 经 系统 血管 闯 、 脑 膜 瘤 、 听 神经 瘤 等 
的 诊断 ,病理 、 定 位 及 手术 方法 。 还 开展 过 大 量 内 分 泌 研 
究 , 其 中 最 著名 的 是 明确 了 库 兴 氏 综 合 征 ( 即 肾上腺 皮质 
腺 瘤 等 而 致 糖 皮 质 激素 分 泌 过 多 ?的 临床 特征 及 机 理 。 

他 藏书 甚 多 ,并 促进 耶鲁 大 学 医学 院 图 书馆 的 发 展 ， 
他 有 绘画 才能 ,手术 后 将 手术 情况 及 所 见 画 在 病例 上 .他 
在 约翰 斯 " 霍 普 金 斯 医院 及 哈佛 医学 院 建立 神经 外 科 实 
验 室 ,培养 过 许多 人 才 。 曾 担任 过 他 助手 的 35 位 医生 
1932 年 组 成 库 兴 协会 ,后 发 展 成 美国 神经 外 科 医 师 协会 ， 
拥有 会 员 上 千 人 。 他 著作 甚 多 ， 往 往 自 己 绘制 插图 。 主 
要 论著 有 :《 垂 体 及 其 疾患 》《 颅 内 肿瘤 》、《 关 于 垂体 、 下 
丘脑 和 副交感 神经 系统 论文 集 》。 所 著 《 奥 斯 勒 传记 》 获 
1926 年 普 利 策 文学 奖 。 (里 可 ) 


Kuxingshl zonghezheng 
库 兴 氏 综合 征 〈Cushing's syndrome) 又 译 
柯 兴 氏 综合 征 。 因 肾上腺 皮质 分 泌 过 量 的 皮质 醇 引起 的 
症候 群 。 又 称 皮 质 醇 增多 症 。 典 型 表现 有 : 脸 如 满月 , 红 
润 多 脂 ; 衣 干 肥胖 ， 四 肢 瘦小 ;皮肤 菲 薄 ,多 有 繁 纹 ,高 血 
压 , 低 血 钾 等 。 本 病 由 美国 著名 神经 外 科 医 生 HH. 库 兴 于 
1912 年 首先 描述 , 故 得 名 .常见 的 病因 是 垂体 分 泌 过 多 的 
促 肾上腺 皮质 激素 (ACTH) ， 其 次 是 肾上腺 皮质 肿瘤 和 
异 位 ACTH 综合 征 。 长 期 应 用 较 大 剂量 的 糖 皮质 激素 或 
ACTH 可 引起 类 似 库 兴 氏 综合 征 的 临床 表现 ， 称 为 医 源 
性 库 兴 氏 综 合 征 。 饮 用 大 量 酒精 饮料 也 可 引起 类 似 表现 。 

病因 “主要 有 以 下 三 种 ， 

库 兴 氏 病 约 占 库 兴 氏 综合 征 患 者 的 70%。 垂体 分 
泌 过 量 的 ACTH, 使 双 侧 攻 上 腺 皮质 增生 ,从 而 分 泌 过 量 
的 皮质 醇 。 有 相当 多 的 病人 双 侧 肾上腺 皮质 出 现 大 小 不 
等 的 结 节 。 

垂体 分 泌 过 量 ACTH 的 原因 尚未 完全 明了 。 大 量 


的 手术 证 明 ， 约 80% 以 上 的 库 兴 氏 病 患者 存在 垂体 肿 
瘤 , 绝 大 部 分 为 直径 小 于 lcm 的 徽 腺 瘤 。 常 规 染色 可 见 
这 些 腺 瘤 为 嗜 碱 细胞 或 嫌 色 细胞 腺 瘤 , 或 为 两 者 的 混合 。 
着 用 细胞 免疫 染色 ,可 见 这 些 腺 瘤 都 含有 ACTH 及 其 同 
族 肽 《包括 促 脂 素 、B 内 啡 肽 及 它们 共同 前 身 物 的 氨 基 
端 肽 , 即 N-POMC 等 ), 都 属于 生体 ACTH 瘤 。 少 数 库 
兴 氏 病 患者 垂体 病理 改变 为 ACTH 细胞 增生 。 

大 多 数 生体 ACTH 瘤 分 泌 ACTH 有 相对 的 自主 性 ， 
适 于 手术 摘除 ,治疗 效果 良好 。 

翼 上 原 皮质 肿 癌 ”包括 腺 瘤 和 腺 冶 ， 是 本 综合 征 的 
第 二 位 原因 。 在 中 国 , 腺 瘤 多 于 腺 痛 ,分 别 占 19 锡 和 3% ; 
其 他 国家 , 两 者 各 占 库 兴 氏 综合 征 的 10%。 腺 瘤 和 腺 痛 
都 是 自主 分 刻 的 肿瘤 ， 大 多 为 单个 ， 偶 尔 累及 双 侧 稍 上 
腺 。 由 于 肿瘤 自主 分 泌 大 量 皮质 醇 , 垂体 ACTH 细胞 处 
于 抑制 状态 , 由 于 缺乏 ACTH 的 刺激 ， 双 侧 肾上腺 的 非 
肿瘤 部 分 处 于 菱 缩 状态 。 腺 瘤 形状 规则 ,表面 光 谓 , 包 膜 
完整 ,重量 5~30g。 腺 癌 形 状 不 规则 ， 分 叶 状 , 重量 常 超 
过 100g, 生 长 快 , 并 很 快 向 附近 组 织 扩散 和 向 远 处 转移 ， 
肝 、 肺 、 肾 为 常见 转移 部 位 。 

异 位 ACTH 综合 征 ” 异 位 分 泌 ACTH 所 致 的 库 兴 
氏 综合 征 。 垂 体 以 外 的 细胞 通常 不 分 泌 ACTH， 但 形成 
肿瘤 后 ,有 些 能 异 位 地 分 泌 大 量 ACTH ,刺激 肾上腺 皮质 
增生 ,分 说 过 量 的 皮质 醇 。 此 时 ,垂体 前 叶 ACTH 细 胞 处 
于 被 抑制 状态 。 中 国 近年 来 对 异 位 ACTH 综合 征 有 零星 
报告 ,并 逐步 得 到 重视 ,发 现 率 有 上 升 趋势 。 其 他 国家 报 
道 异 位 ACTH 综合 征 约 占 库 兴 氏 综合 征 的 10~20%。 

异 位 ACTH 综合 征 最 常见 于 支气管 肺癌 , 约 占 60%， 
以 燕麦 细胞 癌 的 比例 最 高 。 其 次 为 胸腺 瘤 (15% )、 腊 岛 
细胞 瘤 (15% )、 类 癌 (4%)。 偶 见于 甲状 腺 钥 冬 癌 、 哺 铬 
细胞 瘤 等 。 此 外 ， 异 位 分 泌 促 肾上腺 皮质 激素 释放 因子 
(CRF) 也 可 以 引起 库 兴 氏 综合 征 。 

临床 表现 ”由 于 过 多 的 皮质 醇 使 脂肪 代谢 发 生 素 
乱 , 脂 肪 分 布 失常 ,导致 面部 肥胖 似 满月 ， 项 背部 肥厚 凸 
起 如 水 牛 ， 故 有 "满月 脸 "“ 水 牛 背 "之 称 。 胸 、 腹 部 脂肪 
厚 ,与 消瘦 纤细 的 四 肢 很 不 相称 , 即 所 称 的 向 心性 肥胖 。 

过 量 的 皮质 醇 使 蛋白 质 分 解 加 快 ,合成 减少 ,结果 使 
皮肤 变 得 很 薄 , 有 些 部 位 皮肤 弹力 纤维 断裂 ,皮下 红色 的 
微血管 显露 出 来 ， 形 成 皮肤 紫 纹 。 皮 下 毛细 血管 的 脆性 
增加 ,容易 出 现 皮 下 青 班 。 如 有 外 伤 ,手术 ， 则 伤口 愈合 
很 慢 。 因 骨骼 中 蛋白 质 减 少 ,可 出 现 骨 质 下 松 ,严重 者 可 
引起 肋骨 ,腰椎 病理 性 骨折 。 

皮质 醇 过 多 使 蛋白 质 和 脂肪 分 解 后 的 氨基 酸 、 甘 油 
及 脂肪 酸 更 多 地 转变 为 葡萄 糖 ， 同 时 使 效 鸟 素 的 作用 受 
到 持 抗 ， 靖 萄 糖 的 利用 减少 ， 因 此 在 库 兴 氏 综合 征 病人 
中 , 约 有 20% 出 现 糖尿 病 ,20% 出 现 糖 耐 量 减低 。 

库 兴 氏 综合 征 病人 常 有 高 血压 、 低 血 钾 、 碱 中 毒 ， 有 
些 病人 有 水 肿 , 夜 尿 增多 。 这 是 因为 在 皮质 醇 过 多 时 , 肾 
脏 对 负离子 的 重 吸 收 增加 ,对 钾 、 秘 离子 的 排 港 增加 而 引 
起 的 。 由 于 血 钾 低 ,病人 的 乏力 症状 可 加 重 。 


皮质 醇 过 多 还 可 以 影响 卵巢 和 睾丸 的 功能 。 女 性 患 
者 多 数 有 月 经 素 乱 或 闭经 ,性 欲 下 降 。 男 性 可 出 现 阳 获 。 
皮质 醇 过 多 可 抑制 生长 激素 的 分 泌 及 其 作用 ， 使 儿童 生 
长 缓慢 ,青春 期 延迟 。 

肾上腺 皮质 腺 癌 可 分 泌 大 量 肾上腺 皮质 雄性 激素 ， 
使 女性 患者 出 现 多 毛 症 ,严重 者 表现 为 女性 男性 化 , 即 嗓 
音 变 粗 、 吃 结 增 大 , 肌 内 发达、 阴蒂 增 大 等 。 

库 兴 氏 综合 征 病人 常 出 现 不 同 程度 的 精神 症状 ， 如 
易 激动 ,感情 脆弱 ,忧郁 等 ， 重 者 与 精神 分 裂 症 的 表现 相 
似 。 皮 质 醇 过 多 还 会 使 病人 抵抗 力 下 降 ， 易 感染 发 类。 

诊断 “分 为 以 下 两 个 步骤 。 

库 兴 氏 综合 征 的 确诊 ”认真 采集 病史 和 仔细 的 体检 
可 为 诊断 提供 线索 ,但 要 养 实验 室 检查 的 证 据 来 确诊 :O 
24 小 时 尿 游离 皮质 醇 或 皮质 醇 的 代谢 产 物 一 一 17- 送 皮 
质 类 固 醇 水 平 高 于 正常 ，@ 血 桨 皮质 醇 水 平 增高 并 失去 
正常 的 县 夜 节律 性 变化 ，@ 过 夜 或 小 剂量 地 塞 米 松 抑制 
试验 中 ， 血 或 尿 中 的 皮质 醇 不 能 被 抑制 到 正常 水 平 。 这 
三 项 实验 室 检 查 中 ， 以 小 剂量 地 塞 米松 抑制 试验 的 可 徘 
性 为 最 佳 。 

确定 病因 ”测定 血 中 ACTH 或 其 同族 肽 的 水 平 及 
大 剂量 地 塞 米松 抑制 试验 是 应 用 最 广 的 鉴别 肾上腺 肿 交 
或 垂体 ACTH 瘤 的 方法 。 甲 吡 酮 试验 对 两 者 的 鉴别 也 有 
帮助 。 肾 上 腺 BB 型 超声 波 检查 及 CT 扫描 对 发 现 肾上腺 
肿瘤 是 很 重要 的 方法 , 尤 以 后 者 为 佳 。 

鉴别 垂体 ACTH 瘤 与 异 位 ACTH 综合 征 比较 困难 ， 
尤其 是 恶性 程度 不 高 的 异 位 ACTH 肿瘤 与 垂体 ACTH 
瘤 的 鉴别 常常 很 难 ,因为 它们 的 临床 表现 基本 相同 ,两 者 
血 中 ACTH 水 平 也 相仿 ， 大 剂量 地 塞 米松 抑制 试验 , 两 
者 有 较 大 的 重 竹 。 甲 吡 酮 试验 对 其 鉴别 价值 不 大 。80 年 
代 先 进 国家 采用 促 肾 上 腺 皮质 激素 释放 因子 (CRE) 兴 奋 
试验 对 鉴别 诊断 有 较 大 帮助 ,但 少数 也 有 重 得 。 

CT 扫描 对 异 位 ACTH 分 泌 肿瘤 的 定位 很 有 诊断 价 
值 ,可 根据 肿瘤 的 可 能 部 位 分 别 做 垂体 ,肾上腺 、 胸 ,腹部 
CT 扫描 以 资 确定 。 此 外 ， 下 腔 静 脉 插 管 分 段 取 血 测定 
ACTH 或 ACTH 同族 肽 的 水 平 对 异 位 ACTH 分 泌 瘤 的 
定位 也 有 帮助 。 

治疗 ”根据 不 同 的 病因 采用 不 同 的 治疗 方法 。 

手术 治疗 ”肾上腺 腺 瘤 经 手术 摘除 即 可 治愈 。 术 后 
可 出 现 暂时 性 肾上腺 皮质 功能 低 减 ， 需 补充 可 的 松 类 药 
物 半年 到 一 年 。 肾 上 腺 腺 癌 应 尽 可 能 手术 切除 ， 如 有 转 
移 应 争取 尽量 切除 原 发 病灶 ， 对 不 能 切除 或 不 能 完全 切 
除 者 ,可 服用 药物 治疗 ,首选 密 妇 坦 。 

库 兴 氏 病 , 即 垂体 ACTH 瘤 的 现代 治疗 以 经 蝶 窦 显 
微 外 科 手 术 摘除 垂体 微 腺 瘤 为 首选 ,目前 认为 这 是 安全 、 
疗效 最 佳 的 方法 , 有 效率 50 一 80% 。 美 国 国立 卫生 研究 
院 采用 静脉 插 管 取 血 及 CRF 兴奋 试验 确定 垂体 ACTH 
瘤 位 于 生体 的 哪 一 侧 ,进一步 提 高 了 经 蝶 手 术 的 成 功率 。 
经 典 的 治疗 方法 是 双 侧 肾上腺 全 部 或 大 部 切除 ， 目 前 在 
先进 国家 已 不 常 采用 。 仅 有 时 作为 辅助 治疗 。 近 年 来 报 
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告 双 侧 肾上腺 全 切 后 ， 成 功 地 将 部 分 肾上腺 组 织 移植 到 
四 肢 某 一 部 位 的 肌 层 中 ,可 取得 一 定 疗效 。 

生体 放射 治疗 ”常用 “Co 或 直线 加 速 器 进行 垂体 外 
照射 治疗 ， 多 作为 手术 治疗 的 辅助 手段 ， 大 多 数 病人 放 
疗 后 1~1.5 年 才 出 现 疗效 。 

药物 治疗 ”适用 于 因 各 种 原因 不 宜 手 术 者 ， 或 作为 
手术 前 后 的 辅助 治疗 ,但 疗效 不 够 理想 。 密 妇 坦 \ 氨 基 导 
眠 能 、 甲 吡 酮 都 是 皮质 醇 生 成 过 程 中 某 种 酶 的 抑制 剂 . 服 
药 后 ,皮质 酵 的 分 小 率 可 较 快 下 降 ， 用 药 1 一 2 个 月 后 临 
床 表现 有 所 改善 ,一 旦 停 药 ， 皮 质 醇 水 平 又 会 很 快 上 升 。 
密 轨 坦 有 使 肿瘤 组 织 缩小 的 作用 , 停 药 后 ,还 可 保持 较 长 
时 间 的 药 效 。 有 小 部 分 库 兴 氏 病人 用 中 枢 神 经 介质 一 一 
5- 羟 色 胺 的 持 抗 剂 赛 庚 啶 治疗 也 有 一 定 作用 。 

异 位 ACTH 综合 征 最 根本 的 治疗 是 针对 分 说 ACTH 
的 肿瘤 ,可 采用 手术 切除 .放射 治疗 及 化 疗 ， 若 能 彻底 切 
除 异 位 ACTH 瘤 , 则 病人 可 完全 恢复 ,对 于 无 法 手术 切除 
者 ， 可 服用 上 述 药物 治疗 ， 以 密 妥 坦 为 最 好 。 降 低 皮 质 
醇 水 平 ， 积 极 纠正 高 血压 和 低 血 钾 ， 可 延长 患者 的 生存 
时 间 。 ( 陆 召 岩 ) 


kuangquanbing 
狂犬 病 (rabies) “狂犬 病 病毒 引起 的 一 种 传染 
病 。 人 多 因 被 狂犬 咬 伤 而 受 染 ,感染 了 本 病 的 其 他 温 血 动 
物 ,如 猫 \. 狼 , 狐 等 咬 人 后 也 可 传播 特征 性 的 症状 是 丽水 
现象 , 即 饮水 时 ,出 现 吞咽 肌 痉挛 ,不 能 将 水 咽 下 , 北 后 患 
者 口 极 渴 亦 不 敢 饮水 ， 故 本 病 也 叫 恶 水 症 。 本 病 病死 率 
极 高 ,一 旦 发 病 几 乎 全 部 死亡 ,全 世界 仅 有 数 例 存活 的 报 
告 。 但 被 咬 伤 后 , 若 能 及 时 进行 预防 注射 , 则 几乎 均 可 如 
免 发 病 。 故 大 力 普及 狂犬 病 知识 ， 使 被 咬 伤 者 能 早期 接 
受 疫苗 注射 是 非常 重要 的 。 本 病人 遍布 于 全 世界 ， 中 国 仍 
时 有 发 生 。 因 野生 动物 中 也 存在 本 病 ， 故 要 彻底 消灭 非 
常 困难 ,但 若 能 管理 好 家 犬 则 可 大 大 减少 发 病床 。 
病原 体 和 传播 途径 ”和 狂 大 病 病毒 是 RNA 病 毒 , 属 弹 
状 病毒 科 。 一 端 印加 ,一端 扁 平 , 形 同 子弹 。 和 狂犬 病 病毒 
有 两 种 病毒 株 ， 一 为 能 引起 狂犬 病 的 天 然 病 毒 株 。 毒 力 
强 , 叫 做 自然 病毒 或 街 毒 ;一 为 经 过 免 脑 多 次 传代 的 病毒 
株 , 叫 做 固定 毒 。 固 定 毒 对 人 的 致 病 力 明显 减弱 ,但 仍 保 
持 很 好 的 抗原 性 ,注入 人 体 后 可 刺激 抗体 生成 , 故 可 用 以 
制备 疫苗 。 病 毒 的 抵抗 力 不 强 ,在 56'C 30 分 钟 或 100 忌 
2 分 钟 条 件 下 即 可 灭 活 ， 但 在 4C 和 0 以 下 可 分 别 保 
持 活力 达 数 周 和 数 年 。 一 般 消毒 方法 ， 如 日 本 紫外线 、 
甲醛 以 及 季 胺 类 消毒 剂 (新 洁 尔 灭 等 ) 均 能 将 其 杀 灭 ， 故 
被 狂犬 咬 伤 的 伤口 可 用 新 洁 尔 灭 冲 洗 。 狂 犬 病 病毒 可 在 
鸡 胚 , 鸭 胚 . 乳 鼠 脑 以 及 多 种 组 织 培养 (如 人 二 倍 体 细胞 、 
地 鼠 肾 细胞 等 ) 中 生长 , 故 可 用 这 种 方法 从 病人 或 病 兽 体 
内 分 离 病 毒 和 制备 疫苗 。 所 有 温 血 动物 均 可 受 染 本 病 ， 
但 大 多 数 地 区 的 传染 源 主要 是 病犬 〔 约 占 90%)， 病 猫 、 
病 狼 次 之 。 在 犬 、 猫 狂犬 病 已 经 得 到 控制 的 地 区 ,传染 源 
主要 是 野生 动物 ,如 西欧 、 北 美的 狐 、 自 觅 ,中 南美 的 吸血 
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蝙蝠 食 虫 蝙蝠 等 。 病 人 传染 健康 人 的 可 能 性 很 小 ,但 其 
唾液 中 也 含有 少量 病毒 , 故 也 应 注意 隔 高。 病犬. 病 独 等 
的 唾液 中 含 病毒 较 多 ， 于 发 病 前 数 日 即 有 传染 性 。 病 毒 
主要 通过 咬 伤 的 伤口 进入 人 体 。 也 可 通过 皮肤 损伤 〈 抓 
伤 . 擦 伤 冻 裂 等 ) 和 正常 粘膜 ( 口 、 鼻 粘膜 和 眼 结膜) 而 使 
人 受 染 。 病 人 和 病 兽 的 各 组 织 和 内 脏 中 也 含有 病毒 ， 故 
有 可 能 通过 屠宰 动物 或 尸体 解剖 而 感染 本 病 。 此 外 ,被 
外 表 健康 而 唾液 中 带 有 病毒 的 狗 咬 伤 亦 可 患 病 。 

发 病 ” 人 受 感染 后 并 非 全 部 发 病 ， 被 病犬 咬 伤 者 约 
15 一 20 多 发 病 , 被 病 狼 咬 伤 者 约 50% 发 病 ， 发 病 与 否 以 
及 潜伏 期 的 长 短 与 下 列 因 素 有 关 ，Q@ 咬 伤 的 部 位 。 咬 伤 
头 、 颈 、 手 者 发 病 较 多 ， 潜 伏 期 较 短 ， 咬 伤 在 下 肢 者 则 
相反 。 回 创伤 程度 。 创 伤 大 而 深 、 有 多 处 伤口 者 发 病 较 
多 ,潜伏 期 也 较 短 。@ 局 部 处 理 情 况 。 经 过 适当 处 理 者 
发 病 较 少 ,潜伏 期 较 长 。@ 衣着 厚薄 。 咬 伤 处 的 衣着 厚 
者 发 病 较 少 ,潜伏 期 较 长 。@ 应 用 肾上腺 皮质 激素 及 精 
神 过 度 紧 张 (如 惧怕 得 狂犬 病 ) ， 有 时 可 诱发 本 病 。 狂 犬 
病 病毒 对 神经 系统 有 强大 的 亲和力 ,病毒 进入 人 体 后 , 主 
要 沿 神经 系统 传播 和 扩散 ， 病 毒 侵 入 人 体 后 先 在 伤口 的 
骨骼 肌 和 神经 中 繁殖 ,这 称 为 局 部 少量 繁殖 期 ,此 期 可 长 
可 短 , 最 短 为 72 小 时 ,最 长 可 达 数 周 、 数 月 甚至 更 长 。 病 
毒 在 局 部 少量 繁殖 后 即 侵入 神经 末梢 ， 沿 周围 神经 以 每 
小 时 3mm 的 速度 向 中 枢 神 经 推进 ,到 达 消 髓 后 即 大 量 繁 
殖 ，24 小 时 后 遍布 整个 神经 系统 。 以 后 病毒 又 沿 周围 神 
经 向 末梢 传播 ,最 后 到 达 许多 组 织 器 官 , 如 唾液 腺 味蕾、 
角膜 ,肌肉 \ 皮 肤 等 ,由 于 头 \ 面 \ 颈 , 手 等 部 位 神经 比较 丰 
富 , 病 毒 易 于 繁殖 ,再 加 上 离 中 枢 神经 较 近 ， 故 这 些 部 位 
被 咬 伤 后 发 病 者 较 多 ,潜伏 期 也 较 短 ! 伤 势 越 严重 ， 也 越 
容易 发 病 。 病 毒 在 中 枢 神经 中 主要 侵犯 迷走 神经 核 . 舌 咽 
神经 核 和 舌 下 神经 核 等 。 这 些 神经 核 主要 支配 吞咽 肌 和 


"呼吸 肌 ,受到 狂犬 病 病毒 侵犯 后 ， 就 处 于 高 度 兴奋 状态 ， 


当 饮 水 时 , 听 到 流水 声 ,受到 音响 .吹风 和 亮光 等 刺激 时 ， 
即 可 使 吞咽 肌 和 呼吸 肌 发 生 痉挛 ,引起 吞咽 和 呼吸 困难 。 
若 病毒 主要 侵犯 延 入 . 消 贿 时 , 则 临床 上 不 表现 首 挛 ， 而 
表现 为 各 种 麻 握 ( 竣 病 型 ) ,但 比较 少见 。 

鸭 理 变化 和 临床 表现 “与 一 般 病毒 性 脑 炎 相似 ， 最 
特异 和 具有 诊断 意义 的 变化 是 有 内 格 里 氏 小 体 〈 存 在 于 
80%% 狂 大 病 患 者 的 神经 细胞 胞 效 中 的 一 种 嗜 酸性 包 活 
体 ), 贺 形 或 椭 贺 形 ,大 小 约 3~10hm, 边 缘 整 齐 ,内 有 1~ 
2 个 状 似 细胞 核 的 小 点 。 最 常见 于 大 脑海 马 的 锥 体 细胞 
及 小 脑 的 普尔 基 涅 氏 细胞 中 。 内 格 里 氏 小 体现 已 证 实 为 
病毒 的 集落 ， 电 子 显微镜 下 可 见 小 体内 含有 杆 状 的 病毒 
颗粒 。 如 果 在 人 脑 或 动物 脑 细胞 中 发 现 这 种 小 体 ， 就 可 
以 确诊 。 

本 病 潜伏 期 10 天 至 1 年 以 上 ,最 长 可 达 19 年 ,一 般 
为 20~90 天 。 临 床 分 两 型, 兴奋 型 (典型 ) 最 常见 ， 冶 疾 
型 偶 见 。 兴 奋 型 又 分 前 驱 期 .兴奋 期 和 麻辣 期 ,前 驱 期 持 
续 1~4 日 ,主要 表现 为 局 部 感觉 异常 ， 在 已 傅 合 的 伤口 
附近 及 其 神经 通路 上 有 麻 、 冶 或 疼痛 感 ,其 远 端 可 有 间 罗 


性 放射 刺 痛 , 四 肢 有 蚁 走 感 , 同 时 常 出 现 全 身 症状 , 如 低 
热 , 头 痛 、 乏 力 、 烦 躁 、 恐 惧 不 安 等 ， 继 之 对 声 . 光 、 风 等 刺 
激 敏感 而 有 咽喉 发 紧 。 兴奋 期 持续 1 一 3 日 ,主要 表现 为 
怕 水 、 怕 风 、 怕 声 、 怕 光 和 兴奋 不 安 ,恐怖 异常 ， 最 典型 的 
症状 为 恐 水 :饮水 、 闻 流水 声 甚 至 痰 到 饮水 都 可 诱发 严重 
的 咽 肌 痉挛 ,因此 常 渴 极 而 不 敢 饮 , 饮 后 亦 无 法 下 咽 。 微 
风 、 音 响 、 触 摸 等 亦 可 引起 咽 肌 痉挛。 痉挛 严重 者 可 伴 呼 
吸 肌 痉挛 而 发 生 呼吸 困难 ， 其 至 全 身 抽 搞 。 植 物 神经 系 
统 功 能 亦 亢 进 ,表现 为 大 于 .心率 增 快 .血压 升 高 .唾液 分 
说 增加 。 因 不 能 饮水 且 多 汗 故 常 有 脱水 。 体 温 常 升 高 至 
38 一 40'C。 神 志 大 多 清晰 ， 偶 可 出 现 精神 失常 . 诡 妄 、 幻 
听 等 ,但 咬 人 者 少见 。 麻 痹 期 持续 6~18 小 时 。 患 者 渐 
趋 安静 ,痉挛 发 作 停止 ,出 现 各 种 竣 病 ， 其 中 以 肢体 瘫痪 
较为 多 见 。 亦 可 有 了 眼 肌 、 面 肌 及 咀 喝 肌 瘫 痪 ,表现 为 眼球 
运动 障碍 ,下颌 下 垂 \ 口 流 唾液 ,同时 亦 可 有 失 音 .感觉 威 
退 . 反 射 消失 ,瞳孔 散 大 、 呼 吸 微弱 或 不 规则 、 昏 迷 ， 常 因 
呼吸 和 循环 衰竭 而 迅速 死亡 。 整 个 病程 平均 4 日， 一般 
不 超过 6 日 ,超过 10 日 者 极 少见 。 瘫 痪 型 的 前 驱 期 同样 
表现 发 热 , 头 痛 、 全 身 不 适 及 咬 伤 部 位 的 感觉 异常 ， 继 之 
出 现 各 种 竣 疼 , 如 肢体 截瘫 、 上 行 性 消 髓 瘫痪 等 ,最 后 常 
死 于 呼吸 肌 麻 痹 ,本 型 病程 可 较 长 , 约 7 一 10 日 。 

诊断 ”车 有 被 狂犬 病 动物 ( 咬 人 时 已 发 病 和 /或 对 其 
脑 组 织 作 病 理 检查 证 实 为 狂 厂 病 者 ; 若 咬 人 时 未 发 病 , 则 
应 捕获 后 观察 10 天 , 视 其 是 否 发 病 ， 又 可 取 其 脑 组 织 作 
病理 检查 ) 咬 伤 史 及 典型 症状 (如 恐 水 等 ) 即 可 初步 诊断 。 
死 后 脑 组 织 检查 (内 格 里 氏 小 体 阳性 、 狂 犬 病 病毒 抗原 阳 
性 或 分 离 到 狂 厂 病 病毒 ) 即 可 确诊 ,应 与 类 狂犬 病 性 癌 病 
及 狂犬 病 疫苗 接种 后 脑 冰 髓 炎 相 鉴别 。 

治疗 将 患者 隔离 于 暗室 中 ， 避 免 声 音 、 光 、 风 等 刺 
激 ,医护 人 员 宜 戴 口 罩 和 胶皮 手套 ,以 防止 看 和 口腔 粘膜 
及 皮肤 细小 破损 处 为 患者 唾液 所 沾 污 。 注 意 维持 患者 的 
呼吸 系统 和 心血 管 系统 的 功能 。 其 他 可 根据 患者 的 病情 
作对 症 处 理 。 

预防 ”重点 是 消灭 犬 狂犬 病 。 家 犬 应 进行 登记 ， 并 
接种 狂犬 病 疫 苗 ， 捕 杀 野 犬 .病犬 . 病 猫 等 。 对 捕杀 的 病 
犬 、 病 猫 应 进行 脑 组 织 病理 检查 以 便 确诊 。 被 肯定 或 可 
疑 的 患 狂 犬 病 动物 或 野兽 咬 伤 后 , 伤口 应 及 时 以 20% 肥 
和 皂 水 或 0.1 多 新 洁 而 灭 或 其 他 季 胺 类 药物 ) 彻底 清洗 。 
因 肥皂 水 可 中 和 季 胺 类 药物 作用 , 故 二 者 不 可 合用 。 冲 洗 
后 涂 以 75% 酒 精 或 2~3%% 碘 酒 。 伤 口 不 宜 缝合 。 在 咬 
人 的 动物 未 排除 狂犬 病 之 前 或 咬 人 动物 已 无 法 观察 时 ， 
病人 应 及 时 注射 狂犬 病 疫苗 。 除 被 咬 伤 外 ， 凡 被 可 疑 狂 
大 病 动物 哆 生 、 抓 伤 、 擦 伤 过 皮肤 、 粘 膜 者 ， 也 应 接种 疫 
苗 。 常 用 的 和 狂犬病 疫 苗 有 四 种 : 羊 脑 组 织 灭 活 疫苗 ( 森 普 
尔 氏 疫苗 )、 鸭 胚 疫苗 、 乳 动物 脑 组 织 灭 活 疫苗 及 组 织 培 
养 疫苗 。 前 三 者 应 用 较 久 , 均 为 最 粗糙 的 生物 制品 ,含有 
大 量 的 非 病 毒 抗原 物质 ， 能 导致 严重 的 甚至 致死 的 并 发 
证 ,如 脑 脊 体 炎 .脑膜 炎 等 ;其 免疫 原 性 低 , 故 需 注射 较 长 
时 间 。 因 此 目前 多 主张 应 用 组 织 培养 疫苗 ， 如 地 鼠 肾 疫 


苗 、 胎 牛 肾 疫苗 、 鸡 胚 细胞 疫苗 及 人 二 倍 体 细胞 疫苗 等 ， 
其 中 以 人 二 倍 体 细胞 疫苗 最 好 ,不 仅 预防 效果 好 ,也 无 严 
重 不 良 反应 。 若 既往 已 接种 过 全 程 其 他 狂犬 病 疫苗 ， 则 
仅 需 注射 一 次 即 可 。 中 国 目前 生产 的 地 鼠 肾 疫苗 与 之 相 
似 ,值得 广泛 应 用 。 如 果 咬 伤 严重 ,有 多 处 伤口 或 伤口 在 
头 、 面 、 颈 ,手指 者 ， 在 接种 疫苗 同时 应 注射 抗 狂犬 病 血 
清 。 因 免疫 血清 能 中 和 游离 病毒 ， 也 能 减少 细胞 内 病毒 
繁殖 扩散 的 速度 ,使 潜伏 期 延长 ,争取 自动 抗体 产生 的 时 
间 ， 从 而 提高 疫苗 疗效 。 应 用 抗 狂 犬 病 血 清 后 可 抑制 自 
动 抗体 的 效 价 和 延缓 其 产生 的 时 间 ， 这 可 用 加 强 注射 方 
法 来 解决 。 抗 狂犬 病 血清 注射 的 方法 是 一 半 肌 内 注射 ， 
一 半 伤 口 周 围 浸润 注射 。 注 射 应 于 感染 后 48 小 时 内 进 
行 。 对 与 狂犬 病 病毒 、 病 兽 或 病人 接触 机 会 较 多 的 人 员 
应 进行 感染 前 预防 接种 。 

狂 大 的 鉴别 ”大 狂犬 病 基本 分 两 种 类 型 。 兴 奋 型 最 
常见 ,初期 表现 主要 是 性 格 改变 ， 病 厂 常 两 耳 竖 起 ,惊恐 
不 安 .饮食 哮 好 改变 。 数 日 后 即 明 显 发 病 , 常 无 目的 地 奔 
跑 咬 叫 、 两 眼 直 视 、 乱 咬 东 西 及 人 ， 熟人 也 可 被 咬 。 此 时 
常 有 吞咽 困难 ,不 能 饮水 \ 喘 声 声 哑 、 垂 尾 流 活 、 行 动 中 
中。 以 后 即 可 发 生 后 腿 竣 痪 ,呼吸 衰竭 而 死亡 。 另 一 型 为 
沉默 型 , 较 少 见 ,发 病 后 常 离 群 独 居 ， 但 受 扰 后 亦 常 狂 喘 
咬 人 ,一 般 常 迅速 出 现 瘫痪 而 死亡 。 总 之 ,发 现 厂 有 性 格 
及 行为 的 异常 时 应 高 度 警 惕 ,尽量 避免 与 之 接触 ,高 度 可 
疑 时 应 捕杀 后 取 脑 组 织 送 病理 检查 。 ( 固 诬 善 ) 


Kuang Ankun 

序 安 复 (Koang, N. K. 1902~  ) ”中 国内 
科学 家 。1902 年 11 月 2 日 生 于 广东 番 遇 。1919 年 赴 法 留 
学 。1924 年 毕业 于 法 国 里 昂 大 学 医学 院 后 , 任 法 国 国立 
医院 住院 医师 。1933 年 获 医学 
博士 学 位 后 历任 上 海 震 
且 大 学 广 苛 医 院 儿科 主任 ， 皮 
肤 科 主 任 ， 内 科 主 任 、 教 授 。 
1952 年 后 历任 上 海 第 二 医学 院 
内 科 主 任 ,教授 , 副 院 长 ， 上 海 
市 高 血压 研究 所 所 长 ， 上 海 市 
内 分 泌 研究 所 所 长 ,《 中 华 内 分 
刻 代谢 杂志 总 编辑 等 职 .1985 
年 法 国 国家 科技 部 长 授予 他 法 
国 国家 骑士 荣誉 勋 章 。 他 最 早 在 中 国 发 现 系 统 性 红 班 狼 
疮 \ 血 紫 质 病 ,西蒙 - 希 思 ( 原 译 席 汉 ) 二 氏 综合 征 、 原 发 性 
醛固酮 增多 症 ， 也 在 世界 上 第 一 次 用 动物 模型 论证 中 医 
阴阳 学 说 中 的 “ 阳 虚 ”本 质 与 肾上腺 皮质 功能 之 间 的 关 
系 。 继 法 国学 者 之 后 报道 异 烟 肝 治 疗 结核 病 过 程 中 发 生 
男性 乳房 变 大 是 峻 激素 代谢 率 乱 引起 的 。 他 在 设备 极其 
简陋 的 情况 下 开展 临床 和 实验 室 研究 。 应 用 现代 医学 方 
法 探讨 中 医 基本 理论 ， 为 中 西医 结合 作出 了 开创 性 的 贡 
献 。 在 阳 虚 动物 模型 成 功 建立 的 基础 上 ,进一步 发 现 阳 虚 
者 cAMP/cGMP 下 降 , 阴 虚 者 cAMP/cGMP 升 高 ,对 阳 
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虚 病 人 用 助 阳 药 物 可 在 改善 症状 的 同时 ,使 cAMP/cGMP 
升 高 。 在 研究 肾虚 与 性 激素 的 关系 中 ,发 现 冠 心 病 、 病 态 
守 房 结 综合 征 、 糖 尿 病 和 高 血压 的 男 病 人 中 峻 激素 增高 ， 
而 中 医 辨证 治疗 可 纠正 这 种 病态 的 性 激素 变化 。 他 将 内 
分 刻 学 比 作 中 西医 结合 的 桥梁 ， 认 为 用 近代 医学 中 内 分 
泌 学 研究 手段 进行 中 西医 结合 的 探讨 是 大 有 前 景 的 方 
向 。 他 和 他 的 同事 们 共 发 表 各 种 医学 论文 200 余 篇 ， 主 
编 了 《内 科学 手册 》《 实 用 内 分 泌 学 》 等 专著 。 


(李子 良 ) 

kulyangxing jiechongyon 
溃疡 性 结肠 炎 (ulcerative colitis) 一 种 原 
因 不 明 的 直肠 或 结肠 炎 性 疾病 。 主 要 累及 直肠 、 乙 状 结 
肠 和 降 结肠 ,病理 特征 为 粘膜 充血 、 水 肿 、 多 发 性 浅 表 溃 
疡 ,晚期 肠 壁 增 厚 、 肠 腔 狭窄 并 伴 有 息肉 形成 。 临 床上 以 
顽固 性 腹泻、 粘液 便 、 血 便 或 及 血便、 腹痛 和 里 急 后 重 为 
特点 ,并 可 伴 有 发 热 , 每 血 、 关 节 炎 ,皮肤 病变 和 肝病 等 肠 
外 表现 ,病程 缓慢 ,有 反复 发 作 的 趋势 ; 亦 称 为 慢性 非特 
异性 溃疡 性 结肠 炎 。 本 病 在 欧美 国家 比较 多 见 ， 亚 洲 少 
见 。 中 国 报道 较 少 ， 一 般 认 为 比 国外 少见 ,但 20 世纪 末 
叶 似 有 增多 趋势 ， 其 原因 可 能 与 诊断 技术 提高 有 关 。 本 
病 可 以 发 生 在 任何 年 龄 ,但 以 20~40 岁 为 多 ， 儿 童 和 老 
年 患者 病情 较 重 。 男 女 发 病 比例 相似 。 多 数 患者 的 病程 
迁延 反复 达 20 年 以 上 ,少数 可 长 期 缓解 。 内 科 药 物 治疗 
仅 能 争取 病情 缓解 , 尚 不 能 使 疾病 冯 愈 ,首次 发 作 经 治疗 
缓解 者 , 远 期 预 语 良好 。 重 症 病变 广泛 .有 合并 症 或 年 龄 
60 岁 以 上 者 预后 较 差 。 长 期 持续 有 症状 者 , 有 发 生 癌变 
的 可 能 ,其 中 以 幼年 发 病 者 的 癌变 率 为 高 。 目 前 ,经 过 治 
疗 的 病例 ,死亡 率 有 下 降 趋 势 。 

病因 和 发 病 机 理 目前 尚未 完全 明确 ,可 能 与 免疫 、 
遗传 .精神 和 感染 等 因素 有 关 。 

本 病 在 发 展 过 程 中 ， 常 并 发 溶血 性 贫血 、 关 节 炎 、 结 
节 性 红 班 .肝病 等 自身 免疫 性 疾病 ,而 经 肾上腺 皮质 激素 
治疗 后 能 使 病情 缓解 。 在 部 分 病人 的 血清 中 可 以 查 到 抗 
结肠 上 皮 细 胞 抗体 、 抗 大 肠 杆 菌 014 型 的 抗体 ， 这 些 搞 
体 可 以 与 结肠 上 皮 细 胞 抗原 发 生 自身 免疫 反应 ， 引 起 烽 
膜 损伤 。 在 病变 的 结肠 组 织 中 有 淋巴 细胞 浸润 ， 在 组 织 
培养 中 ， 发 现 患 者 的 淋巴 细胞 对 正常 人 结肠 上 皮 细 胞 有 
细胞 毒 作 用 。 用 荧光 免疫 法 证 实 ， 在 结肠 粘膜 固有 膜 中 
有 了 茹 G、 补 体 和 纤维 蛋白 原 沉积 的 免疫 复合 物 存在， 这 
种 免疫 复合 物 经 实验 发 现 对 结肠 粘膜 有 损害 作用 。 这 说 
明 本 病 的 发 病 与 免疫 反应 有 关 ， 故 被 认为 是 一 种 自身 免 
疫 性 疾病 。 

本 病 常 呈 家 族 性 发 病 ， 病 人 家 族 中 的 发 病 率 明显 增 
高 ,种 族 间 发 病 率 也 有 明显 差异 ,欧美 国家 的 发 病 率 较 中 
国 .日 本 等 亚洲 国家 明显 增高 ,这 些 都 提示 发 病 可 能 与 遗 
传 因素 有 关 。 此 外 ， 本 病 患 者 的 人 类 白细胞 抗原 HLA- 
Bu 及 B 者 增多 ,也 提示 遗传 因素 在 发 病 中 可 能 有 地 位 。 

精神 因素 、 情 结 变化 引起 植物 神经 功能 失调 ,导致 肠 
壁 炎症 ,促进 本 病 发 作 , 一 般 认 为 是 发 病 的 诱发 因素 。 
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本 病 的 病理 变化 和 临床 表现 与 细菌 性 痢疾 非常 相 
似 , 但 未 能 在 美 便 中 找到 可 能 的 病原 体 。 有 人 认为 ,省 疾 
杆菌 、 肠 首 其 他 细菌 及 病毒 感染 可 能 与 本 病 发 病 有 关 ,但 
只 是 个 诱发 因素 。 

病理 ”病变 多 发 生 于 直肠 和 乙状结肠 ， 也 可 上 升 累 
及 降 结肠 或 整个 结肠 ,甚至 累及 到 回肠 末端 。 在 早期 , 结 
肠 粘膜 旦 水肿、 充血, 出 血 ,颗粒 状 等 病变 .此 后 形成 多 数 
不 规则 的 小 溃疡 , 继 则 融合 成 为 不 规则 的 大 片 溃疡 溃疡 
意 合 时 的 大 量 疗 痕 形成 ,可 导致 结肠 缩短 及 肠 腔 狭窄 , 粘 
膜 表面 有 炎 性 息肉 形成 (“ 假 息肉 ")。 演 疡 性 结肠 炎 的 炎 
症 病变 多 数 局 限于 粘膜 层 或 延伸 到 粘膜 下 层 ， 较 少 深 达 
肌 层 。 病 变 从 大 肠 远 端 向 近 端 发 展 , 呈 连 续 性 分 布 ,但 也 
偶 有 呈 节 段 性 分 布 ,此 时 应 注意 与 局 限 性 肠炎 病 相 鉴 别 。 

临床 表现 极 少 急性 发 病 ， 多 数 起 病 缓慢 ， 病 程 较 
长 , 常 反 复发 作 , 间 以 长 短 不 定 的 缓解 期 。 早 期 可 出 现 腹 
痛 腹 泻 和 血便 。 由 于 结肠 肌肉 痉挛 ,结肠 脱 胀 和 炎症 刺 
激 局 部 感觉 神经 ， 引 起 不 同 程度 的 腹痛 。 腹 胀 多 局 限于 
左下 腹 或 下 腹部 ， 呈 阵 发 性 的 轻 度 疼痛 。 当 病变 严重 时 
可 呈现 绞 痛 。 疼 痛 常 与 排便 时 间 有 关 ， 多 数 病人 在 排便 
前 有 痛感 而 排便 后 即 缓解 。 炎 症 刺激 肠 壁 引起 肠 蠕 动 增 
强 并 使 结肠 设 失 了 吸收 水 和 钠 盐 的 正常 生理 功能 ,因而 ， 
发 生 腹泻 ， 这 常 是 本 病 最 常见 的 初 发 症状 。 排 便 每 日 数 
次 或 10 次 以 上 , 粪便 呈 粘 液 便 、 脓 血便 或 血便 ， 有 时 伴 
有 里 急 后 重 感 。 因 结肠 运动 功能 障碍 ， 常 具有 站 立时 由 
于 重力 的 原因 腹泻 加 重 、 平 卧 时 减轻 的 特点 。 粘 膜 充血 、 
溃疡 和 粘膜 脆性 增加 是 产生 血便 的 主要 原因 ， 出 血 量 的 
多 少 与 病变 的 严重 程度 有 关 , 严 重 者 也 可 发 生 休克 。 修 复 
过 程 中 的 大 量 纤维 组 织 形成 可 引起 结肠 狭窄 和 肠 梗阻 。 
活动 性 溃疡 性 结肠 炎 的 严重 病例 易 发 生 中 毒性 结肠 扩 
张 ,这 是 一 种 严重 的 合并 症 ， 常 可 继 发 肠 出 血 ,甚至 肠 穿 
孔 。 由 于 长 期 腹泻 消耗 .营养 障 碍 ,还 可 引起 电解 质 素 乱 
及 低 蛋白 血 症 。 

本 病 可 出 现 一 些 与 自身 免疫 有 关 的 肠 道外 症状 ， 如 
口腔 粘膜 溃疡 、 皮肤 结 节 性 红 班 、 关 节 痛 、 绷 柱 炎 、 肝 肿 
大 、 眼 虹膜 睫 状 体 类 等 。 当 溃疡 性 结肠 炎 经 治疗 好 转 后 ， 
上 述 症状 亦 随 之 消失 或 迅速 缓解 。 

本 病 常 见 轻 度 或 中 度 贫血 及 白细胞 数 轻 度 增多 。 血 
沉 快 常 作 为 本 病 活动 的 指标 之 一 。 急 性 病例 维生素 K 缺 
乏 可 引起 凝血 酶 原 降低 及 第 型 和 第 XY 因子 减少 ， 以 致 蝶 
血 酶 原 时 间 延 长 。 病 变 广泛 者 凝血 因子 但 活性 增加 。 严 
重 者 血清 白 蛋白 降低 。 缓解 期 血清 4,- 球 蛋白 增加 常 是 
病情 复发 的 预兆 。 

诊断 ”依据 腹泻 腹痛 \ 脓 血便 及 典型 的 肠 外 症状 等 
临床 表现 , 辅 以 必要 的 X 射 线 和 内 网 镜 等 检查 ,一 般 可 以 
作出 诊断 。 但 需 注意 与 慢性 细菌 性 痢疾 、 阿 米 巴 镍 疾 等 
感染 性 肠 病 , 肠 道 灌 惹 综合 征 , 结 肠 痪 ， 局 限 性 肠 兴 等 疾 
病 相 鉴别 。 

X 射线 负 剂 灌肠 检查 对 本 病 的 诊断 和 鉴别 诊断 有 一 
定 意义 ,尤其 对 区 别 结肠 局 限 性 肠炎 及 肿瘤 等 意义 更 大 。 


轻 症 者 X 射 线 影 象 不 显示 异常 ， 中 度 及 重症 者 常 有 结肠 
袋 变 浅 或 消失 , 肠 壁 呈 锯 齿 状 改 变 、 肠 管 狭窄 及 假 息 肉 形 
成 等 典型 表现 。 重 症 发 作 期 不 宜 做 锯 剂 灌肠 检查 ， 以 免 
诱发 结肠 扩张 及 穿孔 。 

纤维 结肠 镜 或 乙状结肠 镜 检查 对 本 病 有 决定 诊断 的 
意义 。 它 可 以 在 直 视 下 观察 病灶 ， 了 解 炎症 的 性 质 和 动 
态 变化 ， 准 确 的 采集 病理 标本 。 从 内 镜 下 钳 取 的 活体 组 
织 , 从 显微镜 下 观察 ,早期 可 见 粘膜 有 淋巴 细胞 及 浆 细胞 
浸润 , 肠 腺 隐 窜 底部 有 中 性 白细胞 浸润 ， 形 成 隐 窝 脓肿 ， 
随 着 隐 窝 腑 肿 的 融合 , 破 溃 而 出 现 广泛 的 表 浅 溃疡 。 

治疗 ”目的 在 于 尽快 控制 急性 发 作 ,缓解 病情 ,防止 
复发 。 肾 上 腺 皮质 激素 和 水 杨 酸 偶 氮 磺胺 吡 吓 是 比较 有 
效 的 内 科 治 疗 药物 。 对 病变 局 限 直肠 ,乙状结肠 者 ,可 试 
用 药物 保留 灌肠 的 方法 。 对 上 述 药物 治疗 无 效 而 又 不 宜 
手术 者 可 试用 免疫 抑制 剂 ， 如 硫 唑 嗓 叭 等 。 重 症 内 科 治 
疗 无 效 ,并 发 严重 合并 症 者 ,应 及 时 采取 手术 治疗 。 

《 刘 新 光 ) 

kuojlelletoutoochongbing 
阔 节 和 裂 头 缘 虫 病 (diphyllobothriasis latum) 
阔 节 裂 头 丝 虫 寄生 于 人 体 小 肠 而 引起 的 疾病 。 多 见于 亚 
寒带 及 温带 的 湖泊 水 区 ， 殉 洲 、 北 美和 亚洲 的 一 些 国家 
(和 如 日 本 、 和 朝鲜 ,菲律宾 ) 均 有 流行 ， 中 国 东北 也 有 少数 病 
例 报道 。 

阔 节 裂 头 红 虫 (Diphyllobothrium Iatum) 又 称 鱼 立 节 
红 虫 , 属 假 叶 目 , 裂 头 科 , 裂 头 属 。 虫 体 扁平 ,白色 或 淡 黄 
色 , 长 3~10m， 分头 节 、 颈 及 链 体 三 部 分 , 共有 3 000 一 
4 000 个 节 片 。 头 节 咀 长 匙 形 , 长 2~3mm, 宽 0.7~1 
mm, 腹 ,背面 各 有 一 条 纵 行 而 深思 的 吸 权 , 用 以 固着 于 寄 
主 肠 壁 及 移动 。 颈 较 窗 , 仅 一 节 , 长 5~10mm。 成 熟 节 片 
的 大 小 为 2 一 4x 10 一 12mm。 孕 节 较 宽 , 不 自 虫 体 脱落 。 虫 
孵 每 隔 3~30 天 从 孕 节 的 子宫 孔 中 周期 性 地 逸 出 ， 随 寄 
主 半 便 排出 体外 。 虫 卵 呈 卵 贺 形 , 黄 棕色 ,一 端 有 卵 盖 ,在 
水 路 出 钩 毛 姑 。 钩 毛 姑 被 剑 水 备 或 昧 水 入 《第 一 中 间 
寄主 ) 知 食 后 ,在 其 血 腔 内 发 育 为 原 尾 暑 。 若 此 剑 水 重 等 


阔 kuo 


闻 节 吏 头 综 虫 生活 史 


被 淡水 鱼 (第 二 中 间 寄 主 ) 知 食 ， 原 尾 姑 进入 鱼肉 内 发 育 
为 实 尾 晴 ( 或 称 烈 头 妊 )。 带 有 实 尾 曙 的 未 热 的 淡水 鱼 被 
人 食 入 后 , 实 尾 旷 豚 附 于 人 的 小 肠 辟 上， 经 4 一 6 周 发 育 
成 熟 并 产 卵 。 除 人 以 外 , 猫 , 狗 、 猪 ` 狐 、 熊 , 豹 等 也 可 作为 
终 寄主 ( 见 图 )。 

阅 节 裂 头 绿 虫 在 人 体内 引起 的 病变 轻微 ， 仅 成 虫 吸 
附 部 位 可 出 现 肠 粘膜 卡 他 性 炎症 ， 故 多 数 患 者 无 明显 症 
状 ,或 仅 有 轻 度 上 腹 不 适 恶 心 .呕吐 、 藉 食 及 类 似 胃炎 或 
肠炎 的 症状 。 少 数 病例 出 现 神经 系统 功能 失调 和 营养 不 
良 。 此 外 , 尚 可 有 缘 虫 性 恶性 贫血 ， 其 发 病 率 为 0.02 一 
2% ， 可 能 是 练 虫 竞争 性 地 吸取 寄主 食物 中 大 量 维 生 素 
Bs 所 致 , 丝 虫 寄生 于 上 部 空肠 时 更 易 发 生 。 诊 断 主要 依 
据 在 糯 便 中 找到 虫 卵 。 巴 龙 每 素 、 灭 缘 灵 (所 硝 柳 胺 ) 或 
硫 双 二 氢 酚 治疗 有 效 。 《 许 二 爆 》 
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Lo'olneike 


拉 埃 内 克 ,R.-T.-H. (Rene-Theophile-Hya- 
cinthe Laénnec 1781~1826) 法 国医 师 ， 听 诊 
器 的 发 明 者 ， 精 于 胸 科 疾病 诊断 , 重视 临床 和 病理 的 联 
系 。1781 年 2 月 12 日 生 于 坎 候 
尔 ,1826 年 8 月 31 日 卒 于 布 列 
塔 尼 。 早 年 放 母 ,由 在 南 特 从 医 
的 长 辈 亲 威 抚养 并 随 其 习 医 。 
1795 年 后 在 南 特 任 外 科 医 助 。 
1799 年 任 南 特 主 官 医院 的 外 科 
医师 ， 不 久 至 巴黎 在 迪 皮 特 朗 
实验 室 研究 解剖 学 。1801 年 在 
巴黎 接受 正规 医学 教育 。1804 
年 毕业 后 任 巴黎 内 克 尔 医院 医 
师 兼 任 《医学 杂志 » 主 编 。1822 年 ,接替 他 的 老师 工 N. 科 
尔 维 萨 担任 法 兰 西学 院 教授 。 1823 年 被 选 为 法 国医 学 科 
学 院 院士 。 
早 在 希 波 克 拉 底 的 著作 里 即 有 关于 直接 听诊 的 记 
载 ,而 拉 埃 内 克 首 先 在 临床 上 应 用 间接 听诊 法 ,并 设计 最 
早 的 听诊 器 一 一 长 30cm 的 中 空 木管 ， 在 此 基础 上 又 制 
造 了 数 种 不 同形 式 的 听诊 器 ， 用 以 分 辨 呼吸 器 官 在 正常 
状态 和 病理 状态 下 所 出 现 的 各 种 不 同 的 声音 ， 帮 助 诊断 
肺 部 各 种 疾病 。 他 总 结 多 年 研究 的 成 果 ， 撰 写 《 间 接听 诊 
法 1819) 一 书 ,其 中 描述 了 肺结核 肺 脓肿 、 肺 气 有 种 、 肺 
坏 盖 ,支气管 扩张 等 的 病理 变化 ,临床 症状 及 诊断 ， 创 用 
哆 音 \ 水 泡 音 、 支 气管 羊 音 、 金 属 声 等 术语 ,并 阐明 其 产生 
的 机 理 及 在 诊断 中 的 意义 ， 迄 今 仍 应 用 于 物理 诊断 学 的 
教科 书 中 。 拉 埃 内 克 还 发 现 结核 病 不 仅 限于 肺 部 ,全 身 各 
器 官 都 可 能 患 结核 病 。 然 而 不 幸 的 是 他 自己 却 死 于 肺 结 
核 。 《〈 宋 之 琪 ) 


Lomaqinl 
拉 马 齐 尼 ,B. (Bernardino Ramazzini 1633~ 
1714) 。 意大利 医学 家 ,职业病 和 工业 卫生 学 先 
驱 ， 著 有 医学 史上 第 一 本 职业 病 专 着 《 论 手工 业者 的 疾 
病 》。1633 年 11 月 3 日生 午 意 大 利 卡尔 皮 ，1714 年 11 
月 5 日 卒 于 帕 多 瓦 。1659 年 获 帕尔马 大 学 医学 博士 学 位 
后 ， 先 在 罗马 郊外 行医 。1671 年 到 刚 建立 的 摩德纳 医学 
院 任教 , 1682 年 被 聘 为 理论 医学 教授 , 1100 年 任 帕 多 瓦 
大 学 医学 临床 首席 教授 和 医学 院 院 长 。 17、18 世纪 ,欧洲 
的 许多 城市 手工 工场 正 逐 浙 向 大 机 器 工业 转变 ， 工 人 们 
的 生产 和 生活 条 件 恶劣 ,缺乏 劳动 保护 措施 ,出 现 了 许多 
职业 病 , 他 深入 各 地 调查 访问 ,观察 各 种 行业 工人 的 工作 
情况 和 健康 状态 ， 于 1700 年 写成 《 论 工匠 的 疾病 》 一 书 。 
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他 所 谓 的 手工 业者 包括 矿工 、 陶 工 . 漆 工 .石匠 、 铁 匠 、 饰 
匠 、 农 夫 、 渔 民 、 猫 人、 医生 、 助 产 士 药剂 师 以 及 画家 、 士 
兵 、 学 者 等 52 种 不 同 职业 者 。 
他 要 求 医生 给 病人 查 体 前 应 先 
询问 他 的 职业 和 所 处 的 环境 。 
他 介绍 了 职业 病 的 内 涵 、 致 病 
原因 、 治 疗 方案 等 ,他 已 发 现 外 
科 医 生 或 镀金 工人 会 受 水 银 之 
害 , 陶 工 和 画家 受 铅 之 害 等 ,还 
提出 个 人 防护 手段 ,如 洗澡 , 勘 
换 衣服 ,采取 正确 的 姿势 ,做 体 
操 , 在 灰尘 多 的 行业 工作 要 掩 
口 鼻 等 等 。《 论 手工 业者 的 疾病 》 一 书 多 次 再 版 转译 ， 他 
所 提出 的 主要 原则 迄今 仍 被 幸 为 工业 卫生 的 经 典 。 

他 曾 作 流行 学 调查 ， 描 述 过 山 茹 豆 中 毒 及 症 疾 在 意 
大 利 的 暴发 , 写 过 《流行 性 传染 病 》 一 书 。 他 主张 用 金鸡 纳 
树 皮 治疗 ,反对 滥用 药物 和 放血 。 他 也 是 诗人 、 哲 学 家 和 
气象 学 家 , 曾 发 现 托 里 拆 利水 银 柱 的 高 度 随 天 气 而 变化 。 

( 池 航 烧 ) 


Losike 

腊 斯 克 ,H. A. (Howard A. Rusk 1901~1989) 
美国 医学 家 。1901 年 4 月 9 日 生 于 密苏里 州 布鲁克 非 尔 
德 。1989 年 11 月 4 日 逝世 于 纽约 。1925 年 宾夕法尼亚 
大 学 医学 院 毕业 , 获 博士 学 位 后 从 事 内 科 临 床 。 第 二 次 
世界 大 战 期 间 参加 美国 空军 医疗 队 ， 创 造 性 地 设计 了 使 
伤员 恢复 功能 的 综合 训练 的 原 
则 和 方法 ， 提 出 全 面 康复 的 概 
念 , 为 现代 康复 医学 莫 定 基础 。 
战 后 创建 纽约 大 学 医疗 中 心 康 
复 研究 所 ， 从 事 康复 医学 研究 
工作 ,树立 他 的 医疗 哲学 思想 ， 
即 医疗 对 象 是 一 个 整体 的 人 ， 
必须 对 他 进行 全 面 的 康复 ， 不 
但 要 解决 其 躯体 的 问题 ， 而 且 
要 解决 其 心理 的 ,社会 的 .职业 
的 和 教育 的 问题 ， 最 大 限度 地 使 他 们 恢复 功能 ， 重 返 社 
会 .康复 研究 所 先后 为 包括 中 国 在 内 的 80 余 个 国家 培养 
了 数 以 千 计 的 康复 人 才 。1956 年 他 协助 建立 了 世界 康复 
基金 会 ,并 担任 主席 20 余年 。 他 还 任 过 世界 卫生 组 织 顾 
间 。 国 际 残疾 人 联合 会 主席 。 他 有 非凡 的 组 织 能 力 ， 在 
学 术 上 也 有 很 深 的 造 详 ， 先 后 发 表 有 关 专 业 的 和 教育 的 
论文 500 余 篇 ， 所 著 《 康 复 医学 》 一 书 颇 负 盛名 。 他 曾 获 
包括 美国 特殊 贡献 奖章 在 内 的 多 种 奖励 。1959 年 被 授予 
美国 空军 准将 军衔 。 《 徐 绍 仪 ) 


Loimubing 

莱 姆 病 (Lyme disease) 。 由 布 氏 疏 螺旋 笨 所 至 
的 地 方 性 传染 病 。 主 要 通过 硬 婢 传播 ,流行 于 森林 地 区 。 
1975 年 首先 发 现 于 美国 康涅狄格 州 莱 姆 镇 的 儿童 中 , 表 


现 为 成 批发 生 的 原因 不 明 的 关节 炎 ， 当 时 称 为 菜 姆 关节 
炎 。 随 后 不 少 病例 陆续 出 现 神 经 症状 和 心脏 异常 , 呈 多 系 
统 疾病 , 故 改称 为 莱 姆 病 。 早 期 治疗 多 可 取得 满意 效果 。 
未 经 治疗 的 病例 多 逐渐 进入 慢性 阶段 ， 出 现 神经 系统 异 
常 . 眼 损伤 .皮肤 损害 及 关节 损伤 等 并 发 症 和 后 遗 症 。 

莱 姆 病 为 自然 疫 源 性 疾病 ， 病 原 体 在 节肢 动物 及 野 
生 冰 椎 动物 间 进 行 繁殖 循环 ,许多 野生 动物 如 鸟 、 鹿 、 鼠 
类 及 某 些 家 高 如 马 、 兔 、 狗 、 猫 等 均 可 成 为 贮存 寄主 起 传 
染 源 作用 。 树 从 环境 有 利于 野生 动物 和 致 病 蜂 的 繁殖 , 因 
此 本 病 多 流行 于 森林 或 森林 边缘 地 区 。 对 本 病 的 认识 不 
断 加 深 后 ,发 现 其 分 布 范围 极 广 ,已 波及 美国 35 个 州 整 
个 欧洲 澳大利亚 、 前 苏联 非洲 、 日 本 均 有 本 病 的 报道 。 
中 国 于 1987 年 以 来 对 东北 黑龙 江 省 的 海 林 、 饶 河 两 县 以 
及 牡丹 江 和 延边 等 地 进行 了 流行 学 调查 ， 发 现 本 病 已 成 
为 中 国 东北 林 区 常见 的 地 方 性 传染 病 。 此 外 ,北京 地 区 、 
河北 ,河南 .安徽 ,山东 ,江苏 和 福建 等 省 以 及 内 蒙古 林 区 
也 陆续 发 现 了 本 病 患 者 。 

病原 学 ”1982 年 美国 学 者 在 里 体 的 中 肠 内 分 离 出 
螺旋 体 , 确定 为 本 病 的 病原 体 。 该 螺旋 体 经 鉴定 属于 疏 螺 
旋 体 ,命名 为 布 氏 朴 螺旋 体 (Borrelia burgdorferi, BB) 。 
革 兰 氏 染 色 阴性 ,其 螺纹 较 稀疏 , 呈 逆 时 针 方 向 扭曲 ， 平 
均 长 度 为 30pm。 与 大 多 数 螺旋 体 相似 ,BB 极为 纤细 , 其 
细胞 直径 仅 为 0.18 一 0.25pm, 可 通过 大 多 数 细菌 网 第 小 
过 。 使 用 暗 视野 显微镜 可 以 观察 其 活动 情况 。 最 适宜 的 生 
长 温度 为 34~37'C。 一 般 存在 于 寄主 的 组 织 内 , 在 血液 
中 很 难 找到 病原 体 。 8 

传播 ” 硬 里 为 本 病 的 主要 传播 媒介 ， 在 美国 为 达 敏 
硬 婢 和 太平 洋 硬 蜂 ,在 欧洲 为 攻 子 硬 昕 ,尚未 在 其 他 昕 类 
发 现 BB。 暑 叮咬 是 感染 的 主要 途径 。 蜂 的 成 虫 `. 幼 虫 和 活 
动 晴 均 可 叮咬 人 类 。 在 昕 的 生活 周期 中 ， 晴 期 的 昕 是 疾 
病 的 主要 传播 者 。 在 美国 , 莱 姆 病 的 发 病 高 峰 在 6 一 7 月 
间 ， 正 值 活动 晴 的 活路 季节。 活动 是 的 体积 极 小 , 仅 1~ 
2mm, 不 易 被 发 现 ,因此 只 有 32% 患 者 有 主 觉 叮咬 史 。 婢 
叮咬 寄主 时 病原 体 可 通过 里 反 流 的 肠 内 容 物 、 唾 液 或 糯 
便 侵 入 寄主 体内 。 蜂 为 慢 食 吸血 节肢 动物 ,叮咬 一 次 需 数 
日 之 久 ,因此 在 24 小 时 内 将 蜂 驱 走 可 大 大 减少 莱 姆 病 的 
发 病 率 。 除 蜂 以 外 ,有 人 发 现 蚊 和 厥 蝇 也 可 以 传播 本 病 。 
狗 和 鼠 类 之 间 可 以 通过 尿 液 直 接 传染 在 流行 地 区 , 马 和 
狗 有 较 高 的 感染 率 。 狗 可 将 昕 带 入 家中， 成 为 重要 的 传 
染 源 。 

发 病 机 理 与 螺旋 体 的 直接 感染 有 关 ， 但 感染 因子 
所 激发 的 异常 免疫 反应 也 是 参与 发 病 的 重要 因素 。 据 报 
告 BB 细胞 壁 外 层 的 脂 多 糖 可 刺激 巨 噬 细 胞 释放 白细胞 
介 素 1, 后 者 可 引起 强 的 局 部 和 全 身 反 应 * 有 人 认为 病原 
体 在 关节 滑 膜 中 诱导 产生 的 白细胞 介 素 1， 可 能 与 莱 姆 
关节 炎 的 发 病 有 关 。 

临床 表现 ”临床 上 一 般 分 为 3 期 。 第 工期 多 发 生 于 
感染 后 的 第 1 周 。 慢 性 游 走 性 红斑 (ECM) 是 本 期 最 典型 
的 临床 标志 ,一 般 发 生 在 婢 叮咬 后 3 天 至 3 周 。 初 起 为 红 


王 , 由 中 心 逐渐 向 四 周 扩大 呈 环形 ,扁平 或 上 咯 隆起 ， 表 面 
光滑 , 偶 有 鳞屑 ,局 部 微 热 ,有 轻 度 灼热 和 冶 痒 感 。 红 斑 直 
径 至 少 为 3 一 5cm, 可 达 52cm。ECM 持续 数 天 至 数 月 后 
可 自行 消退 。ECM 可 发 生 在 身体 任何 部 位 , 但 以 大 腿 根 
部 及 腋 下 最 为 常见 。 第 2 期 发 生 在 起 病 后 1~4 月 ， 多 伴 
有 神经 、 心 脏 和 眼 部 症状 ,神经 系统 表现 最 为 突出 ， 可 归 
纳 为 脑膜 炎 、 颅 神经 炎 和 神经 根 炎 , 约 有 60% 患 者 出 现 
一 侧 或 双 侧 面 竣 ; 约 有 5 多 患者 有 心脏 症状 ， 可 出 现 心 
怪 、 有 眩晕、 气短 等 症状 ,并 可 出 现 心脏 传导 阻 灌 ; 眼 部 症状 
多 表现 为 结膜 炎 和 虹膜 睫 状 体 炎 。 第 3 期 多 开始 于 得 病 
后 3 一 5 月 或 更 长 ,一般 在 感染 后 数 月 至 2 年 , 约 有 60% 
未 经 治疗 的 患者 出 现 关节 炎 。 典 型 的 莱 姆 关节 炎症 状 与 
类 风湿 性 关节 炎 相 似 ,但 多 见于 膝 关节 ,也 可 见于 其 他 大 
关节 .关节 炎 的 发 作 每 次 持续 数 天 至 数 周 。 约 有 10%% 病 例 
的 关节 炎 可 变 为 慢性 迁延 性 ,病变 可 侵蚀 软骨 和 上 骨 质 。 此 
外 神经 症状 与 皮肤 病 损 在 第 3 期 可 反复 出 现 。 

诊断 ”慢性 游 走 性 红斑 是 早期 的 特征 性 表现 ， 具 有 
诊断 意义 ,但 20~40% 患者 不 出 现 此 种 红斑 .BB 在 患者 
组 织 内 和 血液 内 的 数量 很 少 ,不 易 找到 。BB 的 分 离 培养 
也 较为 困难 。 目 前 , 血清 抗 BB 抗体 IgM 和 IgG 的 测定 是 
诊断 本 病 最 灵敏 和 特异 的 检查 方法 ， 常 用 测定 方法 有 间 
接 免 疫 荧光 法 和 酶 联 免疫 吸附 试验 。 血清 lgM 抗体 的 高 
峰 多 出 现在 患 病 后 3 一 6 周 时 ,而 lgG 抗体 升 高 较 慢 ， 高 
峰 通 常 在 数 月 以 后 。 两 种 抗体 的 阳性 率 分 别 为 67 一 99 匈 
和 90~100%。 

治疗 ”早期 治疗 可 以 预防 神经 、 心 脏 和 关节 炎 等 并 
发 症 的 发 生 。 口 服 青竹 素 ,四环素 、 红 每 素 均 可 取得 满意 
效果 。 晚 期 或 有 并 发 症 的 病例 多 需 使 用 第 三 代 头 孢 菌 素 ， 
其 中 ,以 头孢 三 嗪 唑 膨 ( 菌 必 治 ) 的 治疗 效果 最 好 ,其 优点 
为 半衰期 长 ,每 日 投药 一 次 即 可 维持 足够 血液 浓度 , 另 一 
优点 为 该 药 能 通过 血 脑 屏障 ， 可 在 中 枢 神 经 系统 保持 足 
够 的 浓度 。 《地 庆 棣 ) 


Londeshltaina 


兰 德 施 泰 纳 ,K- 
1943) 


(Karl Landsteiner ‘1868~ 
美 籍 奥地利 毅 免 疫 学 家 。 发 现 人 的 主要 血型 
系统 而 获 1930 年 诺 贝尔 生理 学 
或 医学 奖 。1868 年 6 月 14 日 生 
于 维也纳 的 巴 登 , 1943 年 6 月 
26 日 卒 于 纽约 1891 年 获 维 也 
纳 大 学 医学 院 医学 博士 学 位 。 
之 后 两 度 在 维也纳 短期 从 事 临 
床 , 1892 一 1894 年 间 在 德国 和 
瑞士 研究 化 学 。1896 一 1908 年 
先后 在 维也纳 大 学 卫生 系 和 病 
理解 剖 研 究 所 任职 。 1911 年 任 
病理 学 教授 。1922 年 应 注 赴 美国 纽约 洛克 菲 勒 研究 所 工 
作 , 1929 年 入 美国 籍 。 

他 最 初 研究 化 学 ，1892 年 与 E. 费 施 尔 合成 -羟基 
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乙 醛 。1896 年 后 对 血清 学 和 免疫 学 产生 兴趣 ， 将 化 学 方 
法 引入 血清 学 研究 ， 发 现 不 同人 的 血清 与 血细胞 混合 后 
可 发 生 凝集 反应 , 1901 年 用 抗 A 血 清和 抗 B 血 清 将 血液 
分 成 A.B.C( 后 称 0) 三 型 。1902 年 他 的 同事 发 现 AB 型 。 
推断 血型 可 以 遗传 。1904 年 他 与 J 多 纳 特 提出 诊断 阵 
发 性 寒冷 性 血红 蛋白 尿 的 试验 ,并 盖 述 此 病 的 发 病 机 理 。 
他 又 阐明 胎 美 性 肠 梗阻 的 病因 。1905 一 1907 年 与 合作 者 
成 功 地 使 猴 感 染 梅毒 ， 确 定 苍白 密 螺 旋 体 存在 于 梅毒 瘤 
中 ; 创 用 螺旋 体 的 暗 视野 显微镜 观察 法 ;阐明 瓦 瑟 曼 氏 反 
应 的 机 制 , 并 用 牛 心脏 代 蔡 人 体 器 官 以 提取 抗原 ,使 瓦 氏 
试验 得 以 广泛 应 用 。1908~1919 年 用 恒 河 猴 等 动物 研究 
冰 赃 灰质 炎 ， 设 想 其 病原 体 为 病毒 ， 并 与 同事 设计 出 一 
套 血清 诊断 程序 和 保存 病毒 的 方法 ,发 现 半 抗原 (1921)， 
促进 免疫 学 的 发 展 。 他 用 化 学 和 血清 学 技术 区 分 出 不 同 
的 血红 蛋白 ; 与 合作 者 发 现 凝集 素 xi 和 os(1926)，MN 
等 血液 因子 〈1927)、 一 种 仅 存在 于 黑人 血液 中 的 因子 
( 今 称 享 特 - 享 肖 二 氏 系 统 ) (1934) 及 Rh 因子 (1940) 等 ， 
1930 一 1932 年 与 合作 者 成 功 地 培养 出 流行 性 班 疹 伤寒 的 
病原 体 普 氏 立 克 次 氏 体 。 1936 年 发 表 免疫 学 经 典 著作 
《血清 学 反应 的 特异 性 》。 (地 汐 ) 


lanwelyan 
阑尾 炎 (appendicitis) ”出 尾 的 炎症 ,最 常见 的 
腹部 外 科 疾病 , 据 估 计 ， 每 15 人 中 即 有 工人 在 其 一 生 中 
患 急性 病 尾 炎 。 过 去 误 称 为 盲肠 类, 1886 年 美国 人 菲 区 
始 正确 命名 为 阑尾 炎 。 但 盲肠 炎 并 非 不 存在 ,是 言 肠 非特 
异性 炎症 ,属于 另 一 种 少见 的 肠 道 炎 性 疾患 ,急性 辣 尾 炎 
的 典型 临床 表现 是 逐渐 发 生 的 上 腹部 或 脐 周围 隐痛 ， 数 
小 时 后 腹痛 转移 至 右 下 腹部 。 常 伴 有 食欲 不 振 、 恶 心 或 哎 
吐 ,发 病 初期 除 低热 ,乏力 外 ,多 无 明显 的 全 身 症状 .急性 
阑尾 炎 若 不 早期 治疗 ,可 以 发 展 为 阑尾 坏 着 及 穿孔 ,并 发 
限 局 或 弥漫 性 腹膜 炎 。 急 性 立 尾 炎 有 1% 以 下 的 死亡 率 ， 
发 生 弥漫 性 腹膜 炎 后 的 死亡 率 为 5 一 10% 。 急 性 辣 尾 炎 
经 非 手术 治疗 或 自 傅 后， 可 以 遗留 阑尾 壁 纤维 组 织 增生 
和 增 厚 , 管 腔 狭窄 及 周围 粘连 ,这 称 为 慢性 闵 尾 炎 ， 易 导 
致 再 次 急性 发 作 。 发 作 次 数 越 多 ,慢性 炎症 的 损害 也 越 严 
重 ,可 以 反复 急性 发 作 ,在 未 发 作 时 没有 症状 或 偶 有 轻 度 
右 下 腹 疼痛 ,所 以 也 称 为 慢性 复发 性 阑尾炎 。 若 病人 从 无 
急性 闹 必 炎 病 史 ,而 主诉 慢性 右 下 腹痛 ,不 宜 轻 易 诊 断 为 
慢性 闹 尾 炎 而 切除 阐 必 ,应 注意 排除 其 他 回 盲 部 疾病 ,如 
肿瘤 结核 ,非特 异性 言 肠炎 、 克 罗 恩 氏 病 及 移动 性 富 肠 
症 等 ， 也 应 排除 精神 神经 因素 ， 否 则 切除 阑尾 会 遇 到 困 
难 , 即 或 无 其 他 病变 也 不 一 定 能 消除 症状 。 

病因 “阑尾 一 端 与 盲肠 相通 ,长 约 6~8cm， 管 腔 狭 
小 , 仅 0.5cm 左右 。 阑 尾 壁 有 丰富 的 淋巴 组 织 , 这 就 构成 
阑尾 极 易 发 炎 的 解剖 基础 。 这 种 解剖 特点 ， 也 容易 使 立 
尾 发 生 梗阻 , 约 70% 的 病人 可 发 现 辆 尾 腔 有 不 同 原因 的 
梗阻 ,诸如 类 块 、 类 石 ( 即 长 时 间 停留 的 类 块 与 阅 尾 分 泌 
物 混合 冯 聚 ,并 可 有 和 钙 质 等 矿物 质 沉积 而 成 )、 食 物 残 块 
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阑尾 本 身 扭曲 及 寄生 虫 (如 量 虫 和 晓 虫 ) 等 都 可 造成 阑尾 
梗阻 急性 阑尾 炎 的 炎症 消退 后 ,可 以 在 阑尾 形成 疗 痕 性 
狭 奉 , 容 易 导 致 炎症 反复 发 作 。 由 于 阑尾 壁 存在 丰富 的 淋 
巴 组 织 , 炎 性 反应 严重 ,更 促使 梗阻 的 发 生 。 闲 必 腔 内 平 
时 有 大 量 肠 道 细菌 存在 , 当 有 梗阻 时 ,梗阻 远 端的 腔 内 压 
力 升 高 ,阑尾 壁 的 血循环 受到 影响 ,粘膜 的 损害 为 细胞 侵 
入 造成 条 件 ,有 时 病 尾 腔 内 的 凑 块 .食物 残 块 .寄生 虫 . 异 
物 等 虽然 并 未 造成 梗阻 ， 但 能 使 末尾 粘膜 受到 机 械 性 损 
伤 ,也 便于 细 蔚 侵入 .此 外 胃 肠 道 功能 素 乱 也 可 使 立 尾 壁 
内 的 肌肉 发 生 冶 挛 ， 影 响 阑尾 的 排 空 甚至 影响 阑尾 壁 的 
血循环 ,也 是 发 炎 的 原因 。 细 菌 可 经 血循环 侵入 病 尾 引起 
发 炎 ,属于 血 源 性 感染 。 

病理 过 程 和 临床 表现 ”急性 炎症 开始 时 ， 病 尾 表 现 
充血 和 肿胀 , 壁 内 有 水 肿 及 中 性 多 形 核 白细胞 浸润 ,粘膜 
出 现 小 的 溃疡 和 出 血 点 , 北 膜 有 少量 渗 出 。 腔 内 积存 混 济 
活 出 液 , 称 为 单纯 性 立 尾 炎 , 因 内 脏 疼痛 定位 不 明 ， 病 人 
感到 上 腹部 或 脐 周 围 隐痛 ， 常 伴 有 恶心 及 呕吐 、 全 身 不 
适 ,腹痛 逐渐 转移 至 右 下 腹部 。 局 部 并 有 明显 触 痛 , 临 床 
常用 麦克 伯 尼 氏 点 表示 触 痛 部 位 。 在 右 下 腹部 , 脐 与 右 铬 
前 上 未 联 线 中 外 侧 1/3 处 有 限 局 性 压痛 点 ， 这 个 痛 点 是 
美国 人 C. 麦克 伯 尼 于 1889 年 首先 发 现 和 描述 的 ， 故 称 
为 麦克 伯 尼 氏 点 ( 麦 氏 点 )。 若 病情 继续 发 展 , 数 小 时 后 并 
尾 肿胀 和 充血 更 为 明显 ,阑尾 壁 内 常 有 小 肢 肿 形成 ,粘膜 
有 潜 疡 及 坏死 , 桨 腊 面 多 量 纤维 性 渗 出 , 腔 内 充满 胺 性 液 
体 , 称 为 化 肽 性 蜂窝 织 炎 性 阑尾 炎 。 此 时 全 身 症状 较 重 ， 
右 下 用 疼痛 明显 最 后 可 发 展 为 阑尾 壁 的 组 织 坏死 , 若 有 
梗阻 , 则 阐 尾 远 端 坏死 更 严重 , 呈 紫 黑色 ， 常 在 此 处 发 生 
穿孔 , 称 为 坏 痊 性 阐 尾 炎 , 一 般 均 合 并 限 局 性 腹膜 类 ， 此 
时 除 压痛 外 ,还 伴 有 明显 的 肌 紧张 和 反 跳 痛 。 体 温 多 超过 
38.5 尼 以 上 ,外 周 血 白细胞 计数 也 增多 。 因 六 尾 腔 的 近 端 
均 有 肿胀 而 闭 下 ,经 穿孔 的 溢出 物 只 是 腔 内 积存 的 脓 液 ， 
无 肠 内 容 物 ， 加 之 有 大 网 膜 包 训 ， 很 少 继 发 欢 漫 性 腹膜 
炎 , 而 形成 网 尾 周围 脓肿 。 

诊断 根据 典型 的 临床 表现 上 腹部 和 脐 部 周围 疼 
痛 , 数 小 时 后 疼痛 转移 到 右 下 腹 ,并 在 右 下 腹 有 显著 的 触 
痛 , 一 般 诊断 不 难 ,但 仍 存在 20 多 左右 的 误诊 率 。 误 诊 的 
原因 除了 医生 的 经 验 和 技术 上 的 问题 外 ， 还 有 两 个 主要 
原因 ，@ 一 些 急性 立 尾 炎 的 表现 不 典型 。 由 于 六 尾 位 置 
不 正常 ,如 高 位 立 尾 炎 易 与 急性 胆囊 炎 相 混 清 ,后 位 立 尾 
炎 腹 部 体征 较 轻 ,盆腔 位 阑尾 炎 可 出 现 腹泻 定 状 ;或 者 由 
于 阑尾炎 的 发 病 较 特殊 ， 若 末尾 突 被 异物 培 塞 或 发 生 扭 
转 ,腹痛 一 开始 就 位 于 右 下 腹 ,无 明显 转移 过 程 ， 且 为 阵 
发 性 ,腹部 体征 不 明显 ,很 像 是 泌尿 系 结石 或 肠 症 杰 。 此 
外 ,也 存在 病人 的 个 体 因素 :病人 的 神经 类 型 和 疼痛 阔 以 
及 胃 肠 道 反应 各 有 不 同 , 老 年 人 反应 差 ,症状 和 体征 常 不 
能 反映 急性 半 尾 类 的 实际 严重 程度 ， 小 儿 病 尾 相对 体积 
大 ,就 诊 较 晚 ,病史 也 难以 询问 清楚 ;孕妇 的 阑尾 向 上 、 向 
外 或 向 后 移 位 ， 又 有 子宫 增 大 ， 采 部 体检 也 与 一 般 人 不 
同 。@ 一 些 其 他 急 腹 症 表现 类 似 急 性 羡 尾 炎 ， 如 回肠 末 


端 委 室 炎 、 急 性 肠系膜 淋巴 结 炎 , 以 及 某 些 妇科 疾患 如 急 
性 附件 炎 、 卵 巢 小 泡 玻 裂 、 卵 梨 春 种 扭转 等 。 较 小 的 溃疡 
病 穿孔 ,穿孔 很 快 封闭 ,少量 十 二 指 肠 内 容 物流 至 右 下 谭 
部 ， 也 可 以 表现 为 转移 性 右 下 腹痛 ， 而 上 腹部 压痛 不 明 
显 。 有些 内 科 疾 串 如 急性 胃 肠 炎 、 肠 申 虫 症 , 腹 型 繁 疗 等 
也 有 类 似 急 性 闹 尾 炎 的 临床 表现 。 

治疗 “单纯 性 急性 立 尾 炎 采 用 非 手术 疗法 ， 多 数 病 
人 可 治愈, 但 遗 有 慢性 炎症 或 管 腔 狭小 者 易于 复发 ,所 以 
急性 阐 尾 炎 一 旦 诊断 明确 ， 仍 应 急诊 手术 将 病变 的 阑尾 
切除 。 妊 娠 期 因 盆腔 充血 ,阑尾 炎症 发 展 更 快 ,所 以 也 应 
及 时 手术 .诊断 不 明 者 , 若 病人 有 局 部 腹膜 炎 表现 或 全 身 
感染 征明 显 ,也 应 开 腹 检查 ,以 免 延 误 治 疗 。 术 中 若 发 现 
交尾 无 急性 炎症 表现 , 则 应 探查 有 无 其 他 急性 病变 .病人 
就 诊 时 若 亲 尾 炎 已 形成 周围 肘 肿 ,应 先行 非 手术 治疗 ,及 
肿 吸收 后 ,过 3 个 月 或 半年 再 切除 羡 尾 。 


Lanbu'ershl Yo'ershl blanmaochongbing 
蓝 布尔 氏 雅 尔 氏 鞭毛 虫 病 (giardiasis lam- 
blia) 。 蓝 布 尔 氏 雅 尔 氏 莉 毛虫 (Giardia Iamblio) 寄 生 
于 人 体 小 肠 引起 的 疾病 。 为 纪念 本 虫 的 研究 者 A. 雅 尔 和 
W'. D. 蓝 布尔 而 命名 。 旧 译 蓝 氏 页 第 炊 毛 虫 病 。 主 要 表现 
腹痛 、 腹 泻 和 吸收 不 良 等 症状 。 在 儿童 可 影响 营养 吸收 和 
发 育 ,世界 各 地 均 有 发 病 , 是 造成 旅游 者 腹泻 的 重要 原因 
之 一 。 美 国 ,前 苏联 曾 多 次 发 生 暴 发 流行 ,英国 法国、 日 
本 、 巴 西 、 西 非 等 国家 和 地 区 都 有 较 高 的 感染 率 ， 中 国 
也 有 发 生 ,儿童 发 病 率 较 成 人 高 。 

蓝 布尔 氏 雅 尔 氏 虫 属 肉 足 其 毛 门 , 苍 毛 亚 门 , 动 鞭毛 
岗 , 双 滴 虫 目 , 八 鞠 毛 科 。 生 活 史 包括 滋养 体 和 包厢 两 期 。 
人 食 入 被 包 冲 污 染 的 水 或 食物 后 ， 虫 体 在 十 二 指 肠 内 脱 
囊 而 出 形成 滋养 体 。 滋 养 体 长 9 一 21km, 宽 5 一 15km， 
厚 2 一 名 m, 形 如 切 开 的 半 个 梨 , 故 又 称 梨 形 粹 毛虫 ; 虫 体 
前 四 后 尖 , 有 前 \ 侧 、 腹 、 尾 四 对 凌 毛 ! 体 中 央 有 一 对 轴 柱 ? 
前 方 两 侧 各 有 卵 图形 的 细胞 核 一 个 ! 虫 体 背面 凸 起 ,腹面 
凹陷 形成 吸盘 ,吸附 在 肠 壁 粘膜 上 ,主要 寄生 在 十 二 指 肠 
和 空肠 粘膜 的 腺 窝 内 。 通 过 体 表 摄取 营养 ,以 肠 粘液 分 小 
物 为 食 。 虫 体 藉 鞭毛 摆动 而 运动 * 以 纵 二 分 裂 法 繁殖 。 肠 
道 环境 不 利于 滋养 体 生 存 时 ， 滋 养 体 在 小 肠 下 段 或 大 肠 
内 形成 椭圆 形 的 包 于 , 长 8 一 12hm, 宽 7 一 10khm, 有 2 一 4 
个 核 ， 束 壁 内 的 虫 体 除 敌 毛 消失 外 ， 其 他 结构 与 溢 养 体 
同 。 包 襄 随 寄主 类 便 排出 体外 。 包 于 抵抗 力 强 ， 在 闫 便 中 
能 存活 10 天 以 上 ,在 自来水 中 存活 数 天 ， 在 干燥 环境 和 
50 心 以 上 时 很 快 死亡 。 病 人 或 带 琳 者 是 主要 传染 源 ， 厂 
和 海 狸 作为 贮存 寄主 。 蜂 蝴 和 蝇 能 携带 包 春 ,也 可 传播 
本 病 。 

本 病症 状 轻重 与 虫 株 毒 力 和 人 体 状 况 有 关 ， 当 受 染 
者 胃酸 缺乏 和 全 身 性 免疫 球 蛋白 低下 时 易 发 病 。 肠 道 微 
生物 的 分 布 也 影响 滋养 体 的 生存 。 滋 养 体 对 肠 粘膜 的 机 
械 性 刺激 导致 肠 功能 紊乱 , 肠 粘 膜 充 血 、 水 肿 , 肠 道 分 泌 
物 增多 和 粘膜 微 绒毛 萎 绾 等 病变 ,影响 营养 的 吸收 ,引起 


吸收 不 良 综合 征 。 根 据 发 病 缓急 和 病程 长 短 本 病 分 急性 、 
亚 急性 和 慢性 三 种 .潜伏 期 约 8~15 天 。 急 性 症状 类 似 急 
性 肠炎 ,表现 腹泻 , 排 恶 臭 的 水 样 便 ,并 有 痉挛 性 腹痛 、 腹 
胀 .恶心 等 ,病程 3~4 天 。 急 性 患者 未 及 时 治疗 则 可 发 展 
为 亚 急性 或 慢性 ,表现 为 间 歌 性 稀 便 食欲 不 振 等 。 慢 性 
者 最 多 见 , 反 复发 作 ,长 期 不 愈 ,严重 时 出 现 吸收 不 良 、 脂 
肪 污 、 衰 弱 和 明显 体重 减轻 ,在 幼儿 可 出 现 营养 不 良和 发 
育 障碍 。 此 外 , 尚 有 失眠 ,头痛 、 乏 力 、 眩 蛙 、 出 汗 等 症状 。 
虫 体 偶 可 寄生 于 胆道 ,引起 胆囊 炎 或 胆管 炎 , 表 现 右 上 看 
部 疼痛 ,发 热 .肝脏 肿 大 及 代谢 障碍 等 。 

在 美 便 中 查 到 滋养 体 或 包厢 即 可 确诊 。 临 床 疑 有 本 
病 而 姜 便 中 未 查 到 虫 体 时 可 进行 十 二 指 肠 引流 、 小 肠 粘 
膜 活体 组 织 检查 或 肠 试验 (吞咽 末端 带 胶囊 的 尼龙 丝 , 进 
至 空肠 后 取出 , 取 丝 上 液体 检查 ,其 结果 与 十 二 指 肠 引流 
相似 )。 应 用 酶 联 免疫 吸附 试验 (ELISA) 或 对 流 免疫 电泳 
检测 类 便 中 虫 体 的 抗原 ， 对 早期 诊断 有 一 定价 值 。 血 清 
ELISA 和 间接 荧光 抗体 试验 对 诊断 和 流行 学 调查 有 意 
义 。 

常用 的 治疗 药物 有 甲 硝 维 唑 、 巴 龙 铬 素 和 叶 顺 唑 本 
后 者 对 儿童 疗效 较 好 。 搞 好 环境 、 饮 食 和 个 人 卫生 ， 加 强 
水 源 和 粪便 管理 有 预防 作用 。 《 张 月 清 》 


Lanshi Jlad! blonmaochongbing 

蓝 氏 贾 第 其 毛虫 病 (giardiasis lamblia) 

蓝 布尔 氏 雅 尔 氏 入 毛虫 (Giardia lamblia) 寄生 于 人 体 小 
肠 引起 的 疾病 。 蔓 布尔 民 雅 尔 民 娄 毛 虫 病 的 | 旧 译 。 


Long 
朗 ,C. W. (Crawford Williamson Long 
1815~1878) ”美国 医师 ， 麻 醉 的 发 明 者 之 一 。1815 
年 11 月 1 日 生 于 佐治 亚 州 丹尼尔 斯 维尔 ,1878 年 6 月 16 
日 卒 于 佐治 亚 州 阿森 斯 。1839 年 获 宾夕法尼亚 大 学 医学 
院 博士 学 位 ,后 回 佐治 亚 州 杰 韦 逊 小 镇 当 外 科 医 师 。1850 
年 迁 到 阿森 斯 (当时 该 州 文化 中 心 及 州立 大 学 所 在 地 ) 行 
医 20 余年 。 

朗 还 是 学 生 时 ， 就 对 经 党 
在 费城 举行 的 各 种 不 同 的 “ 乙 
醚 游乐 会 "很 感 兴趣 。 他 通过 试 
验 和 观察 得 出 结论 ,吸入 乙 本 
后 会 产生 意识 丧失 ， 也 可 使 痛 
感 消失 。1842 年 3 月 30 日 ,他 
首次 使 用 乙醚 麻醉 进行 一 侧 颈 
背 春 肿 切 除 手术 获得 成 功 。 以 
后 多 次 使 用 乙醚 作为 麻醉 剂 。 
然而 他 没有 将 此 及 时 在 医疗 部 门 登记 ， 也 没有 及 时 发 表 
自己 的 试验 结果 。1846 年 ,W. T. G. 英 顿 示范 乙 酝 麻醉 
手术 成 功 并 申请 专利 。1849 年 12 月 朗 在 美国 《南方 内 外 
科 杂 志 》 上 发 表 “首次 使 用 吸入 硫 醚 作为 外 科 手 术 麻醉 齐 
的 报告 "。 ( 吴 闻 ) 
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laodong shengll 
劳动 生理 (work physiology) 。 人 在 劳动 过 程 
中 身体 内 的 生理 变化 规律 。 研 究 劳动 生理 的 目的 是 预防 
疲劳 和 过 劳 的 发 生 。 使 人 在 劳动 过 程 中 能 达到 和 维持 高 
的 作业 能 力 。 

任何 劳动 都 有 肌肉 活动 参加 ， 肌 内 活动 时 要 消耗 能 
量 。 能 量 由 食物 中 的 糖 、 脂 肪 和 蛋白 质 在 体内 氧化 而 产 
生 , 因 此 在 劳动 过 程 中 将 消耗 大 量 的 氧 。 根 据 能 量 消耗 或 
氧 消耗 的 多 少 可 判断 和 划分 劳动 强度 的 大 小 。 劳 动 中 所 
需要 的 氧 能 否 得 到 满足 ， 取 决 于 呼吸 器 官 及 循环 系统 的 
功能 状态 。 成 年 人 一 般 每 分 钟 最 多 能 供应 3 升 氧 ， 经 过 
锻炼 的 人 可 高 达 4 升 。 如 果 需 要 的 氧 量 和 实际 能 供给 的 
氧 量 处 在 平衡 状态 下 , 则 劳动 可 维持 较 长 的 时 间 ; 如 果 需 
氧 量 大 于 供 氧 量 ,在 欠 氧 的 条 件 下 劳动 持续 不 久 即 会 被 
迫 停止 。 为 了 供给 劳动 中 所 需要 的 大 量 的 氧 、 输 送 营养 
物质 ,排出 代谢 产物 和 散 出 劳动 过 程 中 产生 的 多 余热 量 ， 
心血 管 系统 和 呼吸 系统 的 活动 必须 加 强 。 此 时 心率 加 快 ， 
安 由 静 状态 下 的 每 分 钟 65 一 70 次 可 增高 到 150 一 200 次 ; 
心脏 每 分 钟 射 血 输出 量 可 由 安静 状态 下 的 3~5 升 增加 
到 15~25 升 ! 血 压 升 高 ,特别 是 收缩 压 升 高 更 为 明显 。 呼 
吸 次 数 由 每 分 钟 14~18 次 增 至 30 一 40 甚至 60 次 ;不 但 
呼吸 次 数 增加 , 肺 通气 量 也 发 生 很 大 变化 ,可 由 安静 时 的 
每 分 钟 6~8 升 增 至 40~120 升 上 述 变化 在 劳动 停止 后 
很 快 得 到 恢复 ,一 般 在 中 等 强度 的 劳动 后 30 分 钟 内 即 可 
完全 恢复 。 劳 动 时 身体 各 器 官 系统 的 活动 都 受 神经 系统 
的 控制 和 调节 ， 而 中 枢 神经 系统 特别 是 大 脑 皮 质 的 功能 
起 主导 作用 。 大 脑 将 感觉 器 官 接受 的 外 界 信息 进行 综合 
分 析 , 将 作出 的 决断 传 到 效应 器 官 ,引起 相应 的 行动 。 随 
着 内 外 条 件 的 变化 ， 神 经 系统 对 各 器 官 和 系统 的 活动 状 
态 进行 适当 的 控制 和 调整 ,以 达到 适应 的 要 求 。 

无 论 是 从 事 以 肌肉 活动 为 主 的 体力 劳动 ， 或 以 精神 
和 思维 活动 为 主 的 脑力 劳动 ， 经 过 一 定 的 时 间 和 达到 一 
定 的 程度 后 都 会 出 现 作业 能 力 的 下 降 ， 表 现 为 疫 倦 感 或 
肌肉 酸痛 或 全 身 无 力 ,这 种 现象 称 为 疲劳 .疲劳 可 分 为 局 
部 性 疲劳 和 全 身 性 疲劳 ， 或 分 为 体力 性 疲劳 和 精神 性 疲 
劳 。 无 论 哪 一 种 ,其 本 质 都 是 生理 性 改变 ， 经 过 适当 休息 
可 以 消除 ,疲劳 产生 的 原因 可 能 为 ,劳动 组 织 不 合理 ， 劳 
动 强度 过 大 或 劳动 时 间 过 长 ， 劳动 环境 条 件 不 好 ， 如 高 
温 、 声 音 噪 杂 空气 污 沁 、 照 明 条 件 低劣 等 ;劳动 者 本 身 技 
术 不 熟练 . 体 弱 、 缺 乏 锻炼 .精神 状态 不 佳 等 。 

疲劳 出 现 后 若 得 不 到 及 时 的 休息 和 恢复 ， 日 久 会 产 
生 过 劳 进 而 导致 健康 受 损 。 若 劳动 过 程 中 长 期 处 于 不 良 
体位 和 工作 姿势 ,使 身体 某 一 部 分 器 官 和 系统 过 度 紧张 ， 
可 能 引起 各 种 不 同类 型 的 病 损 ,如 ， 长 期 站 立 和 行走 的 ， 
特别 是 需要 负荷 重 物 的 作业 可 能 引起 下 上 肢 静脉 曲张 、 腹 
疝 、 冰 柱 弯曲 ,肢体 或 腊 背 疼痛 ， 长 期 坐位 的 工作 可 引起 
腰痛 、 结 肠炎 、 痔 、 消 化 不 良 等 ;局 部 肢体 或 器 官 频繁 活动 
或 过 度 紧 张 的 作业 可 引起 腿 精 炎 、 肌 肉 痉挛 、 关 节 炎 、 视 
力 下 降 , 发 音 困 难 、 滑 于 炎 、 颈 肩 腕 综合 征 等 。 
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预防 疫 劳 和 过 劳 的 措施 有 :技术 改革 , 尽 可 能 采用 机 
械 化 自动 化 的 生产 方式 以 减轻 繁重 的 体力 劳动 ! 改进 操 
作 方法 ,做 到 合理 化 操作 ,使 各 项 动作 符合 人 体 解剖 生理 
特点 和 生物 力学 原则 ;加 强 个 人 锻炼 和 技术 训练 ;建立 合 
理 的 劳动 制度 ， 包 括 劳动 力 的 合理 组 织 及 劳动 休息 制度 
的 合理 安排 ;加 强 保健 工作 ,提高 劳动 者 健康 水 平 。 

( 张 书 珍 》 

laodong welsheng 
劳动 卫生 (labor hygiene) 与 劳动 和 劳动 条 件 
有 关 的 卫生 学 科 ， 其 研究 对 象 主要 是 劳动 条 件 对 劳动 者 
健康 的 影响 ， 其 目的 是 创造 适合 人 体 生理 要 求 的 劳动 条 
件 , 研 究 如 何 使 工作 适合 于 人 ,又 使 每 个 人 适合 于 自己 的 
工作 ， 使 劳动 者 在 身体 精神 ,心理 和 社会 福利 诸 方面 处 
于 最 佳 状 态 。 因 此 ,劳动 卫生 的 首要 任务 是 识别 ,评价 和 
控制 不 良 劳动 条 件 ,保护 和 促进 劳动 者 的 身心 健康 。 劳 动 
卫生 属于 预防 医学 ,是 卫生 学 的 重要 组 成 部 分 , 它 与 职业 
病 学 和 劳动 保护 学 都 有 着 密切 联系 。 劳动 卫生 主要 是 从 
卫生 学 的 角度 研究 劳动 条 件 对 劳动 者 健康 的 影响 ， 职 业 
病 学 主要 是 从 临床 医学 的 角度 研究 职业 因素 引起 的 职业 
性 损害 及 其 诊断 和 治疗 ! 劳动 保护 学 主要 研究 如 何 保证 
劳动 者 安全 生产 ,设计 具体 防护 措施 ,创造 良好 的 劳动 条 
件 ， 制 订 劳 动 保护 法 规 , 以 及 监督 这 些 法 规 的 贯彻 执行 。 

劳动 卫生 起 初 是 从 研究 工业 生产 中 的 卫生 问题 发 展 
起 来 的 ,有 的 国家 仍 称 之 为 工业 卫生 或 产业 卫生 ,或 也 有 
国家 称 之 为 职业 医学 ,其 研究 的 内 容 已 扩大 ,包括 工业 以 
外 的 各 种 劳动 。 

劳动 条 件 是 指 生产 过 程 、 生 产 环 境 和 劳动 过 程 三 个 
方面 。 生 产 过 程 是 指 生产 设备 ,生产 工艺 ,从 生产 原料 到 
成 品 产 出 的 全 过 程 ; 生产 环境 是 指 自然 环境 和 根据 生产 
需要 而 布置 的 人 工 环境 ， 劳动 过 程 是 指 生产 中 的 劳动 组 
织 . 操 作 体 位 和 方式 ,体力 劳动 和 脑力 劳动 的 比重 。 劳 动 
条 件 中 的 有 害 因素 ， 主 要 包括 ，@ 生 产 过 程 中 使 用 或 生 
产 的 有 害 因素 ,如 有 毒物 质 (如 铅 \ 秒 、 苯 ,氧气 、 一 氧化 碳 
等 ), 生 产 性 粉尘 (如 石英 尘 ,石棉 尘 , 煤 尘 ,皮毛 尘 等 ), 异 
常 小 气候 (如 过 高 过 低 的 温度 、 过 高 过 低 的 气压 ) ， 虽 声 、 
振动 .微波 、 激 光 、X 射线 .Y 射线 等 物理 因素 ,以 及 细菌 、 
每 菌 、 病 毒 等 生物 性 因素 等 。@ 生 产 环境 中 的 有 害 因 素 ， 
如 自然 环境 因素 (高寒 地 区 冬季 露天 作业 时 的 严寒 等 )、 
生产 流程 布局 不 合理 ， 有 毒 与 无 毒 作业 温 杂 安排 在 一 个 
车 间 所 致 的 环境 污染 等 。@ 劳 动 过 程 中 的 有 害 因素 ， 如 
不 合理 的 劳动 组 织 及 作业 轮班 制度 ,超重 体力 劳动 ,操作 
过 度 紧 张 , 个 别 器 官 系统 如 视力 过 度 紧张 等 上 述 三 个 方 
面 的 不 良 因素 ,在 生产 情况 下 常 同时 存在 ,如 果 这 些 不 良 
因素 超过 一 定 限度 ,又 未 采取 有 效 防护 措施 ,将 会 引起 接 
触 者 各 种 职业 性 损害 ， 工 伤 、 职 业 性 疾患 、 残 疾 或 死亡 。 

职业 性 危害 因素 在 劳动 条 件 中 的 大 量 存在 是 引起 职 
业 性 损害 的 首要 原因 。 按 预防 医学 中 的 三 级 预防 原则 , 首 
先 要 消除 职业 性 危害 源 的 存在 和 扩散 ， 其 次 是 切断 或 减 
少 其 与 劳动 者 个 体 的 接触 ,再 次 是 增加 个 体 的 健康 水 平 ， 


以 提高 抗御 危害 因素 的 能 力 。 

劳动 中 遇 到 的 职业 性 危害 因素 ， 在 一 定 的 条 件 下 才 
会 对 劳动 者 产生 职业 性 损害 ， 这 主要 取决 于 有 害 因素 的 
性 质 、 强 度 , 接 触 时 间 的 长 短 ,接触 的 途径 (从 呼吸 道 、 皮 
肤 还 是 其 他 途径 进入 ), 是 低 浓 度 ,长 期 .慢性 接触 还 是 高 
浓度 ,短期 \ 急 性 接触 ,是 否 事故 性 接触 等 ,此 外 ， 还 与 接 
触 者 的 年 龄 .性别 . 个 体 遗 传 因素 〈 如 缺乏 某 些 生物 酶 ) , 
有 无 职业 禁忌 症 、 营 养 缺 乏 症 ,个 人 精神 因素 ,卫生 习惯 ， 
烟 酒 嗜好 ,以 及 是 否 遵守 卫生 安全 操作 规程 ,坚持 配 戴 防 
护 用 品 等 多 方面 的 因素 有 关 。 总 之 ， 职 业 性 有 害 因素 的 
毒害 作用 大 小 与 所 造成 的 结局 ,是 由 多 方面 因素 决定 的 
最 终 取 决 于 个 体 接受 的 有 害 物 的 有 效 作用 剂量 ， 目 前 对 
生物 学 有 效 作用 剂量 的 监测 主要 监测 接触 剂量 或 环境 
剂量 。 

劳动 卫生 学 科 , 除 涉及 毒 理学 ,统计 学 外 ， 还 涉及 到 
生理 学 ,化 学 .工程 学 ,经济 学 ,法 学 、 社 会 学 等 。 

职业 性 有 害 因 素 的 种 类 及 存在 的 情况 随 着 生产 结构 
的 变化 科学 技术 的 发 展 而 改变 ,劳动 条 件 又 随 着 社会 经 
济 形势 ,技术 水 平 .国家 对 职业 危害 采取 的 政策 、 劳 动 者 
的 文化 水 平等 变化 ,因此 ,劳动 卫生 研究 的 内 容 和 工作 的 
重点 也 会 随 之 改变 。 对 有 些 发 展 中 国家 来 说 ， 工 矿 企业 
中 危害 职工 健康 的 主要 职业 病 仍 为 重点 防治 与 研究 对 
象 ,如 尘肺 职业 中 毒 .职业 性 皮肤 病 、 职 业 性 肿瘤 等 。 有 
一 些 发 展 国家 ,在 发 展 乡镇 工业 中 ， 部 分 危害 大 的 企业 ， 
由 大 城市 转 到 农村 ,乡镇 工业 生产 技术 比较 落后 ,生产 人 
员 中 以 妇女 居多 ,还 有 一 些 未 成 年 人 及 老龄 工人 ,他 们 文 
化 知识 水 平一 般 较 低 , 缺 乏 必要 的 劳动 卫生 知识 教育 ,这 
是 一 个 重要 的 劳动 卫生 研究 课题 。 

劳动 卫生 的 研究 工作 内 容 、 服 务 对 象 , 随 着 生产 的 发 
展 ,产业 结构 的 改变 ,已 扩大 到 整个 劳动 人 群 。 在 某 些 发 
达 国 家 和 某 些 有 条 件 的 较 大 型 企业 里 ， 严 重 的 职业 性 损 
害 已 得 到 控制 或 消灭 ,但 如 铅 \ 尔 、 苯 这 样 的 老 毒 物 的 远 
期 效应 不 断 有 新 问题 出 现 ， 新 技术 的 开发 也 会 有 新 的 劳 
动 卫生 问题 出 现 ,由 于 社会 发 展 的 不 平衡 ,即使 生产 技术 
比较 先进 的 国家 ,也 会 有 落后 的 生产 方式 存在 。 因 此 , 根 
据 具 体 情况 ， 采 取 有 效 的 适用 措施 也 是 劳动 卫生 研究 的 
课题 之 一 。 《六 世 架 ) 
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劳损 (strain) 超 负荷 使 用 引起 的 肌肉 或 韧带 的 
慢性 ,机 械 性 损伤 ,主要 表现 是 患处 疼痛 。 这 种 损伤 好 发 
于 支配 多 动 或 负重 关节 的 肌肉 (包括 肌 用 、 用 精 、 筋 膜 ) 或 
维系 这 些 关节 的 韧带 ， 尤 其 是 肌肉 或 韧带 在 骨 质 上 的 附 
着 点 。 因 为 职业 或 日 常生 活 的 需要 而 长 期 、 经 常 地 重复 
某 一 特定 的 动作 是 造成 超 负荷 使 用 的 常见 原因 。 如 厨师 、 
瓦工 ,木工 \ 网 球 或 乒乓 球 运动 员 ， 经 常 洗涤 的 家 庭 主妇 
都 需要 长 期 ,经常 地 重复 旋转 前 臂 和 伸 届 手腕 的 动作 。 久 
之 , 便 引起 主管 这 种 动作 的 肌肉 群 的 慢性 机 械 性 损伤 . 表 
现 为 肘 关节 外 侧 疼 痛 ， 该 处 的 骨 突 起 ( 脉 骨 外 上 几 ) 明 显 


压痛 。 不 仅 工 作 时 痛 , 而 且 在 做 拧 毛巾 、 拖 地 等 日 常生 活 
动作 时 也 疼痛 ， 称 为 肢 骨 外 上 络 炎 ( 同 球 时)， 即 一 种 劳 
损 。 又 如 长 期 站 立 向 前 探 身 工作 的 人 员 如 车 工 .工程 制图 
人 员 以 及 长 期 搬运 重 物 的 工人 ,其 腰 ,背部 的 肌肉 或 韧带 
常 因 超 负荷 使 用 而 劳损 。 不 正确 的 读 、 写 姿势 ,可 加 重 腰 、 
背 肌 的 负担 而 引起 腰 背部 劳损 。 劳 损 的 疼痛 给 工作 和 生 
活 带 来 诸多 不 便 ， 但 不 会 发 展 成 为 次 疾 ， 更 不 致 大 及 生 
命 。 热 数 、 其 他 理疗 和 一 般 的 止痛 药物 等 都 可 使 疼痛 减 
轻 , 若 停止 引起 劳损 的 特定 动作 或 姿势 ,还 可 望 完全 消除 
症状 ,但 这 点 常 因 职业 和 生活 的 缘故 很 难 做 到 ,因此 彻底 
治 依 也 很 不 容易 。 

病因 ”劳损 的 病因 是 超 负荷 使 用 引起 的 慢性 机 械 性 
损伤 ,以 此 区 别 于 扭伤 挫伤 等 外 力作 用 引起 的 慢性 或 急 
性 机 械 性 损伤 。 但 是 易 发 生 劳损 的 部 位 受到 急性 或 慢性 
外 伤 又 未 完全 康复 , 即 开始 使 用 该 患处 进行 工作 , 则 该 处 
就 比 未 受伤 者 更 容易 因 超 负荷 使 用 而 发 生 劳损 。 若 患处 
有 骨刺 等 老年 性 变化 ， 或 因 全 身 衰弱 使 患部 肌 力 也 随 之 
减弱 ， 这 些 都 可 使 一 般 应 力 超过 了 在 特定 情况 下 的 耐 受 
能 力 , 变 成 使 用 过 度 的 伤 力 。 因 此 ， 没 有 完全 治 仿 的 急 、 
慢性 外 伤 ,骨刺 形 成 ,全 身 衰弱 ， 长 期 卧床 等 常 构成 劳损 
的 前 置 诱因 。 

病理 生理 和 临床 表现 牵 拉 、 摩 擦 等 在 一 般 情况 下 
不 致 成 为 引起 损伤 的 机 械 刺 激 , 若 长 期 ,持续 或 反复 地 作 
用 于 一 个 恒定 部 位 的 肌肉 、 肌 腿 、 腿 精 、 筋 膜 .关节 癌 、 滑 
囊 等 软组织 ,机 体 的 反应 先是 受 力 组 织 的 肥大 和 增生 。 经 
历 较 长 时 间 ( 数 月 或 数 年 ) 后 ， 可 引起 受 力 组 织 的 部 分 断 
裂 , 变 性 、 甚 至 微小 的 局 灶 性 坏死 。 继 而 出 现 充血 水肿， 
同时 有 纤维 组 织 增生 以 为 修复 。 上 述 变化 符合 炎症 过 程 
的 3 大 特征 , 即 ， 变 质 , 渗 出 和 增殖 。 因 此 ， 劳 损 的 实质 
是 一 种 炎症 。 不 过 ， 它 是 由 慢性 机 械 性 损伤 所 引起 的 无 
蓝 性 炎症 ， 而 不 是 由 细 苗 或 其 他 微生物 引起 的 感染 。 炎 
症 的 变质 和 渗 出 过 程 使 局 部 的 钾 离 子 、 气 离子 浓度 增高 ， 
及 类 浓度 增高 。 这 些 物质 都 有 刺激 神经 末梢 ， 引 起 疼痛 
的 作用 。 炎 症 的 增殖 过 程 导致 结缔 组 织 增生 ， 可 使 行经 
炎症 区 域 的 神经 血管 束 受 到 卡 压 ， 这 是 引起 疼痛 的 另 一 
个 原因 ， 也 是 用 手术 松 解 这 种 卡 压 以 解除 疼痛 的 病理 解 
剖 基 础 。 

基于 上 述 , 各 种 劳损 都 有 患处 的 疼痛 、 压 痛 和 功能 障 
碍 。 此 外 ,特定 部 位 的 劳损 还 可 出 现 一 些 特殊 的 表现 。 如 
肤 关节 劳损 时 滑 膜 的 损伤 性 炎症 可 使 渗 出 物 积聚 在 关节 
腔 内 ， 出 现 关节 积 液 。 又 如 手指 届 肌 妥 在 腿 畏 内 长 期 、 
反复 的 滑动 和 摩擦 引起 劳损 后 ， 过 度 增生 的 纤维 结缔 组 
织 使 肌 腿 局 部 脱 大 ,而 妥 业 则 局 部 增 厚 、 变 窄 。 于 是 肌 腿 


.在 腿 鞘 内 的 活动 受阻 ,强行 通过 时 出 现 弹拨 感 ,并 使 疼痛 


加 重 。 这 就 是 狭窄 性 妥 征 炎 俗 称 “ 弹 响 指 "。 

治疗 原则 ”包括 以 下 几 点 ，@ 限 制 或 停止 致 伤 动 
作 ， 使 局 部 得 到 休息 。 必 要 时 更 换 工 种 。@@ 局 部 注射 醋 
酸 复 化 小 尼 松 或 其 同类 药物 以 抑制 人 体 的 炎症 反应 ， 促 
使 炎症 消退 。@ 对 症 止 痛 。 可 用 中 、 西 药物 ,针灸 ， 理 疗 
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等 。@ 手 术 治 疗 。 仅 适用 于 某 些 特定 的 劳损 ， 如 狭 秦 性 
腿 销 炎 , 及 骨 外 上 课 炎 等 。@@ 合 理 的 肌肉 功能 锻炼 .如 屡 
背部 劳损 时 ,通过 腰 、 背 部 肌肉 的 锯 炼 以 主动 增强 肌 力 ， 
这 比 以 上 几 项 治疗 更 为 重要 。 

预后 经 上 述 治疗 后 症状 多 可 减轻 或 消失 。 但 若 因 
职业 、 工 作 或 生活 的 缘故 不 能 完全 摆脱 引起 劳损 的 动作 
或 将 势 则 难 痊愈。 但 除 局 部 疼痛 妨碍 工作 和 生活 外 ， 无 
其 他 严重 后 果 。 

腰部 和 背部 劳损 及 骨 外 上 课 炎 、 狭 窄 性 妥 销 炎 、 创 
伤 性 清 膜 炎 等 本 质 都 是 劳损 ， 腰 背部 肌肉 和 筋 膜 的 劳损 
〈 历 肌 劳 损 \ 背 肌 劳 损 ), 棘 上 韧带 劳损 (又 称 太 上 韧带 炎 ) 
和 就 间 韧带 劳损 病因 相同 ， 临 床 表现 相似 ， 且 常 同时 存 
在 , 故 统称 为 腰 背部 劳损 。 是 最 常见 的 劳损 。 

冰 柱 支撑 着 直立 的 人 体 ,由 24 块 椎 骨 和 低 骨 、 尾 骨 
组 成 。 椎 骨 之 间 有 关节 连接 ， 因 此 人 的 躯干 可 以 向 前 、 
后 . 左 、 右 各 个 方向 论 曲 和 旋转 。 骸 闵 肌 在 峭 柱 的 后 面 ， 
纵 列 于 襄 突 的 两 侧 ,起 自 钥 骨 篆 面 和 骨 骨 的 后 部 ,向 上 跨 
越 腰 , 胸 、 颈 各 段 脊 柱 , 以 一 系列 的 肌 束 止 于 椎 骨 、 肋 表 和 
枕骨 。 两 侧 同时 收缩 则 起 挺 伸 脊 柱 和 仰 头 的 作用 ， 是 使 
人 体 保持 直立 姿势 的 主要 肌肉 。 球 上 韧带 附 于 各 未 突 的 
后 方 ; 床 间 韧带 在 各 来 突 之 间 将 它们 拉 紧 ,与 琴 上 韧带 共 
同 限制 脊柱 的 过 度 前 弯 。 

工作 和 生活 中 ， 无 论 是 弯 腰 搬运 重 物 ， 站 立 操纵 车 
床 ,还 是 伏案 读书 写字 , 头 部 和 着 柱 都 需要 不 同 程度 的 向 
前 论 曲 或 倾斜 。 此 时 ， 人 体 依靠 钱 坊 肌 收缩 的 主动 做 功 
和 束 上 、 塘 间 籼 带 被 前 这 的 表 柱 拉 紧 后 所 被 动产 生 的 张 
力 来 对 抗 重 力 的 作用 ,保持 这 种 姿势 。 否 则 ,重力 的 作用 
将 使 峭 柱 不 断 向 前 弯曲 和 倾斜 ,直至 双手 扶 地 为 止 。 人 每 
天 都 要 直立 工作 ,因此 ,这 种 与 重力 的 对 抗 是 长 期 的 、 反 
复 的 。 其 中 负担 最 重 的 是 腰部 后 面 的 肌肉 、 筋 噶 和 韧带 ， 
其 次 是 背部 。 这 就 是 腰 、 背 部 的 肌肉 和 问 上 、 赤 间 韧带 容 
易 发 生 劳损 的 原因 。 孝 腰 背 部 肌肉 受过 外 伤 (如 扭伤 ) 未 
愈 ,其 主动 收缩 的 力量 减弱 ,于 是 对 抗 重力 以 维持 姿势 的 
工作 势必 会 更 多 地 转嫁 到 韧带 的 身上 ， 使 韧带 因 超 负荷 
使 用 ,导致 劳损 的 机 会 增加 。 全 身 衰弱 者 或 长 期 卧床 后 ， 
全 身 的 肌肉 ,包括 腰 、 背 部 肌肉 的 力量 减弱 ， 也 容易 发 生 
腰 背 部 肌肉 和 和 韧带 的 劳损 。 相 反 , 合 理 的 体育 锻炼 使 愿 、 
背部 的 肌 力 增强 后 ,不 仅 肌肉 本 身 的 抗 伤 能 力 增强 ,还 可 
使 韧带 承受 的 张力 减 小 。 因 此 ,合理 的 体育 锻炼 ,特别 是 
增强 历 、 背 肌 内 力量 的 训练 ,能 够 预防 和 治疗 腰 背 部 的 劳 
损 。 其 病理 生理 基础 即 在 于 此 。 

历 、 背 部 劳损 所 引起 的 疼痛 ,位 于 腰 背 部 ， 一 般 不 剧 
烈 。 工 作 、 劳 累 后 加 重 ， 充 分 休息 后 减轻 。 弯 腰 劳动 或 
伏案 读 写 后 加 重 ， 甚 至 不 能 弯 历 工作 ， 而 脊 柱 后 伸 的 姿 
势 ,如 伸 司 腰 , 坐 位 时 上 身后 仰 倚 在 椅 背 上 等 动作 可 使 疼 
痛 减 轻 。 检 查 时 可 在 一 侧 或 两 侧 的 肌肉 中 ， 椎 骨 的 横 突 
或 丹 骨 暗 的 后 部 等 肌肉 附 于 骨 质 处 找到 压痛 点 。 苛 上 或 
蒜 间 韧带 劳损 者 ,可 在 羔 突 或 束 突 之 间 ( 均 在 后 背 正 中 线 
上 ) 找 到 压痛 点 。 有 时 还 可 触 到 有 压痛 的 小 硬结 既往 的 
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外 伤 史 或 骨 质 增生 骨刺) 是 劳损 可 能 的 诱因 。 确 诊 前 ， 
应 注意 与 消 柱 骨折 .结核 . 肾 结 石 .慢性 盆腔 炎 ( 女 性 )、 慢 
性 前 列 腺 炎 ( 男 性 ) 等 疾病 引起 的 腰 背 部 疼痛 相 鉴 别 。 

前 述 劳 损 的 一 般 治疗 原则 均 适 用 于 腰 背部 肌肉 和 趟 
带 的 劳损 。 锯 炼 腰 背 部 肌肉 以 增强 其 肌 力 ,对 腰 , 背 部 劳 
损 的 治疗 和 预防 具有 重要 意义 。 此 外 ， 还 要 注意 劳 逸 结 
合 ,增强 全 身体 质 ,对 腰 背 部 的 急性 外 伤 要 及 时 治疗 。 对 
青少年 应 从 小 注意 纠正 不 正确 的 姿势 ， 以 避免 不 良 姿势 
给 肌肉 ,韧带 带 来 的 超额 负担 。 《 周 李 思 ) 


laohua 
老化 (senescence) 身体 各 个 系统 及 各 种 器 官 和 
组 织 在 生长 发 育成 熟 后 ， 随 增 龄 而 逐步 出 现 的 各 种 生理 
的 \ 代 谢 的 和 功能 的 改变 。 而 增 龄 (aging) 包括 的 时 限 更 
长 ,包括 从 发 育 开始 即 发 生 的 变化 。 老 化 有 4 个 特点 : 普 
记性 、 进 行 性 消耗 性 及 内 源 性 。 老 化 是 一 种 正常 发 展 过 
程 ,是 一 种 生理 过 程 ,与 遗传 及 生物 的 、 心 理 的 和 社会 的 
各 种 因素 有 关 。 人 一 般 到 20 一 25 岁 发 育成 熟 , 有 的 器 官 
《如 脑 ) 的 发 育 一 般 至 30 岁 左右 成 熟 。 以 后 ,逐步 出 现 生 
物 衰老 。 最 初 20~30 年 老化 速度 很 慢 且 为 逐渐 的 ,至 一 
定年 龄 老化 速度 加 快 。 但 老化 的 个 体 差异 较 大 ,同一 个 
体 的 各 个 系统 各 个 器 官 的 老化 速度 也 不 同步 ， 同 一 种 改 
变 在 各 器 官 的 表现 也 不 同 , 如 在 心 . 脑 及 肾 内 动脉 硬化 的 
程度 并 不 完全 同步 。 简 单 功能 〈 如 心 搬出 量 或 肾 排泄 功 
能 ) 与 复杂 功能 (如 神经 系统 的 反应 时 间 及 身体 的 适应 能 
力 等 ) 相 比 受 老化 影响 较 轻 。 这 种 差异 与 遗传 ,职业 及 身 
体 锻炼 情况 明显 相关 。 因 此 历法 年 龄 《以 时 间 表 示 的 自 
出 生 后 经 历 的 期 间 ) 不 是 反应 寿命 的 可 靠 指标 ,生物 学 年 
龄 更 为 精确 。 生 物 学 年 龄 是 根据 主要 系统 及 器 官 〈 如 心 
血管 系统 ,呼吸 系统 、 神 经 系统 及 肾 ) 的 功能 代谢， 以 及 
老化 征 (如 皮肤 的 一 些 表征 等 ) 综 合 测算 而 得 。 生 物 学 年 
龄 可 低 于 或 高 于 历法 年 龄 ,也 可 能 二 者 相等 。 

影响 生命 过 程 的 因素 有 内 在 因素 (如 遗传 ) 及 外 界 因 
素 ( 如 生物 学 的 .社会 的 及 心理 等 因素 )。 人 体 成 纤维 细胞 
的 体外 培养 证 实 ， 细 胞 分 裂 次 数 有 一 定 限度 ;有 人 提出 ， 
细胞 分 裂 次 数 与 它 所 来 自 的 机 体 的 寿命 有 关 。 人 的 寿命 
应 在 110 岁 , 这 种 寿命 限 值 受 遗传 控制 。 但 人 体 暴 露 于 外 
界 环境 中 ,各 种 生物 因素 (如 细菌 ,病毒 等 )、 物 理 因 素 ( 电 
离 辐射 .紫外线 照射 噪声 ,微波 等 )、 化 学 因素 (有 毒 的 化 
学 物质 ,常见 者 有 条 、 铅 、 砷 、3,4- 茉 并 楷 、 农药 .有 机 溶剂 
等 ) 均 可 促使 人 体 老化 ;社会 因素 、 心 理 因 素 亦 与 人 体 老 
化 密切 相关 。 性 成 热 后 自然 出 现 的 老化 过 程 是 生理 性 老 
化 。 在 生理 性 老化 的 基础 上 外 界 因素 (包括 疾病 ) 导 致 的 
老化 过 程 称病 理性 老化 。 但 两 者 很 难 严格 区 分 ， 往 往 共 
同 存在 互相 影响 。 随 着 对 老化 机 制 的 研究 ,有 人 试图 用 
许多 方法 ,主要 是 药物 延缓 衰老 。 

老化 的 形体 变化 一 般 在 50 岁 后 逐渐 明显 ,这 与 遗 
传 .性 别 、 环 境 及 生活 方式 (包括 锻炼 ) 等 有 关 。 外 貌 的 变 
化 通常 表现 为 皮肤 第 裙 、 粗 糖 、 弹 性 减弱, 出 现 老年 班 , 头 


发 变 白 , 变 脆 、 脱 落 等 。 一 般 ，20 岁 开始 前 额 出 现 皱纹 ， 
30 一 40 岁 后 增多 且 加 深 , 眼 角 出 现 扇形 皱纹 ,随后 围绕 上 
下 眼 瞪 出 现 皱纹 。 老 年 人 皮肤 干燥 ， 原 因为 皮脂 腺 随 增 
龄 而 分 泌 减少 ,再 加 以 皮肤 失 水 .皮下 脂肪 及 弹力 组 织 逐 
减 。 一 般 在 40 岁 左右 ,皮肤 上 出 现 老 年 班 ,白斑 等 ,并 随 
增 龄 而 逐 增 。 皮 肤 血管 随 温度 高 低 而 收缩 及 扩张 的 反应 
变 差 ,一 般 20 岁 后 身高 渐 碱 ,原因 为 椎 体 骨 质 朴 松 , 因 承 
受 体重 而 被 压缩 ;椎间盘 组 织 姜 缩 ， 冰 柱 弯曲 度 增 加 ; 双 
下 肢 管 状 骨 亦 发 生 骨 质 琉 松 并 因 承 受 体重 而 弯曲 等 。 体 
重 改变 规律 不 完全 一 致 ,有 的 无 明显 改变 ,虽然 随 增 冷 细 
胞 数 减少 ,一 些 器 官 . 肌 肉 组 织 及 骨骼 重量 减少 ， 均 可 导 
致 体重 轻 度 减 少 ,但 往往 由 于 脂肪 组 织 轻 度 增加 ,因此 体 
重 改变 不 明显 。 还 有 的 老年 人 因 体 力 活动 减少 ， 脂 肪 组 
织 积聚 、 体 重 增加 。 

身体 组 织 成 分 的 变化 ”表现 为 水 分 减少 、 细 胸 数 减 
少 、 脂 肪 组 织 增多 ,内 脏 和 肌肉 萎缩 等 。 正 常 男性 成 人 水 
分 占 体重 的 60% ,女性 占 50% , 男性 老人 则 占 51 匈 ， 女 
性 老人 占 42 一 43 免 。 细 胞 数 减少 到 原 有 细胞 数 的 30% ， 
细胞 内 水 分 也 明显 减少 ， 细 胞 外 液 及 血液 总 量 无 明显 改 
变 。 减 少 的 主要 为 组 织 细胞 ,从 而 导致 器 官 姜 缩 , 尤 以 骨 
骼 肌 、 肝 、 脾 等 萎缩 明显 。 相 反 , 脂 肪 组 织 增加 ,增加 量 其 
至 超过 所 失去 的 细胞 数量 。 细 胞 器 也 发 生变 化 ， 线 粒 体 
改变 明显 。 细 胞 内 出 现 脂 褐 质 是 衰老 的 一 个 重要 标志 。 结 
缔 组 织 的 成 分 中 胶原 纤维 随 老化 逐渐 变 粗 而 致密 ， 弹 力 
纤维 变 为 易 脆 并 发 生 钙 化 ， 胶 原 纤 维 有 过 多 的 交 联 使 结 
缔 组 织 对 激素 ,代谢 产物 和 营养 物质 的 通 透 性 降低 。 

身体 各 系统 的 改变 “身体 各 系统 都 随 着 年 龄 的 增长 
而 发 生变 化 。 

心血 管 系统 ” 随 着 增 龄 心率 碱 慢 , 心 捕 出 量 减少 主 
动脉 增 宽 ， 左 心室 功能 降低 ， 对 突然 应 激 的 反应 时 间 延 
长 心脏 储备 能 力 降低 ,利用 氧 的 能 力也 降低 。 左 室 壁 增 
厚 , 心 瓣 腊 也 变 厚 且 硬 。 心 肌 兴 奋 性 ,自律 性 、 传 导 性 和 
收缩 性 均 降低 。 室 上 性 期 前 收缩 多 见 。 心 电 图 发 生 异 常 
改变 者 达 一 半 以 上 ， 其 中 以 ST-T 明显 改变 及 心率 失常 
者 较 多 。 动 脉 弹性 降低 ,硬度 增高 ,血压 增高 且 多 为 收缩 
期 高 血压 ;毛细 血管 基底 膜 增 厚 。 

呼吸 舟 统 胸 廊 前 后 径 逐 增 ， 肋 间隙 加 宽 ， 胸椎 后 
突 , 胸 骨 前 突 限制 了 胸廓 活动 范围 。 支 气管 管 腔 变 小 , 支 
气管 粘 肛 和 管 壁 各 层 均 有 萎缩 ， 并 有 由 原 纤维 细胞 转化 
而 来 的 杯 状 细胞 增生 ,可 分 泌 略 粘 币 的 液体 。 从 肺叶 支 气 
管 以 下 支气管 壁 软骨 均 钙 化 ,以 肺 下 叶 者 明显 高 龄 后 肺 
胞 数 减少 ,胸廓 变形 导致 呼吸 性 细 支 气管 呈 特 有 的 扩大 ， 
称 为 肺泡 管 扩 张 ， 肺 上 叶 比 下 叶 明 显 ， 为 老年 人 肺 的 特 
征 。 常 见 老年 性 肺 气 肿 ,肺活量 逐 减 ， 原 因 是 胸廓 变形 、 
呼吸 功能 减退 、 胸 廓 顺应 性 减低 .腹壁 肌 及 脑 肌 的 肌 力 降 
低 等 。 生 理 的 死 腔 和 残 气量 增加 ， 原 因为 肺泡 管 及 肺泡 
扩张 , 肺 张力 降低 。 老 年 人 常 有 呼吸 节律 改变 ,如 短暂 的 
呼吸 中 止 和 周期 性 深 吸 气 。 氧 消耗 量 和 最 大 通气 量 随 增 
龄 减少 ,弥散 功能 降低 。 
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消化 系统 牙 埠 及 牙根 逐步 萎缩 , 牙 易 脱落 。 味 矿区 
缩 , 致 味觉 障碍 。 唾 液 碱 少 , 口 干 , 吞 咽 困 难 ,口腔 粘膜 省 
疡 易 发 生 。 唾 液 中 含 淀粉 酶 减少 , 且 PH 降低 ,对 食物 初 
步 消 化 不 利 。 老 年 人 食管 蠕动 、 胃 内 容 排 空 速 度 和 胃 肠 
消化 吸收 功能 等 均 降低 。 消 化 系统 分 泌 功能 从 初 老 期 即 
开始 下 降 ， 游 离 盐酸 及 总 酸度 均 下 降 ， 至 老年 期 可 下 降 
40 一 50% 。 骨 酸 分 泌 减 少 为 萎缩 性 胃炎 的 主要 相关 因素 。 
胃 粘 膜 可 发 生 肠 上 皮 化 生 。 各 种 消化 酶 的 分 泌 减 少 。 胃 
肠 的 豚 收 功能 随 之 逐 降 , 钙 、 铁 及 糖 等 吸收 更 差 。 胰 腺 分 
说 的 脂 酶 减少 , 肠 粘膜 对 脂肪 的 吸收 也 减少 肠 运 动 功能 
也 降低 ， 易 发 生 便秘 。 肝 的 重量 下 降 ， 且 与 体重 明显 相 
关 , 肝 细胞 也 减少 ,双核 细胞 增加 ,胆石 症 发 生 率 增加 。 

沈 尿 系统 从 25~80 岁 ， 肾 单位 数 减少 , 肾 的 重量 
减少 ,但 肾 功能 仍 维持 接近 正常 。 肾 动脉 硬化 加 重 , 肾 小 
球 滤 过 率 ,葡萄 糖 运转 量 、 肾 血 流 、 肾 小 管 功能 及 肾 小 管 
对 抗 利尿 激素 的 反应 性 、 清 钠 能 力 、 对 磷酸 的 重 吸收 作用 
等 均 有 不 同 程度 的 降低 。 导 致 肌 栈 清除 率 、 尿 比重 等 逐 
降 ， 并 可 见 血 中 尿素 所 增高 等 。 尿 中 B, 微 球 蛋白 增加 ， 
可 能 与 肾 小 管 再 吸收 功能 减低 有 关 。 膀 胱 肌 萎缩 ， 出 现 
纤维 组 织 增生 , 易 发 生 膀胱 融 室 。 膀 胱 容量 减少 ,膀胱 括 
约 肌 砍 缩 , 加 之 部 分 男性 老人 前 列 腺 肥大 ,因此 老年 人 常 
出 现 尿频 ,甚至 尿 失禁 。 

内 分 沁 系 统 ”各 内 分 泌 器 官 均 随 老化 而 重量 减少 。 
但 除 生长 激素 外 多 种 激素 在 血 中 的 浓度 并 无 明显 的 改 
变 。 经 期 (更 年 期 ) 妇 女 的 某 些 功能 性 变化 可 能 与 中 
枢 神 经 系统 神经 递 质 代谢 改变 有 关 。 绝 经 期 后 的 妇女 ， 
血 中 卵泡 激素 和 黄体 生成 素 增高 。 绝 经 后 妇女 血液 中 的 
峻 激素 量 降低 且 均 来 源 于 遇 上 腺 。 老 年 男子 雄 激素 量 改 
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变 不 大 ， 少 数 男性 的 所 谓 更 年 期 症状 可 能 也 与 粤 酮 分 泌 “ 


减少 而 影响 中 枢 神经 系统 递 质 代谢 有 关 。45 一 50 岁 时 胸 
腺 仅 残留 5 一 10 多 的 细胞 ， 胸 腺 素 分 泌 也 减少 ,这 与 老年 
期 免疫 功能 降低 密切 相关 。 老 年 期 血 中 的 前 列 腺 素 G, 含 
量 减少 ,为 动脉 粥 样 硬化 的 原因 之 一 * 性 腺 随 增 龄 功能 逐 
减 。 女 性 尿 中 峻 激素 含量 在 40 岁 后 明显 减低 ,男性 血 中 
睾酮 量 亦 随 增 龄 逐 降 。 促 甲状 腺 激素 ,甲状 腺 激素 、 三 碘 
甲 腺 原 氨 酸 (T,) 的 合成 和 分 泌 均 减少 。T, 减少 对 动脉 硬 
化 的 形成 有 促进 作用 。 促 甲状 旁 腺 激素 (PTH) 的 变化 不 
定 , 但 绝经 后 出 现 的 骨 质 疏松 可 能 与 肉 激 素 减 少 , PTH 
效应 增加 有 关 。 肾 上 腺 皮质 激素 分 刻 降低 ， 但 血 中 含量 
并 不 低 , 这 可 能 是 因为 皮质 酵 从 血 中 消失 速度 减 慢 。 胰 
岛 素 分 说 逐 威 ,使 体内 葡萄 糖 利用 功能 降低 。 但 也 有 人 报 
道 老年 人 血 中 游离 及 结合 胰岛 素 水 平反 而 升 高 , 但 生物 
活性 明显 降低 , 且 组 织 细胞 膜 上 的 受 体 数 减少 。 

血液 系统 ”血红 蛋白 或 红细胞 减少 , 尤 以 男性 明显 ， 
可 能 与 睾酮 分 族 不 足 有 关 ， 因 务 酮 可 促进 红细胞 生成 激 
素 的 产生 。 红 细胞 变 脆弱 ,寿命 缩 短 , 对 高 温 及 渗透 压 的 
抵抗 力 均 降低 。 红 细胞 沉降 速度 加 快 。 

免疫 系统 ”胸腺 萎缩 ， 未 成 熟 的 淋巴 细胞 在 胸腺 中 
及 外 周 血 中 数量 增加 。 巨 噬 细 胞 功能 一 般 不 随 老化 而 改 
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变 。 老 年 人 外 周 血 中 的 下 细胞 及 也 细胞 教 均 不 减少 。 淋 
巴结 生发 中 心 的 淋巴 细胞 减少 , 骨 篮 中 则 增多 。 抑 制 性 T 
细胞 增多 。 淋 巴 细胞 的 腺 背 酸 环 化 酶 活性 增加 ， 而 鸟 苷 
酸 环 化 酶 活性 减少 。 从 衰老 个 体 中 提取 的 淋巴 细胞 对 电 
离 辐 射 、 紫 外 线 和 致 诱 变 药物 更 敏感 。 因 此 老年 期 细胞 
免疫 功能 减低 。 老 年 人 血清 中 免疫 球 蛋白 总 量 无 变化 ， 
但 类 型 分 布 异常 ,IgA、IgG 含量 增加 ，IBEM 减少 。 老年 人 
体液 免疫 的 特点 是 对 外 来 抗原 产生 抗体 的 能 力 降低 ， 而 
对 自身 抗原 产生 抗体 的 能 力 亢进 ， 故 易 患 自身 免疫 性 疾 
病 。 一 些微 量 元 素 可 通过 增强 机 体 免疫 力 ， 达 到 延寿 的 
目的 。 已 证 明 老 年 人 中 有 缺 锌 、 铜 者 。 有 关 硒 ` 锰 、 镁 的 
资料 尚 少 。 

运动 系统 ” 肌 细胞 内 水 分 碱 少 ,而 肌 细胞 间 液 体 却 
增多 , 肌 细 胞 萎缩 ,但 肌 组 织 间 纤维 组 织 生 长 ， 肌 肉 旦 假 
性 肥大 ,肌肉 收缩 效率 减低 ， 易 疫 乏 。 肌 胰 韧带 也 萎缩 ， 
常 呈 收缩 状态 且 僵硬 。 中 年 后 ， 骨 的 明 收 过 程 高 于 生成 
过 程 ， 易 发 生 骨 质 琉 松 ,但 有 的 老年 人 并 不 发 生 这 种 改 
变 。 

生殖 系统 ”妇女 到 绝经 期 ， 月 经 停止 ， 卵 巢 不 再 排 
卵 ,外 阴 皮 肤 葵 缩 , 皮 下 脂肪 减少 ， 尿 道口 缩 入 ， 有 时 需 
要 导 尿 时 不 易 找到 尿道 口 。 阴 道 粘膜 变 薄 ， 弹 性 纤维 碱 
少 , 分 泌 物 星 碱 性 ,乳酸 杆菌 消失 。 子 官 退化 ,于 官 体 尤 
然 。 男 性 生殖 系统 随 年 老 的 变化 较 少 ， 精 子 生成 能 力 可 
持续 到 高 龄 。 随 年 龄 增长 男女 两 性 性 欲 减退 ， 但 不 完全 
消失 ,性 交 能 力 可 仍 存在 。 

神经 系统 脑 细胞 为 有 丝 分 裂 后 细胞 ， 生 后 脑 细胞 
数 不 再 增加 , 30 岁 左右 脑 细胞 胞 体 及 细胞 核发 育成 熟 。 
后 随 增 龄 数量 渐 减 。 细 胞 数 的 减少 程度 以 闫 上 回 最 明显 ， 
其 次 为 中 央 前 回 , 视 中 枢 纹 状 区 ,以 中 央 后 回 最 轻 。 各 层 
中 又 以 内 、 外 颗粒 层 明 显 。 在 脑 细胞 内 随 增 龄 出 现 脂 褐 
质 ,甚至 可 占 细胞 空间 之 半 , 且 有 病理 改变 的 细胞 数 进行 
增加 ,严重 影响 脑 细胞 功能 。 以 上 改变 使 脑 体积 减 小 , 脑 
细胞 脱落 或 损伤 。 脑 血 流 循环 在 30 一 40 岁 后 缓慢 减少 ; 
脑 血 流 图 多 示 脑 血 流 阻力 增加 。 突 触 囊 泡 内 储存 的 神经 
递 质 ,如 乙酰 胆 碱 ,去 甲 肾 上 腺 素 、 多 巴 胺 、5- 羟 色 胶 及 
Y- 氮 基 丁 酸 等 有 不 同 程度 的 减少 。 由 于 神经 递 质 从 囊 泡 
经 突 触 前 膜 释 放 发 生 障 碍 ， 或 由 于 突 触 后 膜 存在 的 受 体 
减少 等 ,神经 递 质 不 能 及 时 与 受 体 结合 ,影响 了 突 触 与 突 
触 间 的 信息 传导 。 这 些 变化 导致 行动 迟缓 、 记 忆 力 下 降 
等 。 周 围 神经 的 传导 速度 随 增 龄 而 降低 。 妥 反 射 ， 主 要 
是 深部 妥 反 射 威 弱 明 显 , 跟 妥 反 射 及 腹壁 反射 多 消失 。 老 
年 人 常 可 见 病理 反射 , 较 多 见 者 为 擎 颌 反射 \ 罗 索 利 莫 氏 
反射 ( 吨 足 趾 中 侧 则 趾 届 曲 ， 为 锥 体 束 征 )、 霍 夫 曼 氏 征 
《检查 者 以 右手 食 、 中 指 夹 持 被 检查 者 中 指 中 节 ， 以 拇指 
迅速 弹 刊 该 中 指 指甲 ， 则 被 检查 者 其 他 各 指 窜 届 ) 亦 阳 
性 。 感 党 功能 也 随 增 龄 逐 减 ， 触 觉 及 温 觉 的 两 点 辨别 觉 
及 震动 觉 值 从 40 岁 开始 , 随 增 龄 而 增加 ， 一 般 以 深部 感 
党 减低 明显 。 重 听 在 50 岁 后 加 重 ,对 高 频 感 音 障碍 尤 明 
显 ,60 岁 后 约 30% 的 老年 人 有 不 同 程度 的 重 听 ,原因 为 
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耳 内 科 蒂 氏 器 发 生变 性 。 老 年 人 视力 障碍 多 数 由 于 晶 状 
体 性 混浊 ,如 老年 性 白内障 等 。 晶 状 体 弹 性 下 降 , 造 成 老 
花 。 另外， 老年 人 暗 适应 能 力 明显 减退 ， 视野 范围 缩小 
等 。 角 膜 周围 出 现 老年 环 。 

老化 的 机 制 ”关于 老化 的 机 制 ,自古 就 有 许多 学 说 。 
基本 上 可 分 为 两 类 。 一 类 是 认为 老化 受 遗 传 因素 控制 , 男 
一 类 认为 老化 是 随机 损伤 的 结果 。 

遗传 程序 学 说 ”认为 老化 是 遗传 程序 化 的 过 程 。 不 
同 生物 的 寿命 各 异 , 同 种 生物 各 个 个 体 的 寿命 却 相近 。 在 
人 类 中 ， 父 母 长 寿 者 子女 往往 也 长 寿 。 李 生子 的 寿命 也 
很 接近 。 而 各 种 动物 ,包括 人 类 ,总 是 竣 者 寿命 较 长 。 

随机 横 伤 学 说 ”认为 老化 是 机 体 受 随 机 损伤 的 结 
果 。 又 有 几 种 说 法 ， 

@ 差错 灾难 学 说 。 蛋 白质 合成 的 过 程 十 分 复杂 ,每 
一 个 步 台 都 可 能 出 现 差错 。 研 究 发 现 老年 细胞 内 有 异常 
酶 蛋白 的 积 育 。 但 异常 酶 蛋白 积 诊 不 一 定 意味 着 蛋白 质 
合成 的 差错 。 

@ 交 联 学 说 。 机 体 生活 过 程 中 可 产生 各 种 交 联 剂 ， 
如 甲醛 和 各 种 自由 基 ， 交 联 剂 可 引起 细胞 内 大 分 子 〈 如 
DNA) 的 交 联 和 细胞 外 的 胶原 纤维 的 交 联 。 虽 然 大 分 子 
交 联 不 见得 就 是 老化 的 原因 ， 但 随 老化 出 现 许多 病理 变 
化 都 与 结缔 组 织 有 关 。 

@ 自由 基 学 说 , 随 增 龄 体内 产生 自由 基 逐 增 。 生 理 
情况 下 ,自由 基 产 生 很 少 。 自 由 基 是 一 类 具有 高 度 活性 
的 物质 ， 是 有 一 个 以 上 不 成 对 电子 的 分 子 或 原子 。 自 由 
基 的 生物 半衰期 短 ， 且 不 断 地 由 体内 的 超 氧化 物 歧 化 酶 
《SOD) 溢 灭 。 虽 然 自由 基 活 性 强 ,但 扩散 半径 短 , 所 以 ， 
自由 基 的 作用 只 限于 产生 自由 基 的 微 环境 中 。 自 由 基 可 
在 细胞 代谢 过 程 中 连续 不 断 地 产生 ， 并 且 对 细胞 具有 一 
定 的 损伤 作用 ， 自 由 基 可 直接 或 间接 地 发 挥 强 氧化 剂 作 
用 ,从 而 损伤 生物 体 的 大 分 子 和 多 种 细胞 成 分 。 首 先 自由 
基 氧 化 脂 蛋 白 分 子 中 的 脂肪 酸 ,产生 过 氧化 脂 质 。. 过 氧化 
腾 质 对 生物 膜 、 小 动脉 和 中 枢 神经 系统 等 均 有 损伤 作用 。 
生物 膜 有 细胞 腊 及 细胞 内 亚 细 胞 结构 成 分 的 膜 ( 如 线 粒 
体 膜 、 微 粒 体 膜 、 溶 酶 体 膜 等 )。 生 物 膜 由 脂 质 双 分 子 层 
组 成 ， 其 主要 成 分 为 磷脂 。 脂 质 过 氧化 产生 的 脂 质 自 由 
基 能 使 生物 膜 的 通 透 性 加 强 、 脆 性 增加 ,造成 破裂 ， 若 溶 
酶 体 膜 受 损 即 释 出 大 量 溶 酶 体 ,造成 细胞 的 破坏 。 此 外 ， 
过 氧化 脂 质 可 使 血小板 在 血管 壁 凝 集 ， 使 血管 通 透 性 增 
加 ,加 重 血管 壁 损伤 ,使 动脉 硬化 加 重 。 所 以 过 氧化 脂 质 
过 多 可 作为 估 测 动脉 硬化 形成 的 重要 指标 。 自 由 基 又 引 
起 核酸 变性 、 蛋 白质 变性 。 过 和 氧化 脂 质 在 代谢 时 ,可 形成 
一 种 老年 色素 即 脂 褐 质 。 

因 自 由 基 随 老化 逐 增 ,使 过 氧化 脂 质 也 增加 ,但 体内 
清除 自由 基 的 功能 则 逐 碱 ， 以 致 自由 基 导 致 的 损伤 不 断 
积累 ,进一步 加 重 老化 。 

- @ 脂 宰 质 累积 学 说 。 脂 积 质 常见 于 老年 细胞 , 故 又 
称 老年 色素 或 消耗 色素 ,其 出 现 似 与 老年 有 关 。 这 种 物质 
分 布 于 各 器 官 及 组 织 ， 包 括 皮 肤 。 当 脂 褐 质 在 大 脑 、 脑 


干 、 普 大 与 神经 节 等 部 位 的 细胞 内 大 量 堆 集 ,使 细胞 内 亚 
细胞 结构 受 挤 。 脂 褐 质 的 生物 学 影响 尚 有 争议 ,但 确 知 
在 某 些 病理 情况 下 ， 脂 褐 质 大 量 出 现 可 能 影响 细胞 的 正 
常 功能 ,与 老化 有 关 。 握 酯 醒 、 维 生 素 下 等 能 抑制 脂 神 素 
的 形成 。 

抗 衰 老 研 究 “从 古 以 来 ， 人 们 就 试图 用 各 种 方法 延 
组 衰老 ，19 世纪 就 有 人 采用 抗 老 血清 、 年 轻 猿 猴 备 丸 移 
植 等 方法 ,但 未 收 到 效果 。 随 着 衰老 机 制 研究 的 进展 , 抗 
老 药物 研究 也 得 到 发 展 ， 较 有 希望 的 抗 老 药物 有 抗 氧化 
剂 (如 维生素 了 ,维生素 C、 半 胱 氨 酸 等 , 可 抑制 自由 基 的 
作用 ,降低 脑 组 织 脂 褐 质 含量 )、 免 疫 调 节 剂 (胸腺 激素 、 
多 核 在 酸 等 ) 可 提高 已 降低 的 免疫 功能 ， 膜 稳定 剂 (如 和 龟 
化 可 的 松 )、 左 旋 多 巴 、 胆 碱 . 孵 磷脂 .核酸 制剂 .中 药 等 。 

《地 秀 硬 ) 

laoling welsheng 
老龄 卫生 (health care for the elderly) 老 
年 人 为 了 保持 健康 长 寿 应 注意 的 一 些 问题 。 这 些 问题 在 
各 年 龄 阶段 都 应 注意 ,但 在 老年 期 有 其 特点 。 

体力 活动 包括 体力 劳动 与 体育 活动 。 经 常 从 事 体 
力 活动 可 增进 新 陈 代谢 ， 改 善 血液 循环 ,减轻 肌肉 萎缩 ， 
增强 体质 ,延缓 组 织 器 官 的 衰老 性 变化 ,减少 高 血压 病 和 
冠 心 病 等 老年 常见 病 的 发 生 。 但 是 ， 体 力 活动 必须 量力 
而 行 。 在 选择 某 项 体育 活动 前 ,应 经 医生 体检 许可 。 体 育 
活动 的 目的 只 能 是 健身 ,应 避免 竟 赛 运动 活动 要 循序 浙 
进 , 还 要 有 一 定 的 间歇 。 活 动 的 强度 可 以 自己 不 感 疫 乏 
和 不 适 ,而 且 体力 在 逐渐 增强 为 度 。 应 避免 快速 活动 、 爆 
发 性 活动 或 容易 摔 倒 的 姿势 ， 而 应 采取 较 缓和 的 全 身 性 
或 大 量 肌 群 的 规律 性 活动 。 疲 劳 感 是 一 种 有 益 的 信号 , 它 
提示 人 们 停止 超 负荷 的 体力 活动 。 适 应 于 老年 人 的 活动 
有 散步, 慢跑 、 胱 舞 、 体 操 、 短 时 间 短 距离 的 游泳 、 不 过 
分 剧烈 的 球 类 活动 ,太极 源 \ 气 功 等 。 

处 食 营 并 ”老年 牙齿 和 牙根 萎缩 ， 常 易 发 生 牙 具 脱 
落 ,加 之 舌 面 味蕾 数量 减少 ,唾液 、 胃 液 及 各 种 消化 酶 的 
分 泌 减 少 ,食管 , 胃 、 肠 的 蠕动 减弱 ,所 以 老年 人 的 食欲 以 
及 消化 .吸收 功能 均 随 增 龄 而 降低 ,对 饥饿 的 耐 受 性 也 较 
差 。 因 此 ,老年 人 的 合理 营养 应 该 是 低热 量 、 低 脂肪 、 低 
胆固醇 、 低 糖 ,充足 的 蛋白 质 和 维生素 ， 以 及 适当 的 无 机 
盐 类 。 而 且 饮 食 要 清淡 , 软 烂 , 易 消 化 , 食 块 要 小 。 进 食 时 
要 细 鹃 慢 咽 ,避免 过 饱 ,尤其 是 睡觉 前 更 要 防止 过 饱 ， 必 
要 时 可 采取 少食 多 餐 的 方式 。 食 品 要 多 样 化 ， 不 可 过 分 
限制 或 大 量 摄取 某 一 种 食品 。 

饮食 的 热量 必须 适当 控制 ， 过 多 的 热量 可 使 体重 不 
断 增加 而 发 胖 。 肥 胖 不 仅 影响 活动 ,增加 心脏 负担 ,而 且 
还 是 发 生 许多 老年 病 的 因素 。 宜 用 低 脂 肪 低 胆 固 醇 饮食 ， 
宜 食 用 植物 油 。 老 年 人 糖 的 代谢 功能 较 差 ， 尤 其 是 患 有 
糖尿 病 者 更 应 注意 低糖 饮食 。 宜 多 用 植物 性 蛋白 质 ， 黄 
豆 及 其 制品 是 老年 人 较 理想 的 蛋白 质 食品 。 还 宜 多 吃 蔬 
菜 与 水 果 。 应 避免 饮 浓 茶 ,尤其 在 睡 前 老年 人 常 有 渴 感 
缺陷 ,因此 应 注意 饮水 。 列 性 白酒 应 少 饮 。 每 天 摄 入 热量 


1 540 一 2 400 干 卡 ,其 中 脂肪 产生 者 占 总 热量 的 20% ( 约 
40 克 ), 蛋 白质 1.0~1.5g/kg 体重 ; 糖 占 总 热量 的 60 一 
70% 

生活 卫生 ”老年 人 机 体 各 系统 的 生理 功能 在 逐渐 衰 
退 ,与 此 同时 ,体内 免疫 功能 及 对 外 界 的 适应 力也 均 在 下 
降 。 因 此 生活 上 的 卫生 保健 十 分 重要 。 

@ 生活 规律 ， 应 按时 作息 ， 每 天 要 有 充足 的 睡眠 。 
睡眠 的 时 间 因 人 而 异 ,重要 的 是 睡眠 的 质量 ,必要 时 可 服 
少量 镇 静 药 ,但 不 要 轻易 使 有 安眠药。 午睡 对 老年 人 是 
必要 的 ,不 能 午睡 者 , 闭 目 休息 片刻 也 有 益 。 每 日 进行 适 
度 的 体力 活动 ,使 身体 产生 轻 度 疲劳 感 ,这 有 利于 睡眠 。 

@ 室内 卫生 ， 老 年 人 室内 活动 时 间 较 长 ,室内 卫生 
尤为 重要 。 应 保持 空气 新 鲜 ， 阳 光 充 足 , 室温 宜 在 18~ 
24C ,相对 湿度 40~50% 。 摆 设 整洁 ,还 要 方便 活动 。 避 
免 台阶 与 门 坎 ,地 面 要 防 清 。 

图 个 人 卫生 ， 要 经 常 保持 口腔 、 双 手 和 会 阴部 的 清 
洁 , 除 早晚 刷牙 外 ,每 次 饮食 后 必须 激 口 ， 有 假牙 者 摘 下 
假牙 ,清除 口腔 内 的 食物 残渣 。 定 期 更 衣 洗 澡 , 洗 澡 时 水 
温 不 宜 过 高 (37 一 39"C) 以 免 虚 脱 。 衣 着 要 松软 \ 保 暖 、 宽 
大 ,便于 穿 脱 。 注 意 衣着 整洁 ,还 要 随 季节 和 气温 的 变化 
及 时 更 衣 。 夏 季 服 装 应 选择 透气 性 、 吸 湿性 较 好 的 丝绸 
品 和 棉 制品 ,避免 用 化 学 纤维 衣物 。 鞋 袜 宜 轻 软 合 足 , 鞋 
底 要 防滑 ,最 好 穿 布鞋。 

@ 皮肤 卫生 ， 老 年 人 的 皮肤 松弛 ， 出 现 镶 纹 ,皮下 
的 弹力 组 织 和 脂肪 均 明 显 减 少 。 皮 肤 的 抗 损伤 抗 感染 、 
排泄 ,体温 调节 功能 均 有 所 下 降 , 因 此 老年 人 的 皮肤 卫生 
其 为 重要 。 合 理 的 营养 (足够 的 蛋白 质 与 丰富 的 维生素 ) 
是 正常 皮肤 保健 所 必需 。 要 经 常 保持 皮肤 的 清洁 ， 洗 澡 
或 擦 身 宜 用 温水 和 低 碱 的 肥皂 皮肤 干 燥 者 可 控 润 肤 剂 ， 
而 且 洗澡 不 要 过 勤 。 自 我 按摩 面部 皮肤 和 增加 面部 肌 内 
的 活动 ,是 保持 面部 皮肤 和 肌肉 紧张 度 的 保健 措施 。 

图 外 出 与 活动 ， 在 身体 允许 的 条 件 下 ,老年 人 应 经 
常 有 一 定 的 户外 或 外 出 活动 。 但 行动 要 慢 而 稳 ， 要 避免 
登高 久 立 , 以 免 出 现 脑 贫血 而 时 倒 。 夏 季 外 出 要 防 中 里 ， 
冬季 要 防 感冒 和 冻伤 。 

图 化 妆 与 健美 ， 健 康 的 身体 ,敏捷 的 思路 ， 开 朗 的 
性 格 ,幽默 的 语言 和 轻 捷 的 举止 ， 均 能 使 人 显得 年 轻 ,而 
美的 仪容 仪表 更 能 使 人 显得 年 轻 。 衣 着 穿戴 因 时 因 地 而 
异 , 同时 进行 某 些 适当 的 装扮 或 巧妙 地 用 各 种 修饰 掩盖 
某 些 缺点 将 使 老年 人 显得 精神 ,健美 ,增加 自信 、 自 尊 和 
生活 的 情趣 。 

@ 性 生活 ,老年 人 的 性 功能 有 所 衰退 ,性 生活 也 有 
所 减少 。 了 减退 的 程度 因 人 而 异 , 而 且 悬 丈 甚大 。 不 少 人 的 
性 生活 能 保持 到 60~70 岁 ,甚至 80 岁 , 这 主要 取决 于 身 
体 的 健康 状态 。 男 性 老年 人 性 功能 的 生理 变化 主要 表现 
为 ， 阴 茎 勃起 减 慢 ,勃起 的 坚实 度 较 差 ， 射 精 前 期 延长 ， 
性 欲 高 潮 期 缩短 ,射精 力 减 弱 , 射 精 量 减少 ， 阴 芭 再 次 勃 
起 所 需要 的 间隔 时 间 较 长 。 女 性 老年 人 的 性 功能 的 生理 
变化 主要 表现 为 ， 阴 道 壁 变 薄 ， 分 刻 物 减少 而 使 明道 不 
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滑润 ,阴道 壁 弹 性 较 差 , 性 欲 高 潮 期 缩短 ， 有 时 子宫 出 现 
疼痛 性 或 痉挛 性 收缩 ， 性 兴奋 和 生殖 器 官 的 充血 消退 得 
较 快 ,长 期 不 性 交 者 阴道 壁 萎缩 ,并 且 发 生 粘 连 。 以 上 生 
理 变化 可 用 雄性 或 崔 性 激素 改善 ， 但 须 在 医生 指导 下 进 
行 。 阴 道 分 泌 物 减少 者 ,性 交 前 可 用 润滑 剂 。 

老年 人 性 功能 减退 的 原因 除 老龄 因素 外 ， 还 有 许多 
因素 ， 其 中 主要 的 为 健康 原因 与 精神 因素 。 男 性 老年 人 
前 列 腺 手术 后 的 阳 奢 ,主要 为 心理 作用 所 致 。 一 些 药物 ， 
特别 是 抗 高 血压 药 和 镇 静 药 可 影响 男性 的 性 功能 ， 尤 其 
在 用 药剂 量 较 大 、 时 间 较 久 时 。 患 慢性 病 的 老年 人 应 注 
意 以 下 几 点 ， 冠 心病 患者 在 能 胜任 中 等 强度 的 体力 活动 
或 运动 试验 无 明显 异常 时 ， 方 可 性 交 ， 不 要 在 饱餐 后 性 
交 ， 宜 采 取 缓 和 和 松弛 的 性 交 方 式 ， 性 交 后 应 有 充足 的 
休息 。 

保健 医疗 ”老年 人 应 每 年 体检 1 一 2 次 .慢性 病 患 者 
应 遵 医嘱 定期 复查 和 认真 治疗 。 不 服 老 而 放松 体检 和 诊 
疗 , 有 病 乱 投医 ,轻信 巫 医 ， 随 意 中 断 正当 的 医疗 和 病 后 
消极 卧床 都 不 可 取 。 无 病 的 老年 人 不 必 服用 “长 寿 ” 药 
物 。 感 觉 不 适时 应 及 早 就 医 。 体 弱者 药 补 不 如 食补 ， 可 
用 于 食补 者 除 日 常食 物 外 ,还 有 核桃 仁 . 黑 芝麻 ,红枣 、 山 
植 \ 桂 四、 芒 仁 ,莲子 .蜂蜜 .银耳 等 。 

必 理 卫生 ”影响 老年 人 的 心理 因素 是 复杂 的 ， 主 要 
有 ，@D 身 体 的 衰老 ; @@ 脱 离 了 社会 工作 岗位 ， 社 会 地 位 
与 社会 关系 发 生 改 变 ! 加 子女 长 大 独立, 结婚、 远离 以 
及 丧偶 等 ! @ 某 些 疾 病 的 缠身 。 上 述 种 种 原因 使 得 许多 
老年 人 存在 着 老 朽 感 、 孤独 感 、 农 寞 ,抑郁 .自卑 等 消极 心 
理 ,一 些 老年 人 甚至 对 生活 缺乏 信心 ,产生 厌 世 心理 。 还 


有 一 些 老年 人 回忆 起 自己 的 一 生 道 路 与 贡献 ， 可 产生 自 “ 


尊 , 自 豪 ,满足 或 内 次 .悔恨 与 罪恶 感 等 种 种 复杂 的 心理 。 

老年 人 一 方面 要 正视 自己 年 老 体 弱 的 现实 ， 不 能 不 
服 老 ,勉强 去 做 自己 精力 与 体力 达 不 到 的 事情 ,同时 更 要 
积极 预防 和 克服 上 述 种 种 消极 心理 。 首 先 ， 要 加 强 社会 
联系 ,保持 与 他 人 的 来 往 ,积极 参加 某 些 力所能及 的 、 有 
益 的 社会 活动 或 专业 工作 ,继续 发 挥 自己 的 聪明 才智 。 这 
样 便 意识 到 自己 存在 的 价值 与 意义 ,从 而 情结 乐观 ,热爱 
生活 , 且 能 延缓 衰老 。 其 次 ,要 经 常 参 加 一 些 有 兴趣 的 文 
体 活动 ,不 断 锻 炼 身体 ， 防 止 机体 的 废 用 性 萎缩 。 另 外 ， 
还 要 性 格 开朗 ,心胸 开阔 ,对 人 对 事 船 达 大 度 ， 不 要 过 多 
地 指责 年 轻 人 的 事 。 对 于 年 轻 人 ,应 看 到 他 们 的 长 处 , 相 
信 他 们 的 才能 。 那 此 性格 急躁、 好 胜 、 爱 发 肝气 者 ， 不 仅 
人 际 关 系 紧张 ,自己 烦恼 ,而 且 易 患 高 血压 病 、 脑 出 血 、 冠 
心病 等 。 因 此 ， 老 年 人 还 应 重视 自身 的 思想 修养 。 

丧偶 老年 人 的 再 婚 问题 值得 重视 。 丧 偶 老 年 人 需要 
伴侣 ,以 便 在 生活 上 互相 照顾 ,避免 孤独 与 农 寞 ， 何 况 有 
些 老年 人 的 性 生活 功能 并 未 丧失 。 因 此 ， 再 婚 是 每 个 均 
偶 老年 人 存在 的 实际 问题 。 但 是 ,由 于 年 老 体 弱 , 多 年 来 
定型 的 性 格 、 生 活 习惯 和 喜爱 嗜好 不 同 ,尤其 是 家 庭 存在 
复杂 的 人 际 关系 ,再 婚前 要 经 过 慎重 考虑 与 了 解 ,以 免 带 
来 更 大 的 烦恼 与 痛苦 。 
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社会 环境 老年 人 的 健康 长 寿 还 与 社会 环境 关系 密 
切 ， 下 述 社会 环境 因素 是 有 利于 老年 人 健康 长 寿 的 良好 
因素 ，@ 良 好 的 尊 老 、 养 老 的 社会 风尚 @ 优 越 的 社会 
制度 ，@ 方 便 老年 人 从 事 社会 交往 ,文体 活动 、 学 习 和 专 
业 活 动 的 条 件 与 设施 ,如 老人 活动 站 ,老龄 大 学 、 老 人 书 
法 绘画 等 组 织 ; @ 专 门 的 老年 人 社会 福利 和 医疗 机 构 ; 
@@ 社 会 医学 和 抗 衰老 的 研究 。 ( 王 教 清 》 


laonlonq! 
老年 期 (old age) ”人生 过 程 的 最 后 阶段 。 特点 
是 身体 各 器 官 组 织 出 现 明显 的 退行 性 变化 ， 心 理 方面 也 
发 生 相应 改变 ,衰老 现象 逐渐 明显 。 人 出 生 后 ,经 生长 、 
发 育 到 达成 熟 阶段 ,然后 经 过 一 个 相对 稳定 的 时 期 ,又 走 
向 衰老 ,最 后 死亡 。 这 是 生物 的 自然 规律 , 受 遗 传 因素 的 
控制 。 由 于 各 种 变化 包括 衰老 是 循序 渐进 的 ， 人 生 各 时 
期 很 难 截然 划分 。 而 且 衰老 过 程 的 个 体 差异 很 大 ， 即 使 
在 一 个 人 身上 ,各 脏 器 的 衰老 进度 也 不 是 同步 的 ,衰老 与 
一 般 健康 水 平 有 关 ,不 同时 代 、 不 同 地 区 的 人 ， 衰 老 进度 
也 不 同 。 多 数 人 的 衰老 变化 在 40 岁 左右 逐渐 发 展 ，60 
岁 左右 开始 显著 。 因 此 ,从 医学 .生物 学 的 角度 ,规定 60 
岁 或 65 岁 以 后 为 老年 期 , 其 中 80 岁 以 后 属 高 龄 ，90 岁 
以 后 为 长 寿 期 。 老 年 期 的 规定 还 受 社会 经 济 乃至 国家 政 
策 (如 退 晒 政策) 的 影响 。 欧 美 .日 本 等 发 达 国家 秋 以 65 
岁 为 老年 的 标准 ， 一 些 发 展 中 国家 则 多 以 60 岁 为 标准 。 
实际 上 由 于 人 类 健康 水 平 的 不 断 进步 ,很 多 国家 的 60 岁 
或 65 岁 以 上 人 ,精神 体力 都 很 好 ,衰老 现象 尚 不 突出 , 因 
此 有 些 学 者 提出 将 老年 期 的 起 点 后 移 。 如 美国 有 学 者 提 
出 70 士 10 岁 以 上 为 老年 期 ， 日 本 学 者 金子 仁 主张 75 岁 
以 上 为 老年 期 ， 但 均 未 得 到 公认 。 中 华 医学 会 老年 医学 
学 会 曾 于 1982 年 根据 中 国 国情 及 传统 概念 ,建议 规定 以 
60 岁 以 上 为 老年 。 现 在 国内 一 些 论文 谈 到 老年 期 时 均 以 
60 岁 为 起 点 ,有 些 论文 也 同时 列 出 65 岁 以 上 的 资料 , 目 
的 为 便于 同 国外 一 些 情况 作对 比 。 

老年 人 的 特点 就 是 结构 功能 多 趋向 衰退 ， 但 在 智力 
方面 一 般 并 不 减退 ,特别 在 热 习 的 专业 或 事物 方面 ,智能 
活动 不 但 不 减退 还 有 增加 。 老 年 期 有 消极 的 一 面 ， 也 有 
积极 的 一 面 。 解 决 老年 期 的 问题 ,要 从 两 方面 入 手 , 一 是 
从 物质 和 精神 上 解决 老年 人 的 需求 ,一 是 通过 各 种 方式 ， 
组 织 发 挥 老年 人 的 潜力 ,继续 为 人 类 社会 作 贡 献 .这 样 不 
但 对 社会 有 利 , 对 老人 自己 的 身心 健康 也 大 有 好 处 。 老 年 
人 的 问题 ,不 只 是 个 医疗 保健 问题 ,还 是 个 社会 问题 。 处 
理 不 好 能 影响 社会 的 正常 秩序 ， 因 此 ， 研 究 老年 期 的 问 
题 ,不 但 涉及 自然 科学 ,还 涉及 社会 科学 ， 是 政策 性 很 强 
的 带 有 战略 意义 的 工作 。 ( 何 慧 德 ) 


loonionren hull 

老年 人 护理 (nursing care of the elderly) 
对 老年 人 (特别 是 患 病 的 老年 人 ) 采用 科学 方法 按照 一 
定 程序 进行 有 条 理 有 计划 的 观察 、 判 断 、 帮 助 和 指导 的 


工作 。 其 范围 包括 有 病 和 无 病 ， 在 家 中 和 医院 内 的 老年 
人 。 因 此 ,不 但 医务 人 员 ,老年 人 的 家 人 也 应 掌握 老年 人 
护理 的 知识 。 随 着 医学 科学 的 发 展 , 人 的 平均 寿命 延长 ， 
许多 国家 正 向 老龄 化 迈进 。 老 年 人 护理 应 为 全 社会 所 关 
注 。 老 年 人 护理 要 注意 以 下 方面 。 

体温 、 脉 捕 、 血 压 . 呼 吸 的 观察 ”分 述 如 下 。 

@ 体温 。 老 年 人 基础 代谢 率 低 ,体温 也 偏 低 。 对 老 
人 以 腋 下 表 测 体温 较 安 全 。 当 老人 感 不 适 ,头痛 、 长 寒 、 
精神 差 ,又 观察 到 呼吸 、 脉 捕 加 快 时 ,应 测试 体温 ,以 早期 
发 现 异 常 。 

@ 脉搏 。 老 年 人 脉搏 较 慢 ,55 一 75 次 /分 , 但 亦 常 
可 发 生 心动 过 缓 或 心动 过 速 。 

@ 血压 。 老 年 人 高 血压 表现 有 两 种 类 型 ,一 类 为 收 
缩 压 高 于 21.3kPa(160mmHg) 而 舒张 在 正常 范围 内 ;一 
类 为 舒张 高 于 12.6kPa (95mmHg) 而 收缩 在 160mmHg 
上 下 。 在 家 庭 内 观察 血压 ,开始 可 1 日 3 次 ， 早 中 晚 固 
定时 间 。 血 压 稳定 后 可 1 日 1 次， 以 后 再 一 周 1~2 次， 
有 不 适时 再 随时 测量 。 血 压低 于 100/60mmHg 为 低 血 
压 ， 多 见于 体质 差 或 营养 不 良 的 老人 ， 也 有 因 药 物 引起 
的 ,无 病状 时 可 不 治疗 ,但 需 严 防 因 头晕 跌 倒 摔 伤 ， 长 期 
卧床 或 衰弱 的 老人 ,在 改变 身体 位 置 时 常 出 现 低 血 压 ,这 
称 为 位 置 性 低 血 压 , 表 现 为 两 腿 无 力 ,神志 忱 侈 ， 面 色 苍 
白 甚至 失去 知觉 而 跌倒 。 平 甲 后 症状 即 消失 。 

@ 呼吸 。 正 常人 在 平静 状态 下 ,呼吸 频率 为 16~20 
次 /分 。 老 年 人 常 患 心 血管 疾病 和 呼吸 道 疾病 ,会 出 现 呼 
吸 频 率 与 节奏 的 改变 。 

饮食 护理 ”老年 人 消化 吸收 功能 降低 ， 常 有 牙齿 脱 
落 或 装 有 义齿 。 其 饮食 除 应 注意 合理 营 状 外， 烹调 应 以 
烂 软 、 碎 为 原则 。 蔬 菜 水 果 可 切 碎 或 制 成 果菜 泥 、 汁 ; 瘦 
肉 、 鱼 可 绞 碎 制 成 丸子 、 肉 末 ; 红 惠 、 小 豆 制 成 惠 泥 ,豆沙 。 
进食 要 定时 、 定 量 。3 餐 间 还 可 加 2 次 点 心 豆浆、 果 
汁 )。 

个 人 卫生 护理 ”注意 保护 皮肤 ， 老 年 人 的 皮肤 逐渐 
萎缩 变 薄 , 失 去 弹性 , 易 受 损伤 。 对 长 期 卧床 者 应 注意 巴 
防 福 疮 ,最 主要 的 是 保持 局 部 清洁 干燥 ,按时 翻身 ,并 按 
摩 受 压 部 位 。 洗 澡 不 宜 过 惑 , 宜 用 中 性 肥皂 , 滩 后 涂 些 油 
脂 或 甘油 。 老 年 人 头发 逐渐 干燥 ,易于 脱落 ,不 宜 经 常 洗 
头 ,但 须 梳理 整齐 ,按时 理发 、 剃 须 。 老 年 人 的 指甲 特别 
是 足 趾 常 增 厚 变 硬 , 须 用 温水 浸泡 后 再 修剪 , 切 勿 损伤 皮 
肤 。 老 年 人 牙 间隙 变 大 , 易 被 食物 嵌 塞 ,每 次 饭 后 需 将 食 
物 残渣 清除 干净 。 

活动 的 护理 ”老年 人 因 活 动 少 ， 常 出 现 四 肢 无 力 和 
肌肉 萎缩 ,再 加 对 环境 适应 能 力 差 ,反应 迟钝 ， 常 易 发 生 
跌 碰 性 外 伤 ,而 轻微 的 外 伤 又 会 导致 骨折 ,这 是 老年 人 骨 
质 琉 松 \ 骨 骼 弹性 、 韧 性 降低 所 致 ,一 旦 发 生 骨 折 ,治愈 时 
间 相 对 较 长 ,治疗 中 的 制 动 ,又 会 出 现 消化 不 良 ,便秘 , 感 
染 等 并 发 症 ,进一步 威胁 健康 ， 故 加 强 运动 锻炼 的 安全 ， 
防范 和 预防 老年 人 外 伤 ,也 是 老年 护理 的 重要 环节 。 

@ 鼓励 老年 人 与 人 交往 并 进行 户外 活动 ,要 注意 体 
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位 改变 前 的 准备 活动 ;老年 人 血管 收缩 中 枢 功能 减弱 , 当 
体位 改变 时 会 出 现 暂 短 失调 ， 产 生 位 置 性 低 血压 ， 脑 缺 
血 。 族 当 平 甲 起 坐 或 站 立时 ,动作 要 缓慢 , 切 妃 过 猛 。 手 
扶 一 定 牢固 之 物 如 床 、 扶 手 .安全 杖 ,可 起 扶 托 作用 ,保证 
安全 。 尤 以 服用 镇 静 剂 或 睡眠 初 醒 时 , 需 先 活动 手足 , 视 
清 周围 环境 ,再 缓慢 起 坐 一 站 立 一 行走 ,防止 跌 碰 。 

地 板 不 可 打 蜡 , 室 内 添 必要 的 设备 ， 照 明 、 床 护 架 、 
呼叫 铃 . 地 毯 、 安 全 手杖 ,马桶 椅 \ 安 全 把 手 、 浴 室 铺设 胶 
毯 或 防滑 木 架 等 ,这 均 属 老年 人 使 用 的 安全 物品 ,可 根据 
各 人 生活 需要 选用 。 

@ 大 .小 便 的 护理 ， 老 年 人 常 出 现 便秘 、 大 小 便 失 
禁 、 尿 注 留 等 。 要 鼓励 老人 进行 腹 肌 锻炼 ,指导 他 们 养 成 
定时 排便 的 习惯 及 自行 腹部 “四 " 字 近 摩 (以 手掌 控 腹 , 沿 
回 盲 端 向 上 经 横 结肠 至 降 结肠 ， 顺 序 反 复 按压 ) 以 免 便 
秘 。 对 精神 紧张 心理 恐惧 的 老年 人 ， 可 使 用 热 水 坐 浴 ， 
热 燕 汽 理 会 阴部 等 方法 ,松弛 肛 周 肌 群 ,诱导 排便 。 对 大 
小 便 失 禁 的 老人 首先 要 给 以 心理 疏导 ,再 辅 之 以 指导 、 帮 
助 ,如 进行 扩 约 肌 训 练 ,饮水 后 定时 排尿 ,活动 时 扑 好 会 
阴 垫 等 。 要 注意 保护 好 会 阴 皮 肤 ,防止 破 涡 感 染 。 部 分 
男性 老人 因 前 列 腺 肥大 而 致 尿 注 留 ， 早 期 可 采用 热 水 坐 
洽 法 缓解 ,但 应 赴 医 院 检查 、 治 疗 。 

综 上 所 述 ， 老 年 人 护理 的 注意 事项 是 ，@D 给 以 精神 
支持 ,态度 温 和 ， 以 克服 其 异常 心理 。@ 周 密 细致 的 观 
察 ,不 依赖 主诉 。@ 说 话 .交待 问题 需 简练 ， 说 话 时 面向 
老人 ,语句 要 清晰 ,避免 高 音调 ,可 辅 以 手势 ,应 给 老人 思 
考 时 间 , 重 要 问题 反复 强调 ,以 实物 标记 提醒 老人 。@ 启 
发 家 属 提供 各 种 信息 ,并 指导 家 属 共 同 做 好 工作 。 

《 曾 照 提 和 孙 苗 英 张 功 兰 ) 

loonlanren kangfu yilloo 
老年 人 康复 医疗 〈rehabilitation for the el- 
derly) 。 老年 人 全 身 的 组 织 和 器 官 都 有 不 同 程度 的 老 
化 和 功能 减退 ,生活 自理 能 力 下 降 , 伤 病 也 多 ， 常 常 多 病 
共存 。 老 年 人 的 伤 病 往往 比 年 轻 人 病情 复杂 , 病 势 沉重 ， 
病程 迁延 ,并 容易 致 残 ( 见 图 )。 因 此 和 解决" 病 而 不 残 , 伤 而 
不 残 , 残 而 不 度 " 的 康复 医学 ， 对 生理 能 力 下 降 的 老年 人 
和 伤 病 老年 人 至 关 重要 。 在 人 口 老龄 化 的 当代 ， 老 年 人 
的 康复 医疗 日 益 受到 重视 。 老 年 人 康复 的 内 容 与 一 般 的 
康复 医疗 相同 ,但 实行 中 要 注意 老年 人 的 特点 。 
发 病 (外 伤 、 疾 病 ) 
多 病 共 存 、 多 种 病变 

hy 残疾 ( 原 发 性 残疾 ) 
老化 一 * 长 期 卧床 、 不 活动 se 计 

一 > 残疾 加 重 和 / 或 新 的 残疾 ( 继 发 性 残疾 ) < 一 会 
从 痪 名 末 及 /法 老年 性 疾 兴 一 因 

康复 困难 一 于 
老年 人 残疾 的 产生 

老年 人 残疾 的 特点 老年 人 残疾 的 原因 有 ，@ 年 轻 
时 残疾 的 继续 ; @ 进 入 老年 后 因 伤 病 致 残 ， 以 上 两 种 都 
是 原 发 性 残疾 。@ 在 上 述 残 疾 的 基础 上 又 并 发 新 的 残 
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疾 ， 即 继 发 性 残疾 。 主 要 是 伤 病 后 长 期 瑟 床 不 活动 的 后 
果 ， 少 数 系 由 于 康复 医疗 方法 失误 。 从 表现 形式 上 也 可 
分 为 三 类 ，@ 因 伤 病 而 致 的 有 明确 发 病 时 间 的 残疾 ， 如 
脑 出 血 后 偏 帮 和 失语 ,脊柱 外 伤 引起 的 截瘫 以 及 截肢 、 骨 
折 等 。@ 长 期 慢性 疾病 引起 的 功能 障碍 和 /或 衰 竟 , 见 于 
肺 气 肿 、 冠 心病 等 慢性 心肺 疾病 ,慢性 肯 脏 疾病 、 慢 性 骨 
关节 疾病 、 慢 性 神经 精神 疾病 以 及 周围 血管 疾病 等 。@ 
年 迈 体 衰 引 起 的 耳目 失聪 ,如 老 花 、 低 视力 ,听力 障碍 , 咀 
咽 困 难 ,活动 受 限 等 。 

老年 人 残疾 一 般 随 年 龄 增长 而 增多 ， 随 年 龄 的 增长 
内 脏 残 疾 . 综 ( 复 ) 合 残疾 .重症 残疾 也 越 来 越 多 见 。 如 60 
岁 以 上 的 人 群 中 ,主要 是 视力 ( 老 花 、 低 视力 )、 咀 嚼 〈 脱 
齿 ) 等 五 官 残疾 ,而 内 脏 残 疾 ,活动 受 限 者 较 少 ; 但 在 75 
岁 以 上 老年 人 中 ,大 小 便 失禁 、 精 神 失 常 者 可 达到 (或 近 
于 ) 半 数 ,程度 不 同 的 活动 受 限 达 2/3; 在 80 岁 以 上 的 高 
龄 老年 人 中 ,长 期 卧病 超过 半年 以 上 者 在 10% 以 上 。 

康复 的 主要 目的 ”在 于 恢复 年 迈 体 衰 者 及 因 伤 、 病 
致 残 老 年 人 的 日 常生 活活 动能 力 ,提高 生活 自理 程度 , 减 
少 发 生 久 病 卧 床 和 老年 性 痴呆 的 机 会 ,力争 重 返 社会 , 职 
业 康 复 在 老年 人 中 并 不 重要 。 凡 有 明确 的 残疾 或 功能 障 
碍 ,慢性 病 以 及 年 迈 体 衰 者 , 均 适 应 于 康复 医疗 。 对 年 迈 
体 衰 者 的 康复 大 部 分 属于 预防 性 康复 处 置 ， 即 通过 卫生 
教育 、 健 康 管理 增强 老年 人 体质 ,以 减少 伤 病 。 伤 病 后 尽 
早 开始 康复 医疗 这 条 原则 对 老年 人 也 适用 。 如 无 并 发 症 
的 急性 心肌 梗塞 病人 ,发 病 第 二 天 即 可 活动 胶体 , 几 天 后 
就 可 下 床 。 早 期 进行 康复 医疗 者 与 传统 的 长 时 间 卧 床 休 
息 者 相 比 ,不 但 恢复 得 早 , 后 遗 症 少 ,而 且 心理 恢复 亦 好 。 

老年 人 康复 的 注意 事项 由 于 康复 医疗 能 避免 残 
疾 , 长 期 卧病 和 老年 性 痴呆 ,有 着 重大 的 社会 效益 和 经 济 
效益 ,因此 对 老年 人 康复 必须 采取 积极 态度 要 对 应 进行 
康复 的 老年 人 劝 之 以 情 ( 热 情 积极 地 动员 ), 晓 之 以 理 ( 介 
绍 生命 在 于 运动 ,不 进行 康复 就 要 永久 致 残 ,就 要 长 期 臣 
床 ,甚至 要 发 展 到 痴呆 ), 并 示 之 以 法 (制定 切合 实际 的 康 
复 步 驶 和 方法 , 即 康复 程序 ) ,坚持 长 期 康复 治疗 ,避免 半 
途 而 废 。 老 年 人 对 于 康复 ,往往 缺乏 积极 求治 的 意志 ,又 
缺乏 合作 的 耐心 ,加 之 心理 衰退 .耳目 失聪 、 患 多 种 疾病 
并 活动 不 便 ,往往 不 能 完成 规定 的 康复 程序 ,因此 对 老年 
人 康复 ， 必 须 有 耐心 ,对 功能 恢复 的 预后 估计 必须 慎重 。 
老年 人 体育 和 健康 活动 是 老年 人 康复 的 重要 组 成 部 分 ， 
因此 老年 病 或 康复 医疗 单位 应 与 老年 人 活动 中 心 、 老 年 
大 学 、 门诊 所 、 保健 站 ,敬老 院 ,企业 ,街道 以 及 老年 人 体 
育 协会 等 结合 开展 老年 人 体育 ,康乐 活动 ,组 织 以 康复 中 
心 (部 ) 为 指导 的 各 级 康复 网 络 ， 充 分 发 挥 基层 (或 社区 ) 
康复 在 老年 人 康复 中 的 威力 。 在 康复 中 应 针对 病人 病情 、 
预后 ,心理 素质 以 及 经 济 条 件 等 特点 ,制定 切合 实际 的 日 
常 康复 医疗 程序 。 康 复 医师 .专科 医师 ,专业 治疗 师 、 护 
士 等 定时 会 诊 ,随时 修正 原 订 程序 。 

久 病 卧床 老年 人 的 康复 医疗 ” 久 病 卧床 老年 人 的 日 
常生 活活 动 ,如 整容 .进餐 .大 小 便 ,着 装 ,活动 等 ,都 程度 
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不 同 地 需 人 帮助 ,只 能 部 分 自理 或 完全 不 能 自理 .所 谓 久 
病 卧 床 一 般 指 历时 数 月 以 上 ,在 日 本 规定 需 在 半年 以 上 。 
一 般 一 旦 卧病 ,很 少 能 重新 起 床 活动 。 

和 久 病 卧床 的 原 发 疾病 有 重症 脑 卒中 、 进 行 性 的 脊 仙 
变性 疾病 和 类 风湿 性 疾病 、 综 ( 复 ) 合 性 残疾 (如 截瘫 病人 
患 偏 竣 , 偏 阅 病 人 患 急性 心肌 梗塞 等 )、 重 症 精神 病 和 老 
年 性 痴呆 。 有 的 老人 开始 所 患 的 仅 是 一 般 疾病 ， 但 因 病 
情 较 重 , 往 往 长 期 卧床 休息 , 若 未 注意 早期 康复 ， 久 之 全 
身 功 能 将 受 影响 ， 形 成 残疾 和 废 用 综合 征 ， 终 致 久 病 甲 
床 ， 甚 至 更 严重 的 结局 。 预 防 久 病 卧床 最 重要 的 措施 是 
预防 性 康复 ,对 未 病 老 年 人 加 强 卫 生 教育 ,做 好 卫生 与 健 
康 管理 ,动员 他 们 参加 文体 活动 ,以 增强 体质 。 已 患 病 的 
老年 人 应 避免 长 期 甲 床 ,倡导 早 下 床 、 早 活动 并 及 早 进行 
各 种 康复 治疗 。 

在 护理 上 应 注意 ，CD 定 时 翻身 ,及 时 更 换 热 单 ,避免 
大 小 便 浸泡 ,预防 祥 郊 ,已 有 福 疮 者 要 及 时 处 理 。 回 预防 
并 控制 呼吸 道 、 肺 、 泌 尿道 和 福 产 感染 。@@ 做 好 康复 活 
动 ,有 条 件 者 可 先 给 予 被 动 运动 ,以 后 让 老人 自行 活动 肢 
体 ， 逐 步 起 坐 下 床 活动 。 但 应 在 医务 人 员 照 顾 下 循序 渐 
进 并 逐步 增加 活动 量 。 在 活动 前 可 应 用 物理 疗法 ， 以 减 
轻 康 复活 动 中 的 疼痛 ,使 治疗 容易 为 病人 所 接受 。 

( 曲 鳃 ) 

laonlonren woalke wentl 

老年 人 外 科 问 题 (surgical problems in the 
elderly) 。 随 着 老年 人 口 的 增长 , 需要 外 科 治 疗 的 老 
年 人 必然 增多 。 外 科 诊 治 决策 过 程 中 ， 仅 仅 由 于 老龄 而 
引起 的 争论 也 很 多 。 外 科 医 生 往往 相信 老龄 本 身 就 会 增 
加 手术 危险 ， 因 此 对 应 该 手术 治疗 的 老年 人 过 于 卉 局 而 
放弃 手术 。 因 对 老龄 所 特有 的 危险 认识 与 估计 不 足 ， 未 
作 好 充分 准备 即 进行 手术 结果 归于 失败 的 事例 也 时 有 发 
生 。 因 此 ,掌握 有 关 老 年 外 科 的 知识 ,将 对 老年 人 的 外 科 
治疗 决策 提供 帮助 。 

流行 学 研究 结果 表明 ， 随 年 龄 增长 而 发 病 率 迅速 增 
加 的 恶性 肿瘤 有 ， 食 管 癌 、 骨 癌 、 结 肠 癌 \ 胰 腺 癌 、 肺 癌 、 
前 列 腺 癌 、 乳 腺 癌 及 宫颈 癌 等 。 国 内 外 统计 资料 表明 ， 
1970 年 代 以 来 恶性 肿瘤 的 发 病 率 和 死亡 率 显 著 增加 的 原 
因 中 ,与 人 类 平均 寿命 延长 ,老年 人 口 比例 增加 有 密切 关 
系 。 因此， 研究 与 认识 老年 外 科 中 的 一 些 特殊 问题 又 具 
有 普遍 的 意义 。 

老年 外 科 的 特点 有 以 下 特点 : 

@ 由 于 老龄 带 来 的 代谢 与 营养 状况 的 改变 ， 老 年 人 
人 体 构成 成 分 发 生 较 明显 的 变化 。 人 体内 总 水 量 减少 。 体 
重 中 瘦 体 组 织 群 所 占 比 例 下 降 。 老 龄 人 群 营养 不 良 的 发 
病 率 显著 高 于 中 青年 人 群 ， 可 达 老年 人 群 的 60%。 上 
述 特点 决定 了 老年 患者 对 创伤 、 饥 饿 及 感染 过 程 的 耐 受 
与 代 偿 能 力 均 有 一 定 程度 的 减弱 。 

@ 老年 人 血液 中 邻 - 芋 二 酚 胶 、 肾 素 ,甲状 腺 素 及 胰 
岛 素 水 平均 较 非 老 葵 人 群 为 低 。 上 述 改变 前 弱 了 机 体 对 
创伤 应 激 反应 的 能 力 ,削弱 了 代谢 适应 性 反应 能 力 ,使 老 


年 患者 机 体 处 于 相对 不 稳定 状态 , 较 易 因 创伤 .手术 、 失 
血 等 导致 代谢 与 循环 的 失调 。 

@@ 老年 患者 伴随 疾患 较 多 。 因 一 种 外 科 疾 病 需要 手 
术 治 疗 的 老年 患者 可 同时 伴 有 多 个 系统 器 官 的 疾患 ， 常 
见 者 如 糖尿 病 . 冠 心病 .高 血压 病 、 慢 性 气 道 阻塞 性 肺病 
变 .动脉 硬化 性 脑病 前 列 腺 肥大 等 ， 手 术 后 这 些 疾病 可 
加 重 ,甚至 致死 。 

@ 老年 人 外 科 疾 患 的 临床 表现 也 有 其 特点 ,这 对 诊 
断 与 治疗 决策 均 有 重大 影响 , 若 不 认识 这 些 特殊 性 ,可 造 
成 诊治 错误 。 老 年 患者 机 体 反 应 性 较 迟 钝 ， 症 状 与 疾病 
进程 常 不 一 致 ,临床 症状 常 不 典型 , 如 溃疡 病 已 穿孔 ， 或 
阑尾 炎 、 胆 囊 炎 已 发 生 坏 剖 、 穿 孔 却 可 无 明显 的 反 跳 痛 或 
腹 肌 紧张 等 临床 症状 。 高 龄 患者 对 感染 、 炎 症 的 限 局 化 
能 力 差 , 器 官 功能 饮 复 较 缓慢 ， 创 伤 修复 过 程 需 时 较 长 。 
这 些 特点 对 某 些 外 科 疾病 的 治疗 决策 及 手术 前 后 处 理 均 
有 重要 影响 。 

回 随 着 年 龄 的 增长 ,人 体 免疫 功能 也 逐渐 下 降 。 创 
伤 修复 中 ， 结 缔 组 织 增生 的 能 力 与 速度 也 随 年 龄 增长 而 
减弱 与 缓慢 。 营 养 不 良 所 致 的 肌 力 减 弱 , 肺 活 量 减少 , 咏 
嗽 无 力 等 皆 成 为 手术 后 各 系统 多 种 并 发 症 (如 感染 .切口 
愈合 不 良 .伤口 哆 开 及 肺 部 并 发 症 等 ) 发 生 的 前 提 。 因 此 
手术 方法 与 时 机 选择 上 应 当 有 别 于 青 壮年 ， 手 术 与 麻醉 
时 间 应 尽 可 能 地 偏 短 ， 手 术 不 宜 过 大 。 有 些 需要 手术 治 
疗 的 疾病 ,如 胆囊 炎 ,、 胆 石 症 、 应 尽量 避免 在 急性 发 作 时 
行 急 诊 手 术 。 老 年 患者 急症 手术 死亡 率 比 择期 手术 高 出 
2 一 4 倍 。 

老年 患者 手术 危险 程度 的 判断 为 使 老年 患者 安全 
接受 手术 治疗 ,应 于 手术 前 根据 患者 的 精神 .体力 、 营 养 
状况 以 及 重要 脏 器 功能 检查 结果 预测 其 手术 危险 程度 ， 
以 便 恰当 地 进行 术 前 准备 ， 选 择 适宜 的 麻醉 和 手术 治疗 
方案 。 克 雷 默 按 下 列 标准 将 老年 患者 分 为 三 类 , "正常 
组 。 发 病 前 无 其 他 疾病 ,器 官 功能 均 正常 ,精力 与 体力 均 
处 于 良好 状态 。@ 较 差 组 。 患 者 已 有 明显 的 “ 老 弱 ” 现 
象 ,如 ， 体 重 减 轻 ,消瘦 反应 迟钝 ,但 主要 器 官 功能 尚 处 
于 代 偿 状态 ,适应 能 力 明 显 下 降 。@ 严 重组 。 发 病 前 已 有 
明显 的 伴随 疾患 ,如 ， 糖 尿 病 ,高 血压 病 、 冠 心病 等 ,适应 
与 储备 能 力 明显 不 足 。 对 正常 组 患者 可 以 施行 较 大 的 或 
癌症 根治 手术 ,对 后 两 组 患者 则 必须 行 全 面 检查 ,对 重要 
脏 器 进行 一 一 评价 ,在 术 前 做 到 最 大 限度 的 改善 ,尽力 恢 
复 与 维持 内 环境 稳 态 ， 在 不 影响 疗效 的 原则 下 施行 较 简 
捷 的 手术 。 

老年 患者 的 术 前 准备 ”必须 加 倍 重视 术 前 的 全 身 检 
查 ,尤其 是 循环 器 官 功能 , 肺 功能 , 肝 、 肾 功能 ,血糖 ,动脉 
血气 分 析 ,心电图 等 检查 。 

老年 患者 中 , 约 2/3 已 有 肺 部 疾患 ,主要 是 老年 慢性 
支气管 炎 。 这 对 麻醉 选择 与 术 后 护理 至 关 重要 。 肺 功能 
检查 最 大 通气 量 低 于 85 儿 或 虽 高 于 85% 但 有 临床 症状 
或 出 现 紫 绀 者 ， 或 动脉 血气 分 析 PaO, 低 于 60mmHg 或 
PaCO, 高 于 45mmHg 者 , 均 有 较 高 的 术 后 并 发 症 发 病 率 
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和 死亡 率 。 应 劝说 其 玻 烟 ,减少 分 泌 , 选 择 性 手术 应 安排 
在 呼吸 道 感染 发 病 少 的 季节 ,并 在 感染 控制 后 进行 。 

心血 管 疾患 也 是 老年 人 群 中 最 常见 的 疾病 。 要 充分 
估计 循环 系统 储备 功能 的 减弱 状况 。 单 纯 高 血压 病 虽 不 
能 构成 并 发 症 ,但 术 中 、 术 后 有 发 生 脑 出 血 或 心肌 梗塞 的 
危险 。 术 前 与 术 中 均 应 设法 避免 过 大 的 血压 波动 。 有 频 
发 心绞痛 史 的 患者 行 选择 性 手术 前 应 进行 内 科 治疗 以 控 
制 发 作 。 已 有 心肌 梗塞 病史 者 ，6 个 月 内 不 宜 行 选 择 性 
手术 。 心 功能 代 偿 不 全 者 或 心律 失常 患者 ， 均 应 于 术 前 
控制 心 衰 ,并 使 之 洋 地 黄 化 。 

老年 人 的 肾 功能 可 能 储备 很 低 。 麻 醉 与 手术 中 任何 
原因 所 致 的 失 水 或 血 容量 丧失 , 均 可 导致 休克 ,从 而 引起 
肾 功能 不 全 ,因此 , 术 前 对 电解 质 、 血 红 蛋 白 和 血细胞 压 
积 的 检查 以 及 肾 功能 试验 是 必要 的 。 

老年 患者 的 麻醉 ”老年 人 的 麻醉 问题 在 于 安全 界限 
狭窄 ， 循 环 和 呼吸 系统 极 易 引起 显著 变化 ， 麻 醉 后 并 发 
症 增多 ; 循环 系统 的 衰老 可 使 麻醉 时 心 搏 出 量 或 周转 阻 
力 突 然 责 失 , 血 压 急剧 下 降 ! 可 出 现 心律 失常 特别 是 严重 
的 传导 阻 灌 ， 于 诱导 气管 插 管 时 一 过 性 血压 上 升 也 会 带 
来 意外 。 老 年 人 术 前 宜 使 用 轻 量 的 麻醉 前 用 药 ， 以 免 导 
致 呼吸 循环 抑制 。 绝 大 多 数 老年 人 对 麻醉 药 耐 受 量 低 。 
对 全 身 麻醉 和 长 时 间 麻 醉 耐 受 力 低下 。 安 定 用 作 老年 人 
的 全 麻 诱 导 剂 是 比较 安全 的 。 所 芬 合剂 静脉 注射 ， 辅 以 
吸入 麻醉 和 肌 松 药 是 老年 病人 和 衰弱 病人 的 安全 麻醉 方 
法 。 但 老年 人 使 用 肌 松 药物 宜 小 量 ， 以 能 维持 手术 进行 
为 度 , 以 免 自主 呼吸 长 时 间 不 恢复 。 

因 老 年 人 椎 间 阶 变 窄 , 韧 带 钙化 ,穿刺 硬 脊 膜 外 腔 时 
常 遇 困 难 。 老 年 人 的 硬 消 膜 外 腔 狭 小 ， 同 样 容量 的 药物 
党 引起 高 平面 麻醉 , 故 其 硬 膜 外 麻醉 药 的 用 量 , 仅 是 年 轻 
人 的 1/3~1/2。 随 年 龄 增长 , 药 量 应 逐渐 减少 。 因 硬 膜 
外 麻醉 , 术 中 可 保持 清醒 ,应 激 反 应 较 轻 , 术 后 并 发 症 少 ， 
恢复 较 快 , 较 实用 于 老年 人 的 腹部 及 下 肢 手 术 。 对 老年 人 
行 厅 麻 时 因 麻 醉 平面 不 易 控 制 ,引起 的 血压 波动 较 大 , 故 
腰 麻 很 少 用 于 老年 患者 。 

老年 人 麻醉 与 术 中 易 发 生 许多 心血 管 和 呼吸 系统 的 
变化 与 并 发 症 ,如 血压 不 稳定 心律 失 常 及 心跳 又 停 、 支 
气管 痉挛、 呕吐 与 误 豚 等 。 术 中 严密 监测 是 防止 各 项 意 
外 的 重要 环节 , 它 也 关系 着 术 后 平顺 的 恢复 麻醉 中 除 监 
测 通气 量 外 ,应 行 血气 分 析 , 术 中 发 生 低 氧 血 症 及 二 氧化 
碳 蓄积 , 必 将 延迟 麻醉 后 的 苏醒 。 

老年 患者 的 术 后 治疗 与 并 发 羡 防 治 ”老年 患者 宜 少 
给 镇 静 药 以 免 引起 脑 部 血 供 不 足 。 鼓 励 老 年 患者 用 力 咳 
嗽 ,防止 肺 部 感染 。 必 要 时 还 可 作 蒸 汽 吸 入 。 为 防止 老年 
多 见 的 术 后 下 肢 静 脉 血栓 形成 和 栓塞 , 宜 用 脚 高 位 ,多 做 
主动 或 被 动 的 下 肢 届 伸 活动 ,在 病情 许可 时 ,鼓励 老年 串 
者 早日 起 床 活动 。 

老年 患者 术 后 较 易 发 生 尿 洞 留 ， 有 的 男性 患者 还 伴 
不 同 程度 的 前 列 腺 肥大 , 若 术 后 6 一 8 小 时 仍 不 能 自行 排 
尿 ,应 行 留置 导 尿 ,1 一 2 日 后 拔除 。 
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老年 患者 术 后 常见 切口 感染 和 切口 裂 开 。 常 见于 拆 
线 后 或 二 周 后 ,应 在 充分 麻醉 下 再 作 全 层 间断 缝合 ,并 应 
加 用 减 张 缝合 。 

参考 书目 

D. G. Seymour, Medicol Assessment of the Elderly 
Sur gical Patient, Croom Helm Ltd., London, 1986. 
>s ( 王 文 治 ) 

laonlanren xinll he shehul went! 
老年 人 心理 和 社会 问题 (psycho-social pro- 
blems in the elderly) 人 进入 老年 后 ， 身 体 逐 
渐 老 化 ， 体 力 不 如 从 前 ， 视 力 、 听 力 均 下 降 ， 记 亿 力 、 
性 功能 减退 ， 运 动能 力 低下 ， 脑 组 织 也 出 现 细胞 萎缩 以 
及 色素 、 钙 及 脂肪 沉着 等 变化 ， 精 力 感到 不 足 。 精 神 活 
动 功能 的 减弱 对 老年 人 的 心理 有 很 大 影响 。 有 些 疾病 多 
发 生 于 老年 期 ， 长 期 患 病 的 老人 更 容易 产生 异常 的 心理 
状态 此 外 ,由 于 退休 ,活动 中 心 转 到 家 庭 ,与 家 人 接触 增 
多 ! 此 时 又 可 能 发 生 丧 偶 等 情况 总 之 ， 工 作 环境 和 生活 
环境 的 改变 ,都 可 导致 一 系列 的 心理 和 社会 问题 。 随 着 社 
会 老龄 化 ,这 些 问题 越 来 越 突出 , 越 需要 解决 ， 这 需要 政 
府 和 公众 的 共同 努力 。 

老年 人 心理 活动 的 改变 视力 一 般 在 四 、 五 十 岁 后 
即 浙 下 降 ， 出 现 老 花 眼 。 听 力 一 般 在 成 年 后 即 缓慢 地 威 
弱 , 有 的 人 到 老年 后 失 陪 更 著 。 此 外 嗅觉 .味觉 ,痛觉 、 温 
度 觉 ,关节 位 置 觉 等 ,都 在 不 同 程度 地 减退 着 。 

卫 . 工 . 桑 代 克 、D. 韦 克 斯 勒 等 人 开展 横断 的 智能 研 
究 ， 发 现 人 的 智力 一 般 在 20~40 岁 间 保持 最 高 水 平 , 以 
后 即 缓慢 下 降 ,下 降 的 速度 因 人 而 异 。 但 对 同一 个 人 进行 
纵向 研究 得 出 的 结果 与 横向 研究 的 结果 稍 有 不 同 。 健 康 
老人 到 高 龄 时 仍 能 保持 良好 的 智能 ,在 知识 、 理 解 . 单 词 
等 语言 性 的 智能 活动 方面 ,老年 人 比 年 轻 人 优秀 ,但 在 动 
作 性 测验 方面 不 如 年 轻 人 。 

人 们 在 年 轻 时 代 往往 有 某 种 抱负 、 志 向 。 许 多 人 经 过 
不 懈 的 努力 ,终于 壮志 得 酬 , 到 了 老年 , 便 觉得 不 负 此 生 。 
也 有 许多 人 由 于 种 种 原因 ,成 就 不 著 ， 碌 碌 无 为 ,产生 虚 
度 此 生 之 感 , 由 于 视 , 听 缺损 ,行走 .动作 抽 笨 ,老年 人 出 
门 、 乘 车 .购物 都 不 方便 ,活动 便 受到 限制 ， 甚 至 与 社会 、 
家 人 的 接触 都 减少 ,阅读 、 听 广播 .看 电视 也 感 困难 ,许多 
老年 人 会 因此 产生 孤独 感 ,焦虑 和 抑郁 情绪 。 

老年 人 适应 新 情况 的 能 力 下 降 ， 在 新 处 环境 中 感到 
焦虑 不 安 .为 了 避免 这 种 困扰 和 焦虑 ,他 们 对 新 情况 或 是 
采取 不 赞同 态度 ,或 是 心怀 敌意 .不 予 理 肯 。 老 年 人 的 这 
种 保守 和 僵化 态度 实 即 对 付 新 情况 和 焦虑 的 自我 防御 方 
式 。 但 这 种 僵化 态度 使 老年 人 与 不 断 变化 着 的 世界 格格 
不 入 ,会 使 他 们 感到 孤独 ,增添 了 不 安全 感 。 

退休 与 社会 职能 的 变化 ”退休 是 人 生 历 程 中 很 大 的 
变化 。 一 般 说 ,在 这 个 阶段 老年 人 要 经 过 四 个 时 期 才能 安 
定 下 来 。@ 等 竺 期。 预知 即将 退休 ， 思 想 上 开始 作 好 准 
备 。 有 的 人 会 感到 从 事 多 年 的 工作 将 不 再 由 自己 来 做 , 感 
到 要 离开 习惯 了 的 工作 岗位 ,退出 历史 舞台 ， 恋 恋 不 舍 ， 
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心情 十 分 复杂 。@@ 退 休 期 。 正 式 离开 工作 岗位 的 一 天 来 
到 时 ,有 的 人 因 思 想 上 早 有 准备 ,表现 比较 平静 。 有 的 人 
则 忱 侈 , 侦 然 ,激动 ,或 者 情结 黯淡。@ 退 休 之 后 。 许 多 人 
较 快 适应 新 的 生活 ,并 安排 了 新 的 生活 内 容 , 情 绪 上 波动 
不 大 。 有 些 人 则 对 单调 、 枯 燥 、 司 散 的 生活 感到 厌倦、 乏 
味 ,甚至 觉得 生活 毫 无 意义 。 另 一 些 人 赋闲 在 家 ， 无 所 事 
事 , 产 生 无 用 感 .自卑 感 ,觉得 度 日 如 年 ,消极 悲观 。@ 适 
应 期 有 些 人 适应 较 快 ,有 的 较 慢 。 很 多 老年 人 坚持 学 习 ， 
或 在 原先 的 专业 基础 上 继续 深入 钻研 ;或 从 事 新 的 学 习 ， 
学 习 外 语音 乐 ,艺术 ,这 样 既 丰富 了 生活 内 容 ,又 使 日 子 
过 得 有 意义 ,精神 也 有 所 寄托 。 

有 些 老年 人 虽 未 能 安排 好 晚年 生活 ， 日 子 过 得 简单 
乏味 ,但 总 是 慢 慢 习惯 下 来 ， 另 一 些 人 则 总 是 适应 不 好 ， 
对 生活 感到 不 满意 、 不 愉快 ! 这 样 容易 引起 精神 上 的 障 
碍 ,导致 疾病 。 

家 庭 关系 ”退休 后 ,主要 的 生活 环境 是 家 庭 。 家 庭 的 
结构 ,成 员 间 的 关系 ,本 人 在 家 庭 中 的 地 位 ， 都 影响 老年 
人 的 心理 状态 。 

工业 发 达 国 家 中 老年 人 与 子女 同 住 的 很 少 。 过 去 中 
国 许多 四 世 同 党 ,三 代 同 堂 的 组 合家 庭 , 老 年 人 在 家 庭 中 
受到 尊敬 和 良好 的 照顾 。 现 在 ， 子 女 与 者 人 分 居 者 日 多 。 
而 且 ,中 国 提倡 一 对 夫妇 只 生 一 个 子女 ,若干 年 后 ， 两 对 
老人 中 必 有 一 对 身边 无 子女 ， 许 多 老年 人 将 得 不 到 子孙 
后 代 的 适当 照顾 ,生活 将 过 得 凌 凉 和 玩 独 。 

家 庭 成 员 间 的 关系 ,特别 是 老年 夫妇 间 的 关系 ,对 老 
年 人 的 心理 状态 影响 极 大 。 夫 妇 关系 好 ,互相 爱护 ,体谅 、 
关心 .帮助 .相处 融洽 , 则 双方 的 情绪 多 半 是 愉快 的 ,这 也 
是 健康 长 寿 的 重要 因素 。 反 之 ,夫妇 间 缺 乏 共同 的 语言 和 
兴趣 ,互相 不 满意 ,频繁 闹 矛 后， 缺乏 伴侣 感 等 ， 则 是 烦 
恼 、 苦 问 的 源泉 。 伴 但 感 是 老年 夫妇 关系 良好 的 核心 内 
容 , 有 些 夫妇 虽然 常 争吵 ,但 淮 也 离 不 开 谁 ,相依 为 命 。 

有 些 老年 人 自以为是 一 家 之 主 , 摆 家 长 架子 ,固执 已 
见 , 动 轰 训 斥 子女 长此以往 ,破坏 了 家 庭 的 和 谐 与 子女 
间 关 系 紧张 .不 和 ,严重 影响 老年 人 舒畅 、 愉 快 的 情绪 。 

有 些 组 合家 庭 中 ， 当 家 长 的 还 在 工作 岗位 时 会 受到 
子女 的 尊敬 ,在 家 庭 中 有 地 位 ;一 旦 离开 了 工作 岗位 ， 在 
家 中 的 地 位 也 就 改变 了 ,尊敬 减少 了 ,甚至 受到 冷遇 。 其 
中 少数 人 在 家 庭 中 只 是 成 了 操作 家 务 、 照 看 孙 非 的 “ 保 
姆 "。 

经 济 问题 大 多 数 老年 人 有 本 人 独立 的 经 济 收入 
少数 靠 子女 供养 ,更 少数 由 政府 接济 。 一 般 说 ,老年 人 的 
幸福 感 同 他 经 济 收入 多 少 有 关系 少数 老年 人 中 ,两 代 关 
系 \ 家 庭 纠 纷 同 经 济 问题 有 联系 。 

生活 事件 和 心理 状态 ”生活 中 的 某 种 变动 均 称 为 生 
活 事件 ,如 丧偶 离婚 ,夫妇 分 居 、 亲 密 的 家 庭 成 员 死亡 、 
意外 事故 .本 人 或 家 庭 成 员 患 病 等 等 * 这 类 不 愉快 事件 可 
引起 精神 紧张 、 翡 痛 、 哀 伤 .焦虑 \ 不 安 \ 忧 郁 ,愤恨 等 情绪 
反应 ,并 可 能 导致 疾病 ,如 脑 卒 中 ,心绞痛 ,心肌 梗塞 、 糖 
尿 病 , 抑 郁 症 、 偏 执 状 态 等 。 男 性 老人 对 丧偶 的 耐 受 能 力 


往往 不 如 女性 老人 。 对 生活 中 的 一 些 不 愉快 事 ,老年 人 往 
往 因 生活 经 验 丰 富 , 遇 事 不 过 分 激动 ,比较 能 够 适应 。 但 
如 果 不 幸 事件 很 严重 ,或 不 断 发 生 , 不 少 老年 人 也 就 忍受 
不 了 ,导致 疾病 的 发 生 。 这 类 生活 事件 对 心理 状态 的 影响 
如 何 和 能 否 导致 疾病 , 同 家 庭 、 社 会 、 组 织 的 支持 和 帮助 
有 关 。 若 这 类 支持 和 帮助 较 多 , 则 引起 心理 反应 较 轻 、 较 
少 , 导 致 的 疾病 也 较 轻 。 

综 上 所 述 , 老 年 人 应 过 好 退休 关 ， 丰 富生 活 内 容 , 坚 
持 不 懈 地 学 习 ， 适 当 参 加 社会 活动 和 化 些 力所能及 的 工 
作 ,培养 兴趣 与 爱好 ,特别 是 对 音乐 的 爱好 ， 坚 持 体育 活 
动 ,保持 良好 的 人 际 关系 ,保持 和 谐 ,愉快 的 家 庭 气氛 , 正 
确 处 理 可 能 发 生 的 生活 事件 。 社 会 和 政府 也 要 不 断 地 增 
强 对 老年 人 的 支持 和 帮助 ,包括 建立 老年 人 医疗 保健 网 、 
老人 之 家 或 养老 院 等 。 《 陈 学 诗 ) 


loonlonren ylxue tezheng 
老年 人 医学 特征 (medical features of the el- 
derly) 。 进入 老年 期 后 ,机 体 出 现 许多 生理 和 心理 的 
变化 。 体 力 不 如 从 前 ,疾病 发 生 率 也 增高 。 老 年 病 是 老年 
人 常见 病 及 多 发 病 的 总 称 ， 但 其 中 大 部 分 不 是 老年 人 所 
特有 的 。 老 年 病 的 来 源 主要 有 ，Q@@ 成 年 后 所 患 疾病 的 继 
续 ,如 高 血压 病 、 消 化 性 溃疡 、 慢 性 支气管 炎 等 。@ 在 器 
官 组 织 衰老 变化 的 基础 上 新 发 生 的 疾病 ， 如 在 动脉 硬化 
基础 上 发 生 的 心血 管 疾病 ， 晶 状 体 退 变 引 起 的 老年 性 白 
内 障 ， 以 及 脑 组 织 退 变 引 起 的 老年 性 痴呆 等 。@ 由 于 免 
疫 调节 功能 变化 ,机 体 抵抗 力 减低 而 产生 的 各 种 疾病 ,如 
自身 免疫 性 疾病 、 类 风湿 性 关节 炎 、 恶 性 肿瘤 等 。 综 合 
中 国 各 地 区 老年 人 健康 普查 的 结果 ,在 60 岁 及 以 上 的 老 
人 中 ， 没 有 重要 脏 器 疾病 的 约 占 30% 左右, 年 龄 越 大 患 
病 者 越 多 。 老 年 人 最 常见 的 疾病 有 高 血压 病 、 冠 状 动脉 
硬化 性 心脏 病 、 糖 尿 病 、 悍 性 支气管 炎 、 肺 气 肿 、 肺 原 性 
心脏 病 、 脑 血管 病 、 恶 性 肿瘤 老年 性 白内障 、 蕉 、 筑 血 、 
骨 质 琉 松 .前 列 腺 增生 等 ,这 些 疾 病 的 患 病 率 因 不 同 的 地 
理气 候 、 职 业 、 生 活 习 惯 及 社会 环境 等 而 有 所 不 同 。 如 高 
血压 病 及 冠 心病 的 患 病 率 是 北方 高 于 南方 ， 糖 尿 病 则 在 
篇 力 劳动 者 中 较 多 。 老 年 人 最 后 多 因 病 死亡 ,无 疾 而 终 者 
极 少 。 主 要 死因 的 前 四 大 疾病 即 脑 血 管 病 ( 脑 梗塞 或 脑 出 
血 ) 心 血管 病 ( 主 要 为 冠 心 病 )、 恶 性 肿瘤 ( 主 为 肺癌 、 角 
癌 , 肝 癌 , 结 肠 癌 ) 及 呼吸 系统 疾病 (主要 为 肺 部 感染 )。 不 
过 在 各 地 区 的 顺 位 不 同 , 有 的 以 脑 血管 病 为 第 一 位 ,有 的 
以 心血 管 病 为 第 一 位 。 

老年 病 的 特点 ”老年 病 的 临床 表现 及 诊断 治疗 、 预 
后 均 与 年 轻 人 有 所 不 同 。 主 要 特点 有 ，@ 多 病 共存 ,老年 
人 常 在 多 个 系统 同时 存在 疾病 ， 在 同一 个 系统 常 同时 存 
在 多 种 病理 变化 。 因 此 ,老年 病 的 临床 表现 错综复杂 。@ 
起 病 缓慢 ,由 于 老年 病 多 属 慢性 退行 性 变化 ,有 时 生理 变 
化 与 病理 变化 的 界限 很 难 区 分 。 不 少 老年 病 的 初期 进程 
缓慢 ,容易 与 一 般 生 理性 老年 变化 相 混淆 。 如 甲状 腺 功能 
减低 或 亢进 ,初期 症状 很 不 明显 ,常常 要 经 过 一 段 时 期 才 
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被 发 现 。 帕 金森 氏 综合 征 的 早期 ,可 表现 为 体态 届 曲 , 行 
动 缓慢 ,肢体 发 僵 , 常 易 被 误 认为 衰老 的 表现 而 漏诊 。 因 
此 ,对 老年 人 的 观察 要 敏感 细致 ,警惕 他 们 在 感觉 和 行为 
上 的 可 疑 变 化 。@ 临 床 表现 不 典型 ， 如 老年 人 体温 调节 
功能 差 ,发 热 反应 不 如 一 般 人 明显 ,年 轻 人 患 肺 类 、 肾 天 
肾炎 时 出 现 高 热 ,而 老年 患者 可 体温 不 升 。 老 年 人 痛觉 迟 
钝 ,反应 差 ,有 些 疾病 在 一 般 人 能 引起 剧烈 疼痛 ， 在 老年 
人 则 反应 不 同 。 如 心肌 模 死 、 胸 肛 炎 、 闲 尾 类 穿孔 后 的 族 
腾 赤 等 在 老年 人 可 能 只 有 轻微 的 不 适 感 。 因 此 常 易 误 诊 。 
特别 值得 注意 的 是 很 多 老人 患 病 后 常 先 出 现 神 经 精神 症 
状 ,如 有 些 老年 人 患 心 脏 病 的 首发 症状 就 是 氏 服 。 有 些 严 
重 感染 的 老年 人 主要 表现 为 嗜睡 ， 心 力 衰竭 加 重 时 出 现 
精神 错乱 的 反应 。 有 时 老年 人 主 患 系统 的 疾病 症状 不 明 
显 ， 却 表现 为 其 他 系统 疾病 的 症状 。 如 充血 性 心力 衰 竟 
时 ,可 先 出 现 消化 系统 的 症状 :味觉 异常 ， 腹 胀 ,腹痛 等 。 
患 甲状 腺 功能 亢进 时 可 先 出 现 低热 、 腹 泻 或 阵 发 性 心房 
纤 额 。@ 病 程 长 .康复 慢 \ 慢 性 病 多 见 。 这 与 老年 人 组 织 
修复 和 再 生 能 力 差 有 关 。@ 发 病 诱因 有 时 不 同 于 年 轻 
人 ,如 心肌 梗死 的 诱因 在 老年 人 不 一 定 是 运动 过 量 。 情 绪 
激动 或 饮食 不 当 等 即 可 诱发 此 外 ,由 于 老年 人 免疫 功能 
低下 , 抗 病 能 力 减弱 ， 原 在 体内 正常 存在 的 不 致 病 细菌 ， 
可 使 老年 人 感染 发 病 , 且 迁延 不 依 , 而 且 这 种 感染 常 为 多 
种 病原 体 混合 感染 。@ 容 易 发 生 并 发 症 或 出 现 脏 器 功能 
衷 竟 , 由 于 老年 人 脏 器 功能 趋 于 衰退 ,贮备 力 减少 ， 适 应 
能 力 减 弱 ,机 体 自 稳 性 差 。 在 没有 意外 打击 的 情况 下 ， 尚 
可 保持 平衡 ,进行 正常 活动 ! 但 在 疾病 或 应 激 状 态 下 则 很 
容易 发 生 功 能 不 全 或 衰竭 现象 ， 病 情 变化 很 快 ， 其 中 以 
心 . 肾 、 肺 和 脑 的 功能 易 受 影响 , 且 恢 复 较 慢 。 由 于 老年 人 
免疫 功能 下 降 ,代谢 功能 素 乱 ,在 原 有 疾病 的 基础 上 容易 
发 生 感染 或 其 他 并 发 症 。 如 久 卧病 床 的 老年 病人 容易 发 
生 福 疮 .肺炎 、 血 栓 -栓塞 病 、 骨 质 疏 松 和 大 小 便 失禁 等 。 
因此 ,在 老年 病 的 治疗 中 ,特别 强调 早期 活动 。@ 治 疗 时 
容易 出 现 药物 副作用 ， 一 般 老 年 人 对 药物 的 代谢 及 排泄 
功能 减弱 ,对 药物 耐 受 差 而 敏感 性 增加 ,容易 出 现 不 良 反 
应 ， 因 此 ， 老 年 人 用 药 要 特别 慎重 《 见 老年 人 的 用 药 问 
题 ), 外 科 治 疗 方面 也 有 特点 ( 见 老年 人 的 外 村 问题 )。 

老年 人 的 心理 功能 “老年 人 心理 功能 的 衰退 与 生理 
功能 的 衰退 是 相互 作用 的 ， 而 心理 老化 对 意志 的 影响 在 
某 种 程度 上 比 机 体 老化 更 重要 ， 它 能 使 后 者 加 速 而 影响 
健康 。 由 于 机 体 老化 ,老年 人 在 心理 上 产生 不 安全 感 、 衷 
老 感 、 自 卑 感 , 因 体弱多病 可 产生 焦虑 、 抑 部。 退休 的 老人 
由 于 社会 地 位 和 生活 方面 的 改变 ,心理 上 感到 不 适应 ,从 
而 产生 孤独 ,自卑 ,抑郁 空虚 感 ,无 用 感 、 老 朽 感 等 消极 
的 心理 状态 。 家 庭 状况 及 事故 刺激 对 老人 的 心理 影响 也 
很 大 ， 如 果 这 些 问 题 处 理 不 好 ， 老 年 人 可 变 得 越 来 越 顽 
固 、 多 疑 、 留 恋 过 去 ， 并 采取 否认 、 县 惧 及 逃避 现实 等 行 
为 ,产生 疑 病 倾向 ,可 以 出 现 心身 疾病 的 表现 。 见 老年 人 
的 心理 和 社会 问题 。 

老年 人 的 防 病 重 点 ”应 从 心理 和 生理 等 方面 考虑 : 
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@ 保 持 良好 的 心理 状态 ,做 到 心胸 开朗 ,积极 乐观 ! @@ 保 
持 经 常 的 、 适 当 的 体力 劳动 和 锻炼 ，@ 合 理 安排 饮食 营 
养 ! @ 改 善 生活 环 境 , 包 括 自然 环境 和 家 庭 环境 ,生活 规 
律 ,睡眠 充足 ，@ 参 加 一 些 力所能及 的 社会 活动 和 交往 。 
很 多 老年 病 是 在 机 体 老化 的 基础 上 发 展 的 , 虽 经 治疗 ,也 
很 难 恢复 正常 ,因此 ,在 老年 的 预防 医学 上 ,不 但 要 争取 
未 病 者 不 病 , 还 要 使 已 病 者 病情 不 发 展 ,不 恶化 ， 以 保持 
功能 ,生活 自理 ,减轻 社会 负担 ( 见 老龄 卫生 )。- 

( 何 慧 德 7 
laonlanren yongyao tedian 
老年 人 用 药 特点 (drug use in the elderly) 
由 于 老年 人 机 体 的 老年 性 变化 和 各 器 官 ， 特 别 是 心 、 肾 、 
肝脏 等 功能 的 衰退 ,药物 在 身体 内 的 吸收 分布、 代谢 和 
排泄 等 药物 代谢 动力 学 过 程 也 发 生 明 显 变化 ， 所 以 在 用 
药 问题 上 老年 人 与 年 轻 人 有 明显 的 不 同 。 由 于 药 代 动力 
学 的 改变 ,老年 人 用 药 容易 产生 药物 的 毒 副 反 应 ,因此 用 
药 的 品种 ,剂量 和 用 药 时 间 要 特别 谨慎。 总 之 ， 老 年 人 用 
药 的 种 类 宜 少 不 宜 多 ,开始 剂量 宜 小 不 宜 大 ,用 药 时 间 宜 
短 不 宜 长 ,服药 过 程 中 要 密 急 观察 药物 副作用 的 发 生 . 根 
据 国外 的 统计 资料 药物 的 副作用 发 生 率 与 年 龄 、 种 类 多 
少 和 品种 有 关 。 药 物 副作用 随 用 药 者 年 龄 的 增长 而 增加 ， 
20 一 29 岁 为 3 锡 ,40 一 49 岁 为 7.5% ， 而 70 一 79 岁 高 达 
231.3 锡 。 因 此 老年 人 的 用 药剂 量 一 般 应 略 低 于 年 轻 人 的 
剂量 中 国药 典 》 所 载 60 岁 以 上 老年 病人 用 药剂 量 约 为 
年 轻 人 的 3/4, 老年 人 对 某 些 药物 容易 发 生 副作用 ,特别 
是 有 效 量 和 中 毒 量 之 间 差 距 很 小 的 药物 ， 因 而 其 安全 性 
也 小 ,更 应 特别 谨慎。 

老年 人 的 药 代 动力 学 改变 “也 就 是 药物 在 老年 人 身 
体内 吸收 .分 布 .代谢 和 排泄 的 四 个 过 程 的 改变 。 

吸收 ”年龄 的 增长 带 来 了 与 药物 吸收 有 关 的 各 种 因 
素 的 改变 ，@ 胃 酸 分 泌 减少 ,胃液 PH 上 升 , 使 胃 里 动 亢 
进 ,药物 在 胃 内 停留 时 间 缩 短 , 偏 碱 性 药物 在 胃酸 低 的 胃 
液 中 ,其 离 解 度 降 低 ， 也 影响 吸收 。 四 肠管 血 流量 减少 , 
影响 药物 吸收 ，@ 肠 道 吸收 粘膜 面 和 吸收 细胞 减少 ，@ 
消化 酶 分 泌 量 减少 和 活性 降低 。 

分 布 ” 即 药物 进入 机 体 后 在 各 组 织 间 分 布 的 情况 。 
影响 老年 人 药物 分 布 的 因素 有 ，@ 老 年 人 体内 水 分 和 肌 
肉 较 年 轻 人 减少 ,肌肉 为 脂肪 所 代替 ,男性 老年 人 中 18 一 
36% 的 体重 是 属于 脂肪 ， 老 年 女性 中 甚至 达 33 一 48 允 。 
这 样 老年 人 体内 脂 溶性 药物 浓度 增加 ， 而 水 溶性 药物 浓 
度 减低 ! @ 随 着 增 夫 血 清白 蛋白 水 平 降低 ， 蛋 白质 对 药 
物 的 结合 能 力 减弱 ， 特 别 是 用 多 种 药物 时 药物 与 血浆 白 
蛋白 结合 的 竞争 现象 更 明显 ， 与 蛋白 质 结合 力 强 的 药物 
可 将 结合 力 弱 的 药物 置换 出 来 ,使 后 者 在 血浆 中 的 游离 
浓度 增高 ,药物 效应 增高 有 些 药 物 的 分 布 在 老年 人 中 不 
同 于 年 轻 人 ,如 饮 同 等 量 的 酒精 ,老年 人 血液 中 的 酒精 浓 
度 较 年 轻 人 为 高 。 安 蔡 比 林 在 老年 人 体 间隙 的 分 布 较 年 
轻 人 少 10 多 左右 ， 而 安定 在 老年 人 体 间 阶 的 分 布 则 反而 
增加 。 


754 


代谢 ”药物 主要 是 在 肝脏 代谢 。 随 着 增 龄 肝脏 的 重 
量 减 少 ， 出 现 变 性 细胞 ， 有 染色 体 和 线粒体 的 改变 。 在 
肝脏 中 药物 代谢 主要 靠 酶 来 进行 ， 这 些 酶 的 活性 有 的 也 
随 增 龄 而 下 降 。 药 物 代谢 还 与 肝脏 的 血 流量 和 血 氧 浓度 
等 有 关 。 经 测定 氨基 比 林 、 安 葵 比 林 、 保 泰 松 . 醋 氨 酚 、 安 
定 ,心得 安 等 药物 的 半衰期 在 老年 人 中 明显 延长 ,由 此 推 
知 随 增 龄 肝脏 对 某 些 药物 的 代谢 能 力 有 所 减弱 ， 老 年 人 
对 巴 比 妥 类 药物 的 代谢 能 力 减少 50% , 所 以 对 这 类 药 的 
敏感 度 增加 ,服用 时 容易 出 现 意 识 模糊 等 副作用 ,所 以 多 
主张 老年 人 不 宜 服用 。 

排泄 ” 指 药物 从 机 体内 消除 ,主要 通过 肾脏 。 随 着 增 
零 疹 脏 容量 减少 ,初期 表现 为 皮质 的 肾 单位 减少 ,很 快 累 
及 血 质 。 肾 血浆 流量 、 肾 血 流量 、 肾 小 球 滤 过 率 、 肾 小 管 分 
泌 和 再 吸收 能 力 都 有 下 降 。 所 谓 药物 的 半衰期 即 药物 在 
吸收 后 从 体内 清除 50 多 所 需要 的 时 间 ， 与 机 体 的 肾 、 肝 
功能 有 关 。 主 要 由 肾 胜 排 港 的 药物 如 地 高 辛 .氨基 糖 冰 类 
抗生素 四环素 、 氧 磺 丙 腺 等 的 血液 浓度 随 增 龄 而 增高 ， 
更 容易 引起 副作用 。 

老年 人 用 药 的 基本 原则 包括 以 下 几 点 ，@ 尽 量 减 
少 药物 的 品种 ， 剂 量 要 小 ， 或 从 小 剂量 开始 逐渐 加 大 剂 
量 ,可 用 可 不 用 的 药物 坚决 不 用 ， 药 物 也 不 宜 长 期 使 用 。 
加 老年 人 多 同时 并 生 几 种 疾病 ,应 根据 轻重 缓急 用 药 ,如 
同时 患 急性 肺炎 或 其 他 慢性 病 时 ， 应 先 投 用 治疗 肺炎 的 
药物 ， 治 疗 其 他 疾病 的 药物 可 按 病情 减 量 或 暂停 。@ 严 
格 定期 检查 老年 人 使 用 的 药物 、 根 据 病情 及 时 减 量 或 售 
药 。@ 若 投 用 对 肝 、 肾 可 能 有 损害 的 药物 , 则 治疗 前 应 作 
肝 、 捅 功能 检查 ,治疗 过 程 中 定期 复查 ， 并 注意 副作用 的 
发 生 。@ 有 的 老年 人 的 理解 力 和 记忆 力 减退 ， 对 所 用 的 
药物 必须 反复 交代 ,还 应 向 护理 人 员 和 家 属 详细 交代 ,以 
免 重 服 或 漏 服 。@ 关 于 老年 妇女 用 肉 激 素 预 防 骨 质 琉 松 
和 脂 质 代谢 异常 的 问题 ,多 数 妇 产科 专家 主张 应 用 ,国外 
应 用 得 更 广泛 。 根 据 临床 统计 乳腺 癌 和 子 官 内 腹痛 的 发 
生 率 不 因 雄 激素 的 应 用 而 增高 。 肉 激素 应 与 黄体 酮 同 用 。 

治疗 高 血压 病 时 ,尽量 避免 血压 降 得 过 低 , 因 老年 人 
常 有 心 , 脑 血管 硬化 , 心 脑 组 织 的 供血 本 身 已 处 于 临界 状 
态 , 若 血压 过 低 ,就 有 可 能 导致 缺 血 性 脑 中 风 或 心肌 要 元 。 
此 外 ,老年 人 由 于 植物 神经 功能 失调 , 常 易 发 生 位 置 性 低 
血压 ,用 降 压 药 时 要 注意 预防 晕厥 。 地 高 六 的 有 效 剂量 与 
中 毒剂 量 之 间 很 接近 ,在 老年 人 体内 半衰期 延长 ,再 加 上 
老年 人 肾脏 排出 量 的 减少 ,所 以 地 高 辛 的 剂量 宜 小 ,有 条 
件 时 在 药物 浓度 监测 下 使 用 则 更 为 安全 。 用 利尿 药 时 ， 
要 考虑 到 老年 人 常常 因 疾 病 缠 身 ， 进 食 减 少 或 较 长 期 钠 
摄 入 减少 , 血 纳 水 平原 已 偏 低 , 再 用 利尿 药 可 能 引起 低 血 
钠 症 。 利 尿 药 与 洋 地 黄 类 药物 同时 应 用 时 更 应 防止 低 血 
钾 症 对 老年 人 补 钾 也 应 谨慎， 因为 老年 人 肾 功能 较 差 ， 
补 钾 稍 过 量 就 容易 导致 高 血 钾 症 ， 神 经 系统 药物 如 三 环 
类 抗 抑 部 药物 如 丙 味 嗪 、 阿 密 闪 林 、 多 虑 平 . 和 四 环 类 抗 
抑郁 药物 如 麦 普 蔡 林 等 都 有 神经 系统 和 心血 管 系统 的 抗 
胆 碱 能 作用 ,老年 病人 临床 应 用 时 注意 其 副作用 如 倦怠 、 


心律 失常 ,位 置 性 低 血 压 、 肌 强直 、 精 神 症 状 、 尿 洲 留 等 。 
此 药 青 光 眼 患者 禁用 。 老 年 人 服用 酚 唑 嗪 类 抗 精神 病 药 ， 
如 氧 丙 唆 、 奋 乃 静 等 容易 引起 锥 体外 系 副 作用 ,所 以 初 起 
剂量 宜 小 ,应 逐渐 增加 剂量 ,并 密切 观察 副作用 。 

( 王 新 德 7 
laonianxing jingshen zhang’al 
老年 性 精神 障碍 (senile mental disorders) 
起 病 于 老年 期 (通常 65 岁 以 上 ) 的 慢性 进行 性 智力 减退 。 
又 称 老年 性 痴呆 。 病 理 改变 主要 为 大 脑 琴 缩 和 神经 细胞 
退 变 ; 病 因 未 明 , 故 又 称 为 原 发 授 变 性 痴呆 。 

在 正常 情况 下 , 30 岁 以 上 的 人 , 随 着 年 龄 的 增长 , 脑 
的 重量 会 有 所 减轻 ， 到 70 岁 左右 可 减轻 约 5%。 进 入 老 
年 以 后 ， 正 常人 的 豫 体 和 心理 功能 都 可 出 现 一 系列 相应 

妆 变 ,如 须发 班 白 , 皮 肤 皱 缩 和 色素 沉着 老 视 、 近 记忆 
减退 ,行动 迟缓 ,以 及 某 些 性 格 改变 等 。 这 些 老年 性 变化 
与 老年 性 痴呆 不 同 , 属 生理 性 衰老 而 非 病理 过 程 。 

1907 年 德国 医师 阿尔 茨 海 默 报告 ， 一 例 51 岁 的 妇 
女 具 有 特征 性 神经 病理 改变 和 进行 性 痴呆 。 这 种 病例 后 
来 命名 为 阿尔 茨 海 默 氏 病 ， 作 为 老年 前 期 痴呆 的 一 种 特 
丈 类 型 。 但 后 来 发 现 ， 大 量 发 生 于 老年 期 和 老年 前 期 
(40 一 65 岁 ) 的 原 发 性 痴呆 ， 其 临床 症状 和 神经 病理 改变 
并 无 显著 不 同 ,因此 到 了 1970 年 代 ， 有 这 类 病理 改变 的 
老年 期 和 老年 前 期 痴呆 都 归 入 阿尔 欧 海 默 氏 病 一 类 。 而 
老年 期 者 特 称 阿尔 蒋 海 默 氏 病 老 年 型 。 

与 阿尔 茨 海 默 氏 病 临 床 症状 相似 的 ， 有 A. 皮 克 于 
1892 年 首先 描述 的 另 一 类 伴 有 脑 获 缩 的 进行 性 痴呆 , 后 
称 皮 克 氏 病 , 本 病 罕见 ,其 发 病 高 峰 年 龄 为 50 一 60 岁 , 主 
要 神经 病理 改变 位 于 额 叶 和 矣 叶 。 现 已 查 明 ,该 病 属 常 染 
色 体 单 基 因 显 性 遗传 ,为 另 一 独立 疾病 单元 。 

老年 期 常见 的 另 一 类 精神 障碍 为 脑 血 管 病 性 痴呆 
包括 多 发 梗塞 性 痴呆 和 继 发 于 急性 脑 血管 意外 的 痴呆 。 
其 起 病 过 程 ,临床 特征 及 病程 与 阿尔 蒋 海 默 氏 病 不 同 , 主 
要 由 动脉 硬化 或 高 血压 性 脑 血 管 病 导致 多 次 脑 梗塞 所 
致 ,这 类 病变 可 与 阿尔 获 海 默 氏 病 并 存 。 

老年 性 精神 障碍 的 发 病 与 居民 中 老年 人 口 的 增加 密 
切 相 关 。 英 美 等 国 在 20 世纪 初 65 岁 以 上 老年 人 仅 占 居 
民 的 4~5% ,到 1980 年 代 这 一 比例 已 上 升 到 10 一 15 免 。 患 
老年 性 精神 障碍 者 显著 增多 。 英 国 统计 65 岁 以 上 的 老年 
人 中 严重 痴呆 者 占 5.6% ,而 美国 则 将 近 6% 痴呆 的 老年 
人 中 ,半数 以 上 为 阿尔 芯 海 默 氏 病 , 近 1/4 为 脑 血管 病 性 
痴呆 ,余下 的 1/4 病例 中 ,有 一 半 为 阿尔 茨 海 默 氏 病 与 脑 
血管 病变 的 混合 型 ， 其 余部 分 可 能 是 多 种 原因 的 脑 部 病 
变 所 致 的 痴呆 。 中 国 1982 年 全 国 12 个 地 区 抽样 调查 ,65 
岁 以 上 老年 人 占 总 调查 人 口 的 5.6%， 而 老年 性 精神 障 
码 的 患 病 率 为 3.75 和 。 本 病 患者 女性 多 于 男性 , 农村 多 
于 城市 ,其 患 病 率 随 年 龄 增加 而 升 高 。 

阿尔 英 海 驳 氏 病 ”病因 未 明 ， 曾 有 人 提出 以 下 几 种 
可 能 ，@ 遗 传 因 素 ， 特 别 是 与 第 21 号 染色 体 异常 有 关 ; 
@@ 大 脑 皮 质 和 海马 中 合成 乙酰 胆 碱 的 胆 碱 乙酰 转移 酶 活 


性 显著 减低 ，@@ 具 有 神经 毒性 作用 的 铝 在 本 病 患 者 脑 内 
含量 增高 ，@ 自 身 免疫 作用 ; @ 中 枢 神 经 系统 慢 病 毒 感 
染 。 但 这 些 说 法 均 有 待 进一步 研究 证 实 。 

阿尔 茨 海 默 氏 病 的 病理 变化 主要 为 , 脑 姜 缩 ,以 顶 叶 
和 普 叶 最 显著 ,特别 是 海马 损害 最 重 ; 有 脑 沟 增 宽 和 脑室 
扩大 。 显 微 镜 下 可 见 脑 皮 质 神经 细胞 减少 ， 星 状 细胞 增 
生 , 哮 银 染 色 可 见 老年 班 和 神经 元 纤维 缠 结 。 这 是 本 病 的 
特征 性 改变 。 前 者 的 中 心 部 分 为 淀粉 样 物 质 ( 一 种 异常 蛋 
白质 沉着 ,周围 是 变性 的 星 状 细胞 。 后 者 则 由 成 对 的 神 
经 元 纤维 结 成 双 螺 旋 。 有 时 还 可 见 到 颗粒 空 泡 变性 。 脑 组 
织 中 老年 斑 的 数目 与 患者 认 知 障碍 的 严重 程度 常 呈 平行 
关系 。 一 般 认为 , 脑 细胞 变性 可 导致 葡萄 糖 利用 率 下 降 和 
局 部 脑 血 流量 减少 ， 特 别 是 产生 乙酰 胆 碱 的 隔 区 和 视 丘 
下 部 的 神经 核 退 变 ， 可 使 胆 碱 能 神经 传导 受到 严重 损害 
而 致 脑 功能 减退 。 

本 病 一 般 起 病 缓慢 。 最 初 表现 健忘 ， 尤 其 是 近 事 遗 
忘 ， 症状 轻微 ， 往 往 不 引起 他 人 注意 。 但 可 合并 其 他 躯 
体 疾病 而 突然 加 剧 ,出现 急 性 意识 障碍 ( 称 老年 性 认 妄 )。 
本 病 早期 人 格 改 变 颇 突 出 ,患者 变 得 固执 、 自 私 、 多 疑 、 言 
语 曙 味 、 不 爱 整 洁 ,或 懒散 退缩 ， 或 放荡 不 香 。 可 出 现 抑 
郁 、 欣 快 、 淡 漠 或 情结 不 稳 , 可 有 片断 的 幻觉 或 妄想 .妒忌 
亡 想 可 为 其 早期 表现 之 一 ! 亦 可 有 疑 病 、 贫 穷 .夸大 或 被 
迫害 等 妄想 。 患 者 睡眠 不 好 , 常 夜 间 起 床 活动 。 其 记忆 障 
碍 和 智能 障碍 进行 性 加 剧 , 可 有 记忆 错 构 或 虚构 ,并 发 展 
为 全 面 痴 呆 。 患 者 理解 ,判断 `. 计 算 等 智能 活动 显著 减退 ， 
发 音 含 糊 ,言语 杂乱 ,情感 幼稚 ,行为 荒诞 ,进食 无 度 ， 常 
收集 废品 当 作 珍宝 ,出 门 即 迷失 方向 。 晚 期 多 卧床 不 起 ， 
顺 喃 自 语 ,双手 无 目的 地 摸索 ,大 小 便 失 禁 ， 终 而 死 于 感 
染 或 衰竭. 病程 呈 进 行 性 发 展 ,起 病 后 平均 4 一 5 年 死亡 
亦 有 发 展 更 快 或 长 达 10 年 者 ,出 现 顶 叶 症 状 的 病例 ， 则 
预后 较 差 。 

诊断 主要 依据 为 起 病 于 65 岁 以 后 ， 进 行 性 智力 减 
退 ; 根 据 病史 和 检查 结果 ,已 排除 可 能 引起 痴呆 的 其 他 特 
异性 原因 ;疾病 初期 无 脑 卒中 样 突然 发 作 或 神经 系统 局 
灶 性 损害 体征 。 脑 电 图 检查 可 有 弥散 性 慢 波 ,但 无 特异 性 
改变 。 计算 机 断层 扫描 (CT》 可 见 脑室 扩大 和 脑 沟 增 宽 ， 
第 三 脑室 扩大 尤为 重要 。 

皮 克 氏 病 ”起 病 于 65 岁 以 前 的 阿尔 艾 海 默 氏 病 属 
老年 前 期 痴呆 , 常 需 与 皮 克 氏 病 鉴别 。 皮 克 氏 病 的 脑 萎缩 
主要 位 于 额 叶 和 矣 叶 , 神 经 细胞 呈 气 球 样 肿 胀 , 尼 氏 体 可 
消失 ,有 哮 银 染色 的 包涵 体 ,形状 不 规则 ,把 核 推 向 边缘 。 
大 部 分 病例 无 明显 的 老年 班 和 神经 元 纤维 缠 结 。 本 病 可 
发 生 于 成 年 任何 时 期 ， 而 以 50~60 岁 最 多 ;女性 亦 多 于 
男性 .其 临床 特征 是 ,以 人 格 改变 、 欣 快 、 抑 制 力 减弱 等 额 
时 损害 症状 最 早出 现 ,而 记 亿 障碍 发 生 较 迟 。 早 期 即 可 有 
大 小 便 失 禁 。 言 语 困难 \ 失 用 、 领 合 不 能 等 顶 叶 症状 和 锥 
体外 系 症状 则 少见 。 气 脑 造 影 或 CT 检查 可 见 到 额 叶 和 
颗 叶 局 限 性 萎缩 ,但 这 不 能 作为 鉴别 诊断 的 可 靠 依据 * 确 
诊 常 需 依赖 神经 病理 检查 。 
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脑 血 管 病 性 阁 采 ”起 病 较 急 ; 男 性 略 多 于 女性 ; 常 发 
生 于 脑 血管 意外 之 后 ， 既往 可 有 高 血压 或 暂时 脑 缺 血 发 
作 史 。 后 者 表现 为 短暂 的 意识 障碍 ,一 过 性 轻 冯 或 视力 障 
碍 情结 障碍 常 最 先 出 现 ,表现 为 心境 抑郁 , 易 激 惹 ,情结 
失禁 或 情结 不 稳 。 部 分 患者 可 有 人 格 改变 ,偏执 或 自我 中 
心 很 突出 。 继 后 始 出 现 记 忆 和 智能 障碍 夜间 可 有 意识 模 
糊 发 作 。 体 格 检查 可 发 现 高 血压 、 横 动脉 或 视网膜 动脉 硬 
化 证 据 ,以 及 局 灶 性 神经 损害 体征 ,病程 呈 阶 梯 性 或 波动 
性 发 展 , 可 有 间隔 数 月 的 部 分 缓解 期 自 知 力 和 人 格 相对 
保持 完整 。 某 些 病例 需 通 过 计算 机 断层 脑 扫 描 或 神经 病 
理 检查 才能 最 后 确诊 。 约 12 多 的 阿尔 欧 海 默 氏 病例 同时 
有 多 发 梗塞 性 痴呆 合并 存在 ;此 时 应 同时 下 两 种 病 的 诊 
断 。 

老年 性 病 采 的 鉴别 诊断 ”老年 性 痴呆 还 应 与 老年 抑 
孝 症 性 假 性 痴呆 鉴别 。 老 年 抑郁 症 的 某 些 表现 与 器 质 性 
痴呆 很 相似 。 在 情结 低落 的 基础 上 ， 呈 现 精 神 运动 性 迟 
钝 ,对 环境 兴趣 减少 ,注意 不 集中 ,有 明显 近 记 忆 减 退 。 由 
于 衰老 ,患者 体重 减轻 ,行为 懒散 ,生活 不 能 自理 ,步行 时 
战 战 诡 嫉 , 跨 步 艰难 ,给 人 以 强烈 的 痴呆 印象 。 患 者 多 诉 
述 其 躯体 不 适 ,而 忽略 其 情感 体验 ,容易 导致 误诊 。 一 般 
情况 下 ,内 源 性 抑郁 症 起 病 较 急 ,病程 较 短 ， 仔 细 询 问 病 
史 常 能 发 现 明显 的 抑郁 症状 ,患者 有 痛苦 的 内 心 体验 ,而 
无 记忆 和 智能 的 显著 衰退 有 情感 障碍 的 家 族 史 , 以 及 搞 
抑郁 治疗 有 效 , 对 抑郁 症 的 诊断 很 有 帮助 。 

此 外 ,正常 压力 脑 积 水 、 额 叶 肿瘤 、 麻 痹 痴呆 、B 族 维 
生 素 缺乏 、 症 状 隐 项 的 脑 梗塞 等 器 质 性 痴呆 也 应 通过 仔 
细 询 问 病史 和 相应 的 实验 检查 ,加 以 排除 , 若 无 颅 内 占 位 
病变 或 颅 压 增高 , 脑 养 液 应 列 入 常规 检查 ; 脑 超声 波 ， 脑 
电 图 均 有 利于 发 现 局 灶 性 病变 。 在 无 CT 检查 条 件 时 ,， 放 
射 性 核 素 脑 扫 描 , 气 脑 造影 , 脑 血管 造影 ， 仍 可 对 诊断 和 
鉴别 诊断 提供 重要 帮助 。 

老年 性 精神 阵 三 的 处 理 ” 宜 采取 以 下 综合 措施 ，@ 
良好 的 家 庭 照 顾 ，@@ 舒 适 的 休养 环境 ，@ 支 持 性 心理 治 
疗 ，@@ 鼓 励 参 加 文娱 治疗 活动 ! 回 保证 足够 的 营养 ! @ 
预防 感染 等 躯体 合并 症 和 走失 等 意外 ; @ 合 理 的 药物 治 
疗 。 对 激动 不 安 ,有 幻觉 ,妄想 的 患者 可 使 用 舒 必 利 、 奋 乃 
静 、 气 哌 啶 醇 或 氢 丙 吴 等 抗 精神 病 药物 。 为 了 夜间 镇 静 ， 
可 加 用 水 合 氮 醛 . 异 两 嗪 .安定 或 气 硝 基 安 定 等 。 有 情绪 
抑郁 或 焦虑 者 ,可 分 别 采用 阿 米 普 林 、 丙 号 唆 、 多 虑 平 或 
安定 等 抗 抑郁 或 抗 焦虑 药物 。 延 缓 衰老 过 程 , 改 善 记忆 和 
智力 的 特效 药物 , 仍 在 探索 之 中 .血管 扩张 药 抗 凝血 药 、 
高 效 维生素 ,中 枢 神经 兴奋 药 , 核 糖 核酸 、 卵 磷脂 .氢化 麦 
角 碱 , 脑 复 新 、 氧 栈 醒 、 高 压 氧 等 均 曾 试用 于 老年 性 痴呆 
患者 ,其 疗效 尚 难 肯定 。 《 刘 协 和 》 


looshi 

老 视 (presbyopia) 年 龄 增长 所 致 的 生理 性 的 
眼 调 节 减 弱 , 随 着 年 龄 增长 ,最 状 体 硬化 ,弹性 威 低 , 配 状 
肌 的 力量 亦 逐 年 碱 弱 ,因此 眼 的 生理 调节 能 力 下 降 , 使 老 


756 


年 人 看 近 发 生 困难 , 称 为 老 视 ， 俗 称 老 花 眼 。 一 般 发 生 在 
40 岁 以 后 。 届 光 不 正 患 者 老 视 发 生 时 间 与 正视 眼 相 同 ， 
但 因 本 身 屈 光 性 质 的 不 同 ， 所 以 老 视 症状 发 生 的 时 间 亦 
不 同 。 远 视 眼 老 视 发 生 较 早 ,近视 眼 发 生 较 晚 或 不 发 生 。 
老 视 眼 视 近 物 不 清楚 ,可 有 了 眼 疲劳 .矫正 可 给 凸 球 镜 
片 , 给 镜 前 应 了 解 患者 近 工 作 的 距离 和 两 眼 届 光 状态 。 所 
给 镜片 不 但 要 补足 其 调节 功能 的 减退 ， 还 要 注意 使 调节 
剩余 ,以 便 近 工 作 能 持久 ,应 该 注意 的 是 配 老 视 镜 必 须 在 
屈 光 不 正 完全 矫正 后 再 加 上 老 视 镜 的 度数 。 老 视 镜 度数 
与 年 龄 的 关系 大 致 如 下 :45 岁 为 十 1.00D,50 岁 二 2.00D， 
60 岁 +3.00D。 以 上 不 是 定律 ， 要 视 戴 镜 是 否 舒 适 , 且 因 
人 而 异 。 (地 淑 珍 ) 


lelruanguyan 
肋 软 骨 炎 《costal chondritis》 痛 性 非 化 脓 性 
助 软骨 肿 大 。 又 称 蒂 策 氏 综 合 征 。, 其 特点 为 肋 软骨 处 痛 性 
肿胀 。 多 见于 20 一 40 岁 的 成 年 人 。 常见 于 第 2 和 /或 第 3 
助 软骨 与 胸骨 联合 处 。 偶 见于 第 1 或 第 4 肋 。 罕 见于 其 他 
肪 软骨 胸骨 联合 处 或 胸 锁 关节 。 多 数 病 例 仅 有 一 处 病变 ， 
多 发 者 亦 往往 仅见 于 单 侧 。 此 病 病因 不 明 , 可 能 与 病毒 感 
职 或 外 伤 有 关 。 主 要 症状 为 前 胸 上 部 疼痛 及 肿块 ;发 病 急 
于 或 隐 渐 ,深呼吸 ,咳嗽 、 打 喷 吐 或 挤 压 胸 豆 时 疼痛 加 重 。 
助 软骨 处 可 触 到 有 压痛 的 肿块 。 病 程 可 持续 几 小 时 或 几 
天 ,但 是 可 在 不 规律 的 间隔 中 复发 此 病 常 在 几 月 内 可 自 
行 痊愈。 个别 病 例 可 延续 数 年 。X 射线 照片 正常 ， 或 可 见 
助 软骨 钙化 ,但 诊断 意义 不 大 。 血 沉 正常 。 从 病 区 采取 组 
织 检查 ,显示 软骨 膜 及 周围 软组织 水 肿 。 可 给 予 热 数 或 其 
他 理疗 ,或 口服 布 洛 芬 及 其 他 抗 炎 止 痛 药 物 ,局 部 可 注射 
醋酸 深 尼 松 龙 , 有 时 可 口服 四 环 素 , 但 效果 不 肯定 。 

。 ( 赵 钟 项 ) 
leiqi jibing 
泪 器 疾病 (diseases of lacrimal apparatus) 
包括 泪 道 和 泪腺 两 部 分 疾病 。 泪 器 包括 分 说 和 排出 二 部 
分 :泪腺 司 分 泌 功 能 , 泪 道 司 排出 功能 。 泪 腺 位 于 眼眶 外 
上 方 泪 器 窝 内 ,于 结膜 容许 部 还 有 副 泪腺 ,正常 时 均 不 可 
触及 。 泪 道 包括 泪 小 点 \ 泪 小 管 \. 泪 厢 和 鼻 泪 管 泪 小 点 上 
下 各 一 ,位 于 脸 缘 内 陛 部 与 眼球 紧密 相 贴 ; 泪 麻 位 于 泪 骨 
的 泪 囊 窜 内 ,内 陛 韧 带 后 面 ,上 端 为 言 端 ， 下 端 与 鼻 泪 管 
相连 ; 鼻 泪 管 开口 于 鼻腔 下 鼻 道 内 。 泪 液 入 结膜 村 后 经 泪 
小 管 的 虹吸 作用 入 泪 小管 至 泪 襄 、 短 泪 管 到 鼻腔 。 

泪 器 病变 主要 在 泪 道 系 统 。 泪 道 系统 病变 的 主要 表 
现 为 泪 溢 ( 泪 道 狭窄 或 阻塞 ,使 泪液 不 能 流入 鼻腔 而 流 至 
面颊 )。 其 原因 可 以 是 泪 小 点 位 置 不 正常 ,如 泪 小 点 外 转 、 
外 翻 时 使 其 失去 虹吸 作用 ,可 行 手 术 矫正 * 有 时 泪 小 点 开 
口 过 小 ,可 行 扩张 或 切 开 。 而 泪 溢 最 多 见于 泪 小 管 狭窄 或 
阻塞 。 通 过 冲洗 泪 道 可 鉴别 病变 的 部 位 及 区 别 狭 窗 或 阻 
塞 。 前 者 可 用 探 针 探 通 、 穿 线 或 插 管 等 治疗 ,但 疗效 并 不 
十 分 满意 .慢性 泪 检 类 也 是 临床 常见 的 疾病 ,主要 表现 除 
了 泪 溢 外 ,有 县 性 或 粘液 性 的 分 泌 物 ,是 鼻 泪 管 阻塞 后 泪 


液 和 细 蓝 潜 留 于 泪 囊 所 致 。 有 时 泪 事 局 部 皮肤 可 能 有 厢 
样 肿块 ,经 冲洗 或 挤 压 后 分 泌 物 排出 ,肿块 缩小 ， 此 时 泪 
圳 已 形成 奏 肿 。 应 及 时 行 鼻腔 泪 囊 吻 合 术 。 老 年 人 或 体 弱 
患者 可 行 简单 的 泪 春 摘 除 术 。 若 不 及 时 手术 ,一 旦 角膜 或 
眼球 外 伤 , 很 易 引 起 角膜 溃疡 、 眼 内 炎 等 严重 并 发 症 。 有 
时 在 慢性 泪 囊 炎 的 基础 上 急性 发 作 ， 泪 囊 局 部 红肿 且 可 
波及 面颊 ,开始 为 硬结 ,最 后 化 腔 由 皮肤 面 穿 破 ， 炎 症 反 
复发 作 ,多 次 穿 破 后 可 形成 瘘管 ,长 期 不 愈 。 应 早期 给 予 
全 身 抗生素 治疗 控制 感染 ,彻底 治疗 泪 囊 类。 新 生 儿 泪 春 
炎 间 或 可 见 ， 多 是 鼻 泪 管 下 端的 先天 性 隔膜 在 出 生前 未 
消失 所 致 。 表 现 为 分 泌 物 多 ,有 时 用 力 向 下 压迫 泪 囊 或 加 
压 冲 洗 泪 道 时 可 使 该 膜 穿 破 。 若 仍 不 通畅 可 经 冲洗 泪 道 
后 行 泪 道 探 通 术 。 

常见 的 泪腺 疾病 为 肿瘤 ,多 见 良性 泪腺 混合 瘤 ,恶性 
者 为 泪腺 癌 。 前 者 约 占 泪腺 肿瘤 的 一 半 。 临 床 表现 泪腺 部 
位 可 触及 肿块 ,眼球 突出 并 被 推 向 鼻 下 方 。 眼 球 向 外 上 方 
运动 受 限 。 而 恶性 者 除 以 上 表现 外 ,XX 射线 摄 片 可 见 骨 质 
破 环 。 病 变 发 展 快 ,泪腺 处 可 触及 结 节 状 肿块 应 尽早 手 
术 切 除 并 做 病理 检查 。 若 为 恶性 者 须 考虑 行 眶 内 容 控 除 
术 并 行 放射 治疗 。 泪 腺 混合 瘤 易 复发 ， 且 可 恶变 ， 必 须 
严密 随访 ,泪腺 炎症 以 慢性 多 见 。 常 与 全 身 感染 有 关 , 如 
肉 样 瘤 病 ,结核 ,梅毒 等 。 另 有 一 种 原因 不 明 的 双 侧 泪腺 、 
肋 腺 肿 大 ,无 痛 , 称 米 库 利 奇 氏 病 ， 若 此 病 合并 全 身 白 血 
病 ,淋巴 瘤 ,内 样 瘤 病 等 则 称 米 库 利 奇 氏 综 合 征 。 另 有 售 
格 仑 氏 综合 征 ， 由 于 泪液 分 泌 威 少 引 起 角膜 ,结膜 干燥 ， 
同时 伴 有 口腔 、 鼻 咽 部 干燥 ,全 身 类 风湿 性 关节 炎 ， 以 泪 
腺 、 唾 液 腺 等 外 分 泌 腺 大 量 淋巴 细胞 浸润 为 特点 的 慢性 
系统 性 疾病 ,是 一 种 自身 免疫 性 疾病 ,其 病因 和 发 病 机 理 
尚 不 清楚 。 眼 局 部 可 用 1 多 甲 基 纤维 素 、 人 工 泪液 或 用 亲 
水 软 性 角膜 接触 镜 以 减少 眼 干燥 感 和 异物 感 。 全 身 可 用 
肾上腺 皮质 激素 治疗 。 《 罗 传 洪 ) 


lel"al zonghezheng 

类 痛 线 合 征 〈carcinoid syndrome) 好 发 于 
胃 肠 道 的 类 癌 《 哮 银 细胞 瘤 ) 引 起 的 以 发 作 性 皮肤 潮红 和 
腹泻 为 主要 临床 表现 的 综合 征 。 这 种 肿瘤 以 往 误 认为 是 
良性 肿瘤 , 现 已 确认 是 恶性 肿瘤 ， 但 生长 缓慢 ,病程 一 般 
为 10 一 15 年 ,即使 已 有 转移 ,病人 仍 能 存活 较 长 时 间 , 故 
沿用 类 痛 这 一 名 词 。 除 食管 外 ,消化 道 的 任何 部 位 都 可 发 
生 类 痛 , 位 于 阐 尾 者 占 1/3, 多 见于 女性 ,很 少 转移 。 位 于 
胃 者 占 2% ,其 余 则 位 于 十 二 指 肠 、 结 肠 ( 多 见于 男性 )、 胆 
于 及 梅 克 尔 氏 黎 室 等 处 ,也 可 发 生 在 支气管 及 卵 梨 , 但 较 
少见 ,发 生 在 小 肠 者 ,恶性 程度 大 ,并 可 转移 到 肺 .骨骼 及 
其 他 腹腔 内 器 官 。 伴 有 类 痛 综 合 征 的 支气管 类 癌 ， 预 后 
差 。 若 已 有 心脏 辩 腹 损害 ,病人 可 死 于 心力 衰竭, 有 些 病 
人 可 死 于 恶 液 质 。 类 癌 的 发 生 率 在 中 国 没有 精确 的 统计 ， 
有 的 国家 统计 约 占 胃 肠 道 肿瘤 的 0.4 一 1.8 旬 。 类 癌 可 以 
发 生 于 任何 年 龄 。 阐 尾部 位 的 类 癌 发 病 年 龄 多 在 30 一 40 
岁 ,其 他 部 位 的 类 瘤 多 发 生 于 50 一 60 岁 。 


类 


发 病 机 理 ”类 癌 细 胞 可 产生 多 种 有 生物 活性 的 物 
质 ,其 中 最 主要 的 是 5- 羟 色 胶 、 组 激 肽 组 腕 及 前 列 腺 素 
等 。5- 产 色 胶 来源 于 食物 中 的 色 氨 酸 。 在 正常 情况 下 , 色 
氨 酸 有 99 多 被 机 体 利用 ,形成 烟 酸 或 烟 酰胺 ,只 有 1% 被 
胃 肠 粘膜 细胞 利用 生成 5- 羟 色 腕 。5- 产 色 胺 存在 于 胃 肠 
粘膜 , 仅 有 少量 在 血小板 及 脑 细胞 内 。 在 发 生 类 癌 后 , 食 
物 中 的 色 氨 酸 有 60%% 在 类 癌 细 胞 中 转变 为 5- 羟 色 胺 ， 因 
此 在 类 癌 患 者 血液 中 的 5- 羟 色 胺 有 明显 的 增加 。 

由 色 氨 酸 形成 5- 羟 色 胺 的 过 程 如 下 ;在 类 痛 细 胞 中 ， 
色 氨 酸 在 5- 差 化 酶 的 作用 下 , 形成 5- 关 色 氨 酸 , 再 经 脱 
闭 酶 的 作用 ,生成 5- 羟色胺 ,在 单 胺 氧化 酶 的 作用 下 , 转 
变 为 5- 羟 由 | 喉 乙 醛 ,在 醛 脱 氮 降 作用 下 , 转变 为 5- 羟 吓 
嗓 乙 酸 ,此 为 无 生物 活性 物质 , 自 尿 中 排出 。 正 常人 血液 
中 5- 羟色胺 为 0.1~0.2hg/ml, 主要 来 自 血小板 。24 小 
时 尿 中 5- 羟 号 吃 醋酸 为 10mg 以 下 。 在 类 况 患 者 中 , 血 内 
5- 羟 色 胺 可 达 0.8hg/ml，24 小 时 尿 中 5- 羟 吗 | 唆 醋 酸 可 
高 达 50 一 100mg。 

正常 人 吃香 茹 , 马 铃 昔 、 蔬 葛 等 食物 之 后 , 尿 中 5- 羟 
吗 喉 醋酸 亦 有 增加 。 

5- 兰 色 胺 的 主要 作用 是 使 血管 扩张 ， 支 气管 平滑 肌 
痉挛 , 胃 肠 道 娇 动 增加 。 因 而 5- 羟色胺 增多 可 致 皮肤 潮 
红 、 喘 息 、 腹 痛 、 腹 演 。 此 外 可 刺激 纤维 母 细胞 增殖 ,引起 
心脏 (主要 是 右 心 ) 内 膜 纤维 化 。 在 肿瘤 的 周围 .肠管 . 胸 
腔 、 伪 腔 、 腹 膜 后 亦 可 发 生 纤 维 化 。5- 羟 色 胺 还 可 以 引起 
组 胺 释放 ,特别 是 发 生 在 骨 部 的 类 癌 。 组 胺 也 可 使 皮肤 潮 
红 及 喘息 。 同 时 可 使 胃酸 增加 而 发 生 消化 道 溃疡 。 

缓 激 肽 是 引起 临床 表现 的 另 一 种 比较 主要 的 生物 活 
性 物质 。 在 类 痛 组 织 中 有 大 量 的 血管 舒缓 素 , 这 是 一 种 蛋 
白水 解 梅 ,作用 于 激 肽 原 ， 生 成 赖 氨 酸 组 激 肽 ( 胰 激 肽 )， 
在 胶 肽 酶 的 作用 下 , 赖 氨 酸 缓 激 肽 又 转变 为 缓 激 肽 。 组 激 
上 肽 的 作用 是 使 小 动脉 舒张 、 血 压 下 降 、 心 率 增 快 、 毛 细 血 
管 舒张 ,皮肤 潮红 。 缓 激 肽 引起 皮肤 潮红 ,皮肤 温度 不 高 ， 
为 冷 型 。5- 产 色 胶 引起 的 皮肤 潮红 \ 皮 肤 温暖 ,为 热 型 。 血 
管 通 透 性 增加 ,血浆 外 渗 , 皮 肤 水 种。 特别 容易 发 生 在 眼 
脸 及 口唇 .此 外 , 亦 可 使 支气管 疼 挛 而 发 生 喘息 。 

胃 肠 道 的 类 癌 若 无 肝脏 转移 ,很 少 出 现 类 癌 综 合 征 。 
因 肝 脏 有 大 量 的 单 胺 氧化 酶 , 当 5- 羟 色 腕 经 门 脉 进入 肝 
脏 时 , 即 被 转变 为 5- 羟 吗 嗓 乙 酸 , 而 使 其 失去 活性 。 若 已 
有 肝脏 转移 , 一 方面 因为 产生 的 5- 羟色胺 过 多 ， 另 一 方 
面 可 以 直接 进入 肝 静 脉 而 进入 体循环 。 再 者 肝脏 因 广泛 
类 癌 的 侵犯 使 清除 的 功能 降低 。 因 此 .在 有 肝脏 转移 后 ， 
类 癌 综 合 征 即 可 发 生 。 

病理 类 癌 一 般 很 小 ,直径 多 在 2m 以 下 ,为 肠 哮 银 
细胞 构成 的 实体 瘤 。 多 出 现 于 胃 肠 道 粘 膜 下 层 ,少数 在 肌 
层 及 桨 膜 下 。 类 癌 细 胞 内 含 亲 银 或 哺 银 的 分 泌 颗 粒 , 哺 银 
是 指 类 癌 细 胞 的 胞 浆 能 概 取 和 还 原 银 盐 成 为 嗜 银 染 色 阳 
性 的 棕 黑 色 分 泌 颗 粒 。 亲 银 是 指 类 癌 胞 桨 中 可 摄取 银 盐 ， 
但 需 加 还 原 剂 后 才能 将 棕 黑色 的 分 刻 颗 粒 显露 出 来 。 哮 
银 细胞 类 癌 多 发 生 在 空肠 回肠、 阐 尾 ， 而 亲 银 性 者 多 发 
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生 于 胃 、 十 二 指 肠 、 支 气管 等 处 。 无 哮 银 和 无 亲 银 细胞 类 
痛 , 多 发 生 在 结肠 及 直肠 。 哮 银 细胞 含 5- 凑 色 胺 多 , 易 发 
生 类 癌 综 合 征 。 亲 银 细胞 类 癌 次 之 两 者 此 无 时 ,不 会 发 
生 类 癌 综 合 征 。 

临床 表现 。 闲 尾 是 类 癌 的 好 发 部 位 ， 在 年 青 人 作 阐 
尾 手术 时 ,可 偶然 发 现 此 病 。 发 生 在 小 肠 的 类 瘤 , 其 局 部 
表现 与 其 他 小 肠 肿瘤 没有 什么 区 别 , 如 腹部 疼痛 、 肠 道 出 
血 等 疼痛 的 原因 可 由 于 肠 梗阻 . 肠 套 香 所 致 

类 痛 综 合 征 多 见于 肠 道 类 癌 发 生 肝 转移 以 后 。 主 要 
临床 表现 如 下 。 

皮肤 淹 红 见于 90 多 以 上 的 类 癌 综 合 征 患者 ， 为 本 
病 的 主要 临床 标志 。 典 型 发 作为 突然 出 现 皮肤 潮红 ， 开 
始 只 持续 10 一 15 分 钟 ,间隔 几 周 到 几 个 月 发 作 一 次 ， 以 
后 发 作 愈 来 愈 频繁 ,一 天 可 发 作 几 次 ;持续 时 间 也 越 来 越 
长 ,可 长 达 几 小 时 。 

潮红 分 为 三 个 阶段 ，@ 初 起 因 毛 细 血 管 前 小 动脉 扩 
张 , 频 部 及 鼻 部 皮肤 呈 砖 红色 ,后 扩展 到 颈 , 胸 部 及 四 胶 。 
结合 膜 也 可 充血 。 同 时 出 现 眼 瞪 及 口唇 水 肿 ,皮肤 变 热 。 
@ 小 动脉 收缩 ,毛细 血管 扩张 ,皮肤 出 现 青紫 ,皮肤 变 凉 。 
输出 量 降低 ,心率 增 快 ,血压 轻 度 下 降 。@ 可 能 因为 血管 
扩张 而 发 生 低 血 压 甚至 休克 , 称 类 癌 危 象 。 

皮肤 潮红 也 可 呈 持 续 性 ， 因 局 部 毛细 血管 扩张 引起 
血 流 淤 沿 。 在 鼻 、 类 部 皮肤 有 典型 的 血管 扩张 的 表现 。 若 
将 类 癌 切 除 ,这 种 改变 可 以 消失 。 

因为 食物 中 的 色 氨 酸 被 类 癌 细 胞 利用 转变 为 5- 羟 色 
胺 , 故 出 现 由 于 烟 酸 缺 乏 而 引起 的 粮 皮 症 。 

看 痛 、 腹 泻 。 见 于 80% 左右 的 类 癌 综 合 征 患 者 。 初 
为 不 规则 的 水 样 腹泻 及 腹部 绞 痛 发 作 。 有 明显 的 肠 鸣 音 
亢进 ， 后 则 出 现 典型 的 突然 发 作 性 腹泻 ， 并 伴 有 腹部 绞 
痛 。 腹 泻 每 日 次 数 不 等 ,最 多 可 达 二 、 三 十 次 。 大 便 为 水 
样 ,并 有 不 消化 的 食物 , 亦 可 出 现 脂肪 泻 。 腹 泻 的 原因 是 
肠 蠕 动 亢进 ， 腹 痛 的 原因 则 可 能 由 于 肿瘤 或 肠 壁 纤维 化 
而 发 生 部 分 性 肠 梗阻 , 肠 师 动 增 快 ,增强 也 是 腹痛 的 原因 
这 

腹泻 可 与 皮肤 潮红 同时 出 现 ,也 可 以 单独 发 生 , 所 以 
与 皮肤 潮红 并 非 同一 生物 活性 物质 所 致 。 缓 激 肽 可 能 在 
其 中 起 主要 作用 。 

喘息 发 作 有 10 一 20 多 的 类 况 患 者 在 皮肤 出 现 潮红 
的 同时 ,突然 发 生 喘 息 。 肺 部 检查 有 哮喘 音 ,喘息 发 作 的 
原因 与 5- 羟 色 胺 、 组 胶 及 缓 激 肽 等 有 关 。 禁 用 肾上腺 素 治 
疗 。 此 药 因 能 促使 血管 舒缓 素 的 释放 ,不 仅 不 能 使 喘息 组 
解 , 反 可 使 其 加 重 , 可 用 异 丙 基 肾上腺 素 喷雾 吸入 平 喘 。 

逢 环 秒 统 症状 ”因为 5- 羟 色 胺 可 以 刺激 纤维 母 细 
胞 ， 引 起 纤维 组 织 增生 、 右 心 内 膜 纤维 化 或 三 尖 辩 辩 膜 
病 。 在 较 大 的 动脉 或 静脉 也 可 出 现 纤维 化 现象 .这 种 病人 
尿 中 5- 羟 中 | 唆 醋 酸 及 血 中 5- 羟色胺 都 很 高 。 纤 维 增生 
多 发 生 于 右 心 的 原因 ， 是 静脉 血 中 5- 羟色胺 浓度 很 高 ， 
流 经 肺 时 ,被 单 胺 氧化 酶 天 活 , 故 左 心 发 生病 变 较 少 ， 只 
有 13 移 。 
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右 心室 病变 如 三 尖 辩 关闭 不 全 、 肺 动脉 狭窄 ,也 可 有 
心律 失常 。 在 三 尖 因 关 闭 不 全 和 肺动脉 狭窄 时 ， 该 区 可 
昕 到 收缩 期 吹风 样 杂音 。 当 发 生 右 心室 衰竭 时 ,可 出 现 颈 
静脉 她 张 \. 肝 大 下 肢 浮肿 等 症状 。 

当 类 癌 发 生 在 角 部 时 ,皮肤 为 樱桃 红色 的 潮红 , 常 不 
伴 有 腹泻 。 血 中 5- 羟色胺 不 增高 ， 但 5- 产 色 氨 酸 增高 。 
因此 , 易 发 生 溃疡 病 。 当 类 癌 发 生 在 支气管 时 ,皮肤 潮红 
可 持续 几 小 时 到 几 天 。 有 面部 及 眼 瞪 浮肿 .流泪 、 流 省 、 
低 血 压 \ 心 率 增 快 . 呼 吸 困难 。 亦 可 发 生 恶心 呕吐、 腹痛 、 
腹泻 , 左 心 易 受 累 而 出 现 肺 水 肿 。 

诊断 ”依据 发 作 性 皮肤 潮红 腹泻 及 尿 中 5- 羟 吗 吃 
醋酸 增多 可 诊断 。24 小 时 尿 中 5- 羟 吗 | 听 醋 酸 大 于 30mg。 
临床 表现 的 严重 程度 与 尿 中 5- 羟 吧 | 听 醋 酸 的 量 多 少 没 有 
平行 关系 。 在 胃 的 类 癌 细 胞 内 ,缺少 脱产 酶 因而 血 中 5- 产 
色 胶 浓度 不 高 ,而 5- 产 色 氨 酸 浓度 增高 。 

24 小 时 尿 中 5- 羟 吕 唆 醋酸 排出 量 波动 很 大 , 而 且 受 
食物 的 影响 如 吃 马 铃 暮 、 香 燕 , 蔬 葛 后 , 尿 中 5- 羟 串 喉 醋 
酸 排出 量 增加 ,因此 需 反 复 多 次 验 尿 ,诊断 才 较 可 靠 。 

在 高 度 怀疑 为 类 痛 的 患者 , 而 尿 中 5- 羟 吗 唆 醋酸 排 
出 量 又 不 增加 时 ,可 作 激发 试验 。 试 验方 法 为 先 以 5 免 葡 
萄 糖 500ml 静 脉 点 滴 , 每 半分 钟 测 血压 ,脉搏 一 次 ， 但 血 
压 及 脉搏 稳定 后 ,以 lkg 的 副 肾 上 腺 素 静脉 推广 , 若 无 反 
应 ,可 每 隔 15 分 钟 加 lhg, 直到 有 反应 出 现 。 但 每 次 最 大 
的 剂量 不 能 超过 15hg, 用 15hg 仍 无 反应 时 ,此 试验 即 不 再 
进行 。 

由 于 激发 试验 可 以 引起 严重 的 低 血压 和 支气管 痉 
挛 , 因 此 作 此 试验 应 特别 慎重 。 若 发 生 低 血压 后 ,不 能 用 
去 甲 肾 上 腺 素 治疗 , 需 应 用 x- 阻 灌 剂 酚 妥 拉 明 静脉 注射 。 
着 无 反应 ,可 改 用 甲 氧 胺 。 

测定 血 中 的 5- 羟 色 氨 酸 或 5 羟色胺， 对 诊断 亦 有 
帮助 。 胃 肠 道 的 类 癌 可 通过 XX 射线 检查 。B 型 超声 检查 及 
CT 对 有 肝 转 移 者 有 诊断 价值 支气管 的 类 瘤 可 以 在 痪 中 
找 癌 细 胞 , 作 支气管 镜 检 、 胸 部 体 层 摄影 等 检查 。 盆 腔 内 
发 生 类 癌 时 ， 通 过 妇科 检查 .B 型 超声 检查 、CT 等 方法 ， 
可 以 找到 肿瘤 。 

鉴别 诊断 需 与 以 下 几 种 疾病 鉴别 ，@ 更 年 期 皮肤 
潮红 。 是 一 种 持续 时 间 较 久 的 皮肤 潮红 ,但 多 不 严重 ,有 
皮肤 发 热 感 。 无 皮肤 紫绀 ， 亦 无 腹痛 、 腹 泻 .喘息 等 症状 。 
回 神经 性 水 肿 。 因 受 各 种 刺激 后 突然 发 生 的 软组织 限 局 
性 浮肿 。 为 一 种 过 敏 性 血管 神经 性 水 肿 ， 常 发 生 于 面部 、 
口唇 、 眼 险 , 亦 可 发 生 在 口腔 及 咽喉 ， 喉 头 水 肿 严 重 者 可 
引起 窒息 ， 但 不 伴 有 潮红 及 其 他 的 类 癌 表 现 。 人 @@ 全 身 性 
肥大 细胞 增多 症 。 因 其 产生 组 胺 增多 ,引起 皮肤 潮红 , 皮 
肤 粘 漠 可 出 现 红 班 ， 也 可 有 荨 麻疹 样 改变 。 持 续 时 间 较 
久 , 可 发 生 腹泻 。 当 皮肤 潮红 时 ， 血 中 组 胺 增加 。@@ 植 物 
神经 功能 率 乱 精神 紧张 时 ,可 发 生 皮 肤 潮红 。 以 上 疾病 
都 不 会 发 生 血 中 5- 产 色 胶 及 尿 中 5- 羟 吗 吃 醋酸 增高 。 
@@ 不 伴 有 皮肤 潮红 的 腹泻 。 需 与 其 他 原因 引起 的 腹泻 相 
鉴别 ， 如 角 泌 素 瘤 可 以 引起 溃疡 病 及 腹泻 。@@ 类 癌 患 者 


喘息 发 作 时 ， 需 与 支气管 喘息 相 鉴别 。 回 由 类 癌 引 起 的 
心脏 三 尖 瓣 病变 , 需 与 风湿 , 右 心室 乳头 肌 功能 障碍 、 感 
染 性 心 内 膜 炎 相 鉴别 。 

治疗 ”主要 分 手术 治疗 和 内 科 治 疗 两 个 方面 。 

手术 治疗 ”适用 于 没有 转移 的 类 癌 。 发 生 在 阐 尾 , 支 
气管 .卵巢 的 类 癌 可 以 手术 治疗 在 肠 道 者 若 已 引起 肠 梗 
阻 、 肠 套 得, 即使 已 有 转移 ,也 需 进 行 手术 治疗 .症状 较 重 
者 ,用 内 科 治疗 方法 效果 不 好 时 , 若 将 肿瘤 切除 ， 虽 然 不 
能 治 意 ,但 亦 可 在 较 长 时 间 内 使 症状 缓解 。 

内 科 治疗 ”主要 有 以 下 三 方面 

@ 一 般 治 疗 。 给 病人 充足 的 营养 和 维生素 ,特别 是 
烟 酸 或 烟 酰胺 。 若 病人 有 腹泻 , 需 纠 正 水 及 电解 质 平衡 失 
调 。 此 外 ,应 避免 精神 刺激 ,不 饮酒 ,不 进食 含 色 氨 酸 较 多 
的 食物 ,如 牛奶 ,奶酪 . 郴 类 水 果 、 蕊 萝 、 马 铃 暮 等 .禁用 肾 
上 腺 素 、 吗 啡 。 

@ 对 症 治疗 。 有 腹泻 时 用 5- 羟色胺 持 抗 剂 ,如 甲 麦 
酸 胺 或 赛 庚 啶 口服 , 亦 可 用 阿托品 .x- 甲 基 多 巴 可 以 干扰 
儿 茶 酚 胺 使 类 癌 细 胞 释放 酶 的 作用 ,同时 也 可 抑制 5- 羟 
色 胶 的 合成 ,对 腹泻 及 皮肤 潮红 都 有 疗效 。 若 有 脂肪 泻 ， 
可 用 膜 蛋 白 酶 对 皮肤 潮红 的 治疗 用 x- 阻 浇 剂 ,可 以 阻止 
5- 羟 色 胺 的 释放 ,也 可 能 阻止 激 肽 释放 酶 的 释放 ,疗效 较 
好 ,还 可 用 酚 妥 拉 明 、 酚 蔡明 、H 及 H, 阻 渤 剂 ,如 茉 海 拉 
明 \ 西 哑 蔡 丁 口服 。 亦 可 将 上 述 两 种 药物 联合 应 用 ,试用 
于 皮肤 潮红 的 病人 。 有 喘息 时 ,禁用 肾上腺 素 , 可 用 异 丙 
肾上腺 素 喷 鸭 及 氮 茶 碱 进行 治疗 。 若 发 生 低 血压 或 休克 
时 ,禁用 去 甲 皮 上 腺 素 ， 但 可 使 用 甲 氧 腕 ( 美 速 克 新 命 )、 
血管 紧张 素 I 治 疗 。 

@ 对 肿瘤 的 治疗 放射 治疗 及 药物 治疗 效果 均 不 理 
想 。 《〈 张 树 基 ) 


lelboixuebing fonying 
类 白血病 反应 ”(leukemoid reaction) 机 体 
受 某 种 刺激 后 出 现 的 一 种 类 似 白 血 病 的 血 象 反 应 ， 即 白 
细胞 总 数 增高 ,周围 血液 中 出 现 幼稚 细 胸 .是 继 发 于 某 种 
疾病 的 一 种 血液 学 异常 表现 颇 似 白血病 ,而 事实 上 并 非 
白血病 , 随 原 发 病 的 好 转 ,刺激 因素 消除 ， 类 白血病 反应 
也 迅速 消失 。 

分 类 ” 按 病 程 分 为 急性 和 慢性 ， 按 细胞 形态 分 为 粒 
性 ( 哮 中 性 或 嗜 酸性 )、 淋 巴 和 单 核 细胞 性 ; 按 细胞 总 数量 
分 为 白细胞 增多 性 和 白细胞 不 增多 性 ,急性 、 粒 细胞 性 和 
白细胞 增多 性 类 白血病 反应 最 常见 ， 白 细胞 总 数 明 显 增 
高 >50x10%/L, 血 中 出 现 中 、 晚 幼 粒 细胞 ,有 时 也 可 见 少 
量 原始 粒 及 早 幼 粒 细胞 ， 其 次 是 淋巴 细胞 性 类 白血病 反 
应 ,周围 血 淋 巴 细胞 常 超过 40% ， 偶 可 出 现 幼稚 淋巴 细 
胞 ， 单 核 细胞 性 类 白血病 反应 时 ,周围 血 单 核 细胞 超过 
30% ;白细胞 不 增多 性 类 白血病 反应 较 少 见 , 血 中 有 数量 
不 等 的 幼稚 细胞 。 

病因 ”类 白血病 反应 多 见于 各 种 感染 和 恶性 肿瘤 ， 
其 次 为 化 学 药物 中 毒 过 敏 反应 、 大 出 血 等 。 


感染 @ 细 菌 感染 ,如 肺炎 、 流 脑 \ 痢 疾 、 骨 得 炎 、 胆 
囊 炎 ,败血症 等 。 白 细胞 显著 增多 超过 5 万 ,一 般 不 超过 
100x10?/L, 超 过 200x10* 代 者 罕见 。 血 片 中 杆 状 核 、 晚 
幼 及 中 幼 粒 细胞 增多 ,并 可 见 少数 早 幼 粒 细胞 ,个 别 病例 
出 现 原始 粒 细胞 。 血 象 类 似 慢 性 粒 细胞 性 白血病 。 某 些 感 
染 如 结核 病 引起 的 类 白血病 反应 ， 原 始 加 早 幼 粒 细胞 可 
高 达 50 锡 以 上 ,类 似 急性 粒 细胞 白血病 。 有 时 也 可 引起 单 
核 细胞 性 类 白血病 反应 。@ 病 毒 感染 ,如 水 总 麻疹 、 风 
疹 , 乙 型 脑 炎 等 ,可 引起 淋巴 细胞 性 类 白血病 反应 。@ 寄 
生 虫 感染 ,多 引起 嗜 酸 细 胞 性 类 白血病 反应 。 

恶性 肿瘤 ”见于 肺癌 ,乳腺 建 ,前列腺 癌 、 甲 状 腺 瘤 、 
肾 癌 等 ,以 上 各 类 癌 种 均 属 腺 癌 , 易 转移 至 骨 体 引起 类 白 
血 病 反应 (多 数 为 粒 细胞 性 ,少数 为 淋巴 细胞 性 类 白血病 
反应 ), 常 合并 贫血 , 称 骨 笑 疡 性 贫血 。 

其 他 各 种 中 毒 (一 氧化 碳 中 毒 .并 子 气 中 毒 、 有 机 磷 
中 毒 等 )、 大 出 血 、 急 性 溶血 ,大 面积 烧伤 、 严 重创 伤 等 均 
可 并 发 类 白血病 反应 。 各 种 药物 过 敏 ,皮肤 病 、 结 缔 组 织 
病 、 过 教 性 肺炎 等 可 引起 哺 酸 粒 细胞 性 类 白血病 反应 。 

发 病 机 理 尚未 明确 。 有 人 认为 细菌 \ 病 毒 毒 素 . 缺 
氧 、 免 疫 反应 和 化 学 药物 等 特定 因子 刺激 ,损伤 骨 彤 毛细 
血管 内 皮 细 胞 ， 同 时 刺激 骨 稀 组 织 导致 造血 细胞 增生 活 
跃 ， 因 而 骨 崩 腔 内 压力 增高 促使 大 量 幼稚 细胞 通过 损伤 
的 毛细 血管 壁 进入 血液 循环 。 此 外 刺激 因子 还 可 使 血 流 
加 速 ， 促 使 骨 备 储存 池内 大 量 白细胞 进入 边缘 地 和 循环 
池 , 因 此 ,外 周 血 可 见 幼稚 细胞 出 现 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”根据 有 原 发 疾病 的 存在 及 其 临床 
表现 ,结合 血 象 及 血 , 骨 筒 细胞 形态 学 检查 可 以 确诊 。 和 
白血病 的 鉴别 要 点 为 ,类 白血病 反应 若 原 发 疾病 去 除 后 ， 
血 象 可 恢复 正常 血小板 及 白细胞 常 正常 ; 粒 细胞 内 有 中 
毒 颗粒 血 片 中 性 粒 细胞 碱 性 磷酸 酶 染色 ,阳性 率 及 积分 
明显 增高 , 借 此 不 难 和 白血病 区 别 。 此 外 慢性 粒 细胞 白 血 
病 时 ,ph 染色 体 多 阳性 。 

治疗 ”治疗 原 发 病 , 随 原 发 病 好 转 或 痉 愈 , 血 象 即 恢 


复 正常。 (刘海 川 7 
leidondu 
类 丹毒 (erysipeloid) ”类 丹毒 杆菌 感染 引起 的 


急性 皮肤 炎症 .流行 于 猪 等 动物 的 急性 传染 病 , 人 亦 可 受 
染 。 通 常 发 生 于 手 部 ,表现 为 边界 较 清 的 红色 或 紫红 色 限 
局 性 肿胀 ,可 伴 低热 等 全 身 症状 。 因 皮 损 呈 丹毒 样 , 故 名 。 
类 丹毒 杆菌 即 红斑 丹毒 丝 菌 (Erysipelothrix rhusiopa- 
thiae) 属 乳酸 杆菌 科 , 易 使 猪 受 染 引 起 猪 丹 毒 。 健康 猪 和 
牛 . 羊 . 鸡 、 鱼 、 虾 等 都 可 成 为 带菌 者 ， 兽 医 、 家 畜 饲 养 者 、 
鱼 是 水产 经 营 者 、 屠宰 工人 、 炊 事 员 及 家 庭 主 妇 等 均 可 
因 手 部 外 伤 后 接触 带菌 鱼 、 肉 或 被 鱼刺 等 刺 伤 而 受 染 。 感 
染 后 经 1~5 日 的 潜伏 期 而 发 病 ,一 般 分 为 局 限 型 .全 身 型 
及 败血症 型 三 种 类 型 ，@ 局 限 型 类 丹毒 。 较 常见 ， 好 发 
于 手 部 。 感 染 后 1 一 2 日 局 部 皮肤 暗 红肿 胀 ,逐渐 形成 境 
界 清楚 的 紫红 色 班 ， 中 央 部 分 消退 ， 边 缘 隆 起 向 周边 扩 
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展 ， 偶 有 水 总 和 坏死 ,可 有 局 部 淋巴 结 肿 大 。 局 部 灼 痛 和 
瘙痒 ， 一 般 无 全 身 症状 ， 不 治 亦 可 于 数 周 或 数 月 后 自然 
疼 依 。 回 全 身 型 。 皮 损 弥 漫 或 泛 发 , 伴 发 热 及 关节 症状 。 
图 败血症 型 皮 损 更 多 ,全 身 症状 更 重 ,可 出 现 心 内 膜 炎 ， 
甚至 致死 .后 两 型 很 少见 。 

根据 职业 特点 和 手 部 切 伤 或 刺 伤 接触 感染 史 ， 诊断 
不 难 ,应 与 凡 奏 及 蜂 窜 组 织 炎 鉴别 。 后 两 种 病 发 展 迅速 ， 
损害 区 色泽 鲜红 , 且 有 情 寒 ,发热 等 明显 全 身 症状。 

治疗 首选 青霉素 ,也 可 服用 四 环 素 、. 红 每 素 或 考 迪 霉 
素 ,接触 猪肉 及 鱼 类 等 水 产品 时 防止 刺 破 及 切 伤 皮肤 .做 
好 肉 品 加 工 及 水 产 部 门 的 卫生 防疫 工作 均 有 利于 预防 本 
病 的 发 生 。 《 郭 英 年 ) 


lelfengshixing guanjleyan 
类 风湿 性 关节 炎 (rheumatoid arthritis, RA) 
一 种 伴 急性 发 作 的 慢性 多 发 性 关节 病变 ， 结 缔 组 织 病 的 
一 种 。 一 般 认为 是 某 种 感染 引起 的 自身 免疫 反应 。 发 病 年 
龄 80% 在 20~45 岁 ,男女 之 比 为 1:3。 开 始 以 关节 滑 膜 病 
变 为 主 ,逐步 侵犯 肌 腿 、 官 带 等 结缔 组 织 ， 后 期 发 生 软骨 
与 骨 的 破坏 。 还 可 并 发 心肺 及 血 官 等 器 官 的 疾病 。 常 见 
症状 为 多 发 性 对 称 性 关节 疼痛 肿胀， 有 急性 发 作 , 可 自 
行 缓解 ,后 期 可 出 现 关节 强直 ,畸形 及 功能 障碍 。 根 据 典 
型 病史 .体征 ,化 验 检查 及 X 射 线 表现 诊断 不 难 ， 但 有 时 
须 与 骨 关 节 炎 、 风 湿性 关节 炎 及 强直 性 脊柱 炎 等 病 作 鉴 
别 。 关 节 肿 痛 急 性 发 作 时 应 卧床 休息 ,症状 基本 控制 后 可 
适当 活动 。 慢 性 期 一 般 用 药物 及 物理 治疗 ,手术 治疗 ,如 
滑 膜 切除 术 、 关 节 成 形 术 及 人 工 关节 置换 术 等 ,可 以 达到 
减少 关节 疼痛 \ 矫 正 畸 形 与 改善 功能 的 目的 。 

病因 ”尚未 完全 明确 。 多 认为 类 风湿 性 关节 炎 起 病 
时 关节 腔 内 先 有 感染 原 侵入 ,感染 原作 为 抗原 ,刺激 效 细 
胞 产生 抗体 (免疫 球 蛋白 原 G,IgG),IgG 发 生变 性 又 成 抗 
原 ,再 刺激 机 体 产生 抗 这 种 变性 8G 的 抗体 , 即 类 风湿 因 
子 (RF), 这 实际 上 是 与 IgG 重 键 的 FC 片段 起 反应 的 自身 
抗体 。 滑 膜 液 中 的 类 风湿 因子 与 变性 JEG 结合 ,形成 中 等 
大 小 的 免疫 复合 物 ,这 种 复合 物 积 沉 在 关节 滑 膜 ,激活 了 
机 体 的 补体 系统 ， 使 大 量 哮 中 性 白细胞 向 滑 膜 和 关节 腔 
内 渗入 ,引起 炎症 ,并 促进 哮 中 性 白细胞 、 巨 噬 细 胞 和 清 
膜 细胞 的 吞噬 作用 ,吞噬 了 与 补体 相 结合 的 免疫 复合 物 ， 
成 为 类 风湿 细胞 。 为 了 消除 这 种 复合 物 ,类 风湿 细胞 的 溶 
酶 体 向 细胞 内 释放 大 量 的 酶 细胞 一 旦 破裂 ,这 种 含有 分 
解 中 性 蛋白 ,水解 胶原 纤维 的 酶 液 外 流 ,对 滑 膜 .关节 厢 、 
软骨 和 软骨 下 骨 的 基质 起 了 破坏 作用 ， 从 而 引起 局 部 的 
病变 。 

常见 病原 体 有 菌 质 体 ,病毒 (如 风疹 病毒 )、 细 菌 ( 如 
类 白喉 杆菌 或 丹毒 丝 菌 )。 

寒冷 .潮湿 ,疲劳 营养 不 良 、 创 伤 与 精神 因素 等 ， 常 
为 本 病 的 重要 诱发 因素 。 但 多 数 患者 发 病 前 无 明显 诱因 
可 查 。 本 病 与 遗传 因素 有 一 定 关系 。 

病理 ”早期 变化 是 滑 膜 类 , 清 膜 充血 .水 肿 ， 有 大 量 
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单 核 细胞 、 桨 细胞 及 淋巴 细胞 浸润 。 滑 膜 中 增殖 的 成 纤 
维 细胞 ,小 血管 和 炎 性 细胞 侵入 ,形成 肉芽 组 织 ， 即 血管 
除 。 血 管 野 可 以 自 关节 软骨 边缘 处 的 滑 膜 逐渐 向 软骨 面 
伸延 ,覆盖 于 关节 软骨 面 上 ,一 方面 阻 断 软 骨 与 滑 液 的 接 
触 ,影响 软骨 接受 营养 , 另 一 方面 由 于 血管 矣 中 释放 的 某 
些 水 解 酶 对 关节 软骨 ,软骨 下 骨 组 织 韧 带 和 肌 腿 中 的 胶 
原 基质 的 侵蚀 作用 ,使 关节 面 破坏 ,上 、 下 关节 面 融 合 ,发 
生 纤 维 化 强硬 、 陪 位 ,甚至 骨 化 ,造成 关节 功能 受 损 。 

有 些 病 例 可 有 类 风湿 性 皮下 结 节 ， 常 发 生 在 受 压 或 
摩擦 部 位 的 皮下 或 骨膜 上 。 小 结 的 中 央 是 一 团 由 坏死 组 
织 纤维 素 和 免疫 复合 物 沉积 形成 的 坏死 性 物质 。 此 外 ,还 
有 局 灶 性 血管 炎 或 血管 周围 炎 。 

临床 表现 ”起 病 缓慢 ,开始 有 疲倦 乏力 ， 体 重 减轻 ， 
食欲 差 及 低热 等 。 随 后 发 生 某 一 关节 疼痛 、 伪 硬 、 关 节 肿 
胀 ,周围 皮肤 发 热 ,潮红 、 关 节 活 动 时 疼痛 加 重 。 以 后 出 现 
多 处 关节 受累 ,发 生 对 称 的 多 关节 炎 。 通 常 都 从 近 侧 指 间 
关节 开始 ,关节 呈 梭 形 种 大 ,随后 病变 向 上 侵犯 掌 指 、 腕 、 
膝 、 肘 等 关节 。 晨 则 关节 伪 硬 、 肌 肉 酸痛 ， 经 适当 活动 后 ， 
僵硬 现象 可 减轻 ,由 于 关节 的 肿 痛 和 活动 的 限制 ,关节 附 
近 肌 内 的 僵硬 和 蓉 缩 日 益 显著 ,病变 关节 最 后 出 现 畸 形 。 
关节 都 硬 直 在 届 曲 位 。 掌 指 关 节 常 向 小 指 侧 届 曲 , 旦 半 脱 
位 畸形 ， 指 间 关 节 出 现 热 颈 状 畸形 。 少 数 病 人 可 发 生 第 
1~2 颈椎 则 关节 的 半 脱 位 。 重 者 日 常生 活 不 能 自理 。 约 
10~~30% 患者 在 关节 隆 突 部 位 找到 皮下 小 结 ， 质 地 坚硬 
如 橡皮 。 少 数 病人 有 淋巴 结 肿 大 及 脾 肿 大 , 眼 部 可 有 巩膜 
炎 及 角膜 结膜 炎 。 

化 验 检查 中 一 般 可 见 轻 度 或 中 度 贫血 ， 血 清白 蛋白 
降低 , 球 蛋 白 增高 ,免疫 球 蛋白 IgG IEA 及 IgM 增多 。 约 
80% 病 人 血清 类 风湿 因子 试验 为 阳性 (但 正常 情况 下 老 
年 人 也 可 出 现 阳性 结果 ， 而 阴性 结果 也 不 能 除外 本 病 )。 
有 人 认为 测定 血清 C- 反 应 蛋白 (CRP) 有 助 于 诊断 本 病 ， 
尤其 多 次 测定 C- 反 应 蛋白 升 高 ,更 有 临床 诊断 意义 。 关 节 
腔 穿刺 ,抽出 的 滑 液 常 为 混 沁 .粘度 低 ,黄色 , 哺 中 性 细胞 
1 万 ~5 万 /mm?, 细 菌 培养 为 阴性 。 

早期 患者 XX 射 线 检查 除 软组织 肿胀 外 ， 关 节 部 位 骨 
质 琉 松 。 病 变 发 展 后 ,关节 间隙 变 窄 , 骨 质 有 侵蚀 。 后 期 
出 现 关节 脱位 和 强直 。 

诊断 ”根据 临床 表现 ,如 关节 炎 呈 对 称 性 ,最 常 侵犯 
四 肢 大 小 关节 ,尤其 是 掌 指 及 近 侧 指 间 关节 , 血清 类 风湿 
因子 检查 阳性 与 典型 的 X 射 线 表现 ,诊断 本 病 并 不 困难 。 
晚期 病例 除 上 述 表 现 外 ,出 现 关节 畸形 ， 此 时 更 易 确诊 。 
但 在 早期 尤其 是 以 单 关节 类 开始 时 ，X 射线 改变 不 明 
显 , 此 时 需 作 更 多 的 检查 ,以 排除 其 他 疾病 ， 并 需 进 行 随 
访 观察 ,这 样 方 能 确诊 。 

关于 本 病 的 诊断 , 1987 年 美国 风湿 病 学 会 曾 修订 类 
风湿 性 关节 炎 的 诊断 标准 ，@D 晨 起 关节 僵硬 〈 至 少 持续 
工 小 时 ,>6 周 )。@3 个 或 3 个 以 上 关节 肿 大 (>6 周 ).@ 
腕 、 掌 指 或 近 侧 指 间 关 节 肿 大 ( 宇 6 周 )。@ 对 称 性 关节 肿 
大 (>6 周 )。@ 手 部 XX 射线 改变 。@ 皮 下 结 节 。@ 血 清 


类 风湿 因子 阳性 。 存 在 任何 4 种 ,诊断 为 本 病 。 此 诊断 标准 
的 敏感 性 为 93% ,特异 性 为 90% 。 

本 病 尚 须 与 骨 性 关节 炎 ( 增 生性 关节 炎 )、 风 湿性 关 
节 炎 ,痛风 和 强直 性 脊柱 炎 相 鉴别 。 

治疗 ” 尚 无 满意 的 根治 办 法 ,一 般 用 综合 治疗 ,包括 
内 科 治 疗 ,外 科 治疗 ,物理 治疗 和 体育 治疗 等 。 如 果 诊 断 
及 时 ,治疗 适当 ,可 以 避免 残疾 。 

全 身 症状 严重 者 ,应 卧床 休息 到 症状 基本 消失 为 止 。 
病情 改善 两 周 后 ,应 逐渐 增加 活动 ,避免 卧床 过 久 导致 关 
节 强 直 。 饮 食 中 蛋白 质 及 各 种 维生素 要 丰富 。 药 物 治疗 可 
用 抗 炎 止 痛 药 物 如 阿司匹林 消炎 痛 \ 布 洛 芬 \ 优 布 芬 .于 
普 生 及 炎 痛 喜 康 等 。 此 外 , 金 制剂 . 青 霉 胺 及 其 他 免疫 抑 
制药 也 有 一 定 效果 。 中 药 雷 公 茧 、 山 海棠 等 有 良好 效果 。 
物理 治疗 ,按摩 等 ,可 以 增加 局 部 血液 循环 ,使 肌肉 松弛 ， 
达到 消炎 止痛 的 目的 。 同 时 进行 功能 锻炼 ， 以 保持 和 增 
进 关节 功能 。 

关节 内 注射 肾上腺 皮质 激素 ， 能 对 关节 内 的 滑 膜 直 
接 产生 抗 炎 作用 ,使 病情 迅速 缓解 ,但 疗效 不 能 持久 。 

对 仅 有 1 一 2 个 关节 受 损 较 重 ， 经 药物 治疗 无 效 者 ， 
可 以 考虑 早期 行 滑 膜 切除 术 , 以 便 取得 控制 病情 发 展 , 消 
除 疼痛 及 改善 功能 的 效果 。 若 关节 软骨 已 有 破坏 , 则 单纯 
滑 膜 切除 的 效果 不 佳 。 后 期 病变 静止 .关节 有 明显 椅 形 及 
功能 障碍 者 ， 可 行 各 种 矫形 手术 ， 如 对 关节 强直 或 破坏 
者 , 行 关节 成 形 术 及 各 种 人 工 关节 置换 术 , 可 取得 较 好 效 
果 。 手 指 畸 形 也 可 通过 肌 腿 手术 ,矫正 畸形 ,改善 功能 。 

《 王 福 权 ) 
lengdong zhlllao 
冷冻 治疗 〈cryotherapy) 利用 对 局 部 组 织 的 
冷 浆 ， 可 控 地 破坏 或 切除 活 组 织 的 治疗 方法 。 或 称 冷冻 
外 科 。 组 织 快速 冷冻， 温度 降 到 0 它 以 下 , 细胞 内 、 外 的 
组 织 液 形成 冰晶 ,细胞 结构 被 破坏 。 继 之 细胞 脱水 , 膜 系 
统 的 脂 蛋 白 变性 ,组 织 发 生 缺 血性 梗塞 ,营养 缺乏 ， 而 终 
至 坏死 。 在 复 温 过 程 中 ， 被 破坏 的 组 织 蛋白 质 具 有 新 的 
抗原 特性 ,刺激 机 体 的 免疫 系统 ， 使 产生 自身 免疫 反应 。 
故 冷冻 治疗 局 部 的 原 发 恶性 肿瘤 时 ， 远 隔 的 转移 瘤 的 生 
长 可 能 受到 抑制 。 致 冷 方法 有 相 变 致 冷 、 温 差 电 致 冷 和 
节 流 膨胀 致 冷 三 种 。 临 床 常 用 的 是 相 变 致 冷 法 ， 致 冷 原 
最 常 应 用 液 氨 ,此 外 尚 有 氧化 所 (NO) 和 干冰 (CO,)。 治 
疗 时 可 将 致 冷 原 涂 布 于 治疗 部 位 ， 也 可 用 金属 冷冻 部 接 
触 或 刺 入 局 部 组 织 。 适 应 症 有 ， 皮肤 及 粘膜 的 良性 或 恶 
性 肿 物 、 血 管 瘤 ,炎症 等 。 对 冷 过 敏 、 局 部 感觉 或 循环 障 
碍 、 体 弱 及 恶 病 质 者 慎 用 。 《 徐 绍 仅 ) 


lengliao 

冷 疗 (cold therapy) 将 致 冷 物质 作用 于 人 体 ， 
使 局 部 或 全 身 温度 一 过 性 降低 ， 从 而 达到 治 病 和 增强 体 
质 目的 的 方法 。 此 法 应 用 已 久 ， 但 对 其 生理 反应 和 治疗 
作用 的 深入 研究 是 20 世纪 初 才 开 始 的 。 冷 疗法 与 冷冻 治 
疗 不 同 ,虽然 两 者 都 是 利用 致 冷 物 使 人 体 降温 ,但 两 者 温 
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度 不 同 , 人 体 组 织 的 反应 也 很 不 一 样 ,临床 应 用 的 目的 和 
适应 症 并 不 相同 。 冷 疗法 所 用 的 温度 一 般 高 于 0C， 降 
温 缓慢 ,不 会 引起 局 部 组 织 损伤 。 而 冷冻 治疗 所 用 的 温 
度 大 大 低 于 0 人 C ,降温 急 又 , 使 组 织 细胞 产生 冰晶 而 被 破 
坏 。 临 床上 冷冻 疗法 是 以 局 部 应 用 为 主 ， 而 冷 疗 方法 则 
有 局 部 或 全 身 应 用 之 分 。 局 部 应 用 的 冷 疗法 有 冰袋 、 冰 
垫 、 冰 水 温浴 、 冰 块 按摩 、 低 温 湿 堵 、 冰 运动 疗法 (将 患 
部 浸入 冰 水 10~20 分 钟 ,或 用 冰 块 按摩 5~7 分 钟 ,随即 
进行 主动 和 被 动 运动 ) 和 毛 乙 烷 喷 射 。 全 身 应 用 有 酒精 控 
澡 、 湿 包 带 、 冷 水 灌肠 等 。 全 身 冷 疗 又 广泛 用 于 健身 ， 如 
冷水 浴 . 冬 泳 , 冰 块 擦 澡 等 。 

冷 疗 法 对 人 体 的 作用 ”局 部 冷 疗法 引起 人 体 的 反应 
有 局 部 的 直接 作用 和 继 发 的 全 身 反 应 两 方面 。 局 部 反应 
表现 为 皮肤 血管 收缩 .汗腺 分 泌 减 少 、 皮 肤 苍白 ; 周围 感 
觉 和 运动 神经 纤维 传导 速度 减 慢 , 一 般 每 降温 1'C ,神经 
传导 速度 将 减 2m/s。 冷 使 皮肤 神经 感受 器 功能 下 降 ， 甚 
至 一 过 性 立 失 ,其 中 触觉 和 冷 觉 感受 器 最 为 明显 ;肌肉 受 
冷 后 收缩 能 力 降低 ,这 与 肌 梭 兴 奋 性 减低 、 神 经 传导 速度 
变 慢 .组 织 粘 稠度 增加 有 关 ; 由 于 组 织 粘 稠度 增高 ， 肌 力 
减弱 、 关 节 发 僵 ， 活 动 范围 变 小 ， 局 部 组 织 代谢 功能 减 
低 ; 细胞 通 透 性 改变 ， 局 部 渗 出 从 而 减轻 。 上 述 局 部 反 
应 均 为 可 逆 的 ,反应 的 强 弱 取决 于 降温 的 速度 和 幅度 、 持 
续 时 间 和 受 冷 范围 。 局 部 冷 疗 引起 的 全 身 反应 与 局 部 反 
应 的 强 弱 有 关 ,面积 小 .时 间 短 , 降 温 幅 度 不 大 时 ,全 身 反 
应 祖 小 或 引 不 起 全 身 反应 ; 反之 引起 寒战 \ 出 汗 减 少 \ 心 
率 减 慢 、 呼 吸 变 深 等 现象 。 

冷 疗法 的 治疗 作用 和 临床 应 用 包括 以 下 几 个 方 
面 ，@ 消 炎 ， 冷 使 血管 收缩 ,细胞 通 透 性 改变 ,局 部 渗 出 
及 出 血 减 少 ,局 部 炎 性 水 肿 减轻 。@@ 镇 痛 : 冷 使 神经 兴奋 
性 下 降 、 传 导 速 度 威 慢 , 故 能 缓解 疼痛 。@ 解 痉挛 ， 为 肌 
肉 兴奋 性 及 收缩 力 减 低 的 结果 。@@ 退 热 。 

冷 疗 法 在 临床 常常 应 用 于 急性 软组织 损伤 的 早期 以 
及 神经 痛 、 神 经 炎 、 神 经 兴奋 或 肌肉 疫 劳 所 致 的 肌 内 痉 
挛 、 高 热 、 中 时 等 。 冷 疗法 的 禁忌 症 有 ， 血 栓 闭塞 性 脉 管 
炎 \ 栓 塞 性 静脉 炎 、 雷 诺 氏 病 ,皮肤 感觉 障碍 ,重症 高 血压 
病 和 肾脏 病 , 体 质 过 弱 的 老年 及 婴 幼 儿 患 者 。 

《 徐 绍 仪 

lixin 
离心 〈centrifugation) 将 溶 轴 心 高 速 
旋转 , 靠 离心 力 使 某 些 组 分 沉 出 , 某 些 组 分 仍 留 在 上 清流 
中 的 技术 。 是 生物 化 学 中 最 基本 的 实验 操作 。 近 代 超 速 
离心 的 发 展 ,使 许多 蛋白 质 及 核酸 的 分 离 成 为 可 能 ,还 可 
通过 超速 离心 鉴定 它们 的 均一 性 和 纯度 ， 测 定 它们 的 分 
子 量 。 在 临床 化 验 中 离心 已 成 为 不 可 缺少 的 实验 手段 ， 
例如 分 离 血 清 ,制备 各 种 血液 成 分 ， 制 备 去 蛋白 血 滤液 ， 
沉 出 尿 沉 滞 , 以 及 放射 免疫 分 析 中 分 离 免疫 复合 物 等 ,无 
不 需要 借助 于 离心 。 通 过 真空 离心 以 促进 液体 的 挥发 ， 
还 可 达到 浓缩 和 干燥 的 目的 。 

通常 离心 力 (P) 与 沉降 颗粒 《或 分 子 ) 的 有 效 质量 
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李 
(m) 成 正比 ,也 与 离心 半径 (r) 及 角速度 (o) 的 平方 成 正 
比 

下 一 mnozr 

离心 力 若 以 地 心 引力 (9g) 的 倍数 来 表示 , 则 称 相对 离 

心力 (RFC) 
RFC= (1.119x10-5)(rpm)zr 

上 式 中 rpm 代表 每 分 钟 转速 次 数 ,r 为 离心 半径 。 设 7 一 
7cm, rpm=20 000 r/min 〈 转 /分 )， 则 可 自 上 式 求 得 
RFC=32 000g。 一 般 细胞 核 可 在 600g 下 沉 出 ,线粒体 须 
20 000g 时 方 可 沉 出 。 而 要 使 蛋白 质 、 核 酸 这 样 的 生物 大 
分 子 沉淀 ， 必 须 加 大 RFC 达 10*~10 吧 , 这 就 是 超速 离 
心 。 现 在 超速 离心 机 的 转速 已 能 达到 120 000r/min, 相 
当 于 6x10%g。 在 超速 离心 下 ， 粒 子 的 沉降 速度 (与 离 
心 加 速度 (ozr) 的 比值 ， 称 为 沉降 系数 (9)，s= Pr 。 大 
多 数 生物 大 分 子 的 s 在 10-，~10-"( 秒 ) 的 范围 ,为 方便 
起 见 ， 以 斯 维 德 贝 格 (S) 为 单位 表示 之 ，S= 1x 10-9s 
( 秒 )，S 的 数量 大 者 表示 粒子 的 质量 重 。 一 般 蛋白 质 的 
沉降 系数 值 为 1S 一 108 ,核酸 的 沉降 系数 为 308 一 50S。 按 
下 式 ,利用 S 可 计算 分 子 量 (M) 

M_ SRT 

Di-Pp) 

式 中 卫 为 气体 常数 ,7 为 绝对 温度 , D 为 扩散 常数 ，p 为 
溶剂 密度 ,7 为 溶质 所 占 的 部 分 体积 。 

为 增进 超速 离心 的 分 离 效 果 ， 避 免 较 重 颗粒 沉降 时 
扰乱 液 层 , 乃 有 密度 梯度 离心 的 设计 。 这 是 在 离心 前 , 先 
将 不 同 密度 的 蔗糖 溶液 加 至 离心 管 中 ， 其 密度 由 管 底 至 
管 顶 依次 递 万 , 待 分 离 溶 液 加 于 最 上 层 。 经 离心 后 ,不 同 
质量 的 粒子 (或 分 子 ) 会 分 布 于 不 同 的 密度 层 中 。 也 有 将 
待 分 离 溶液 溶 于 另 一 溶液 (密度 液 ) 中 (如 6M CsCD)， 在 
离心 时 随 着 密度 液 的 沉降 而 分 层 者 。 这 样 均 可 达到 较 好 


的 分 离 效果 。 ( 顾 文 陪 ) 
LI Tao 
李涛 (Lee T'ao 1901~1959) ”中 国 现代 医学 


史家 。1901 年 4 月 2 日 出 生 于 河北 省 良 乡 县 ( 今 属 北京 市 
房山 县 ),1959 年 11 月 20 日 卒 
于 北京 。1925 年 毕业 于 北京 医 
科 专 门 学 校 〈 北 京 医科 大 学 前 
身 ), 曾 短期 任 军医 , 1929 年 到 
私立 北平 协和 医学 院 细菌 学 科 
工作 ,不 久 调 到 该 校 中 文部 , 负 
责 收集 历代 中 医书 籍 ， 使 当时 
协和 医学 院 图 书馆 的 中 医 藏书 
仅 次 于 南 满 医 科大 学 图 书馆 ， 
居 全 国 第 二 位 。 同 时 兼 授 中 外 
医学 史 课程 ,一 度 任 《 中 华 医学 杂志 》 主 编 .1936 年 与 上 海 
的 王 吉 民 共同 创立 中 华 医 史学 会 。1942 年 协和 医学 院 停 
办 ,他 与 友人 组 织 北京 清 源 医院 , 任 院 长 。1946 年 北京 大 
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学 医学 院 成 立 医 史 学 科 , 他 任 主任 教授 .1950 年 代 任 医 史 
学 会 委员 会 主席 ,1950 年 主编 6 中 华新 医学 报 》,1953 年 主 
编 k 中 华 医 史 杂志 》, 1955 年 后 兼任 中 医 研究 院 医 史 研 究 
室 主任 。 他 于 1940 年 出 版 的 《医学 史 纲 》 一 书 ,是 中 国 第 
一 部 中 西医 史 合 编 的 医学 史 著作 ， 在 “医学 与 社会 "一 节 
中 ,提出 “ 公 医 制度 "是 解决 资本 主义 医疗 和 病人 矛盾 的 
途径 ; 并 提出 应 大 力 提倡 优育 与 优生 。 中 华人 民 共 和 国 
成 立 后 ,他 重新 整理 中 国医 学 史 , 带 领 北 医 医 史 教研 组 的 
教师 ， 共 同 将 北京 各 大 图 书馆 历代 中 医书 籍 重新 阅读 整 
理 ， 在 此 基础 上 进行 中 国医 学 断代 史 的 研究 ， 并 据 此 写 
出 中 国医 学 史 讲 义 为 各 医学 院 校 沿用 至 今 。 

他 注意 到 每 时 期 的 社会 背景 对 医学 的 影响 。 并 最 早 
提出 唐 代 太医 署 是 医学 校 ， 早 于 世界 公认 的 欧洲 最 早 的 
意大利 萨 列 诺 医 学 校 。 首 先 指出 公元 7 世纪 的 《新 修 本 
草 ? 是 世界 上 第 一 部 由 国家 制定 的 药典 ,这 些 论点 至 今 仍 
被 医学 史 教科 书 引用 。 他 非常 注意 培养 医 史 学 界 的 优秀 
人 才 , 1956 年 主办 “全 国医 史 师资 进修 班 "， 经 他 培养 出 
来 的 学 生 许多 已 成 为 今日 医 史 学 界 的 学 术 骨 干 。 他 的 主 
要 著作 有 《医学 史 纲 》(1940), 还 曾 主 译 、 校 订 多 种 书籍 ， 
如 第 六 版 《罗氏 卫生 学 》(1939)， 第 九 版 《 秦 氏 细菌 学 》 
(1951) 等 ， 并 发 表 论文 近 百 余 篇 。 ( 程 之 范 ) 


Lide 
里 德 ，W. (Walter Reed 1851~1902) 
美国 军医 ,病理 学 家 ,“ 黄 热 病 "的 研究 者 。1851 年 9 月 13 
日 生 于 美国 弗吉尼亚 州 格 洛斯 特 ,1902 年 11 月 23 日 因 
阑尾 炎 卒 于 华盛顿 。1869 年 获 
弗吉尼亚 大 学 医学 博士 学 位 。 
后 入 纽约 贝尔 维 尤 医学 院 学 
习 。1870 年 获 第 二 个 医学 博士 
学 位 。1874 年 任 军医 。1890 年 
于 约 帕 斯 . 符 普 金 斯 医院 学 习 
病理 学 。1893 年 任 陆军 医学 院 
细菌 学 教授 。 1898 年 西班牙 和 
美国 间 爆发 战争 ， 他 领导 研究 
美军 中 的 伤寒 病 流行 情况 及 病 
因 , 并 有 效 地 控制 了 该 病 的 流行 。 

1900 年 他 率领 一 个 委员 会 往 哈 瓦 那 调 查 美军 中 黄 热 
病 的 流行 情况 。 经 研究 后 他 确信 黄 热 病 不 是 通过 直接 接 
触 或 经 过 被 服 等 传染 的 细菌 性 疾病 。 委 员 会 征集 志愿 者 
进行 了 一 系列 的 人 体 试 验 。 委员 会 成 员 T. 卡 罗 尔 
《1854 一 1907) 受 蚊 咬 后 患 黄 热 病 ， 细 菌 学 家 本 W. 拉 齐 
和 尔 (1867 一 1900) 偶 遭 蚊 咬 亦 感染 黄 热 病 并 丧生 。 于 是 确 
认 黄 热 病 由 蚊 传播 。1901 年 里 德 证 明黄 热 病 的 病原 是 滤 
过 性 病毒 (已 知 最 早 的 引起 人 类 疾病 的 病毒 )。W. C. 成 
尔 加 斯 以 里 德 等 人 的 研究 为 基础 开展 灭 蚁 ， 控 制 了 黄 热 
病 的 流行 。 里 德 著述 不 多 ，“ 伤 寒 调查 报告 ”是 流行 学 
的 经 典 。1945 年 里 德 被 选 入 美国 伟人 纪念 馆 ， 华 盛 顿 陆 
军 总 院 以 他 的 姓氏 命名 。 ( 陈 军 王 阿 英 7 


Lixle 
里 软 ,C. R. (Charles Robert Richet 1850~ 
1935) 法 国生 理学 家 。 因 发 现 和 研究 过 敏 反应 而 获 
诺 贝 尔 生理 学 或 医学 奖 。1850 年 8 月 26 日 生 于 法 国 巴黎 ， 
1935 年 12 月 4 日 卒 于 巴黎 。 父 为 著名 外 科 医 师 , 巴 黎 大 
学 外 科学 教授 。 他 17 岁 当 父亲 
的 助手 ， 后 到 巴黎 大 学 插班 就 
读 , 1876 年 毕业 于 巴黎 大 学 医 
学 系 ,1877 年 获 医学 博士 学 位 ， 
1878 年 获 科 学 博士 学 位 。 毕业 
后 在 巴黎 大 学 医学 院 任教 ， 
1887 年 任 巴黎 大 学 生理 学 教 
授 。 他 一 生 在 该 系 的 生理 实验 
室 工 作 ,研究 领域 涉及 生理 学 、 
生理 化 学 、 细 菌 学 、 实 验 病理 
学 ,医学 统计 学 ,心理 学 ,又 是 诗人 、 小 说 家 和 戏剧 家 。 

早年 在 父亲 的 实验 室 从 事 研究 ， 发 现 消化 过 程 中 的 
反射 作用 ,在 此 基础 上 研究 大 脑 和 神经 系统 的 生理 功能 。 
1885 一 1895 年 研究 呼吸 生理 和 体温 调节 机 理 , 揭示 在 中 
枢 神 经 系统 控制 下 ,在 不 同 温度 的 环境 里 ,机 体 的 产 热 与 
散热 之 间 处 于 动态 平衡 。 其 主要 贡献 是 发 明 血清 疗法 和 
研究 过 敏 反 应 。1888 年 他 证 明 给 动物 注射 细菌 后 其 体内 
可 产生 抗体 。 他 又 证 实 被 动 免疫 现象 ， 将 一 个 免疫 动物 
的 血清 输 到 另 一 个 动物 体内 ,可 使 它 也 产生 免疫 性 。1890 
年 12 月 16 日 他 第 一 次 将 抗 血清 注入 人 体 ,， 开创 现代 血 
清 疗法 的 先河 。 他 的 另 一 重大 成 就 是 发 现 过 敏 反 应 。 这 
与 当时 人 们 所 知 的 免疫 现象 呈现 相反 表现 。 海 两 毒液 的 
甘油 溶液 给 狗 注射 后 ,一般 经 过 3 一 4 天 即 能 引起 狗 的 中 
毒 与 死亡 ,但 有 的 狗 并 不 中 毒 而 存活 下 来 ,可 是 给 这 种 狗 
再 次 注射 极 小 量 〈 仅 为 第 一 次 注射 量 的 1/20) 的 毒液 时 
试验 动物 立即 出 现 极其 严重 的 反应 而 死亡 。 这 表明 机 体 
与 一 种 物质 接触 后 ,对 该 物质 的 敏感 性 大 大 增高 里 歌 称 
这 一 现象 为 “过 敏 反应 "。 进 一 步 研究 发 现 不 同 致 敏 物质 
在 人 体 和 动物 所 引起 的 过 敏 反 应 ,其 症状 是 相似 的 .1907 
年 他 将 过 敏 动物 的 血液 注射 于 正常 动物 ， 后 者 也 出 现 过 
敏 反 应 。 从 而 认为 ， 引 起 过 敏 反应 的 物质 是 一 种 血液 中 
的 化 学 物质 。 过 敏 反应 的 发 现 引 起 医学 界 的 极 大 重视 ,对 
这 个 现象 的 研究 成 为 免疫 学 中 的 一 个 重要 分 支 。 主 要 著 
作 有 《心理 学 论文 集 》《 生 理学 辞典 》《 过 敏 反 应 》 等 。 

( 张 购 丰 ) 

Lichazl 
理 查 兹 , D. W. (Dickinson Woodruff Ri- 
chards 1895~~1973〉 ”美国 内 科 医 生 , 心 脏 病 学 家 、 
美国 国家 科学 院 院士 ,与 A.F. 库 尔 南 合作 改进 了 W.(T. 
0.) 福 斯 曼 的 心 导管 插入 术 、 并 侧重 研究 心肺 疾病 。1956 
年 获 诺 贝 尔 生理 学 或 医学 奖 。 1895 年 10 月 30 日 生 于 美 
国 新 泽 西 州 奥 兰 治 , 1973 年 2 月 23 日 卒 于 康涅狄格 州 
累 克 维尔 。1917 年 获 耶 鲁 大 学 文学 士 学 位 , 1923 年 获 哥 
伦比 亚 大 学 医学 博士 学 位 。1928 年 在 哥伦比亚 内 外 科 医 


师 学 院 进行 研究 。 1945 一 1961 年 任 贝尔 维 尤 医院 第 一 分 
院 院 长 , 1947 一 1961 年 兼 哥 伦比 亚 大 学 兰 伯 尔 特 医学 讲 
座 教 授 , 1961 年 因 病 退 休 后 仍 保留 着 兰 伯 尔 特 荣誉 教授 
职位 。 

1929 年 , 德国 青年 医生 福 
斯 曼 将 心 导 管 沿 自己 手 管 上 的 
静脉 插入 右 心 室 ， 但 这 种 做 法 
被 斥 为 鲁莽 冒险 的 行为 。1931 
年 理 查 兹 开始 与 库 尔 南 合作 研 
究 心肺 疾病 。1940 年 起 与 A. 下 . 
库 尔 南 合作 改进 福 斯 曼 的 心脏 
导管 插入 技术 ， 并 首先 成 功 地 
应 用 于 创伤 性 休克 的 血液 动力 
研究 ， 又 推广 到 先天 性 心脏 病 的 诊断 。 后 研究 心力 表 志 
生理 学 ， 测 定 心 脏 药物 含量 和 由 慢性 心肺 疾病 引起 的 各 
种 功能 失调 及 其 治疗 , 均 获 满意 结果 。 

理 查 效 是 《美国 结核 病 评论 》 杂 志 创始 人 和 编辑 ， 也 
是 《内 科学 》、《 循 环 》 杂 志 编 辑 委员 会 委员 。 代 表 作 是 与 
A. P. 菲 什 备 合 着 的 《血液 循环 》。 ( 池 航 烧 ) 


Likecl 
立 克 次 ,H. T. (Howard Taylor Ricketts 
1871~1910) 。 美国 病理 学 家 。 首 先 发 现 落 基山 班 点 
热 和 鼠 型 班 疹 伤 寒 的 病原 体 。 1871 年 2 月 9 日 生 于 美国 
俄 交 俄 州 芬 德 利 , 1910 年 5 月 3 日 卒 于 墨西哥 城 。 出 身 
于 农家 。 曾 在 内 布 拉 斯 加 州立 大 学 、 西 北 医学 院 学 习 。 
1898 年 至 拉 什 医学 院 研究 皮肤 病理 学 , 后 赴 柏 林 和 巴 斯 
德 研究 所 学 习 、 工 作 。1902 年 任 芝加哥 大 学 病理 学 训 教 
授 ， 研究 芽 生 菌 病 。 1906 年 落 
基山 爆发 班 点 热 ， 他 在 患者 血 
液 中 及 其 传染 媒介 安 德 还 氏 革 
昕 的 体 中 均 发 现 杆菌 状 小 体 ， 
这 是 最 早 发 现 的 立 克 次 氏 体 。 
1910 年 他 与 助手 R. 怀 尔 德 应 
六 到 县 西 哥 共 同 研究 流行 性 
( 轰 传 ) 斑 疹 伤 寒 。 他 从 患者 的 
血液 和 吸 过 病人 血 的 虱 体 内 找 
到 了 与 其 研究 斑点 热 时 所 发 现 
的 杆菌 状 小 体 极 相似 的 小 体 ,证 明 本 病 可 传播 给 猴 , 猴 康 
复 后 对 本 病 免 疫 。 他 们 通过 交叉 免疫 试验 ,区 别 了 此 两 种 
疾病 。 在 研究 过 程 中 ,他 因 感 染 而 逝世 ,被 安葬 于 伊利 诺 
伊 州 的 克 尔 克 乌 德 。 为 纪念 他 , 落 基山 班 疹 热 和 虱 传 班 疹 
伤寒 病原 体 所 在 的 属 被 命名 为 立 克 次 氏 体 属 (Ricketsia) 。 
他 也 是 最 先 用 实验 动物 进行 接种 实验 和 疾病 鉴定 ! 他 对 
免疫 和 血清 的 研究 为 疫苗 研究 英 定 基础 。 

《 刘 娆 村) 
Likecishitibing 
立 克 次 氏 体 病 (rickettsial diseases) ”一 组 对 
人 类 有 致 病 性 的 立 克 次 氏 体 所 致 的 疾病 ， 绝 大 多 数 是 自 
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然 疫 源 性 疾病 。 主 要 有 斑 疹 伤寒 、 斑 点 热 ,着 虫 病 .Q 热 , 战 
壕 热 等 疾病 。 患 病 后 ,可 获 持 久 免疫 。 除 斑 疹 伤寒 类 与 斑 
点 热 类 之 间 有 轻 度 交叉 免疫 反应 外 ， 其 他 各 类 之 间 无 交 
又 反应 。 其 病原 体 在 自然 界 主要 存在 于 哮 齿 动物 (家 鼠 、 
田鼠 , 沟 鼠 等 ) 和 家 畜 ( 犬 . 牛 . 羊 ) 体 内 。 传 染 浙 主要 是 病 
人 和 鼠 类 。 本 类 疾病 存在 于 世界 各 地 ， 在 热带 和 亚热带 
一 些 国家 ,尤其 是 第 三 世界 国家 发 病 率 仍 较 高 ,是 造成 死 
亡 的 主要 原因 。 中 国 的 发 病 率 已 明显 减少 。 
病原 体 立 克 次 氏 体 是 一 类 介 于 最 小 的 细菌 一 一 巴 
尔 通 氏 体 属 (Bartonella) 与 病毒 之 间 的 原核 细胞 型 微 生 
物 。 美 国 病理 学 家 孔 . T. 立 克 次 首先 描述 , 故 名 。 有 细 
菌 的 全 部 结构 特征 (如 有 细菌 的 主要 酶 类 和 典型 的 细菌 
细胞 壁 ) ,但 只 能 在 活 细胞 内 生长 。 特 点 之 一 为 多 形态 性 ， 
除 @ 热 立 克 次 氏 体外 ,不 能 通过 细菌 滤器 。 化 学 组 成 与 抗 
原 结构 比较 复杂 ,具有 DNA 及 RNA 两 种 核酸 。 动 物 感 
染 立 克 次 氏 体 后 ， 可 产生 血清 抗体 。 多 数 立 克 次 氏 体 在 
鸡 胚 内 生长 良好 ,并 导致 鸡 胚 死亡 。 
立 克 次 氏 体 共 约 40 多 种 ， 多 为 非 致 病灶 , 仅 
少数 能 感染 人 和 动物 。 立 克 次 氏 体 分 类 见 表 。 
立 克 次 氏 体形 态 为 多 形 性 ， 于 普通 显微镜 下 
星 球 杆 状 ,哑铃 状 , 杆 状 或 长 丝 状 ， 单个 或 成 对 排 
列 ， 有 时 呈 短 链 状 。 大 小 为 0.3~0.6x0.8 一 
20hm。 革 兰 氏 染 色 阴性 ,但 不 易 着 色 ; 吉 耶 姆 萨 氏 染色 为 
紫红 色 , 马 基 阿 韦 洛 染色 为 红色 。 加 热 . 干 燥 以 及 杀菌 化 
学 剂 都 能 迅速 杀 死 立 克 次 氏 体 ， 立 克 次 氏 体 在 室温 中 易 
死亡 ,但 在 干 业 中 ,即使 在 室温 , 亦 能 保持 传染 性 数 月 。 
立 克 次 氏 体 的 培养 ,可 用 动物 接种 ,可 接种 于 豚鼠 或 
小 白鼠 腹腔 内 或 虱 等 吸虫 昆虫 的 直肠 内 ， 亦 可 用 鸡 胚 卵 
黄 究 。 在 代谢 作用 降低 (如 降低 温度 或 气压 ) 的 细胞 中 生 
， 长 最 好 。 立 克 次 氏 体 属 尚 具有 耐 热 的 多 糖 类 抗原 ， 它 与 
变形 杆菌 某 些 菌株 的 菌 体 抗原 具有 部 分 共同 抗原 性 ， 两 
者 之 间 可 发 生 交 叉 反应 ,利用 这 些 变形 杆菌 菌株 如 OX,s、 


OX,、OXx， 代替 相 关 立 克 次 氏 体 作为 抗原 ， 进 行 凝 集 反 
应 ,以 检查 人 或 动物 血清 中 相应 抗体 ， 此 即 魏 尔 - 费 利克 
斯 二 氏 反 应 。 

立 克 次 氏 体 以 鼠 类 为 储存 寄主 ， 以 某 些 节 肢 动物 
( 驾 、 重 、 婢 或 螨 ) 为 媒介 传 给 人 类 。 立 克 次 氏 体 主要 寄生 
于 某 些 节肢 动物 (如 强 、 和 蚤 ) 的 肠 辟 上皮 细胞 内 或 进入 蜂 、 
蝴 的 唾液 腺 与 生殖 腔 内 ， 通 过 节肢 动物 的 类 便 污染 人 体 
伤口 或 通过 节肢 动物 的 叮咬 而 感染 人 类 。 贝 氏 立 克 次 氏 
体 可 通过 消化 道 或 呼吸 道 侵入 。 部 分 立 克 次 氏 体 的 传播 
致 病 方式 如 图 1、2。 


图 1 英 氏 立 克 次 儿 体 歌 地 方 性 更 疹 伤 案 的 传播 方式 


a Rr 


图 3 东方 立 克 次 氏 体 歌 基 虫 病 的 传播 方式 


临床 表现 立 克 次 氏 体 侵入 人 体 后 ， 常 在 小 血管 内 
皮 细胞 及 单 核 吞噬 细胞 系统 中 繁殖 ， 引 起 细胞 肿胀 、 增 
生 、 坏 死 , 微 循环 障碍 及 血栓 形成 ,导致 血管 破裂 与 坏死 ， 
而 引起 血管 类 。 并 引起 血管 周围 炎 性 温润 ， 此 时 临床 上 
可 见 皮疹 (Q 热 无 皮疹 )。 立 克 次 氏 体 亦 可 在 实质 器 官 中 
《如 肝 、 脾 、 肾 、 脑 , 心 等 ) 的 血管 内 皮 细 胞 中 繁殖 ， 导 致 细 
胞 肿胀 增生、 代谢 障碍 ,坏死 及 间 质 性 炎症 ,引致 相应 症 
状 。 若 侵入 脑 内 , 脑 灰 质 血管 周围 有 淋巴 细胞 ,多 型 核 细 
胞 及 吞噬 细胞 集聚 ,这 种 病变 称 为 " 斑 疹 伤寒 结 节 "。 

立 克 次 氏 体 病 潜伏 期 多 在 2 一 14 天 内 。 除 上 述 症状 


立 克 次 氏 体 分 类 


属 生物 型 各 与 之 有 交叉 反应 的 变形 村 菌株 
| 要 普 民 立 克 次 氏 体 ox 
莫 氏 立 克 次 氏 体 Oxs 
伤 守 习 加 拿 大 立 克 次 氏 体 不 明 | 
立民 立 克 次 氏 体 
立 克 次 氏 体 属 西伯 利 亚 立 克 次 氏 体 
康 氏 立 克 次 氏 体 OXuw 及 OX: 
Dd 次 大 利 亚 立 克 次 氏 体 | 
小 蛛 立 克 次 氏 体 (-) 
派 氏 立 克 次 氏 体 不 明 
六 生病 六 让 病 立 克 次 氏 体 (东方 立 克 次 氏 体 ) Ox 
考 克 斯 休 届 Q 热 由 纳 特 民 立 克 次 氏 体 
罗 沙 利 马 氏 体 属 战 玉 热 五 日 热 战 玉 热 ) 立 克 次 氏 体 
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外 ,还 表现 高 热 , 头 痛 、 皮 疹 (Q 热 无 皮疹 ) 及 肝 、 脾 大 ， 有 
的 有 皮肤 溃疡 及 焦 病 。 

诊断 与 治疗 ”诊断 主要 依据 临床 典型 症状 ， 并 做 病 
原 体 分 离 及 血清 免疫 学 检查 。 广 谱 抗生素 如 氧 每 素 、 


环 素 族 等 均 可 治愈 病人 。 
参考 书目 
上 海 第 二 医学 院 主编 : “医用 微生物 学 »， 人 民 卫生 出 版 社 ， 
北京 ,1979。 
《 迟 宝 庆 ) 
lidonyao 
利 胆 药 〈choleretics) ”刺激 肝脏 增加 胆 计 分 泌 


的 药物 。 技 其 病理 作用 的 不 同 分 为 两 大 类 ;一 类 是 促使 
肝脏 分 族 胆 盐 、 胆 色素 等 固体 成 分 的 药物 ， 即 固体 利 胆 
药 , 它 不 刺激 水 分 的 分 小 ; 另 一 类 是 促使 肝脏 分 泌 富 于 水 
分 的 胆汁 , 即 水 分 利 胆 药 ， 而 固体 成 分 的 总 量 并 不 增加 。 
前 一 类 药物 产生 的 胆汁 的 比重 不 下 降 ， 而 后 一 类 药物 产 
生 的 胆汁 的 比重 .粘度 浓度 均 减 少 。 胆 维 他 、 利 胆 
醇 ( 莱 再 利 胆 醇 ) 属 于 固体 利 胆 药 。 去 复 胆 酸 、 舒 胆 灵 、 利 
胆 酚 ( 柳 氨 酚 ) 属 于 水 分 利 胆 药 。 牛 胆 酸 钠 也 可 能 是 水 分 
利 胆 药 。 

固体 利 胆 药 除 有 利 胆 作用 外 ， 还 有 改善 肝 功 能 的 作 
用 。 因 此 , 莱 再 醇 除 用 于 治疗 胆 系 疾患 ,如 胆 于 类 、 胆 管 
炎 , 胆 石 症 等 外 ,还 兼用 于 治疗 肝脏 的 慢性 炎症 。 胆 维 他 
能 增加 胆 盐 、 胆 色素 及 胆固醇 的 分 泌 , 尤 其 是 胆 色素 的 分 
泌 ,并 能 改善 肝脏 的 解毒 功能 , 它 尚 能 促进 尿素 的 生成 与 
排泄 而 具有 明显 的 利尿 作用 ,适用 于 胆 系 感染 ,肝脏 炎症 
及 肝 硬 变 等 。 

去 氢 胆 酸 是 典型 的 水 分 利 胆 药 ， 用 于 胆道 外 科 手 术 
后 冲洗 总 胆管 和 引流 管 ， 也 可 用 于 洗 除 总 胆管 内 的 小 结 
石 。 它 的 水 分 利 胆 作用 可 使 胆道 充盈 ， 从 而 使 手术 时 易 
于 辨认 。 胆 冲 造 影 时 静脉 用 药 可 以 加 速 胆 囊 显 影 并 使 残 
留 造影 剂 排出 。 去 氢 胆 酸 长 期 服用 会 出 现 胆汁 分 说 减少， 
即 产 生 所 谓 “ 肝 脏 疫 劳 "现象 。 舒 胆 灵 和 利 胆 酚 等 的 水 分 
利 胆 作用 与 去 气 胆 酸 相同 ， 其 中 利 胆 酚 的 作用 较 去 气 胆 
酸 强 , 且 较 长 时 间 服 用 亦 未 见 出 现 “肝脏 疲劳 "现象 .这 两 
种 药物 并 能 松弛 奥 狄 氏 括约肌 ,具有 排 胆 作用 。 牛 胆 酸 钠 
用 于 治疗 天 然 胆汁 的 非 梗阻 性 缺乏 ， 帮 助 脂肪 乳化 与 吸 
收 以 及 脂 溶性 维生素 的 吸收 。 

利 胆 药 禁用 于 阻塞 性 黄 让 ， 特 别 是 完全 性 阻塞 性 黄 
瘟病 人 。 《 针 博 琦 ) 


lifumeisulel kangshengsu 

利 柱 规 素 类 抗生素 (rifamycins) 由 地 中 海 链 
丝 菌 产 生 的 一 类 抗生素 , 它 具有 广 谱 抗菌 作用 ,对 结核 杆 
菌 \ 麻 风 杆菌 链球 菌 肺 类 球菌 等 革 兰 氏 阳 性 细菌 ,特别 
是 耐 药性 金黄 色 葡萄 球菌 的 作用 都 很 强 。 对 某 些 革 兰 氏 
明 性 菌 也 有 效 。 临 床 多 与 其 他 抗 结核 病 药物 合用 治疗 各 
型 结核 病 和 治疗 耐 药 金 黄色 葡萄 球菌 的 严重 感染 ， 还 用 
于 治疗 麻风 病 。 天 然 产 的 利 福 霉 素 类 抗生素 最 初 是 在 意 


大 利 分 离 出 来 的 ,其 中 的 利 福 老 素 已 活 性 较 强 ,性 质 较 稳 
定 ， 但 临床 药 效 不 够 理想 。 后 经 人 工 对 天 然 产 的 利 福 雪 
素 B 作 各 种 化 学 结构 的 改变 ， 得 到 一 系列 药 效 更 强 的 抗 
生 素 , 称 为 半 合 成 利 福 霉 素 类 ， 如 1961 年 生产 的 利 福 霉 
素 SV 首先 在 临床 应 用 。1962 年 出 现 了 利 福 人 每 素 B 二 乙 
酰胺 ， 具 有 较 好 的 抗菌 效力 且 毒性 低 ， 替 代 了 利 福 每 素 
SV。 而 利 福 平 则 是 其 中 药 效 最 好 、 目 前 应 用 最 多 的 一 种 ， 
不 仅 抗菌 谱 广 ,能 用 于 多 种 细菌 感染 性 疾病 ,而 且 与 其 他 
药物 之 间 无 交叉 抗 药 性 ,对 结核 病 的 疗效 尤为 突出 ,是 治 
疗 结核 病 的 第 一 线 药物 。 使 用 它 可 缩短 结核 病 的 治疗 时 
间 ， 已 成 为 治疗 对 其 他 抗 结核 药 产生 抗 药性 的 结核 病 最 
有 用 的 药物 之 一 。 

化 学 结构 及 理化 性 质 ” 利 福 平 又 称 甲 哌 力 复 每 素 ， 
化 学 名 称 3-(4- 甲 基 哌 1- 块 亚 胺 甲 基 )， 为 砖 红色 结 
最 性 粉末 ,无 身 , 无 味 ,不 易 溶 于 水 ， 易 溶 于 有 机 溶 媒 ,在 
0.1N 盐酸 中 (相当 胃酸 的 酸度 ) 其 溶解 度 最 大 ， 在 室温 
下 稳定 。 在 100 记 条 件 下 仍 保持 其 活力 ,但 需 避 光 保存 。 
其 化 学 结构 式 如 下 : 


CH 


利 福 平 的 化 学 结构 式 


体内 过 程 ” 利 福 平 口服 易 由 胃 肠 道 充分 吸收 ， 口 服 
1 次 600 mg 剂量, 1.5 一 3 小 时 后 ， 血 浆 最 高 浓度 可 达 
8hg/ml, 个 体 差异 甚大 ;空腹 服药 ,血浆 浓度 可 提高 ,而 饱 
餐 后 服药 ， 则 会 影响 药物 的 吸收 而 使 血 内 药物 浓度 水 平 
降低 ,影响 疗效 。 利 福 平 穿 透 组 织 力 较 强 , 脂 溶性 高 ,因此 
能 通过 细胞 膜 ， 杀 死 细 胞 内 的 病原 体 。 利 福 平 进入 人 体 
后 ,可 分 布 到 肺 、 肝 .胃壁 移 膜 渗 出 液 ,腹水 和 骨 内 等 ,在 
眼泪 和 唾液 中 也 可 达到 治疗 浓度 。 在 服用 大 剂量 后 ， 痰 
内 药物 浓度 可 达 1 一 3hg/ml。 利 福 平 也 能 通过 胎盘 分 布 
到 胎儿 体内 。 利 福 平 与 血浆 白 蛋白 结合 率 为 80% , 半 衰 
期 在 0.5 一 5 小 时 之 间 。 本 药 在 肝 内 ,部 分 经 脱 乙 酰 化 后 
降低 作用 。 所 得 到 的 乙酰 化 物 也 具有 抗菌 作用 ,只 是 比 原 
形 抗菌 力 小 , 且 不 能 再 被 骨 肠 道 重 吸收 。 大 部 分 原形 利 福 
平 随 胆汁 排泄 ,可 被 崩 肠 道 再 吸收 入 血液 继续 起 作用 ,也 
叫 肝肠 循环 。 利 福 平 在 胆汁 中 的 浓度 比 同时 血液 内 浓度 
高 100 倍 ， 有 利于 对 胆道 感染 的 治疗 。 部 分 原形 利 福 平 
由 尿 排泄 , 尿 液 有 原形 药 及 其 代谢 产物 排出 时 , 可 使 尿 呈 
橙 红 色 , 而 分 布 到 脑 脊 液 眼 泪 及 唾液 内 的 药物 也 会 因 之 
而 使 这 些 体液 旦 栓 红 色 , 栓 红色 溶液 对 机 体 无 害 。 

药 效 及 其 机 理 ” 利 福 平 对 多 种 革 兰 氏 阳性 菌 和 阴性 
菌 有 抑制 或 杀 灭 作 用 ,尤其 对 结核 杆菌 最 显著 ,对 化 脓 性 
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葡萄 球菌 .化 胀 性 链球 菌 、 肺 炎 球 菌 和 对 青霉素 G、 二 甲 
氧 荚 青 等 素 产 生 抗 药 的 一 些 菌株 ,都 是 敏感 有 效 的 ,对 炭 
盖 杆 菌 , 校 状 芽 胞 杆菌 也 是 敏感 的 ,而 诺 卡尔 氏 菌 属 极 兄 
对 第 福 平 产生 抗 药 性 。 比 较 来 说 ， 利 福 平 对 阳性 菌 的 作 
用 , 比 青 德 素 G 弱 ,而 比 红 答 素 、 林 可 签 素 头孢 菌 素 强 。 

利 福 平 对 脑膜 炎 双 球菌 最 敏感 ， 对 流感 嗜 血 杆菌 及 
淋病 奈 瑟 尔 氏 菌 也 都 敏感 ， 其 他 如 大 肠 杆 菌 、 变 形 杆菌 
属 、 沙 门 氏 杆菌 属 、 布 鲁 斯 氏 杆 蓝 属 等 也 有 效 。 利 福 平 对 
绿 肪 杆菌 最 不 敏感 ， 对 阴性 菌 的 作用 比 四 环 素 、 卡 那 老 
素 、 氧 每 素 和 杆菌 肽 等 药 弱 。 对 结核 杆菌 婚 有 抑 菌 作用 又 
有 杀菌 作用 。 其 他 如 麻风 杆菌 、 衣 原 体 、 立 克 次 氏 体 属 均 
有 不 同 程度 的 效力 。 对 过 滤 性 病毒 需 应 用 高 于 抗 细菌 剂 
量 500~1 000 倍 时 有 效 , 故 无 临床 意义 。 

利 福 平 的 作用 机 理 是 通过 抑制 了 依赖 DNA 的 RNA 
聚合 梅 , 使 此 酶 失去 活性 ,从 而 影响 了 细菌 的 RNA 合 成 ， 
起 到 抑 菌 和 杀菌 帮 用 , 药 效 与 剂量 成 正比 。 

应 用 利 福 平 可 用 于 多 种 感染 疾病 ， 在 结核 病 治疗 
中 是 首选 药 之 一 ,也 是 异 烟 腹 最 有 效 的 合用 药物 。 单 独 使 
用 比 合用 效果 差 , 因 单 用 易 产 生 抗 药性 。 利 福 平 进 入 脑 脊 
液 的 浓度 高 ,是 治疗 结核 性 脑膜 炎 的 最 佳 药物 之 一 。 对 麻 
风 杆菌 也 具有 快速 的 杀菌 力 ,一般 用 药 14 天 后 , 症状 明 
显 好 转 ,但 用 药 时 间 较 长 ,有 报道 在 使 用 利 福 平治 疗 麻风 
病 5 年 后 , 仍 可 在 患者 体内 发 现 麻风 杆菌 ,对 其 他 敏感 细 
菌 引 起 的 感染 均 可 使 用 ,如 葡萄 球菌 心 内 膜 炎 、 脑 膜 炎 双 
球菌 引起 的 脑膜 类 和 败血症 及 流感 等 ， 与 其 他 抗菌 药 合 
并 应 用 效果 更 好 ,一 般 为 口服 用 药 。 2 岁 以 下 儿童 只 在 严 
重 感染 时 才 选 用 本 药 。 

毒 副 反应 和 禁忌 症 一 般 来 说 ,， 利 福 平 的 副作用 较 
少 ,但 应 用 不 当 会 出 现 各 种 不 良 反应 ，@ 肝 损害 。 发 生 率 
约 20% ,与 剂量 大 小 和 疗程 长 短 似 无 关 ， 主 要 表现 GPT 
升 高 , 黄 让 少见 ,无 明显 症状 , 常 在 给 药 头 几 周 内 出 现 , 停 
药 后 多 数 人 GPT 恢复 正常 , 少数 人 肝 损 害 继续 恶化 , 极 
少 引起 死亡 。 对 年 老者 .儿童 和 嗜 酒 者 易 产生 肝 损 害 , 应 
饶 用 ， 原 来 肝 功能 不 正常 者 禁用 。 句 过敏 反 应 。 在 用 药 
2~3 小 时 后 , 出 现 皮 肤 红 、 痒 ,皮疹 等 皮肤 综合 征 ， 多 发 
生 在 面部 和 头皮 ,同时 眼 结膜 充血 和 流 诅 ,最 重 时 也 可 出 
现 类 似 休克 状态 ， 只 需 对 症 处 理 。 利 福 平 的 过 敏 反应 与 
其 他 抗生素 之 间 , 没 有 交叉 过 敏 反应 。@@ 胃 角道 反应 .不 
常见 ， 产 生 反应 后 也 不 需 停 药 。@ 治 疗 期 间 若 同 断 用 药 
易 发 生 血 小 板 减少 和 紫 疗 ( 即 皮下 出 血 )， 故 服用 利 福 平 
的 患者 应 定期 进行 血小板 计数 ,以 便 随时 监视 。 不 按 规定 
中 断 几 天 的 间断 服药 患者 , 易 出 现 副 反应 ,即时 停 药 可 很 
快 恢 复 。@@ 其 他 。 间 断 服药 者 , 在 中 断后 再 次 服药 1 一 2 
小 时 后 ,可 能 出 现 肾 损 害 ,表现 突然 发 烧 , 厅 痛 , 随 之 出 现 
尿 少 和 无 尿 现象 ， 无 尿 可 持续 几 天 。 则 断 服药 还 可 引起 
似 感冒 症状 ,如 头痛 ,发热 俊 怠 和 肌 内 痛 等 ,也 可 发 生 喘 
息 性 呼吸 困难 、 血 压 下 降 甚至 休克 。 即 时 停 药 后 上 述 症 
状 可 消失 。 因 此 ,使 用 利 福 平 应 按 规定 服药 ,人 禁忌 随意 中 
断 的 间断 服 法 , 以 避免 产生 副 反应 。 大 剂量 用 利 福 平 ,在 
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大 鼠 小 鼠 身上 均 可 引起 栈 胎 ,所 以 禁止 在 妊娠 期 使 用 , 特 
别 在 妊娠 头 3 个 月 内 禁用 。 

药 效 评价 ”本 类 药物 对 结核 杆菌 有 很 高 的 敏感 性 。 
试验 证 明 利 福 平 的 最 低 抑 菌 浓度 (MIC)0:5hg/ml 就 能 提 
高 链 老 素 或 异 烟 腹 抗 结核 杆菌 的 效力 ， 并 能 防止 对 此 两 
药 产生 抗 药性 。 利 福 平 对 繁殖 期 的 结核 杆菌 有 杀菌 作用 ， 
用 量 为 MIC 的 64 们 ,而 对 静止 期 的 细菌 也 具 杀 菌 作用 ,所 
需 浓度 比 对 繁殖 期 细菌 大 10 倍 。 利 福 平 能 进入 细胞 内 ,对 
细胞 内 的 结核 杆菌 也 有 作用 。 对 麻风 杆菌 最 低 抑制 浓度 
0.3pg/ml, 能 达到 迅速 杀菌 作用 。 在 试管 中 , 利 福 平 对 引 
起 沙眼 、 花 柳 性 淋巴 内 苹 肿 奥 鸠 热 的 衣原体 比 四 环 素 
和 红 才 素 效 果 好 ， 但 在 试管 中 能 发 现 抗 利 福 平 的 沙眼 衣 
原 体 的 抗 药 菌株 ， 试 管 中 利 福 平 对 立 克 次 氏 体 有 很 高 的 
敏感 性 ,但 杀 芯 速度 缓慢 。 《 肖 顺 页 》 
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利尿 药 (diuretics) 一 类 促进 肾脏 排尿 功能 从 
而 增加 尿 量 的 药物 。 利 尿 作用 可 通过 影响 肾 小 球 的 过 波 、 
肾 小 管 的 再 吸收 和 分 启 等 功能 而 实现 ， 主 要 是 影响 峭 小 
管 的 再 吸收 。 利 尿 药 作 用 于 肾脏 ,使 崩 小 管 在 增加 水 排 
出 的 同时 增加 钠 的 排出 ， 达 到 增加 尿 量 、 消 除 水 肿 的 目 . 
的 。 

肾脏 通过 肾 小 球 滤 过 和 肾 小 管 重 吸收 ,调节 机 体 水 、 
电解 质 以 及 氮 质 代谢 产物 的 内 在 平衡 ， 维 持 机 体内 环境 
的 稳定 。 在 正常 情况 下 每 日 尿 量 只 有 肾 小 球 滤液 的 1% 
左右 , 其 余 99 旬 被 肾 小 管 重 吸收 。 近 曲 小 管 重 吸收 肾 小 
球 滤液 的 2/3, 其 余 1/3 分 别 由 亨 勒 氏 崩 襟 升 支 、 亨 勒 氏 
丹 襟 皮质 稀释 段 以 及 远 曲 小 管 重 吸收 。 利 尿 药 抑 制 崩 小 
管 的 重 吸 收 , 只 要 使 重 吸收 略 见 减少 , 尿 量 即 可 增多 , 其 
至 成 倍增 长 。 

分 类 ”不同 的 利尿 药 作 用 于 肾 小 管 的 不 同 部 位 ， 肾 
小 管 的 不 同 部 位 排 钠 强度 不 同 ,因此 利尿 效能 也 不 同 。 临 
床上 根据 其 利尿 效能 将 利尿 药 划 分 为 高 效能 、 中 效能 和 
低 效能 三 个 等 级 。 

高 效能 利尿 药 作用 于 亨 勒 氏 葡 襟 升 支 ， 故 又 名 甸 
襟 利尿 药 。 使 涉 过 钠 的 15~25% 排出 体外 , 当 药物 剂量 
增加 时 ,利尿 作用 进一步 增强 , 当 肾 功能 衰竭 肾 小 球 滤 过 
率 低 于 10ml/min 时 仍 能 发 挥 利 尿 作用 。 最 常用 的 是 喘 
喃 芋 胶 酸 ( 速 尿 ) ,利尿 酸 钠 使 用 较 少 , 可 能 因 其 副作用 稍 
大 。 丁 莱 氧 酸 为 新 药 ,作用 更 强 。 

中 效能 利尿 药 ”作用 于 部 勒 氏 往 襟 皮质 稀释 段 《 即 
远 曲 小 管 近 侧 端 ), 使 滤 过 钠 的 5~10 旬 排出 体外 。 当 肾 
小 球 恋 过 率 低 于 20ml/min 时 即 不 能 发 挥 利尿 作用 。 最 
常用 的 是 嘛 嗪 类 利尿 药 ,如 双 和 所 和 毛 嗪 。 

低 效 能 利 原 药 ”作用 于 远 曲 小 管 ,使 滤 过 钠 的 5 多 左 
右 排出 体外 ,同时 降低 钾 的 损耗 , 故 又 名 留 钾 利尿 药 。 常 
与 睦 嗪 类 药物 联合 应 用 ,一 方面 增加 唑 嗪 类 疗效 , 另 一 方 
面 减少 钾 的 排出 。 有 螺旋 内 酯 (又 叫 安 体 舒 通 )、 氮 苯 蝶 
喧 、 氨 气 吡 咪 。 


易 外 尚 有 渗透 性 利尿 药 ( 见 脱水 药 )。 有 机 科 利 尿 药 
(如 和 汞 撤 利 ) 因 毒性 大 已 被 淘汰 。 碳 酸 栈 酶 抑制 剂 (如 乙酰 
唑 胺 ) 利 尿 作用 弱 , 目前 眼科 用 于 降低 眼 压 , 治疗 青光眼 
等 。 

临床 应 用 “常用 于 不 同 病 因 引 起 的 全 身 性 水 肿 ， 如 
肾脏 病 引 起 的 水 肿 、 心 力 衰 竭 . 肝 硬 变 等 。 丹 襟 利尿 药 作 
用 强 , 对 各 种 病因 引起 的 重度 或 顽固 性 水 肿 有 效 , 尚 可 用 
于 急性 肾 小 球 肾炎 时 的 循环 充血 、 急 性 肾 功能 衰竭 无 尿 
期 的 早期 和 抢救 左 心 衰 竟 的 急性 肺 水 肿 。 蜂 唆 类 还 是 一 
种 降 压 药 ,可 单独 用 于 治疗 早期 高 血压 ,或 与 其 他 降 压 药 
联合 治疗 中 、 重 度 高 血压 。 唆 嗪 类 尚 用 于 治疗 肾 性 尿 崩 
症 和 特 发 性 高 钙 尿 症 。 

副作用 ”除了 留 钾 利 尿 药 外 ， 多 数 利尿 药 在 利尿 同 
时 排 大 量 钾 ,可 导致 低 钾 血 症 。 另 外 尚 可 引起 低 镁 ,有 时 
引起 低 钠 、 低 血压 ,甚至 低 血 容量 性 休克 。 个 别 情况 可 至 
高 钾 血 症 和 代谢 性 碱 中 毒 。 髓 溢 利 尿 药 和 留 钙 利 尿 药 均 
可 引起 尿酸 盐 注 留 而 发 生 高 尿酸 血 症 , 临 床 表现 为 痛风 。 
用 达 哄 类 和 速 尿 时 也 可 发 生 糖 尿 病 样 的 糖 耐量 曲线 ， 此 
时 甚至 需 按 糖 尿 病 治疗 。 患 前 列 腺 增生 的 患者 急速 利尿 
可 引起 急性 尿 洲 留 ,应 用 大 剂量 髓 襟 利尿 药 ,在 肾 于 患者 
更 容易 引起 耳 毒 反应 ,表现 为 一 时 性 或 永久 性 耳聋 因此 
在 应 用 利尿 药 期 间 应 观察 患者 一 般 情 况 ,定期 测 体重 , 查 
血压 ,检查 电解 质 .二 氧化 碳 结合 力 等 。 

常用 利尿 药 的 用 法 ”常用 的 利尿 药 有 双 氢 所 时 唆 和 
速 尿 ，@ 双 氢气 时 唉 ,为 口服 药 ,口服 后 1 小 时 内 起 利尿 
作用 ,4~6 小 时 达到 高 峰 , 持 续 10~12 小 时 。 以 原型 从 
尿 中 排出 体外 。 可 出 现 恶心 .呕吐 、 头 痛 \ 皮 疹 及 低 钾 , 糖 
尿 病 , 肝 硬 变 为 禁忌 症 , 肾 功 能 不 全 者 镇 用 。@ 速 尿 。 可 
口服 , 肌 注 或 静脉 注射 。 静脉 用 药 半 小 时 内 即 利尿 ,常用 
作 急 性 肺 水 肿 的 抢救 。 速 尿 小 剂量 无 效 时 可 加 大 剂量 ,并 
选用 静脉 给 药 往往 奏效 。 可 有 恶心 .呕吐 、 腹 泻 .皮疹 、 痉 
痒 , 疫 倦 ,眩晕 、 视 力 模糊 、 肌 肉 症 挛 、 口 渴 等 ， 水 和 电解 
质 素 乱 可 更 明显 。 糖 尿 病 为 禁忌 。 此 外 不 要 与 头孢 菌 素 
或 庆 大 震 素 等 同 用 。 《 浅 伊 车 》 


Lishimanshi yuanchongbing 
利 什 鼻 氏 原虫 病 (leishmaniasis) 利 什 曼 氏 
原虫 引起 的 寄生 虫 病 。 又 称 利 什 备 氏 病 ,由 白 夫 传播。 临 
床 表现 随 虫 种 的 不 同 而 异 。 一 般 有 三 种 ， 内 脏 利 什 彼 氏 
病 ( 又 称 黑 热 病 )、 皮 肤 利 什 如 氏 病 和 粘 弄 皮肤 利 什 血 氏 
病 。 若 能 及 时 给 以 特效 治疗 ， 预 后 较 好 。 本 病 分 布 于 热 
带 、 亚热带 ,温带 地 区 , 随 病 种 的 不 同 ， 分 布 各 异 。 如 内 
脏 利 什 鼻 氏 病 流行 于 南亚 、 中 东 , 北非 、 地 中 海 沿岸 及 南 
美 北部 的 一 些 国家 。 中 国 的 华东 ,华北 和 西北 地 区 也 兽 流 
行 ， 但 经 大 规模 防治 后 已 基本 控制 。 皮 趴 利 什 复 氏 原虫 
病 见于 中 亚 、 中 东 ,非洲 及 美洲 粘膜 皮肤 利 什 血 氏 原虫 
病 仅见 于 中 美 及 南美 。 

病原 学 、 利 什 彼 氏 原虫 属于 内 足 条 毛 门 , 灯 毛 亚 门 ， 
动 自 毛 纲 , 动 基体 目 , 锥 虫 亚 目 , 锥 虫 科 , 利 什 鼻 氏 原虫 
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属 。 为 纪念 首先 发 现 本 病 病原 体 的 英国 外 科 医 生 W. B. 
利 什 是 而 命名 。 

利 什 明 氏 原虫 的 生活 史 有 两 期 , 即 无 鞭毛 体 ( 旧 称 利 
什 血 氏 型 或 利 氏 曼 -多 诺 万 二 氏 体 ， 简 称 利多 体 ) 和 前 鞭 
毛 体 ( 旧 称 细 滴 型 或 欧 毛 体 )。 利 什 盟 氏 原虫 需要 两 个 寄 
主 , 即 背 椎 动物 寄主 如 入 . 犬 、 鼠 等 和 无 脊椎 动物 寄主 白 
蛤 , 无 鞭毛 体 见于 前 者 的 细胞 内 ,而 前 烘 毛 体 见于 后 者 的 
体腔 内 。 当 和 白 蛤 叮 咬 患 者 或 其 他 动物 贮存 赣 主 时 ， 巨 噬 
细胞 内 的 无 鞭毛 体 即 随 血液 进入 白 蛤 体内 ， 并 转化 为 前 
各 毛 体 ,在 白 蛤 的 中 肠 内 以 二 分 裂 法 进行 繁殖 , 7 天 后 ， 
前 其 毛 体 相继 在 白 蛤 咽 喉 部 和 口腔 内 出 现 ， 此 时 和 白 蛤 如 
再 叮咬 健康 人 ， 即 可 使 之 感染 利 什 血 氏 病 。 前 粹 毛 体 进 
入 寄主 体内 后 ,被 巨 几 细胞 知 监 ,并 转变 为 无 祝 毛 体 而 进 
行 繁殖 ,直至 巨 只 细胞 被 增多 的 虫 体 所 胀 破 , 释 出 的 虫 体 
又 被 其 他 巨 噬 细 胞 所 吞噬 ,继续 进行 繁殖 ,并 被 巨 噬 细 胞 
带 至 全 身 其 他 器 官 。 

内 脏 利 什 更 氏 病 ”又 称 黑 热 病 。 黑 热 病 一 词 来 自 印 
度 语 , 意 为 黑色 的 发 热 , 因 严重 感染 患者 在 发 热 后 出 现 皮 
肤色 素 沉着 , 故 名 。 由 多 氏 利 什 盟 氏 原虫 引起 。 病 原 体 因 
纪念 1903 年 分 别 发 现 该 虫 无 其 毛 体 的 英国 医师 W. 利 什 
曼 和 爱尔兰 医师 C. 多 诺 万 而 得 名 。 

本 病 流行 类 型 大 致 分 三 种 ，D 人 源 性 。 病 人 是 主要 
传染 源 , 尚 未 发 现 人 以 外 的 动物 贮存 寄主 ,在 印度 和 中 国 
部 分 平原 地 区 如 江苏 和 新 疆 南 部 流行 区 。@ 犬 源 性 。 家 
犬 是 其 主要 贮存 寄主 ， 在 中 国 一 些 山区 或 半山 区 ,如 甘 
肃 、 四 川北 部 以 及 地 中 海 沿岸 国家 如 意大利 等 流行 。@ 
野生 动物 源 性 。 野 生动 物 如 鼠 类 是 其 主要 动物 贮存 寄主 ， 
在 沙 资 新 开 旦 地 区 或 热带 丛林 中 流行 。 传 播 媒 介 , 在 中 国 
主要 是 中 华 白 蛤 。 

人 群 对 本 病 具有 普遍 易 感 性 ， 以 5~10 岁 营养 不 良 
的 儿童 发 病 较 多 ， 治 愈 后 终生 免疫 。 当 已 感染 的 白 蛤 叮 
咬 人 体 后 ,入 侵 的 利 什 到 原 虫 前 烘 毛 体 被 巨 噬 细 胞 吞噬 ， 
转变 为 无 六 毛 体 , 不 但 不 被 消灭 , 反 在 巨 噬 细 胞 内 分 裂 繁 
殖 。 虫 体 随 淋 巴 液 或 血 流 至 网 状 内 皮 系 统 器 官 如 淋巴 结 、 
肝脏 脾脏 和 骨 艇 处 ,引起 网 状 内 皮 细胞 的 增生 和 脏 器 的 
肿 大 ,以 脾脏 肿 大 最 为 突出 。 小 肠 、 结 肠 或 胃 粘 膜 内 也 可 
见 到 多 量 吞噬 虫 体 的 巨 噬 细胞 ， 骨 丹 造 血 组 织 常 被 高 度 
寄生 的 网 状 内 皮 细 胞 团 块 所 夫 代 。 洒 巴结 可 因 淋 巴 赛 被 
虫 体 寄 生 的 巨 噬 细 胞 堵塞 而 肿 大 。 部 分 外 观 正常 的 病人 ， 
在 其 皮肤 内 也 可 找到 无 鞭毛 体 。 本 病 潜伏 期 为 3~5 个 
月 , 起 病 缓慢 , 临床 上 有 发 冷 . 发 热 、 盗 秆 疲乏, 无力、 肝 
脏 和 脾脏 种 大 。 双 妖 热 (24 小 时 内 体温 出 现 两 次 高 峰 ) 是 
本 病 的 特征 。 脾 脏 肿 大 明显 ,其 程度 与 病程 成 正比 ,末梢 
血 白细胞 数 和 中 性 粒 细胞 数 减 少 ， 红 细胞 数 和 血红 蛋白 
量 轻 度 至 中 度 降 低 , 血 沉 增 快 。 血 清 球 蛋 白明 显 增多 ,加 
状 试验 阳性 , 谷 丙 转 氮 酶 活性 正常 。 早 期 症状 类 似 结核 、 
伤 案 \ 布 章 斯 氏 杆 苗 病 \ 冯 疾 等 ,应 注意 鉴别 .儿童 病例 党 
有 胃 肠 道 症状 如 轻 度 腹泻 或 便秘 。 诊 断 主 要 依据 在 骨 休 
涂 片 中 找到 利 什 彼 氏 原虫 无 额 毛 体 。 脾 脏 穿刺 检查 虫 体 
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的 阳性 率 比 骨 骼 穿刺 为 高 ， 但 有 一 定 的 危险 性 。 血 清 免 
疫 诊断 方法 如 直接 凝集 试验 、 补 体 结合 试验 、 间 接 免疫 
荧光 抗体 技术 或 酶 联 免疫 吸附 试验 等 对 诊断 也 有 重要 价 
值 。 

皮肤 利 什 更 民 病 ”主要 有 东方 市 。 表 现 为 原 发 性 皮 
肤 泪 疡 ,一 般 不 产生 内 脏 病变 。 其 病原 体 为 热带 利 什 是 氏 
原虫 和 硕大 利 什 曼 氏 原虫 。 主 要 流行 于 中 东 和 北非 一 些 
国家 ,前 苏联 南部 和 中 亚 地 区 也 有 发 生 疆 也 有 病 
例 报告 传播 媒介 是 静 食 白 蛤 和 塞 氏 白 岭 。 人 是 引起 干 性 
东方 疝 ( 又 称 城区 皮肤 利 什 盟 氏 病 ) 的 热带 利 什 晤 氏 原虫 
的 主要 贮存 寄主 ， 而 野生 动物 大 沙 鼠 则 是 引起 湿性 东方 
闪 ( 又 称 乡村 皮肤 利 什 妈 氏 病 ) 的 硕大 利 什 彼 氏 原虫 的 重 
要 贮存 寄主 。 人 群 普遍 易 感 ,但 一 次 感染 后 可 终生 免疫 。 
潜伏 期 是 2~8 个 月 , 病变 常 发 生 在 暴露 部 分 的 皮肤 , 病 
灶 为 单 发 或 多 发 , 初 起 时 为 一 红色 丘疹 ,以 后 逐渐 形成 表 
面 有 干 辣 履 盖 的 溃疡 ,并 逐渐 扩大 ,其 边缘 有 一 隆起 的 硬 
结 区 ;有 时 数 个 溃疡 可 融合 成 巨大 溃疡 。 在 有 继 发 性 细菌 
感染 时 出 现 发 冷 , 发 热 等 全 身 症状 。 无 合并 症 者 可 在 2 一 
12 个 月 内 愈合 ， 遗 留 一 个 下 陷 的 疗 痕 。 湿 性 东方 闪 的 潜 
伏 期 和 病程 均 较 短 , 但 病变 发 展 快 , 常 在 6 个 月 内 自 仿 ， 
因 其 病灶 有 桨 液 或 浆液 血 性 渗 出 ， 故 名 。 在 溃疡 边缘 硬 
结 区 穿刺 ,抽出 物 作 涂 片 染 色 检查 , 若 在 单 核 细胞 内 找到 
虫 体 , 即 可 确诊 ,抽出 物 也 可 培养 。 

粘膜 皮肤 利 什 更 氏 病 ”又 称 鼻 咽 粘膜 利 什 曼 氏 病 。 
其 病原 体 为 巴西 利 什 盟 氏 原虫 ,流行 于 中 美和 南美 北部 ， 
是 一 种 动物 源 性 疾病 ,一 些 野生 动物 如 树 同 、 食 蚁 兽 等 均 
可 作 贮存 寄主 。 传 播 媒 介 为 惠氏 白 蛤 、 米 氏 白 蛤 及 乒 肿 
上 声 岭 ,在 新 开 屋 地 劳动 的 工人 最 易 感染 本 病 。 初 期 , 体 表 
暴露 部 位 皮肤 出 现 与 东方 疝 近 似 的 原 发 病灶 ,可 以 自 愈 ， 
但 有 1/4~1/2 的 病例 在 1 一 2 年 后 出 现 鼻 腔 、 口 腔 和 咽 
部 粘膜 的 转移 性 病灶 ,口唇 及 鼻 粘 膜 肿胀 呈 “ 效 样 鼻 ”。 以 
后 病灶 部 破 溃 ,并 广泛 地 破坏 软组织 和 软骨 ,产生 变形 和 
毁容 ,应 与 梅毒 、 麻 风 等 病 鉴别 。 早 期 在 病灶 边缘 刮 片 检 
查 , 可 找到 大 量 虫 体 , 并 可 分 离 出 虫 株 , 后 期 则 不 易 找到 
虫 体 。 在 发 病 1~2 个 月 后 皮 试 ,可 出 现 阳性 反应 。 

仿 治 ”五 价 匀 剂 (如 区 萄 糖 酸 镜 钠 ) 为 治疗 的 主要 药 
物 。 中 国 应 用 六 剂 疗法 (药物 总 量 分 为 6 分 , 每 天 注射 1 
次 , 6 天 注 完 ) 治 疗 内 胜利 什 彼 氏 病 ( 黑 热 病 )， 治 意 率 达 
90 钨 以上。 对 皮肤 或 粘膜 皮肤 利 什 盟 氏 病 患 者 则 应 延长 
疗程 。 抗 锐 患 者 可 应 用 二 胀 著 、 戊 烧 胀 或 二 性 符 素 B。 对 
于 抗 镜 剂 且 脾 功能 持续 亢进 的 黑 热 病 患 者 ， 可 考 虚 脾 切 
除 术 , 术 后 血 像 迅速 恢复 正常 ,一 般 抵抗 力 增强 , 药物 疗 
效 提高 。 

预防 措施 主要 是 消除 传染 源 ， 如 大 面积 治疗 病人 和 
消灭 动物 贮存 寄主 三， 每 年 定期 喷 酒 杀 虫 剂 以 消除 谋 介 
白星 。 对 以 野生 动物 为 主要 贮存 寄主 的 利 什 鼻 氏 病 ， 消 
灭 野 生动 物 贮存 寄主 比较 困难 ， 可 采取 个 体 防护 如 应 用 
细 和 孔 蚊 帐 等 ， 以 及 喷洒 长 效 杀 虫 剂 以 降低 野生 和 白 蛤 的 密 
度 。 利 什 血 氏 原虫 疫苗 仍 处 于 研究 阶段 , 因 多 数 利 什 曼 氏 
768 


原虫 种 间 没有 交叉 性 保护 免疫 反应 ， 且 虫 株 经 放射 线 照 
射 后 可 消除 其 免疫 能 力 。 ( 许 才 糙 》 


Lisite 
利 斯 特 ,上 (Joseph Lister 1827~1912) ”英国 
外 科 医 师 、 外 科 消 毒 法 的 创始 人 之 一 。1827 年 4 月 5 日 
生 于 阿 普 顿 , 1912 年 2 月 10 日 卒 于 沃 尔 默 。 其 父 为 皇 
家 学 会 会 员 ， 业 余 光 学 家 。 曾 
制造 消 色差 显微镜 。1844 年 他 
进入 伦敦 大 学 学 院 , 1847 年 获 
文学 士 学 位 , 1852 年 获 医 学 硕 
士 学 位 。1853 年 赴 爱 丁 堡 大 学 
任 外 科教 授 J. 赛 姆 的 助手 ,后 
任 皇 家 医院 外 科 助 理 医师 兼 授 
外 科学 。 1860 年 任 格拉 斯 哥 大 
学 外 科教 授 ， 同 年 被 选 入 皇家 
会 。 1869 年 继承 塞 姆 的 临床 
外 科教 授 职位 ,1877 年 被 聘 为 伦敦 国王 学 院外 科学 教授 ， 
1891 年 退休 .1895 一 1900 年 任 英国 皇家 学 会 会 长 。 

利 斯 特 在 学 医 期 间 曾 受 研究 炎症 著名 的 W. 琼斯 和 
生理 学 家 W. 沙 比 的 影响 , 并 研究 组 织 学 ,发 表 有 关 瞳 孔 
调节 肌 和 皮肤 不 随意 肌 的 论文 ， 在 爱丁堡 皇家 医院 描述 
了 炎症 早期 阶段 的 血管 和 组 织 变化 。 发 明 数 种 精巧 的 外 
科 手 术 器 械 、 数 料 ,引流 管 等 。 改 革 手 术 方法 (如 乳腺 冯 
根治 术 、 乌 骨 骨 折 栓 结 术 、 耻 骨 上 膀胱 切 开 术 等 )。 后 专 
心 研究 创伤 和 外 科 手 术 后 的 伤口 感染 。 曾 用 口服 亚 硫 酸 
钾 治疗 严重 的 脓 毒 血 症 。 当 时 外 科 手 术 后 的 患者 常 因 感 
染 而 死 于 脓 毒 血 症 。1860 年 代 早期 他 即 宣称 伤口 化 脓 是 
一 种 腐败 现象 , 1864 年 他 读 了 L. 巴 斯 德 关于 腐败 是 微 
生物 引起 的 发 酵 过 程 的 论文 ， 很 受 启发 。1865 年 首次 用 
莱 酚 (石炭 酸 ) 溶 液 清洗 四 肢 复合 骨折 伤口 和 所 有 接触 伤 
口 的 数 料 、 器 械 等 ,又 用 石炭 酸 喷 吧 消毒 手术 野 及 其 周转 
空气 ， 显 著 提高 了 手术 成 功率 , 1865 一 1869 年 他 主管 的 
病房 中 ,手术 后 死亡 率 从 40% 降 至 15%。 后 他 致力 于 完 
善 和 传播 其 无 获 理 论 并 改善 伤口 数 料 ， 设 计 灭 菌 器 械 和 
方法 ， 进 行 细 萝 学 研究 。 他 的 研究 成 果 在 普法 战争 期 间 
被 人 应 用 ,但 在 英美 却 受 怀疑 , 1877 年 10 月 26 日 他 在 
国王 学 院 医院 用 他 的 消毒 法 成 功 地 进行 骨科 手术 ， 此 后 
他 的 方法 在 英国 逐渐 被 人 们 接受 。 主 要 著作 有 《治疗 复 
会 骨折 及 脓肿 等 的 新 方法 》《《 柳 叶 刀 》)、《 论 外 科 临 床 中 
的 灭 菌 处 理 X(《 不 列 类 医学 杂志 》) 等 。 《李渔 ) 


Lisiteshijunbing 

利 斯 特 氏 菌 病 (listeriosis) 单 核 细胞 增多 性 利 
斯 特 氏 菌 引 起 的 感染 。 临 床 表现 主要 有 脑膜 类 、 败 血性 肉 
芽 肿 ,淋巴结 肿 大 等 本 病人 遍及 世界 各 地 ,是 人 畜 共 患 的 传 
染病 .人 类 感染 有 增多 趋势 ,特别 是 新 生 儿 、 老 年 人 、 孕 妇 
及 免疫 功能 低下 者 易 感 性 更 高 。 患 病 孕妇 体内 的 病原 体 
可 通过 胎盘 或 产道 感染 胎儿 或 新 生 儿 。 本 病 一 般 为 散发 ， 


要 儿 室内 偶 可 发 生 小 流行 ,传染 源 主要 是 储存 寄主 ,病人 
及 带菌 者 , 发 病 高 峰 在 夏季 , 主要 通过 吸入 、 食 入 或 直接 
接触 污染 物 而 传播 ,人 与 人 之 间 也 可 直接 传播 .本 病 病死 
率 较 高 ， 如 脑膜 炎 患 者 应 用 抗菌 药物 治疗 后 的 死亡 率 仍 
为 30%。 

病原 学 。 单 核 细胞 增多 性 利 斯 特 氏 菌 属 乳酸 杆菌 
科 。 为 革 兰 氏 阳 性 小 杆菌 , 无 芽 胞 及 美 膜 , 根 据 菌 体 和 区 
毛 抗 原 可 将 本 菌 分 为 11 个 血清 型 。 此 菌 于 1926 年 从 自 
然 感染 的 兔 中 分 离 出 , 因 患 病 动物 单 核 细 胞 增加 ,而 命名 
为 单 核 细胞 增多 性 杆菌 ， 英国 外 科 医 师 J. 利 斯 特 生前 对 
本 病 临床 情况 有 较 详细 记载 , 1940 年 本 菌 改称 单 核 细胞 
增多 性 利 斯 特 氏 菌 。 

临床 表现 脑膜 类 是 本 病 最 常见 的 表现 形式 。 起 病 
可 急 可 缓 。 新 生 儿 可 在 通过 产道 时 或 产后 被 感染 ， 产 后 
1~3 周 发 病 ,主要 表现 为 拒食 .多 哭 . 易 激 车, 高热 .恶心 、 
呕吐 、 嗜睡、 惊厥 、 向 门 突出 及 脑膜 刺激 征 。 成 人 患者 常 
表现 高 热 , 头 痛 、 恶 心 . 鹃 吐 、 颈 强直 、 异 迷 , 个 别 病人 还 可 
出 现 抽 搞 ,偏瘫 、 脑 新 。 白 细胞 增高 以 粒 细胞 为 主 ， 偶 见 
单 核 细胞 增高 。 脑 冰 液 改变 与 其 他 化 脓 性 脑 噶 炎 相似 。 

胎儿 经 胎盘 感染 此 菌 后 ,可 出 现 流产 、 胎 死 官 内 或 生 
后 数 日 的 新 生 儿 发 生 严重 播 散 性 利 斯 特 氏 菌 病 ; 新 生 儿 
室 中 的 暴发 流行 表现 为 播 散 性 内 脏 肉 芽 肿 和 脓肿 形成 。 
患 儿 表 现 发 热 ,呕吐 、 上 腹泻 呼吸 容 迫 、 繁 绀 、 呼 吸 不 规则 
或 暂停 , 抽 搞 、 肝 脾 肿 大 、 出 血性 皮疹 和 化 脓 性 结膜 炎 等 。 

淋巴 结 感染 者 可 突然 发 热 , 发 冷 .头痛 、 咽 痛 、 颈 及 全 
身 淋巴 结 肿 大 、 肝 脾 肿 大 、 白细胞 增高 , 并 有 程度 不 一 的 
单 核 细胞 增多 ,与 传染 性 单 核 细胞 增多 症 的 主要 区 别 是 ， 
@ 利 斯 特 氏 菌 感 染 者 哮 异 性 凝集 试验 阴性 ，@@ 血 或 咽 拭 
子 培养 可 分 离 到 利 斯 特 氏 菌 。 

孕妇 患 利 斯 特 氏 菌 病 后 可 能 表现 为 亚 临床 型 ， 亦 可 
有 急性 发 热 而 与 流感 相似 ,有 时 又 类 似 肾 和 于 肾炎 。 病 情 多 
不 严重 ,但 妊娠 5 个 月 后 发 病 者 ,胎儿 可 能 受 严重 影响 。 

有 脑膜 类 者 多 数 同时 有 败血症 存在 ， 部 分 病人 可 仅 
表现 为 败血症 ， 其 临床 表现 与 其 他 细菌 引起 者 并 无 特殊 
之 处 。 利 斯 特 氏 菌 还 可 引起 心 内 膜 炎 、 关 节 炎 、 骨 贬 类 、 
夏 腊 炎 及 胆 锚 炎 。 接 触 病 畜 还 可 引起 化 脓 性 皮肤 感染 或 
化 脓 性 结膜 炎 。 

诊断 ”人 类 利 斯 特 氏 菌 病 没有 特异 的 临床 征象 ， 临 
床 识别 比较 困难 。 凡 新 生 儿 感染 及 免疫 功能 低下 者 发 热 
而 原因 不 明 时 均 可 疑 及 本 病 。 但 应 与 流感 、 票 粒 性 结核 、 
伤 案 、 传 染 性 单 核 细 胞 增多 症 、 败 血 症 等 鉴别 ;确诊 有 项 
于 分 离 到 致 病菌 。 在 疾病 早期 取 血 、 骨髓 、 脑 瑚 液 、 受 损 
皮肤 粘膜 及 新 生 儿 脐带 残 端 、 羊 水、 喉 及 外 耳 道 分 说 物 、 
类 、 尿 等 作 细菌 培养 , 均 可 分 离 到 致 病菌 。 由 于 利 斯 特 氏 
菌 与 葡萄 球菌 、 链 球菌 (包括 肺炎 链球 菌 ) 等 有 相同 的 搞 
原 ,可 引起 交叉 反应 , 故 血清 学 反应 对 诊断 帮助 不 大 。 

治疗 和 预防 “多 采用 氢 革 青霉素 或 青霉素 治疗 ， 庆 
大 短 素 .四环素 、 毛 各 素 、 红 符 素 、 卡 那 替 素 、 磺 胺 喀 喧 等 
也 有 效 。 预 防 措 施主 要 是 消灭 动物 中 的 储存 寄主 ,牛奶 


经 巴 氏 消毒 后 再 饮用 ,积极 治疗 孕妇 患者 等 。 
《 吴 梓 涛 ) 

liqing zhongdu 
沥青 中 毒 (pitch poisoning) 。 沥青 对 人 体 组 
织 的 毒害 影响 沥青 呈 深 黑色 ,液态 或 固态 。 种 类 很 多 , 主 
要 有 ，@D 天 然 沥 青 ( 土 沥青 ) ,由 天 然 沥 青 矿 经 天 然 蒸 发 、 
氧化 直接 产生 ， 或 通过 加 热 、 除 砂 和 脱水 等 工序 加 工 制 
备 ; @@ 石 油 沥青 ， 为 原油 提炼 后 的 残渣 ! @@ 煤 焦油 沥青 
(柏油 ), 从 煤 焦油 ( 煤 干 馏 所 产生 ) 提 炼 而 得 。 沥 青 用 于 枕 
木 和 电 杆 木 防腐 , 筑 路 ,还 用 于 炼 钢 、 造 船 工业 ,也 是 防潮 
纸 和 油 秸 常用 的 原料 之 一 上述 3 种 沥青 ,以 煤 焦油 沥青 
的 毒性 最 大 ,天 然 沥青 的 毒性 有 最小。 沥青 所 引起 的 毒害 ， 
主要 是 由 于 接触 其 粉尘 或 烟 务 所 致 。 

沥青 的 成 分 除 胶 质 、 沥青 质 外 , 还 含有 少量 的 芳烃 ， 
如 芋 \ 草 、 蔡 以 及 吡啶 等 化 合 物 ,其 中 划 、 非 、 串 啶 、 吡 喧 、 
呵 | 噪 等 是 光 感 物质 ,因而 在 阳光 照射 下 ,接触 沥青 的 部 位 
可 发 生 光敏 性 皮炎 。 沥 青 的 粉尘 和 挥发 性 气体 对 人 体 有 
刺激 作用 。 

临床 表现 接触 源 青 粉尘 或 烟雾 后 ， 特 别 是 在 日 光 
照射 下 ,经 4 一 5 小 时 ,于 面部 、 颈 部 、 手 及 四 肢 伸 侧 暴露 
部 位 ,可 发 生 大 片 红 班 ,并 有 痛 痒 及 烧灼 感 。 严 重 时 局 部 
可 有 水 肿 .水 泡 及 渗 出 液 , 尤 以 眼 瞪 最 明显 。 全 身 症状 可 
有 头痛 、 有 眩晕 疲乏、 恶心 .呕吐 、 关 节 酸 痛 \ 咳 嗽 , 咯 疝 , 胸 
痛 等 * 尿 可 呈 棕 黑色 ,并 可 有 蛋白 质 及 管 型 此 外 , 尚 可 出 
现 发 热 及 白细胞 增高 眼 接触 时 产生 急性 结膜 炎 ,表现 为 
结膜 充血 ,流泪 、 姜 明 、 眼 瞪 红肿 、 眼 内 有 异物 感 。 

皮肤 损害 通常 经 一 周 左右 可 好 转 而 痉 依 ， 最 初 患处 
脱皮 ,继而 遗留 暂时 性 色素 斑 。 

治疗 ”应 先 用 60% 乙醇 控 去 接触 部 分 的 沥青 粉尘 ， 
再 用 2 一 4 多 碳酸 气 钠 溶液 冲洗 。 皮 损 部 位 可 局 部 冷 湿 数 
和 外 用 氧化 锌 软膏 。 也 可 用 中 药 蒲公英 30~60 克 前 水 ， 
或 10 狗 黄柏、 甘草 溶液 作 局 部 慢 数 。 结 膜 炎 治疗 可 按 电 
光 性 眼 炎 处 理 。 口 服 烟 酰胺 、 维 生 素 C, 抗 过 敏 药物 和 钙 
剂 ,避免 光线 刺激 、 饮 食 宜 清淡 ,避免 食 用 辛辣 食品 。 

预防 控制 沥青 加 热 温度 ,以 减少 挥发 沥青 铺路 作 
业 应 在 夜间 或 无 阳光 条 件 下 进行 装卸 ,搬运 应 防止 粉末 
散 调 , 车 间 和 仓库 应 加 强 通风 。 从 事 装 印 、 搬 运 、 操 作 的 工 
和 人 应 穿 防护 服 , 使 用 防护 眼镜 .口罩 和 帆布 手套 。 

( 史 志 浇 》 

llanzhuang xibaobing 
镰 状 细胞 病 (sickle cell disease) 一 类 遗传 
性 疾病 , 异常 血红 蛋白 SCHbS) 所 致 的 血液 病 , 因 红细胞 
呈 镰 刀 状 而 得 名 。 最 初 见于 非洲 恶性 冯 疾 流行 区 的 黑人 
中 。HbS 杂 合子 对 恶性 冯 疾 具有 保护 性 。 单 核 吞 噬 系 统 将 
镶 状 细胞 连同 症 原 虫 一 起 清除 , 症 疾 不 治 自 愈 ,使 HbS 杂 
合子 患者 得 以 生存 。 此 病 在 非洲 多 见 ,目前 美国 也 不 少 。 
镰 状 细胞 病 可 分 为 HbS 弛 合子 的 镶 状 细胞 贫血 (简称 锐 
贫 )， 双 重 杂 合子 兼 有 HbS 和 HbA 的 镰 贫 - 地 中 海 贫血 
和 镰 贫 -HbC 病 , 三 者 都 有 明显 临床 症状 。 另 外 尚 有 HbS 
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杂 合 子 的 镰 状 细胞 特征 ,基本 无 症状 。 

发 病 机理 ”HbA 珠 蛋白 B 链 第 6 位 氨基 酸 上 的 谷 氨 
酸 为 顷 氨 酸 所 代替 后 形成 HBS, HbS 有 电荷 的 改变 ， 在 
低 氧 状态 下 溶解 度 比 HbA 低 5 倍 。 在 氧 分 压低 的 毛细 血 
管区 ,HbS 溶解 度 锐 威 而 成 半 凝 胶 状 态 ,集合 成 管状 , 使 
红细胞 扭曲 成 镜 刀 状 , 叫 做 镰 变 。 开 始 镰 变 时 镀 状 细胞 是 
可 逆 的 ,经 过 反复 缺 氧 则 形成 不 可 逆 性 镀 状 细胞 。 镰 状 细 
胞 僵硬 、 变 形 性 差 ,不 易 通过 毛细 血管 而 使 毛细 血管 内 血 
流 减 慢 ,引起 组 织 缺 气 , 加 重 锐 变 过 程 , 形 成 恶性 循环 . 血 
流 缓慢 又 引起 微 血 栓 , 导 致 不 同 部 位 的 剧烈 疼痛 。 镰 状 细 
胞 在 毛细 血管 内 遭受 机 械 人 性 损伤 ,容易 破坏 ,导致 血管 内 
溶血 。 未 被 破坏 者 因 含有 包涵 体 容易 在 脾脏 内 破坏 ,导致 
血管 外 溶血 。 

临床 表现 ”症状 常 在 月 龄 4 个 月 后 胎儿 型 Hb(HbF) 
下 降 、HbS 上 升 、 镰 状 细胞 数 增多 后 出 现 。 一 方面 表现 为 
慢性 溶血 性 贫血 ,平时 有 比较 恒定 的 轻 度 贫血 , 件 有 巩膜 
轻 度 黄 染 ,肝脏 轻 , 中 度 肿 大 、 婴 幼儿 可 见 脾 大 , 随 年 龄 增 
长 脾脏 因 纤维 化 而 缩小 。 当 寒冷 .感染 ,脱水 时 贫血 症状 
加 重 、 黄 染 也 加 深 。 另 一 方面 由 于 毛细 血管 微 血 栓 而 引起 
疼痛 危 象 , 婴 幼 儿 指 ( 趾 )、 手 ( 足 ) 背 肿 痛 多 见 , 儿童 和 成 
人 四 肢 肌 痛 ,大 关节 疼痛 和 爵 背 痛 多 兄 。 另 外 尚 有 剧烈 腹 
痛 、 头 痛 、 甚 至 朝 迷 和 肢体 瘫痪 等 。 严 重 感 染 时 可 出 现 贫 
血 危 象 ,表现 为 急性 溶血 和 脾脏 急剧 增 大 ,可 于 短期 内 死 
亡 。 偶 见 再 生 障 碍 性 贫血 危 象 。 长 期 患 病 者 肝 、 脾 、 肾 、 骨 
关节 ,皮肤 等 出 现 慢性 器 官 损害 ,患者 瘦弱 、 易 疲劳 , 易 感 
染 各 种 疾病 , 伴 营养 不 良 。 镰 贫 - 地 中 海 贫血 的 症状 与 镰 
贫 相 似 , 镀 贫 -HbC 的 症状 较 轻 。 镀 状 细胞 特征 少 ,但 可 见 
血尿 和 低 渗 尿 。 

诊断 和 防治 ”患者 是 黑人 或 与 黑人 有 血缘 关系 。 呈 
慢性 溶血 性 贫血 。 儿 童 和 成 人 患 镀 贫 时 脾 胜 不 大 ， 患 镰 
贫 -地 中 海 贫血 时 则 肝 脾 都 肿 大 。 常 述 全 身 疼痛 。 实 验 室 
检查 , 血 涂 片 可 见 有 核 红细胞 , 网 织 红细胞 增高 , 镰 变 试 
验 阳性 ,Hb 电泳 发 现 HbS 带 , 镰 贫 时 HbS 带 在 80 一 97 匈 ， 
镰 状 细胞 特征 在 30% 以 下 , 均 有 助 于 诊断 。 对 黑人 的 新 
生 儿 进行 脐 血 Hb 电泳 ,及 时 发 现 HbS 带 ,做 到 早期 诊断 
和 治疗 。 由 于 HbS 8 基 团 缺少 一 个 MstI 内 切 酶 切 点 ,可 
借 此 特点 进行 产 前 诊断 ,对 纯 合子 应 中 止 妊娠 。 

至 今 尚 无 根治 措施 。 若 患者 从 小 获得 良好 的 医疗 照 
顾 , 预 后 可 较 好 。 治 疗 的 关键 是 增强 体质 .防治 感染 避免 
出 现 水 、 电 解 质 和 酸 碱 平衡 素 乱 。 患 病 时 应 注意 纠正 脱 
水 、 酸 中 毒 以 及 高 渗 状 态 , 缺 氧 时 积极 输 氧 ; 疼痛 危 象 时 
可 应 用 适量 止痛 镇 静 药 ， 输 入 低 分 子 右 旋 粮 醋 改 善 微 循 
环 ! 应 积极 抢救 贫血 危 象 , 输血 输液 ,纠正 休克 和 控制 感 
染 , 任 何 严 重 情况 或 需要 进行 大 手术 前 可 输血 ,使 HbS 降 
至 30% 以 下 。 《 浅 伊 车》 


lionqlujun gonran 
链球 菌 感 染 (streptococcal infection) 链 
球菌 属 (Streptococcvs) 细菌 侵入 人 体 引起 的 疾病 。 分 2 
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类 : 一 类 是 感染 性 疾病 ， 如 急性 扁桃 体 炎 、 狸 红 热 、 脓 皮 
病 、 肺 类 等 ; 另 一 类 为 变态 反应 性 疾病 ,如 风湿 热 急 性 肾 
小 球 肾 炎 等 。 链 球菌 感染 为 人 类 常见 疾病 ， 不 仅 遍 及 世 
界 各 地 ， 而 且 四 季 均 可 发 生 .1960 年 以 来 ，B 族 链球 菌 
发 病 率 有 增加 的 趋势 ， 特 别 是 新 生 儿 歼 血 羡 及 脑膜 炎 发 
生 率 明显 增加 ,病死 率 也 较 高 ,防止 上 呼吸 道 感染 及 人 体 
各 种 防御 功能 受 损 对 链球 菌 感染 均 有 预防 作用 ， 若 集 居 
的 青少年 及 幼儿 连续 发 病 ， 则 应 临时 对 易 感 者 注射 长 效 
青竹 素 。 肺 炎 链 球菌 旧称 肺炎 双 球菌 (Diplococcus pnew- 
moniae)， 存 在 于 正常 人 体 的 口 、 兽 、 咽 腔 , 人 体 抵抗 力 降 
低 时 方 致 病 ， 主 要 引起 大 叶 性 肺炎 ( 见 肺炎 )。 本 文 讨论 
化 肢 性 链球 菌 感染 。 

病原 学 ”链球 菌 属 是 链球 菌 科 的 成 员 之 一 ， 链 球菌 
是 图 形 或 卵 图 形 的 革 兰 氏 阳性 细菌 。 无 芽 胞 ,无 动力 ,过 
氧化 气 梅 明 性 , 不 耐 热 (55 一 60'\C30 分 钟 即 可 条 死 ) 在 
液体 培养 基 中 生长 时 为 成 对 或 成 链 状 排列 的 球菌 。 易 被 
各 种 常用 消毒 药 杀 灭 ， 但 对 各 种 自然 因素 却 有 一 定 的 抵 
抗力 。 在 羔 , 渗 出 物 及 动物 排泄 物 中 可 生存 数 周 ,在 尘埃 
中 无 日 光照 射 时 可 生存 数 日 , 广泛 分 布 于 自然 界 , 从 水 、 
尘埃 ,乳汁 ,健康 人 的 鼻 咽 部 .人 及 动物 美 便 中 此 可 检 出 。 
链球 菌 的 分 类 至 今 尚未 统一 ， 目 前 常 将 链球 菌 属 按 溶血 
能 力 分 为 甲 型 (x 型 溶血 性 链球 菌 . 乙 型 (B 型 ) 深 血性 链 
球菌 \ 丙 型 (Y 型 ) 溶 血性 链球 菌 3 类 , 甲 型 链球 菌 致 病 力 
弱 , 为 上 呼吸 道 的 正常 寄生 菌 ; 丙 型 链球 菌 为 口腔 、 鼻 咽 
部 及 肠 道 的 正常 菌 群 ,通常 为 非 致 病菌 乙 型 溶血 性 链球 
菌 为 链球 菌 感 染 中 的 主要 致 病菌 。 这 一 分 类 法 简单 ， 临 
床 使 用 方便 。 乙 型 溶血 性 链球 菌 可 根据 其 细胞 壁 中 特异 
性 抗原 (多 糖 体 ) 的 不 同 ， 分 为 A~H.K~T 共 18 个 族 ， 
又 根据 其 表面 蛋白 质 MK,.T、S 抗原 的 不 同 , 将 各 族 细 
菌 分 为 若干 个 血清 型 。 对 人 类 有 致 病 力 者 90% 为 A 族 ， 
全 族 链球 菌 又 称 化 脓 性 链球 菌 ,B.C、.D、G 族 也 偶 致 病 。D 
族 和 O 族 链球 菌 如 唾液 型 链球 菌 、 轻 型 链球 菌 和 类 链球 
菌 ( 肠 链 球菌 ) 等 是 亚 急性 细 苗 性 心 内 膜 炎 的 致 病因 子 。 
根据 对 氧 需要 与 否 分 为 需 氧 链球 菌 、 厌 氧 链球 菌 、 兼 性 厌 
乞 链 球菌 。 厌 氧 链球 菌 常 寄 居于 口腔 、 肠 道 及 阴道 中 。 
此 类 细菌 型 别 繁多 ， 人 体 曾 感染 过 某 型 细菌 后 产生 的 抵 
抗力 ， 对 其 他 型 细菌 并 无 作用 ， 故 链球 菌 感染 可 发 生 多 
次 。 

链球 菌 致 病 除 与 人 体 防御 能 力 的 降低 、 变 态 反应 的 
发 生 、 感染 细菌 的 数量 有 关外 , 细菌 对 自然 界 的 抵抗 力 ， 
特别 是 与 其 所 产生 的 毒素 及 酶 的 关系 更 为 密切 。 溶 血 素 
《包括 溶血 素 D、S) 能 溶解 红细胞 ,破坏 白细胞 及 血小板 ， 
对 细胞 及 细胞 内 溶 酶 体 膜 均 有 作用 。 溶 血 素 O 作 用 于 细 
胞 膜 的 胆固醇 ,而 心脏 细胞 合 胆 固 醇 较 多 , 故 溶血 素 O 对 
心脏 有 特异 毒性 作用 。 溶 血 素 S 则 党 作用 于 肾 小 球 ,关节 
内 膜 等 处 含有 较 多 磷 蕴 质 的 细胞 膜 ,引起 炎症 。 红 疹 毒 素 
由 鸣 菌 体 介 导 产生 ,可 致 皮肤 发 生 红 色 上 皮疹, 使 表皮 坏死 
脱落 ,还 有 致 热 作用 及 增强 心脏 、 关 节 囊 内 膜 、 肾 小 球 变 
态 反应 的 作用 。 链 激酶 又 名 溶 纤维 蛋白 梅 ， 可 溶解 血块 


及 阻止 血浆 凝固 ,透明 质 酸 酶 又 名 扩散 因子 ,可 溶解 组 织 
间 的 透明 质 酸 ， 脱 氧 核糖 核酸 酶 能 分 解 细胞 中 脱氧 核糖 
核酸 ,使 脓 液 粘 稠 度 下 降 ; 这 些 酶 的 作用 均 有 利于 细菌 在 
组 织 中 扩散 ,因而 增加 了 细菌 对 人 体 的 侵袭 作用 。 

临床 表现 ”链球 功 引 起 的 感染 性 疾病 和 变态 反应 性 
疾病 临床 表现 各 异 。 

感染 性 疾病 ”常见 的 有 以 下 几 类 : 

@ A 族 乙 型 溶血 性 链球 菌 经 呼吸 道 侵入 人 体 , 致 遍 
桃 体 炎 、 急 性 咽炎 或 喉 炎 。 婴 幼儿 及 年 老 体 弱者 约 半数 可 
并 发 支气管 炎 、 肺 炎 。 若 侵入 咽 部 的 链球 菌 能 产生 红 疹 毒 
来 ,或 原 不 产生 红 疹 毒素 的 A 族 乙 型 溶血 性 链球 菌 经 产 
生 红 疹 毒 素 的 A 族 链球 菌 的 噬菌体 作用 后 ， 变 为 能 产生 
红 闪 毒素 者 , 便 可 引起 猩红热 。 其 病原 体 通过 飞 沫 传播 ， 
病原 菌 侵 入 咽 部 致 局 部 炎症 ,发 病 急 又 , 红 疹 毒素 进入 血 
流 ,引起 猩红热 的 一 系列 表现 , 红 疹 毒 素 还 能 使 机 体 出 现 
变态 反应 , 故 病 后 2~4 周 可 出 现 心 肾 损害 。 

加 B 族 乙 型 溶血 性 链球 菌 为 人 类 泌尿 生殖 道 及 鼻 
咽 部 的 寄生 菌 , 主 要 引起 肾 备 肾炎 ,肺炎 ,子宫 内 膜 炎 ! 此 
菌 亦 已 成 为 产 福 热 、 新 生 儿 感染 的 主要 病原 菌 。 若 产妇 
带菌 ,分 娩 过 程 中 羊膜 破裂 后 ,胎儿 可 被 污染 的 羊水 经 呼 
吸 道 感染 , 亦 可 在 经 过 产道 时 被 感染 新 生 儿 还 可 因 吸 入 
医护 人 员 及 产妇 呼吸 道 带菌 者 的 飞 沫 而 被 感染 。 新 生 儿 
的 B 族 乙 型 溶血 性 链球 菌 感 染 的 临床 表现 分 早 发 型 ( 败 
血 症 型 ) 和 述 发 型 (脑膜 炎 型 ) ,前 者 出 生 后 数 小 时 至 5 天 
内 急剧 发 病 , 患 儿 有 呼吸 困难 呼吸 停 顿 ,昏睡 、 惊 有 、 休 
克 等 ,病死 率 高 ， 后 者 产后 7 一 10 天 发 病 , 捉 儿 发 热 、 异 
睡 、 昏 迷 等 , 脑 背 液 中 细胞 数 增多 、 蛋 白质 增多 、 含 糖 量 减 
少 , 可 检 出 病原 菌 及 抗原 ， 病死 率 较 败血症 型 低 , 但 可 发 
生 神 经 系统 后 遗 症 。 

@ 甲 型 溶血 性 链球 菌 常 致 牙 周 炎 ( 见 牙 周 病 )、 牙 眼 
脓肿 扁桃 体 炎 。 当 施行 拔牙 扁桃 体 摘除 等 手术 时 ,细菌 
可 从 伤口 侵入 血 流 , 正 常情 况 下 ,细菌 将 被 血 内 具有 防御 
功能 的 细胞 迅速 杀 灭 , 若 部 分 菌 未 被 消灭 ,该 患者 心脏 内 
膜 又 有 缺陷 (如 先天 性 心脏 病 ) 或 损伤 (如 风湿 性 心 姑 腊 
病 ) 时 ， 病 原 菌 可 在 受 损 部 位 立足 并 繁殖 而 引起 心 内 膜 
炎 。D 族 乙 型 链球 菌 也 可 引起 心 内 膜 炎 。 此 菌 为 人 类 肠 道 
正常 菌 群 ,多 从 肠 道 或 泌尿 系统 侵入 血液 , 约 半数 患者 原 
来 无 心脏 疾患 ,这 表明 此 类 细菌 可 侵袭 正常 心 内 膜 。 患 者 
出 现 长 期 发 热 . 豚 寒 、 进 行 性 贫血 , 因 部 分 细菌 及 血 内 物 
质 ( 纤 维 蛋白 ) 沉积 在 心 辩 膜 上 形成 大 小 不 等 的 闭 生 物 ， 
装 生 物 可 脱落 ,在 血 流 中 形成 栓 子 ,导致 栓塞 ,尤其 以 脑 、 
脾 、 肾 栓塞 为 常见 ,产生 瘫痪 脾 肿 大 , 尿 中 出 现 红细胞 。 
车 栓塞 现象 发 生 于 皮下 或 粘膜 , 则 可 见 皮 肤 粘 腊 辣 点 奥 
斯 勒 氏 小 结 ， 装 生物 的 形成 及 脱落 也 常 致 心音 发 生 相 应 
改变 。 

变态 反应 性 疾病 A 族 乙 型 链球 菌 感染 后 ， 由 于 交 
态 反 应 形成 的 疾病 有 风湿 热 、 急 性 肾 小 球 肾炎 。 这 是 由 于 
链球 菌 或 其 部 分 成 份 具有 抗原 性 ， 能 刺激 人 体 免疫 系统 
产生 免疫 反应 物质 (包括 抗体 及 致敬 淋巴 细胞 )， 抗 原 与 


相应 的 免疫 物质 可 发 生 特异 性 结合 或 反应 ， 这 样 可 清除 
抗原 而 防止 细菌 的 侵 效 ， 才 这 一 反应 超过 了 正常 人 的 生 
理 水 平 ， 即 是 变态 反应 ， 它 可 引起 人 体 组 织 或 器 官 的 损 
害 ,由 此 产生 的 疾病 称 为 变态 反应 性 疾病 。 

诊断 主要 依据 链球 菌 感 染 的 流行 状况 与 患者 接触 
史 及 特征 性 的 临床 表现 。 有 的 只 根据 其 临床 表现 即 可 确 
诊 ,如 丹毒 ;有 的 则 需 对 感染 部 位 分 泌 物 及 血液 进行 细菌 
培养 方 可 确诊 ; 检测 细菌 毒素 及 酶 等 抗原 物质 致使 患者 
产生 的 相关 抗体 ,如 抗 链 球菌 溶血 素 O、 抗 链 梅 等 血清 学 
检查 对 诊断 其 有 帮助 。 

治疗 急性 期 卧床 休息 ,给 予 易 消化 的 食物 ,必要 时 
予以 输液 等 对 症 治疗 。 最 重要 的 是 立即 给 以 足 量 的 抗菌 
药物 ,可 首选 青霉素 , 对 青霉素 过 敏 者 可 改 用 红 考 素 、 林 
可 等 素 ; 对 新 生 儿 脑膜 炎 患 者 ,大 剂量 青霉素 或 氨 茜 青 鼻 
素 应 用 疗效 均 较 好 。 无 论 选用 遇 种 药物 ,疗程 不 应 少 于 10 
天 。 ( 吴 梓 涛 ) 


Liong Boqiang 

梁 伯 强 (Liang Po Ch'ang 1899~1968) 中 
国 病理 学 家 和 医学 教育 家 。1899 年 2 月 15 日 出 生 于 广 
东 省 梅县 上 市 夏 好 塘 村 。“ 文 化 大 革命 "中 受 迫 害 ,风湿 性 
心脏 病 恶 化 ,未 得 充分 治疗 ,于 1968 年 11 月 28 日 座 于 广 
州 。1922 年 从 上 海 同济 大 学 医学 院 毕业 , 留 校 任 病理 学 
助教 。1923 年 被 该 校 派 往 德国 
慕尼黑 大 学 专修 病理 学 ，1924 
年 获 医学 博士 学 位 。1925 年 回 
国 , 任 同 济 大 学 病理 学 副教授 。 
1932 年 任国 立 中 山大 学 医学 院 
病理 学 教授 兼 病理 学 研究 所 主 
任 。1937 年 和 1948 年 两 度 任 
中 山大 学 医学 院 院 长 。 以 后 长 
期 在 中 山 医 学 院 从 事 病理 学 教 
学 和 研究 。1954 年 被 选 为 中 国 
科学 院 生 物 学 学 部 委员 。 他 注重 人 才 培 养 。30 年 代 起 便 
招收 研究 生 。50 年 代 后 与 秦 光 煜 教授 共同 开办 高 级 病理 
师资 班 ， 为 全 国 各 医学 院 校 和 研究 所 输送 了 400 多 名 高 
级 病理 学 业务 骨干 ， 造就 出 诸如 杨 简 、 郭 喝 , 程 天 民 等 一 
大 批 病理 学 家 。 他 积极 开展 和 倡导 尸体 解剖 , 1965 年 中 
山 医学 院 病理 尸体 解剖 已 达 7 689 例 ,为 科研 积累 了 宝贵 
的 资料 。 他 致力 于 开拓 性 的 研究 。1956 年 根据 大 量 的 研 
究 资料 提出 “肝炎 一 肝 硬 变 一 肝癌" 病因 学 及 发 病 学 的 模 
式 ， 指 出 中 国 肝 硬 变 的 病因 是 病毒 性 肝炎 。 晚 年 从 事 泗 
咽 癌 的 研究 ,在 他 的 指导 下 ,他 的 助手 首创 完整 取出 鼻 组 
织 的 方法 。60 年 代 初 ,他 率先 研究 鼻 咽 癌 的 间 质 反 应 , 提 
出 “肿瘤 间 质 反应 "的 概念 。 他 对 丰 咽 癌 的 组 织 所 做 的 分 
型 很 受 重视 。 又 曾 主编 高 等 医药 院 校 教材 《病理 解剖 学 》 
《1964)。 他 的 主要 论著 还 有 “中 国人 血型 的 研究 "1928)、 
“ 原 发 性 肝 郊 的 形态 学 "(1959)、“ 鼻 咽 瘤 在 中 国 的 研究 ” 
《1964) 等 。 (可 教 董 部 ) 
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两 性 畸形 (hermaphroditism) ”一 类 不 多 见 的 
发 育 异常 同一 个 体 具有 男 、 女 两 性 的 生殖 腺 (真性 两 性 
畸形 ) 或 仅 有 一 个 性 别 的 生殖 腺 而 外 生殖 器 表现 似 其 相 
对 应 的 性 别 ( 假 两 性 畸形 )。 又 称 半 阴 阳 。 多 与 染色 体 异 常 
和 基因 缺陷 有 关 。 有 多 种 类 型 ,临床 表现 各 异 。 诊 断 时 要 
作 染 色 体 核 型 .性 的 表现 型 、 性 激素 等 检查 ,必要 时 剖腹 
检查 内 生殖 器 。 常 需 根据 解剖 学 条 件 ， 靠 手术 建立 适当 
性 别 ( 如 最 常用 的 方法 是 切除 密 丸 ， 将 外 阴 改 为 女性 ,并 
制造 人 工 阴道 ,可 恢复 正常 性 交 功 能 ,也 有 用 前 警 皮 图 一 
期 再 造 阴 茎 成 功 并 恢复 生育 功能 的 例子 ) ,需要 时 补充 性 
激素 治疗 时 应 考虑 患者 的 心理 性 别 。 

性 别 的 判断 ”通常 婴儿 出 生 检查 外 生殖 器 就 能 确定 
性 别 ， 然 而 当 性 发 育 异 常 时 却 很 难 依靠 外 生殖 器 的 形态 
来 判断 是 男 是 女 。 性 别 的 判断 有 以 下 方法 ，@ 染 色 体 性 
别 或 称 遗 传 性 别 , 女 性 的 染色 体 核 型 为 46, XX 男性 为 
46,XY。@ 性 腺 性 别 。 男 性 有 持 丸 ， 女 性 有 卵巢 。@ 内 
外 生殖 器 的 性 别 。 男 性 有 输精管 附睾、 精囊 、 前 列 腺 、 阴 
茎 及 阴囊 等 女性 有 输卵管 .子宫 ,阴道 阴蒂 及 大 小 阴唇 
等 。@ 人 性 激素 性 别 。 男 性 的 主要 性 激素 为 雄 激 素 。 女 性 
的 主要 性 激素 为 肉 激素 。@@ 社 会 性 别 。 指 从 小 以 哪个 性 
别 角色 生活 在 社会 中 。@ 心 理性 别 。 指 性 格 、 爱 好 ,行为 、 
思想 性欲 等 方面 符合 男性 或 女性 。 在 正常 人 以 上 六 种 性 
别 是 一 致 的 ,两 性 发 育 畸 形 者 则 不 一 致 。 

贵 两 性 叶 形 一 个 人 体内 同时 具有 睾丸 和 卵巢 两 种 
性 腺 组 织 。 其 卵巢 和 秘 丸 可 作为 独立 的 器 官 单独 存在 ,但 
大 多 数 符 丸 与 卵巢 同 存在 一 个 器 官 (卵巢 振 ) 内 。 亦 可 一 
侧 有 卵巢 粤 , 又 另 有 卵巢 或 粤 丸 , 腹 内 有 子宫 时 睾丸 可 在 
腹股沟 或 阴 层 车 裙 内 。 内 生殖 器 一 般 有 子宫 ， 发 育 程 度 
不 一 ， 发 育 好 的 子宫 能 有 月 经 来 潮 。 生 殖 器 的 发 育 与 同 
侧 性 腺 有 关 , 有 上 举 丸 的 一 侧 没有 输卵管 ,有 卵巢 奋 或 卵巢 
的 一 侧 有 输卵管 。 外 生殖 器 形态 不 一 致 ， 有 时 不 易 认 别 
男 或 女 。 多 数 病例 有 阴茎 , 故 按 男性 生活 ,多 有 尿道 下 裂 。 
当 青春 期 来 到 时 有 的 病人 月 经 来 潮 , 乳 房 变 大 。 但 阴茎 可 
逐渐 长 大 ,会 阴 表现 如 阴唇 样 争 履 或 明 春 裂 开 ,部 分 病例 
有 盲 端 阴道 .染色 体 核 型 多 为 46,XX, 少数 为 46,XY 或 
为 嵌 合 型 46XX/46XY 等 。 此 类 患者 智力 正常 诊断 有 赖 
于 染色 体检 查 、 激 素 检查 、X 射线 造影 ,内 寡 镜 检查 、 及 齐 
腹 探 查 。 治 疗 原 则 是 根据 解剖 条 件 建立 适当 的 性 别 ,保留 
适当 的 性 腺 组 织 。 

假 两 性 只 形 ” 又 分 为 女性 假 两 性 畸形 及 男性 假 两 性 
畸形 两 类 。 外 生殖 器 表现 与 染色 体 核 型 不 一 致 , 自 幼 常 误 
当 作 与 核 型 不 一 致 的 社会 性 别 抚养 ， 这 给 以 后 改变 性 别 
带 来 困难 。 治 疗 原则 为 按 社会 性 别 、 本 人 希望 及 畸形 程 
度 来 决定 性 别 ,多 趋向 变 为 女性 。 落 性 腺 为 睾丸 ,而 患者 
和 欲 按 女 性 生活 (如 睾丸 女性 化 综合 征 , 靶 组 织 对 睾酮 无 反 
应 ), 可 切除 睾丸 ,补充 肉 激 素 使 外 生殖 器 (在 女性 包括 乳 
房 ) 发 育 。 阴 蒂 过 大 可 行 手 术 切 除 。 

@ 男性 假 两 性 畸形 ,染色 体 核 型 为 46,XY, 性 腺 为 
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睾丸 ,可 能 不 发 育 , 或 有 睾丸 而 又 有 子宫 、 输卵管 及 盲 端 
阴道 。 备 丸 可 在 腹 内 而 不 下 降 ,或 降 至 腹股沟 部 。 外 生殖 
器 可 完全 为 女性 ,或 呈 不 同 程度 的 两 性 畸形 表现 。 病 因为 
染色 体 异 常 (如 立 染色 体 短 营 缺失 )、 基 因 和 缺陷 (使 睾酮 合 
成 ,代谢 所 需 的 如 5w- 还 原 酶 缺乏 )、 革 组 织 缺乏 礁 激 素 
受 体 (睾丸 女性 化 综合 征 ) 性 腺 细胞 瘤 等 睾丸 能 分 泌 少 
量 能 发 挥 活性 的 瞧 激素 , 故 外 阴 似 女性 。 

@ 女性 假 两 性 畸形 。 染 色 体 核 型 为 46,XX, 性 腺 为 
卵巢, 外 生殖 器 似 男性 ,如 阴蒂 增 大 、 尿 道 下 裂 , 大 阴唇 闭 
合 等 原因 为 肾 上 皮 质 分 刻 过 多 雄 激素 (肾上腺 性 征 综合 
征 ) 或 妊娠 早期 (12 周 以 前 ) 母亲 服 雄 激素 类 药物 、 或 孕 
母 患 男性 化 肿瘤 《如 分 泌 雄 激 素 过 多 的 卵巢 囊肿 、 黄 体 
瘤 .卵巢 男性 细胞 瘤 )。 

参考 书目 

葛 秦 生 :性 发 育 异 常 , 见 俞 备 峰 主 编 e 临 床 内 分 记 学 *， 上海 科 
学 技术 出 版 社 ,上 海 ,1982。 
( 何 伯 贴 。” 吴 盖 仁 》 
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裂隙 灯 显 微 镜 检 查 〈slit-lamp microscopic 
examination 》 ”由 裂 阶 灯 照明 系统 和 双 目 显微镜 两 
部 分 构成 .又 称 生物 显微镜 检查 。 主 要 用 来 检查 眼前 部 ， 
尤其 是 角膜 、 前 房 .虹膜 及 晶状体 、 结 膜 的 情况 。 因 光源 集 
中 ,又 有 放大 作用 , 所 以 观察 病变 详细 ; 在 角膜 前 配 用 前 
置 镜 也 可 用 以 观察 眼底 或 房 角 。 

裂 阶 灯 照 明 系 统 有 强 的 光源 ,通常 为 6 伏 30 瓦 白炽 
灯 或 曾 素 灯 。 光 线 经 集 光 凸透镜 集中 后 ， 再 经 过 隔 板 上 
不 同 大 小 的 圆 孔 , 可 以 调节 成 不 同 长 短 宽窄 的 裂隙 ,再 经 
过 投射 透镜 ,使 光线 更 为 集中 ,然后 经 棱镜 或 反射 镜 改变 
光线 的 路 线 ,投射 到 所 要 检查 的 结构 上 。 

双 目 显微镜 由 接 目镜 和 接 物镜 组 成 ， 可 以 变换 成 不 
同 的 倍率 。 常 用 的 倍率 为 10 一 40 倍 。 

原理 充分 利用 集中 光线 。 裂 隙 灯 发 出 的 光线 在 经 
二 个 透镜 的 聚焦 后 , 光线 高 度 集中 , 经 眼 的 届 光 间 质 时 ， 
仅 光 线 通过 的 组 织 被 照 充 ， 被 照 亮 部 位 的 大 小 和 形状 与 
光线 断面 大 小 和 形状 相符 合 ， 而 被 照 亮 部 分 与 外 围 未 被 
照 的 黑 瞳 区 之 间 形 成 明显 的 对 比 。 角 膜 . 晶状体 玻璃体 
等 透明 组 织 是 有 结构 的 , 当 光 线 通 过 时 ,在 组 织 中 发 生 届 
折 和 反射 ,使 这 些 结构 显示 出 淡 灰 色 半 透明 状态 。 窜 的 细 
阶 光 带 通过 角膜 或 晶状体 时 ， 显 示 出 这 些 组 织 的 光学 切 
面 和 层次 。 

按照 射 光线 的 方式 及 被 照射 组 织 的 不 同 ， 可 有 六 种 
照射 法 ，@ 苏 散光 线 照 射 法 ,加 大 裂 阶 ,初步 检查 在 双 目 
显微镜 的 放大 下 ,目标 富有 立体 感觉 ,可 全 面 观察 角膜 全 
部 ,虹膜 表面 、 晶状体 表面 。@ 直 接 焦点 照射 法 , 使 用 最 
广泛 。 将 光线 的 焦点 调节 到 与 显微镜 的 焦点 完全 一 致 后 
进行 观察 。 焦 点 光线 通过 角膜 和 晶状体 时 形成 灰白 色光 
学 平行 六 面体 。 可 用 宽 的 或 率 的 光 观 察 , 光 线 念 窄 ,所 形 
成 的 光学 切面 愈 薄 , 层 次 分 明 有 助 于 识别 精细 的 病变 ,并 
可 确定 病变 位 置 的 深浅 。 用 小 贺 孔 代替 常用 的 裂隙 ， 光 


线 通过 后 形成 圆锥 光线 ,照射 到 前 房 中 ,可 以 查 见 房 水 混 
油 情 况 以 及 房 水 中 浮游 的 微粒 ， 称 为 廷 德尔 氏 现 象 。@) 
镜面 反光 照射 法 ， 利 用 照射 光线 在 角膜 后 面 或 晶状体 表 
面 上 形成 的 表面 反光 区 ， 与 直接 焦点 照射 法 的 光学 平行 
六 面体 相 重合 , 借 该 区 光度 增强 而 检查 该 处 的 组 织 ;角膜 
内 皮 ,晶状体 前 、 后 囊 及 核 的 情况 。@ 后 反光 照射 法 , 将 
光线 的 焦点 照射 于 被 检查 组 织 后 方 的 不 透明 组 织 上 ， 而 
显微镜 的 焦点 调整 在 被 检查 组 织 上 。 如 观察 角膜 时 将 光 
线 照射 在 虹膜 或 有 白内障 改变 的 晶状体 上 ， 利 用 后 方 反 
射 的 光线 观察 角膜 的 病变 ,如 角膜 上 皮 水 肿 、 空 泡 , 细小 
角膜 后 沉着 物 及 角膜 内 细小 异物 等 。@ 角 巩膜 分 光照 射 
法 ,将 光线 集合 于 角 巩 腊 缘 上 ,由 于 光线 在 通过 角膜 时 被 
角膜 组 织 分 散 和 屈折 ,正常 的 角 腊 本 身 将 无 所 见 ,而 角膜 
的 病变 可 以 清晰 地 查 见 。@ 间 接 照 射 法， 是 角膜 缘分 光 
照明 法 和 后 部 反光 照明 法 的 联合 应 用 。 将 光线 照射 到 组 
织 的 一 部 分 , 借 光线 在 组 织 内 的 分 散 、 届 折 和 反射 ,对 被 
照射 处 附近 的 遮光 病变 可 以 辨别 ,如 虹膜 小 出 血 等 。 
检查 时 将 裂隙 灯台 和 颌 架 调 整 好 ， 使 其 高 度 适合 : 

检 者 的 高 度 和 面 形 , 喝 被 检 者 前 额 紧 靠 额 架 ,双眼 向 前 注 
视 , 或 按 检查 者 要 求 向 某 一 方向 注视 。, 裂 阶 灯 一 般 放 于 被 
检 眼 的 颈 侧 , 旦 一 定 角度 。 

应 用 除 用 于 检查 眼前 部 外 ,加 用 房 角 镜 ,眼底 接触 
镜 及 三 面 接触 镜 , 尚 可 检查 前 房 角 及 眼底 各 部 分 ,具有 立 
体感 和 放大 的 优点 。 加 用 一 些 特制 装置 ， 可 以 观察 角膜 
内 皮 的 情况 ,测量 角膜 厚度 或 前 房 深度 。 。〈 郑 邦和 )》 


Linde 
林 德 ,J (James Lind 1716~1794) 英国 
医生 ,证 明 柠 样 秆 和 柑橘 类 水 果 可 以 治愈 坏 血 病 ,临床 医 
学 实验 的 先驱 者 之 一 。 1716 年 10 月 4 日 生 于 爱丁堡 一 
富商 家 庭 ,1794 年 7 月 13 日 卒 
于 汉 普 郡 区 斯 波 特 。 早 年 在 爱 
丁 堡 当 医生 的 学 徒 , 1739 年 参 
加 海军 , 做 军医 助手 。1747 年 
晋升 为 军医 。 1748 年 获 爱 丁 堡 
大 学 医学 博士 学 位 。1758 一 
1783 年 在 哈 斯 勒 皇家 海军 医院 
任职 。 他 是 爱丁堡 皇家 学 会 最 
早 的 成 员 之 一 。 

早 在 硕 波 克拉 底 时 即 曾 描 
述 过 坏 血 病 ,但 未 将 其 与 饮食 联系 起 来 。16 世纪 以 后 , 医 
生 们 开始 注意 此 病 的 病因 。 但 其 说 不 一 。1747 年 林 德 在 
海军 服役 期 间 ， 船 员 中 出 现 坏 血 病 。 他 在 前 人 经 验 基础 
上 ， 认 为 坏 血 病 可 能 与 饮食 有 关 ， 便 于 船上 进行 实验 研 
究 , 选 择 症状 相似 的 12 名 坏 血 病 患 者 ,分 为 6 组 , 除 全 部 
给 予 同样 的 基本 饮食 外 ,每 组 分 别 添 加 不 同 的 食品 ,发 现 
添加 柠 榜 、 柑 桥 类 水 果 的 一 组 治疗 效果 最 明显 ,其 次 是 苹 
果 计 组 。 这 是 最 早 进行 的 临床 对 照 试验 。 1753 年 他 出 版 
名 著 《 论 坏 血 病 》，1757 年 发 表 《 维 护 皇 家 海军 海员 健康 


的 最 有 效 方法 》。 他 对 海军 医学 的 重要 贡献 ,不 仅 在 于 防 
治 坏 血 病 方面 ,还 在 于 对 改善 水 兵 的 生活 ,饮食 条 件 和 增 
进 健康 方面 所 作 的 努力 。 他 还 研究 过 热带 病 , 著 有 《 论 欧 
洲 人 在 炎热 气候 中 易 发 的 疾病 》。 《 王 延 光 ) 


Lin Qiaozhi 

林 巧 稚 (Lim Kha T'i 1901~1983) ”中国 
妇 产 学 科 主 要 开拓 者 , 1901 年 12 月 23 日 生 于 福建 省 厦 
门市 鼓浪屿 ，1983 年 4 月 22 日 座 于 北京 。1929 年 毕业 
于 私立 北平 协和 医学 院 ， 获 美国 纽约 州立 大 学 医学 博士 
学 位 。 毕 业 后 ,受聘 为 协和 医院 
妇 产 科 第 一 位 女医 师 。1932 年 、 
1939 年 先后 在 英国 曼彻斯特 与 
伦敦 大 学 医学 院 、 美 国 芝加哥 
大 学 医学 院 留 学 。 太 平 洋 战 争 
爆发 ,协和 医院 被 日 军 侵占 , 遂 
在 北京 东 堂 子 胡同 自行 开业 ， 
后 又 入 中 和 医院 ， 并 在 北大 医 
院 任 妇 产 科 主 任教 授 。 抗 战胜 
利 , 协 和 医院 复 院 ,她 于 1948 年 
5 月 回 到 该 院 妇 产 科 。 她 发 表 的 《小 儿 宫 内 呼吸 》 论 文 , 主 
编 的 《妇科 肿瘤 》， 及 《绒毛 膜 上 皮 痛 和 葡萄 胎 的 诊断 处 
理 》 等 十 余 篇 论著 ,达到 世界 先进 水 平 ， 为 攻克 癌 瘤 难关 
打开 了 缺口 。 新 生 儿 溶血 症 静脉 换血 治疗 的 成 功 填补 了 
医学 科学 一 页 空白 ， 用 中 西医 结合 治愈 各 种 原因 不 孕 定 
吸引 了 国内 外 患者 。 早 在 四 十 年 代 美国 聘请 她 任 “ 自 然 
科学 荣誉 委员 会 "会 员 。 是 中 华人 民 共 和 国 第 一 届 、 第 一 
位 女 学 部 委员 ,是 中 华 医学 会 永久 会 员 。 她 高 尚 的 医德 、 
精湛 的 医术 为 中 国 和 世界 人 民 敬 幕 ， 鼓 浪 屿 专 为 她 建 有 
“ 林 巧 稚 镶 园 "， 树 有 大 理 石 全 身 塑 像 ， 有 “ 林 巧 稚 纪 念 


馆 "。 《 吴 常 其 ) 
Lin Zhaoql 
林 兆 者 (Ling Chao Ch'i1907~ ”) 中国 


内 科学 家 、 中 国 消化 病 专业 奠基 人 之 一 ,190? 年 3 月 22 日 
生 于 上 海 市 1931 年 6 月 毕业 于 中 央 大 学 医学 院 ( 上 海 医 
站 
医院 前 身 ) 和 私立 北平 协和 医 
院内 科 助 理 住院 医师 。1933 年 
8 月 考取 中 英 庚 款 奖 学 金 赴 英 
国 留 学 ， 先 在 利物浦 大 学 热带 
病 及 卫生 学 院 学 习 ， 继 而 在 伦 
教 各 教学 医院 实习 和 进修 。 
1936 年 11 月 回国 ， 任 上 海 医 
学 院内 科学 讲师 , 1945 年 升 教 
授 。 此 后 历任 上 海 红 十 字 会 第 
一 医院 (后 更 名 内 科学 院 ,华山 
医院 ) 和 上 海中 山 医院 副 院 长 、 院 长 、 上 海 医学 院 ( 后 更 名 
上 海 第 一 医学 院 . 上 海 医科 大 学 ) 内 科 系 主任 和 医疗 系 主 
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任 。 早 年 从 事 传染 病 和 寄生 虫 病 的 研究 , 1940 年 首创 用 
骨 备 培养 法 诊断 伤寒 , 副 伤寒 .葡萄 球菌 败血症 及 其 他 全 
身 性 细菌 感染 ,并 对 伤寒 、 副 伤寒 的 胆汁 , 骨 短 ,血液 . 美 、 
尿 等 培养 与 维 达 尔 氏 反应 〈 即 肥 达 氏 反应 ) 进行 比较 研 
究 。 此 后 曾 发 表 6 篇 有 指导 意义 的 论文 ， 当 时 《 柳 时 刀 》 
杂志 曾 转载 论文 摘要 ,评价 甚 高 。50 年 代 , 他 研究 血吸虫 
病 ,胃癌 肝癌 等 病 。1959 年 他 组 织 本 校 各 医院 和 中 国 科 
学 院 在 沪 的 有 关 研 究 所 ， 最 先 对 原 发 性 肝癌 进行 基础 和 
临床 的 系统 研究 ,为 中 山 医 院 肝癌 研究 的 发 展 英 定 基础 。 
他 注重 培养 人 才 ， 教 学 工作 中 他 要 求 严格 ， 重 视 教 材 建 
设 , 40 年 代 编写 的 内 科学 讲稿 ， 在 当时 广 为 流 传 。 他 组 
织 和 主编 的 大 型 参考 书 《实用 内 科学 》1952 年 初版 ,已 发 
行 第 10 版 ,是 国内 畅销 的 医学 书籍 ， 在 亚洲 各 国 也 有 影 
响 。 他 主编 的 6 内 科学 》(1964) 是 国内 第 一 本 由 十 多 位 著 
名 教授 共同 编写 和 评阅 的 高 等 医学 院 校 教科 书 。 

(未 无 难 ) 
Jinchuong dlonshengll jlancha 
临床 电 生理 检查 (clinical electrophysiolo- 
gical studies) ”利用 心 内 心电图 记录 和 心 内 刺激 技 
术 诊断 心律 失常 和 评价 治疗 效果 的 方法 ， 包 括 体内 希 斯 
氏 束 电 图 记录 及 与 之 结合 的 心 内 膜 标 测 及 程序 刺激 。 可 
用 于 房 室 传导 阻 淳 及 异 位 性 心动 过 速 的 精确 诊断 ， 也 用 
于 抗 心 律 失常 药物 的 选择 、 起 搏 器 的 应 用 、 体 内 电 灼 及 外 
科 手 术 治疗 等 。 属 于 创伤 性 检查 ,需要 一 定 设备 条 件 。 目 
前 仅 用 于 症状 反复 出 现 ,影响 工作 生活 ,一 般 药物 不 能 控 
制 发 作者 。 后 又 研制 成 经 食管 心房 调 搏 。 

布 斯 氏 来 电 图 (HBE) 希 斯 氏 束 (或 房 室 束 ,简称 希 
氏 束 ) 激 动 电位 的 振幅 只 有 几 个 微 伏 ,必须 用 导管 电极 从 
心 内 直接 接触 该 部 位 进行 记录 。 作 此 项 检查 ， 一 般 应 具 
备 作 右 心 导 管 检 查 的 有 关 设 备 及 技术 。 必 须 有 多 极 ( 通 常 
用 三 极 或 四 极 ) 导 管 电极 ,生理 记录 仪 或 多 导 心电图 记录 
机 、 通 频带 为 40 一 500Hz 的 前 置 放大 装置 ,采用 浮 地 式 隔 
离线 路 。 电 极 导管 经 股 静脉 在 X 射 线 透视 下 送 至 三 尖 辩 
口上 缘 部 位 。 若 位 置 合适 ,在 较 宽 的 信 波 与 V 波 之 间 可 见 
清晰 的 双 相 或 三 相 吾 波 。 记 录 时 与 三 个 体 表 心 电 图 导 联 
如 IaVF、Vi: 以 100 一 200 mm/sec 纸 速 同步 记录 。 并 测定 
有 关 房 室 传导 间 期 ，CDP-A 间 期 。 从 体 表 心电图 P 波 起 
点 至 希 氏 束 电 图 信 波 高 大 快 折 波 的 起 点 ， 反 映 激 动 自 右 
房 上 部 至 右 房 下 部 的 传导 时 间 。 正 常 值 为 20~40ms。@ 
A-H 间 期 ,从 希 氏 来 电 图 A 波 第 一 个 高 大 快 折 波 的 起 点 
至 了 波 的 起 点 ,反映 房 室 结 的 传导 时 间 。 正 常 值 为 60 一 
125ms。@H 波 。 为 希 氏 束 的 激动 ,宽度 不 超过 20ms。 
@H-V 间 期 。 从 百 波 的 起 点 至 V 波 或 体 表 心电图 QRS 
波 的 起 点 ( 视 何者 最 先 出 现 ) ， 反 映 激 动 从 希 氏 束 经 束 支 
和 普尔 基 涅 氏 纤维 传 至 心室 肌 的 时 间 。 正 常 值 为 35~ 
55ms。 

希 氏 束 电 图 用 于 下 列 情况 ， 

@ .确定 房 室 传导 阻 湛 的 部 竹 ,P-A 延长 说 明 传导 障 
碍 位 于 心房 内 ! A-H 延长 说 明 阻 洲 位 于 房 室 结 ， 瑟 波 增 
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宽 或 分 裂 为 了 HH 两 个 成 分 说 明 希 氏 束 内 传导 障碍 ; H- 
VV 延长 说 明 传导 障碍 位 于 房 室 束 支 水 平 。 高 度 房 室 传导 
阻 浇 时 , 阻 灌 位 于 希 氏 束 以 上 者 , 竟 捕 (异常 长 间 软 后 出 
现 的 心脏 搏动 ,起 源 于 异 位 节律 点 ) 的 心室 激动 起 源 于 房 
室 结 区 域 , 希 氏 束 电 图 未 下 传 的 全 波 之 后 无 蔬 波 ,而 逸 捕 
的 V 波 之 前 有 百 波 ; 阻 灌 位 于 希 氏 束 以 下 者 , 逸 捕 的 心室 
盾 动 发 源 于 心室 内 , 希 氏 束 电 图 未 下 传 的 A 波 后 有 也 波 ， 
而 逸 捕 的 了 波 之 前 却 无 蔚 波 : 阻 沿 在 希 氏 束 内 者 , 逸 捕 的 
心室 搜 动 起 源 于 阻 清远 端的 希 氏 束 ， 因 此 未 下 传 的 A 波 
后 有 芯 波 ,而 逸 捕 的 心室 搏动 前 有 H' 波 。 区 别 阻 潜在 希 氏 
束 以 上 及 以 下 对 判断 预后 ， 决 定 应 否 安置 起 搜 器 很 有 帮 
助 。 

回 判断 激动 起 源 于 室 上 还 是 心室 。 心 动 过 速 伴 有 宽 
大 QRS 波 群 时 , 希 氏 束 电 图 可 确切 判断 室 上 性 心动 过 速 
伴 室内 差异 传导 (一 个 激动 通过 心室 的 传导 组 织 时 ,该 组 
织 处 于 前 一 次 激动 引起 的 相对 不 应 期 , 则 QRS 波 群 形态 
改变 ,实际 是 一 种 干扰 现象 ) 或 是 室 性 心动 过 速 。 前 者 在 
V 波 之 前 有 H 波 ,后 者 则 没有 二 波 , 或 即使 前 面 有 王波 ， 
其 H-V 同期 也 较 其 他 下 传 搏动 的 HH-V 间 期 为 短 。 此 时 
短 的 H-V 间 期 反映 异 位 捕 动 逆 传 希 氏 束 与 下 传 心室 肌 
之 间 时 间 的 差别 ,起 源 点 多 位 于 束 支 的 分 支 水 平 .H-V 间 
期 缩短 的 另 一 可 能 为 旁 路 预 激 心 室 。 

@ 揭示 隐匿 性 交界 区 异 位 激动 。 此 情况 于 常规 心 电 
图 检查 时 很 像 房 室 传导 阻 清 ， 而 希 氏 束 电 图 则 可 显示 为 
希 氏 束 激动 ( 体 表 心 电 图 不 能 显示 ) 引 起 的 交界 区 干扰 现 
象 。 这 称 为 假 性 房 室 传导 阻 滞 。 

@ 对 预 激 综合 征 ( 见 传导 素 乱 ) 进 行 分 型 肯特 氏 束 
预 激 心室 的 希 氏 束 图 A-H 间 期 正常 .H-V 缩短 。 心房 调 
搬 时 A-H 间 期 延长 .H-V 间 期 缩短 ; 篇 姆 斯 氏 束 预 激 时 
A-H 同期 缩短 ,H-V 则 期 正常 ,心房 调 搏 时 两 者 都 不 变 ， 
马 海 姆 氏 纤维 所 致 预 激 可 分 两 种 情况 ,一 种 是 结 室 传导 ， 
A-H 间 期 正常 ,H-V 间 期 缩短 ,心房 调 捕 时 A-H 间 期 延 
长 ,H-V 同期 进一步 缩短 , 甚至 呈 负 值 ， 结 果 A-H 间 期 
延长 的 程度 超过 P-3 间 期 延长 的 程度 ,心电图 可 见 QRS 
波 群 更 加 增 宽 (8 波 增 宽 )。 这 是 由 于 心房 调 搏 之 后 , 结 室 
传导 副 东 起 源 以 下 的 房 室 结 传导 时 间 延 长 ， 心 室 预 激 的 
程度 增加 之 故 。 另 一 种 是 束 支 心室 传导 ,此 时 A-H 间 期 
正常 ,H-V 间 期 缩短 。 心 房 调 捕 时 ,A-H 间 期 延长 , H-V 
间 期 不 变 。 

加 希 氏 束 电 图 记录 是 其 他 电 生理 研究 的 基础 ,例如 
测定 房 室 传导 的 不 应 期 ， 心 内 膜 标 测 以 及 程序 刺激 区 别 
不 同 异 位 性 心动 过 速 的 发 生机 制 等 都 必须 同时 有 希 氏 束 
图 记录 的 配合 。 

心 内 膜 标 测 及 程序 刺激 ” 心 内 膜 标 测 是 通过 记录 多 
部 位 心 内 膜 激动 ,根据 其 出 现时 相 的 差别 ,探测 心脏 内 激 
动 顺序 而 决定 某 些 异 位 心律 的 发 生机 制 。 以 心房 标 测 为 
例 ， 其 方法 是 同时 由 股 静 脉 及 肘 静 脉 插入 数 根 电极 导管 
《多 用 四 极 电极 导管 、 二 个 电极 供 刺 激 、 二 个 电极 供 记录 
用 )。 分 别 置 于 右 房 上 部 (HRA) 、 右 房 下 部 (LRA)、 希 氏 


东部 位 (HBE)、 冠状 静 脉 赛 内 (CS、 代 表 左 房 激 动 ) 以 及 
右 心室 ,以 记录 自然 心律 及 刺激 诱发 心律 的 心电图 ,并 对 
其 时 相 师 序 进行 分 析 。 有 时 左 心室 内 膜 也 需要 标 测 ， 则 
导管 电极 可 经 动脉 插入 左 心室 各 部 位 。 

程序 刺激 则 为 特殊 形式 的 心脏 起 搏 方法 ， 以 人 工 安 
排 的 期 前 或 连续 刺激 引起 心脏 激动 以 观察 心脏 应 激 的 不 
同 规律 , 诱 起 或 中 止 某 些 特殊 形式 的 心律 失常 ,从 而 确定 
心律 失常 的 机 制 并 试验 一 些 抗 心 律 失 常 药物 的 作用 。 心 
内 膜 标 测 (包括 希 氏 束 电 图 记录 ) 及 程序 刺激 是 临床 电 生 
理 检查 的 基本 组 成 成 分 。 因 此 ， 程 序 刺激 器 为 必 备 的 设 
备 , 可 以 人 工 安排 期 前 刺激 (1 个 或 连续 2 个 ,3 个 )、 短 阵 
或 连续 刺激 的 时 间 与 频 度 , 即 撤 检查 者 的 需要 ,给 予 外 加 
刺激 ,观察 心脏 在 传导 ,心律 ,心率 方面 的 反应 。 通 常 采用 
的 刺激 脉冲 宽度 约 为 2ms， 强 度 为 网 值 的 2 倍 。 常 用 的 
刺激 方式 有 ，@D 持 续 快速 刺激 。 可 持续 一 定时 间 并 逐渐 
增加 刺激 频率 。@@ 短 阵 快 速 刺激 。 常 用 以 诱发 或 中 止 折 
返 性 心动 过 速 。@ 期 前 刺激 。 常 用 的 方法 是 每 8 个 基础 
周 长 刺 激 后 加 一 次 (或 二 次 、 三 次 ) 期 前 刺激 ,期 前 刺激 的 
配对 间 期 及 基础 刺激 周 长 可 随 需 要 变动 。 可 用 以 测定 心 
肌 及 传导 系统 的 不 应 期 ,诱发 或 中 止 折返 性 心动 过 速 。 也 
可 以 用 每 8 个 自然 心 捕 之 后 外 加 期 前 刺激 的 方法 ， 测 定 
赛 房 传导 时 间 及 中 止 或 诱发 某 些 折返 性 心动 过 速 。 

赛 房 结 功能 检查 ”常用 的 有 : 

@ 赛 房 结 恢复 时 间 (SNRT) ,采用 心房 调 搏 ,以 高 于 
赛 房 结 节律 10 次 /分 开始 ,以 后 每 次 递增 10 次 至 130 或 
150 次 。 每 次 刺激 30~60 秒 , 刺激 停止 时 计算 最 后 一 个 
起 搜 脉 冲 到 第 一 个 窦 性 P 波 的 时 间 ， 此 即 塞 房 结 恢复 时 
间 。 取 最 长 一 次 计算 。 正 常 值 为 1 400ms 以 内 。 窦 房 结 
恢复 时 间 减 去 对 照 窦 性 周期 时 间 称 为 校正 塞 房 结 恢复 时 
间 (SNRT。 ,正常 值 <550ms。 

回 窦 房 传导 时 间 (SACT) 有 两 种 方法 。 

a. 斯 特 劳 斯 氏 法 为 用 患者 窦 性 节律 以 程序 期 前 刺激 
来 刺激 心房 。 根 据 房 性 期 前 收缩 后 的 赛 性 回归 周期 与 罕 
性 周期 作 比 较 , 可 以 计算 出 赛 房 传导 时 间 。 房 性 早搏 的 偶 
联 间 期 由 长 到 短 , 当 侦 联 间 期 较 长 时 , 赛 性 回归 周期 呈 完 
全 性 代 偿 间 软 ,此 时 期 前 刺激 并 未 进入 窦 房 结 ,后 者 没有 
重新 安排 周期 (I 区 反应 )。 逐 渐 缩 短期 前 刺激 的 偶 联 则 
期 , 赛 性 回归 周期 旦 不 完全 性 代 偿 间 上 软 ,说 明 期 前 刺激 已 
侵入 塞 房 结 而 使 后 者 重新 安排 周期 CI 区 反应 )。 此 时 的 
蜜 性 回归 周期 包括 原来 的 罕 性 周期 加 上 期 前 刺激 传 入 及 
传 出 赛 房 结 的 时 间 , 所 以 赛 房 传 导 时 间 ( 房 - 窦 及 赛 - 房 传 
导 时 间 的 总 和 ) = 了 区 反应 窦 性 回归 周期 一 窦 性 周期 。 

b. 纳 鲁 拉 氏 法 即 以 多 于 原来 窦 性 心率 5~10 次 /分 的 
频率 ,刺激 心房 8 次 后 ,测量 窦 性 回归 周期 ， 碱 去 罕 性 周 
期 时 间 , 所 得 结果 与 斯 特 劳 斯 氏 法 大 致 相同 。 正 常 的 赛 房 
传导 时 间 <250ms( 传 入 、 传 出 时 间 的 总 和 )。 

心房 调 搏 停止 之 后 , 若 逸 搏 激动 先 于 塞 性 激动 出 现 ， 
或 虽 SNRT 未 超过 正常 值 ,但 出 现 继 发 性 长 间 软 ,也 是 赛 
房 结 起 搏动 功能 障碍 或 存在 窦 房 传导 障碍 之 故 。 为 免除 
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植物 神经 系统 对 窦 房 结 功能 的 影响 ， 进 行 有 关 窦 房 结 功 
能 检查 之 前 ,最 好 静 注 阿托品 及 心得 安 。 电 生理 检查 对 塞 
房 结 功能 是 一 客观 的 评价 ， 但 仍 应 结合 临床 症状 及 心 电 
图 表现 考虑 其 意义 ,一 般 说 , 窦 房 结 恢复 时 间 的 敏感 性 较 
好 , 守 房 传导 时 间 的 假 阴性 率 较 高 。 

心肌 及 传导 组 织 不 应 期 的 测定 ”可 借以 了 解 心肌 组 
织 的 应 激 功 能 。 对 房 室 传导 系统 及 附加 传导 束 的 不 应 期 
测定 可 以 预测 室 上 性 心动 过 速 发 作 时 的 心室 率 ， 也 是 各 
种 药物 实验 时 应 该 测定 的 重要 指标 。 用 程序 刺激 结合 希 
氏 束 电 图 进行 记录 。 一 般 用 其 一 基本 周 长 ( 如 600ms) 刺 
激 8 次 后 加 一 期 前 刺激 ， 此 期 前 刺激 的 配对 时 间 由 长 而 
短 (每 次 缩短 10ms) ,然后 观察 体 表 心 电 图 与 希 氏 束 电 图 
变化 的 情况 而 决定 不 应 期 。 

降 发 性 宣 上 性 心动 过 过 (PSVT) 的 电 生理 检查 目 
的 在 于 揭示 其 发 病 机 制 ,特别 是 折返 运动 的 途径 ,以 便 选 
择 有 效 药物 、 电 起 搏 治疗 方式 ,必要 时 用 外 科 方 式 切断 异 
常 的 传导 东 ,PSVT 多 数 起 源 于 折返 运动 ,少数 系 由 于 心 
房 心肌 自律 性 增加 。 

房 室 结 内 折返 是 PSVT 发 病 机 制 中 最 常见 的 一 种 ， 
占 病例 的 55~~70% 。 产 生 房 室 结 内 折返 的 电 生理 基础 是 
房 室 结 传导 径路 呈 纵 行 分 隔 或 双 通 道 ， 此 双 通 道 在 房 室 
结 的 近 端 及 远 端 是 相互 连通 的 , 快 径 传导 快 但 不 应 期 长 ， 
慢 径 传导 慢 但 不 应 期 短 。 正 常情 况 下 ， 激 动 的 房 室 传导 
系 通 过 快 径 ,在 某 种 情况 下 ,一 个 适时 的 期 前 心房 激动 到 
达 时 ,可 能 快 径 正 处 于 不 应 期 , 则 该 激动 由 惕 径 传导 ， 若 
传导 到 达 房 室 结 远 端 时 , 快 径 已 从 不 应 期 中 恢复 , 则 该 激 
动 不 但 可 以 下 传 心室 ,而 且 可 由 快 径 道行 激动 心房 , 称 为 
“心房 回声 "。 该 心房 激动 再 向 下 传 ， 若 慢 径 已 从 前 次 激 
动 中 恢复 ,激动 又 可 由 慢 径 下 传 心室 ,如 此 周而复始 在 房 
室 结 内 折返 ,形成 房 室 结 内 折返 性 室 上 性 心动 过 速 。 房 室 
结 内 双 通 道 可 由 希 氏 束 电 图 记录 结合 心房 程序 刺激 揭 
示 ; 基 础 刺激 为 Al,， 期 前 刺激 为 At。 当 AiA, 时 间 逐 级 
(每 级 10ms) 缩 短 时 ,AsH 逐渐 延长 。 待 A,A; 缩短 到 某 
一 程度 时 ，A:H; 突然 跳跃 式 大 幅度 延长 较 前 次 超过 
50ms), 随 之 可 出 现 室 上 性 心动 过 速 。 当 把 AlA, 与 AH 
的 关系 在 坐标 图 上 连续 标记 时 , 呈 一 不 连续 的 房 室 传导 
曲线 。 上 述 特征 型 曲线 是 房 室 结 内 存在 快 径 与 慢 径 传导 
的 证 据 。 心 房 标 测 显 示 心 房 激动 系 由 下 向 上 。 

正常 的 房 室 传导 径路 之 外 存在 的 传导 副 束 ， 可 作为 
折返 运动 途径 的 一 部 分 , 这 是 PVST 第 二 位 重要 发 病 机 
制 。 传 导 副 束 可 以 是 显 性 的 ， 即 赛 性 心律 时 有 预 激 综 合 
征 , >QRS 初始 部 有 6 波 。 也 可 以 是 隐匿 性 的 ， 窦 性 心 
律 不 出 现 8 波 , 即 传导 副 束 不 表现 房 室 传导 。PVST 发 
作 时 ， 其 折返 方式 大 部 分 是 心房 激动 经 正常 房 室 通道 下 
传 心室 再 由 副 束 逆 传 心房 。 称 为 房 室 折返 性 室 上 性 心动 
过 速 。 此 种 心动 过 速 有 下 列 电 生理 特点 ，@ 心 房 或 心室 
期 前 刺激 可 引起 PSVT， 但 引起 时 不 需 AiA, 突然 延长 
回 副 束 传导 激动 的 时 间 不 因 刺 激 周期 缩短 而 延长 ， 故 在 
心室 进行 刺激 时 ， 须 刺激 周期 缩短 ，V-A 时 间 不 变 ; @ 
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若 有 肯特 氏 东 ,心动 过 速 时 ， 心 房 的 道行 激动 旺 偏心 式 。 
例如 左 侧 肯特 氏 束 ，PSVT 时 左 房 先 激动 而 后 右 房 内 侧 
下 部 ,继而 右 房 外 侧 下 部 及 上 部 ( 房 室 结 逆向 心房 激动 是 
同心 式 的 ， 即 开始 是 右 房 下 部 内 侧 而 后 右 房 下 部 外 侧 ， 
左 房 . 右 房 上 部 )。@ 若 合并 完全 性 房 室 传导 阻 灌 ， 则 折 
返 运动 必然 终止 。 普 鲁 卡 因 醚 胺 、 可 尼 丁 及 乙 胺 碳 叶 酮 
可 延缓 副 束 的 传导 ， 因 此 是 终止 此 类 心动 过 速 的 首选 药 
物 。 如 果 房 室 折返 运动 是 由 正常 房 室 通道 顺 传 、 副 束 逆 
传 ， 则 洋 地 黄 、 心 得 安 类 抑制 房 室 结 顺 传 的 药物 仍 属 有 
效 。 

塞 房 结 及 心房 内 折返 引起 的 心动 过 速 较为 少见 。 一 
般 心 率 不 太 快 ， 多 见于 器 质 性 心脏 病 患 者 。 

心房 内 某 部 心肌 纤维 自律 性 增加 ， 亦 可 引起 心动 过 
速 ， 其 电 生理 检查 特点 为 ，@ 心 动 过 速 不 能 由 期 前 刺激 
引起 ; 轿 开始 心动 过 速 的 心 捕 的 了 波形 态 与 其 余 心 搏 相 
同 ; @ 外 加 刺激 不 能 终止 心动 过 速 ,但 在 超速 抑制 之 后 ， 
可 看 出 恢复 时 间 符合 节律 重 排 原则 。 

电 生 理 检查 适应 于 那些 发 作 频繁 ,药物 难以 控制 , 明 
显影 响 生 活 及 工作 的 PSVT 患者 。 电 生理 检查 可 以 快速 
选择 有 效 药物 及 是 否 适 合 抗 心 动 过 速 起 搏 治疗 。 确 定 异 
常 传导 东 的 位 置 , 作 为 外 科 或 电 灼 治疗 的 基础 。 

宣 性 心动 过 建 的 临床 电 生理 检查 ”1972 年 首次 用 
程序 刺激 诱发 及 终止 室 性 心动 过 速 ， 并 推测 折返 运动 是 
其 发 生机 制 。 与 室 上 性 心动 过 速 不 同 的 是 折返 的 精确 途 
径 不 易 明确 。 

复发 性 持续 性 室 速 多 见于 慢性 冠 心病 特别 是 心肌 梗 
死 后 有 室 壁 瘤 的 患者 ， 其 折返 局 限于 心室 内 涉及 心 内 腊 
的 较 小 区 域 ,可 由 程序 刺激 诱发 或 终止 ,如 果 电 极 置 折 返 
区 还 可 记录 到 局 部 的 碎 裂 电 激动 。 可 以 通过 心 内 腊 标 测 
来 估计 室 速 的 起 源 部 位 。 

对 能 诱发 室 速 的 患者 ,可 以 筛选 抗 心律 失常 药物 。 若 
用 药 之 后 ,程序 刺激 不 能 诱发 室 速 ,提示 该 药 有 效应 同 
时 测定 此 时 间 血 药 浓度 )， 可 长 期 口服 预防 室 速 或 首 死 。 
对 药物 无 效 的 顽固 性 病例 , 电 生理 检查 后 ,可 采用 起 搏 器 
或 埋藏 式 心 律 转 复 除 蚌 器 ， 或 用 导管 电极 烧灼 病灶 的 方 
法 。 固 定 于 内 膜 区 域 的 折返 灶 ,也 可 外 科 切 除 。 

复杂 心律 失常 某 些 现象 的 鉴别 以 及 机 制 的 闹 明 对 
QRS 增 宽 的 心动 过 速 , 单 赁 心电图 鉴别 其 为 室 性 或 室 上 
性 有 时 困难 ， 希 氏 束 图 记录 即 可 解决 。 室 上 性 者 V 波 前 
有 HH 波 ,其 H-V 间 期 也 较 赛 性 下 传 者 为 短 ,或 也 在 V 波 
之 后 出 现 。 

隐匿 性 交界 区 异 位 激动 ， 在 心电图 上 很 像 房 室 传导 
阻 潜 , 希 氏 东 图 可 记录 到 这 样 的 交界 性 激动 。 

隐匿 性 传导 及 某 些 所 谓 超常 传导 现象 ， 常 使 心律 失 
常 变 得 复杂 ,难以 诊断 。 临 床 电 生理 检查 ,特别 是 程序 刺 
激 ， 可 以 揭示 这 些 现象 发 生 的 机 制 。 体 表 心 电 图 上 的 所 
谓 “ 隐 匿 性 传导 "是 指 某 些 激动 进入 某 一 传导 组 织 但 未 能 
通过 ,使 下 一 次 激动 的 传导 或 发 生 受到 干扰 ,但 在 程序 刺 
激 结合 希 氏 束 图 记录 时 ， 这 些 “隐匿 性 "激动 就 变 成 公开 
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可 见 。 对 “超常 传导 " 电 生理 检查 多 已 阐明 其 机 制 ， 超 常 
传导 均 发 现 于 传导 阻 浇 的 患者 ， 心 电 图 有 时 发 现 某 些 激 
动 比 预期 的 要 传导 得 更 快 更 好 ， 这 是 因为 高 度 单 向 前 向 
性 房 室 传导 阻 滞 时 ， 结 性 或 室 性 逸 捕 性 冲动 在 房 室 连接 
组 织 内 递 传 ,使 房 室 连接 组 织 形成 超常 期 , 若 下 传 的 塞 性 
卫 波 恰 遇 此 超常 期 , 即 可 下 传 心室 ,这 称 为 韦 登 斯 基 氏 效 
应 。 可 用 室 性 刺激 显示 这 一 现象 。 

经 食管 心房 调 捕 ”以 6F 或 7F 食管 电极 (两 个 电极 
间距 离 3cm), 也 可 用 以 记录 或 刺激 心房 ( 左 房 )， 可 作 罕 
房 结 功能 检查 以 及 诱发 及 制止 折返 性 室 上 性 心动 过 速 。 

参考 书目 
M.E. Josephson & S. F. Seides，Clinical Cardiac Electro- 
physiology: Techniques and Interpretations, Lea & Fibi- 


ger, 1979. 
( 王 思 让 ) 


linchuang yingyang 
临床 营养 (clinical nutrition) ”营养 学 的 特定 
领域 ,也 是 临床 医学 的 一 个 组 成 部 分 ,近年 已 逐渐 分 化 为 
一 个 边缘 学 科 。 其 任务 是 根据 营养 学 原理 ， 通 过 治疗 腾 
食 , 治 疗 或 缓解 疾病 ,增强 其 他 治疗 措施 的 临床 效果 ， 加 
速 病人 康复 。 又 称 治疗 营养 。 临 床 营养 在 治疗 疾病 的 过 
程 中 起 着 重要 作用 ， 串 者 营养 状况 的 好 坏 直 接 影响 着 创 
伤 的 愈合 与 疾病 的 恢复 ， 营 养 状况 良好 可 延缓 某 些 疾病 
的 发 生 和 发 展 ,营养 也 可 作为 某 些 疾病 的 一 种 治疗 手段 。 
临床 营养 通过 治疗 膳食 来 实施 。 

治疗 腾 食 的 形式 与 功用 ”治疗 腾 食 按 其 功用 分 为 两 
类 , 即 治疗 腾 与 试验 腾 。 

治疗 肛 ”针对 特定 病 种 和 不 同 病 情 而 编制 的 各 种 食 
谱 。 基 本 形式 有 三 种 ，@ 一 般 治疗 腾 。 分 普通 饭 , 软 饭 、 
半 流 质 腾 、 流 质 膳 。 成 人 的 普通 饭 约 含 热能 2200~~ 
2 400kcal, 含 有 足 量 的 各 种 营养 素 , 适 用 于 不 发 热 、 消 化 
器 官 正常 、 无 特殊 膳食 限制 和 恢复 到 一 定 程度 的 病人 ,1 
日 3 餐 。 软 声 为 切 碎 许 软 易 消化 的 膳食 。 成 人 的 软 饭 每 
日 含 热能 2 000kcal 左右 , 含 足 量 的 各 种 营养 素 ， 维 生 素 
C 须 额外 补充 。 适 用 于 微 热 、 牙 齿 不 好 或 消化 功能 欠 佳 
以 及 恢复 初期 的 病人 ，1 日 4 餐 。 半 流质 腾 主 要 用 于 发 
热 、 消 化 道 疾病 \ 术 后 不 能 咀嚼 等 病人 。 绝 对 避免 粗 、 硬 、 
纤维 质 食物 。 成 人 的 半 流质 腾 每 日 热能 最 多 2 000kcal， 
蛋白 质 不 少 于 60g, 各 种 营养 素 充足 。 每 日 6 一 7 餐 。 流 
质 膳 特点 是 全 流质 , 易 下 咽 ,营养 素 不 能 满足 需要 ， 必 要 
时 须 另 补 ,只 能 短期 使 用 ,适用 于 高 热 体 弱 、 病 情 重 、 口 
腔 限制 或 需 使 胃 肠 休息 的 病人 。 成 人 流质 腾 每 天 的 热能 
只 有 1000~1500kcal, 蛋 白质 40g 左右 ,每 2~3 小 时 进 
餐 1 次 。@@ 鼻 乌 与 管 饲 腾 。 红 迷 或 不 能 经 口 进食 但 无 咽 
喉 与 食道 疾患 和 呕吐 者 ， 可 鼻饲 。 若 食物 不 能 通过 咽喉 
食管 ,而 由 角 肠 造 瘘 播 管 直接 送 入 角 肠 , 则 称 为 骨 肠 造 口 
管 饲 。@ 要 素 腾 。 又 称 化 学 元 素 腾 或 配制 腾 。 用 纯 营 养 
素 配 制 的 溶液 或 悬浮 液 ,不 须 消化 , 残 滞 极 少 。 每 日 可 提 
供 热能 1 000kcal , 基本 能 满足 需要 的 各 种 营养 素 ， 简单 


方便 ,不 引起 感染 , 颇 受 临床 欢迎 ,发 展 很 快 ,中 国 及 其 他 
国家 均 已 有 定型 的 要 素 膳 商品 供应 。 主 要 适用 于 消化 道 
瘘 ,严重 的 肠炎 ,慢性 腹泻 , 短 肠 综合 征 \ 吓 腺 类 或 功能 障 
碍 等 病人 以 及 严重 创伤 烧伤 下 的 超 高 代谢 、 慢 性 营养 不 
良和 术 前 准备 及 术 后 护理 等 。 但 不 宜 用 于 3 个 月 以 内 的 
婴儿 、 肠 切除 后 残留 过 短 的 术 后 早期 .有 代谢 性 应 激 和 肠 
梗阻 病人 的 早期 及 其 他 极度 虚弱 病人 。 要 素 联 一 般 为 粉 
状 ,80g 小 包装 , 视 病人 病情 , 每 日 可 给 1~8 包 。 中 国产 
要 素 腾 包 括 粉 状 伐 装 和 脂肪 乳剂 两 部 分 ,用 时 混合 配制 。 
要 素 腾 可 按 病 人 情况 口服 、 洽 饲 或 造 痿 滴 注 。@ 静 脉 营 
养 。 或 称 胃 肠 外 营养 , 即 通过 静脉 注射 补给 病人 营养 素 。 
关键 是 确切 掌握 病人 的 营养 素 需要 量 ， 建 立 营养 液 配制 
方法 和 人 掌握 静脉 插 管 技术 。 静 脉 营养 作为 主要 治疗 的 适 
应 症 有 肠 瘘 、 肠 道 炎 性 疾患 .急性 肾 功能 衰竭, 心力 衰竭、 
肝 功 能 衰竭 等 ， 作 为 辅助 治疗 的 适应 症 有 术 前 恢复 营养 
状态 . 术 后 辅助 治疗 \ 不 能 经 口 进食 . 氏 迷 、 神 经 性 厌食 或 
拒食 等 。 静 脉 营养 液 一 般 要 配制 两 部 分 ， 一 部 分 为 热源 
和 和 氮 源 ,包括 葡萄 糖 .脂肪 及 氨基 酸 注射 液 ， 另 一 部 分 为 
电解 质 .微量 元 素 及 维生素 等 。 静 脉 营养 的 输 注 方式 , 按 
口服 ,鼻饲 或 造 疤 \ 周 围 静脉 和 中 心静 脉 的 顺序 ， 优 先 择 
用 前 者 。 静 脉 营养 要 通过 血 、 尿 各 和 临床 检验 项 目 进行 
监测 , 除 尿 比重 及 液体 出 入 量 每 日 记录 外 ,一 般 多 为 1 一 
2 周 1 次 或 1 周 1 一 2 次 。 

试验 腾 ”应 某 些 临床 检验 需要 而 规定 的 特殊 膳食 ， 
如 胃 肠 潜 血 检验 用 的 潜 血 检查 膳 (不 含 血 红 素 ,叶绿素 的 
食物 )、 检 查 胆囊 胆管 功能 的 胆囊 造 影 腾 ( 造 影 时 ,进食 油 
炸 鸡蛋 一 类 的 高 脂肪 腾 , 可 刺激 胆囊 收缩 ， 造 影 剂 读 缩 ， 
便于 摄 出 X 射 线 片 ， 摄 影 后 也 便于 胆囊 收缩 排 空 )\ 检 查 
尿 浓缩 功 能 的 干 膳食 (尽量 选用 含水 少 的 食物 如 米饭 , 蚀 
头等 ) 等 。 

几 类 主要 疾病 的 临床 营养 原则 ”有 以 下 几 种 : 

心血 管 疾病 @ 高 血压 病 。 患 者 的 体重 超重 时 按 每 周 
1 一 1.5kg 减 重 ; 合并 高 脂 血 症 和 冠 心 病 者 限制 脂肪 量 万 
其 是 动物 脂肪 量 , 脂 肪 热 比 降 至 20 一 25 锡 以 下 ,s/p<1.0， 
减少 胆固醇 摄 入 量 多 采用 植物 油 ; 糖 耐量 降低 者 限制 热 
能 ,减少 糖 类 ;限制 食盐 至 每 日 2~6g。@ 冠 心 病 和 高 脂 
蛋白 血 症 。 降 低 膳食 热能 ,控制 体重 ,减少 脂肪 总 量 、 饱 
和 脂肪 和 胆固醇 摄 入 量 ,增加 多 不 饱和 脂肪 酸 的 比例 (可 
降低 血清 胆固醇 ,对 动脉 血栓 形成 有 抵抗 作用 ); 采用 优 
质 植物 蛋白 ,限制 精制 糖 ;给 充足 的 维生素 ， 特 别 是 大 剂 
量 维生素 C, 维 持 血管 的 正常 功能 , 加 速 胆 固 醇 转化 为 胆 
酸 从 而 降低 血 胆 固 醇 ,增加 维生素 了 等 ;无 机 盐 与 微量 元 
素 中 ,, 钙 , 镁 、 铬 、 锰 . 钒 , 砂 等 对 心 功能 有 利 ; 膳食 纤维 有 
降低 胆固醇 生成 的 作用 。@@ 心 功能 不 全 。 少 量 多 餐 ， 威 
少 心脏 负担 :限制 食盐 ,每 日 最 多 2 一 4; 限 制 液体 入 量 ; 
蛋白 质 、 钙 .维生素 Bi、C 等 应 保证 充足 。 

粮 尿 病 ”超重 者 要 限制 热能 ,降低 体重 ;严格 限制 单 
糖 . 双 糖 摄 入 量 ; 肝 肾 功能 允许 者 ,蛋白 质 应 适当 提高 ,使 
其 热 比 达 15~20% ;脂肪 控制 在 热 比 为 20~25%， 无 机 


盐 、 维 生 素 应 保证 足够 量 ; 增 加 膳食 纤维 。 根 据 病情 ， 术 
尿 病 人 可 有 单纯 膳食 控制 、 腾 食 控制 加 用 胰岛 素 和 膳食 
控制 加 用 口服 降 糖 药物 等 三 种 治疗 方案 。 

病 风 严格 限制 肉 类 和 内 脏 等 富 合 晨 叭 的 食品 ; 植 
物性 食品 如 全 麦 . 带 皮 谷物 、 豆 类 、 蔬 菜 也 含 少量 吧 叭 ,应 
适当 限制 。 体 重 超重 者 应 限 热 减 重 。 

肝胆 疾病 ”对 于 肝病 患者 应 供给 充分 的 优良 蛋白 质 
及 蛋氨酸 高 矶 水 化 物 和 适当 限制 膳食 脂肪 。 给 以 充足 的 
各 种 维生素 。 但 肝 性 昏迷 及 严重 肝 功 能 衰竭 者 要 限制 蛋 
白质 、 氨 基 酸 ,以 免 产 生 过 多 的 氨 在 体内 蓄积 。 

胃 肠 道 疾 病 ”对 习惯 性 和 老年 便秘 ， 要 适当 增加 腾 
食 纤 维 ,每 日 达 6~8g( 成 人 )， 适 度 饮水 ( 汤 料 ) 也 有 疗 
效 。 对 潢 疡 和 慢性 痢 泻 则 主要 是 避免 刺激 胃 肠 ， 减 少 腾 
食 纤维 ,食物 要 软 ,. 烂 、 易 于 消化 。 这 类 病人 因 消 化 功能 
受 影响 , 常 有 程度 不 同 的 营养 不 良 , 腾 食 需 注意 营养 素 含 
量 适度 增加 ,特别 是 高 蛋白 质 少 法 食物 。 进 餐 方式 一 般 以 
少量 多 餐 为 宜 ,但 对 需要 避免 刺激 胃酸 分 刻 的 病人 ,如 家 
酸 过 多 或 溃疡 面 已 基本 愈合 的 病人 , 则 不 应 安排 多 餐 次 ， 
以 减少 食物 的 刺激 。 

肾脏 赤 病 ”控制 蛋白 质 、 氮 基 酸 产生 的 氮 引 起 的 尿 
毒 症 ,控制 水 、 钠 鞭 留 引起 的 水 肿 和 电解 质 素 乱 ， 保 证 营 
养 需 要 等 。 营 养 治疗 的 原则 是 ， 有 严重 蛋白 尿 的 病人 常 
因 蛋 白质 丢失 胶体 渗透 压 下 降 而 浮肿 难 消 ， 在 无 肾 功能 
衰竭 和 尿毒 症 ( 氮 质 血 症 ) 的 情况 下 ,要 给 高 蛋白 质 腾 , 但 
要 密切 注意 肾 功能 及 血 氮 ， 对 有 肾 功 能 衰竭 及 尿毒 症 的 
病人 , 则 应 限制 联 食 蛋白 质 至 每 日 约 20~40g 的 水 平 ,但 
要 采用 优质 蛋白 质 ,以 保证 必需 氨基 酸 的 需要 。 若 肾 功 能 
好 转 ， 应 及 时 提高 蛋白 质 的 摄 入 量 。 用 脂肪 与 糖 类 保证 
足够 的 热能 。 对 肾脏 病 患 者 ,应 根据 浮肿 、 心 功能 、 血 液 
容量 以 及 有 无 发 热 和 吐 泻 等 病情 而 调整 水 和 钠 的 入 量 。 
水 总 入 量 = 不 显 性 失 水 ( 约 700 一 1 000ml) 一 内 生 水 〈 约 
300 一 400ml) + 显 性 失 水 〈 吐 、 泻 、 引 流 等 )+ 前 一 日 尿 
量 。 浮 肿 少 尿 病人 要 限制 水 入 量 。 不 发 烧 、 无 吐 泻 病人 
可 控制 水 入 量 至 500ml 加 前 日 尿 量 的 水 平 , 限 钠 盐 到 每 
日 1~28g 或 更 低 。 若 尿 量 多 ， 浮 肿 轻 或 有 吐 泻 失 水 失 钠 
等 情况 , 则 不 应 限 水 ,甚至 须 补 钠 。 肾 病 患者 应 限制 钊 入 
量 ,每 日 在 0.7~2g 之 间 , 必 须 控制 因 细 胞 分 解 加 剧 且 少 
尿 无 尿 引起 的 高 血 钾 。 但 也 要 纠正 低 血 钾 。 和 牛奶、 蔬菜、 
水 果 等 成 碱 性 食品 使 尿 液 偏 碱 ,有 利于 肾病 治疗 。 

肿瘤 ”主要 是 纠正 厌食 或 采取 静脉 营养 手段 ， 努 力 
改善 营养 状态 ,提高 治疗 效果 ,延续 生命 ， 其 次 是 针对 肿 
瘤 及 其 手术 造成 的 摄食 限制 ， 可 用 各 种 形式 的 治疗 腊 食 
以 及 要 素 腾 , 通 过 管 饲 及 静脉 营养 等 途径 供给 营养 。 

烧伤 ”烧伤 病人 由 于 组 织 破坏 、 食 欲 下 降 、 分 解 代谢 
加 剧 , 常 常 处 于 严重 营养 不 良 状态 ,影响 治疗 与 康复 。 烧 
伤 病人 基础 代谢 增高 ,特别 是 大 量 丢失 水 分 ,热能 需要 量 
显著 增加 ,大 面积 烧伤 者 可 能 需要 3 000 一 4 000kcal 或 更 
高 ,有 人 推荐 按 体重 (kg) x 20+ 烧伤 面积 ( 免 ) x70 或 体 
重 (kg) x25 十 烧伤 面积 ( 锡 ) x 40 计算 所 需 xcal 数 。 烧 伤 
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病人 不 仅 蛋 白质 分 解 加 剧 ,消化 率 降低 ,而 且 氮 损失 也 很 
多 ,有 人 推荐 按 体重 (kg) x1+ 烧伤 面积 多 x3 计算 每 日 
蛋白 质 需要 量 。 有 人 实测 大 面积 烧伤 病人 氨 代 谢 ， 认 为 
每 日 供给 200g 蛋白 质 才能 满足 氮 平衡 需要 .烧伤 造成 细 
胞 破坏 ,大 量 无 机 元 素 流失 ,所 以 要 增加 供给 量 。 有 人 建 
议 钾 应 为 5meq/kg;, 锌 、 镁 、 磷 的 基础 输 注 量 ， 按 每 公斤 
体重 的 毫克 分 子 计 , 分 别 为 0.02、.0.04 和 0.15。 因 治疗 恢 
复 所 需 , 或 因 损失 加 剧 , 或 因 与 增加 热能 保持 平衡 ， 各 种 
维生素 均 须 提高 供给 量 。 根 据 病情 ， 烧 伤 病人 的 营养 摄 
取 方式 可 顺序 考虑 口服 .鼻饲 .人 工 造 痿 、 周 围 静脉 营养 
和 中 心静 脉 营养 等 方式 。 

某 些 特异 性 疾病 的 治疗 膳食 ” 某 些 疾病 特异 地 与 某 
些 食物 或 其 所 含 成 分 物质 有 关 ， 如 苹 丙 酮 酸 尿 症 病人 先 
天 性 缺乏 荚 丙 氨 酸 羟 化 梅 ， 以 致 蒜 丙 氨 酸 及 其 衍生 物 积 
聚 于 体内 而 致 脑 损伤 半 乳 糖 血 症 是 由 于 病人 缺乏 半 乳 
糖 -1- 磷 酸 转 尿 苷 酰 梅 ， 而 发 生 的 半 乳 糖 -1- 磷 酸 引起 的 
中 毒 ! 谷 蛋白 过 敏 症 ,蛋白 质 过 敏 症 等 病人 分 别 对 小 麦 蛋 
白质 或 蛋白 质 过 敏 。 因 而 这 些 病人 的 营养 治疗 要 制备 相 
应 的 不 含 这 些 食物 及 其 特定 成 分 的 膳食 。 

临床 营养 的 组 织 与 实施 ”大 体 有 两 种 类 型 ， 

由 医院 实施 是 临床 营养 的 基本 实践 方式 。 医 院 对 
临床 营养 的 意义 应 有 足够 认识 ， 建 立 营 养 部 一 类 的 第 一 
线 科室 ， 聘用 临床 营养 专家 编制 各 类 疾病 及 不 同 病 情 的 
临床 营养 食谱 ， 建 立 经 主治 医生 对 病人 开 列 临床 营养 处 
方 ,选用 临床 营养 食谱 的 制度 ;建立 营养 部 对 临床 营养 质 
量 负责 制 和 炊 管 人 员 岗 位 责任 制 等 必要 的 制度 。 彻 底 改 
革 那 种 既 不 懂 又 不 重视 临床 营养 .病人 随便 预约 饭菜 、 营 
养 部 等 同 于 一 般 单位 的 伙食 科 、 临 床 医生 不 会 开 临床 营 
养 处 方 、 把 临床 营养 医生 或 技术 人 员 当 炊事 管理 员 使 用 
等 问题 。 

在 医生 指导 和 监测 下 由 病人 自行 掌握 ”向 病 人 讲 请 
基本 理论 知识 ,具体 实施 原则 和 方法 ,事实 证 明 对 有 一 定 
文化 素养 和 较 好 生活 条 件 的 非 卧 床 病 人 ， 可 以 采用 这 种 
方式 。 主 要 用 于 不 住院 的 病人 。 

参考 书目 

中 国生 理科 学 会 营养 学 会 网: “营养 学 基础 与 临床 实践 *, 北 
京 科 学 技术 出 版 社 , 北 京 ,1986。 

(于 宁 洋 》 

linbajie 
淋巴 结 (lymph node) ”哺乳 类 动物 特有 的 周 
围 免疫 器 官 , 广泛 分 布 于 机 体 的 淋巴 通道 上 , 在 肝 门 、 肺 
门 周围 和 体 表 凹 陷 隐 项 处 ,如 腋窝、 腹股沟 、 镇 骨 上 以 及 
肠系膜 , 淋巴 结 成 群集 聚 。 人 出 生 后 全 身 约 有 500~600 
个 淋巴 结 ， 这 些 淋巴 结 借助 淋巴 输入 管 和 淋巴 输出 管 在 
机 体形 成 独特 的 淋巴 运输 网 络 ， 又 依靠 胸 导 管 和 毛细 血 
管内 皮 细胞 和 间隙 与 机 体 血循环 相 沟通 ， 是 发 生 免 疫 应 
答 的 重要 器 官 。 

淋巴 结 的 形态 及 结构 ”淋巴 结 在 生理 状态 下 旦 豆 
形 ,直径 1 一 25mm 不 等 。 其 一 侧 有 略 凹 陷 的 部 分 称 为 门 ， 
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是 输出 淋巴 管 和 血管 的 出 入 之 处 , 背 侧 有 输入 淋巴 管 。 淋 
巴结 的 表面 有 薄 层 致密 结缔 组 织 构成 的 被 腊 包 绕 ， 被 膜 
结缔 组 织 伸 入 实质 形成 小 粱 ,成 为 淋巴 结 的 支架 。 淋 巴结 
的 实质 可 分 为 皮质 和 芒 质 两 部 分 ,其 组 织 学 结构 ( 见 图 )。 


淋巴 结 的 结构 模式 


淋巴 结 的 皮质 位 于 被 膜 下 ， 由 浅 皮 质 区 、 深 皮质 区 
(或 称 副 皮质 区 ) 和 皮质 淋巴 赛 组 成 ， 彼 此 间 并 无 明显 的 
界限 。 机 体 不 同 部 位 的 淋巴 结 各 皮质 区 的 厚度 随 淋巴 结 
的 位 置 及 机 体 的 免疫 状态 的 不 同 ,差异 极 大 。 

浅 皮 质 区 为 邻近 被 膜 的 薄 层 淋巴 组 织 ， 分 为 初级 宁 
巴 小 结 ,次 级 淋巴 小 结 (生发 中 心 ) 和 弥散 淋巴 组 织 。 大 量 
B 细胞 聚集 而 成 淋巴 小 结 ,也 称 淋巴 滤 泡 。 在 淋巴 结 未 受 
抗原 刺激 时 这 种 淋巴 小 结 称 为 初级 淋巴 小 结 ( 滤 泡 )。 一 
且 受 抗原 刺激 后 , 滤 泡 中 的 BB 细胞 母 细胞 化 ,分裂 活 路 ， 
这 种 淋巴 小 结 称 为 次 级 淋巴 小 结 ( 亡 泡 ) ,或 称 生发 中 心 ， 
又 分 为 瞳 区 ,小 结 冠 和 明 区 。 这 些 大 型 淋巴 母 细 胞 含有 较 
多 的 嗜 奏 性 颗粒 ,组 织 切片 染色 观察 可 见 其 着 色 较 深 , 聚 
集 于 生发 中 心 的 暗 区 。 其 外 周 集聚 了 由 中 心 分 化 而 来 的 
中 等 大 小 的 淋巴 细胞 和 较 多 网 状 细胞 、 吞 噬 细 胞 和 树 突 
状 细胞 ,在 切片 中 构成 染色 浅 的 明 区 。 明 区 的 淋巴 细胞 进 
一 步 分 化 增殖 ， 迁 移 至 生发 中 心 的 顶部 ， 聚 集成 新 月 形 
帽 状 结构 (小 结 冠 )。 这 些 淋巴 细胞 部 分 成 为 记忆 B 细 
胞 参加 再 循环 ， 部 分 为 分 化 中 的 浆 细胞 前 体 ， 迁 移 至 体 
质 。 未 受 抗原 刺激 的 动物 或 在 无 菌 条 件 下 饲养 的 动物 淋 
巴结 中 ， 浅 皮质 区 薄 ， 且 活化 细胞 和 初级 淋巴 小 结 的 数 
目 少 。 功 能 活跃 的 淋巴 结 生发 中 心 明 显 。 新 生 期 摘除 胸 
腺 或 胸 导 管 慢 性 引流 的 动物 ， 其 淋巴 结 中 的 生发 中 心 并 
不 消失 。 

深 皮 质 区 为 一 层 弥 散 淋巴 组 织 ， 位 于 淋巴 小 结 的 皮 
质 深层 和 结 间 。 可 分 为 若干 功能 单位 。 每 一 功能 单位 约 
包括 10 个 淋巴 小 结 , 功 能 区 的 中 央 聚 集 大 量 的 了 淋巴 细 
胞 ,为 胸腺 依赖 区 。 细 胞 免疫 功能 活跃 时 ，T 细 胞 转化 增 
殖 ,此 区 相应 扩大 。 新 生 期 切除 胸腺 的 动物 ,其 淋巴 结 中 
此 区 不 发 育 。 功 能 区 的 周边 有 较 多 的 高 柱状 内 皮 细 胞 构 
成 的 毛细 血管 后 微 静 脉 和 小 淋巴 赛 的 盲 端 ， 是 淋巴 和 血 
液 循环 中 细胞 穿行 的 重要 部 位 。 

皮质 淋巴 窦 指 被 膜 下 淋巴 罕 及 其 向 深部 延伸 的 狭窄 
罕 道 。 窦 内 可 见 星 形 网 状 细胞 支架 及 附着 的 巨 噬 细胞 。 
淋巴 赛 为 淋巴 液 流 经 的 通道 。 

获 质 由 血案 和 稀 突 组 成 ， 位 于 淋巴 结 的 中 央 。B 细 


胞 , 巨 噬 细 胞 及 桨 细胞 育 集 成 索 状 形成 香 索 ,成 为 弥散 淋 
巴 组 织 的 主体 ,彼此 连接 成 网 状 , 且 与 深 皮质 区 相通 。 血 
索 的 细胞 比例 随 淋巴 结 的 免疫 状态 变化 。 正 常生 理 状 态 
下 链 索 内 主要 是 也 细胞 。 慢 性 感染 及 炎症 时 ， 巨 噬 细 胞 
和 浆 细 胞 的 数目 激增 。 获 质 淋巴 窦 的 组 织 结构 与 皮质 相 
似 , 但 拥有 较 多 的 巨 噬 细 胞 和 网 状 细胞 。 淋 巴结 内 的 淋巴 
细胞 中 ,T 细 胞 占 70 一 75% ,B 细 胞 占 25 一 30 狗 。 

淋巴 液 由 输入 淋巴 管 进入 淋巴 结 的 被 膜 下 淋巴 窦 ， 
部 分 经 皮质 麻 巴 赛 流 至 体质 ,部 分 扩散 入 淋巴 组 织 中 ,经 
组 织 间 阶 缓慢 地 渗透 入 艇 质 。 篮 窦 内 的 淋巴 液 经 输出 淋 
巴 管 流出 。 形 成 淋巴 液 在 淋巴 结 内 的 通路 。 

淋巴 结 的 作用 ”淋巴 结 的 重要 功能 之 一 是 滤 过 淋巴 
液 ,清除 病原 性 微生物 。 当 病原 微生物 或 其 他 异体 抗原 侵 
入 皮下 或 粘膜 结缔 组 织 后 ， 很 易 进 入 毛细 淋巴 管 随 淋巴 
回流 进入 淋巴 结 。 由 于 淋巴 赛 狭窄 ， 又 充 以 众多 的 网 状 
细胞 ,淋巴 液 的 流速 缓慢 , 故 外 原 异物 经 淋巴 窦 时 被 沉积 
和 贮存 。 淋 巴结 中 的 巨 噬 细 胞 能 及 时 吞噬 和 清除 这 些 异 
物 。 淋 巴结 对 细菌 的 清除 效率 较 高 ， 但 对 病毒 和 肿瘤 细 
胞 的 清除 能 力 相对 较 弱 。 病 毒 在 淋巴 结 内 , 虽 受 巨星 细胞 
的 抑制 作用 但 并 不 被 杀 灭 ， 它 们 可 随 淋 巴 液 迁移 和 苏 散 
至 全 身 。 

淋巴 结 是 免疫 细胞 增殖 和 贮 留 的 场所 。 生 理 状态 下 ， 
淋巴 结 内 的 淋巴 细胞 和 巨 叭 细胞 来 源 于 循环 库 。 受 抗原 
刺激 后 浅 皮质 和 髓 质 的 B 细 胞 可 以 增殖 和 分 化 为 产生 搞 
体 的 桨 细胞 , 浅 皮质 出 现 典型 的 生发 中 心 , 深 皮质 的 了 细 


胞 也 可 受 抗原 刺激 厕 增殖。 抗原 物质 亦 可 刺激 结 内 的 巨 、 


叭 细胞 ,使 之 数目 激增 。 

淋巴 结 是 淋巴 细胞 再 循环 的 重要 通道 。 机 体 淋巴 组 
织 和 其 他 组 织 内 的 淋巴 细胞 经 输出 淋巴 管 和 胸 导管 进入 
血循环 ， 再 经 毛细 血管 后 微 静脉 的 内 皮 细胞 进入 淋巴 组 
织 的 过 程 周 而 复 始 的 进行 , 称 为 淋巴 细胞 再 循环 , 除 效 应 
性 T,B、NK 和 区 细胞 不 参加 循环 外 ， 其 他 淋巴 细胞 均 参 
加 循环 ， 尤 以 记忆 细胞 和 B 记 忆 细 胞 的 再 循环 更 为 活 
了 路。 一般 细胞 循环 一 周 需 18~24 小 时 ,而 B 细 胞 长 达 
30 小 时 。 参 与 再 循环 的 了 和 B 细胞 主要 存在 于 淋巴 组 织 
中 ,它们 的 数量 相当 于 血液 中 淋巴 细胞 的 数 十 倍 , 故 称 为 
淋巴 细胞 再 循环 库 。 淋 巴 细 胞 再 循环 可 增加 T 了 和 B 细 胞 
识别 抗原 的 机 遇 , 传 播 免疫 应 答 的 信息 ,淋巴 细胞 又 可 在 
淋巴 结 内 增殖 ,致使 淋巴 结 成 为 一 个 统一 的 功能 整体 , 极 
大 地 提高 了 机 体 的 免疫 功能 。 

淋巴 结 是 免疫 应 答 的 基地 之 一 。 当 胸腺 非 依赖 性 
抗原 进入 机 体 ， 往 往 先 出 现在 萌 质 ， 皮 质 其 后 出 现 。 淋 
巴 小 结 受 抗原 刺激 的 了 细胞 增殖 分 化 为 效 细胞 前 体 ， 此 
时 浅 皮 质 增 厚 ， 淋 巴结 体积 增 大 , 约 经 5~6 日 , 分 化 
中 的 浆 母 细胞 经 淋巴 赛 迁移 至 峰 质 部 ,成 为 浆 细胞 ,分 泌 
抗体 。 当 胸腺 依赖 性 抗原 进入 淋巴 结 ， 结 内 的 巨 噬 细 胞 
和 树 突 状 细胞 摄取 抗原 ,将 它 加 工 处 理 , 再 呈 递 给 T 和 也 
淋巴 细胞 。B 细 胞 除 增殖 分 化 为 桨 细胞 产生 抗体 外 ,还 可 
分 化 为 也 记忆 细胞 ， 进 入 再 循环 。 胸 腺 依赖 区 的 了 细胞 


受 抗原 刺激 后 2 一 4 天 ,细胞 母 细胞 化 ,随后 大 量 增殖 。 伴 
随 之 毛细 血管 后 微 静脉 的 内 皮 细胞 的 体积 增 大 ， 出 现 明 
显 的 细胞 间隙 。 新 增殖 的 了 细胞 和 分 化 的 记忆 细胞 则 随 
淋巴 赛 迁移 ,参与 再 循环 。 浅 , 深 皮质 的 大 量 细胞 增殖 和 
生发 中 心 的 形成 压迫 了 得 质 ， 也 使 淋巴 结 明显 肿 大 。 但 
由 此 机 体 对 抗原 物质 产生 了 效应 性 的 特异 性 抗体 和 人 细 
胞 ， 可 以 有 效 地 免疫 攻击 抗原 异物 。 生 理 状态 下 ， 淋 巴 
结 自 出 生 后 不 久 至 终生 均 可 保持 对 抗原 的 良好 免疫 应 
答 ,即便 是 正常 高 龄 机 体 , 订 巴 结 也 只 有 轻 度 萎缩 。 

在 抗 感染 免疫 中 淋巴 结 起 着 重要 的 作用 。 当 病原 微 
生物 感染 机 体 时 ,淋巴 结 通过 淋巴 过 滤 清 除 病 原 ; 同 时 发 
挥 特异 性 免疫 应 答 功 能 ,攻击 病原 微生物 。 急 性 感染 灶 形 
成 后 ,往往 可 见 机 体 近 中 区 淋巴 结 群 中 的 淋巴 结 肿 大 。 如 
足 甲 沟 炎 时 多 见 腹股沟 淋巴 结 肿 大 。 而 感染 控制 后 ,淋巴 
结 肿 又 随 之 消失 。 慢 性 感染 时 ,淋巴 结 可 长 期 种 大 ,如 慢 
性 扁桃 体 炎 时 的 颌 下 淋巴 结 肿 大 。 有 些 感染 可 以 原 发 于 
淋巴 结 ,如 肺 门 淋 巴结 核 , 颈 淋 巴结 核 等 。 

患 恶 性 肿瘤 时 常见 肿瘤 邻近 的 淋巴 结 受 侵 。 因 淋巴 
结 的 免疫 细胞 不 能 有 效 杀 灭 和 清除 肿瘤 细胞 ， 肿 瘤 细胞 
在 亲 巴 结 内 繁殖 造成 肿 大 。 这 些 肿 净 细胞 又 可 随 淋巴 液 
转移 到 其 他 器 官 。 但 有 时 这 种 转移 呈 跳 跃 型 ， 即 邻近 病 
灶 的 淋巴 结 尚未 受累 ， 而 远离 的 淋巴 结 已 见 明 显 转 移 症 
状 。 如 食管 癌 时 ,有 时 可 见 邻 近 的 纵隔 淋巴 结 未 受 浸润 ， 
而 锁骨 上 淋巴 结 已 有 转移 。 这 些 特 定 部 位 的 淋巴 结 肿 可 


以 作为 疾病 诊断 和 病程 预测 的 重要 指标 。 

( 田 李 他) 
linbajle zhongdo 
淋巴 结 肿 大 (lymph node enlargement) 


淋巴 结 因 内 部 细胞 增生 或 肿瘤 细胞 浸润 ， 而 体积 增 大 的 
现象 。 正 常人 约 有 300~600 个 淋巴 结 , 沿 淋巴 管 于 身体 
冲 陷 及 隐藏 处 的 血管 周围 群 聚 分 布 , 如 颈 部 ,腋窝 、 腹 股 
沟 、 滑 车 上 、 胭 窝 ,腹膜 后 , 肺 门 及 肝 门 区 等 。 淋 巴结 为 圆 
形 或 椭圆 形 小 体 ,直径 0.1 一 2.5cm, 正常 时 质 软 、 光滑 、 
无 触 痛 、 能 移动 , 除 僻 下 、 腋 下 及 腹股沟 偶 能 触及 1 一 2 个 
外 ,一 般 不 易 触及 。 淋 巴结 肿 大 是 临床 上 常见 的 体征 。 由 
于 各 组 淋巴 结 位 置 相对 比较 恒定 ， 接 受 来 自 一 定 部 位 和 
一 定 器 官 的 淋巴 管 , 故 淋巴 结 肿 大 能 为 疾病 诊断 ,治疗 方 
案 的 选择 、 疗 效 和 预后 的 判断 提供 有 力 的 依据 。 
发 病 机 理 淋巴结 是 淋巴 网 状 系 统 的 重要 组 成 部 
分 ,具有 产生 淋巴 细胞 ,抗体 和 过 滤 淋 巴 液 的 作用 。 当 机 
体 某 部 位 或 某 器 官 受到 外 伤 或 感染 时 ， 进 入 淋巴 液 的 细 
菌 、 毒 素 ,异物 等 到 达 局 部 淋巴 结 ， 可 被 淋巴 结 内 的 巨 噬 
细胞 吞噬 清除。 此 时 ,淋巴 结 的 机 能 增强 ， 在 细菌 、 毒 
素 . 异 物 等 抗原 的 刺激 下 , 巨 噬 细 胞 ,淋巴 细胞 , 浆 细 胞 等 
可 迅速 增殖 ， 加 上 淋巴 结 的 充血 、 渗 出 和 炎症 细胞 的 浸 
润 , 导 致 淋巴 结 肿 大 转移 到 相应 淋巴 结 的 癌 细 胞 也 可 由 
于 过 让 机 制 被 阻截 ， 并 在 其 内 温润 增殖 ， 引 起 淋巴 结 肿 
大 。 当 局 部 淋巴 结 不 能 有 效 地 阻截 或 清除 上 述 入 侵 物 时 ， 
感染 或 癌 肿 将 循 淋巴 结 导 流 方向 蔓延 至 下 一 组 淋巴 结 ， 
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使 之 也 出 现 肿 大 ， 或 感染 和 癌 肿 侵入 血液 ， 引 起 全 身 播 
散 。 

分 类 ” 据 病因 可 分 为 肿瘤 性 和 非 肿瘤 性 两 类 。 肿 瘤 
性 包括 淋巴 系统 的 原 发 肿瘤 和 淋巴 结 的 转移 性 肿瘤 。 非 
肿瘤 性 包括 感染 变态 反应 ,结缔 组 织 病 等 。 一 般 根据 病 
程 将 淋巴 结 肿 大 分 为 急性 和 慢性 两 大 类 ， 急 性 淋巴 结 肿 
大 有 ,急性 单纯 性 淋巴 结 炎 、 病 毒性 感染 (风疹 、 麻 疹 、 传 
染 性 单 核 细胞 增多 症 ,病毒 性 肝炎 、 猫 抓 病 、 性 病 性 淋巴 
肉芽 肿 )、 立 克 次 氏 体感 染 ( 着 虫 病 )、 特 殊 细 菌 性 感染 ( 布 
鲁 斯 氏 杆菌 病 、 腺 菌 病 、 腺 鼠疫 、 软 下 阁 )、 螺 旋 体感 染 ( 钧 
端 螺 旋 体 病 、 鼠 咬 热 ), 原 虫 感染 (弓形 虫 病 )、 变 态 反 应 性 
疾病 (药物 热 . 血 清热) 毒蛇 咬 伤 。 

慢性 淋巴 结 肿 大 有 :慢性 感染 性 淋巴 结 种 大 (非特 异 
性 慢性 淋巴 结 炎 、 麻 巴结 结核 , 丝 虫 病 、 黑 热 病 、 梅 毒 )、 结 
缔 组 织 病 (系统 性 红斑 狼疮 、 幼 年 型 类 风湿 性 关节 炎 )、 肿 
瘤 性 淋巴 结 肿 大 (恶性 淋巴 瘤 . 恶 性 组 织 细胞 病 ,白血病 、 
局 部 淋巴 结 的 恶性 肿瘤 转移 )、 未 明 原 因 的 淋巴 结 肿 大 
( 结 节 病 、 低 丙种 球 蛋 白 血 症 、 免 疫 球 蛋 白 G 重 链 病 , 哺 酸 
粒 细胞 增生 性 淋巴 肉芽 肿 、 巨 大 淋巴 结 增生 症 )。 

诊断 和 临床 意义 “根据 病史 , 常 能 提供 诊断 线索 。 如 
急性 淋巴 结 肿 大 多 为 各 种 病原 体 的 感染 所 致 ， 常 合并 发 
热 等 其 他 症状 。 慢 性 肿 大 多 见于 淋巴 结 结核 .结缔 组 织 病 
及 肿瘤 性 淋巴 结 肿 大 。 

浅 表 部 位 肿 大 的 淋巴 结 易 于 触及 。 触 诊 时 要 按 一 定 
顺序 进行 ,以 免 遗 漏 ,并 要 注意 肿 大 淋巴 结 的 部 位 、 数 量 、 
大 小 、 有 无 压痛 .硬度 、 游 离 或 互相 粘连 成 团 块 ,移动 或 与 
基底 粘连 ,表面 皮肤 有 无 红肿 等 .全 身 多 部 位 的 淋巴 结 肿 
大 可 见于 某 些 全 身 性 感染 (如 结核 病 ,传染 性 单 核 细胞 增 
多 症 ), 白 血 病 ,结缔 组 织 病 等 由 于 淋巴 引流 按 一 定 方向 
进行 , 故 局 限于 某 一 部 位 的 淋巴 结 种 大 更 具 诊断 价值 ,如 
颌 下 淋巴 结 肿 痛 常 起 因 于 口 咽 部 的 感染 ， 乳 腺 癌 易 向 腋 
下 淋巴 结 转移 ， 左 锁骨 上 淋巴 结 肿 大 常 提示 为 骨 癌 的 转 
移 。 急 性 感染 所 致 的 淋巴 结 肿 大 ， 由 于 淋巴 结 在 短 时 间 
内 迅速 增 大 , 故 有 明显 压痛 及 自发 痛 。 相 反 , 肿 瘤 性 淋巴 
结 肿 大 除 增长 过 快 外 ,多 无 压痛 .肿瘤 性 淋巴 结 肿 大 往往 
质地 较 硬 , 如 肿瘤 组 织 穿 破 淋巴 结 被 膜 , 可 侵 奢 邻近 刹 巴 
结 及 周围 组 织 ， 引 起 淋巴 结 彼 此 粘连 成 团 或 与 周围 组 织 
粘着 固定 。 炎 症 性 淋巴 结 肿 大 常 们 有 表皮 红肿 及 灼热 感 ， 
若 出 现 化 脓 ， 可 有 该 动 感 。 淋 巴结 结核 可 破 瀑 形 成 疤 
管 。 

深部 或 内 脏 淋 巴结 肿 大 除 原 发 疾病 症状 以 及 肿 大 淋 
巴结 引起 的 压迫 症状 外 ,一 般 不 易 发 现 。 胸 部 的 淋巴 结 肿 
大 可 由 射线 摄 片 证 实 ， 腹 膜 后 及 肠系膜 淋巴 结 肿 大 的 
诊断 可 借助 于 B 型 超声 波及 CT 检查 等 。 

确定 淋巴 结 肿 大 后 ,要 进一步 确定 引起 种 大 的 原因 。 
周围 血 白细胞 计数 及 中 性 粒 细胞 增高 常 提示 细菌 性 感 
染 。 周 围 血 中 有 较 多 异常 淋巴 细胞 及 哮 异 性 凝集 试验 滴 
度 增 高 对 诊断 传染 性 单 核 细胞 增多 症 有 帮助 。 骨 得 穿刺 
检查 对 确诊 白血病 、 恶 性 组 织 细胞 病 有 重要 价值 .淋巴 结 
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穿刺 、 涂 片 及 活 组 织 检查 有 助 于 诊断 。 

淋巴 结 肿 大 对 治疗 方案 的 选择 ， 疗 效 及 预后 的 判断 
也 有 帮助 。 如 外 科大 夫 往往 要 根据 有 否 淋巴 结 转移 来 决 
定 乳腺 癌 的 手术 方式 及 手术 范围 ， 对 部 位 较 局 限 的 恶性 
淋巴 瘤 以 放疗 为 主 ， 而 对 波及 全 身 多 部 位 的 恶性 淋巴 净 
则 以 联合 化 疗 为 主 ， 淋 巴结 结核 经 药物 治疗 淋巴 结 缩小 
表明 治疗 有 效 ,反之 ,表明 药物 剂量 不 足 或 细菌 耐 药 ， 恶 
性 肿瘤 出 现 远 处 淋巴 结 转移 多 属 晚 期 ,预后 不 佳 。 

( 赵 永 强 ) 

linbaliu 
淋巴 瘤 (lymphoma) 原 发 于 淋巴 样 器 官 的 实 
体 净 ( 淋 巴 样 器 官 包括 胸腺 、 骨 艇 、 淋 巴结 、 脾 脏 、 咽 淋巴 
环 、 胃 肠 道 与 呼吸 系统 的 淋巴 波 泡 ,以 及 其 他 淋巴 结 以 外 
的 部 位 如 与 皮肤 有 关 的 淋巴 组 织 等 )。 包 括 许多 不 同 种 类 
的 临床 和 病理 类 型 ,分 类 混乱 ,多 系 恶性 淋巴 瘤 。 可 分 成 
容 青 金 氏 病 和 非 浴 奇 金 氏 杀 巴 病 两 类 。 均 起 源 于 淋巴 结 
和 淋巴 组 织 ， 是 常见 的 十 大 肿瘤 之 一 ， 可 发 生 在 任何 年 
龄 ,以 青少年 为 多 见 , 在 青少年 恶性 肿瘤 中 占 第 二 位 ， 其 
预后 与 病理 类 型 密切 相关 。 

概述 “淋巴结 和 淋巴 组 织 构成 的 淋巴 网 状 组 织 分 布 
于 体内 各 处 ,淋巴 结 为 一 外 观 呈 蚕豆 状 的 扁平 形 结 节 , 沿 
淋巴 管 (体内 一 种 血管 以 外 运输 体液 回流 的 管道 ) 的 走行 
分 布 。 据 其 在 体内 的 位 置 分 深 、 浅 二 种 。 浅 表 的 位 于 腑 
下 、 颈 ,腹股沟 时 部 等 在 体 表 可 触及 的 部 位 ,深部 淋巴 结 
多 位 于 纵 甩 及 腹膜 后 , 体 表 不 能 触及 。 淋 巴结 凸 面 有 输入 
庆 巴 管 , 思 面 有 输出 淋巴 管 ,其 功能 是 ， 麻 巴结 内 有 贮存 
和 运输 淋巴 液 的 不 规则 的 腔 阶 , 称 为 淋巴 赛 窦 壁 由 具有 
突起 的 网 状 细胞 组 成 ,有 吞噬 异物 的 能 力 , 故 淋巴 结 可 过 
让 淋巴 液 ,消除 对 机 体 有 害 的 物质 。 当 局 部 有 细菌 感染 或 
种 瘤 转移 时 ,所 属 区 域 的 淋巴 结 反应 性 肿 大 。 此 外 ,淋巴 
结 还 是 抗体 产生 的 部 位 ,形成 淋巴 细胞 及 桨 细胞 。 淋 巴结 
所 处 的 位 置 ( 咽 、 扁 桃 体 ,消化 道 、 呼 吸 道 的 粘膜 下 等 ) 均 
是 首先 与 外 界 病原 接触 的 部 位 , 故 当 其 发 生病 变 ,必然 导 
致 机 体 抵抗 力 减低 ， 淋 巴 瘤 病 人 易 发 生 细菌 、 病 毒 等 感 
染 。 

病因 ”病因 不 明 。 主 要 有 病毒 感染 、 免 疫 抑制 得 传 
因素 等 。E-B 病 毒 ( 爱 法 斯 坦 -巴尔 二 氏 病 毒 ) 与 伯 基 特 
氏 淋 巴 瘤 有 关 。1980 年 R.C. 加 洛 等 从 一 例 皮 肤 了 细胞 
淋巴 瘤 患 者 的 瘤 细胞 培养 中 分 高 出 一 株 病毒 ， 称 人 了 细 
胞 淋巴 瘤 -白血病 病毒 (HTLV-I)，HTLV-I 有 一 定 的 流 
行 区 ,主要 在 日 本 的 东南 部 ,美国 的 西南 部 ， 加 勒 比 海 等 
地 区 .HTLV-I 抗 体 阳性 的 淋巴 瘤 有 某 些 临床 特点 ,可 认 
为 是 一 独立 的 类 型 。 

病理 ”淋巴 瘤 发 生 于 淋巴 结 及 淋巴 组 织 ， 异 常 组 织 
逐渐 蔓延 , 妥 润 并 破坏 整个 淋巴 结 ， 使 之 天 失 原 有 结构 ， 
被 异常 组 织 所 代替 ， 病 变 可 波及 被 膜 并 侵犯 至 邻近 器 官 
而 发 生 破坏 ,压迫 作用 。 肉 眼见 种 大 的 讲 巴 结 可 以 融合 为 
一 个 大 的 肿块 ,也 可 彼此 分 离 。 除 淋巴 结 外 ,肿瘤 还 发 生 
于 曙 、 肠 壁 等 处 的 淋巴 组 织 。 光 镜 下 见 淋巴 结 或 淋巴 组 织 


的 原 有 正常 结构 被 破坏 消失 ， 代 之 为 恶性 增殖 的 肿瘤 细 
胸 ,这些 细 胞 种 类 繁杂 ,形态 变化 多 样 ， 根 据 这 些 细 胸 的 
病理 变化 特点 ， 将 淋巴 瘤 分 成 己 奇 金 氏 病 及 非 稚 奇 金 氏 
淋巴 瘤 二 类 。 稚 奇 金 氏 病 的 病理 ,基本 形态 为 肉芽 肿 , 肿 
瘤 成 分 主要 是 R-S 细 胞 (里 德 -斯 特 思 贝 格 二 氏 细胞 )、 异 
形 组 织 细胞 ,异形 “网 状 细胞 "等 目前 认为 R-S 细 胞 是 堆 
奇 金 氏 病 中 唯一 的 恶性 细胞 。 多 数 人 认为 此 细胞 起 源 于 
单 核 吞噬 细胞 系统 ， 也 有 人 认为 是 订 巴 系统 ,尚未 定 除 
BR-S 细 胞 外 , 也 有 哮 酸 细胞 .淋巴 细胞 、 网 状 细胞 的 反应 
性 增生 ,同时 可 见 纤维 化 与 血管 内 皮 肿 胀 等 *R-S 细胞 有 
助 于 霍 奇 金 氏 病 的 诊断 。 据 组 织 形态 和 细胞 成 分 的 不 同 
又 分 成 四 种 亚 型 ， 依 预后 良 恶 依次 为 @ 淋 巴 细胞 为 主 型 
(LP)，@ 结 节 硬 化 型 (NS)，@ 混 合 细胞 型 (MC)，@ 淋 
巴 细胞 消减 型 (LD)( 见 窒 奇 金 民 病 )。 

除 稚 奇 金 氏 病 以 外 的 恶性 淋巴 瘤 统称 为 非 霍 奇 金 氏 
淋巴 瘤 ,是 一 组 变异 相当 大 的 疾病 。 病 理 表现 多 样 ,分 类 
杂乱 ,不 同 的 分 类 所 用 名 称 的 含义 不 一 ,到 目前 为 止 尚 无 
一 个 广 为 接 受 的 分 类 法 。 总 的 病理 改变 为 ， 肉 眼见 淋巴 
结 肿 大 , 质 韧 ,淋巴 结 可 融合 成 团 , 呈 鱼 肉 状 。 镜 下 见 订 巴 
结 正常 结构 破坏 ,可 为 弥漫 性 或 结 节 性 。 反 应 性 细胞 成 分 
较 少 。 病 变 可 侵犯 包 膜 。 病 理 分 类 ,为 多 数 人 接受 并 应 用 
的 有 按 细胞 类 型 及 排列 的 组 织 学 分 型 法 ， 即 拉 帕 该 特 氏 
分 类 法 ; 据 恶 性 度 高 低 而 分 类 的 基 尔 氏 分 类 法 ;恶性 淋巴 
瘤 的 免疫 学 分 类 为 卢 克 斯 氏 和 科林斯 氏 分 类 法 等 〈 见 非 
鹤 奇 金 氏 淋巴 痛 )。 

分 期 目前 通用 的 分 期 法 是 1971 年 安 阿 伯 国 际会 
议 制定 的 霍 奇 金 氏 病 分 期 法 ,I 期 ， 病 变 涉及 一 个 淋巴 结 
区 (I) 或 一 个 淋巴 系统 以 外 的 器 官 或 部 位 (Is)。I 期 ,病变 
涉及 横 及 一 侧 的 二 个 或 更 多 的 淋巴 结 区 () 或 一 个 以 上 
的 淋巴 结 区 伴 一 个 结 外 器 官 或 组 织 的 局 部 侵犯 (ITz)。 正 
期 ， 病 变 涉 及 横 及 两 侧 的 淋巴 结 区 ( 政 ) 或 伴 发 结 外 器 官 
或 组 织 的 局 部 侵犯 (下) ,或 脾脏 侵犯 (下 s), 或 两 者 均 受 
侵犯 (下 ps)。 匠 期 ,在 淋巴 结 、 脾 脏 、 兽 咽 环 之 外 ,一 个 或 多 
个 结 外 器 官 或 组 织 的 广泛 优 犯 ,如 骨髓 (M)、 肺 实质 (L) 、 
胸膜 (P)、 肝 脏 (也 )、 骨 赃 (0)、 皮 肤 (D) 等 分 别 以 相应 的 字 
母 注 明 。 每 期 再 分 为 A( 无 全 身 症状 ) 或 BC 有 全 身 症状 ), 全 
身 症状 指 ,6 个 月 内 原因 不 明 的 体重 减轻 10% 或 以 上 , 原 
因 不 明 的 发 热 (38\C 以 上 ) ,盗汗 。 

非 年 奇 金 氏 淋巴 瘤 的 分 期 也 沿用 上 述 分 期 。 

临床 表现 ”淋巴 瘤 的 临床 表现 复杂 多 样 , 伴 有 感染 、 
免疫 性 疾病 的 表现 。 早 期 无 明显 的 自觉 症状 ， 患 者 常 于 
无 意 中 发 现 某 一 部 位 无 痛 性 淋巴 结 肿 大 。 常 见 的 部 位 是 
颈 部 与 锁骨 上 。 肿 大 的 淋巴 结 可 以 活动 ,也 可 互相 粘连 ， 
并 形成 团 块 ,质地 坚韧 ,大 小 不 等 ,与 皮肤 无 粘连 。 其 特点 
为 进行 性 肿 大 。 也 有 初期 肿 大 而 后 又 稳定 不 变 甚至 自行 
缩小 的 病例 。 可 向 四 周 组 织 侵 润 或 向 邻近 区 域 的 淋巴 结 
扩展 。 伴 发 热 ,盗汗 .全身 乏 力 、 衰 弱 易 倦 及 贫血 等 发 执 
可 为 持续 性 或 间歇 性 。 在 沽 奇 金 氏 病 可 见 一 种 特征 性 的 
热 型 为 周期 性 发 热 ( 候 尔 - 埃 布施 泰 因 二 氏 热 )。 若 淋巴 瘤 


始 于 深部 淋巴 结 , 则 诊断 困难 。 病 人 就 诊 时 可 仅 有 发 热 、 
盗 计 、 乏 力 等 全 身 症状 , 需 经 进一步 的 系统 检查 方 能 发 现 
有 深部 淋巴 结 肿 大 。 部 分 病人 直到 肿 大 的 淋巴 结 引 起 局 
部 压迫 症状 时 才 来 就 诊 。 多 种 多 样 的 压迫 症状 使 淋巴 瘤 
的 临床 表现 复杂 ,如 纵隔 淋巴 结 肿 大 可 出 现 刺激 性 咳嗽 、 
气短 、 胸 痛 、 上 腔 静 脉 压 迫 症 等 。 腹 膜 及 肠管 的 淋巴 瘤 可 
出 现 腹痛 \ 腹 泻 、 腹 部 肿块 , 肠 梗阻 等 。 重 奇 金 氏 病 患者 ， 
尤其 妇女 ,可 出 现 明显 的 全 身 摄 痒 。 带 状 疱 疹 也 多 见 , 原 
发 于 皮肤 的 淋巴 瘤 少见 ， 主 要 为 塞 扎 里 氏 综合 征 和 单 样 
肉芽 肿 。 皮 损 分 成 特异 性 和 非特 异性 二 种 ,特异 性 病变 发 
生 在 真皮 内 ,网 状 组 织 恶性 增生 。 并 有 不 同 程度 的 反应 性 
肉芽 肿 。 可 表现 为 肿块 结 节 、 斑 块 .溃疡 ， 偶 见 红 皮 病 。 
非特 异 的 皮 损 有 揪 痒 、 痒 浆 、 带 状 疱疹 及 获得 性 鱼鳞 交 
等 。 

诊断 和 和 葵 列 诊断 ”确诊 需 病理 学 证 实 病变 系 恶性 增 
殖 性 的 , 且 起 源 于 淋巴 系统 , 若 临 床 表现 及 辅助 检查 不 能 
排除 或 怀疑 淋巴 瘤 时 ,应 及 早 作 淋 巴结 活检 。 活 检 部 位 以 
颈 及 腋 下 较 多 。 应 取 最 近 发 生 肿 大 的 完整 的 淋巴 结 ,一 次 
活检 阳性 不 能 排除 本 病 的 可 能 。 深 部 淋巴 结 肿 大 可 通过 
胸 片 、B 超 、CT、 淋巴 管 造影 等 方法 查 明 。 

治疗 ”淋巴 瘤 的 治疗 近 几 年 已 取得 很 大 进展 。75 驳 
以 上 的 局 限 性 稚 奇 金 氏 病 患者 可 存活 15 年 以 上 , 且 死 亡 
率 与 正常 人 群 相等 。 淋 巴 瘤 的 治疗 方法 有 ;外科 手术 、 放 
射 治疗 化 学 治疗 、 免 疫 治疗 及 中 医 中 药 等 。 早 期 的 局 限 
性 病变 (I. 工 期) 以 放射 治疗 为 主 ,广泛 病变 (下 .了 期 ) 以 
化 疗 为 主 。 在 年 奇 金 氏 病 卫 期 也 可 采用 全 身 淋 巴结 照射 
的 方法 ,对 病变 广泛 不 可 根治 的 病例 ,以 化 疗 为 主 。 免 疫 


学 治疗 及 中 医 中 药 治疗 目前 疗效 尚 不 肯定 。 

《 毕 素 才 ) 
linba shulzhong 
淋巴 水 肿 〈lymphedema) 淋巴 管 发 育 异 常 


或 淋巴 管 阻塞 造成 组 织 间 阶 中 淋巴 液 异常 积 豪 而 形成 的 
肢体 肿胀 。 后 期 软组织 内 结缔 组 织 增生 ,皮肤 增 厚 , 故 又 
名 为 象 皮 肿 。 

淋巴 水 肿 分 为 原 发 性 与 继 发 性 两 类 。 继 发 性 者 均 可 
查 出 明显 的 病因 。 如 , 继 发 于 丝 虫 虫 体 堵塞 淋巴 管 ,丹毒 
链球 菌 引起 的 皮肤 淋巴 管 炎 后 的 感染 性 淋巴 水 肿 ! 淋巴 
结 广泛 切除 或 放射 治疗 后 的 创伤 性 淋巴 水 有 种; 肿瘤 累及 
淋巴 结 或 淋巴 管 后 引起 的 肿瘤 性 淋巴 水 肿 等 。 临 床上 大 
多 数 淋巴 水 肿 属 于 此 类 。 原 发 性 淋巴 水 肿 比 较 少见 , 均 属 
先天 性 淋巴 管 发 育 异常 ,多 见于 女性 。 根 据 淋 巴 管 造 影 所 
见 可 以 把 原 发 性 淋巴 水 种 分 为 两 类 :一 类 为 发 育 不 全 型 ， 
一 类 为 增生 型 。 发 育 不 全 型 又 可 根据 其 发 病 部 位 分 为 远 
端 发 育 不 全 、 远 端 与 近 端 发 育 不 全 与 近 端 阻塞 性 发 育 不 
全 三 类 。 增 生 型 又 可 分 为 双 侧 增生 型 与 巨 淋巴 型 。 

诊断 淋巴 水 肿 时 应 注意 询 问 患者 有 无 在 丝 虫 病 流行 
区 生活 的 历史 。 有 无 反复 发 作 丹 毒 的 病史 ， 此 二 类 是 中 
国 淋巴 水 肿 最 常见 的 病因 ， 其 次 是 淋巴 结 广泛 切除 或 放 
射 治疗 后 继 发 的 淋巴 水 种。 原 发 性 者 只 占 极 少数 。 而 且 
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原 发 性 者 病程 进展 十 分 缓慢 。 不 常 合并 炎症 感染 肢体 肿 
胀 等 。 继 发 性 皮肤 及 软组织 改变 较 轻 。 辅 助 检 查 中 具有 
特异 性 诊断 意义 的 检查 是 淋巴 造影 术 。 应 注意 淋巴 水 肿 
与 下 肢 静 脉 功 能 不 全 性 水 肿 的 区 别 ,前 者 无 浅 静脉 曲张 ， 
肢体 肿胀 经 卧床 抬 高 肢体 休息 后 不 能 完全 缓解 。 

预防 及 早期 治疗 丝 虫 病 ， 采 取 有 效 方法 控制 慢性 丹 
毒 的 反复 发 作 是 防治 淋巴 水 肿 的 有 效 措施 ， 淋 巴 水 肿 一 
县 成 为 慢性 过 程 ,虽然 有 多 种 手术 方式 (例如 ， 淋巴 水 种 
区 域 的 切除 植皮 术 、 皮 辩 埋藏 术 以 及 大 网 膜 移植 术 等 )， 
但 效果 均 不 满意 。 《 王 文 治 ) 


lnbo xlboo 
淋巴 细胞 (lymphocyte) ”免疫 系统 中 最 重要 
的 免疫 细胞 ， 是 免疫 效应 功能 和 免疫 调节 功能 的 主要 承 
担 者 。 淋 巴 细胞 来 源 于 造血 干细胞 ， 在 骨 租 或 胸腺 中 分 
化 成熟 ,并 分 布 于 外 周 淋 巴 器 官 ,如 脾 、 淋 巴结 及 外 周 血 
中 。 成 熟 的 淋巴 细胞 是 一 群 在 形态 和 功能 上 都 很 不 均一 
的 细胞 群 , 淋 巴 细胞 的 直径 为 6~124m。 它 核 大 , 胞 桨 很 
少 静 止 期 的 淋巴 细胞 代谢 相对 静止 ,也 没有 活跃 的 细胞 
周期 。 但 在 抗原 或 一 些 有 丝 分 裂 原 的 刺激 下 ,淋巴 细胞 有 
极 强 的 增殖 能 力 。 淋 巴 细胞 寿命 短 的 只 有 几 天 ,长 的 可 达 
几 十 年 长 寿命 的 淋巴 细胞 主要 是 记忆 细胞 记忆 细胞 是 
淋巴 细胞 受 抗原 激活 后 停止 分 化 而 处 于 静止 状态 的 细 
胞 , 它 能 对 相同 抗原 的 再 次 刺激 产生 迅速 \ 有 效 的 免疫 应 
答 。 

根据 细胞 膜 表面 标记 和 功能 的 不 同 ， 一 般 可 将 淋巴 
细胞 分 成 了 淋巴 细胞 .B 淋巴 细胞 、 杀伤 细 胞 (K 细胞 ) 和 
天 然 杀伤 细胞 (NK 细胞 ) 四 类 。T 淋巴 细胞 又 可 以 分 为 辅 
助 了 细胞 (Ta)、 抑 制 了 细胞 (Ts)， 细 胞 毒 T 细 胞 (Tc) 
以 及 产生 迟 发 型 超 敏 反 应 的 了 细胞 (To)。T.B 淋巴 细胞 
具有 特异 的 抗原 识别 受 体 , 有 特异 地 识别 抗原 的 能 力 ,是 
最 重要 的 淋巴 细胞 。 

机 体 免疫 功能 受 神经 系统 和 内 分 泌 系统 的 调节 ， 同 
时 免疫 系统 内 部 也 有 精巧 的 调节 机 制 。 淋 巴 细胞 之 间 以 
及 淋巴 细胞 与 其 他 免疫 细胞 之 间 ， 通 过 直接 接触 或 分 说 
活性 介质 进行 相互 作用 ， 形 成 了 一 个 极其 复杂 的 调节 网 
络 ， 维 持 着 机 体 免疫 功能 的 稳定 ， 有 效 地 执行 着 免疫 防 
御 、 免 疫 监视 和 免疫 自 稳 功能 。 

T 了 淋巴 细胞 TT 淋巴 细胞 来 源 于 骨髓 干细胞 ,在 骨 
由 中 经 历 一 系列 的 分 化 过 程 ,形成 前 细胞 。 前 细胞 离 
开 骨 储 进 入 胸腺 ,在 胸腺 微 环境 中 分 化 ,成 熟 后 再 进入 外 
周 淋巴 器 官 *T 细 胞 在 胸腺 分 化 成 熟 的 过 程 中 ,伴随 着 表 
面 标记 的 变化 。 目 前 对 人 了 细胞 在 胸腺 中 分 化 .成熟 过 程 
中 经 历 的 表面 标记 的 变化 已 研究 得 较为 深入 。 最 早 的 皮 
质 胸腺 细胞 大 约 占 整 个 胸腺 细胞 的 10% ， 带 有 CD1*3- 
和 CD4-8- 标记 ， 晚 期 皮质 胸腺 细胞 大 约 占 整 个 胸腺 细 
胞 的 80 多 ， 带 有 CD1+3* 和 CD4*8*+ 标记 。 胸 腺 细胞 进 
入 胸腺 苗 质 后 ， 发 育成 两 个 系列 ， 它们 都 具有 CD1*3* 
标记 ,其 中 一 群 具有 CD4*8- 标 记 , 另 一 群 则 具有 
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CD4-8* 标 记 。 这 二 群 细胞 在 备 质 中 进一步 分 化 ,成熟 并 
失去 CD1* 标 记 ， 然 后 离开 胸腺 进入 外 周 淋巴 器 官 , 并 进 
入 淋巴 细胞 再 循 
环 。 这 些 成 熟 的 了 
细胞 都 具有 CD3* 
标记 ， 其 中 一 群 
具有 CD4*8- 标 记 ， 
是 Ta/Tp 细胞 ， 约 
占 外 周 血 下 细胞 的 
65%; 另 一 群 具有 
CD4-8+ 标 记 ， 是 
Te/Ts 细 胞 , 约 占 外 
周 血 的 35%。 人 下 
细胞 都 具有 绵羊 红 
细胞 的 受 体 ， 能 与 
绵羊 红细胞 形成 玫 
瑰 花 结 。T 细胞 在 
胸腺 内 成 熟 过 程 中 
表面 标记 的 变化 见 
图 1。 


图 1 个 细胞 在 胸腺 内 成 熟 过 
程 中 表面 标记 的 变化 


了 细胞 具有 识别 抗原 的 能 力 。T 细胞 识别 抗原 的 受 
体 (TeR) 是 一 个 Ti-CD3 复合 物 。Ti 是 由 两 条 糖 蛋 白 的 链 
连结 而 成 的 一 个 双 体 分 子 。 目 前 已 发 现 有 两 类 Ti 分 子 ,一 
类 由 % 链 和 B 链 组 成 ! 一 类 由 Y 和 8 链 组 成 。 这 四 种 肽 链 
都 有 V 区 和 C 区 结构 ， 并 与 免疫 球 蛋 白 的 V 区 和 C 区 有 
同 源 性 ,因此 都 属于 免疫 球 蛋白 的 超 基因 系 。 绝 大 多 数 成 
热 了 细胞 都 表达 ,B 链 。 胸 腺 中 一 些 不 成 熟 的 了 细胞 表 
达 Y.8 链 ,皮肤 中 的 成 熟人 细胞 也 表达 Y、8 链 ,这 些 T 淋 
巴 细胞 只 局 限于 皮肤 上 皮 细 胞 之 间 ， 不 参加 体内 淋巴 细 
胞 再 循环 ， 在 皮肤 局 部 抗 感染 以 及 免疫 监视 方面 可 能 起 
重要 作用 。T 细胞 对 抗原 及 主要 组 织 相 容 性 复合 体 及 
(MHC) 分 子 的 识别 特异 性 是 由 Ti 分 子 决定 的 ，CD3 分 
子 在 向 细胞 内 传递 激活 信号 方面 起 重要 作用 。 

了 细胞 识别 抗原 的 特点 是 受 MHC 限制 ， 只 能 识别 
与 自己 MHC 分 子 相 同 的 抗原 呈 递 细胞 上 的 非 已 抗原 。 
Te/Tp 细胞 识别 的 是 与 抗原 呈 递 细胞 MHCI 类 分 子 结合 
的 抗原 ;Te 细胞 识别 的 是 与 MHC I 类 分 子 结合 的 抗原 。 

各 类 了 细胞 激活 后 产生 不 同 的 效应 功能 。 

四 退 发 型 超 敏 反应 (DTa) ，DTE 在 机 体 排除 病毒 、 
真菌 和 分 枝 杆菌 等 细胞 内 寄生 的 细菌 以 及 在 器 官 移植 排 
斥 方面 起 重要 作用 。 产 生 DTH 的 细胞 是 To 细胞 。 激 活 
的 Tp 细胞 释放 多 种 可 溶性 因子 ， 如 巨 噬 细 胞 移动 抑制 
因子 , 巨 细 胞 激活 因子 等 , 使 巨 噬 细 胞 聚集 在 To 细胞 
与 抗原 反应 部 位 ,并 被 激活 而 参与 对 抗原 的 排除 。 

@ 细胞 毒性 ,产生 细胞 毒 效应 的 了 细胞 是 Tc 细胞 。 
任何 带 有 非 已 表面 抗原 的 细胞 ,如 肿瘤 细胞 ,病毒 感染 的 
细胞 , 同 种 异体 移植 物 等 都 可 以 激活 Tc 细胞 。Tc 细胞 的 
细胞 毒 作用 的 产生 可 以 人 为 地 分 为 二 步 ， 首 先 , Ta 细胞 
识别 靶 细 胞 上 的 非 已 抗原 及 MHCI 类 分 子 ,并 在 工 -1 作 


用 下 被 激活 而 释放 工 -2。 其 次 ，Tc 细胞 识别 靶 细胞 上 非 
己 抗 原 及 MHC I 类 分 子 而 激活 ,并 表达 工 -2 受 体 , 该 受 
体 与 Ta 细胞 释放 的 IL-2 结合 而 开始 增殖 ， 这 些 增殖 的 
细胞 在 其 他 白细胞 介 素 的 作用 下 分 化 为 具有 杀伤 效应 功 
能 的 Tc 细胞。 效应 Te 细胞 在 识别 与 MHC I 类 分 子 结 
合 的 非 己 抗原 后 引起 鞠 细 胞 膜 损伤 ， 最 后 导致 靶 细 胞 的 
完全 溶解 。Tc 细胞 对 轰 细 胞 的 溶解 是 一 个 复杂 的 过 程 。 
这 个 过 程 已 经 阐明 。Tc 细胞 与 靶 细 胞 结合 后 释放 一 种 分 
子 量 为 7 万 道 尔 顿 的 穿孔 素 (穿孔 蛋白 )， 单 体 的 穿孔 素 
可 以 插入 破 细 胸膜 上 。 在 钙 离子 存在 的 条 件 下 ,这 些 膜 上 
的 穿孔 蛋白 单 体 可 以 聚合 形成 一 个 圆柱 形 、 直 径 为 1 一 
10nm 的 孔道 ,使 胞 浆 外 谥 从 而 导致 外 细胞 的 死亡 。 

@ 免疫 调节 功能 , T 细胞 是 免疫 调节 的 最 重要 的 细 
胞 ,Ta 细胞 可 以 通过 释放 各 类 白细胞 介 素 以 及 其 他 免疫 
因子 促进 B 细 胞 的 活化 、 增 殖 、 分 化 成 分 族 抗体 的 浆 细 
胞 ,产生 抗体 ! 也 可 以 辅助 Tc 细胞 激活 ， 产 生 细胞 免疫 
效应 ; Ta 细胞 分 泌 的 蕊 -3 还 可 以 作用 于 造血 干细胞 增 
殖 、 分 化 的 调节 ,在 造血 调节 上 也 起 重要 作用 ,因此 Ta 细 
胞 具有 正 向 调节 免疫 应 答 的 作用 。 Ts 细胞 可 以 通过 释放 
多 种 特异 和 非特 异 的 抑制 因子 来 抑制 免疫 应 答 ， 同 时 也 
参与 造血 细胞 的 调节 ， 如 已 发 现 再 生 障 碍 性 贫血 患者 的 
Ts 细胞 活性 增强 ， 这 说 明 在 造血 的 免疫 调节 中 , Ts 细胞 
起 着 重要 的 作用 。Ts 细胞 的 激活 是 一 个 复杂 的 、 多 步 激 
活 过 程 。 目 前 已 知 此 过 程 至 少 涉及 三 种 Ts 细胞 , 即 Tsl、 
Ts2、Ts3。Tsl 是 抗原 特异 的 , 它 被 抗原 激活 后 ,可 产生 特 
异 的 抑制 因子 TsF1, TsF1 可 以 激活 Ts2 细胞 , 被 激活 的 
Ts2 细胞 释放 的 TsF2， 再 激活 Ts3 细胞 使 成 为 具有 抑制 
效应 功能 的 Ts 细胞 。 效应 Ts 细胞 主要 通过 抑制 Ta 细 
胞 和 TD 细胞 来 抑制 体液 免疫 和 细胞 免疫 反应 。 

BB 淋巴 旭 胞 BB 淋巴 细胞 发 生 于 造血 干细胞 ， 鸟 类 
的 也 细胞 在 法 布 里 齐 奥 氏 囊 中 分 化 ,成 熟 ! 哺 乳 动物 也 细 
胞 分 化 成 熟 的 场所 是 骨 彤 。B 细胞 在 法 布 里 齐 奥 氏 大 或 
骨 艇 中 分 化 成 熟 的 过 程 不 依赖 于 抗原 的 刺激 ， 而 取决 于 
骨髓 造血 微 环境 中 各 种 基质 细胞 和 细胞 因子 的 诱导 。 在 
这 个 阶段 ,B 细胞 功能 的 分 化 ,成 熟 伴随 着 细胞 表面 标记 
的 变化 最 早出 现 的 原 B 细 胞 体积 较 大 , 胞 桨 内 出 现 苔 M 
的 上 链 , 尚 无 膜 芭 进 一 步 分 化 成 的 前 了 细胞 ， 表 面 出 现 
单 体 IEM 分 子 ,并 表达 少量 的 Ia 抗原 。 这 类 也 细胞 受 搞 
原 刺激 后 不 但 不 能 产生 免疫 应 答 ,反而 能 导致 免疫 耐 受 。 
成 熟 的 B 细 胞 表面 出 现 gD 分 子 , 同时 表达 密度 较 高 的 
Ia 分 子 ,并 出 现 EB 病毒 的 受 体 ,C3b 和 C3d 受 体 以 及 IgG 
Fe 受 体 和 某 些 有 丝 分 裂 素 受 体 ， 如 脂 多 糖 (LPS)、 美 洲 
商 陆 有 丝 分 裂 原 (PWM) 等 受 体 。 大 多 数 成 熟 的 BB 淋巴 细 
胞 离开 骨髓 进入 外 周 淋巴 器 官 ,如 脾 、 淋 巴结 以 及 外 周 血 
中 。 根 据 B 细 胞 的 功能 ， 表 面 标记 以 及 激活 方式 的 不 同 ， 
可 以 将 B 细 胞 分 成 不 同 的 亚 类 。 在 小 鼠 , 成 熟 的 B 细 胞 可 
根据 Lyb5 抗原 的 不 同 ,分 为 二 类 ,一 类 为 Lyb5+B 细 胞 ， 
一 类 为 Lyb5 一 B 细胞 。 

BB 淋巴 细胞 通过 其 膜 表面 抗原 识别 受 体 来 识别 抗 


原 ，B 细胞 抗原 识别 受 体 就 是 其 膜 表面 的 公分 子 ,在 B 
细胞 分 化 成 熟 的 过 程 中 ,为 ] 编码 的 基因 经 过 基因 重 排 
和 类 别 转换 形成 某 一 类 免疫 球 蛋 白 的 基因 ， 这 些 基因 转 
录 并 翻译 成 的 蛋白 质 ， 插 入 细胞 膜 后 即 为 膜 表 面 lg , 担 
负 抗原 识 别 的 功能 。 一 个 B 细 胞 克隆 的 表面 lg 可 以 是 
8D,lgM ,lgA ,或 gE, 但 他 们 的 特异 性 都 相同 ,也 就 是 V 
区 结构 都 相同 。 

成 熟 的 也 细胞 的 激活 及 进一步 分 化 为 抗体 分 沁 细 胞 
需要 抗原 刺激 。B 细胞 的 激活 有 两 种 方式 。 一 种 方式 是 B 
细胞 与 具有 重复 抗原 决定 签 的 多 价 抗 原 、 抗 芭 以 及 有 丝 
分 裂 原 如 脂 多 糖 等 相互 作用 而 被 直接 激活 ， 进 入 G, 期 。 
在 小 鼠 ,以 这 类 方式 激活 的 也 细胞 主要 是 Lyb5+ 细胞 。 另 
一 种 激活 方式 需要 Ta 细胞 的 辅助 , 即 孔 细胞 识别 抗原 的 
半 抗 原 部 分 ,了 细胞 识别 抗原 的 载体 部 分 并 引起 B 细胞 激 
活 。 小 鼠 Lyb5-B 细胞 以 这 种 方式 被 激活 。 激 活 的 B 细 
胞 的 进一步 分 化 为 抗体 分 泌 细胞 需要 多 种 因子 ,如 IL-2， 
了 L-4 等 的 作用 ， 它 们 分 别 在 也 细胞 分 化 的 不 同 阶段 起 作 
用 ， 使 B 细 胞 进一步 分 化 为 成 熟 的 抗体 分 泌 细胞 〈 浆 细 
胞 )。 一 部 分 激活 的 BB 细胞 分 化 到 一 定 程度 后 , 便 不 再 分 
化 而 变 为 记忆 细胞 。 染 细胞 是 B 细胞 分 化 的 终 末 细胞 , 具 
有 分 泌 抗体 的 巨大 能 力 。 据 估计 ， 一 个 浆 细胞 每 秒 钟 能 
分 小 几 千 个 抗体 分 子 。B 细胞 主要 通过 分 泌 抗体 发 挥 各 
种 效应 功能 。 现 在 发 现 ,也 细胞 也 可 以 通过 抑制 免疫 应 答 
参与 免疫 应 答 的 调节 ， 同时 也 细胞 也 具有 星 递 抗原 的 作 
用 。 

杀伤 细胞 〈(K 细胞 ) K 细胞 来 源 于 骨 丹 造血 干 细 
胞 ,并 在 其 中 成 熟 后 离开 骨骼 ,进入 外 周 淋 巴 器 官 ， 主 要 
分 布 在 脾脏 和 外 周 血 中 。K 细胞 缺乏 识别 抗原 的 受 体 ,不 
具有 特异 地 识别 抗原 的 功能 :K 细胞 也 无 记忆 功能 , 且 不 
参加 淋巴 细胞 再 循环 ,无 胸腺 的 裸 鼠 缺乏 细胞 ,但 仍 具 
有 区 细胞 的 活性 ， 新 生 期 切除 了 法 布 里 齐 奥 氏 束 的 小 鸡 
缺乏 B 细 胞 ， 但 K 细 胞 的 功能 仍然 存在 。 因 此 KK 细胞 既 
不 是 细胞 ,也 不 是 B 细 胞 ,而 是 一 个 独立 的 淋巴 细胞 亚 
群 。 

K 细胞 表面 无 免疫 球 蛋 白 、 但 有 IgG 的 Fe 受 体 和 
C3b 受 体 。K 细胞 通过 其 膜 表面 的 IgGF。 受 体 与 结合 了 
JEG 抗体 的 邯 细 胞 结合 ,从 而 触发 细胞 的 激活 。 激活 的 

细胞 可 直接 杀伤 各 细胞 。K 细胞 的 这 种 杀伤 作用 称 为 
抗体 依赖 的 细胞 介 导 细胞 毒 作用 (ADCC)( 图 2)。K 细胞 


图 3 KK 细胞 ADCC 作用 机 理 宰 式 图 


在 机 体 抗 肿 瘤 , 抗 病 毒 感染 、 排 斥 异 体 移植 物 以 及 一 些 自 
身 免疫 损伤 性 疾病 中 都 起 重要 作用 。 
天 然 杀伤 细胞 (NK 徊 胞 , NK) 天 然 杀伤 细胞 是 人 
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和 哺乳 动物 体内 一 群 具 有 天 然 杀伤 能 力 的 淋巴 细胞 。 它 
不 需 抗原 激活 就 能 直接 杀伤 肿瘤 细胞 、 病 毒 感染 的 细胞 
以 及 移植 的 异体 细胞 。 NK 细胞 不 参加 淋巴 细胞 再 循环 ， 
也 无 记忆 功能 ,因此 是 一 群 与 成 熟 的 T、B 淋巴 细胞 不 同 
的 淋巴 细胞 。 从 形态 上 看 , NK 细胞 是 一 种 大 颗粒 淋巴 细 
胞 , 核 较 致密 , 胞 浆 比较 丰富 ， 并 含有 嗜 某 胺 蓝 的 溶 酶 体 
颗粒 。 目 前 已 知 NK 细胞 来 源 于 骨 备 干细胞 ,并 在 骨 备 中 
发 育成 熟 。 关 于 NK 细胞 发 生 上 的 问题 目前 还 有 争论 。 许 
多 学 者 认为 ,NK 细胞 可 能 是 一 类 未 成 熟 的 了 细胞 , 属于 
细胞 系统 ;也 有 学 者 认为 ，NK 细胞 可 能 与 K 细 胞 来 源 
于 一 个 细胞 系 ,只 是 处 于 不 同 的 分 化 阶段 。 

成 热 的 NK 细胞 离开 骨髓 进入 外 围 淋巴 器 官 ， 主 要 
分 布 在 脾 和 外 周 血 中 。NK-1 抗原 是 NK 细胞 较 特 异 的 
表面 抗原 。NK 细胞 活性 受 一 些 体 激 因子 的 调节 。Y- 干 
扰 索 、 白 细胞 介 素 -2 可 以 明显 增强 NK 细胞 的 活性 ; 瞧 
激素 及 其 他 类 固 醇 激素 则 对 NK 细胞 的 活性 有 明显 抑制 
作用 。NK 细胞 在 机 体 免疫 监视 方面 起 重要 作用 ,此 外 还 
能 作用 于 也 细胞 ， Ta 细胞 以 及 抗原 呈 递 细胞 参与 免疫 
应 答 的 调节 。 

淋巴 细胞 再 往生 ”大 部 分 淋巴 细胞 与 机 体 其 他 组 织 
细胞 不 同 , 它 并 不 静止 地 局 限 在 某 一 器 官 .组 织 ， 而 是 在 
体内 进行 着 不 断 的 循环 运动 (淋巴 组 织 血 流 -> 麻 巴 组 
织 )。 参 与 再 循环 的 淋巴 细胞 主要 是 了 细胞 。 淋 巴 细胞 特 
环 一 周 大 约 需要 十 几 个 小 时 。 淋 巴 细胞 从 血 流 进入 淋巴 
主要 是 淋巴 结 中 完成 的 。 细 胞 进入 部 位 是 在 淋巴 结 的 皮 
质 与 副 皮 质 区 的 连接 处 。 在 此 处 ,淋巴 细胞 穿 过 一 种 特殊 
的 毛细 血管 后 小 静脉 ， 即 所 谓 高 内 皮毛 细 血 管 后 小 静脉 
而 进入 淋巴 结 ， 再 由 输出 淋巴 管 流入 胸 导管 ， 重 新 进入 
血 流 。 淋 巴 细胞 的 这 种 运转 过 程 是 高 度 特异 的 ， 是 细 
胞 的 一 种 表面 成 份 与 高 内 皮毛 细 血 管 后 小 静脉 上 相应 的 
受 体 结合 后 发 生 的 一 个 主动 转运 过 程 ,很 显然 ,淋巴 细胞 
在 体内 不 断 地 循环 运动 对 捕捉 和 识别 抗原 ， 执 行 免疫 功 
能 具有 十 分 重要 的 意义 。 《 谢 轧 生 ) 
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淋巴 细胞 性 脉络 从 脑膜 炎 (lymphocytic cho- 
riomeningitis, LCM) ”由 淋巴 细胞 性 脉络 从 脑膜 
炎 病 毒 引起 的 中 枢 神 经 系统 感染 .症状 轻 者 似 感 冒 ,少数 
典型 者 可 出 现 脑膜 炎症 状 。 一 般 病情 轻 ,病死 率 极 低 。 记 
体检 查 报 告 极 少 , 故 病理 改变 不 详 。 

严重 脑膜 炎 病 例 死亡 后 ,尸检 发 现 大 脑 皮质 、 延 髓 、 
桥 脑 和 小 脑 皮质 有 广泛 的 血管 周围 单 核 细胞 淄 泣 。 用 免 
疫 荧光 法 在 脑膜 和 脑 皮 质 的 神经 细胞 中 检 出 病毒 抗原 ， 
说 明 病毒 可 以 直接 侵犯 神经 细胞 。 

本 病 是 家 鼠 固 有 的 病 , 人 因 食 入 病 鼠 尿 、 美 污染 的 食 
物 或 吸入 污染 的 尘埃 而 受 染 。 人 类 发 病 者 不 多 ,但 在 世界 
分 布 较 广 ， 欧洲、 美洲 和 亚洲 等 地 均 有 发 病 ， 中 国 也 曾 
有 过 少数 病例 报告 ,此 外 ,实验 室 工作 者 也 可 能 受 染 。 

淋巴 细胞 脉络 从 脑膜 类 病毒 属 沙 粒 病 毒 科 。 人 类 受 
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染 后 ,多 表现 为 隐 性 感染 , 也 可 以 发 病 。 潜 伏 期 为 6 一 13 
日 。 有 三 种 临床 表现 ， 类 似 流感 或 非 神经 系统 感染 ,无 菌 
性 脑 广 炎 和 脑膜 脑 脊 笨 炎 。 以 前 二 者 常见 。 类 似 流感 型 表 
现 发 热 , 倦 总 、 食 欲 减退 ,头痛 、 肌 痛 、 流 说， 有 时 咽 痛 、 关 
节 痛 ,咳嗽 ,长 光 、 哎 吐 和 出 现 皮 疹 , 伴 有 白细胞 和 血小板 
减少 。 病 程 持续 4 一 7 日 ， 可 首 愈 。 脑 膜 炎 型 开始 时 也 
有 类 似 流感 的 症状 ， 但 是 在 病程 中 可 再 度 发 热 ， 伴 有 头 
痛 . 哎 吐 和 脑膜 炎 的 体征 ,如 绒 强直 和 病理 反射 。 脑 瑚 液 
的 改变 是 淋巴 细胞 增加 ,蛋白 质 含量 增高 , 脑 峭 液 中 含有 
病毒 。 病 程 持续 数 周 ， 可 以 痊愈。 极 少数 严重 病人 发 生 
异 迷 和 死亡 。 少 数 病人 可 以 有 后 遗 症 ， 例 如 帕 金 森 氏 综 
合 征 等 * 本 病毒 感染 还 可 以 引起 畸 胎 ,流产 和 新 生 儿 脑 积 
水 等 。 

在 发 热 时 , 血 中 有 病毒 在 中 枢 神 经 系统 感染 时 ， 脑 
青 液 中 存在 病毒 。 检测 急性 期 血清 和 脑 冰 液 中 的 lgM 搞 
体 , 可 作为 早期 诊断 的 方法 。 中 和 抗体 出 现 较 晚 ， 持 续 时 
间 较 长 , 滴 度 不 高 。 

尚 无 特效 疗法 ,可 以 采用 对 症 治疗 和 支持 疗法 。 灭 鼠 
是 预防 本 病 的 主要 措施 。 《〈 刘 现 昌 苹 福 禧 ) 


linbo yinzl 
淋巴 因子 (lymphokines) 。 细胞 因子 的 一 类 ， 
由 活化 的 淋巴 细胞 产生 的 激素 样 的 多 肽 物质 ， 不 具有 杭 
体 的 结构 也 不 能 与 抗原 结合 。 不 同 的 淋巴 因子 能 表现 多 
种 生物 学 活性 ,可 作用 于 相应 的 破 细 胞 ,使 细胞 发 生 特 
性 或 功能 的 变化 。 淋 巴 细 胞 藉 助 淋巴 因子 对 邻近 或 远离 
的 靶 细 胞 产生 作用 ,这 与 抗体 的 作用 相 平行 ,是 实现 免疫 
效应 和 免疫 调节 功能 十 分 重要 的 途径 。 

淋巴 因子 在 正常 人 和 动物 体内 含量 极 少 ， 不 易 从 体 
内 测 出 或 提取 。 各 种 淋巴 因子 最 初 都 是 从 在 体外 培养 的 
淋巴 细胞 培养 上 清 液 中 发 现 的 .这 种 上 清 液 ,所 含 的 淋巴 
因子 的 浓度 很 低 ， 只 能 用 体外 试验 的 方法 来 检测 其 生物 
学 活性 。 自 1966 年 以 来 的 报道 ,有 近 百 种 不 同名 称 的 淋巴 
因子 ,其 中 大 都 缺乏 分 子 结构 的 研究 , 仅 根据 它们 的 生物 
学 活性 来 进行 命名 和 分 类 ,这 样 虽 有 一 定 的 实用 意义 ,但 
容易 引起 混乱 。 例 如 分 子 结构 相同 的 物质 ,可 因 有 不 同 的 
生物 学 活性 而 被 称 为 几 种 名 称 不 同 的 因子 ;有 时 ,活性 相 
似 而 分 子 结构 不 同 的 几 种 物质 会 得 到 相同 的 名 称 。 分 子 
生物 学 技术 的 迅速 发 展 ， 推 动 了 对 各 种 淋巴 因子 的 研究 
与 生产 。 目 前 认为 研究 一 种 因子 ， 至 少 需 了 解 四 个 方面 ， 
@@ 淋 巴 因子 的 产生 ,包括 因子 产生 细胞 的 种 类 ,因子 产生 
的 条 件 及 调节 机 制 。@ 淋 巴 因子 的 物质 特性 ， 包 括 因子 
的 理化 特性 、 分 子 结构 与 基因 结构 等 。@ 淋 巴 因子 的 功 
能 活性 ,包括 因子 作用 的 靶 细 胞 种 类 、 革 细胞 上 因子 受 体 
的 分 子 结构 、 受 体 的 基因 特性 , 靶 细胞 对 因子 发 生 反 应 的 
机 制 ， 以 及 因子 在 全 身 的 作用 等 。@@ 淋 巴 因子 的 实际 应 
用 ， 包 括 因子 在 生物 医学 研究 和 痢 床 诊断 治疗 方面 应 用 
的 可 能 性 。 

淋巴 因子 的 种 类 策 多 ， 至 今 只 有 少数 因子 得 到 较 充 


分 的 研究 。1979 年 第 二 次 国际 淋巴 因子 学 术 会 议决 定 ， 
把 已 弄 清 分 子 结构 的 细胞 因子 (包括 淋巴 因子 ) 统 一 命名 
为 白细胞 介 素 (IL) ,并 按 他 们 被 确认 的 先后 顺序 ,用 阿拉 
伯 数字 编号 现在 至 少 已 有 10 种 细胞 因子 被 正式 命名 为 
白细胞 介 素 。 其 中 白细胞 介 素 2,3,4 与 5 都 是 由 淋巴 细 
胞 产生 的 ,属于 “真正 "的 淋巴 因子 。 白 细胞 介 素 1 和 6 主 
要 由 单 核 巨 噬 细 胞 产生 ， 也 可 由 一 些 淋 巴 细胞 培养 株 产 
生 , 它 们 既 可 算 单 核 细胞 因子 ,也 可 算 淋 巴 因子 。 现 在 许 
多 新 的 研究 表明 ,一些 白细胞 介 素 和 其 他 的 细胞 因子 , 既 
可 以 由 多 种 非 白细胞 产生 ， 也 可 以 作用 于 非 白 细胞 的 纪 
细胞 ， 它 们 的 生物 学 作用 不 仅仅 是 充当 白细胞 之 间 的 介 
质 ,有 一 些 重要 的 细胞 因子 或 淋巴 因子 ,虽然 其 分 子 结构 
与 基因 结构 已 弄 清 ， 知 其 产生 细胞 或 其 芭 细 胞 不 属于 白 
细胞 , 故 不 宜 称 为 白细胞 介 素 ,但 仍 保留 着 惯用 的 名 称 。 

较 重要 的 淋巴 因子 有 如 下 种 类 。 

白细胞 介 素 “白细胞 产生 的 用 以 实现 细胞 间 功 能 调 
节 的 因子 ( 见 白 细胞 介 素 )。 

单 核 - 巨 噬 细 胞 移动 抑制 因子 (MIF) 是 1966 年 发 
现 的 一 种 淋巴 因子 ， 可 由 活化 的 了 淋巴 细胞 或 了 淋巴 细 
胞 产生 。 人 的 MIF 是 糖 蛋白 , 包括 有 23 000 和 55 000 两 
种 分 子 量 的 分 子 。 在 体外 试验 中 ,MIF 可 以 抑制 在 毛细 玻 
璃 管 中 的 单 核 细胞 或 巨 噬 细 胞 向 管 口外 的 四 周 运动 ， 故 
名 。 将 MIF 注射 于 人 或 动物 皮 内 ， 局 部 可 发 生 迟 发 型 超 
敏 反应 样 的 变化 ,皮肤 出 现 红肿 硬结 ,病理 检查 表现 为 以 
单 核 细胞 温润 为 主 的 炎症 。 这 说 明 MIF 在 迟 发 型 超 敏 反 
应 过 程 中 具有 重要 的 作用 。MIF 产生 试验 是 一 种 细胞 免 
疫 的 检测 方法 ， 如 果 待 检 者 的 淋巴 细胞 在 某 种 特异 的 搞 
原 刺激 下 ,能 在 细胞 培养 液 中 产生 MIF, 则 说 明 待 检 者 可 
以 对 这 种 抗原 发 生 迟 发 型 超 敏 反应 ， 或 者 说 此 人 对 该 搞 
原 存在 特异 的 细胞 免疫 力 。 

白细胞 移动 抑制 因子 〈LIF) LIF 的 产生 细胞 和 产 
生 条 件 与 MIF 相同 , 能 抑制 多 形 核 粒 细胞 的 移动 ， 对 单 
核 - 巨 噬 细胞 却 无 作用 。 人 的 LIF 是 分 子 量 为 68 000 具 有 
酶 活性 的 蛋白 质 , 与 MIF 不 同 ， 而 LIF 的 生物 学 意义 和 
产生 试验 的 临床 意义 , 均 与 MIF 相同 。 

单 核 - 巨 哄 细胞 趋 化 因子 (MCF) ”为 活化 的 淋巴 细 
胞 产生 ,是 分 子 量 为 12 000~25 000 的 蛋白 质 ,能 吸引 单 
核 细胞 和 巨 叭 细胞 以 变形 运动 的 方式 通过 微 孔 薄膜 。 
MCF 在 体内 能 吸引 单 核 细胞 通过 毛细 血管 壁 到 达 炎 症 
组 织 部 位 ,能 促进 单 核 细胞 、 巨 噬 细 胞 的 吞噬 过 程 及 组 织 
的 炎症 反应 。 

白细胞 趋 化 因子 (LCF) 由 活化 的 淋巴 细胞 产生 ， 
是 分 子 量 在 24 000 一 55 000 之 间 的 蛋白 质 , 其 作用 与 
MCE 相似 ,但 只 对 多 形 核 粒 细胞 有 作用 ,对 单 核 - 巨 噬 细 
胞 无 作用 。 

B 细胞 生长 因子 《BCGF) 由 活化 的 了 细胞 或 某 些 
淋巴 细胞 产生 的 能 促使 B 细 胞 增殖 的 小 分 子 蛋 白质 。 根 
据 分 子 量 的 不 同 及 引起 BB 细胞 增殖 的 附加 条 件 不 同 , BC 
GF 可 分 为 BCGF-I 和 BCGF-I 两 种 。BCGF-I 的 分 子 
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量 为 18 000, 能 使 经 抗 免 疫 球 蛋 白 M、 脂 多 糖 或 产生 蛋白 
人 的 葡萄 球菌 活化 的 B 细 胞 增殖 。 小 鼠 的 BCGF-I 的 特 
性 部 分 与 白细胞 介 素 -4 相似 。BCGF-I 的 分 子 量 为 
50 000 一 60 000， 能 使 经 硫酸 右 旋 糖 背 活 化 的 也 细胞 增 
殖 。 小 鼠 的 BCGF-I 与 白细胞 介 素 -5 的 部 分 活性 相同 。 

B 细胞 分 化 因子 (BCDF) ”由 活化 的 细胞 产生 ,使 
活化 的 B 细 胞 发 生 特性 的 改变 ， 分 化 成 为 分 泌 抗 体 的 桨 
细胞 .具有 BCDF 活性 的 淋巴 因子 有 数 种 ,它们 的 分 子 量 
不 同 ,作用 于 了 细胞 分 化 过 程 的 不 同 环节 。 其 中 分 子 量 为 
22 000 和 36 000 的 人 BCDF, 与 白细胞 介 数 -6 的 部 分 活 
性 相似 。 

细胞 毒性 因子 ”天然 杀 伤 细胞 (NK 细胞 ) ,杀伤 了 细 
胞 (Tc 细胞 )、 活化 的 细胞、 活化 的 BB 细胞 或 活化 的 巨 
哈 细 胞 对 各 自 相应 的 靶 细 胞 有 杀伤 作用 ， 即 细胞 毒性 作 
用 ， 这 些 作 用 与 各 自 产 生 的 细胞 毒 因子 有 关 。@D 天 然 杀 
伤 细胞 细胞 毒 因子 (NKCF) ,是 NK 细胞 在 接触 相应 的 靶 
细胞 后 释 出 的 两 种 分 子 ,分 子 量 分 别 为 20 000 和 40 000。 
NK 细胞 的 靶 细胞 是 一 些 肿瘤 细胞 和 未 成 热 的 造血 细 
胞 , 称 为 NK 敏感 细胞 。NKCF 能 与 NK 敏感 细胞 细 合 ， 
并 被 纳入 胞 内 ， 从 而 使 NK 敏感 细胞 裂 碎 。@@ 细 胞 溶 
素 ， 是 由 大 颗粒 淋巴 细胞 和 活化 的 Te 细胞 的 胞 浆 颗粒 
释放 出 来 ,能 杀伤 的 区 细胞 范围 较 宽 ,杀伤 作用 较 NKCF 
快 ,能 在 艺 细 胞 膜 上 形成 孔洞 ,所 以 细胞 溶 素 可 称 为 穿孔 
素 。 细 胞 溶 素 的 分 子 量 为 60 000。 有 报道 ， 细 胞 溶 素 与 
NKCF 之 间 有 共同 的 抗原 性 存在 。@ 淋 巴 细胞 毒素 ， 由 
活化 的 了 或 B 细 胞 产生 ,分 子 量 为 80000~90 000, 能 对 
一 些 非 淋 巴 细胞 或 肿瘤 细胞 产生 细胞 毒性 作用 。 它 们 杀 
伤 靶 细胞 的 种 类 比 NKCF 稍 多 , 但 与 NKCF 无 抗原 性 交 
叉 。@ 和 肿瘤 坏 死因 子 (TNF)。 由 活化 的 巨 噬 细胞 产生 , 具 
有 多 种 活性 ,能 引起 发 热 ,促进 肝 细 胞 合成 补体 和 急性 期 
反应 蛋白 ,也 能 在 体外 杀伤 某 些 肿瘤 细胞 ,在 小 鼠 体内 使 
移植 的 种 瘤 发 生 坏死 和 出 血 。 分 子 量 为 45 000。 用 基因 
工程 产生 并 纯化 的 小 鼠 TNF 与 淋巴 毒素 相 比 ， 两 者 有 
30 匈 的 氨基 酸 相同 。 人 的 TNFo 和 TNF 的 分 子 量 分 别 
为 17 000 和 25 000。 

干扰 素 由 不 同 细胞 产生 的 细胞 因子 ,分 为 x、B、, 和 Y 
干扰 素 三 种 。 干 扰 素 作用 于 正常 细胞 表面 的 干扰 素 受 体 ， 
能 使 细胞 进入 抗 病 毒 状态 ,干扰 病毒 在 正常 细胞 内 的 繁 
殖 ， 因 而 得 名 ， 干扰 素 和 B 干 护 素 分 别 由 各 类 白细胞 
与 成 纤维 细胞 于 受 病毒 或 多 聚 核 苷 酸 作用 之 后 产生 ， 一 
般 不 在 淋巴 因子 之 内 。Y- 干 护 素 由 人 细胞 或 NK 细胞 在 
受 有 丝 分 裂 素 的 作用 后 产生 。 人 的 Y- 干扰 素 分 子 量 为 
20 000 一 25 000。Y- 干 扰 素 的 生物 学 活性 为 ，@ 调 节 抗 体 
产生 反应 , 增加 敬 的 产生 ,抑制 了 和 B 细 胞 的 增殖 。@ 
增强 NK 细胞 的 活性 ， 也 可 增加 NKCF 的 产生 。@ 抑 制 
病毒 在 细胞 内 的 繁殖 。@ 具 有 吞噬 细胞 活化 因子 (MAF) 
的 活性 ， 能 增强 巨 噬 细 胞 杀伤 肿瘤 细胞 或 抑制 肿瘤 细胞 
生长 的 作用 , 能 增加 巨 叭 细胞 ;0, 和 Or 的 产生 。 

(《 邓 济 业 ) 
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磷 代 谢 紊 乱 (disturbance of phosphorus me- 
tabolism) 。 磷 摄 入 、 排 清 或 代谢 异常 所 致 的 疾病 。 有 
高 确 酸 益 血 症 、 低 克 酸 站 血 羡 、 血 碱 性 磷酸 酷 过 高 症 、 血 
碱 性 磷酸 酶 过 低 症 等 。 

磷 是 人 体内 含量 最 多 的 元 素 之 一 ， 含 量 仅 次 于 钙 而 
居 第 6 位。 体内 的 磷 85% 与 钙 结合 ， 以 Cas(PO): 及 
Caio(POWe(OH), 的 形式 存在 于 骨骼 中 ,因此 钙 、 磷 缺乏 
可 致 余 翁 病 、 霄 软化 症 。 软 组 织 及 细胞 膜 中 的 磅 以 有 机 
物 形式 ,如 磷脂 \ 磷 蛋白 、 核 酸 等 形式 存在 。 

一 般 饮 食 中 含 砚 丰 富 ， 无 论 动物 性 食物 、 植 物性 食 
物 ,成 分 都 是 细胞 , 均 含 多 量 的 磅 ,乳汁 中 也 含 充足 的 磷 ， 
磷 主 要 在 小 肠 尤 其 是 空肠 吸收 ， 人 和 乳 中 的 确 70% 被 吸 
收 ， 而 人 工 吕 养 时 磷 的 吸收 仅 30 一 80 狗 ， 所 以 人 乳 喂养 
儿 患 向 偿 病 者 较 少 。 磷 的 吸收 不 良 很 少见 。 食 物 中 的 阳 离 
子 (如 钙 ,\ 铝 离子 ) 可 与 磷酸 根 结合 成 不 溶性 艳 酸 盐 ,影响 
砚 的 吸收 。 甲 状 旁 腺 素 及 维生素 也 可 促进 钙 的 吸收 ,从 而 
增加 磷 的 吸收 。 血 清 中 的 磷 主 要 为 无 机 磷 HPO 六 和 
HPO7) , 血 克 ( 指 无 机 磷酸 盐 中 所 含 的 磷 )85% 以 游离 形 
式 存在 ,15%% 与 蛋白 质 结合 。 血 磷 浓 度 在 乳 儿 较 高 (1.48~~ 
1.77mmol/L,5mg%% ), 随 年 龄 增长 而 下 降 ,至 成 人 为 0.87 
一 1.48mmol/L(2.7 一 4.5mg 多 )。 正 常情 况 下 血 钙 与 血 
确 浓 度 之 间 有 一 定 关 系 ， 其 浓度 (mg/dl) 的 乘积 为 一 常 
数 35 一 40。 其 变化 幅度 大 与 饮食 、 季 节 ( 夏 季 高 于 冬季 ) 
有 关 。 磷 在 细胞 外 液 、 细 胞 内 液 .骨骼 、 肠 腔 、 肾 小 管 液 与 
部 分 之 间 不 断 转运 和 交换 。 磅 主要 从 尿 排出 ， 小 部 分 从 
类 排出 。 从 肾 小 球 讶 过 的 磷酸 盐 中 85% 在 近 曲 小 管 重 吸 
收 , 余 随 尿 排出 。 甲 状 旁 腺 激素 、 降 钙 素 以 及 肾上腺 糖 皮 
质 激素 抑制 肾 近 曲 小 管 对 磷酸 盐 的 重 吸收 ,可 降低 血 磷 ; 
肾 小 管 病变 时 确 的 重 吸收 亦 减少 ,甲状 腺 素 , 生 长 激素 可 
减少 磷 的 排泄 。 

磷 除 构成 骨骼 外 ， 还 有 以 下 功能 ，@ 是 细胞 膜 的 重 
要 成 分 。@@ 参 与 能 量 代谢 ， 三 磷酸 腺 苷 (ATP) 是 重要 的 
能 量 贮 存 形式 ， 正 常 神经 肌肉 功能 有 赖 于 ATP 提供 能 
量 , 故 缺 确 时 可 表现 乏力 ,厌食 \ 震 着 等 血小板 亦 易 发 生 
功能 障碍 。@ 参 与 酶 系统 的 调节 。@ 参 与 氧 的 传递 ， 如 
2,3- 二 砚 酸 甘油 酸 , 缺 磷 时 组 织 缺 气 , 红 细胞 易 破损 。@ 
组 成 缓冲 系统 的 成 分 (HPOi /HPOY 缓冲 对 )( 见 酸 破 平 
病 )。 

人 体 对 磷 的 需要 量 , 成 人 约 每 日 1.2g， 儿 童 及 哺乳 
妇女 1.5~2.0g。 食 物 中 一 般 含 磷 量 超过 需要 量 、 若 磷 的 
摄 入 、 排 出 及 再 分 配 发 生 障碍 则 可 致 高 磷酸 盐 血 症 或 低 
磷酸 盐 血 症 。 ’ (其 北 ) 
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磷 中 毒 (phosphorus poisoning) 磷 有 四 种 
同 素 异 构 体 ， 黄 磷 、 红 砚 、 紫 磷 和 黑 磷 。 其 中 黄 磷 的 毒性 
最 大 , 红 磷 其 次 , 紫 磷 和 黑 磷 非常 少见 ,毒性 很 小 ,因而 磷 
中 毒 主要 是 指 黄 磷 中 毒 。 常 见 接触 磷 的 机 会 有 ， 磷 矿石 
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与 焦炭 加 热 还 原 提取 硫 , 或 从 磅 酸 钙 中 制 取 黄 磅 ,由 黄 磅 
加 热 制 取 化 工 原料 红 磷 ,三 氧化 磅 三 硫化 四 磷 、 磷 酸 本 
和 磷酸 ; 使 用 黄 磷 和 红 磷 制造 焰火 ， 三 硫化 四 磷 用 于 制 
造 安全 火柴 ， 用 黄 磷 和 红 磷 生产 高 效 的 粮食 圳 茹 剂 磷 化 
锌 和 艳 化 铝 , 用 于 粮食 灭 鼠 和 杀 虫 在 军工 生产 中 ,用 磷 
制造 照 弹 和 燃烧 弹 。 

黄 磷 又 称 白 磷 , 具 有 大 蒜 奥 味 ,常温 下 能 自燃 ， 故 常 
保存 在 水 中 。 黄 磷 属 高 毒 。 人 吸收 量 达 lmg/kg 即 可 致 
死 。 人 的 口服 致死 量 约 为 0.05~0.15g, 吸入 浓度 达 
0.002 一 0.01mg/m: 可 产生 急性 中 毒 。 红 磷 属 低 毒 ， 在 
胃液 中 不 易 溶解 ,所 以 食 入 时 无 明显 毒性 ,吸入 时 则 对 呼 
吸 道 有 一 定 的 刺激 性 和 全 身 反应 。 

黄 确 可 经 呼吸 道 ,消化 道 或 通过 皮肤 粘膜 进入 体内 ， 
主要 贮存 于 肝脏 和 骨骼 。 黄 磷 可 损害 心 . 肝 、 肾 器 官 ， 干 
拓 细 胞 内 酸性 磷酸 酶 和 碱 性 磷酸 酶 的 功能 。 磷 中 毒 后， 
体内 磷 的 含量 增高 ,而 钙 、 磷 酸 盐 和 乳酸 的 排出 增加 ， 易 
造成 骨骼 脱 钙 。 磷 还 能 抑制 体内 细胞 的 氧化 过 程 ， 阻 碍 
蛋白 质 和 脂肪 代谢 的 正常 进行 。 中 毒 动物 病理 解剖 可 见 
到 肝脏 、 肾 脏 、 心 肌 有 混浊 肿胀 ,变性 和 坏死 等 改变 。 磷 的 
排泄 很 慢 ,大 部 分 以 磷酸 盐 形式 由 尿 ,粪便 ,汗液 排出 ,小 
部 分 以 元 素 磷 的 形式 由 呼 气 和 类 便 排出 

临床 表现 ”急性 中 毒 及 慢性 中 毒 表现 不 同 。 

@ 急性 中 毒 ， 职 业 性 急性 中 毒 多 见于 生产 事故 ,由 
熔化 的 磷 灼 伤 引起 。 磷 灼伤 皮肤 后 ， 未 燃烧 完 的 残余 磷 
和 磷 的 气 化 物 (磷酸 和 亚 磷酸 ) 可 被 吸收 而 引起 中 毒 。 日 
常生 活 中 可 因 误 服 黄 磷 而 引起 中 毒 。 多 数 急性 中 毒 患 者 
可 有 不 同 程度 的 肝 胜 损害 , 肝 功能 异常 ,肝脏 肿 大 伴 有 压 
痛 、 恶 心 . 吧 吐 厌食、 全身 无 力 、 低 血压 ,少数 严重 中 毒 忠 
者 可 发 生 急性 或 亚 急性 肝 坏死 ， 出 现 黄 疤 。 与 传染 性 肝 
炎 的 鉴别 是 通常 不 发 热 ， 脾 不 肿 大 。 也 可 同时 伴 有 肾脏 
损害 , 尿 中 出 现 蛋 白质 红细胞、 白细胞 、 管 型 等 。 急 性 砚 
中 毒 后 尿 氨基 酸 和 肌 栈 比率 升 高 ， 增 高 程度 可 反映 磷 吸 
收 的 程度 。 

@ 慢性 中 毒 ， 多 由 于 呼吸 道 长 期 吸入 低 浓度 的 磷 
所 致 。 早 期 表现 为 鼻 粘 膜 发 干 、 咽 喉 刺 痒 . 鼻 出 血 ， 进 而 
产生 鼻炎 . 喉 炎 ,支气管 类 、 牙 银 肿 痛 、 牙 松动 和 脱落 。 严 
重 时 可 发 展 成 为 化 脓 性 瘘管 ， 导 致 下 颌 骨 骨 质 琉 松 和 坏 
死 。 神 经 系统 症状 可 有 头晕 、 失 眠 、 多 梦 、 无 力 。 消 化 系统 
症状 可 有 口内 蒋 臭 味 、 恶 心 .厌食 . 肝 肿 大 、 肝 功能 异常 。 
又 可 见 贫血 。 

治疗 “口服 中 毒 时 应 立即 洗 胃 。 用 0.1~0.2% 硫酸 
铜 溶液 、2 锡 过 氧 化 氢 或 1:5 000 高 锰 酸 钾 溶液 反复 洗 
胃 ， 直 至 洗 骨 液 中 无 磷 的 医 奥 味 为 止 。 洗 胃 以 后 ， 每 隔 
10~20 分 钟 ， 口 服 硫酸 铜 10ml, 共 3~4 次 。 禁 食 牛奶 、 
脂肪 类 食物 ,以 防 加 速 磷 的 吸收 。 一 般 不 进行 导演 ,以 防 
胃 肠 穿孔 或 出 血 ,静脉 注射 肝 泰 乐 、 甲 硫 氨 酸 、 三 磷酸 腺 
苷 ,高 张 葡萄 糖 和 维生素 C, 用 以 保护 肝脏 和 促进 代谢 解 
毒 。 治 疗 中 应 注意 保持 水 和 电解 质 的 平衡 。 

磷 皮 肤 灼 伤 与 一 般 热 烧伤 的 处 理 原则 不 同 。 液 磷 减 


于 皮肤 后 ,应 立即 用 水 冲洗 。 再 迅速 用 2 免 硫酸 铜 或 3 多 
硝酸 银 溶液 轻 轻 涂抹 创面 ,随即 在 黑暗 处 仔细 观察 创面 ， 
车 未 再 发 现 蓝 绿色 磷 光 , 继 用 3 碳酸 氨 钠 溶液 浸泡 。 铀 
或 银 离子 作用 于 磷 , 生 成 不 溶性 磷 化 铜 或 磷 化 银 ,以 阻止 
磷 的 吸收 ,碳酸 拨 钠 可 中 和 产生 的 磷酸 和 其 他 无 机 酸 . 硝 
酸 银 的 效果 更 好 于 硫酸 铜 。 

此 外 , 尚 需 前 去 创面 水 总 和 清除 坏死 组 织 , 以 除去 剩 
余 的 砚 和 洗 掉 残留 的 硫酸 铜 溶液 -应 避免 采用 油性 数 料 ， 
以 免 促 使 磷 的 吸收 。 碳 酸 氢 钠 纱 条 数 盖 伤 口 ， 可 获得 满 
意 的 效果 。 

顶 防 ”尽量 不 使 用 黄 磷 作 为 原料 ， 以 红 磷 或 其 他 化 
学 物质 来 代替 。 注 意 安全 生产 和 加 强 磷 和 砚 化 合 物 的 保 
管 。 不 用 沾染 有 磷 及 磷 化 合 物 的 手 吸烟 和 进食 。 注 意 口 
腔 卫 生 , 接 触 磷 后 最 好 用 5 多 碳酸 氢 钠 溶液 激 口 , 焉 入眼 
内 时 应 立即 用 清水 或 2~5%% 碳 酸 毛 钠 冲洗 。 从事 磷 生 产 
的 人 员 应 定期 体格 检查 ,包括 肝 功 能 检查 和 领 骨 X 射 线 
摄 片 。 凡 患 有 严重 的 口腔 疾病 .呼吸道 和 肝 肾 疾病 ,血液 
病 和 代谢 内 分 泌 疾 病 的 人 不 宜 从 事 磷 作 业 。 

( 史 志 注 ) 
linzhuangxlbao’ol 
鳞 状 细胞 癌 (squamous cell carcinoma) 
最 常见 的 皮肤 恶性 肿瘤 之 一 。 多 见于 中 、 老 年 人 。 典 型 
损害 为 边缘 星 暗 红 黄色 的 结 节 或 班 块 ， 有 的 呈 乳 头 瘤 状 
或 菜花 状 ,中 心 破 污 形 成 溃疡 ,分 泌 物 常 具 恶 臭 。 基 底部 
有 浸润 ， 触 之 较 硬 。 多 发 生 在 原 有 皮肤 病 〈 如 日 光 性 角 
化 病 、 放 射 性 皮炎 、 慢 性 溃疡 、 红 班 狼疮 、 粘 膜 白班 等 ) 的 
基础 上 , 尤 以 长 期 遭受 日 光 损伤 的 部 位 如 头 ,面部 最 为 多 
见 。 本 病 的 恶性 程度 较 基底 细胞 癌 高 , 瘤 体 生长 较 快 , 易 
破 省 , 癌 细 胞 可 经 淋巴 管 转移 到 附属 淋巴 结 ,晚期 病例 则 
可 经 血循环 转移 至 全 身 。 鲜 癌 总 的 转移 率 为 2 一 3 儿 ,在 
日 光 损伤 的 皮肤 如 日 光 性 角 化 病 基础 上 发 生 的 鳞 癌 转移 
率 较 低 , 约 0.5%, 而 发 生 在 粘膜 部 位 的 转移 率 较 高 ， 约 
11% 。 发 生 在 粘膜 部 位 如 口唇 粘膜 .阴茎 头 、 女 阴 粘膜 的 
恶性 肿瘤 大 多 是 鳞 状 细胞 癌 ， 其 恶性 程度 较 皮肤 上 的 要 
高 。 组 织 病理 学 检查 可 见 上 皮 细胞 自 表皮 向 下 侵入 真皮 
成 为 不 规则 的 团 块 ,并 可 见 到 角 化 的 现象 ,以 角 化 珠 尤为 
特征 。 若 角 化 完全 缺 如 , 则 意味 着 肿瘤 分 化 不 好 ,恶性 程 
度 高 。 人 怀疑 本 病 者 ,应 作 活检 ,病理 检查 可 确诊 。 治 疗 首 
选手 术 切 除 ， 范 围 应 包括 瘤 体外 0.5~1.0cm 的 正常 皮 
肤 ,深度 视 病变 而 定 ,必要 时 包括 附属 淋巴 结 。 对 病变 范 
围 大 切除 有 困难 的 病例 可 采用 放射 治疗 、 化 学 治疗 等 。 
《未 学 驻 ) 

linbing 
淋病 (gonorrhea) 由 淋 球菌 经 性 接触 传播 的 
疾病 。 主 要 侵犯 生殖 器 官 粘 膜 ,如 男性 的 尿道 ,女性 的 尿 
道 .尿道 旁 腺 \ 宫 颈 等 ， 偶 而 也 可 侵犯 眼 结膜。 是 最 常见 
的 性 传播 疾病 之 一 。 

病原 学 病原菌 为 奈 瑟 氏 菌 (Neisseria gonorrheae)， 
又 名 淋 球菌 。 革 兰 氏 染色 阴性 ,不 耐 干 热 。 在 尿道 和 宫颈 


内 的 分 泌 物 涂 片 中 很 容易 找到 , 淋 球 菌 存在 于 细胞 内 ,这 
点 与 其 他 不 致 病 的 革 兰 氏 阴 性 双 球菌 不 同 。 也 可 以 在 特 
殊 的 培养 基 上 培养 , 靠 菌落 形态 、 生 物化 学 和 免疫 反应 等 
来 区 别 。 

临床 表现 潜伏 期 2~5 天 (有 的 可 达 2 周 )。 在 男性 
引起 急性 尿道 炎 , 表 现 为 排尿 困难 、 尿 频 、 尿 急 、 尿 痛 和 尿 
道 有 脓 性 分 泌 物 。 在 女性 则 阴道 分 小物 增多 ， 表 现 月 经 
不 正常 ,排尿 困难 ,也 可 无 症状 。 进 一 步 发 展 可 致 尿道 炎 
《表现 尿 闭 、 终 未 血尿 等 ) 或 在 尿道 旁 腺 等 处 引起 并 发 症 ， 
如 阴茎 系 带 的 一 侧 或 两 侧 沿 尿道 或 阴茎 中 缝 等 部 发 生硬 
的 压痛 结 节 或 脓肿 。 女 的 前 庭 腺 也 可 有 脓肿 形成 ， 并 扩 
及 大 阴唇 。 在 尿道 ,阴道 和 直肠 的 附近 引起 糜烂 和 溃疡 。 
冠状 沟 部 可 发 生 脓 疱 。 有 10 一 20 多 的 女性 患者 发 生 盆腔 
炎症 ,在 男性 则 可 引起 附睾 炎 和 尿道 狭窄 ,结果 造成 输 卵 
管 和 输精管 闭塞 而 致 不 育 ， 故 淋病 是 性 病 中 引起 不 育 定 


.的 主要 病 种 。 若 淋菌 毒性 较 大 ,又 未 得 到 及 时 治疗 , 则 可 


引起 败血症 ,表现 为 发 热 等 全 身 症状 ， 并 可 引致 关节 炎 、 
腿 精 炎 、 骨 膜 炎 等 ,少数 病例 还 可 发 生 脑膜 炎 、 心 内 膜 炎 
和 皮炎 等 。 若 产妇 有 淋病 ,婴儿 出 生 时 经 过 产道 , 眼 、 短 、 
肺 或 肛门 直肠 可 受 染 。 淋 菌 性 结膜 炎 ( 防 漏 眼 ) 可 在 出 生 
后 2 一 3 天 急性 发 病 ， 表 现 为 眼 瞪 水 肿 、 结 膜 充血 及 大 量 
脓 性 分 小物 , 短 时 间 内 可 发 生 角 腊 穿 孔 。 

诊断 ”有 急性 尿道 类 症状 并 有 不 洁 性 交 史 的 患者 ， 
应 考 虚 患 淋病 的 可 能 。 若 分 泌 物 涂 片 中 多 形 核 白细胞 内 
有 典型 的 革 兰 氏 阴性 双 球菌 或 培养 出 典型 的 菌落 ， 和 氧化 
酶 反应 阳性 , 即 可 确诊 。 

治疗 ”用 水 剂 普 鲁 卡 因 青 每 案 G 注射 。 为 延长 其 作 
用 并 加 强 疗效 ,可 同时 口服 丙 磷 舒 。 也 可 用 四 环 娄 。 对 而 
青 短 案 的 淋 球菌 感 染 或 不 能 耐 受 青 乱 素 和 四 环 素 者 ， 则 
可 用 壮观 尾 素 .头孢 薛 素 如 头孢 三 曜 ( 菌 必 治 ) 等 治疗 。 淋 
菌 性 结膜 炎 可 用 青 符 素 滴 眼 剂 治疗 和 预防 。 

《 周 光 徘 ) 

Liu Shlhoo 
刘 士 豪 (Liu Shih Hao 1900~1974) ”中 国内 
分 小学 家 。1900 年 12 月 24 日 出 生 于 湖北 省 武昌 市 一 个 木 
材 商家 庭 。1974 年 6 月 2 日 卒 于 北京 。1926 年 毕业 于 北 
京 协和 医学 院 ， 获 美国 纽约 州 
立 大 学 医学 博士 学 位 。 毕 业 后 ， 
先后 担任 北京 协和 医院 和 协和 
医学 院 住院 医师 ,总 住院 医师 、 
讲师 、 副 教授 . 襄 教 授 .教授 其 
间 ，1928 年 和 1939 年 先后 赴 
美国 纽约 洛 氏 医学 研究 所 、 英 
国 伦敦 柯 氏 生物 化 学 研究 所 进 
修 。 中 华人 民 共 和 国 成 立 后 , 任 
北京 同仁 医院 院 长 、 中 国 协和 
医学 院 生物 化 学 系 主任 、 协 和 医院 内 分 泌 科 主 任 。 他 对 
中 国内 分 泌 学 科 的 建设 和 发 展 ,做 了 许多 开拓 性 的 工作 。 
30 年 代 ,在 协和 医院 首 建 代谢 病房 和 相应 的 实验 室 ;1961 
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刘 


年 在 协和 医院 建立 中 国 第 一 个 内 分 小 科 。1965 年 ， 首 次 
在 中 国 建立 胰岛 素 放射 免疫 及 醛固酮 的 测定 方法 。 他 在 
学 术 上 最 重要 的 贡献 是 对 钼 磷 代谢 的 研究 。1934~1942 
年 ， 他 与 中 国内 分 小 专家 朱 宪 束 以 “ 骨 软 化 症 的 钙 磷 代 
谢 " 为 主题 ,发 表 13 篇 论文 ! 同时 还 对 肾 性 骨 营 养 不 良 、 
纤维 性 骨 炎 .败血症 等 的 钙 磷 代谢 作 了 研究 ,发 表 论著 17 
篇 。 30~40 年 代 , 骨 软化 症 严 重 危 及 母亲 和 婴儿 健康 ,他 
以 极 丰 富 的 实验 数据 ， 证 明 本 病 主要 病因 是 维生素 卫 缺 
乏 ; 在 国际 上 首次 证 实 维生素 了 可 以 通过 母乳 治 依 乳 儿 
斧 偿 病 ; 首 次 运用 双 气 速 变 固 醇 治 疗 肾 性 骨 营养 不 良 症 ， 
并 取得 了 疗效 。 首 创 肾 性 骨 营养 不 良 的 病名 ， 他 预见 到 
肾 功能 损害 与 维生素 D 之 间 可 能 存在 某 种 重要 的 内 在 联 
系 。30 年 后 ， 他 的 这 一 假说 ， 为 国际 许多 学 者 证 实 。 此 
外 ， 他 对 糖尿 病 、 原 发 性 醛固酮 增多 症 、 体 液 的 酸 碱 平衡 
等 做 了 大 量 研究 工作 , 写 出 有 关 论 著 60 多 篇 。 主 要 著作 
还 有 《生物 化 学 与 临床 医学 的 联系 》X(1957)。 


Llu Slzhl 

刘 思 职 (Liu Szu Chih 1904~1983) ”中 国生 
物化 学 家 、 免 疫 化 学 家 。1904 年 3 月 15 日 生 于 福建 仙 游 
一 个 封建 小 吏 家 庭 。1983 年 8 月 18 日 卒 于 北京 。 

1925 年 留学 美国 西南 大 学 化 学 系 ,1926 年 获 理学 士 
学 位 ;同年 转 入 堪萨斯 大 学 攻读 物理 化 学 , 1929 年 获 博 
士 学 位 后 即 回国 ， 任 北平 协和 
医学 院 助教 .讲师 、 副 教授 。 并 
曾 在 德国 威廉 凯撒 研究 院 及 英 
国 剑桥 大 学 进修 。 1942 年 因 太 
平 洋 战 争 离开 协和 ， 此 后 一 直 
在 北京 大 学 医学 院 及 其 后 的 北 
京 医学 院 任教 授 。 1957 年 受聘 
为 中 国 科学 院 生物 学 部 委员 ， 
还 曾 任 中 国生 理科 学 会 理事 
长 、《 中 国生 理学 杂志 》 主 编 ， 
1979 年 当选 为 中 国生 物化 学 会 常务 理事 .1930 年 代 他 就 
创造 性 地 用 化 学 定量 方法 研究 抗原 抗体 的 沉淀 反应 ， 分 
析 了 免疫 沉淀 物 中 的 抗原 抗体 比例 ,并 定量 回收 抗体 ,还 
证 明了 抗原 抗体 的 结合 反应 遵守 化 学 平衡 原则 他 的 另 
一 项 贡献 是 , 协助 吴 完 教授 , 用 实验 证 明 吴 完 的 “蛋白 质 
变性 学 说 "( 即 蛋 白质 的 变性 是 由 于 蛋白 质 分 子 内 折 双 变 
为 舒展 )， 这 一 学 说 迄今 仍 为 国际 生物 化 学 界 所 公认 。 
1950 年 代 初 编 繁 了 中 国 第 一 部 比较 系统 的 “生物 化 学 名 
词 草案 "， 统 一 了 全 国 的 生物 化 学 名 词 。1954 年 主编 中 
国 第 一 部 自 编 的 生物 化 学 教科 书 一 《生物 化 学 大 纲 》。 
1957 年 被 划 为 右派 分 子 后 ， 在 艰难 坎坷 的 岁月 里 , 也 从 
未 停止 过 学 术 研 究 和 教学 活动 。 《 柱 国光 ) 
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流产 (abortion)。 妊娠 28 周 以 内 , 胎 体 体重 不 
足 1000g 时 出 现 的 从 母体 排出 的 倾向 或 最 终 从 母体 排 
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出 的 过 程 。 俗 称 小 产 。 分 自然 流产 及 人 工 流产 两 种 ， 人 
工 流产 另 有 专 述 条 ， 本 文 内 容 仅 限于 自然 流产 。 流 产 是 
妊娠 期 的 常见 病 ， 约 占 妊 娠 的 10 一 18 儿 。 流 产 可 分 为 早 
期 流产 及 晚期 流产 ,以 妊娠 12 周 为 界 ,以 前 者 为 多 见 。 妊 
娠 第 2 一 3 个 月 发 生 者 占 一 半 以 上 ,妊娠 4 个 月 以 上 流产 
者 较 少见 。 部 分 发 生 于 妊娠 极 早期 的 流产 无 明显 临床 症 
状 ， 常 误 认 为 月 经 延迟 。 流 产 主要 表现 为 阴道 出 血 及 下 
腹痛 。 但 由 于 新 技术 及 新 仪器 的 应 用 ， 妊 娠 20~28 周 ， 
体重 不 满 1 000g 即 出 生 的 胎儿 现 已 有 存活 的 机 会 ， 称 为 
有 生机 儿 。 

病因 “分 母体 和 胚胎 两 方面 因素 。 

母体 因素 ”有 子 官 发 育 不 良 ! 子 官 畸形 ; 子宫 颈 松 
弛 ; 生殖 系统 肿瘤 ; 内 分 小 失调 ,如 黄体 功能 不 足 、 甲 状 
腺 功能 低下 等 全 身 性 疾病 如 慢性 高 血压 病 ， 细菌 或 病 
毒性 感染 ,如 弓形 息 病 、 砂 眼 衣原体 病 、 风 疹 病 疱疹 病毒 
感染 、 巨 细胞 病毒 感染 ,梅毒 等 。 吸 烟 、 喝 酒 ， 不 良 因素 
的 接触 如 条 、 铅 、 莹 ， 放射线; 染色 体 异常 用药 和 预防 
注射 不 当 ; 外 伤 ; 重 体力 劳动 ; 精神 创伤 ， 性 生活 不 当 
等 。 以 上 因素 可 单独 或 合并 存在 。 

胎儿 因素 ”胚胎 异常 是 早期 流产 的 主要 原因 ，80% 
出 现在 8 周 之 内 。 胚 胎 异 常 来 源 于 卵子 或 精子 的 异常 ， 
受精 过 程 本 身 或 胚胎 发 育 的 异常 ， 可 导致 胚胎 或 绒毛 退 
化 枯萎 。 染 色 体 异常 约 占 流产 原因 的 15~20% 。 

免疫 因素 ”从 免疫 学 观点 而 言 ， 胚 胎 是 母体 的 一 个 
连 体 的 移植 物 ， 必 须 依靠 某 些 免疫 抑制 机 制 才能 保留 在 
母体 内 不 被 排斥 。 母 , 儿 之 间 存在 着 免疫 不 适应 ,引起 母 
体 对 胎儿 的 排斥 即 可 导致 流产 。 

@ 配偶 双方 的 组 织 相 容 性 抗原 一 一 人 类 白细胞 
抗原 (HLA) 较 强 ， 人 体 的 HLA 基因 存在 于 第 6 对 染色 
体 上 ,父母 双方 的 HLA 抗原 较 强 则 引起 淋巴 细胞 转化 率 
亦 较 高 ,母体 的 淋巴 细胞 转化 率 越 高 越 易 流产 。 

@ 孕期 母体 封闭 抗体 缺乏 :封闭 抗体 在 孕期 中 能 覆 
盖 滋 养 细胞 上 的 HLA 抗原 ,以 免 胎盘 受 母 体 致 敏 的 淋巴 
细胞 攻击 以 维持 妊娠 。 习 惯性 流产 由 于 母体 免疫 反应 性 
低 ,不 能 产生 封闭 抗体 以 保护 胎盘 。 

@ 母体 细胞 免疫 调节 的 失衡 :正常 妊娠 中 辅助 了 淋 
巴 细胞 下 降 与 抑制 性 了 细胞 的 上 升 ,使 孕妇 免疫 性 低下 ， 
防护 胎儿 免 受 母体 的 排斥 。 若 上 述 了 淋巴 细胞 的 比值 发 
生 倒 置 则 引起 母体 对 胎儿 的 排斥 而 导致 流产 。 

临床 表现 ”主要 症状 是 阴道 出 血 和 腹痛 。 早 期 流产 
全 过 程 都 伴 有 阴道 出 血 ， 晚 期 流产 一 般 出 血 不 多 。 腹 痛 
呈 阵 发 性 下 腹 疼 痛 , 早 期 流产 腹痛 出 现在 阴道 出 血 之 后 ， 


晚期 流产 则 先 有 腹痛 ， 后 见 阴道 
二 一 先兆 流产 出 血 。 
临床 过 程 流产 是 一 个 发 展 
台 汕 人、_ 消 W 记 变化 的 过 程 ， 可 停止 在 某 个 阶 彼 
不 az。 之 4% 不 再 发 展 ， 胎 体 可 完全 或 不 完全 
流产 的 监 床 分 类 和 地 排出 ( 见 图 )。 
发 展 过 和 光 光 流产 表现 为 明道 少量 


出 血 、 血 色 暗 红 、 轻 微 腹痛 。 其 转 归 一 是 症状 消失 ,胚胎 继 
续 生长 ;二 是 症状 发 展 成 难免 流产 ;三 是 稿 留 流产 。 

难免 流产 ”由 先兆 流产 演变 而 来 。 阴 道 出 血 量 常 与 
月 经 量 相等 或 多 于 月 经 有 阵 发 性 的 子 官 收缩 ， 伴 有 阵 
发 性 下 腹痛 子宫 绒 口 渐渐 开 大 , 胎 膜 破裂 ,胎儿 不 可 避 
免 地 被 排出 。 

完全 流产 ”难免 流产 的 胎儿 及 其 附属 物 〔 胎 盘 、 胎 
膜 ) 完 全 排出 官 腔 ,症状 也 随 之 逐 浙 消失 。 

不 完全 流产 ”难免 流产 后 部 分 胎盘 、 胎 膜 滞留 于 子 
宫 内 .阴道 继续 出 血 ,腹痛 不 止 。 有 时 大 量 出血 、 休 克 甚 
至 危及 生命 ,不 可 忽视 。 

粮 留 流产 ”又 称 过 期 流产 。 指 胚胎 死亡 2 个 月 以 上 
仍 未 排出 官 腔 。 临 床上 往往 有 过 先兆 流 产 病史 ， 伴 有 子 
富 缩 小 ,妊娠 反应 消失 ,妊娠 试验 转 阴 等 。 由 于 胚胎 停止 
发 育 ,组 织 出 血 机 化 形成 粘连 , 易 产生 不 完全 流产 。 胚 胎 
长 期 滞留 、 组 织 自 溶 而 析出 凝血 活 酶 ， 该 酶 进入 母 血 循 
环 ,消耗 血液 中 的 凝血 因子 ,可 引起 弥漫 性 血管 内 桥 血 。 

感染 性 流产 ”流产 后 官 腔 发 生 感 染 ， 随 后 感染 蔓延 
至 子宫 周围 组 织 乃至 腹膜 ， 严 重 者 发 展 成 败血症 。 多 继 
发 于 不 完全 流产 或 人 工 流 产 消毒 不 严密 。 

习惯 性 流产 ”自然 流产 连续 发 生 3 次 或 3 次 以 上 。 
多 系 某 种 固定 流产 原因 如 染色 体 异 常 ， 母 、 儿 血型 不 合 ， 
子 官 畸形 等 长 期 存在 所 造成 。 

诊断 诊断 应 从 病史 ,体征 及 妊娠 试验 三 方面 着 手 , 
先 确定 是 否 妊 娠 ,再 分 辨 为 何 种 流产 。 应 与 月 经 失调 、 宫 
外 孕 及 葡萄 胎 相 鉴 别 。 染 色 体 检查 、 甲 胎 蛋 白 测定 ,尤其 
是 超声 波 监 测 有 助 于 流产 的 诊断 、 预 后 判断 及 处 理 。 

处 理 首先 应 做 好 预防 工作 如 婚前 检查 、 尽 早 确定 
妊娠 ,接受 产 前 宣教 注意 妊娠 卫生 (避免 重 体 力 劳动 外 
伤 .感染 ,性 交 等 )。 流 产 的 症状 一 旦 出 现 ,应 根据 流产 产 
生 的 原因 、 症 状 的 轻重 及 胚胎 发 育 情况 分 别 采取 保 胎 或 
协助 胚胎 及 其 附属 物 排出 宫 腔 (完全 流产 例外 ) 的 措施 。 
一 般 保 胎 的 方法 为 止血 、 卧 床 休息 ! 禁止 性 交 # 安定 子 
宫 ,促进 胚胎 发 育 ,常用 的 药物 和 维生素 C、 维 生 素 了、 安 
络 血 , 孕 酮 (黄体 酮 )、 镇 静 药 、 中 药 等 。 应 处 理 流产 的 原 
因 ， 如 对 慢性 高 血压 病人 采用 降 压 措施 等 。 协 助 凸 胎 及 
附属 物 排出 的 常用 方法 为 吸引 刊 官 术 或 妊娠 中 期 引产 
术 , 辅 以 宫 缩 药 。 必 要 时 给 证 抗 生 素 。 ( 美 梅 ) 
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流感 嗜 血 杆菌 感染 (infection due to Hemo- 
Philus influenzae) 流感 哮 血 杆菌 引起 的 感染 。 主 
要 分 两 类 ，@ 和 急性 化 肤 感 染 ， 如 急性 鼻 咽 炎 、 喉 类 、 急 性 
气管 炎 、 肺 炎 、 中 耳 赤 、 败 血 症 、 脑 膜 炎 、 心 包 炎 、 急 性 
及 亚 急性 心 内 膜 炎 等 ; @@ 继 发 感染 ， 常 发 生 在 流行 性 感 
冒 、 麻 养 、 百 日 咳 \ 肺 结核 等 呼吸 道 感染 后 , 亦 常 为 慢性 支 
气管 炎 继 发 感染 的 病原 ， 还 可 使 儿童 在 病毒 感染 之 后 继 
发 奏 赛 区 .中 耳 炎 。 

流感 杆菌 主要 通过 呼吸 道 在 人 与 人 之 间 传 播 ， 也 可 


通过 孕妇 产道 感染 .新 生 儿 由 于 有 来 自 母 体 的 被 动 免疫 ， 
故 2 个 月 内 发 病 率 低 ,3 个 月 至 3 岁 儿 童 的 血清 抗体 水 平 
最 低 ,此 期 易 产生 感染 ,以 后 抗体 随 年 龄 增加 而 增高 ， 发 
病 率 亦 越 低 。 该 苗 所 致 脑膜 炎 、 咽 喉 会 厌 炎 的 病死 率 从 
前 高 达 95 多 ,由 于 抗生素 的 广泛 应 用 ,病死 率 已 降 为 5~ 
10 免 。 其 预后 与 诊断 及 治疗 的 早晚 明显 有 关 。 

病原 学 ”流感 哮 血 杆菌 简称 流感 杆菌 ， 属 弧 菌 科 喀 
血 杆菌 属 。1892 年 首先 从 流行 性 感冒 患者 鼻 咽 部 分 离 
到 ,当时 被 认为 是 流感 的 病原 菌 , 故 得 名 。1933 年 从 流感 
病人 鼻 咽 分 泌 液 之 中 成 功 地 分 离 出 流感 病毒 ， 才 证 实 流 
感 杆菌 并 非 流感 病原 菌 。 流 感 杆菌 为 革 兰 氏 阴性 短小 杆 
菌 ， 在 人 工 培养 时 必须 供给 新 鲜血 液 才 能 生长 ， 新 分 离 
的 或 幼 龄 菌 具 英 膜 ,其 菌株 毒 力 较 强 , 在 陈旧 培养 物 中 由 
于 自 溶 酶 的 作用 , 英 膜 消失 。 该 菌 的 莱 膜 含 多 糖 抗原 , 根 
据 抗原 的 不 同 ， 将 流感 杆菌 分 为 a~t 六 型 , 其 中 b 型 致 
病 力 最 强 。 以 前 认为 无 荚 膜 菌株 不 致 病 ， 现 在 也 被 认为 
是 病原 菌 。 其 致 病 力主 要 来 自 细菌 产生 的 内 毒素 。 而 特 
异 的 荚 膜 多 糖 可 中 和 机 体 在 感染 过 程 中 形成 的 抗体 ， 抵 
抗体 内 白细胞 的 吞噬 ， 还 可 能 抑制 呼吸 道 粘 膜 纤毛 的 活 
动 。 此 菌 抵抗 力 较 弱 ,50~56%C 30 分 钟 即 可 杀 死 ， 对 一 
般 消 毒药 甚 敏感 ,干燥 时 也 易 死 亡 。 

临床 表现 ”根据 感染 部 位 而 异 。 脑 膜 炎 为 b 型 流感 
杆菌 所 致 最 重要 和 最 常见 的 一 种 严重 疾病 ，75 多 的 病例 
发 生 在 2 个 月 至 2 岁 儿 童 ，20 世纪 末 ， 成 人 病例 有 所 增 
加 ,一 般 发 病 较 其 他 化 及 性 脑膜 炎 稍 缓慢 , 病 前 可 先 有 上 
呼吸 道 感染 、 支 气管 炎 、 肺 炎 、 中 耳 炎 等 疾患 ， 经 1~2 周 
后 出 现 发 热 头 痛 、 呕 吐 ,嗜睡 , 颈 强直 、 角 马 反 张 . 前 向 脱 
出 、 昏 迷 及 惊 胸 , 亦 有 部 分 病人 发 病 急 路 ， 短 时 间 内 即 出 
现 较 严重 症状 。 流 感 杆菌 也 常 致 咽喉 会 大 炎 ， 任 何 年 龄 
患者 在 临床 均 表现 为 一 种 急症 ,有 发 热 会 大 部 红肿 及 明 
显 的 疼痛 ,还 可 发 生 上 呼吸 道 阻塞 和 呼吸 困难 。 

诊断 ”由 b 型 流感 杆菌 所 致 的 会 大 炎 ， 根 据 典型 临 
床 表现 即 可 确诊 。 而 流感 杆菌 脑膜 炎 等 感染 与 其 他 细菌 
性 脑膜 炎 等 表现 并 无 不 同 ,最 可 车 的 诊断 依据 是 由 血液 、 
脑 脊 液 中 及 局 部 分 泌 物 中 查 到 病原 蓝 $ 以 免疫 化 学 方法 
鉴定 新 分 离 菌 的 英 腊 肿胀 反应 及 从 上 述 体 液 、 浓 缩 尿 等 
标本 中 检查 英 膜 物质 ,这 些 也 可 作为 佐证 。 

治疗 ” 除 一 般 治疗 及 对 症 治疗 外 ,主要 是 病因 治疗 。 
本 苗 对 磺胺 、 青 夫 素 、 链 霉 素 四环素、 氨 共 青霉素 和 氧 各 
素 均 敏感 ,对 b 型 英 膜 流感 杆菌 的 急性 感染 ,尤其 是 脑膜 
炎 、 会 厌 炎 , 过 去 均 以 氨 茜 青霉素 为 首选 ， 有 的 国家 报告 
耐 气 共 青 霉 素 的 菌株 逐年 增加 , 故 有 人 以 氧 鼻 素 为 首选 。 

预防 ”抗生素 不 能 降低 b 型 流感 杆菌 的 带菌 率 ，18 
个 月 以 上 的 儿童 在 注射 流感 杆菌 美 膜 多 糖 疫苗 1 年 内 
90% 可 得 到 保护 作用 。 《 吴 梓 涛 ) 


liuxingxing ganmao 
流行 性 感冒 (influenza) 流行 性 感冒 病毒 引 
起 的 急性 呼吸 道 传染 病 。 简 称 流感 ,主要 表现 茸 改 高热 、 
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头痛 、 全 身 酸痛 、 乏 力 及 轻微 呼吸 道 症状 。 流 感 病毒 尤其 
是 甲 型 流感 病毒 , 易 发 生变 异 , 而 且 传染 性 强 ,传播 迅速 ， 
易 引 起 流行 及 大 流行 。 流 行 先 从 大 城市 开始 ， 以 后 可 让 
及 边远 农村 。 传 染 源 主要 是 病人 及 隐 性 感染 着 ， 一 般 在 
潜伏 期 林 至 病 后 3 日 传染 性 最 强 ， 退 热 后 2 日 传染 性 消 
失 。 经 空气 飞 沫 传播 ,人群 普遍 易 感 ,以 5 一 20 岁 者 发 病 
较 多 。 新 亚 型 病毒 引起 流行 时 ,各 年 龄 均 可 发 病 。 各 型 和 
各 亚 型 病毒 间 无 交叉 免疫 力 , 患 病 后 免疫 力 一 般 维持 8 一 
12 个 月 , 最 长 不 超过 2 年 。 流 感 曾 有 《4 次 世界 性 大 流行 ， 
首次 是 在 第 一 次 世界 大 战 末期 (1918~1919)， 发 病人 数 
约 5 亿 ,病死 约 2 000 万 人 。 以 后 于 1946~1947、1957~ 
1958 及 1968 一 1969 先后 发 生 3 次 世界 性 大 流行 。 此 外 ， 
在 不 同 国家 和 地 区 还 有 较 小 的 流行 。 四 季 均 可 流行 ， 以 
冬 春季 为 多 。 无 特效 治疗 ,预防 可 用 流感 疫苗 。 

病原 学 ”流感 病毒 属 正 粘液 病毒 科 ， 病 毒 颗粒 呈 球 
形 ,直径 为 80 一 120nm。 新 分 离 的 病毒 可 呈 丝 状 ， 核心 为 
单 股 RNA 及 蛋白 质 组 成 的 核 蛋白 ,含有 可 溶性 抗原 (S 抗 
原 ), 有 型 特异 性 , 据 此 可 把 流感 病毒 分 为 甲乙 \ 丙 三 型 。 
外 有 囊 膜 , 历 膜 内 层 为 内 膜 蛋白 ,外 层 为 类 脂 层 ， 其 上 有 
很 多 微粒 ,为 血 凝 素 和 神经 氨 酸 酶 ， 为 病毒 的 表面 抗原 ， 
具有 亚 型 和 病毒 株 的 特异 性 , 易 发 生变 异 .流感 病毒 的 血 
凝 素 可 夏 集 人 和 多 种 动物 如 鸡 、 豚 女 、 大 白鼠 、 小 白鼠 、 
马 、 猪 狼 等 的 红细胞 。 病 毒 可 藉 血 凝 素 附着 细胞 而 后 感 
染 细 胞 。 由 它 诱 生 的 抗体 有 保护 作用 ， 并 可 抑制 血 杷 反 
应 ， 此 血 凝 抑制 反应 可 用 来 进行 诊断 。 神 经 氮 酸 酶 可 以 
水 解 细胞 表面 与 病毒 结合 的 受 体 并 分 解 细胞 膜 上 的 神经 
氨 酸 ,而 使 病毒 易于 从 细胞 内 释 出 而 再 感染 新 的 细胞 。 

流感 病毒 不 耐 热 ,56'C 数 分 钟 即 失去 致 病 力 , 酸 、 乙 
醚 .甲醛 、 紫 外线 和 各 种 消毒 剂 如 酒精 、 石 尖酸 和 漂白 粉 
等 均 可 使 病毒 灭 活 。 可 用 鸡 胚 及 人 胚 肾 、 猴 肾 和 人 羊膜 
等 细胞 接种 ， 做 病毒 分 离 和 培养 ,动物 接种 以 雪 狠 最 敏 
感 ， 也 可 用 小 白鼠 。 流 感 病毒 在 自然 界 中 不 断 发 生 抗 原 
变异 ,根据 变异 大 小 的 不 同 抗原 ,变异 有 两 种 类 型 ，@ 抗 
原 漂移 ,是 抗原 的 量变 ,只 有 血 凝 素 和 神经 氨 酸 酶 抗原 性 
小 的 数量 的 变异 ,可 借 此 产生 新 的 病毒 株 , 称 为 变种 。 一 
般 2 一 3 年 发 生 一 次 ,可 引起 小 流行 。@@ 抗 原 转变 ， 是 抗 
原 的 质变 , 血 凝 素 和 神经 氮 酸 酶 发 生 完全 的 、 质 的 改变 ， 
从 而 出 现 新 的 亚 型 。 一 般 10~15 年 发 生 一 次 ,可 引起 世 
界 性 大 流行 。 甲 型 流感 病毒 最 易 发 生 抗 原 变异 ， 可 产生 
新 的 变种 和 亚 型 而 引起 流行 。 乙 型 流感 病毒 的 抗原 性 变 
异 不 如 甲 型 明显 ,只 有 变种 而 无 亚 型 ,可 引起 小 流行 。 丙 
型 流感 病毒 未 见 抗原 变异 , 仅 引 起 散发 性 发 病 ,不 引起 流 
行 。 流 感 病毒 抗原 性 变异 的 原因 可 能 为 流感 病毒 基因 突 
变 ,抗原 发 生 量变 到 质变 ,产生 新 毒 株 ， 人 群 免疫 力 对 新 
毒 株 又 进行 选择 ,从 而 产生 流行 的 新 亚 型 和 变种 变异 亦 
可 能 与 人 与 人 或 人 与 动物 间 不 同 流感 病毒 株 发 生 的 杂交 
和 基因 重组 有 关 ， 也 可 能 为 保存 于 动物 的 流感 病毒 株 重 
新 感染 人 体 所 致 。 研 究 流感 病毒 抗原 变异 的 规律 ， 有 助 
于 对 疫情 的 预测 和 选用 新 的 、 流 行 的 变异 病毒 株 , 及 时 制 
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备 有 效 疫苗 以 预防 流感 。 

1971 年 国际 流感 会 议 规定 流感 病毒 的 命名 法 :型 别 / 
分 离 地 点 /病毒 株 号 /分 离 年 代 [ 血 凝 素 、 神 经 氨 酸 酶 ], 如 
甲 / 香 港 /1/68[HAN:],H 和 N 后 的 序号 代表 亚 型 。 

甲 型 流感 病毒 于 1933 年 首次 分 离 , 以 后 曾 发 生 多 次 
亚 型 变异 并 引起 流行 。 

临床 表现 潜伏 期 为 数 小 时 至 4 日 ,一 般 为 1 一 3 日 。 
@ 典型 流感 ,流感 病毒 侵入 呼吸 道 纤毛 柱状 上 皮 细 胞 并 
在 此 繁殖 。 全 身 中 毒 症 状 明显 而 局 部 呼吸 道 症状 轻微 ， 
为 本 病 的 特点 。 表 现 为 急 起 县 寒 .高 热 ,体温 迅速 上 升 至 
39 一 40C 以 上 ， 有 头痛 ， 以 前 额 为 重 ,全 身 酸 痛 , 以 背部 
及 四 肢 为 著 , 全 身 软弱 乏力 。 呼 吸 道 症状 较 轻 , 有 咽 干 及 
咽 痛 ,可 有 胸骨 后 烧灼 感 。 部 分 病人 有 站 二、 流 鼻 涕 及 打 
喷 呈 等 鼻炎 症状 ， 也 可 有 腹泻 ,水 样 便 及 恶心 .呕吐 等 胃 
肠 道 症状 。 体 检 有 面 类 潮红 、 结 膜 及 咽 部 充血 。 发 热 于 
1 一 2 日 内 达 高 峰 , 一 般 于 3~4 日 内 退 热 , 其 他 症状 亦 随 
之 消失 ,但 乏力 可 持续 1~2 周 。@ 轻 型 流感 ,发 热 不 高 ， 
多 在 39 必 以 下 。 全身 症 状 和 呼吸 道 症状 较 轻 。 一 般 2~3 
日 后 恢复 。@ 肺 类型 流感 (流感 病毒 肺炎 )。 主 要 发 生 在 
幼儿 ,老年 人 , 患 有 慢性 心肺 肾 疾病 及 使 用 免疫 抑制 剂 
的 病人 。 起 病 时 与 典型 流感 相似 ,但 病情 迅速 加 重 ,出 现 
高 热 , 烦 躁 、 剧 烈 咳嗽 和 咯血 羔 。 严 重 者 可 有 呼吸 困难 及 
青紫 。 和 射线 胸 片 示 两 肺 弥 漫 性 结 节 状 阴影 , 近 肺 门 处 较 
多 。 抗 生 素 治疗 无 效 , 多 于 5~10 日 内 病情 恶化 而 死亡 。 

并 发 症 主要 为 继 发 细菌 及 其 他 病毒 感染 ， 如 上 呼吸 
道 感染 ,气管 炎 、 支 气管 炎 和 肺炎 。 多 见于 幼儿 、 年 老 体 
弱 及 抵抗 力 低下 者 ,病死 率 较 高 。 

诊断 ”根据 当地 和 近期 流感 流行 史 、 典 型 的 临床 表 
现 一 般 诊 断 不 难 。 进 一 步 确诊 和 对 不 典型 病人 的 诊断 ， 
可 借助 实验 室 检查 ， 血 白细胞 总 数 碱 低 。 有 继 发 细菌 感 
染 时 ,末梢 血 白细胞 总 数 及 中 性 粒 细胞 增高 。 也 可 做 病毒 
分 离 及 血清 学 检查 ， 取 发 病 3 日 内 病人 咽 部 的 含 嗽 液 和 
鼻 咽 拭 子 ， 接 种 鸡 胚 或 组 织 培养 以 分 离 病毒 。 亦 可 取 发 
病 3 日 内 及 2~4 周 后 病人 的 双 份 血清 ， 做 血 凝 抑制 试 
验 、 补 体 结合 试验 或 中 和 试验 。 此 外 ,用 鼻甲 粘膜 印 片 染 
色 后 ,可 见 柱状 上 皮 细胞 内 有 包涵 体 , 亦 可 用 荧光 抗体 染 
色 法 检查 由 粘膜 上 皮 细 胞 内 流感 病毒 抗原 ， 此 法 可 作 快 
速 诊断 。 

治疗 ”目前 尚 无 特效 的 抗 病毒 治疗 ， 主 要 以 对 症 和 
支持 疗法 为 主 ,包括 卧床 休息 ,多 饮水 、 用 解 热 镇 痛 药 和 应 
用 抗生素 治疗 继 发 性 细菌 感染 等 , 亦 可 用 中 医 中 药 治疗 。 

预防 “应 经 常 掌握 国际 及 国内 流感 流行 动向 、 流 感 
病毒 的 变异 情况 和 人 群 免疫 力 状 态 , 进 行 疫情 预测 ,及 时 
采取 有 效 预 防 措施 。 对 病人 做 呼吸 道 隔离 至 退 热 后 2 天 。 
流行 期 间 ,鼓励 戴 口 军 , 少 去 公共 场所 ,减少 大 型 集会 。 居 
室 应 通风 ,可 用 乳酸 和 食 酯 燕 燕 消 毒 。 对 易 感 人 群 可 用 
疫苗 预防 ,流感 疫苗 有 灭 活 疫苗 和 减 毒 活 疫苗 两 种 ,必须 
选用 当时 当地 流行 的 新 毒 株 制备 疫苗 。 流 感 灭 活 疫 苗 须 
皮下 注射 , 除 婴 幼 儿 外 一 般 无 副作用 ,免疫 效果 好 ， 保 护 


期 可 达 半 年 至 1 年 , 但 生产 过 程 复杂 ,产量 少 ,成 本 高 ,不 
易 大 量 供应 。 碱 毒 活 疫苗 可 鼻腔 喷雾 接种 ， 接 种 后 可 发 
生 轻 型 流感 ,有 轻微 呼吸 道 症状 ,个 别 病人 有 发 热 ， 但 免 
疫 效果 好 。 减 毒 活 疫苗 较 易 生产 ,可 大 量 生产 和 供应 ,中 
国 目 前 主要 采用 此 种 疫苗 。 此 外 ， 尚 可 应 用 金刚 烷 胺 盐 
酸 盐 预防 ， 此 药 可 抑制 甲 型 流感 病毒 进入 呼吸 道上 皮 细 
胞 , 故 有 预防 甲 型 流感 的 作用 。 但 有 兴奋 、 蓄 晕 与 共 济 失 
调 的 副作用 。 对 孕妇 、 哺 乳 妇女 和 有 癫 冯 史 者 禁用 。 
参考 书目 
煞 承 希 等 主编 : “实用 流行 病 学 ?， 甘 肃 科学 技术 出 版 社 ， 兰 


州 ,1989。 
(斯 索 文 ) 


liluxingxIng naojisulmoyan 
流行 性 脑 誉 骨膜 炎 (epidemic meningitis》 
脑膜 炎 双 球菌 引起 的 化 及 性 脑膜 类。 简称 流 脑 。 主 要 表 
现 发 热 , 头 痛 、 哎 吐 、 皮 肤 凉 点 或 瘀 班 以 及 颈项 强直 等 脑 
瑚 液 有 改变 。 临 床 分 普通 型 .暴发 型 及 慢性 型 ,病死 率 约 
10% ,暴发 型 死亡 率 较 高 ,其 中 暴发 脑膜 脑 炎 型 引起 的 脑 
水 种、 脑 闪 及 呼吸 表彰 为 主要 致死 原因 。 早 期 诊断 和 治 
疗 可 大 幅度 降低 病死 率 。 大 部 分 病人 可 以 痊愈 不 留任 何 
后 遗 症 ， 部 分 病人 愈 后 遗留 永久 性 中 枢 神经 损伤 ， 如 耳 
证 、 失 语 、 针 视 、 冶 疾 、 病 果 等 。 多 数 菌株 对 磺胺 药物 敏 
感 , 耐 药 者 可 选用 青霉素 、 毛 克 素 以 及 其 他 抗生素 。 世 界 
各 地 均 有 流行 。 人 是 唯一 的 传染 源 ， 在 流行 期 间 的 人 群 
中 , 鼻 咽 部 带菌 率 可 高 达 50% ,病原菌 借 咳嗽 、 喷 喧 ,说 
话 等 由 飞 沫 直接 从 空气 中 传播 发 病 季节 入 冬 后 即 开始 ， 
三 、 四 月 达 发 病 高 峰 期 , 夏 初 逐渐 下 降 。 人 口 拥挤 、 空气 
流通 不 畅 , 阳 光 缺 少 等 因素 均 有 利于 疾病 的 传播 .任何 年 
龄 均 可 发 病 , 15 岁 以 下 儿童 占 全 部 病例 的 80% 以 上 , 1 
岁 以 内 的 婴儿 占 儿 童 病例 的 1/3，18 一 20 岁 为 第 二 个 发 
病 高 峰 。 f 

病原 学 ”脑膜 炎 双 球菌 为 卵 圆 形 、 多 数 成 对 排列 的 
革 兰 氏 阴 性 球菌 。 在 体外 生活 能 力 很 弱 ， 经 阳光 曝晒 或 
在 干燥 环境 中 数 小 时 即 死亡 ,温度 低 于 37'C 或 高 于 50'C 
或 经 一 般 消 毒药 作用 后 极 易 被 杀 死 。 故 病人 血液 、 脑 消 
液 .皮肤 痘 点 涂 片 等 查找 病原 菌 的 标本 应 立即 送 检 。 依 血 
清 凝集 试验 可 将 此 菌 分 为 A、B、C、D、X、Y、Z、Wiss 及 
29E 等 9 个 群 , 各 群 均 可 引起 流 脑 ,世界 各 地 流行 的 菌株 
也 在 不 断 转 变 , 且 耐 磺胺 药物 的 菌株 也 在 增多 。 

发 病 机 理 和 临床 表现 ”潜伏 期 为 2 一 3 日 ,长 者 可 达 
10 天 。 病 原 菌 首先 侵入 人 体 的 鼻 咽 部 , 若 人 体 免 疫 力 强 
则 可 迅速 将 病原 菌 杀 灭 ,临床 不 表现 症状 ; 若 免疫 力 稍 弱 
则 病原 万 可 在 鼻 咽 部 繁殖 ， 受 染 者 成 为 临床 不 发 病 的 健 
康 带 菌 者 或 仅 出 现 上 呼吸 道 感染 症状 ， 临 床 表现 类 似 感 
冒 ， 此 期 为 上 呼吸 道 感染 期 。 由 于 带菌 者 仍 从 事 正常 社 
会 活动 ， 故 是 对 周围 人 群 威胁 最 大 的 传染 源 。 多 数 病 例 
的 病情 到 此 不 再 发 展 而 停止 。 在 少数 情况 下 〈 如 人 体 抵 
抗力 明显 降低 或 细菌 毒 力 较 强 时 ,病原 菌 通过 鼻 啊 部 进 
入 血液 ,此 期 为 败血症 期 ,细菌 及 其 毒素 使 血管 发 生 过 敏 


性 坏死 .栓塞 、 出 血 等 , 发生 在 皮肤 血管 时 则 可 见 瘀 点 或 
阅 更 (见于 约 70% 的 病人 )。 其 他 中 毒 症状 有 发 热 、 脉 快 、 
关节 痛 、 血 白细胞 升 高 等 。 凉 点 或 瘀 班 涂 片 或 血 培养 可 
找到 病原 菌 。 少 数 病例 病情 发 展 迅速 ,很 快 出现 高 热 , 休 
克 、 广 泛 瘀 点 或 大 片 凉 班 ,而 脑膜 炎症 状 不 明显 , 常 于 24 
小 时 内 危及 生命 ， 称 为 暴发 败血症 型 ， 过 去 认为 是 细菌 
及 内 毒素 致 双 侧 肾上腺 皮质 出 血 、 坏 死 ， 促 发 急性 肾 十 
腺 皮质 功能 衰 竟 一 一 沃 特 豪 斯- 弗 里 德里 克 森 二 氏 综合 
征 ,实则 引起 本 型 的 主要 病理 基础 为 多 漫 性 血管 内 凝血 。 
经 败血症 期 后 ,病原 菌 经 血 流 侵入 脑 消 髓 膜 ,引起 化 脓 性 
脑膜 炎 ,病变 以 软 脑膜 为 主 , 早 期 有 充血 水 肿 。 纤 维 蛋白 、 
白细胞 及 细菌 泛 出 于 脑 稍 液 内 , 脑 冰 液 压力 增高 ,外 观 旦 
混浊 或 脓 性 , 白细胞 数 增多 , 糖 及 握 化 物 含量 减少 ,蛋白 
质量 升 高 ， 经 离心 后 涂 片 可 找到 脑膜 炎 双 球菌 。 此 期 除 
败血症 期 的 症状 外 ,还 出 现 剧烈 的 头痛 呕吐 、 烦 躁 不 安 、 
惊厥 或 诡 亡 ,神志 忱 愧 或 哮 唾 等 。 查 体 可 见 颈 项 强直 、 克 
和 尔 尼 格 氏 征 ( 届 艇 伸 膝 征 ) 和 布 重金 斯 基 氏 征 ( 届 颈 动 腿 
征 ) 等 脑膜 刺激 征 阳性 ， 婴 儿 发 作 多 不 典型 ， 除 高 热 、 拒 
食 .烦躁 和 嘛 器 外 , 惊 大 , 腹 泻 及 咳嗽 较 成 人 多 见 ,未 闭 的 
前 贸 门 明显 隆起 有 助 于 诊断 。 但 频繁 呕吐 而 致 失 水 者 反 
可 出 现 前 向 下 陷 。 若 病变 进一步 向 脑 实质 发 展 ， 便 引起 
脑 血 管 痉挛、 脑 缺 氧 、 血管 通 透 性 增加 、 局 灶 性 哮 中 性 粒 
细胞 浸润 及 出 血 、 脑 水 种 及 颅 内 压 升 高 ,柔软 的 脑 组 织 受 
压 ， 自 解剖 上 的 薄弱 部 位 一 一 小 脑 幕 裂孔 及 枕骨 大 孔 脱 
出 ,这 称 为 脑 疝 。 此 期 除 具 有 脑膜 炎 的 症状 、 体 征 和 阳性 
实验 室 检查 外 , 病情 变化 快 , 患者 可 迅速 进入 昏迷 期 ,出 
现 呼吸 衰竭 如 呼吸 快慢 ,深浅 不 均 , 呼 吸 暂 停 或 抽泣 样 呼 
吸 等 .瞳孔 亦 大 小 不 等 .边缘 不 整 、 光 反应 迟 名, 神经 系统 
检查 锥 体 束 征 常 呈 阳性 ,这 称 为 暴发 脑膜 脑 炎 型 一 旦 出 
现 呼 吸 衰竭 和 瞳孔 改变 往往 表明 有 脑 疝 ， 病 人 常 因 脑 疝 
死 于 呼吸 心跳 停止 。 临 床上 还 有 比较 少见 的 慢性 脑膜 炎 
球菌 败血症 和 渗 底 脑膜 炎 ， 病 程 可 迁延 数 周 或 数 月 ， 多 
数 因 急性 期 治疗 不 及 时 或 治疗 不 彻底 所 致 。 表 现 为 反复 
发 作 的 寒战 、 头 痛 、 发 热 、 皮 肤 凉 亚 、 关 节 肿 痛 和 脾 大 
及 惊 胖 等 。 需 多 次 血 培 养 或 痘 斑 涂 片 检查 方 能 找到 致 病 
菌 。 

诊断 ” 凡 在 流行 季节 有 突起 高 热 头 痛 、 哎 吐 伴 神志 
改变 ,体检 有 皮肤 粘膜 瘀 点 ,脑膜 刺 激 征 阳 性 者 可 初步 作 
出 诊断 。 确 诊 或 临床 表现 不 典型 者 有 待 于 脑 冰 液 的 检查 
及 病原 菌 的 发 现 。 其 他 免疫 学 检查 如 对 流 免疫 电泳 . 反 相 
血 凝 试 验 等 均 有 助 于 快速 诊断 。 其 他 化 脓 性 脑膜 类 大 多 
体内 有 感染 病灶 ， 依 发 病 季节 和 脑 表 液 检查 可 与 流行 性 
乙 型 脑 炎 鉴 别 。 其 他 急性 感染 的 虚 性 脑膜 类 ， 脑 瑚 液 除 
压力 增高 外 , 余 项 检查 均 正常 。 

治疗 首选 磺胺 类 药物 ， 该 药 易 透 过 血液 与 脑 肯 液 
间 的 一 个 生理 屏障 ( 血 脑 屏障 ) , 杀菌 力 强 ,排泄 慢 ; 同 时 
应 用 较 大 剂量 的 青霉素 对 控制 败血症 效果 良好 。 对 青 咎 
素 过 敏 者 用 氧 奈 素 治疗 , 氧 每 素 易 适 过 血 脑 屏障 ,疗效 较 
好 ， 但 应 警 塌 其 致 血细胞 减少 的 毒性 。 同 时 加 强 对 症 处 
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理 , 对 高 热 、 抽 搞 者 采用 物理 降温 及 镇 静 药 治疗 ; 出 现 休 
克 的 应 静脉 补充 血 容量 ,纠正 酸 中 毒 ,应 用 血管 活性 药物 
等 ; 鼎 压 高 者 及 早 应 用 甘露 醇 等 脱水 药 - 败 血 症 和 脑膜 炎 
过 程 中 可 出 现 其 他 部 位 如 肺 部 、 中 耳 、 鼻窦 、 心包 、 心 内 
膜 、, 关 节 及 脑 等 化 脓 性 感染 , 除 脑 脓 肿 外 多 数 经 治疗 可 痉 
瘟 不 留 后 遗 症 。 常 见 的 后 遗 症 有 脑 积 水 、 脑 袭 缩 所 致 的 
智力 发 育 障碍 或 脑 皮质 损伤 所 致 的 疗 病 等 。 亦 可 有 神经 
性 耳聋、 斜视 、 失 语 、 吞咽 困难 、 四 肢 单 竣 或 偏 兽 ， 甚 至 
旺 去 皮质 僵直 状态 。 若 病变 在 俏 傅 时 可 出 现 不 同 平面 的 
截瘫。 

预防 ”早期 发 现 病人 并 及 时 隔离 治疗 。 加 强 室内 通 
风 。 在 流行 季节 和 地 区 ,尽量 不 去 公共 场所 ,对 密切 接触 
病人 者 及 流行 区 的 15 岁 以 下 儿童 应 给 予 磺 胶 喀 啶 作为 
预防 用 药 , 也 可 用 氧 雪 素 、 二 甲 胶 四 环 素 等 。 盐 水 嗽 口 、 
呐 喃 西林 液 滴 自 、 中 药 等 也 有 一 定 的 预防 作用 。 流 脑 疫 
苗 用 于 15 岁 以 下 儿童 有 一 定 预 防 效果 ,流行 区 也 可 用 于 
成 人 。 《 金 住 坤 》 


lluxIngxIng salxloanyan 
流行 性 腮腺 炎 (mumps，epidemic parotitis) 
有 腺 炎 病 毒 引 起 的 急性 呼吸 道 传染 病 。 俗 称 “ 疙 腮 "。 主 要 
表现 腮腺 肿 大 并 疼痛 。 常 见 的 并 发 症 为 脑膜 脑 炎 及 备 丸 
炎 。 人 类 对 本 病 普 遍 易 感 ,15 岁 以 下 儿童 发 病人 数 占 病 
人 总 数 的 90% ,其 中 以 5 一 9 岁 儿 童 发 病 最 高 。 在 儿童 
集聚 场所 如 托 幼 机 构 和 小 学 可 引起 流行 ,一般 间隔 7~8 
年 可 引起 周期 性 的 流行 成 人 亦 可 发 病 , 1 岁 以 内 婴儿 因 
有 母体 传 给 的 抗体 ,很 少 发 病 。 本 病 一 年 四 季 均 可 发 生 ， 
但 以 冬 春季 较 多 。 一 般 预 后 良好 , 均 能 自 念 。 患 病 后 免疫 
力 持久 ， 第 二 次 得 病 者 罕见 。 

病原 学 ” 肋 腺 炎 病 毒 属 副 粘 液 病 毒 科 ,为 RNA 病 毒 。 
呈 贺 形 ,大 小 相差 悬殊 ,直径 约 909~600nm。 病毒 可 在 鸡 
胚 .人 羊膜 \ 猴 肾 等 细胞 中 繁殖 。 紫 外 线 、 加 热 60C10 分 
钟 及 一 般 消 毒剂 如 1% 煤 酚 皂 液 ,乙醇 、 甲 醛 等 均 能 使 病 
毒 迅 速 灭 活 。 主 要 含有 V 抗 原 (病毒 抗原 ) 和 S 抗原 (可 溶 
性 抗原 )。 感 染 腮腺 炎 病毒 后 ， 人 体 可 产生 相应 的 V 抗 体 
和 S 抗 体 。 腮 腺 炎 病毒 含有 血 凝 素 ,可 凝集 鸡 . 人 等 的 红 
细胞 。 传 染 源 为 病人 和 隐 性 感染 者 ， 自 腮腺 肿 前 6 日 至 
胭 腺 肿 后 9 日 ,患者 唾液 中 均 含有 病毒 ,有 传染 性 。 经 空 
气 飞 沫 传播 。 

临床 表现 ”潜伏 期 2 一 3 周 , 先 有 乏力 、 食 和 欲 不 振 ,全 
身 不 适 等 症状 ,继而 出 现 一 侧 肋 腺 肿 大 及 疼痛 , 鼎 腺 肿 大 
以 耳垂 为 中 心 , 向 前 、 后 、 下 肿 大 , 触 之 有 弹性 感 并 有 压 
痛 , 表 面皮 肤 发 热 但 不 红 , 咀 喝 及 进 酸性 食物 时 肝 腺 胀 痛 
加 重 ,腮腺 导管 口 (位 于 上 颌 第 二 磨牙 旁 类 粘膜 上 7 红肿 ， 
一 侧 腮 腺 肿 大 :一 4 日 后 ,对 侧 腮 腺 亦 可 肿 冯 。 腮 腺 肿胀 
于 1 一 3 日 达 高 峰 ， 持 续 4 一 5 日 后 逐 半 消 退 。 颌 下 腺 及 
舌 下 腺 亦 可 肿 痛 。 病 人 可 同时 伴 有 发 热 , 体温 增高 至 
38~~40'C。 整 个 病程 约 10~14 日 .末梢 血 白细胞 正常 或 
减低 ,淋巴 细胞 增多 。 患 鼎 腺 炎 时 , 肋 腺 导管 因 器 腺 肿胀 
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而 受 压 ,唾液 流出 受阻 ,唾液 中 的 淀粉 橱 可 反 流 入 血 ， 使 
血 及 尿 中 淀粉 酶 增高 。 在 并 发 腊 腺 炎 时 ， 血 淀粉 酶 及 脂 
肪 酶 均 可 增高 。 

常见 的 并 发 症 有 竺 丸 炎 及 脑膜 脑 炎 。 腮 腺 炎 病 毒 好 
侵犯 成 热 的 生殖 腺 ， 故 睾丸 炎 多 发 生 在 青春 期 后 的 男性 
患者 ,在 有 居 腺 肿 大 后 1 周 左 右 或 腮腺 开始 消 肿 后 发 生 。 病 
人 有 高 热 .睾丸 肿胀 及 疼痛 ,并 有 了 明显 压痛 。 睾 丸 炎 多 为 
单 侧 发 生 , 大 约 20 一 30 旬 的 病人 可 侵 及 双 侧 。 少 数 病人 
可 发 生 睾丸 萎缩 ,一 般 为 不 完全 性 萎缩 ， 因 此 ,即使 为 双 
侧 睾丸 炎 ， 亦 很 少 引起 不 育 。 脑 噶 炎 或 脑膜 脑 炎 为 儿童 
中 最 常见 的 并 发 症 , 多 发 生 在 肋 腺 肿 大 后 1 周 , 亦 可 发 生 
在 肋 腺 种 大 前 或 始终 无 腾 腺 肿 大 者 。 病 人 有 发 热 、 头 痛 、 
哎 吐 、 颈 强直 等 表现 , 脑 消 液 有 炎症 改变 , 与 其 他 病毒 引 
起 的 中 枢 神 经 系统 感染 相似 。 病 程 约 10 日 左右 ,一 般 预 
后 良好 ,多 能 自 依 ,不 留 后 造 定 。 其 他 并 发 症 尚 有 胰腺 炎 、 
乳腺 炎 、 卵 梨 炎 ,甲状 腺 炎 、 心肌炎 、 肾 炎 、 关 节 炎 和 神经 
性 耳 八 等 。 妊 娠 初期 (3 个 月 以 内 ) 孕妇 患 本 病 时 可 致死 
胎 。 本 病毒 能 否 使 胎儿 出 现 畸 形 , 尚 未 证 实 。 

诊断 ”车 有 接触 病人 史 及 典型 的 腮腺 肿 大 和 疼痛 ， 
则 一 般 诊 断 不 难 。 但 确诊 和 不 典型 病人 的 诊断 须 依靠 病 
毒 分 离 及 血清 学 检查 ,可 取 早期 病人 的 唾液 、 血 、 尿 和 脑 
冰 液 接种 于 鸡 胚 和 组 织 培养 中 ， 以 分 高 胭 腺 炎 病 毒 。 亦 
可 取 急 性 期 和 恢复 期 双 份 血清 ， 作 补体 结合 试验 、 血 凝 
抑制 试验 或 中 和 试验 。 有 条 件 者 可 做 S 抗 体 和 V 抗 体 的 
检测 。S 抗体 出 现 早 , 下 降 及 消失 快 , 一般 ! 年 后 就 不 能 
测 出 ;而 V 抗 体 较 S 抗体 出 现 晚 1~2 周 , 且 可 持续 多 年 。 
如 果 患 者 血清 中 可 检 出 S 抗体 而 无 V 抗 体 ， 可 认为 是 早 
期 感染 。 如 果 S 和 V 抗 体 均 存 在 ， 则 为 近期 感染 腮腺 炎 
病毒 。 如 果 只 有 V 抗 体 而 无 S 抗 体 ， 则 提示 以 往 曾 受 感 
染 而 非 近期 感染 。 

本 病 须 注意 与 以 下 疾病 鉴别 ，@ 化 及 性 爵 腺 炎 ， 多 
为 单 侧 , 腮腺 局 部 有 明显 红肿 和 压痛 , 挤 压 腮 腺 时 ,可 见 
肛 腺 导管 口 流出 脓 液 ,末梢 血 白细胞 及 中 性 粒 细胞 明显 
升 高 ，@@ 肋 腺 结石 ,由 于 腮腺 导管 阻塞 , 肋 腺 于 短期 内 忽 
大 忽 小 ,局 部 无 红肿 ,疼痛 等 炎症 表现 。@@ 慢 性 非特 异性 
腮腺 肿 大 (无 症状 性 鼎 腺 肿 大 ), 多 发生 于 40 岁 以 上 的 男 
性 ,或 有 代谢 及 营养 障碍 性 疾病 如 糖尿 病 、 肝 硬 变 、 营 养 
不 良 等 患者 ; 有 长 期 慢性 腮腺 肿 大 ,无 动态 改变 , 腮腺 局 
部 无 红肿 及 压痛 ,多 为 双 侧 。 

治疗 ”本 病 无 特效 治疗 ,以 支持 及 对 证 治疗 为 主 。 高 
热 者 可 用 物理 降温 或 用 退 热 剂 。 腮腺 及 睾丸 肿 痛 明显 者 
可 局 部 冷 数 ， 并 以 丁字 带 托 起 睾丸 。 备 丸 炎 和 脑膜 炎症 
状 较 重 者 可 短期 应 用 肾上腺 皮质 激素 治疗 。 亦 可 用 中 医 
中 药 治疗 。 

预防 ”可 注射 腮腺 类 减 毒 活 疫苗 ， 接 种 后 抗体 阳 转 
率 为 985%, 抗体 产生 后 ,至 少 持续 5 年 一般 1 岁 以 上 儿 
童 开 始 接种 ,接种 后 发 病 率 明显 降低 。 此 外 ,可 隔离 病人 
至 临床 症状 和 肋 腺 肿 大 完全 消失 为 止 。 托 幼 机 构 除 应 隔 
离 病 人 外 ,对 接触 者 应 进行 检疫 ,检疫 至 最 后 一 例 病人 发 


病 后 21 天 。 注 射 普通 的 Y- 球 蛋白 和 胎盘 球 蛋白 无 预防 
作用 ,注射 恢复 期 病人 的 血清 及 其 Y- 球 蛋白 或 特异 性 高 
价 免疫 球 蛋白 有 预防 效果 ， 但 一 般 不 易 获得 ， 故 较 少 采 


用 。 
参考 书目 
余 污 主 铺 :< 医学 微生物 学 >, 人 民 卫 生出 版 社 , 北 京 ,1983。 
(斯 索 文 ) 
lluxingxing yixing naoyan 
流行 性 乙 型 脑 炎 (epidemic encephalitis B) 


乙 型 脑 炎 病 毒 引起 、 由 蚊 传播 的 急性 传染 病 。 又 称 日 本 
乙 型 脑 炎 。 主 要 侵犯 中 枢 神经 系统 。 症 状 有 发 热 头 痛 、 
呕吐 和 颈项 强直 等 。 严 重 者 发 生 惊 原 、 昏迷 和 死亡 * 部 分 
病例 可 有 后 遗 症 ,包括 肢体 瘫痪 \ 癫 病 、 智 力 障碍 等 本 病 
只 在 亚洲 流行 , 包括 日 本 、 中 国 大 陆 和 台湾、 朝鲜 、 菲 律 
宾 , 前 苏联 远东 地 区 、 东 南亚、 印度 等 地 ,在 流行 地 区 ,儿童 
发 病 率 高 ; 在 非 流行 地 区 , 各 年 龄 组 都 可 发 病 , 而 以 幼儿 
和 老人 为 多 。 男 女 无 差别 。 在 热带 全 年 都 有 病例 发 生 , 在 
温带 和 亚热带 地 区 ， 发 病 有 季节 性 ， 限 于 蚊 击 生 的 夏秋 
季 。 中 国 和 日 本 都 曾 对 本 病 的 传播 媒介 做 了 详细 的 调查 ， 
确定 蚊 是 重要 的 传播 媒介 ,主要 是 库 蚊 属 , 其 中 在 亚洲 广 
泛 分 布 的 三 带 吹 库 蚁 是 主要 媒介 。 鸟 和 猪 可 以 受 本 病毒 
的 感染 并 产生 病毒 血 症 ,起 扩散 感染 的 作用 。 

病原 学 1935 年 日 本 人 从 脑 炎 死亡 病人 的 脑 组 织 
中 发 现 了 本 病毒 ,属于 黄 病毒 科 , 是 西 尼 罗 抗 原 复合 组 中 
的 一 个 病毒 ,具有 单 链 RNA, 可 以 在 多 种 动物 (小 白鼠 、 金 
黄 地 鼠 . 猴 、 马 等 ) 和 多 种 细胞 培养 ( 肾 细 胞 , 蚊 细胞 ) 中 增 
殖 。 

临床 表现 ”病毒 通过 蚊 的 叮 刺 侵 入 人 体 后 ， 在 网 状 
内 皮 系 统 中 增殖 。 若 停止 在 此 阶段 ， 即 是 隐 性 感染 。 若 
进入 血循环 形成 病毒 血 症 ， 即 是 轻型 感染 。 若 通过 血 脑 
屏障 侵入 中 枢 神 经 系统 ， 则 可 以 发 生 脑 炎 。 隐 性 感染 与 
显 性 感染 的 比例 约 为 25:1 。 主 要 病理 改变 在 中 枢 神 经 系 
统 , 以 大 脑 皮质 .基底 核 , 间 脑 .中 脑 为 主 ,其 次 为 小 脑 . 延 
髓 和 桥 脑 ; 有 血管 充血 或 出 血 , 神 经 细胞 变性 和 坏死 、 软 
化 灶 形 成 , 胶 质 细胞 增生 等 。 

本 病 的 潜伏 期 是 5 一 15 日 ,最 长 可 达 21 日 。 轻 型 病 
例 的 症状 是 低热 .头痛 和 疲倦 ,持续 几 日 后 自 依 。 典 型 脑 
炎 在 开始 时 症状 可 能 与 轻型 相似 ， 以 后 体温 逐渐 上 升 并 
出 现 脑 类 的 症状 或 在 开始 时 即 出 现 高 热 、 头痛、 食欲 减 
退 . 恶 心 ,呕吐 。 严 重 者 持续 高 热 、 颈 强直 、 神情 呆滞 、 惊 
厂 、 嗜睡 或 昏迷 , 并 出 现 强直 性 肢体 冶 疾 、 眼球 和 肢体 震 
粘 等 。 有 时 可 以 侵犯 延 蔓 出 现 中 枢 性 呼吸 衰 竟 。 儿 童 容 
易 发 生 惊 虐 。 病 情 严 重 者 在 病 期 第 5~9 日 死 于 呼吸 或 
循环 衰 竟 。 病 死 率 约 20% 左右。 高 热 , 频 繁 惊厥 ,深度 异 
迷 和 呼吸 衰 竟 是 预后 不 良 的 征兆 。 血 象 中 白细胞 总 数 和 
中 性 粒 细胞 数 均 增高 。 脑 冰 液 压力 增高 、 白 细胞 数 增加 ， 
一 般 不 超过 500/mm, 早 期 以 中 性 粒 细胞 较 多 ,以 后 以 淋 
巴 细胞 为 主 ,蛋白 质 轻 度 增 加 , 糖 及 氧化 物 含量 正常 。 

诊断 ”根据 严格 的 发 病 季节 (一 般 为 7.8.9 三 个 月 ， 


中 国 南方 地 区 提前 至 6 月 ) 、 典 型 临床 表现 及 脑 冰 液 检 
查 , 一 般 诊断 不 难 。 确 诊 须 茹 血清 学 检查 和 病毒 分 离 * 血 
清 学 检查 可 用 血 凝 抑制 试验 、 补 体 结合 试验 、 中 和 试验 
检测 血清 中 的 抗体 ， 恢 复 期 抗体 滴 度 较 急 性 期 增高 4 倍 
以 上 , 即 可 诊断 。 用 放射 免疫 检测 法 或 酶 联 免疫 吸附 检 
测 法 检测 早期 血清 中 和 脑 脊 液 中 出 现 的 IgM 抗体 ， 有 助 
于 早期 诊断 和 现 症 病人 的 诊断 。 从 急性 期 病人 的 血 和 脑 
瑚 液 分 离 病 毒 的 阳性 率 很 低 。 从 死亡 病例 的 脑 组 织 分 离 
病毒 的 阳性 率 高 ,并 可 以 用 免疫 荧光 法 检测 病毒 抗原 。 

本 病 应 与 其 他 病原 体 引起 的 脑 炎 和 脑膜 炎 以 及 中 毒 
性 痢疾 、 脑 型 症 疾 、 中 里 等 相 鉴 别 。 结 核 性 脑膜 类 的 发 病 
无 季节 性 ,病人 有 结核 病 或 接触 史 , 起 病 较 缓 , 脑 冰 液 可 
以 呈 毛 琉璃 样 , 静 置 后 出 现 薄膜 , 细胞 数 增加 , 以 淋巴 细 
胞 为 主 , 糖 及 氧化 物 含量 减少 , 可 以 检 出 结核 杆菌 。 血 中 
白细胞 数 正常 。 流 行 性 脑 消 髓 膜 炎 的 发 病 多 在 春季 ， 有 
皮肤 凉 斑 , 从 凉 班 可 找到 致 病菌 。 脑 冰 液 混 沁 , 白细胞 及 
多 核 细胞 数 显著 增加 , 糖 及 氧化 物 含量 减少 ,可 以 检 出 脑 
膜 炎 双 球菌 。 临 床 表现 与 其 他 病毒 引起 的 脑膜 炎 或 脑 炎 
不 易 区 别 ， 需 要 依 章 病原 学 及 血清 学 检查 鉴别 。 中 毒性 
菌 痢 的 发 病 急 号 ,开始 时 即 有 高 热 、 惊厥 或 昏迷 , 并 可 伴 
有 循环 衰 竟 , 一 般 无 脑膜 刺激 征 , 脑 消 液 正常 ,在 类 直肠 
拭 子 及 洗 肠 液 中 可 见 多 数 白 细胞 ,并 可 培养 出 痢疾 杆菌 。 

治疗 无 特效 疗法 ,一般 采用 对 症 治疗 和 支持 疗法 。 
也 可 用 中 医治 疗 。 有 脑 水 肿 时 注意 液体 勿 过 量 ， 并 用 高 
渗 性 脱水 剂 治疗 。 高 热 时 以 物理 降温 为 主 ， 也 可 采用 药 
物 降温 ,如 消炎 痛 、 安 乃 近 等 及 亚 冬 眠 疗法 。 惊 厥 病人 应 
采用 镇 静止 惊 药 如 安定 、 巴 比 妥 类 药物 等 。 呼 吸 衰竭 病 
人 应 注意 保持 呼吸 道 通畅 . 吸 气 和 应 用 呼吸 兴奋 剂 ,必要 
时 可 用 人 工 呼吸 机 辅助 呼吸 。 

预防 “ 自 应 用 疫苗 后 ,发 病 率 下 降 。 在 中 国 ,多 年 来 
给 15 岁 以 下 的 儿童 接种 灭 活 疫苗 ,保护 率 在 80% 以 上 。 
日 本 用 鱼 精 蛋白 沉淀 超速 离心 法 提纯 鼠 脑 疫苗 用 于 儿 
童 ,保护 率 为 80 一 90% ,副作用 少 。 灭 蚊 也 是 预防 本 病 的 
重要 措施 ， 灭 蚁 方法 见 医学 昆 息 的 防 制 。 日 本 应 用 免疫 
猪 群 集中 饲养 和 猪 场 远离 居民 区 等 办 法 ， 也 收 到 预防 效 
果 。 ( 刘 现 昌 正 福 禧 ) 


liuxingxue 

流行 学 (epidemiology) 。 研究 疾病 在 人 群 中 
发 生 、 发 展 和 分 布 规律 的 科学 。 群 体 医学 的 一 门 学 科 ， 
曾 译 流行 病 学 。 英 语 中 流行 学 一 词 来 自 希 腊 文 , epi( 在 ) 
和 demos (人 ) , 意 为 "在 人 群 中 "。 由 此 可 知 ,流行 学 研究 
的 对 象 是 人 群 ， 与 临床 医生 研究 对 象 是 个 体 病人 明显 不 
同 。 流 行 学 主要 研究 ，@ 什 么 人 在 什么 时 间 和 什么 地 点 
发 生 了 疾病 ， 即 疾病 分 布 的 描述 ( 见 疾病 的 分 布 ); @ 疾 
病 的 流行 规律 是 什么 ， 即 疾病 的 流行 问题 〈 见 疾病 的 流 
行 ); 轿 疾 病 发 生 的 条 件 是 什么 ,哪些 因素 与 疾病 的 发 生 
有 关 ， 即 运用 流行 学 研究 方法 进行 病因 探索 ，@ 如 何 采 
取 措 施 控制 这 些 疾 病 , 控 制 的 效果 如 何 , 即 制定 防治 措施 
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和 检验 防治 效果 ,最 终 达到 预防 疾病 的 发 生 ,保证 人 人 健 
康 的 目的 。 

定义 的 发 展 19 世纪 就 已 奠定 了 流行 学 的 基础 。 当 
时 一 些 经 典 的 研究 对 抢救 生命 做 出 了 很 大 贡献 ， 比 如 ， 
1854 年 J. 斯 诺 运 用 流行 学 方法 找 出 伦敦 午 乱 流行 的 主 
要 原因 是 井 水 污染 ,否定 了 当时 盛行 的 " 阅 气 "学 说 .针对 
各 种 急性 、 烈 性 传染 病 的 威胁 ,作为 专门 研究 其 传播 、 流 
行 和 防 制 的 疾病 流行 学 就 应 运 而 生 。 因 此 ,流行 学 的 传 
统 定义 是 一 门 研究 人 群 中 疾病 流行 的 科学 ， 研 究 范畴 主 
要 是 传染 病 。1930 年 比较 有 代表 性 的 定义 是 , “流行 病 学 
是 关于 传染 病 的 传染 源 、 传 播 途径 及 预防 的 科学 "。 随 着 
一 些 国家 传染 病 发 病 率 的 下 降 ， 特 别 是 抗生素 及 其 他 特 
效 疗法 的 出 现 , 某 些 传染 病 的 死亡 率 急剧 下 降 ,因此 传染 
病死 亡 率 在 许多 国家 已 退 居 次 要 地 位 ， 而 一 些 非 传染 病 
如 心 脑 疾患 .恶性 肿瘤 等 成 了 主要 死因 。 面 对 这 种 情况 
世界 上 许多 学 者 提出 流行 学 应 包括 传染 病 和 非 传染 病 两 
者 。 随 着 科学 技术 的 进步 ， 人 们 不 仅 在 物质 生活 和 精神 
生活 上 追求 更 高 的 满足 ， 而 且 健康 需要 也 成 为 人 们 愿意 
为 之 付出 代价 的 一 种 更 高 级 的 需求 。1980 年 世界 卫生 组 
织 召开 的 流行 学 教育 专题 讨论 会 上 就 说 ， 流 行 学 研究 健 
康 和 疾病 在 人 群 中 的 分 布 和 影响 因素 ， 以 保证 合理 地 计 
划 卫 生 服务 ,有效 地 进行 疾病 监测 ,并 使 预防 和 控制 规划 
得 以 实现 。 综 上 所 述 ,流行 学 作为 一 门 社会 性 很 强 的 应 用 
和 方法 学 科 , 其 定义 必然 要 不 断 发 展 ,以 适应 所 处 的 社会 
和 时 代 的 需要 。 

流行 学 与 其 他 学 科 的 关系 ”流行 学 作为 群体 医学 的 
一 门 学 科 , 与 临床 医学 .基础 医学 分 别 从 不 同 的 角度 、 采 
用 不 同 的 方法 和 手段 进行 医学 的 研究 ， 使 医学 研究 更 全 
面 ,方法 更 完善 ,内 容 更 充实 。 流 行 学 研究 受 许多 学 科 的 
影响 , 它 也 对 医学 各 科 的 发 展 发 挥 着 积极 的 作用 ,因此 逐 
渐 受 到 医学 界 的 重视 。 

流行 学 与 临床 医学 的 关系 ”流行 学 研究 需要 一 定 的 
临床 医学 知识 作 基础 ， 例 如 研究 同一 病名 下 不 同 病 型 的 
不 同 致 病因 素 作用 的 强度 、 时 间 与 发 病 的 关系 时 ,就 需要 
临床 医学 知识 。 有 时， 进行 流行 学 某 些 方面 (如 轻型 . 隐 
型 疾病 的 诊断 ,病原 携带 状态 等 ) 的 研究 时 需要 的 临床 医 
学 知识 比 临 床 医师 所 需要 的 还 多 。 此 外 ,研究 疾病 的 临 
床 表现 ,往往 能 从 中 得 出 病因 的 线索 ,在 考虑 某 种 因素 能 
否 成 为 病因 时 , 除 以 疾病 分 布 为 依据 外 ,也 应 分 析 这 种 解 
释 是 否 符合 临床 经 过 。 反 之 ， 临 床 医学 上 疾病 的 诊疗 问 
题 ,可 以 运用 流行 学 方法 来 解决 。 比 如 ,以 临床 病例 为 基 
础 ， 探索 疾病 在 某 人 群 中 发 病 的 特征 、 可 能 的 病因 ,以 及 
评价 防治 措施 的 效果 ,就 是 流行 学 在 临床 医学 上 的 应 用 。 
两 学 科 的 发 展 与 融合 , 便 形成 了 临床 流行 学 。 

流行 学 与 临床 医学 是 互相 支持 、 互 相 补充 的 ,其 主要 
区 别 在 于 研究 对 象 的 不 同 ,前 者 以 群体 为 对 象 ,后 者 则 以 
病例 个 体 为 对 象 。 正 是 由 于 研究 对 象 的 差异 ， 故 需 采 用 
不 同 的 研究 方法 和 进行 不 同 内 容 的 研究 。 

流行 学 与 基础 医学 的 关系 ”流行 学 与 基础 医学 分 别 
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从 宏观 和 微观 的 角度 进行 疾病 的 研究 ， 二 者 的 发 展 又 相 
互 促进 。 比 如 研究 传染 病 的 流行 学 ,就 需要 微生物 学 、 寄 
生 虫 学 和 免疫 学 的 知识 ， 有 时 还 涉及 到 生物 学 。 流 行 学 
的 发 现 又 可 以 促进 基础 医学 研究 。 比 如 斯 诺 、G. 巴 德 分 
别 阐明 址 乱 、 伤 寒 是 经 关口 传播 的 、 这 些 发 现 均 在 病原 
体 发 现 之 前 ， 后 人 正 是 根据 流行 学 结果 才 从 美 便 中 分 离 
出 病原 体 。 流 行 学 与 基础 医学 也 相互 融合 、 渗 透 ， 研 究 
疾病 的 遗传 性 病因 ,过 去 多 以 挛 生 子 为 研究 对 象 , 现 则 充 
分 运用 遗传 学 的 新 理论 和 新 技术 ， 这 种 研究 遗传 与 疾病 
关系 的 学 科 称 作 遗 传 流行 学 。 

流行 学 与 基础 医学 的 主要 区 别 在 于 前 者 在 群体 水 平 
上 进行 疾病 的 病因 、 病 机 与 转 归 的 研究 ,而 大 部 分 基础 医 
学 则 从 分 子 、 细 胞 ,组 织 的 水 平 上 探讨 发 病 的 机 理 。 

研究 内 容 和 范畴 “目前 几乎 在 医学 的 每 一 学 科 和 每 
种 疾病 的 研究 中 都 需 应 用 流行 学 研究 方法 。 但 就 其 内 容 
和 范畴 而 言 ,不 外 平 有 以 下 两 个 方面 :其 一 是 有 关 传染 病 
的 研究 。 这 是 因为 传染 病死 亡 率 虽 较 低 ， 但 发 病 率 仍 较 
高 ,尤其 在 一 些 发 展 中 国家 。 此 外 一 时 得 到 控制 的 传染 
病 , 一 旦 在 人 们 放松 预防 措施 时 , 就 可 能 再 度 流行 , 一旦 
出 现 适 宜 于 疾病 蔓延 传播 的 条 件 时 ， 传 染病 仍 可 能 发 生 
大 流行 。 传 染病 的 流行 学 研究 主要 包括 其 在 特定 的 时 间 、 
地 点 和 人 群 中 的 流行 规律 ， 制 定 防治 措施 和 检验 防治 效 
果 。 研 究 的 核心 是 寻找 传播 途径 ， 以 达到 控制 和 消灭 伟 
巢 病 的 目的 。 其 二 是 进行 健康 与 非 传染 病 的 研究 。 健 康 
的 维持 有 束 于 机 体内 环境 的 平衡 和 机 体 与 外 环境 的 平 
衡 。 流 行 学 要 研究 从 健康 演变 为 疾病 这 过 程 中 的 影响 因 
素 及 其 分 布 ,以 及 影响 疾病 转 归 的 预后 因素 ,观察 疾病 发 
生 、 发 展 , 转 归 的 全 过 程 ， 从 群体 角度 出 发 来 研究 疾病 的 
自然 史 和 影响 人 群 中 疾病 变化 的 因素 ,借以 探索 病因 ,, 提 
出 防 制 措施 并 评价 防 制 效果 。 研 究 的 核心 是 寻找 病因 线 
索 ,以 达到 预防 的 目的 。 

作用 和 意义 “流行 学 作为 预防 医学 的 一 门 学 科 ， 在 
控制 传染 病 上 起 了 巨大 作用 。 使 传染 病 在 死因 中 所 占 地 
位 下 降 。 在 非 传染 病 的 研究 中 ， 流 行 学 也 发 挥 着 积极 的 
作用 。 例 如 对 恶性 种 瘤 和 其 他 慢性 病 进 行 的 流行 学 研究 
后 提出 了 可 能 的 病因 和 对 策 。 随 着 社会 和 生活 环境 的 显 
闭 改变 ,流行 学 方法 正在 扩大 其 应 用 范畴 ,例如 可 用 于 研 
究 影响 身心 健康 的 各 种 因素 、 保健 服务 、 社区 卫生 、 医疗 
评价 \ 计 划 生育 卫生 经 济 管理 ,行为 科学 等 ,还 用 于 研究 
车 祸 ,自杀 ,犯罪 及 其 他 社会 现象 。 当 代 沅 行 学 不 仅 作为 
一 门 应 用 学 科 在 病因 的 探索 ,疾病 的 预防 上 发 挥 着 作用 ， 
而 且 作 为 一 门 方法 学 推动 着 研究 ， 不仅 为 流行 学 本 身 服 
务 , 而 且 在 为 其 他 许多 学 科 作出 积极 的 贡献 。 

(直立 明 前 家 两) 

liuxingxue yanjiu fangfa 
流行 学 研究 方法 (epidemiologic research me- 
thods) ”流行 学 研究 方法 是 随 着 医学 研究 实践 的 需 
要 而 不 断 发 展 起 来 的 。 它 作为 一 门 方法 学 ， 既 能 应 用 于 
传染 病 ， 也 同样 适用 于 慢性 病 及 各 种 健康 状态 和 卫生 保 


健 事 业 的 分 析 研究 。 

流行 学 研究 方法 的 类 型 繁多 ,分 析 标准 也 不 尽 相同 ， 
依据 流行 学 工作 范畴 ,可 分 为 描述 性 研究 ( 现 况 研究 、 疾 
病 监测 、 历 史 回顾 法 ), 分 析 性 研究 (病例 对 照 研究 、 群 组 
研究 ) ,实验 性 研究 (预防 措施 效果 评价 治疗 措施 效果 评 
价 、 准 实验 研究 ) ,理论 性 研究 (数学 模型 研究 ) 4 类 。 

描述 性 研究 ”主要 任务 是 描述 疾病 在 人 群 、 时 间 和 
地 区 的 分 布 情况 ( 见 疾病 的 分 布 )， 以 了 解 人 群 中 的 发 病 
或 死亡 情况 及 其 变动 趋势 ,如 疾病 分 布 特征 发病 或 死亡 
与 外 环境 或 人 群 特征 的 关系 、 可 疑 致 病因 素 的 探索 和 防 
治 措施 及 其 效果 的 评价 等 。 

描述 性 研究 的 基本 方法 是 收集 有 关 的 记录 资料 ， 如 
人 口 统计 资料 、 传 染病 登记 或 报告 资料 、 医 院 病 历 及 个 案 
调查 等 ， 也 可 以 通过 普查 或 抽样 调查 以 及 长 期 定点 的 随 
访 调查 来 搜集 资料 。 通 过 计算 发 病 率 、 现 患 率 .死亡 率 等 
疾病 的 分 布 指标 ,并 将 它们 与 不 同时 间 、 地 区 和 人 群 中 的 
同类 指标 作 比 较 , 达 到 寻找 病因 线索 评价 防治 措施 及 其 
效果 的 目的 。 描 述 性 研究 是 分 析 性 研究 的 基础 ,描述 性 研 
究 又 可 分 为 现 况 研究 ,疾病 监测 和 历史 回顾 法 。 

现 况 研究 又 称 横断 面 研究 ， 是 在 特定 时 间 与 特定 
范围 内 研究 人 群 中 的 有 关 因 素 与 疾病 或 健康 状况 的 关 
系 ， 这 类 研究 一 般 不 进行 时 间 上 因果 关系 的 分 析 。 现 况 
研究 有 普查 和 抽样 调查 两 种 方法 ，@ 普 查 。 对 调查 范围 
内 的 全 部 对 象 进 行 现 况 研究 。 应 用 于 早期 发 现 病例 ,了 解 
疾病 的 疫情 及 分 布 ， 建 立 某 些 生理 指标 的 正常 值 等 。 一 
般 地 说 ， 普 查 适用 于 发 病 率 较 高 的 疾病 ， 同 时 应 具备 灵 
敏 度 和 特异 性 较 好 的 检查 和 诊断 方法 缺点 是 工作 量 大 ， 
诊断 、 检 验 质量 不 易 控制 ， 且 漏 查 不 可 避免 。@ 抽 样 调 
查 。 对 调查 总 体 之 中 有 代表 性 的 一 定数 量 的 人 群 (样本 ) 
进行 现 况 研究 。 根 据 调查 结果 估计 出 该 人 群 某 病 的 患 病 
率 或 某 些 特征 的 情况 ,是 一 种 以 小 测 大 ,以 局 部 估计 全 体 
的 调查 方法 。 与 普查 相 比 ， 抽 样 调查 具有 省 人 力 、 物 力 
和 省 时 间 的 优点 ,但 若 样 本 的 代表 性 不 好 ,就 容易 出 现 
偏 性 结果 不 能 真实 地 反映 总 体 的 情况 ,因此 ,抽样 调查 的 
一 个 重要 原则 是 ， 抽 样 时 ， 总 体 中 的 每 一 个 成 员 都 必须 
有 同等 被 抽取 的 机 会 ， 以 使 样本 的 调查 结果 能 很 好 地 代 
表 总 体 。 抽 样 调查 主要 用 于 ， 描 述 疾病 的 分 布 ;衡量 一 个 
地 区 的 卫生 水 平 ;研究 影响 健康 的 因素 ;制定 卫生 措施 与 
医疗 预防 措施 ,检查 其 效果 ;检验 卫生 标准 ， 检 查 与 衡量 
资料 的 质量 。 目 前 常用 的 抽样 方法 有 简单 随机 抽样 ,系统 
抽样 ,分 层 抽样 , 整 群 抽样 和 多 级 抽样 。 

疾病 监测 对 某 些 重点 疾病 或 项 目 进行 长 期 的 经 常 
性 观察 能 对 疾病 的 分 布 和 发 生 作 全 面 的 系统 观察 ,从 而 
发 现 某 种 疾病 发 展 的 趋势 或 分 布 的 变化 。 疾 病 监测 除法 
定 传染 病 和 常见 慢性 病 如 高 血压 病 、 冠 心病 及 部 分 肿瘤 
外 ,还 涉及 围 产 期 .计划 免疫 .环境 和 营养 发 育 监测 等 .其 
方法 是 设立 监测 点 ,长 期 .系统 地 收集 有 关 资 料 ， 分 析 和 
评价 这 些 资料 ,从 而 提出 监测 报告 ,为 制订 规划 和 策略 不 
断 提 供 科学 依据 。 


历史 回顾 法 ”又 称 历史 资料 分 析 。 依 靠 现 有 病案 记 
录 和 资料 ， 对 某 一 地 区 近年 来 的 疾病 或 健康 情况 进行 流 
行 学 描述 ， 用 这 种 研究 方法 可 以 在 较 短 时 间 内 查 明 一 定 
地 区 内 某 种 疾病 的 基本 流行 情况 。 历 史 回顾 法 既 可 补充 
现 况 研究 资料 的 不 足 ， 又 可 为 深入 分 析 提供 历史 背景 资 
料 。 但 历史 资料 往往 受 当 时 条 件 的 限制 ， 还 会 存在 诊断 
标准 、 检 查 方法 不 一 致 或 资料 记录 不 全 等 情况 。 

分 析 性 研究 ”又 称 检验 假设 的 研究 。 在 描述 性 研究 
的 基础 上 ， 分 析 疾 病 或 健康 状态 与 可 能 致 病因 素 之 间 的 
关系 ,对 致 病因 素 进行 筛选 ,形成 病因 假说 并 检验 病因 假 
说 。 与 描述 性 研究 不 同 ， 分 析 性 研究 的 最 重要 特点 就 是 
在 研究 中 设计 了 可 供 对 比分 析 的 两 个 组 ， 或 按 疾病 的 有 
无 进行 分 组 (如 病例 对 照 研究 ) ， 或 按 是 否 暴露 于 某 因素 
或 具备 某 特征 而 分 组 (如 群 组 研究 )。 

病例 对 照 研究 ”又 称 回 顾 性 研究 ,在 疾病 发 生 之 后 ， 
以 现 患 该 病 的 病人 为 一 组 (病例 组 )， 未 患 该 病 但 其 他 条 
件 如 性 别 、 年 龄 与 病人 相同 的 人 为 男 一 组 (对 照 组 ) ,通过 
询问 、 化 验 检查 或 复查 病史 ,搜集 既往 各 种 可 疑 致 病因 素 
的 暴露 史 ， 测 量 并 比较 病例 组 和 对 照 组 对 各 因素 的 暴露 
比例 ， 进 而 推断 可 能 的 致 病因 素 或 验证 病因 假说 。 

病例 组 和 对 有 照 组 的 调查 项 目 、 检 查 方法 与 标准 应 完 
全 相同 ， 由 于 病例 组 和 对 照 组 的 目标 人 群 资料 往往 不 易 


“得 到 ,因此 一 般 不 宜 进行 发 病 率 或 死亡 率 的 计算 .但 可 用 


病例 组 和 对 照 组 中 有 某 些 因素 者 分 别 占 总 例 数 的 比例 来 
反映 两 组 的 差异 ， 这 一 -差异 可 以 用 卡 方 检验 (x 检验 ) 来 
检验 有 无 统计 学 的 显著 性 。 如 果 有 显著 性 ， 则 表示 疾病 
与 某 因素 的 联系 不 是 偶然 发 生 的 。 同 时 还 可 以 进一步 计 
算 有 某 因素 与 无 某 因素 者 相 比 发 病 或 死亡 的 难 易 程度 。 
有 某 因 素 者 患 某 病 的 可 能 性 与 无 该 因素 者 患 某 病 的 可 能 
性 的 比 称 为 相对 风险 度 。 由 于 相对 风险 度 是 暴露 组 发 病 
率 (或 死亡 率 ) 与 非 暴露 组 的 发 病 率 (或 死亡 率 ) 之 比 ， 
故 在 以 医院 为 基础 的 病例 对 照 研究 中 ， 因 得 不 到 发 病 率 
或 死亡 率 资料 ,相对 风险 度 就 难以 计算 ,只 能 采用 比 数 比 
《DR) 近似 地 估计 相对 风险 度 的 大 小 。 病 例 对 照 研究 资 
料 分 析 的 基本 表 式 与 计算 公式 如 下 ， 


病例 组 (人 数 ) 


对 照 组 (人 数 ) 合计 


统计 学 检验 公式 为 
NS ] 
(Il -到 ) 
(atc)(b+a (atb) ta) 
比 数 比 计算 公式 


ad 
DR= pe 


以 上 表 式 与 公式 适用 于 成 组 比较 的 病例 对 照 研 究 。 
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在 实际 研究 中 ,有 些 因 素 既 与 所 研究 的 疾病 有 关 , 又 与 所 
研究 的 致 病因 素 有 关 , 称 为 混杂 因素 。 这 种 因素 的 存在 往 
往 使 研究 结果 失真 ， 即 有 些 因素 对 疾病 的 作用 仅仅 是 混 
杂 因素 存在 所 导致 的 假象 。 为 了 去 除 混杂 因素 ， 可 以 在 
设计 时 采用 配对 方法 ,就 是 在 选择 对 照 时 ,强制 对 照 组 与 
病例 组 在 某 些 混杂 因素 如 性 别 、 年 龄 职业、 民族 等 方面 
保持 一 致 ， 从 而 进行 资料 的 收集 与 分 析 。 配 对 资料 的 基 
本 表 式 与 计算 公式 如 下 ， 


病 例 组 
有 某 因素 无 某 因 素 
有 某 因 素 a b 
NS 无 某 因 素 ce d 
weel—D: 
b+c 
业 
DR= 王 


病例 对 照 研究 的 结果 往往 需要 进行 解释 。 首 先 应 
考虑 偏 性 所 引起 的 误差 ， 这 类 误差 是 在 对 象 选择 和 资料 
收集 过 程 中 由 于 各 种 原因 造成 的 系统 误差 ， 常 见 的 有 选 
择 对 象 时 代表 性 较 差 所 致 的 选择 偏 性 ， 调 查 者 倾向 性 所 
造成 的 主观 偏 性 和 被 调查 者 由 于 记忆 不 全 或 错误 所 造成 
的 回忆 偏 性 等 。 对 此 要 有 充分 的 说 明 或 采用 多 元 统计 分 
析 技 术 加 以 克服 。 为 了 消除 混杂 因素 对 结果 的 影响 ， 除 
了 采用 配对 设计 外 ,还 可 以 采用 分 层 分 析 如 按 性 别 、 年 龄 
分 别 计算 的 方法 。 混 杂 因 子 被 控制 后 ， 还 应 考虑 机 会 的 
作用 , 即 由 于 抽样 误差 造成 这 一 结果 的 可 能 性 有 多 大 .经 
过 上 述 检验 确认 存在 着 显著 性 差异 后 ， 方 可 根据 病因 推 
断 技术 ， 进 行 因果 关联 的 判断 。 

病例 对 照 研究 ， 适 用 于 罕见 病 和 长 潜伏 期 疾病 的 病 
因 研究 .由 于 是 由 果 及 因 的 研究 , 故 比较 容易 实施 ,省 时 、 
省 钱 、 省 人 力 , 只 希 少 量 的 研究 对 象 ， 在 探索 性 的 研究 中 
可 以 同时 调查 多 个 因素 ,研究 效率 较 高 ,在 分 析 性 的 研究 
中 ,车 能 有 效 地 控制 各 种 偏 性 ,也 可 获得 因果 的 关联 。 病 
例 对 照 研究 的 主要 缺点 是 选择 偏 性 和 回忆 , 偏 性 很 难 控 
制 , 若 无 其 他 的 人 口 学 资料 , 则 难以 估计 疾病 率 ， 且 对 照 
组 的 选择 较 困 难 。 尽 管 如 此 ， 由 于 控制 混杂 因素 和 偏 性 
手段 的 加 强 和 多 元 统计 分 析 在 流行 学 研究 中 的 应 用 ， 病 
例 对 照 研究 仍 是 分 析 性 研究 中 应 用 最 为 广泛 的 方法 。 

群 组 研究 ”又 称 前 瞻 性 研究 。 群 组 ”一 词 最 早 用 来 
指 在 相同 时 期 内 出 生 、 生 活 经 历 相同 的 一 批 人 。 在 群 组 
研究 中 ， 群 组 是 泛 指 共同 暴露 于 某 种 因素 或 具有 某 种 特 
征 的 人 群 。 群 组 研究 是 将 一 定 范围 内 未 患 病 的 人 群 按 是 
否 暴露 于 某 因素 (或 是 否 具有 某 特征 ) 进 行 分 组 ， 随 访 一 
定 的 时 间 ,比较 两 组 的 发 病 率 或 死亡 率 ,以 研究 某 因素 或 
某 特征 是 否 与 某 疾 病 的 发 生 或 死亡 有 关 。 

进行 群 组 研究 要 划 定 调查 对 象 的 人 口 范围 。 选 择 的 
研究 对 象 可 以 是 特殊 暴露 人 群 ， 如 研究 白血病 可 选择 放 
射 科 医生 。 地 区 性 人 群 更 为 理想 ,但 这 要 求人 口 流动 小 ， 
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居民 乐于 合作 ， 而 且 当地 医疗 水 平 较 高 。 选 择 对 照 人 群 
时 ,要 注意 除 两 组 暴露 因素 不 同 外 ,其 他 条 件 如 人 口 学 特 
征 .社会 经 济 地 位 .文化 水 平等 应 尽 可 能 相同 ， 以 保证 两 
组 的 可 比 性 。 

由 于 群 组 研究 是 前 脆性 的 ， 在 随访 过 程 中 会 出 现 失 
访 ， 因 此 一 般 群 组 研究 要 求 观察 人 数 多 些 ， 随 访 时 间 宜 
长 些 。 群 组 研究 资料 的 收集 主要 包括 起 始 资料 〈 即 暴露 
情况 ) 和 结局 资料 ( 即 疾病 的 发 生 率 或 死亡 率 )。 收 集 起 
始 资料 时 除 确定 对 象 有 无 某 因素 的 暴露 史 外 ， 还 应 考虑 
其 暴露 的 程度 ， 如 收集 吸烟 史 就 应 考虑 吸烟 的 种 类 、 吸 
入 方式 吸烟 年 限 和 日 吸烟 量 等 结局 资料 收集 时 要 保证 
诊断 的 方法 和 标准 的 统一 ， 资 料 的 来 源 基 本 与 病例 对 照 
研究 相同 。 资 料 分 析 往 往 在 随访 一 定时 间 后 进行 ， 在 此 
凑 间 ,人 群 可 能 发 和 迁移. 死亡 或 失 访 等 情况 ,因此 ,在 进 
行 相 应 的 计算 时 ,采用 暴露 人 年 (观察 或 随访 年 限 与 各 年 
观察 人 数 的 乘积 ) 为 分 母 。 用 群 组 研究 所 得 资料 可 以 分 别 
计算 暴露 组 与 非 暴露 组 的 发 病 率 或 死亡 率 ， 也 可 以 直接 
估计 相对 风险 度 。 具 体 表示 和 计算 公式 如 下 ; 


病例 组 非 病例 组 
暴露 组 a( 人 数 ) 4 (人 数 ) 
非 暴露 组 6 d 


暴露 组 发 病 寂 一- 本 于 生 入 后 人 于 

暴露 组 发 病人 数 (c) _ 6 
非 暴露 组 发 病 素 ~ 非 暴露 组 的 六 人 数 (c+ Gta 

相对 风险 度 一 -于 对- 

暴露 组 的 发 病 率 (或 死亡 率 ) 与 非 暴露 组 的 发 病 率 或 
死亡 率 之 差 称 为 归 因 风 险 度 (AR) 或 特异 风险 度 ,用 以 说 
明 完全 由 暴露 因素 所 到 发病 或 死亡 的 风险 性 有 多 大 。 归 
因 风 险 度 又 称 为 归 因 危 险 度 。 

群 组 研究 一 般 分 为 两 类 。 

一 类 群 组 研究 从 研究 设计 开始 对 两 组 进行 前 脸 性 随 
访 ， 称 为 前 瞻 性 群 组 研究 。 

另 一 类 群 组 研究 则 根据 噬 往 的 暴露 情 况 将 人 群 分 为 
晤 露 组 与 非 暴露 组 ， 把 研究 的 起 始 时 间 倒 推 到 以 往 某 一 
时 点 ,然后 收集 其 结局 资料 并 进行 分 析 , 称 为 历史 性 群 组 
研究 ， 常 用 于 一 些 在 暴露 某 因素 后 很 多 年 才 发 病 或 死亡 
的 病因 研究 。 

群 组 研究 的 主要 优点 是 ， 因 其 研究 的 时 间 硕 序 是 由 
果 及 因 , 故 所 得 结果 比较 可 靠 ， 并 可 直接 进行 病因 推断 ， 
同时 ,还 可 以 进行 一 因 多 病 的 研究 ,但 由 于 研究 所 需 人 数 
较 多 ,时 间 较 长 , 蒋 费 较 大 , 失 访 又 不 可 侣 免 , 故 其 应 用 受 
到 一 定 的 限制 .由 于 孕妇 这 个 特殊 人 群 具 有 随访 时 间 短 、 
获得 结局 资料 快 等 特点 ， 所 以 进行 妊娠 期 某 因素 对 婴儿 
生长 发 育 影响 的 病因 学 研究 ， 以 选用 群 组 研究 为 好 。 


病例 对 照 研究 与 群 组 研究 的 比较 可 列 成 下 表 ， 


病例 对 网 研究 群 组 研究 
分 组。 | 接 疾 帘 的 有 无 分 成 病例 。 | 近 归 震 昌 标的 有 天 
组 和 组 be 
研究 方向 | 由 果 及 因 由 因 及 果 
研究 周期 ”| 较 短 较 攻 
效率 。 | 较 高 ,省 人 财物 ,可 作 一 困 | 较 低 、 耗 人 财物 ,可 
多 闪 故 究 作 一 轿 区 
资料 分 析 | 不 能 直接 计算 率 和 估计 相 | 可 直接 计算 率 和 信 
条 这 “和 相对 区 玫 度 
主要 限制 | 有 回忆 ,选择 混杂 偏 性 。 | 有 失 访 、 诊 断 、 浊 
入 入 
结果 结论 | 在 控制 信 性 后 能 进行 因果 “| 可 直接 进行 因果 关 
推 央 联 的 关上 
适用 条 件 | 适 于 研究 军 见 病 少 发 病 。 | 适 于 研究 多 发 类 
方法 功能 | 桥 括 和 检验 病因 假说 。。 | 检验 病因 假说 


实验 性 研究 ”基于 实践 法 而 不 是 观察 法 的 流行 学 研 
究 方法 ,即将 人 群 随机 地 分 为 实验 组 和 对 照 组 ,人 为 地 给 
实验 组 施 以 措施 ,如 待 评价 的 新 药 、 预 防 接种 、 去 除 某 种 
可 疑 致 病因 素 等 ,对 照 组 则 给 予 安慰 剂 或 不 给 任何 措施 。 
在 相同 的 条 件 下 ， 随 访 并 比较 两 组 人 群 的 结果 以 判断 措 
施 的 效果 。 实 验 性 研究 的 特点 是 ，@ 与 分 析 性 研究 相同 ， 
实验 性 研究 必须 设立 对 照 组 。@ 研 究 组 和 对 照 组 的 对 象 
必须 来 自 一 个 总 体 的 抽样 人 群 并 随机 分 配 到 两 组 中 。@ 
对 实验 组 施 以 由 设计 者 控制 的 措施 。@@ 实 验 进行 的 方向 
是 自 实验 开始 进行 纵向 前 瞻 。 

实验 性 研究 应 遵循 一 些 设计 原则 ，@ 实 验 现场 的 人 
口 应 相对 稳定 ， 所 研究 疾病 的 发 病 率 或 死亡 率 较 高 。@ 
实验 人 群 的 人 口 统计 学 特征 应 与 总 体 一 致 。@ 实 验 样本 
量 应 保证 实验 结束 时 ， 实 验 组 和 对 照 组 的 观察 指标 可 以 
获得 统计 学 差别 。@ 选 择 比较 明确 的 量化 指标 。@ 在 保 
证 出 现 结果 的 前 提 下 实验 期 限 应 尽 可 能 地 短 。 

由 于 实验 性 研究 是 完全 随机 分 组 ， 人 为 地 控制 所 给 
予 的 措施 ,所 以 能 够 排除 许多 影响 结局 的 因素 ,从 而 有 力 
地 验证 各 种 类 型 的 假说 ,但 由 于 该 方法 人 为 因素 较 多 , 且 
存在 医学 俗 理学 问题 , 故 其 应 用 受到 一 定 的 限制 。 为 此 ， 
一 种 准 实验 研究 应 运 而 生 ， 该 方法 不 完全 按照 实验 研究 
设计 原则 进行 ， 不 设立 对 照 组 ， 而 用 实验 组 自身 充当 对 
照 ， 在 施 以 措施 前 和 后 分 测 其 观察 指标 。 若 要 设立 对 照 
组 ,也 不 必 进 行 随机 分 组 ,而 用 自然 人 群 。 准 实验 研究 的 
特点 是 人 为 地 控制 研究 因素 或 措施 而 不 进行 随机 分 组 。 
这 样 的 研究 设计 更 具 可 行 性 ， 因 而 适 于 在 大 人 群 中 进行 
预防 或 干预 措施 的 评价 研究 。 

理论 性 研究 ”以 数学 模型 定量 地 表达 疾病 的 流行 规 
律 , 即 疾病 在 人 群 间 流 行 过 程 中 ,各 种 因素 之 间 的 内 在 数 
量 关 系 和 疾病 的 理论 分 布 。 用 于 阐述 流行 过 程 ， 检 验 病 
因 假说 ,流行 因素 的 参数 估计 ,设计 控制 疾病 的 措施 和 提 
出 理论 性 预见 。 根 据 疾病 现象 的 性 质 可 将 疾病 流行 模型 
分 为 随机 模型 (用 来 表达 事物 随机 变化 的 规律 )、 和 确定 
性 模型 (表达 事物 变化 是 服从 因果 关系 的 必然 现象 )。 
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理论 性 研究 仅 有 一 百 余年 的 历史 。 迄 今 为 上 ， 提 出 
的 主要 数学 模型 有 :急性 传染 病 流行 模型 、 周 期 性 疾病 
模型 、 人 类 癌症 年 龄 分 布 模型 等 。 

黑 德 - 弗 罗 斯 特 二 氏 模 型 是 美国 约翰 斯 * 霍 普 金 斯 
大 学 的 L. J 黑 德 和 W. B. 弗 罗 斯 特 于 1928 年 提出 的 急 
性 传染 病 流行 模型 ,是 一 个 有 代表 性 的 理论 性 研究 实例 。 
该 模型 的 假设 条 件 为 ，@ 在 一 个 封闭 的 、 易 感 者 和 免疫 
者 自由 混合 的 人 群 中 ,进入 单个 有 传染 性 的 病人 ,通过 有 
效 接 触 使 疾病 传播 。@ 有 效 接触 定义 为 有 传染 性 的 病人 
和 易 感 者 之 间 的 接触 ,导致 传染 源 从 前 者 传 给 后 者 ,后 者 
变 为 新 病例 。@@ 易 感 者 成 为 病例 后 ， 只 在 短 时 间 内 是 传 
染 源 ,经 过 短 时 间 后 成 为 免疫 者 。@ 病 人 有 传染 性 期 间 ， 
他 与 其 他 人 以 固定 的 概率 接触 ， 此 人 群 中 每 一 个 成 员 都 
有 相同 的 接触 概率 。 人 @@ 流 行 过 程 中 ， 上 述 条 件 不 变 。 

若 以 5, 表示 上 时 人 群 易 感 者 的 数量 , C, 表示 t+ 时 
病例 的 数量 ,9 表示 特定 时 间 内 任何 两 个 人 不 发 生 接触 的 
概率 , 则 9 表示 + 时 易 感 者 不 与 病例 接触 的 概率 ，1 一 人 
表示 t 时 一 个 易 感 者 至 少 与 一 个 病例 接触 的 概率 。 此 
时 急性 传染 病 流行 的 确定 性 模型 为 

C=S(1—g)Sn=S, -Cr 

车 用 随机 模型 表示 , 则 7 名 易 感 者 受 感 染 的 概率 ( 即 

Cwm~r 的 概率 ) 可 用 二 项 定理 表达 ， 


PC re OK 


当 C,、S, 及 P 已 知 ， 从 上 述 模型 可 推导 出 整个 流行 
过 程 ， 直 到 易 感 者 人 数 不 足 以 产生 有 效 接触 时 ， 流 行 终 
止 .数学 模型 能 否 符合 疾病 发 生 的 实际 过 程 , 可 采用 x* 检 
验 作 拟 合 度 检查 加 以 评价 。 (地 立 明 章 家 丙 ) 


liuhug xuehongdonbal xuezheng 

硫化 血红 蛋白 血 症 (sulfhemoglobinemia,SHb) 
食 和 人 大量 含 有 乙酰 莽 氨 、 非 那 西 丁 及 确 胶 等 药 后 ， 血 液 
中 可 出 现 一 种 呈 绿 棕色 硫化 血红 蛋白 的 疾病 。 其 在 血液 
中 之 浓度 一 般 不 超过 血红 蛋白 总 量 的 10%。 发病 机 理 至 
今 尚未 阐明 。 但 引 人 注 意 的 是 ， 同 一 种 药物 ， 在 一 部 分 
人 中 引起 高 铁血 红 蛋 白 血 症 ， 而 在 另 一 些 人 却 出 现 硫 
化 血红 蛋白 血 症 。 临 床 表现 为 ， 当 其 在 血 中 浓度 为 
0.5gm/dl 时 皮肤 与 粘膜 是 谈 灰色 , 若 大 于 1.5 及 5Sgm/dl 
则 出 现 楷 绀 ,通常 无 其 他 合并 症 ,不 危及 生命 。 当 患者 出 
现 紫 绀 而 又 可 除外 由 心肺 疾 患 所 致 病 时 ,应 考虑 本 症 可 
能 。 将 患者 红细胞 裂解 并 经 氰 化 物 处 理 后 由 实验 室 作 特 
殊 的 光谱 吸收 ,加 入 氰 化 钾 后 光 吸 收 带 不 消失 (而 高 铁血 
红 蛋 白 血 症 则 可 消失 7 可 以 确诊 本 病 ,一 般 不 需 治疗 ,， 且 
无 特殊 药物 。 含 有 硫化 血红 蛋白 的 红细胞 ， 直 至 红细胞 
衰老 、 破 坏 后 才 从 血循环 中 消失 。 《部 后 能 ) 


lulle 
颅 裂 (cranium bifidum) ”颅骨 闭合 不 全 的 先 
天 畸形 。 与 养 柱 杂 相似 ,发 生 率 远 你 于 冰 柱 裂 . 往 往 在 颅 
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骨 中 线 部 位 有 骨 缺 损 ， 无 
局 部 症 以 及 神经 症状 者 称 
隐 性 颅 裂 ， 多 偶然 发 现 。 
车 颅 内 结构 从 骨 缺 损 处 脱 
出 , 则 称 为 脑 脱出 。 可 按 膨 
出 部 所 含 结构 的 不 同 分 为 
四 大 类 ，@ 脑 膜 及 出 ， 春 
内 仅 为 硬 脑 膜 和 脑 冰 液 ; 
回 脑 脑膜 及 出 ， 圳 内 有 脑 
组 织 疝 出 , 但 脑室 并 未 延 
伸 进入 囊 内 ， @@ 积 水 性 脑 
及 出 ， 脑 室 系统 的 一 部 分 
与 脑 脱出 的 腔 相交 通 ，@ 
囊 性 脑 脑膜 脱出 ， 有 脑 和 
脑室 膨 出 ， 硬 膜 和 脑 组 织 
之 间 的 空间 有 液体 存在 。 
临床 上 以 前 两 型 多 见 。 
最 常见 的 脱出 部 位 在 
颅骨 后 部 枕 外 粗 隆 附近 
《 见 图 ), 也 可 位 于 颅 底 , 向 
前 下 进入 鼻腔 或 泪 额 、 鼻 
眶 区 。 位 于 鼻 根 ,眼眶 ,前 


ee 额 者 称 为 前 额 部 脑 脱出 。 
罗 部 折 贞 覆盖 脱出 的 被 腊 常 为 正 党 
皮肤 。 鼎 骨 缺 损 大 小 变异 很 大 ,小 者 仅 数 毫米 ,大 者 数 厚 


米 。 后 者 多 有 脑 脱出 。 

枕 部 脑 膨 出 党 为 四 形 软 肿块 。 基 底 形态 不 同 ， 有 广 
基 者 亦 有 呈 蒂 状 者 ， 其 大 小 依 颅骨 缺损 的 程度 而 异 。 脱 
出 部 的 张力 可 随 患 儿 哭 六 而 增加 ， 常 可 触及 扰动 。 前 额 
部 和 突入 鼻腔 的 脱出 尚 需 与 鼻 根部 肿 物 、 眶 内 肿 物 和 鼻 
息肉 相 鉴 别 。 穿 刺 吸出 脑 峭 液 即 可 确诊 。 患 儿 常 见 智力 
发 育 迟 组 ,局 限 性 肢体 力 弱 或 痉挛 。 枕 叶 受 损 则 可 见 视觉 
障碍 。 有 脑 组 织 膨 出 者 几乎 均 合并 脑 积 水 。 也 可 合并 全 
身 其 他 器 官 的 贿 形 ,如 夺 胆 裂 脑 穿 通 畸形 、 消 柱 裂 和 畸 
形 足 。 脱 出 色 块 可 逐渐 增 大 ， 玲 驻 菲 薄 者 可 破裂 造成 脑 
膜 炎 。 

治疗 以 手术 为 主 。 多 数学 者 主张 早期 手术 。 手 术 以 
修补 缺损 为 主 ， 其 内 容 物 要 予以 切除 避免 还 纳 。 前 额 鼻 
根部 的 脑 脱出 需 行 开 颅 修补 和 颅 外 整形 二 期 手术 ， 此 手 
术 可 待 患 儿 稍 大 后 方 进行 。 合 并 脑 积 水 者 尚 需 行 脑 冰 液 


分 流 手术 治疗 。 《来 文 志 ) 
Junaoo walshang 
颅 脑 外 伤 (craniocerebral trauma) ”发 生 于 


头颅 部 的 外 伤 ,是 一 类 常见 的 损伤 ,以 跌 坠 伤 和 接 伤 最 为 
多 见 , 击 伤 次 之 。 常 发 生 于 灾难 、 战 争 或 交通 事故 中 。 在 
全 身 各 处 的 外 伤 当中 占 重 要 的 地 位 。 颅 脑 外 伤 可 分 为 软 
组 织 (头皮 ) 损 伤 .颅骨 损伤 (骨折 ) 和 颅 内 组 织 ( 脑 血管 及 
脑 腊 ) 损 伤 三 类 ,但 这 三 类 损伤 常 合并 发 生 。 开 放 性 颅 脑 
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外 伤 指 脑 组 织 通 过 伤口 与 外 界 相通 的 外 伤 ， 可 累及 头颅 
各 部 分 ， 严重 程 度 不 一 。 脑 的 损伤 对 预后 有 决定 性 的 意 
义 。 因 脑 组 织 的 特殊 生理 功能 ， 颅 脑 外 伤 的 死亡 率 居 全 
身 其 他 部 位 外 伤 之 首 。 因此， 无 论战 时 或 平时 对 颅 脑 外 
伤 的 抢救 和 治疗 均 具 有 重要 的 意义 。 

头皮 外 伤 、 头 皮 位 于 头颅 的 表层 ， 颅 脑 外 伤 时 首 当 
其 冲 , 故 在 颅 脑 外 伤 中 ,多 有 头皮 损伤 单纯 的 头皮 外 伤 ， 
并 不 会 引起 严重 后 果 。 但 它 能 提示 颅 脑 外 伤 的 受伤 机 制 、 
着 力 点 .受伤 的 类 型 及 程度 ,是 颅 脑 外 伤 诊 断 和 治疗 上 的 
一 项 重要 指标 。 故 在 诊断 和 治疗 头皮 损伤 时 ， 应 高 度 警 
惕 有 颅 脑 外 伤 的 可 能 性 。 头 皮 的 解剖 学 特点 有 别 于 全 身 
其 他 部 位 皮肤 。 头 皮 分 5 层 ， 皮 层 、 皮 下层 、 帆 状 用 膜 
层 、 蜂 窝 组 织 层 ( 幅 状 膀 膜 下 层 )、 颅 骨 外 膜 层 。 紧 
密 相连 ,有 丰富 的 血管 ,并 有 致密 的 结缔 组 织 。 故 头皮 裂 
伤 后 极 易 出 血 , 且 出 血 不 能 自 止 ,由 于 血 循 丰富 故 头 皮 的 
抗 感染 能 力 强 , 极 易 愈合 。 又 由 于 头皮 与 颅骨 乃至 颅 内 有 
血管 联系 ,一 旦 感染 很 容易 波及 颅骨 及 颅 内 ,造成 颅骨 骨 
崩 炎 及 颅 内 感染 。 单 纯 的 头皮 外 伤 可 分 为 擦 伤 .挫伤 、 血 
肿 、 弄 伤 和 撕 脱 伤 。 头 皮 擦 伤 和 挫伤 是 累及 头皮 表层 或 
全 层 的 损伤 , 伤 面 不 规则 ,有 少量 出 血 和 血清 渗 出 ， 有 不 
同 程度 的 头皮 肿胀 ,有 时 皮下 有 淤血 。 局 部 有 压痛 ,治疗 
主要 是 清洁 伤 面 ,不 需 包 扎 , 忌 局 部 热 数 。 头 皮 血 肿 可 根 
据 头皮 解剖 部 位 的 深浅 分 为 ， 皮 下 血肿 、 幅 状 腿 膜 下 血 
肿 和 骨膜 下 血肿 。 在 对 血肿 进行 抽 吸 治疗 时 ， 一 定 剃 去 
头发 并 在 严格 无 菌 条 件 下 进行 ， 以 防 发 生 感染 。 还 要 检 
查 患 者 有 无 凝血 机 制 障碍 或 出 血 因素 ,一 并 予以 治疗 。 头 
皮 裂 伤 为 开放 性 , 伤 情 轻重 不 同 而 伤口 深浅 、 长 短 不 一 。 
重 者 深 达 颅骨 。 因 头皮 血 循 丰富 ， 故 较 小 的 伤口 出 血 亦 
很 多 。 在 婴 幼 儿 尤 其 注意 失血 情况 。 治 疗 上 应 注意 彻底 
清 创 ， 后 行 贴 状 脖 膜 及 皮肤 二 层 链 合 。 有 头皮 缺损 的 列 
伤 ， 可 行头 皮 转 移 皮 狼 缝合 。 头 皮 撕 脱 伤 多 因 长 发 或 闪 
子 卷 人 转动 的 机 器 中 ， 致 使 头皮 大 片 地 从 帽 状 妥 膜 下 撕 
脱 。 有 时 整个 头皮 甚至 帽 状 妥 膜 相连 的 额 肌 、 颈 肌 和 枕 
肌 节 膜 一 并 撕 脱 , 亦 有 连同 骨膜 据 脱 者 。 临 床 处 理 较为 复 
杂 。 在 受伤 现场 应 用 无 菌 由 包扎 头 部 ， 撕 陪 的 头皮 亦 应 
用 无 菌 的 数 料 包 好 随 伤员 送 医院 处 理 。 若 撕 脱 的 头皮 挫 
伤 及 污染 不 重 ,可 将 其 头发 剃 除 , 行 清洁 及 消毒 处 理 。 在 
有 条 件 的 医院 ,可 行头 皮 血 管 显 微 吻 合 术 , 后 全 层 缝合 头 
皮 ， 若 不 具备 此 条 件 ， 则 需 将 头皮 用 取 皮 机 制 成 中 厚 皮 
图, 植 于 骨膜 上 ， 若 扬 脱 的 头皮 挫伤 污染 严重 不 能 使 用 ， 
且 伤 员 骨 膜 尚 完 整 ， 则 可 从 伤员 大 腿 取 中 厚 皮 片 行 游离 
植皮 ,如 果 伤员 骨膜 亦 撕 脱 , 则 情况 较 复杂 ， 需 先 将 带 送 
或 游离 的 大 网 膜 移植 于 颅骨 上 ， 然 后 再 在 移植 的 大 网 膜 
上 植皮 。 或 者 在 裸露 的 颅骨 上 每 隔 lem 钻 一 骨 孔 直达 板 
障 层 , 待 肉 芽 从 板 障 长 出 并 融合 成 片 布 满 颅骨 后 ,再 在 肉 
芽 上 植皮 。 

产 伤 可 致 新 生 儿 头颅 血肿 ,血肿 发 生 于 颅骨 骨膜 下 ， 
范围 不 超出 颅骨 颖 ,出生 后 数 小 时 至 数 日 出 现 ,以 后 逐渐 
增 大 , 6 一 10 周 内 消失 ,柔软 而 有 弹性 , 压 之 不 止 。 须 与 胎 


头 水 肿 (先锋 头 , 胎 头 先 露 部 通过 产道 时 软组织 受 挤 压 所 
致 ,娩出 后 即 存在 , 2 一 3 天 后 消失 ， 范 围 不 受 骨 绒 限 制 ， 
界限 不 明 ,和 柔软 无 弹性 , 压 之 立 上 四) 相 鉴别 ( 见 图 )。 


头 腺 血肿 


头颅 血肿 和 胎 头 水 肿 


颅骨 骨折 颅骨 骨折 常 与 脑 外 伤 合并 存在 。 颅 骨 骨 
折 本 身 的 重要 性 远 不 及 它 所 引起 的 继 发 性 脑 损 伤 (脑膜 、 
血管 、 脑 及 颅 神经 损伤 )。 颅 骨 骨 折 分 为 容 座 部 ( 颅 盖 骨 ) 
和 颅 底 骨 折 两 大 类 。 

窜 罕 部 骨折 以 额 顶 骨 多 见 ， 其 次 为 颗 骨 。 以 线 样 
骨折 居多 ， 其 次 为 凹陷 骨折 和 骨 颖 哆 开 。 人 @D 线 样 骨折 的 
骨折 线 星 线条 状 , 可 多 发 。 骨 折线 多 不 移 位 。 局 部 头皮 可 
有 挫伤 及 头皮 下 血肿 。XX 射 线 摄 片 可 助 确诊 。 骨 折 本 身 
无 临床 意义 , 亦 不 需 特殊 治疗 ,但 若 骨 折线 穿 过 硬 脑 膜 中 
动脉 或 静脉 塞 ， 可 使 其 破裂 而 致 颅 内 血肿 。 回 粉碎 性 骨 
折 多 为 印 嚣 猛 击 颅 部 的 加 速 性 损伤 或 头 部 坠 地 的 减速 性 
损伤 。 其 临床 意义 亦 在 于 其 引起 的 脑 损伤 、 脑 受 压 和 鼎 
内 出 血 等 并 发 症 。@ 凹 性 骨折 ， 系 头颅 附 于 有 尖 石 块 或 
突起 的 地 面 ， 或 较 强 的 暴力 击 于 头颅 所 致 。 小 的 凹陷 性 
骨折 常 与 头皮 血肿 相 混 清 ， 诊 断 依靠 X 射 线 颅 片 并 增 拍 
颅骨 切线 位 片 。 婴 幼儿 颅骨 较 软 ， 其 叫 陷 骨折 多 旦 乒乓 
球 样 丰 陷 。 有 了 时 在 婴儿 回 闵 颅 压 增高 时 可 自行 复位 ， 半 
年 以 上 不 自行 复位 的 可 以 考虑 手术 。 有 局 灶 性 脑 受 压 、 癫 
阐发 作 , 影 响 美容 或 深度 超过 0.5cm 的 凹陷 骨折 ,应 行 手 
术 复位 。@@ 嵌 入 性 骨折 是 截面 较 小 的 钝 器 用 力 击 于 头 
颅 ， 使 骨折 片 脱 落 穿 入 脑 内 而 成 。 临 床 意义 在 于 硬 膜 或 
脑 皮 层 血 管 的 破裂 所 致 的 颅 内 血肿 及 脑 组 织 讶 管 性 损 
伤 。 无 血肿 并 发 症 者 亦 需 彻底 清 创 。 

磊 底 骨折 属 线 样 骨 折 。90% 以 上 由 窑 认 部 线 样 骨 
折 延 续 到 颅 底 所 致 。 与 容 询 部 骨折 相反 ， 颅 底 骨折 在 共 
射线 颅 片上 很 难 显示 。 其 诊断 常 依靠 临床 表现 而 定 。 合 
并 有 脑 消 液 漏 的 颅 底 骨折 属 开放 性 颅 脑 损伤 。Q@ 前 颅 宾 
底 骨 折 的 临床 特点 为 眼 瞪 及 结膜 水 肿 瘀 血 、 青 紫 ( 称 熊猫 
眼 征 ), 口 由 有 血性 脑 消 液 流出 。@ 中 颅 窒 底 骨折 时 ， 外 
耳 道 有 血性 脑 消 液 流出 ， 有 时 血性 脑 丕 液 通 过 耳 咽 管 从 
口算 流 出 。@ 后 颅 窒 底 骨折 较 少 见 ， 常 在 同 侧 颈 部 或 枕 
部 见 到 皮下 瘀 血 斑 ( 巴 特 尔 氏 征 )。 所 有 颅 底 骨 折 均 可 合 
并 相应 的 颅 神经 损伤 。 其 治疗 主要 着 眼 于 脑 损 伤 ( 脑 消 液 
漏 及 颅 内 血管 损伤 所 致 的 颅 内 血肿 )。 在 有 脑 疹 液 各 、 耳 
漏 的 颅 底 骨 折 二 万 不 能 堵塞 或 冲洗 鼻腔 和 外 耳 道 ， 以 免 
引起 颅 内 感染 , 亦 禁 腰 穿 、 撞 鼻 ,应 给 予 抗生素 治疗 。 脑 背 
液 漏 一 般 在 1 周 左右 自 止 , 若 超过 工 个 月 不 念 , 需 行 开 颅 
修补 术 。 

小 儿 生 长 性 韦 骨 骨折 是 一 种 特殊 类 型 的 韦 骨 和 骨 
折 , 见 于 小 儿 , 又 称 小 儿 进 行 性 颅骨 骨折 。 表 现 为 小 儿 鼎 


鼎 


骨 线 样 骨折 后 渐渐 出 现 脑 脱出 。 颅 骨 骨 折线 逐渐 向 两 侧 
扩大 ,颅骨 呈 缺 损 状 。 其 发 病 机 制 可 能 为 线 样 骨 折 损 伤 硬 
脑膜 及 蛛网 膜 , 脑 组 织 嵌 入 骨折 线 之 内 , 随 脑 搏 动 ， 骨 折 
线 两 侧 颅骨 和 逐 周 脱 钙 ,扩大 ,形成 脑 脱出 。 临 床上 有 癫 冯 
发 作 及 脑 及 出 的 表现 。 一 般 需 手术 修补 硬 膜 及 颅骨 。 有 
痛 病 发 作者 ， 应 用 抗 完 病 治疗 。 

脑 损伤 ”分 为 闭合 性 ( 伤 后 脑 组 织 与 外 界 不 相通 ) 和 
开放 性 脑 损伤 ( 伤 后 脑 组 织 通过 颅骨 及 头皮 的 伤口 与 外 
界 相通 ) 两 大 类 。 国 内 外 有 关 脑 损伤 的 分 类 标准 很 多 。 中 
国 先后 于 1960 年 和 1978 年 在 全 国外 科学 会 议 上 制订 了 
中 国 的 分 类 标准 ，@ 轻 型 (主要 包括 单纯 脑 震 水 ,有 或 无 
颅骨 骨折 ) ,昏迷 时 间 在 半 小 时 以 内 ;有 轻 度 头痛 ,头晕 等 
自觉 症状 ; 神经 系统 和 脑 疹 液 检查 无 明显 改变 。@ 中 型 
( 指 轻 度 脑 挫伤 ,有 或 无 颅骨 骨折 及 蛛网 膜 下 腔 出 血 ， 无 
脑 受 压 征 ) ,昏迷 时 间 不 超过 12 小 时 ,有 轻 度 神经 系统 阳 
性 体征 ,体温 ,呼吸 脉搏 、 血 压 有 轻 度 改 变 。@ 重 型 ( 主 
要 指 广泛 脑 挫 裂 伤 、 广 泛 颜 骨 骨 折 、 脑 干 损伤 或 颅 内 血 
肿 ), 深 昏迷 或 展 迷 超过 12 小 时 以 上 ,意识 障碍 逐渐 加 重 
或 出 现 再 异 迷 ,有 明显 神经 系统 阳性 体征 ,体温 ,呼吸 、 脉 
盾 , 血 压 有 明显 改变 。@ 特 重型 。 脑 原 发 损伤 重 , 伤 后 即 
加 迷 ,去 大 脑 强直 或 伴 其 他 脏 器 损伤 .休克 等 。 或 已 有 晚 
期 脑 疝 , 双 瞳孔 散 大 ,生命 征 严重 素 乱 或 呼吸 停止 。 颅 内 
血肿 可 分 为 急性 ( 伤 后 3 天 内 出 现 脑 受 压 征 )、 亚 急性 ( 伤 
后 3 天 到 3 周 内 出 现 脑 受 压 征 ) 和 慢性 ( 伤 后 3 周 以 上 出 
现 脑 受 压 征 ) 三 类 ， 又 可 按 解剖 部 位 分 为 硬 膜 外 血肿 、 硬 
腊 下 血肿 、 脑 实质 内 血肿 和 多 发 血肿 。 脑 损伤 的 受伤 方式 
分 为 加 速 性 颅 脑 损伤 ( 头 部 在 静止 状态 被 运动 着 的 物体 
打击 , 头 部 沿 外 力 方向 作 加 速 运动 ) 和 减速 性 损伤 (运动 
着 的 头 撞 到 静止 的 物体 或 地 面 ， 由 运动 状态 变 成 静止 状 
态 而 致 损伤 ， 常 见 者 如 坠落 伤 ),. 但 实际 上 受伤 方式 往往 
非常 复杂 ,如 头 部 受到 外 力 接 击 呈 加 速 伤 ,以 后 跌倒 ， 头 
部 瓜 地 又 呈 减 速 性 损伤 ,在 减速 性 损伤 , 除 头 部 着 力 点 处 
有 鼎 脑 损伤 外 ,其 着 力 点 的 相对 部 位 脑 组 织 亦 有 对 冲 伤 。 
在 颅 脑 损伤 的 诊断 中 ， 仔 细 了 解 受伤 方式 非常 重要 。 从 
病理 上 看 , 原 发 性 脑 损 伤 为 脑 摔 和 裂 伤 ,有 软 脑膜 及 大 脑 皮 
质 的 断裂 破坏 。 脑 组 织 中 有 散在 出 血 灶 。 白 质 亦 受累 , 呈 
软化 出 血 及 水 肿 等 改变 。 脑 挫伤 与 脑 裂 伤 常 合并 存在 。 在 
有 对 冲 性 脑 损 伤 的 病例 ， 对 冲 部 位 的 脑 损伤 重 于 着 力 点 
处 。 因 对 冲 性 脑 损 伤 中 多 见 枕 部 着 力 而 使 额 叶 、 颈 叶 脑 
组 织 出 现 对 冲 伤 , 额 叶 的 前 摧 窝 底 为 凹凸 不 平 的 骨 晴 , 闫 
叶 前 部 亦 为 尖锐 的 蝶 骨 量 ， 可 引起 严重 脑 挫 型 伤 。 继 发 
性 病理 改变 是 闫 内 血肿 及 脑 水 肿 。 颅 内 血肿 形成 占 位 性 
病变 ,造成 颅 内 压 增 高 ,压迫 脑 组 织 ， 在 失 代 偿 的 情况 下 
形成 脑 疝 ,危及 生命 , 脑 水 肿 可 发 生 在 脑 挫 弄 伤 的 局 部 及 
其 周转 或 扩展 至 整个 半球 及 全 脑 ， 脑 水 肿 更 加 重 颅 内 压 
增高 ， 促 进 脑 疝 的 形成 。 严 重 脑 挫 裂 伤 及 颅 内 血肿 和 脑 
水 肿 的 病例 常 合并 下 丘脑 损伤 ， 可 引起 重要 生命 体征 改 
变 及 发 生 应 激 性 消化 道 溃疡 ,出 血 等 。 

脑 膨 落 脑 损 伤 当中 较 轻 的 一 种 。 一 般 认 为 是 脑 功 
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能 的 一 时 性 紊乱 而 无 明显 的 器 质 性 损伤 。 意 识 障碍 常 在 


半 小 时 之 内 恢复 。 意 识 障碍 的 发 病 机 理 ， 可 能 是 脑 干 网 


状 结构 受 刺激 。 正 常 时 ， 脑 干 网 状 结构 是 非特 异性 上 行 
激活 系统 的 重要 组 成 部 分 ， 脊 备 传 来 的 各 种 刺激 信号 通 
过 此 处 到 达 丘 脑 \ 间 脑 ,再 向 大 脑 皮 质 广泛 投射 ， 使 大 脑 
皮质 处 于 清醒 或 兴奋 状态 。 此 系统 受 损 时 必然 产生 意识 
障碍 。 脑 震荡 的 临床 表现 是 ，D 原 发 性 意识 障碍 ， 即 伤 
后 马上 出 现 的 昏迷 。 清 醒 后 有 嗜睡 .头痛 、 头 晶 , 心 怪 等 。 
@ 道 行 性 健忘 。 不 能 记忆 受伤 当时 或 伤 前 一 段 时 间 的 情 
况 。 健 忘 时 间 的 长 短 可 提示 脑 受 伤 的 轻重 。@ 植 物 神经 
系统 功能 率 乱 。 伤 后 有 面色 苍白 ,冷汗 ,瞳孔 变化 ,血压 
下 降 、 脉 弱 及 呼吸 缓慢 等 。 随 意识 的 改善 上 述 症状 亦 会 
逐 产 消失 。 但 仍 会 有 头痛 、 头 晕 \ 心 怪 、 恶 心 .失眠 和 注意 
力 不 集中 等 。 神 经 系统 检查 正常 。 历 穿 发 现 脑 背 液 压力 
及 成 分 均 正常 。 本 病 主要 对 症 治疗 ， 给 予 镇 静 及 镇 痛 药 
物 ， 卧床 休息 1 周 。 生 活 规律 ,体育 活动 均 有 助 于 恢复 。 
有 些 病人 伤 后 很 长 一 段 时 间 内 ， 仍 存在 植物 神经 功能 紊 
乱 症状 ,旧称 脑 震 荡 后 遗 症 , 今 称 脑 震 荡 后 综合 征 或 脑 替 
落后 植物 神经 功能 紊乱 。 

脑 挫 隶 伤 、 是 脑 组 织 的 器 质 性 损害 ,可 以 是 挫伤 . 裂 
伤 或 挫 裂 伤 。 严 重 的 脑 掉 裂 伤 可 致 脑 疝 ,预后 不 佳 . 脑 挫 
弄 伤 的 临床 表现 为 ，@ 原 发 意识 障碍 的 程度 比 脑 震荡 
重 ,并 且 持续 时 间 长 。@ 头 痛 剧 烈 且 件 吧 吐 。@ 因 脑 指 
裂 伤 的 部 位 不 同 而 有 不 同 的 神经 系统 定位 体征 如 偏瘫、 
失语 , 偏 言 和 局 灶 性 癫 痢 等 。@@ 植 物 神经 系统 改变 血压 
升 高 \ 脉 缓慢 ,提示 有 脑 水肿 和 颅 内 血肿 等 所 引起 的 颅 内 
压 升 高 ;应 激 性 汗 疡 、 高 热 等 提示 有 颅 压 高 所 致 下 丘脑 损 
伤 。@@ 蛛 网 膜 下 腔 出 血 可 表现 为 剧烈 头痛 呕吐 ,脑膜 刺 
激 征 阳 性 。 脑 抢 裂 伤 的 诊断 根据 为 ， 昏 迷 时 间 长 ， 有 神 
经 系统 定位 体征 ， 脑 消 液 含 血 。 要 警惕 颅 内 血肿 的 可 能 
性 。CT 扫描 显示 受伤 部 位 脑 组 织 有 界限 不 清 的 高 低 混杂 
密度 区 ,以 低 密度 为 主 , 受 损 脑 组 织 周 围 有 低 密 度 的 水 肿 
带 ,相应 部 位 脑 内 可 有 散在 高 密度 小 出 血 灶 。 轻 型 无 意识 
障碍 者 可 按 脑 震荡 治疗 。 中 、 重 型 有 意识 障碍 者 ,应 观察 
有 无 颅 内 血肿 的 可 能 性 ,一旦 发 现 即 应 手术 清除 血肿 对 
脑 挫 裂 伤 的 本 身 的 治疗 应 包括 :脱水 疗法 ,应 用 脱水 药 
物 如 甘露 醇 等 。@@ 激 素 疗法 ,一般 与 脱水 药 并 用 ,对 减低 
脑 水 种 有 效 。@ 巴 比 妥 疗法 ,可 保护 脑 细胞 功能 ,减低 需 
气量 ,减轻 脑 水 肿 ,此 法 需 配 合 应 用 颅 内 压 监护 装置 。.@ 
颅 内 压 监护 ,在 有 条 件 的 地 方 应 用 颅 内 压 监护 ,能 指导 治 
疗 ,对 提高 治疗 率 ， 降 低 死亡 率 有 很 大 的 作用 。@ 手 术 ， 
疑 有 颅 内 血肿 或 有 严重 脑 水 肿 颅 压 高 不 能 缓解 者 ， 应 手 
术 探 查 。 有 血肿 则 清除 之 。 若 系 严重 脑 挫 裂 伤 伴 脑 水 种 ， 
可 吸 除 液化 坏死 的 脑 组 织 ， 并 行 去 骨 辩 威 压 术 。 

脑 干 损伤 ” 原 发 性 (直接 伤 及 脑 干 )》 和 继 发 性 ( 颅 脑 
外 伤 后 引起 睛 内 血肿 脑 水 肿 , 脑 受 压 移 位 而 压迫 脑 干 使 
其 受 损 ,更 为 常见 ) 两 类 。 原 发 性 脑 干 损伤 死亡 率 很 高 。 
其 受伤 机 制 为 在 外 力作 用 下 脑 在 颅 腔 中 移动 ， 脑 干 受 牵 
扯 撞击 在 小 脑 幕 切 迹 或 颅骨 斜坡 而 受伤 ， 若 受伤 着 力 点 
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在 枕 大 孔 处 可 直接 伤 及 脑 干 。 病理 变化 同 脑 挫伤 ， 但 受 
伤 部 位 为 中 脑 网 状 结构 ， 故 危险 性 大 。 临 床 表现 为 伤 后 
持续 昏迷 ,瞳孔 大 小 不 定 ,时 大 时 小 或 为 针尖 样 瞳 孔 ， 眼 
球 分 离 或 同 向 雍 视 ， 去 大 脑 强直 ， 生 命 体征 有 较 大 的 改 
变 , 呼 吸 改变 最 大 ; 应 仔细 观察 有 无 颅 内 血肿 的 可 能 性 。 
一 且 发 现 颅 内 血肿 应 立即 手术 。 原 发 性 脑 干 损伤 的 治疗 
同 脑 挫 裂 伤 ,但 对 长 久 异 迷 者 应 行 气管 切 开 ,注意 曹 迷 的 
护理 。 在 急性 期 应 用 脱水 药物 和 激素 以 减轻 脑 水 肿 。 继 
发 性 脑 干 损伤 的 治疗 在 于 去 除 引起 脑 干 损伤 的 病因 ， 如 
颅 内 血肿 、 脑 水 肿 等 。 若 不 及 时 处 理 , 脑 干 会 出 血 . 坏 死 、 
软化 ， 造 成 不 可 逆 的 损害 。 故 治疗 的 关键 在 于 及 时 去 除 
病因 。 若 系 严重 脑 挫 裂 伤 、 脑 水 肿 所 致 的 继 发 性 脑 干 损 
伤 ,单纯 药物 脱水 很 难 奏效 ,可 及 时 手术 清除 坏死 脑 组 织 
并 行 去 骨 辩 减 压 术 来 缓解 脑 干 受 压 。 

外 伤 性 闫 内 血肿 指 颅 脑 损伤 引起 颅 内 出 血 ， 血 液 
积聚 在 颅 腔 的 一 定 部 位 ,形成 占 位 性 病变 , 颅 腔 的 容积 固 
定 , 四 周 又 为 坚硬 的 颅骨 。 颅 内 压 辩 脑 自动 调节 机 制 来 维 
持 。 但 此 调节 机 制 由 于 外 伤 所 致 血肿 不 断 增 大 而 失 代 偿 ， 
这 样 就 会 出 现 脑 疝 。 故 颅 内 血肿 在 颅 脑 损伤 中 占 重要 位 
置 。 按 血肿 在 颅 腔 中 的 不 同 解剖 部 位 可 分 为 ，@ 硬 膜 外 
血肿 ,多 见于 额 \ 闫 、 顶部 外 伤 。 其 发 病 必需 有 两 个 条 件 ， 
一 为 硬 膜 从 颅骨 内 板 到 离 ; 二 为 有 外 伤 所 致 的 出 血 源 。 当 
外 力作 用 在 头 扎 某 一 部 位 时 , 先 造成 局 部 颅骨 四 陷 变形 ,， 


、 后 颅骨 由 于 弹性 而 自动 复位 ,在 这 变形 复位 的 过 程 中 ,而 


膜 从 颅骨 内 板 和 剥离 (正常 情况 下 两 者 紧密 相 贴 )。 若 有 骨 
折 发 生 ， 则 骨折 线 会 刺 破 脑膜 中 动脉 、 静 脉 窦 等 造成 出 
血 。 这 样 血液 积 训 于 硬 膜 外 和 颅骨 内 板 之 间 就 形成 了 硬 
膜 外 血肿 。 较 常见 的 出 血 来 源 是 脑膜 中 动脉 、 脑 膜 前 动 
脉 ( 额 部 )、 静 窦 ( 矢 状 窦 、 横 窦 > 和 颅骨 本 身 的 板 障 静脉 。 
绝 大 多 数 硬 膜 外 血肿 伴 颅骨 骨折 ， 且 血肿 多 与 外 伤 着 力 
点 一 致 。 临 床 表现 为 ，@ 颅 内 压 增高 征 。 头 痛 、 哎 吐 和 
视 乳头 水 肿 为 颅 压 高 的 三 主 征 。 在 急性 硬 膜 外 血肿 仅见 
前 二 者 。 亚 急性 和 慢性 者 始 见 视 乳头 水 有 种 。 鼎 脑 外 伤 后 
剧烈 头痛 、 哎 吐 频繁 ， 则 应 考 虞 血肿 的 可 能 性 。@@ 意 识 
障碍 。 有 典型 的 再 昏迷 史 。 伤 后 即刻 的 意识 障碍 为 原 发 
性 昏迷 ， 是 脑 直接 受 损伤 所 致 。 硬 膜 外 血肿 的 脑 损 伤 较 
轻 , 故 原 发 昏迷 时 间 亦 短 。 因 伤 后 颅 内 血肿 不 断 增 大 , 压 
连 脑 干 ， 使 病人 再 次 出 现 意 识 障碍 ( 称 再 异 迷 )。 这 样 表 
现 为 原 发 昏迷 -中 间 清 醒 或 意识 好 转 -再 次 昏迷 ， 此 过 程 
中 的 中 间 清醒 阶段 称 中 间 清 醒 期 ， 为 硬 膜 外 血肿 病程 中 
最 明显 的 特征 。 在 中 间 清 醒 期 内 病人 多 有 剧烈 头痛 、 频 
繁 哎 吐 ,躁动 不 安 等 。 根 据 受伤 机 理 ， 着 力 部 位 ,病情 变 
化 过 程 及 检查 ,诊断 并 不 困难 。 若 病情 许可 ,进一步 作 脑 
血管 造影 及 CT 扫描 可 立即 诊断 。 若 病人 已 发 生 脑 疝 则 应 
立即 手术 。 术 前 已 确诊 的 病例 可 行 骨 多 开 颅 清除 血肿 。 术 
前 来 不 及 行 特殊 检查 者 , 可 先行 钻 孔 探查 术 , 确 定 血肿 部 
位 后 开 颅 手术 。@ 硬 膜 下 血肿 。 由 于 颅 脑 外 伤 ， 颅 内 出 
血 , 血 液 集聚 在 硬 膜 下 腔 而 成 发 病 率 在 颅 内 血肿 中 占 首 
位 。 发 病 机 理 与 硬 障 外 血肿 不 同 ,是 脑 对 冲 性 损伤 所 致 ， 


尤 多 见于 枕 部 着 力 的 减速 性 损伤 ， 此 时 脑 额 叶 向 前 颅 窜 
底 , 酉 极 向 蝶 骨 虹 对 冲 造成 损伤 ， 脑 皮质 血管 破裂 出 血 ， 
亦 可 能 因 脑 组 织 在 颅 内 移动 ， 使 皮质 静脉 汇 入 矢 状 赛 的 
桥 静 脉 断裂 出 血 。 故 硬 膜 下 血肿 时 脑 部 受到 的 损伤 ， 比 
硬 膜 外 血肿 要 严重 。 急 性 硬 膜 下 血肿 的 临床 特点 是 ， 脑 
挫伤 较 重 , 原 发 昏迷 时 间 长 且 逐 汤加 重 , 故 中 间 清 醒 期 不 
如 硬 腊 外 血肿 明显 ， 颅 内 高 压 症 状 较 重 且 很 快 出 现 危 象 
一 一 脑 疝 (一 侧 瞳孔 散 大 ， 光 反应 消失 , 若 不 及 时 处 理会 
双 侧 瞳孔 散 大 ,去 大 脑 强 直 ,呼吸 停止 ); 血 肿 对 侧 肢 体 可 
出 现 轻 瘫 ,病理 反射 阳性 等 ,但 在 深 错 迷 患 者 查 不 出 局 灶 
体征 。X 射线 颅 平 片 一 般 无 颅骨 骨折 。 信 型 超声 波 检查 
中 线 波 常 移 向 血肿 对 侧 。 脑 血管 造影 在 血肿 侧 可 见 明显 
的 月 牙 形 无 血管 区 。CT 扫描 对 血肿 定位 非常 重要 。 对 急 
性 而 膜 下 血肿 应 立即 手术 , 钻 孔 引流 或 开 颅 清除 血肿 ,对 
出 现 脑 疝 的 病例 ,争取 尽早 减 压 , 钻 孔 时 先 放出 积 血 再 行 
开 颅 ,对 于 亚 急性 或 慢性 者 亦 可 据 情 行 甘 露 醇 脱水 疗法 。 
图 外 伤 性 脑 内 血肿 。 常 与 脑 挫 裂 伤 并 存 。 意 识 障碍 亦 较 
重 , 展 迷 多 呈 持 续 性 并 逐渐 加 深 。 脑 水 肿 明显 , 颅 内 压 增 
高 征明 显 。 若 血肿 及 脑 挫 裂 伤 位 于 运动 区 则 可 出 现 定位 
体征 ,CT 脑 扫 描 可 显示 血肿 ， 脑 挫伤 部 位 的 实质 内 有 不 
规则 的 密度 增高 区 ,有 时 可 多 发 ,血肿 周围 有 低 密度 的 脑 
挫伤 水肿 区 。 颅 高 压 不 明显 的 病例 可 用 脱水 疗法 ,但 需 
及 时 复查 CT, 一 旦 有 病情 恶化 应 立即 手术 .在 凹陷 骨折 清 
创 时 应 注意 有 无 脑 内 血肿 的 可 能 性 ， 若 发 现 血肿 则 应 清 
除 。@ 外 伤 性 硬 膜 下 积 液 。 是 一 种 特殊 的 脑 外 伤 。 在 外 
力作 用 下 , 脑 在 颅 腔 中 移动 ,引起 局 部 蛛网 膜 破裂 。 蛛 网 
膜 下 腔 的 脑 消 液 随 脑 搏动 源源 不 断 地 通过 裂口 流出 到 硬 
膜 下 腔 。 此 蛛网 膜 裂口 为 一 单 向 活 黑 ， 只 许 脑 将 液 流 出 
到 硬 膜 下 腔 ， 而 不 能 反方 向 回流 。 故 硬 膜 下 腔 脑 消 液 越 
集 越 多 造成 脑 受 压 。 在 临床 上 与 硬 膜 下 血肿 相似 。 很 难 
鉴别 ,血管 造影 图 像 丙 者 亦 非常 近似 。 但 在 CT 扫描 下 ,外 
伤 性 硬 膜 下 积 液 为 低 密度 ,血肿 则 为 高 密度 。 治 疗 亦 同 硬 
膜 下 血肿 。 但 多 用 钻 孔 引流 的 方法 。 慢 性 硬 膜 下 积 液 如 
有 较 厚 的 包 膜 ， 需 开 颅 切除 。 

开放 性 跨 脑 外 伤 ” 指 脑 组 织 与 外 界 相通 的 颅 脑 外 
伤 。 特 点 为 有 异物 ( 致 伤 物 、 头 发 布局、 颅骨 等 ) 进 入 脑 
组 织 ， 极 易 导 致 颅 内 感染 。 在 战 时 尤为 常见 ， 多 为 火器 
伤 ,如 ，@ 贯 通 伤 ,多 为 高 速 枪弹 所 致 ,有 出 入 口 。 因 高 速 
枪弹 穿 过 脑 组 织 时 都 带 有 高 压气 流通 过 ， 使 脑 组 织 广泛 
损伤 ,多 旦 弥漫 性 损伤 ,死亡 率 极 高 .@ 盲 管 伤 ,弹片 或 至 
伤 物 ( 石 块 等 ) 射 人 颅 内 并 停留 在 脑 内 。 伤 口 或 伤 道 有 异 
物 存留 , 致 伤 物 常 在 盲 管 的 盲 端 。 伤 道 长 短 不 一 。 常 损 及 
脑 重 要 结构 如 内 圳 、 基 底 节 、 脑 室 ,丘脑 等 常 引起 颅 内 感 
染 。@@ 切 线 伤 , 少 见 。 常 为 弹头 与 头颅 呈 切 线 位 擦 过 ,使 
头皮 ,颅骨 及 皮质 受 损 , 常 致 癫 痛 发 作 。 平 时 所 见 的 开放 
性 颅 脑 损 伤 主要 是 砍 伤 (刀口 整齐 ,颅骨 呈 线 样 骨 折 ， 局 
部 脑 组 织 有 裂 伤 但 挫伤 及 脑 水 肿 不 重 ， 常 遗 究 神 经 系统 
缺失 症状 及 爆破 伤 (表现 似 火器 伤 )。 开 放 性 颅 脑 损 伤 的 
临床 特点 为 ，@ 意 识 障碍 者 较 闭 合 性 损伤 为 少见 ， 这 主 


要 因 脑 部 受伤 局 限 ,波及 面 较 少 。@@ 有 开放 伤口 ,此 伤口 
本 身 就 是 威 压 通道 ,能 缓解 颅 内 血肿 .水 肿 所 致 的 睛 内 压 
增高 ,缓解 脑 疝 形成 。 一 旦 出 现 颅 内 压 增 高 征 , 应 考虑 合 
并 有 颅 内 血肿 。 晚 期 出 现 颅 压 高 则 应 考 虚 有 颅 内 脓肿 。 
@ 局 灶 性 神经 系统 缺失 症状 较 闭 合 性 颅 脑 损伤 为 多 。 如 
运动 中 枢 ( 中 央 前 回 ) 受 损 则 引起 对 侧 肢 体 竣 ， 感 觉 中 枢 
受 损 则 对 侧 偏 身 感觉 障碍 。 伤 及 优势 半球 言语 中 枢 则 出 
现 不 同类 型 的 失语 。 此 外 ， 尚 可 出 现 视野 缺损 等 。@ 瘦 
痛 的 发 病 率 明显 高 于 闭合 性 颅 脑 损伤 。 在 开放 性 颅 脑 损 
伤 均 应 应 用 抗 并 病 药物 。 

出 现 开放 性 颅 脑 损 伤 后 ,应 注意 仔细 检查 伤口 ,但 不 
能 用 器 械 探 查 伤口 ， 以 免 加 重 脑 损 伤 并 引起 致命 的 大 出 
血 。 除 检查 头 部 外 , 尚 须 注意 身体 其 他 部 位 有 无 损伤 。 作 
神经 系统 检查 了 解 脑 受伤 的 程度 及 有 无 颅 内 合并 症 。 应 
拍摄 颅骨 又 射线 平 片 了 解 有 无 骨折 及 金属 异物 、 骨 片 CT 
扫描 能 了 解 脑 受伤 的 程度 及 有 否 血 肿 等 ， 晚 期 尚 可 诊断 
脑 脓 种。 脑 血管 造影 亦 有 助 于 诊断 颅 内 血肿 及 脑 脓 肿 。 
有 癫 病 的 病人 需 行 脑 电 图 检查 。 现 场 处 理 至 关 重要 ， 患 
者 昏迷 则 必须 注意 呼吸 道 的 通畅 ,必要 时 行 气管 切 开 。 休 
克 患 者 应 纠正 休克 。 伤 口 的 包扎 不 可 太 用 力 ， 近 样 对 减 
压 不 利 。 在 不 了 解 颅 内 情况 下 不 能 简单 地 缝合 头皮 ， 以 
免 造成 脑 辣 。 对 开放 伤 本 身 要 彻底 清 创 、 彻 底止 血 ,将 开 
放 伤 变 成 闭合 伤 。 注 意 处 理 脑 水 肿 等 并 发 症 。 晚 期 并 发 
症 有 ，Q@ 脑 脓肿 ,主要 因 颅 内 存在 异物 引起 感染 。 可 在 伤 
后 数 月 乃至 数 年 发 生 。 晚 期 出 现 颅 内 压 增高 者 或 出 现 局 
灶 症 状 者 ,应 考虑 此 并 发 症 。 治 疗 为 手术 摘除 脓肿 及 异 
物 。@@ 外 伤 性 瘦 病 ,为 伤 后 脑 及 脑膜 产生 的 竣 痕 所 致 。 可 
先行 抗 疾病 药物 保守 治疗 , 若 无 效 可 手术 切除 癫痫 病灶 。 
加 脑脊液 漏 ， 超 过 1 个 月 以 上 者 需 手 术 修补 。@ 颅 骨 骨 
得 炎 ， 与 受伤 后 伤口 处 理 不 及 时 及 伤口 感染 窦 道 形 成 有 
关 。X 射线 示 不 规则 破坏 及 死 骨 区 。 需 手术 清 创 及 咬 除 
死角 。@ 外 伤 性 颅骨 缺损 ， 需 行 颅骨 修补 术 。 

《来 文忠 ) 

lunel dongmaillu 
颅 内 动脉 瘤 (intracranial aneurysm) 颅 
内 (主要 指 脑 ) 动 脉 管 壁 的 局 部 异常 扩张 、 膨 出 ， 常 呈 囊 
状 。 瘤 体 常 很 小 , 故 一 般 不 引起 神经 系统 定位 体征 ,本 病 
以 中 老年 多 见 ,发 病 高 峰 年 龄 是 40 一 60 岁 。 女 性 发 病 率 
略 高 于 男性 。 本 病 的 主要 危险 在 于 动脉 瘤 破裂 所 致 的 蛛 
网 膜 下 腔 出 血 。 约 50 多 的 病人 死 于 首次 的 蛛网 膜 下 腔 出 
血 ,25 锡 死 于 10 年 内 的 第 二 次 出 血 。 半数 以 上 的 蛛网 膜 
下 腔 出 血 系 动脉 瘤 玻 裂 所 致 ,动脉 瘤 的 发 生 率 约 为 0.5 一 
1% 。 因 颅 内 动脉 瘤 反复 出 血 的 发 生 率 与 死亡 率 都 很 高 ， 
故 蛛 网 膜 下 腔 出 血 的 病人 应 进行 全 脑 血 管 造 影 ， 以 便 及 
早 发 现 动脉 瘤 并 积极 子 以 外 科 处 理 。 

病因 “可 分 五 类 。 先 天 性 动脉 瘤 亦 称 训 状 动脉 瘤 , 占 
80 一 90 移 ;其 他 四 类 (细菌 性 动脉 瘤 、 外 伤 性 动脉 瘤 、 动 


” 谅 硬化 性 动脉 瘤 和 夹层 性 动脉 瘤 ) 均 少 胸 先天 性 动脉 瘤 


的 发 展 有 三 个 主要 因素 : 动脉 壁 发 育 缺陷 ， 动 脉 粥 样 硬 
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化 ; 高 血压 。 这 三 个 因素 在 不 同年 龄 组 的 病人 起 着 不 同 
的 作用 ， 在 儿童 期 以 前 发 育 缺 陷 起 主要 作用 ， 在 中 年 人 
三 个 因素 都 起 作用 ， 而 到 老年 则 动脉 硬化 和 高 血压 起 主 
要 作用 。 

解剖 分 布 ” 颅 内 动脉 瘤 好 发 于 脑 床 大 动脉 环 ( 威 利 
斯 氏 动脉 环 ) 的 动脉 分 又 或 分 支 处 。 主 要 位 于 前 半 环 的 颈 
内 动脉 系统 ( 占 87 一 97% ) ,位 于 后 半 环 的 椎 -基底 动脉 系 
统 者 只 占 5.5%。 颈 内 动脉 瘤 指 从 入 颅 腔 到 分 为 大 脑 前 、 
中 动脉 分 叉 部 这 一 段 颈 内 动脉 上 发 生 的 动脉 瘤 ， 占 所 有 
颅 内 动脉 瘤 的 41.3 旬 。 大 脑 前 动脉 瘤 约 占 所 有 颅 内 动脉 
瘤 的 1/3。 前 交通 动脉 区 的 动脉 瘤 最 多 见 , 占 28 狗 ， 单 就 
此 一 部 位 来 讲 , 居 颅 内 各 部 动脉 瘤 之 首 。 大 脑 中 动脉 瘤 约 
占 所 有 颅 内 动脉 瘤 的 1/5。 椎 -基底 动脉 系统 动脉 瘤 较 少 
见 。 综 上 可 见 , 颅 内 动脉 瘤 似乎 好 发 于 某 些 特殊 部 位 , 即 
前 交通 动脉 部 、 颈 内 动脉 -后 交通 动脉 部 ,大脑 中 动脉 的 
分 又 部 和 基底 动脉 分 又 部 ， 这 四 个 部 位 的 动脉 瘤 约 占 所 
有 动脉 瘤 的 70% 。 

病理 ”先天 性 动脉 瘤 呈 囊 状 ， 亦 称 天 状 动脉 瘤 。 为 
贺 形 或 椭圆 形 的 线 状 脱出 ,有 的 呈 分 叶 状 ,有 的 形态 不 规 
则 。 直 径 2mm 一 12cm,83% 的 动脉 瘤 最 大 直径 在 lcm 以 
下 。 大 于 2. 5cm 者 称 为 巨大 动脉 瘤 。 动 脉 瘤 远 侧 最 突出 
的 部 分 称 为 顶 (或 底 )， 与 载 瘤 动脉 相连 的 狭 罕 部 称 为 预 
(或 基部 或 瘤 蒂 )， 在 项 与 颈 之 间 的 囊 状 部 分 称 为 体 部 或 
腰部 ( 见 图 )。 一 般 动脉 净 襄 大 者 ， 其 颈 部 也 较 粗 ， 反 之 
亦 然 。 

有 的 动脉 瘤 琳 上 有 小 的 隆起 ， 称 为 小 阜 或 小 泡 ， 常 
为 将 发 生 破裂 之 处 ， 或 为 破裂 后 的 遗迹 。 有 时 可 见 有 小 


小 突起 


颈 血管 交 李 处 


单个 囊 状 动脉 痪 
模式 


动脉 从 载 瘤 动脉 或 附近 动脉 发 出 ， 与 动脉 瘤 囊 相通 ， 称 
迷走 动脉 , 血 流 不 经 过 瘤 颈 而 由 迷走 动脉 直接 注入 于 内 。 
迷走 动脉 最 常见 于 前 交通 动脉 痢 。 迷 走动 脉 在 手术 中 至 
关 重 要 ， 藻 只 夹 闭 瘤 颈 而 未 处 理 迷 走动 脉 ， 则 动脉 瘤 会 
继续 充盈 而 使 手术 失败 。 动 脉 瘤 壁 由 胶原 组 织 组 成 ， 无 
肌 层 。 内 弹力 层 亦 断 裂 或 消失 ， 内 膜 增 厚 ， 外 膜 也 不 规 
则 。 若 动脉 瘤 曾 有 破裂 ， 则 破 口 处 由 胶原 组 织 和 纤维 组 
织 修复 。 动 脉 瘤 壁 很 薄 ， 长 期 存在 的 动脉 瘤 ， 瘤 壁 部 分 
或 全 部 钙化 ， 可 见 动脉 硬化 性 改变 ， 这 常见 于 内 有 血栓 
的 大 动脉 瘤 。 载 瘤 动脉 也 可 见 动脉 硬化 性 增 厚 ,狭窄 和 征 
化 。 动 脉 瘤 形成 后 可 以 长 大 和 破裂 。 瘤 腔 内 血压 和 灌流 
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的 作用 。 可 损伤 薄弱 无 弹性 的 瘤 壁 ， 使 其 扩大 。 内 膜 损 
伤 后 可 形成 瘤 内 血栓 , 瘤 腔 内 血液 凉 灌 造 成 冯 壁 缺 血 . 损 
伤 ， 这 都 使 瘤 壁 扩张 而 致 动脉 瘤 长 大 。 动 脉 瘤 破裂 后 ， 
在 其 周围 很 快 形成 一 个 保护 膜 ， 其 主要 成 分 是 纤维 蛋 
白 ，3 周 后 逐渐 增 厚 ， 有 新 生 毛 细 血 管 增生 形成 新 的 瘤 
壁 。 
自然 转轨 ”有 三 种 可 能 性 ， 瘤 内 血栓 形成 而 达 自行 
合 } 动脉 痛处 于 静止 状态 ;动脉 瘤 逐 渐 扩大 而 破裂 后 
一 种 形式 最 为 常见 。 约 1/3 动脉 瘤 在 睡眠 中 破裂 ,1/3 病 
例 找 不 到 破裂 的 诱因 ,1/3 病 例 可 找到 破裂 的 诱因 ， 如 起 
身 或 弯 腰 ,情绪 激动 排便 .咳嗽 ,性 交 、 分 娩 , 创 伤 、 外 科 
手术 等 。 作 用 于 动脉 瘤 壁 薄弱 点 的 经 常 因 素 是 血压 ， 凡 
能 引起 血压 急性 或 慢性 升 高 的 因素 均 可 引起 动脉 瘤 的 破 
裂 。 即 便 在 睡眠 中 血压 也 可 能 升 高 ， 超 过 动脉 净 壁 的 弹 
性 限度 而 致 破裂 。 动 脉 瘤 破裂 后 引起 的 中 枢 神 经 系统 原 
发 病变 是 各 种 程度 的 蛛网 膜 下 腔 出 血 和 各 种 颅 内 血肿， 
继 发 性 病变 为 脑 血 管 痉挛 , 脑 梧 宣 、 脑 水 种 、 脑 积 水 和 脑 
疝 等 。 动 脉 瘤 破裂 所 致 蛛网 膜 下 腔 出 血 的 半数 病例 可 发 
生 脑 血管 痉挛 ， 这 一 直 是 神经 外 科 重 视 的 课题 。 痉 挛 的 
血管 可 能 是 局 部 的 、 节 段 的 ,也 可 能 是 弥漫 性 的 。 严 重 的 
脑 血 管 痉 杰 可 造成 脑 缺 血 和 脑 梗 塞 ， 成 为 动脉 瘤 破裂 后 
死亡 率 和 致 残 率 增加 的 重要 原因 。 目 前 主要 应 用 扩充 血 
容量 疗法 、 提 高 动脉 压 疗法 和 5 - 羟 色 胺 持 抗 剂 、. 钙 离子 
持 抗 剂 来 预防 和 治疗 脑 血 管 痉挛 。 动 脉 瘤 破裂 后 颅 内 血 
肿 发 生 率 也 很 高 (33.5~60% )， 这 是 动脉 痢 破 裂 后 发 生 
意识 障碍 的 主要 原因 。 血 肿 可 位 于 各 叶 脑 内 ， 也 可 位 于 
硬 脑 膜 下 ， 脑 内 血肿 也 可 破 入 脑室 引起 脑室 急性 阻塞 加 
重 颅 内 高 压 。 颅 内 血肿 是 动脉 瘤 破裂 后 主要 的 致死 原因 。 
动脉 瘤 破裂 后 约 1/3 病例 发 生 脑 积 水 ， 这 亦 是 病情 恶化 
的 主要 原因 。 急 性 期 脑 积 水 发 生 于 出 血 后 短期 之 内 ， 是 
血液 填塞 脑室 系统 或 基底 地 所 致 ; 慢性 期 脑 积 水 发 生 于 
破裂 后 2 一 6 周 ， 是 出 血 后 引起 的 蛛网 膜 粘连 阻碍 脑脊液 
循环 和 吸收 所 致 。 
动脉 瘤 破 裂 后 的 病情 分 级 ”病情 分 级 对 病情 的 评 
估 , 预 后 的 估计 ,治疗 方式 的 选择 和 手术 时 机 的 掌握 有 重 
要 的 指导 意义 。1958 年 美国 博 特 雷 尔 将 动脉 瘤 破裂 后 病 
人 病情 分 为 五 级 ，I 级 ， 病 人 清醒 ,有 或 无 蛛网 膜 下 腔 出 
血 的 症状 ; 工 级 ,嗜睡 ,无 明显 神经 系统 症状 ; 厂 级 , 哮 睡 ， 
有 明显 神经 系统 症状 ， 可 能 有 脑 内 血肿 ; 级 ， 有 严重 
神经 系统 症状 ， 脑 内 有 大 血肿 使 病情 恶化 ， 或 症状 稍 轻 
但 病人 年 迈 有 脑 血管 病 ; Y 级， 垂危 或 近 垂 危 ， 生 命中 
枢 衰竭 ， 去 大 脑 强直 。 未 破裂 动脉 瘤 不 予 分 级 。 以 后 又 
有 不 少 学 者 提出 不 少 分 类 方法 。 训 特等 几经 修改 制订 新 
的 标准 如 下 ， 0 级 ,未 破裂 的 动脉 瘤 ! I 级 ， 无 症状 ， 或 
有 轻 度 头痛 和 颈项 强直 ;I4 级 ,无 急性 脑膜 或 脑 症状 ,但 
有 固定 的 神经 功能 缺失 ， 工 级 ， 中 度 或 重度 头痛 ， 颈 项 
强直 , 除 颅 神经 竣 疼 外 无 其 他 神经 系统 功能 障碍 ! 下 级 ， 
哮 睡 ,精神 错乱 ,或 有 轻 度 局 灶 性 神经 系统 功能 障碍 ; 了 
级 ,昏迷 ， 中 度 或 重度 偏 郊 ， 可 有 早期 去 大 脑 强直 和 植 


物 神经 系统 素 乱 ; 级 , 深 埋 迷 ， 去 大 脑 强直 , 濒 死 状 态 。 
伴 全 身 性 疾病 以 及 严重 脑 血 管 冯 挛 者 向 下 降 一 级 。 此 分 
级 方法 目前 已 被 神经 外 科 医 生 广 泛 采用 。 

症状 和 体征 ”未 破裂 的 动脉 瘤 大 多 数 无 症状 ， 少 数 
可 因 压 迫 局 部 的 神经 结构 而 引起 相应 的 症状 。 临 床 表现 
取决 于 动脉 瘤 的 部 位 、 大 小 ,形状 和 扩张 的 方向 ,有些 病 人 
可 有 头痛 , 眼 后 痛 , 双 闫 部 痛 和 头 氏 等 非特 异性 症状 。 海 
绵 罕 内 颈 内 动脉 净 眼 部 表现 其 为 明显 ,如 眼 瞪 下 垂 , 眼 肌 
麻痹 和 轻 度 突 眼 等 。 可 产生 三 又 神经 各 分 支 爱 累 症状 。 大 
的 动脉 瘤 尚 可 压迫 视神经 而 致 视力 视野 障碍 。 颈 内 -后 
交通 动脉 瘤 较 大 者 常 引起 动 眼 神经 麻痹 ,表现 复 视 、 眼 瞪 
下 重 、 眼 球 外 斜 、 瞳 孔 散 大 、 对 光 和 调节 反应 消失 等 。 颈 
内 - 眼 动脉 动脉 瘤 因 与 视 交叉 相 邻 可 表现 视力 障碍 ,视野 
缺损 和 视神经 萎缩 等 。 颈 内 动脉 末端 分 又 处 动脉 瘤 多 无 
症状 ,大 者 可 出 现 进行 性 患 侧 视力 障碍 和 视神经 萎缩 前 
交通 动脉 瘤 小 的 可 无 症状 ， 大 的 可 直接 压迫 视 交叉 和 垂 
体 等 结构 而 产生 相应 症状 , 偶 可 有 下 丘脑 功能 障碍 。 大 
脑 前 动脉 主干 上 动脉 瘤 多 无 症状 。 大 脑 中 动脉 瘤 一 般 多 
无 症状 ,巨型 动脉 瘤 可 有 偏瘫 失语 .视野 障碍 等 症状 大 
脑 后 动脉 痢 可 引起 动 眼神 经 麻痹 或 韦伯 氏 综合 征 ( 病 损 
同 侧 动 眼神 经 麻痹 。 对 侧 痉挛 性 偏瘫 伴 深 反 射 增强 及 浅 
反射 消失 ), 也 可 引起 视野 改变 。 基 底 动脉 瘤 形 态 变 异 很 
大 ,可 压迫 相 邻 结构 而 产生 一 侧 或 双 侧 Y、、 豆 、 理 对 颅 
神经 症状 或 双 侧 交 蔡 性 不 全 偏 次 和 眼 健 、 眩 时 等 脑 干 症 
状 。 椎 动脉 瘤 可 引起 小 脑 症 状 ， 延 彤 或 后 组 颅 神经 症 
状 。 

动脉 瘤 破裂 后 突 发 剧烈 头痛 、 颈 项 强直 ,呕吐 和 县 光 、 
烦躁 ,程度 不 同 的 意识 障碍 , 醒 后 有 各 种 神经 系统 功能 障 
碍 。 头 痛 的 原因 主要 是 蛛网 膜 下 腔 出 血 或 血肿 所 致 颅 内 
压 增高 和 脑 腊 刺激。 一 般 头痛 持续 一 周 左右 。 半 数 病 人 
头痛 之 后 发 生 异 迷 ， 一 般 昏 迷 不 超过 一 小 时 ， 严 重 者 持 
续 时 间 长 ， 系 因 颅 内 血肿 、 颅 内 压 增高 和 蛛网 膜 下 腔 出 
血 后 弥漫 性 脑 血管 痉挛 所 致 。 神 经 系统 功能 障碍 因 出 血 
和 血肿 部 位 不 同 而 异 。 偏 败 和 失语 因 血肿 压迫 、 脑 缺 血 
或 脑 梗塞 .血肿 周围 脑 水 肿 反应 所 致 ,多 见 大 脑 中 动脉 、 
颈 内 动脉 和 前 交通 动脉 瘤 破裂 之 后 ， 此 外 尚 多 见 眼 外 肌 
麻痹 海绵 窦 综合 征 等 有 的 尚 可 引起 视力 和 视野 的 改变 。 
动脉 瘤 破裂 后 约 有 1/5 的 病人 有 视网膜 出 血 ， 单 侧 视 网 
膜 出 血 往往 与 动脉 瘤 同 侧 , 有 定位 意义 ,常见 于 大 脑 中 动 
脉 瘤 破裂 。15 锡 的 病人 可 出 现 视 乳头 水 肿 。 蛛 网 膜 下 腔 
出 血 后 有 发 热 。 下 丘脑 损害 可 引起 中 枢 性 高 热 ， 尿 崩 和 
消化 道 大 出 血 等 。 

诊断 ” 绝 大 多 数 动脉 瘤 在 未 破裂 前 无 症状 ， 很 难 发 
现 。 偶 有 特殊 部 位 动脉 瘤 虽 无 破裂 但 有 典型 症状 (如 后 交 
通 动脉 瘤 的 第 卫 颅 神经 麻痹 ), 引 起 注意 经 检查 而 诊断 
者 。 大 多 数 病例 是 自发 性 蛛网 膜 下 腔 出 血 (破裂 ) 后 方 考 
虑 有 动脉 瘤 的 可 能 。 进 行 血管 造影 而 确诊 。 以 下 检查 有 
助 于 动脉 瘤 的 诊断 。D 腰椎 穿刺 .是 诊断 动脉 瘤 玻 裂 后 
蛛网 膜 下 腔 出 血 的 最 可 靠 的 手 人 及 。 有 血性 脑 养 液 则 可 诊 


断 为 蛛网 膜 下 腔 出 血 ,但 必须 与 穿刺 创伤 出 血 相 鉴别 有 
时 出 血 后 短 时 间 内 脑 脊 液 可 完全 正常 ， 数 小 时 后 脑 冰 液 
方 含 血 ， 原 因 是 动脉 瘤 先 破 入 脑 内 形成 血肿 ， 而 后 再 破 
入 脑 皮 质 或 脑室 ， 进 入 蛛网 膜 下 腔 ; 再 者 脑 蛛网 膜 下 腔 
的 血液 向 脊 熏 蛛网 膜 下 腔 扩散 亦 需 一 定 的 时 间 。 动 脉 瘤 
破裂 后 一 般 都 有 颅 内 压 升 高 。 继 发 的 血肿 、 脑 水 肿 和 脑 
积 水 亦 是 颅 内 压 升 高 的 原因 。 此 时 三 穿 应 谨慎 进行 ,要 用 
测 压 表 测 压 ， 应 避免 脑 背 液 过 多 流失 ， 以 免 导 致 脑 疝 的 
发 生 。@ 头 颅 X 射 线 平 片 , 对 诊断 颅 内 动脉 净 鲜 有 帮助 ， 
但 偶 可 发 现 有 钙化 的 动脉 瘤 .@ 脑 血管 造影 。 是 诊断 动脉 
瘤 最 主要 而 关键 的 手 仆 。 排 除 造影 技术 和 阅 片 水 平 上 的 
因素 ， 则 96% 以 上 的 动脉 瘤 均 可 借助 此 项 检查 而 确诊 。 
病情 较 好 者 ， 应 立即 做 脑 血管 造影 ,尽早 手术 ;病情 不 好 
者 ， 可 稳定 数 日 后 再 造影 ， 若 病情 恶化 ,应 立即 造影 。 对 
每 一 个 蛛网 膜 下 腔 出 血 的 病人 ， 都 应 行 全 脑 血 管 造 影 检 
查 ， 以 免 漏诊 。 造 影 方法 提倡 股 动脉 插 管 造 影 ， 这 样 能 
据 情 行 双 侧 颈 内 动脉 及 椎 动脉 造影 。 数 字 减 影 对 诊断 颅 
内 动脉 病 尤其 是 较 小 者 帮助 其 大。 血管 造影 除 可 诊断 动 
脉 净 本 身 之 外 ， 尚 可 诊断 其 并 发 症 如 血肿 、 血 管 痉 挛 和 
脑 积 水 。 为 明确 动脉 瘤 的 生长 方向 和 瘤 颈 ( 送 ) 的 解剖 关 
系 ， 尚 需 采用 不 同 投射 角度 拍片 。@ 脑 室 造影 。 仅 在 诊 
断 蛛 网 膜 下 腔 出 血 后 的 脑 积 水 时 有 所 帮助 。@ 脑 超声 波 
检查 。 巨 大 动脉 瘤 或 动脉 瘤 破裂 后 形成 的 脑 内 血肿 ， 可 
引起 中 线 结构 移 位。 这 可 异 超 声 检查 发 现 。@@ 电 子 计算 
机 X 射线 断层 成 像 (CT)。 用 增强 CT 扫描 可 发 现 5mm 以 
上 的 颅 内 动脉 瘤 。 颅 内 巨大 动脉 瘤 (>>2.5 cm) 的 CT 影像 
变异 甚大 ,主要 依据 瘤 内 血栓 的 程度 而 定 。 无 血栓 的 巨大 
动脉 瘤 平 扫 时 很 难 发 现 ,增加 后 呈 均 匀 高 密度 影像 ,多 为 
贺 形 或 椭 贺 形 。 有 部 分 血栓 的 巨大 动脉 净 平 扫 时 为 不 均 
匀 的 高 密度 环 ， 代 表 瘤 腔 内 葱 皮 样 的 血栓 ( 层 状 )， 中 心 
部 分 为 低 密度 。 而 当 增 强 后 扫描 ,高 密度 环 不 再 增强 ,而 
中 心 原来 的 低 密度 区 呈 均匀 的 高 密度 改变 。 这 相当 于 仿 
有 造影 增强 剂 的 血液 。 这 种 密度 不 同 的 同心 圆 图 像 称 为 
“ 革 环 征 "。 若 痛 壁 或 血栓 钙化 ,此 图 像 更 具 特 征 性 。CT 
可 显示 出 巨大 动脉 瘤 的 大 小 而 血管 造影 仅 能 显示 血 流 经 
过 的 中 心 部 分 , 故 图 像 小 于 实际 大 小 。 巨 大 动脉 瘤 的 CT 
图 像 有 时 需 与 脑膜 桨 .实质 性 颅 咽 管 交 或 垂体 净 相 鉴别 。 
CT 对 动脉 瘤 破裂 后 的 蛛网 膜 下 腔 出 血 ， 脑 内 血肿 、 脑 水 
肿 、 脑 积 水 亦 有 诊断 价值 。@ 磁 共振 成 像 (MRI)。 未 破 
裂 的 动脉 瘤 因 高 速 足 量 血液 的 流 空 效应 而 致 信号 丢失 现 
人 象 ， 瘤 体 显影 比 脑 组 织 及 脑 疹 液 更 黑 。 对 血管 造影 阴性 
者 , 磁 共 振 成 像 诊 断 价值 最 大 。 对 出 血 的 动脉 瘤 CT 仅 能 
显示 出 血 ,而 磁 共振 成 像 可 显示 出 血 的 动脉 瘤 , 对 巨大 动 
脉 瘤 磁 共振 成 像 能 显示 各 种 成 分 的 混杂 信号 ， 如 血 流 及 
涡流 因 流 空 效应 呈 无 信号 ， 瘤 壁 钙化 呈 无 信号 ， 血 栓 为 
高 信号 ， 含 铁血 黄 素 为 低 信号 。 因 此 可 据 动 脉 瘤 的 好 发 
部 位 、 瘤 体形 态 ， 同 心 圆 状 分 层 混杂 信号 等 特征 进行 诊 
断 。 另 外 磁 共 振 成 像 对 动脉 瘤 夹 团 木 和 栓塞 术 后 的 复查 
亦 有 特殊 的 价值 。 
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治疗 ”当前 颅 内 动脉 瘤 治 疗 的 趋势 是 开 颅 对 颅 内 动 
脉 净 进 行 直接 处 理 . 为 避免 再 出 血 或 血管 痉挛 的 发 生 ,多 
主张 早期 或 超 早期 手术 。 手 术 方式 有 如 下 几 种 ，@D 动 肪 
瘤 颈 夹 闭 或 结扎 术 。 目 前 最 常 应 用 ， 尤 其 是 夹 闭 术 。 夹 
闭 术 是 用 特殊 的 动脉 瘤 夹 子 , 在 手术 显微镜 下 夹 闭 瘤 厌 。 
此 法 最 为 理想 , 既 阻 断 载 瘤 动脉 与 动脉 瘤 之 间 的 血 流 , 又 
保障 载 瘤 动脉 血 流 的 通畅 。 结 扎 术 是 用 丝线 绕 过 瘤 颈 将 
其 结扎 ， 因 动脉 瘤 均 深 在 ， 此 法 甚 为 不 便 ， 目 前 已 很 少 
应 用 。@@ 动 脉 疾 切 除 木 。 用 于 巨大 动脉 瘤 。 除 夹 闭 瘤 颈 
外 ， 尚 需 切除 有 占 位 效应 的 巨大 瘤 体 ， 以 解除 对 脑 重要 


结构 的 压迫 。 人 动脉 瘤 孤立 术 。 某 些 动脉 瘤 瘤 颈 过 宽 或 - 


不 明显 ,或 粘连 过 多 是 不 易 分 离 , 可 行 此 手术 。 于 动脉 奖 
近 端 及 远 端 将 载 瘤 动脉 夹 闭 使 动脉 瘤 孤 立 于 循环 之 外 。 
因此 法 阻 断 载 瘤 动脉 ， 会 造成 脑 缺 血 ， 故 仅 适用 于 脑 侧 
枝 循 环 丰 富 部 位 的 动脉 瘤 。 为 防止 动脉 瘤 远 端 脑 缺 血 也 
可 一 并 行 颅 内 -外 血管 吻合 术 ， 以 恢复 动脉 瘤 远 端 的 供 
血 。@@ 动 脉 瘤 辟 加固 术 和 动脉 瘤 内 栓塞 木 等 手术 手法 。 
防止 术 中 、 术 后 脑 血管 痉挛 是 保证 手术 成 功 的 关键 , 术 中 
解剖 细致 ， 清 除 血 凝 块 及 积 血 ， 提 高 血 氧 分 压 ， 扩 充血 
容量 ,适当 升 压 , 抗 5- 关 色 胺 药 及 钙 离 子 持 抗 剂 的 应 用 ， 


均 有 助 于 减少 和 预防 脑 血管 痉 杰 。 (来 文 号) 
lunel zhanwelxIng bingbion 

颅 内 占 位 性 病变 (intracranial space occu- 
pying lesion) ”在 鼎 腔 中 占据 一 定 空间 位 置 ， 具有 


肿块 效应 的 病变 如 脑 肿瘤 , 颅 内 血肿 、 脑 脓肿 、 脑 寄生 虫 
等 。 头 颅 是 由 坚硬 的 颅骨 形成 ,颅骨 围 成 封闭 的 腔 体 , 称 
为 颅 腔 。 颅 腔 内 含有 三 种 内 容 物 ， 脑 组 织 、 脑 普 液 和 血 
液 。 各 人 的 颅 腔 容 积 是 恒定 的 ， 与 所 含 内 容 物 的 体积 相 
适应 ， 并 保持 一 定 的 压力 ( 称 为 颅 内 压 )。 婴 儿 颅 骨 间 的 
锋 阶 未 闭 ， 颅 内 压 增高 时 颅 颖 可 裂 开 。 成 人 的 颅 腔 无 伸 
缩 性 ， 其 中 着 出 现 逐 渐 增 大 的 占 位 病变 ， 势 必 导 致 质 内 
压 增高 和 脑 组 织 受 压 ( 即 肿块 效应 )， 并 引起 相应 部 位 的 
神经 功能 缺失 ， 若 不 及 时 处 理 常常 危及 生命 。 

颅 内 占 位 性 病变 的 病理 生理 ”正常 人 的 韦 内 压 为 
9.5~24kPa(5~13.5mmHg,70~180mmHO)， 儿 童 为 
5.3~13.3 kPa (3~7.5mmHg，40~100 mmH,0)。 通 
常 以 卧 位 侧 脑室 内 的 脑 冰 液 压力 作为 代表 ， 也 可 用 侧 苞 
位 时 爵 椎 穿刺 测定 的 脑 背 液压 来 代表 ， 后 者 在 临床 上 较 
为 普遍 应 用 。 上 述 压力 并 非 一 个 恒定 指数 ， 而 是 在 数 毫 
米 水 柱 压力 之 间 波动 ,此 与 压力 本 身 的 波动 和 呼吸 有 关 。 
由 于 颅 腔 容积 是 固定 的 ， 颅 内 三 大 内 容 物 的 总 体积 也 不 
允许 有 大 幅度 的 增 减 ， 故 颅 内 容 物 中 一 个 的 体积 增长 必 
须 由 其 他 两 者 的 体积 相应 缩减 来 平衡 。 在 正常 生理 情况 
下 ， 脑 组 织 的 体积 是 恒定 的 ， 而 且 不 易 增 碱 ， 因 此 颅 内 
压 的 稳定 主要 靠 脑 血液 和 脑 冰 液 的 变动 来 调节 ， 不 然 就 
会 产生 颅 内 压 增高 。 这 种 调节 作用 通过 极其 精细 而 复杂 
的 脑 自动 调节 功能 来 实现 。 颅 内 压 对 动脉 血 中 血气 分 压 
《 氧 分 压 \ 二 氧化 碳 分 压 ) 的 改变 极其 敏感 。 血 液 中 二 氧化 
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碳 分 压 增高 则 脑 血管 扩张 ， 反 之 则 血管 收缩 。 这 种 调节 
也 是 通过 脑 血管 的 自动 调节 来 实现 。 因 此 ， 吸 入 二 氧化 
碳 或 氧 以 观察 颅 内 压 的 变化 ， 可 作为 了 解 脑 自动 调节 功 
能 的 一 种 测验 指标 。 

颅 内 压 的 生理 调节 功能 失效 是 引起 颅 内 压 增高 的 主 
要 原因 。 凡 能 直接 影响 或 干扰 生理 调节 的 因素 均 能 促使 
颅 内 压 增高 或 使 其 在 程度 上 加 重 。 颅 内 占 位 性 病变 及 其 
引起 的 脑 水 肿 是 引起 颅 内 压 增高 的 主要 原因 。 此 时 影响 
颅 内 压 的 因素 有 :CD 占 位 性 病变 的 体积 增加 是 否 超出 机 
体 生理 调节 的 限度 。 占 位 性 病变 发 生 的 初期 体积 较 小 ,这 
时 脑 自动 调节 作用 可 使 脑 冰 液 置换 ,让 出 颅 腔 内 的 空间 ， 
使 据 内 压 维持 平衡 ， 即 使 所 内 压 有 变动 幅度 也 很 小 。 随 
着 占 位 性 病变 的 增长 ， 其 体积 不 断 增 大 ， 超 过 调节 功能 
的 限度 ， 就 会 引起 明显 的 颅 内 压 升 高 。 占 位 性 病变 的 体 
积 发 展 有 一 个 “临界 点 "， 超 过 此 点 即使 其 体积 变动 很 小 
颅 内 压 却 变化 很 大 。@ 据 内 占 位 性 病变 生长 和 扩展 的 束 
度 。 若 颅 内 占 位 性 病变 发 展 迅速 (如 颅 内 血肿 、 肢 肿 ), 合 
脑 自动 调节 功能 来 不 及 发 挥 其 作用 ， 颅 内 压 会 很 快 并 明 
显 地 升 高 。 在 颅 内 急性 血肿 仅 20~30ml 的 出 血 就 可 以 产 
生 危 及 生命 的 颅 内 高 压 。@ 颅 内 占 位 性 病变 的 位 置 ， 肿 
物 所 在 的 位 置 可 直接 影响 颅 内 压 增高 的 进程 。 中 线 或 后 
卢 窝 小 脑 ( 幕 下 ) 的 病变 ， 容 易 引起 脑脊液 循环 通路 的 堵 
塞 ， 形 成 脑 积 水 从 而 加 重 颅 内 压 增高 。 位 于 脑 内 大 静脉 
赛 附近 的 占 位 性 病变 ， 会 压迫 静脉 赛 ， 使 所 内 静脉 回流 
受阻 。 也 可 加 重 颅 内 压 增高 出 现 。@ 年 龄 ， 头 颅 由 多 块 
颅骨 组 成 ， 颅 骨 间 的 连接 处 叫 颅 缝 。 婴 幼儿 的 颅 链 尚未 
闭合 ,或 虽 已 闭合 但 尚未 牢固 地 连接 。, 颅 内 压 增高 可 使 鼎 
颖 裂 开 ， 使 整个 鼎 腔 容积 扩大 ， 颅 内 高 压 得 到 绥 解 。 婴 
儿 还 可 通过 未 闭合 的 向 门 缓解 颅 内 高 压 。 老 年 人 脑 组 织 
萎缩 ， 颅 内 间 阶 相 对 增多 ， 也 缓解 了 颅 内 压 的 增高 。 这 
些 因素 延长 了 颅 内 压 增高 的 病程 。@ 占 位 性 病变 的 性 质 
和 伴 发 脑 水 肿 的 程度 。 炎 症 性 占 位 病变 ， 如 脑 脓肿 、 寄 
生 虫 、 内 芽 肿 以 及 脑 的 转移 瘤 及 恶性 肿瘤 均 件 严重 的 脑 
水 种， 可 使 颅 内 高 压 发 展 迅速 而 显著 。 

脑 疝 即 颅 压 高 增高 危 象 。 占 位 性 病变 总 是 位 于 颅 腔 
的 某 一 部 位 。 它 产生 的 压力 迫使 脑 组 织 向 压力 低 的 地 方 
移 位 。 脑 移 位 最 重要 的 表现 就 是 脑 疝 形 成 。 常 见 的 脑 疝 
有 两 种 ， 即 颈 叶 钩 回 疝 ( 小 脑 幕 切 迹 疝 ? 和 小 脑 扁桃 体 疝 
《枕骨 大 孔 疝 )。 前 者 是 一 侧 小 脑 幕 上 占 位 性 病变 挤 压 并 
迫使 该 侧 头 叶 内 面 的 海马 钩 回 向 内 向 下 移 位 ， 通 过 小 脑 
幕 裂 孔 疝 入 幕 下 ,压迫 同 侧 大 脑 脚 , 动 眼神 经 而 使 对 侧 肢 
体 竣 疾 和 同 侧 动 眼神 经 麻痹 (瞳孔 散 大 ); 更 为 重要 的 是 
使 中 脑 受 压 变形 ， 并 牵扯 中 脑 穿 通 动脉 使 其 部 分 小 分 支 
断裂 或 闭塞 ， 引 起 脑 干 实质 内 的 出 血 ， 使 病人 进入 展 迷 
状态 。 小 脑 扁 桃 体 疝 则 是 颅 内 压 增高 或 后 颅 窝 占 位 病变 
使 小 脑 扁桃 体 通过 枕骨 大 孔 疝 入 椎 管 ， 压 迫 延 睛 并 使 延 
笛 缺 血 ， 影 响 呼吸 中 枢 及 血管 运动 中 枢 , 致 使 血压 增高 ， 
脉 捕 变 慢 , 呼 吸 深 慢 , 表 迷 , 最 后 呼吸 停止 ,血压 下 降 ， 脑 
疝 是 颅 高 压 增高 最 危急 的 情况 ， 必 须 早期 识别 ， 紧 急 处 


理 ,否则 必然 造成 死亡 。 

颅 内 占 位 性 病变 除 引 起 严重 的 颅 内 压 增高 之 外 ， 尚 
可 对 脑 和 颅 神经 产生 刺激 (早期 ) 或 破坏 (后 期 ) 而 引起 相 
应 的 定位 症状 ， 最 常见 的 是 壮 病 。 遇 成 人 不 明 原因 的 阁 
病 发 作 , 应 高 度 考虑 颅 内 占 位 病变 的 可 能 。 位 于 中 央 前 后 
回 的 占 位 病变 可 使 对 侧 肢 体 运动 及 感觉 障碍 ， 位 于 言语 
区 者 可 产生 失语 ; 位 于 三 叶 、 枕 叶 者 可 产生 视觉 .视野 障 
碍 ; 位 于 鞍 区 的 占 位 病变 常 产 生 视力 下 降 及 偏 盲 位 于 
垂体 、 下 丘脑 及 松 果 体 区 的 占 位 病变 可 导致 内 分 泌 及 代 
谢 和 视力 视野 改变 ， 小 脑 桥 脑 角 占 位 性 病变 可 引起 第 
~ 全 对 颅 神经 功能 障碍 ， 位 于 小 脑 的 占 位 病变 常 引起 
共 济 失调 ， 脑 干 占 位 病变 则 产生 典型 的 交叉 性 麻痹 。 即 
对 侧 感 觉 或 运动 障碍 ， 患 侧 颅 神经 麻痹。 

颅 内 占 位 性 病变 的 分 类 ”可 根据 病程 分 为 急性 、 亚 
急性 和 慢性 亦 可 据 解剖 部 位 分 为 幕 上 、 幕 下 、 脑 内 、 脑 
外 等 。 又 可 根据 占 位 性 病变 的 病理 性 质 分 为 ，@ 颅 内 种 
瘤 ， 又 分 原 发 性 ( 胶 质 瘤 ,脑膜 瘤 ,垂体 腺 瘤 ,神经 纤维 瘤 
等 ) 和 继 发 性 (以 经 血液 循环 转移 的 转移 癌 为 多 见 ， 如 肺 
癌 转 移 瘤 ， 邻 近 组 织 的 肿瘤 如 鼻 咽 瘤 等 亦 可 直接 侵入 颅 
内 )。@ 颅 内 血肿 可 分 为 外 伤 性 ( 硬 脑 膜 外 、 硬 脑膜 下 、 脑 
内 和 多 发 血肿 ) 及 非 外 伤 性 (如 因 脑 血管 畸形 .动脉 痛 .高 
血压 病 、 脑 出 血 等 形成 的 脑 内 血肿 )。@ 颅 内 脓肿 ,如 脑 
脓肿 、 硬 脑膜 外 或 下 积 脓 。@ 颅 内 肉芽 肿 ， 又 分 炎 性 肉 
芽 肿 ， 如 结核 性 真菌 性 梅毒 性 ,寄生 虫 性 (脑囊虫 、 包 
虫 , 血 吸虫 _ 肺 吸虫 ) 及 肉芽 肿 及 非 炎 性 肉 苯 肿 ， 如 结 节 
病 。 

不 同类 型 的 颅 内 占 位 性 病变 其 临床 表现 各 不 相同 ， 
需 根据 不 同 病 情 ,采用 不 同 的 治疗 方法 ,包括 脱水 药 及 激 
素 的 应 用 ,手术 等 。 (来 文忠 ) 


lunel zhongllu 
颅 内 肿瘤 (intracranial tumors) 见于 颅 内 
器 官 组 织 ( 脑 . 脑 膜 ,内 分 说 腺 .血管 、 鼎 神经 等 ) 的 肿瘤， 
是 颅 内 占 位 性 病变 的 一 类 。 通 常 称 为 脑 瘤 。 分 原 发 性 和 继 
发 性 两 类 ， 前 者 来 源 于 颅 内 各 种 组 织 ， 后 者 指 身体 其 他 
部 位 的 恶性 肿瘤 转移 至 脑 或 邻近 的 恶性 肿瘤 直接 侵犯 至 
脑 。 脑 瘤 的 年 发 病 率 为 8 一 13 人 /10 万 人 口 ,中 国 则 为 18 
人 ， 成 人 脑 瘤 约 占 全 身 肿瘤 的 3% * 而 儿童 期 脑 瘤 发 病 率 
高 ， 约 占 全 身 肿瘤 的 7 多 , 仅 次 于 白血病 。 脑 瘤 占 所 有 死 
亡 原因 的 1% 。 脑 瘤 平均 年 死亡 率 为 3 人 / 10 万 人 口 。 中 
国 上 海 市 、 北 京 市 的 统计 为 1.7 人 /10 万 人 口 , 占 全 身 恶 
性 肿瘤 死亡 率 的 第 15 位 任何 年 龄 均 可 发 病 ,以 青 壮年 多 
见 ， 发 病 高 峰 年 龄 在 30 一 40 岁 之 间 。 男 性 发 病 略 多 于 女 
性 ， 大 脑 半 球 ( 幕 上 ) 肿 瘤 约 为 后 颅 窝 ( 幕 下 ) 的 3 倍 ， 成 
人 幕 上 肿瘤 多 见 ， 儿 童 幕 下 肿瘤 多 见 。 

脑 瘤 的 病因 尚 不 十 分 清楚 。 死 亡 率 和 致 残 率 均 较 高 ， 
脑 瘤 的 预后 取决 于 早期 诊断 、 早 期 治疗 。 但 脑 瘤 的 病理 
性 质 、 生 物 学 特性 和 生长 部 位 对 预后 亦 颇 有 影响 。 良 性 
肿瘤 如 脑膜 瘤 ,垂体 腺 瘤 , 听 神 经 瘤 、 上 皮 样 囊肿 等 预后 
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较 佳 ， 尤 其 是 显 微 外 科技 术 的 应 用 ,更 提高 了 全 切 率 , 降 
低 了 致 残 率 。 胶 质 瘤 (尤其 恶性 程度 高 者 ) 及 转移 痢 预 后 
不 佳 。 脑 瘤 若 延误 治疗 , 常 引起 严重 的 神经 功能 障碍 ,如 
视力 玄 失 、 偏 准 等 。 随 着 医学 科学 的 发 展 ， 半 数 以 上 的 
脑 瘤 可 得 根治 。 

分 类 “多 按 病理 性 质 分 类 ，@ 胶 质 细胞 痛 ， 发 生 于 
神经 耽 质 细胞 及 室 管 膜 细胞 ， 占 所 有 颅 内 肿瘤 的 45 %。 
一 般 为 恶性 ， 呈 浸润 性 生长 ,与 正常 脑 组 织 界限 不 清 , 不 
易 完全 摘除 。 肿 瘤 细胞 分 化 越 差 ， 生 长 越 快 ， 浸 润 性 越 
大 ， 恶 性 程度 越 高 。 此 类 肿瘤 又 可 分 为 星 形 细 胞 瘤 、 室 
管 膜 瘤 、 少 枝 胶 质 细胞 瘤 、 葡 母 细胞 瘤 等 。 各 种 肿瘤 又 
有 其 好 发 年 龄 及 好 发 部 位 。@ 脑 腊 瘤 ,由 脑 冰 膜 成 分 ( 蛛 
网 膜 颗粒 ;发 展 而 来 ， 约 占 15 久 。 可 发 生 于 颅 内 各 部 位 。 
以 矢 状 衬 旁 最 常见 。 脑 防 净 生长 较 慢 ， 包 腹 完整 ， 可 压 
连 脑 组 织 ， 但 非 淄 渔 性 生长 ， 故 呈 良 性 。 亦 可 恶变 成 内 
效 。 多 见于 成 年 人 。@ 秋 体 腺 瘙 ,来 源 于 垂体 , 约 占 10%。 
多 数 为 良性 。 多 见于 青年 ， 以 往 分 为 嫌 色 性 . 哮 酸 性 , 哮 
碱 性 和 混合 性 细 胞 腺 瘤 四 类 ,内 分 刻 检 测 技术 发 展 后 ,将 
腺 瘤 按 内 分 泌 功能 分 类 。 人 @@ 神 经 精 瘤 ， 由 颅 神经 精 腊 发 
生 ， 约 占 9 锡 。 多 为 良性 ， 以 听 神 经 瘤 最 常见 。 占 小 脑 桥 
脑 角 肿瘤 的 3/4。 多 见于 成 年 人 。@@ 先 天 性 肿瘤， 发 生 于 
胚胎 残余 和 异 位 组 织 , 约 占 70 多 ,小 儿 脑 瘤 多 发 生 于 胚胎 
残余 组 织 ， 这 些 组 织 多 位 于 中 线 (第 三 脑室 附近 、 中 脑 、 
脑 桥 、 延 铺 . 小 脑 ) 上 , 故 小 儿 脑 瘤 亦 好 发 于 中 线 上 。 先 天 
性 肿瘤 以 颅 咽 管 瘤 较 多 见 ， 常 见于 青少年 ， 多 位 于 屿 攀 
上 ，80 多 有 钙化 。 将 索 瘤 、 畸 胎 瘤 、 上 皮 样 囊肿 等 较 少 
见 。@@ 血 管 瘤 ， 由 血管 成 分 发 生 ， 约 占 4 免 。 主 要 为 血管 
母 细胞 瘤 ， 或 称 血管 网 状 细胞 瘤 ， 多 生长 于 小 脑 ， 常 有 
家 族 史 。@ 转 移 性 肿瘤 ， 约 占 脑 瘤 的 ?7% ,全 身 恶 性 肿瘤 
的 15~20%。 系 其 他 部 位 肿瘤， 如 肺癌 、 鼻 咽 癌 ,经 血 特 
转移 至 或 直接 侵入 颅 内 ， 以 中 老年 多 见 。 少 数 病例 脑 转 
移 症状 ， 出 现 于 原 发 肿瘤 之 前 。@ 其 他 类 型 的 肿瘤 ， 约 
占 3 驳 。 

脑 瘤 有 两 种 生长 方式 。 一 为 浸润 性 生长 ， 如 胶 质 瘤 
多 呈 浸 油性 生长 ， 所 以 不 易 彻底 切除 ， 术 后 易 复发 ， 有 
明显 的 恶变 倾向 。 另 一 种 为 非 浸润 性 生长 ， 可 压迫 正常 
脑 组 织 ， 与 脑 组 织 间 境 界 清楚 ,如 脑膜 瘤 和 神经 纤维 痪 ， 
多 属 良性 肿瘤 。 由 于 脑 内 无 淋巴 结构 ， 脑 痪 细胞 在 其 他 
器 官 也 无 生长 适应 能 力 ， 因 此 脑 瘤 很 少见 颅 外 转移 。 但 
得 母 细胞 瘤 和 室 管 腊 瘤 等 的 细胞 可 脱落 ， 随 脑 普 液 播 艇 
至 蛛网 膜 下 腔 ， 造 成 背 秀 等 处 的 种 植 转移 。 

临床 表现 复杂 多 样 ， 因 肿瘤 的 性 质 .部 位 .生长 束 
度 和 病人 的 个 体 情况 不 同 而 异 。 可 概括 为 两 大 类 : 颅 内 
压 增高 症状 和 肿瘤 生长 部 位 的 神经 系 局 部 定位 定 状 。 在 
初期 一 定 阶段 可 以 以 某 类 症状 为 主 或 两 类 症状 兼 而 有 
之 

鼎 内 压 增高 羡 状 。 颅 内 压 增高 的 “三 主 征 ”是 头痛 、 
哎 疆 和 视 乳 头 水 肿 。@ 头 痛 。 最 常见 。 见 于 约 90% 的 病 
例 。 因 颅 内 压 增高 或 肿瘤 本 身 率 拉 、 扩 张 、 挤 压 据 内 脑 
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膜 、 血 管 和 颅 神经 等 敏感 结构 所 致 。 早 期 为 发 作 性 且 较 
轻 ， 随 病变 发 展 而 进行 性 加 重 ， 最 后 可 为 持续 性 剧烈 头 
痛 。 疼 痛 部 位 可 为 局 限 ， 可 为 全 头 。 大 脑 半 球 肿 物 所 致 
的 头痛 常 起 自 一 侧 额 矣 部 ， 后 波及 全 头 ， 后 颅 窜 肿 净 所 
致 头痛 ， 则 多 在 枕 项 部 ， 可 反射 到 眼 虹 部 ， 蝶 壕 部 肿瘤 
易 出 现 双 头 侧 头痛 。 但 头痛 的 部 位 不 一 定 有 定位 诊断 意 
义 。 在 早期 头痛 可 有 阵 发 缓解 ， 也 可 因 体 位 改变 ,咳嗽 、 
用 力 大 便 等 因素 而 加 剧 。 头 痛 剧烈 时 常 伴 哎 吐 。 小 儿 因 
颅 链 未 闭 ， 颅 腔 可 扩大 ， 老 年 人 因 脑 袭 缩 ， 颅 腔 内 间隙 
相对 扩大 ， 头 痛 可 不 显著 。@@ 哎 叶 。 约 见于 60 旬 以 上 的 
患者 。 原 因 是 增高 的 颅 内 压 刺激 第 四 脑室 底 ( 脑 干 ) 或 脑 
瘤 直 接 间接 地 挤 压 脑 干 ， 影 响 延 笨 哎 吐 中 枢 。 哎 吐 呈 喷 
射 性 且 不 伴 恶 心 , 一 般 与 进食 无 关 , 常 在 头痛 最 严重 时 发 
生 , 且 呕吐 后 头痛 好 转 ( 哎 叶 时 颅 压 驰 然 升 高 ， 使 脑 消 液 
自 脑室 流出 ， 结 果 颅 压 降低 )。 后 颅 窒 肿 瘤 尤 其 是 第 四 脑 
室 肿 瘤 更 易 引 起 呕吐 。 在 小 儿 患 者 呕吐 常 为 唯一 的 症状 ， 
可 误诊 为 消化 道 疾 患 。@ 视 乳头 水 肿 。 约 见于 70% 的 病 
例 。 是 颅 内 压 增高 重要 的 客观 体征 。 一 般 出 现 于 神经 系 
症状 之 后 后 颅 窝 及 中 线 肿瘤 早期 即 影响 脑 脊 液 循环 , 故 
较 早 引 起 视 乳头 水 肿 。 早 期 视 乳 头 水 肿 不 影响 视力 ， 视 
野 检查 可 发 现 生理 盲点 扩大 。 水 肿 持续 数 月 以 上 ， 即 逐 
渐 出 现 继 发 性 视神经 萎缩 ， 视 力 明 显 减 退 。 视 乳头 水 肿 
往往 为 双 侧 性 ， 两 侧 程度 可 以 不 同 。 单 侧 嵌 骨 蜡 或 前 颅 
窝 底 肿瘤 的 患 侧 有 视 乳 神 经 乳头 萎缩 ， 中 心 盲 点 而 对 侧 
视 乳 头 水 肿 ( 称 为 肯尼迪 氏 综 合 征 ， 有 定位 意义 )。 颅 压 
增高 所 至 的 视 乳头 水 肿 应 与 视神经 炎 相 区 别 ， 后 者 同时 
出 现 明 显 的 视力 障碍 。@@ 生 命 体征 (血压 、 脉 搏 .呼吸 ) 变 
化 。 颅 内 压 增高 可 使 血压 上 升 ， 心 率 缓慢 ,呼吸 浅 慢 。 这 
些 是 临床 上 观察 颅 内 压 增高 的 重要 指标 。@@ 其 他 症状 ， 
患者 常 有 头晕 或 辽 晕 ， 复 视 、 癫 疾 发 作 、 精 神 症状 等 ， 晚 
期 则 出 现 意识 障碍 。 婴 幼儿 可 见 前 向 张力 高 . 头 图 增 大 ， 
颅 缝 裂 开 ,头皮 静 脉 恕 张 ， 邑 诊 头 部 有 破 谈 音 〔 考 克 尤 
因 氏 征 , 咱 额 、 顶 及 预 骨 接 缝 处 的 颅骨 ， 声 音 如 虽 破 谈 )。 
@ 脑 疝 。 是 颅 内 压 增高 的 紧急 状态 ,又 称 颅 内 高 压 危 象 。 
脑 瘤 附近 的 脑 组 织 受 压 而 移 向 阻力 最 小 的 部 位 〈 某 些 生 
理 间隙 或 裂孔 ), 从 而 压迫 颅 神经 或 脑 部 重要 结构 ( 脑 干 )。 
危及 生命 的 脑 疝 多 呈 急 性 发 作 。 急 性 小 脑 幕 切 迹 疝 (海马 
沟 回 疝 ) 可 表现 意识 障碍 ， 血 压 升 高 ， 呼 吸 脉搏 变 慢 , 患 
侧 瞳 孔 散 大 ,对 侧 肢 体 偏 次 , 继 之 双 瞳 孔 散 大 ,昏迷 、 去 大 
脑 强直 ,呼吸 停止 ,血压 下 降 , 最 终 心跳 停止 小 脑 扁桃 体 
疝 ( 枕 骨 大 和 孔 疝 ) 发 病 更 为 急速 ,表现 为 呼吸 突然 停止 , 意 
识 责 失 , 双 有 瞳孔 散 大 ,随后 心跳 停止 。 在 颅 内 肿 净 颅 内 压 
增高 的 基础 上 , 若 腰 穿 时 放出 脑 峭 液 过 多 , 椎 管内 压力 突 
然 降低 ,也 可 诱发 脑 疝 。 

定位 症状 ， 脑 瘤 因 所 在 部 位 不 同 ， 而 产生 相应 的 不 
同 的 定位 症状 。 位 于 产 叶 及 甘 叶 前 部 (“ 哑 区 ") 或 脑 中 线 
部 位 的 肿瘤 ， 则 很 少 有 定位 症状 。 不 同 部 位 脑 瘤 的 定位 
症状 如 下 ， 

@ 额 叶 肿 瘤 。 临 床 表现 以 精神 症状 为 突出 。 主 要 表 
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现 为 记忆 减退 ,性 格 改变 ,定向 力 差 , 进 行 性 病 呆 、 欣 快 ， 
易 激 动 等 ， 多 有 强 握 反 射 ( 抓 住 物 体 即 担 紧 不 放 ) 和 摸索 
征 ( 有 和 寻 衣 摸 床 现象 )。 可 有 癫痫 发 作 , 一 般 为 大 发 作 。 若 
肿瘤 位 于 主 侧 半球 额 下 回 后 部 ( 布 罗 卡 氏 区 ) 可 出 现 运 动 
性 失语 (能 理解 他 人 语言 而 自己 却 不 能 用 语言 表达 )。 肿 
物 累及 中 央 前 回 可 致 对 侧 肢 体 不 同 程度 的 竣 妆 ， 可 有 局 
灶 性 癫 病 发 作 。 累 及 旁 中 央 小 叶 可 出 现 双 下 肢 运动 感觉 
障碍 及 大 小 便 障碍 。@ 顶 叶 肿瘤 。 单 纯 顶 叶 肿瘤 的 症状 
以 感觉 障碍 为 主 ， 主 要 表现 为 皮质 感觉 (如 体形 觉 ,重量 
觉 等 ) 的 障碍 。 对 侧 半身 浅 感觉 可 减退 ,可 出 现 感觉 性 局 
限 性 疗 病 。 主 侧 半球 肿瘤 还 可 产生 失 读 、 失 写 、 失 算 、 失 
用 症 。@ 杰 叶 肿 净 。 肿 物 累及 预 叶 前 端 内 侧 尤 其 是 海马 
沟 回 时 ， 常 有 精神 运动 性 癫痫 改作。 累及 主 侧 半球 左上 
回 则 可 有 感觉 性 失语 。 累 及 视 放射 可 出 现 幻 视 及 视野 障 
碍 ,表现 为 对 侧 同 向 偏 盲 及 1/4 象限 言 。@@ 枕 叶 肿 瘤 。 主 
要 表现 视觉 障碍 ,出 现 对 侧 同 向 偏 盲 有 时 出 现 幻 视 。@ 
丘脑 肿瘤 。 局 部 症状 以 感觉 障碍 为 主 。 病 变 对 侧 感 觉 障 
碍 ,以 深 感觉 障碍 为 明显 ， 肢 体 轻 瘫 半 身 自发 性 疼痛 ! 病 
变 侧 感 沉 障 碍 性 肢体 共 济 失 调 ， 有 舞蹈 样 动 作 或 手足 徐 
动 症 。 是 为 丘脑 综合 征 ( 德 热 林 -和 鲁 西 二 氏 综合 征 )。 若 肿 
物 向 内 发 展 则 精神 障碍 较为 明显 ， 向 外 发 展 影 响 内 圳 则 
出 现 “ 三 偏 " 征 (对 侧 偏 疤 、 对 侧 偏 身 感觉 障碍 、 对 侧 同 向 
偏 言 ).@ 脑 室 肿瘤. 侧 脑室 肿瘤 可 因 堵塞 室 间 孔 ,影响 脑 
冰 液 循环 而 早期 引起 颅 内 高 压 征 。 若 压迫 大 脑 半球 邻近 
结构 可 表现 相应 的 症状 体征 ， 第 三 脑室 前 部 肿瘤 常 引起 
视力 .视野 、 内 分 泌 及 代谢 的 改变 。 第 三 脑室 后 部 肿 净 常 
压迫 中 脑 而 引起 上 视 不 能 等 ， 第 四 脑室 肿瘤 则 表现 阵 发 
性 颅 高 压 ( 布 隆 斯 氏 征 ， 突 然 转动 头 部 时 ,出 现 间 葡 性 头 
晕 、 眩 学、 呕吐 及 视力 障碍 ) 及 强迫 头 位 (患者 自己 摸索 
出 ， 头 部 保持 在 某 个 位 置 时 症状 如 头痛 便 减 轻 ) 等 。 
回 蝶 粒 区 肿瘤 主要 产生 内 分 刻 症状 和 视觉 症状 垂体 腺 
瘤 是 其 主要 代表 ,根据 不 同类 型 的 肿瘤 分 别 产生 巨人 症 、 
肢 端 肥大 症 ,泌乳 闭经 ,肾上腺 皮质 功能 亢进 .肥胖 ,性 功 
能 低下 等 。 若 压迫 视 交叉 即 产 生 视野 改变 ， 最 典型 的 是 
双 矣 侧 偏 盲 。 视 力 下 降 。 位 于 鞍 上 的 颅 咽 管 痛 则 表现 为 
发 育 迟 缓 及 其 他 内 分 雍 功能 减退 ,水 电解 质 平衡 素 乱 , 因 
肿瘤 压迫 也 可 引起 视力 下 降 、 视 野 障碍 等 。@@ 小 脑 肿瘤 。 
常 有 眼球 寄语 、 共 济 失 调和 肌 张 力 降低 。 小 脑 半 球 肿 物 
常 表 现 同 侧 肢 体 运动 性 共 济 失调 。 指 鼻 试 验 和 跟 肤 肥 试 
验 示 动作 不 准 ,行走 时 呈 醉 汉 步 态 , 龙 贝 格 氏 征 陷 目 闭 目 
均 为 阳性 ( 闭 目 直立 时 向 患 侧 倾倒 )。 小 脑 归 部 肿瘤 则 表 
现 为 氢 干 性 共 济 失调 。 站 立 不 稳 ， 步 态 中 瞩 ， 龙 贝 格 氏 
征 阳 性 。@@ 小 脑 桥 脑 角 肿瘤 ， 可 产生 不 同 程度 的 T、 丽 、 
王 颅 神经 受 损 及 小 脑 症状 ， 晚 期 可 出 现 脑 干 症状 及 区 、 
开 \ 习 颅 神经 症状 。 早 期 往往 先 有 耳鸣 ,继而 出 现 前 庭 功 
能 障碍 及 听力 下 降 。 加 脑 干 肿瘤 。 起 病 缓慢 ,病程 短 。 头 
痛 等 颅 压 高 症状 不 明显 。 常 产生 典型 的 交叉 性 冶 痪 ， 即 
肿瘤 侧 颅 神经 损害 ,对 侧 肢 体 运动 障碍 伴 肌 张力 增强 , 浅 
反射 消失 ,用 反射 亢进 ， 出 现 病理 反射 。 


诊断 ”要 详细 地 询问 病史 ， 进 行 全 面 的 体格 检查 及 
必要 的 辅助 检查 ， 并 对 收集 的 资料 进行 综合 分 析 。 然 后 
确定 有 无 脑 瘤 ， 脑 瘤 位 于 何 处 (定位 诊断 )， 最 后 分 析 肿 
瘤 的 性 质 (定性 诊断 )。 不 同类 型 的 脑 瘤 其 病程 不 同 ， 且 
各 有 其 好 发 年 龄 .好 发 部 位 ， 又 有 性 别 的 差异 ,这 在 诊断 
时 都 应 考虑 最 后 确诊 需 靠 病理 检查 。 

病史 ”要 了 解 疾病 的 全 部 过 程 ,特别 是 首发 症状 最 
早出 现 的 局 部 症状 最 有 定位 意义 。 要 详细 询问 头痛 、 哎 
吐 、 视 觉 障碍 、 疯 病 发 作 肢体 运动 障碍 、 其 他 感觉 障碍 等 
的 性 质 ,发 展 过 程 和 相互 之 间 的 关系 。 对 外 伤 史 、 其 他 部 
位 肿瘤 史 、 感 染 史 及 家 族 史 亦 需 详细 询问 。 

体格 检查 ”包括 全 身 系统 检查 和 详细 的 神经 系统 检 
查 。 眼 底 检查 应 常规 进行 。 神 经 系统 检查 所 得 体征 往往 
是 定位 诊断 的 可 靠 依据 。 无 明显 定位 体征 时 ， 应 注意 进 
行 大 脑 皮 质 功能 检查 、 视 野 和 内 分 泌 检 查 。 

辅助 检查 (特殊 检查 ) 理想 的 辅助 检查 应 简单 、 易 
行 、 易 重复 、 无 损伤 、 费 用 低 和 结果 可 靠 。 辅 助 检查 应 
有 针对 性 ， 有 步 绝地 逐 项 进行 ，@ 脑 消 液 检查 。 主 要 测 
定 脑 冰 液 压力 和 检查 脑 消 液 的 成 分 。 一 般 通 过 腰椎 穿刺 
进行 。 有 明显 颅 内 压 增高 或 视 乳头 水 肿 时 ， 腰 穿 一 定 要 
慎重 以 防 发 生 脑 疝 。 脑 净 可 引起 脑 背 液 蛋 白质 增高 及 白 
细胞 数 轻 度 增加 ， 蛋 白质 增高 的 程度 与 肿瘤 所 在 部 位 和 
性 质 有 密切 关系 。 肿 瘤 位 于 脑室 系统 和 蛛网 膜 下 腔 时 蛋 
白质 增高 显著 ， 位 于 脑 实质 时 则 不 明显 。 神 经 精 瘤 、 脑 
膜 瘤 、 成 血管 细胞 瘤 蛋 白质 增高 较 多 。 有 些 肿瘤 如 得 母 
细胞 瘤 的 脱落 细胞 可 进入 脑 冰 液 内 ， 找 到 这 种 细胞 则 有 
助 确诊 。 检 查 脑 脊 液 中 某 些 酶 的 含量 也 有 助 于 脑 瘤 的 诊 
断 。@ 超 声波 。 在 幕 上 占 位 病变 可 见 中 线 该 移 位 ， 这 有 
助 于 了 解 肿瘤 在 那 一 侧 大 脑 半 球 。 在 幕 下 占 位 病变 可 见 
对 称 扩大 的 脑室 波 。B 型 超声 波 可 显示 颅 内 结构 及 脑 瘤 
轮廓 ， 但 颅 外 应 用 尚 有 困难 ， 手 术 中 可 用 以 寻找 深 在 肿 
瘤 (实时 超声 检查 法 )。@@ 脑 电 图 。 记 录 脑 神经 细胞 的 生 
物 电 活动 。 肿 瘤 部 位 常 可 显示 慢 波 ,这 可 提供 定位 参考 ， 
但 无 助 于 定性 。 脑 电 图 对 诊断 后 颅 富 ( 莫 下 ) 脑 瘤 帮 助 不 
大 。G 颅 骨 和 射线 平 片 。 在 脑 瘤 患 者 可 见 颅 压 增高 的 改 
变 (如 脑 回 压 迹 增多 )， 在 小 儿 可 见 骨 颖 分 离 ， 鞍 背 及 后 
床 突 脱 钙 等 。 也 可 见 定位 性 的 征象 ， 如 生理 钙 斑 移 位 ， 
出 现 肿瘤 钙化 班 等 。 也 可 见 到 具 定性 意义 的 征象 ， 如 重 
体 瘤 可 见 蝶 蒂 扩大 ， 颅 咽 管 瘤 可 见 蒂 上 钙 斑 ， 听 神经 净 
可 见 内 听 道 扩大 ， 脑 膜 瘤 有 局 部 颅骨 增生 。 血 管 压 迹 增 
多 常 表明 肿瘤 有 来 自 颅 外 的 血液 供应 *@@ 脑 室 造影 术 。 是 
把 对 比 剂 (空气 、 碘 水 或 碳 油 ) 注 入 脑室 系统 使 其 显影 的 
技术 。 通 过 脑室 变形 ,位移 、 扩 张 .充盈 缺损 等 来 对 脑 痛 
定位 。 本 检查 法 有 创伤 性 ， 有 一 定 危 险 性 。@ 脑 血管 造 
影 术 。 包 括 颈 动脉 造影 和 椎 动脉 造影 。 可 通过 脑 血 管 的 
受 压 、 位 移 、 变 形 或 肿瘤 血管 病理 循环 的 发 现 来 对 脑 瘤 进 
行 定位 定性 诊断 。 是 对 血循环 丰富 的 肿瘤 和 血管 性 种 瘤 
必 不 可 少 的 检查 方法 。 新 开展 的 超 选择 性 导管 技术 不 仅 
用 于 诊断 ， 还 能 进行 一 定 的 治疗 等 。@ 电 子 计 算 机 X 射 


线 断 层 成 像 (CT) 扫 描 。 对 脑 瘤 诊断 价值 极 大 ， 约 97% 的 
脑 瘤 可 用 其 确诊 。 而 且 无 损伤 、 无 痛苦 、 操 作 迅 速 ， 准 
确 性 高 。@ 放 射 性 核 素 脑 扫描 。 也 是 一 项 无 创 检查 ， 对 
大 脑 半 球 ( 幕 上 ) 血 循 丰 富 的 脑 瘤 检 出 率 为 75 一 80 多。 脑 
瘤 能 破坏 周围 脑 组 织 的 血 脑 屏障 ， 放 射 性 核 素 及 其 标记 
的 化 合 物 就 能 随 血 流 而 集 积 于 病变 部 位 ， 用 扫描 机 可 绘 
出 病变 图 像 。Y- 闪 烁 摄影 机 分 辨 率 较 高 ,图 像 较 清晰 但 
在 定性 诊断 上 有 一 定 困难 。@ 生 物化 学 及 内 分 泌 检 查 。 
主要 用 于 诊断 鞍 区 肿瘤 如 垂体 瘤 等 。 包 括 促 肾 上 腺 皮质 
激素 、 促 甲状 腺 素 、 催 乳 素 ,生长 激素 以 及 下 丘脑 -垂体 
功能 的 其 他 检查 。 新 发 展 的 正 电 子 发 射 断层 扫描 、 磁 共 
振 扫 描 《， 不 仅 可 显示 更 清楚 的 影像 ， 进 一 步 提高 诊断 的 
可 车 性 ， 而 且 还 可 提供 肿瘤 及 脑 功 能 代谢 状态 的 重要 资 
料 。 

鉴 列 诊断 ”肿瘤 常 需 与 下 列 疾病 鉴别 ，@ 脑 脓肿 。 
病程 短 , 发 病 急 , 常 有 感染 病灶 (如 中 耳 乳 突 炎 、 胸 腔 或 盆 
腔 内 感染 、 鼻 赛 炎 和 皮肤 闪 肿 等 )， 常 有 发 热 史 ， 白 细胞 
增高 ， 早 期 脑 冰 液 有 炎症 改变 。 可 应 用 放射 学 检查 来 鉴 
别 。CT 扫 描 有 特别 的 诊断 价值 。@ 脑 寄生 虫 病 。 寄 生 虫 
在 脑 内 形成 的 肉芽 肿 与 脑 瘤 相似 。 中 国 北方 可 见 脑囊虫 
病 及 包 虫 病 ， 南 方 可见 脑 血吸虫 病 。 可 借 寄生 虫 侵 染 史 、 
体内 其 他 部 位 寄生 虫 的 发 现 ,血清 及 脑 普 液 免疫 学 测定 、 
血 哮 酸 细胞 增多 等 鉴别 。 放 射 学 检查 特别 是 CT 扫描 更 有 
助 于 诊断 。@ 慢 性 硬 膜 下 血肿 。 常 有 外 伤 史 ， 但 因 病 程 
长 且 具 有 颅 压 高 及 局 灶 症 状 , 故 有 时 很 难 与 脑 瘤 鉴别 。 血 
管 造 影 可 显示 有 明确 的 “无 血管 区 ",CT 检 查 亦 有 助 诊断 。 
@ 脑 血管 疾病 ,病毒 性 脑 炎 , 特 发 性 癫 病 及 精神 病 等 有 时 
需 与 脑 痛 鉴别 。 : 

治疗 主要 为 手术 切除 ， 术 后 配合 放射 治疗 和 化 
药物 治疗 绝 大 多 数 良性 肿瘤 及 较 小 的 恶性 肿瘤 可 全 部 切 
除 ， 并 得 治愈 的 位 于 重要 功能 的 肿瘤 及 不 能 全 部 切除 的 
恶性 肿瘤 ， 可 行 部 分 切除 或 同时 作 减 压 术 或 脑 脊 液 分 流 
术 。 对 胶 质 瘤 术 后 需 行 放射 治疗 和 化 学 药物 治疗 。 部 分 
对 放射 线 敏 感 的 良性 肿瘤 术 后 也 可 行 放射 治疗 。 化 疗 药 
物 需 能 进入 血 脑 屏障 。 常 用 者 为 环 已 亚 硝 腺 CCCNU) 及 卡 
气 芥 (BCNU) 等 。 放 疗 和 化 疗 时 需 注意 患者 的 血 象 及 肝 
肾 功 能 。 脑 瘤 的 免疫 疗法 正在 研究 。 

对 症 疗法 主要 是 针对 颅 内 压 增高 的 治疗 ， 如 高 渗 脱 
水 药物 甘露 酵 等 和 激素 的 应 用 。 有 疾病 发 作者 子 抗 首 病 


治疗 。 《来 文昌 ) 
Iuhuo weisheng 
绿化 卫生 (plantation and health) ”绿化 指 


的 是 栽植 防护 林 、 路 旁 树 木 .农作物 以 及 居民 区 和 公园 内 
的 各 种 植物 等 。 绿 化 可 改善 环境 卫生 并 在 维持 生态 平衡 
方面 起 多 种 作用 。 
绿化 主要 从 下 列 几 方面 改善 环境 卫生 : 
@ 补充 空气 中 的 氧 。 成 年 人 一 屋 夜 需要 消耗 0.75 
千克 的 氧气 、 排 出 0.9 千克 的 二 氧化 碳 。 不 少 工厂 也 往 
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大 气 中 排放 二 氧化 碳 。 大 气 中 的 氧气 要 及 时 补充 ， 二 氧 
化 碳 要 不 断 排 除 以 维持 空气 的 正常 组 成 成 分 。 绿 化 植物 
在 进行 光合 作用 时 ,吸收 空气 中 的 二 氧化 碳 ， 放 出 氧气 。 
地 球 上 的 植物 每 年 为 人 类 处 理 掉 近 干 亿 吨 的 二 氧化 碳 。 
空气 中 有 60% 的 氧气 是 由 森林 、 绿 地 制造 的 。 
， @ 吸收 大 气 中 的 有 害 气体 ,许多 植物 具有 较 强 的 吸 
收 过 滤 大 气 中 有 害 气体 的 能 力 。 如 绿化 能 有 效 地 减少 汽 
车 尾气 中 的 氮 氧 化合物 ， 从 而 减少 大 气 中 臭氧 的 发 生 量 
和 防止 光化学 烟 雪 的 形成 ! 柳 杉 ,梧桐 泡桐、 柑橘 能 吸收 ， 
二 氧化 碳 ! 刺 槐 、 检 柏 、 女 页、 向日葵 等 能 吸收 气 化 气 : 槐 、 
银 样 \. 悬 铃木 等 能 吸收 氧 和 氧化 气 ; 夹 竹 桃 、 桑 .棕榈 能 吸 
收 汞 ;铁树 ,美洲 械 能 吸收 大 气 中 芝 、 醛 、 酮 醇 . 醚 等 。 此 
外 ,有 些 树 的 叶子 还 能 吸收 大 气 中 的 铅 、 鲍 和 砷 。 

@@ 防 尘 . 植 物 的 叶 面 和 茎 的 表面 有 的 生 着 绒毛 ， 有 
的 能 分 泌 粘 液 或 油脂 。 因 此 能 拦截 .过 涛 ,吸附 或 粘着 县 
浮 于 大 气 中 的 各 种 颗粒 物 。 据 统计 ,在 绿化 好 的 地 区 ,大 
气 含 颗粒 物 的 量 比 非 绿化 地 区 大 气 的 含 颗粒 物 量 少 50 一 
70% 。 吸 洲 颗 粒 物 的 植物 经 雨 雪 水 冲洗 后 ,还 可 以 恢复 其 
吸 尘 能 力 。 草 地 也 有 防 尘 的 作用 ， 草 本 身 不 但 能 固定 地 
皮 表 面 的 土壤 ， 而 且 能 防止 二 次 扬尘 现象 。 草 地 是 个 不 
平滑 的 粗粮 的 表面 , 故 还 能 使 近 地 面 气流 中 的 颗粒 物 停 
洲 在 草地 上 。 

@ 防风 。 绿 化 是 防风 的 有 效 措施 之 一 ， 特 别 是 茂密 
的 森林 ,其 防风 作用 更 明显 。 因 树干 .树枝 和 树叶 都 能 阻 
挡 气 流 前 进 , 所 以 气流 通过 森林 后 速度 会 减 慢 。 其 减弱 的 
程度 与 树木 的 高 矮 、 数 量 与 树木 的 品种 以 及 森林 的 宽度 
有 关 。 例 如 ,气流 通过 120~240 米 宽 的 森林 时 ， 风 速 几 
乎 可 减 到 零 , 故 植树 造林 已 成 为 重要 的 防风 措施 。 

回 减 品 。 声 音 在 空旷 的 地 区 以 300 米 / 秒 的 速度 向 
四 周 传 播 。 遇 到 植物 的 阻碍 时 ， 立 即 由 直线 传播 变 为 分 
散 式 传播 ,其 强度 变 弱 。 测 定 结果 证 明 ,一 个 中 等 度 的 森 
林 能 使 噪声 的 强度 减少 10 一 13 分 贝 ， 茂 密 森 林 可 减少 
18~20 分 贝 ， 通 常 的 街心 花园 也 能 使 噪声 减少 4 一 7 分 
贝 。 故 树木 与 植物 能 起 到 隔音 墙 与 消声器 的 作用 。 马 路 
两 旁 及 住宅 的 周转 多 栽植 弄 、 灌 木 能 极 有 效 地 防 噪 声 污 
染 。 

@ 灭 菌 .不 少 植物 不 仅 能 分 谱 粘 液 灌 留 空气 中 的 细 
菌 ,有 些 植 物 还 能 释放 出 具有 杀菌 作用 的 植物 杀菌 素 ,所 
以 多 种 植树 木 和 花草 可 以 减少 借助 于 空气 传播 的 某 些 疾 
病 。 

@ 改善 微小 气候。 植物 通过 阻挡 太阳 辐射 ,调节 气 
温 与 温度 来 改善 微小 气候 。 茂 密 的 树冠 能 阻挡 太阳 的 辐 
射 ,同时 部 分 阳光 可 被 树木 和 其 他 植物 吸收 和 反射 ,从 而 
使 通过 树叶 间 阶 透 入 地 面 的 阳光 明显 减少 ， 一 般 只 透 过 


5 一 40 多 。 绿 化 地 区 的 太阳 辐射 温度 比 非 绿化 地 区 降低 


14% 左 右 ,这 样 便 减少 了 炎热 程度 和 严重 的 日 陋 现 象 。 

各 种 植物 ,特别 是 树木 有 燕 发 水 分 的 功能 。 当 绿叶 表 
面 燕 发 水 分 时 , 需 吸 收 空气 中 的 热量 , 故 一 般 森 林 中 的 气 
温 比 城市 内 低 3~5'C。 冬 季 县 同 ， 绿 化 地 带 的 树 校 和 树 
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叶 吸 收 了 太阳 的 热量 ,在 晓 间 将 热量 放出 ,所 以 冬季 森林 
地 区 的 气温 比 非 森 林地 带 的 温度 高 0.5~1'C。 绿化 有 使 
冬 暖 政 凉 的 调节 作用 。 

植物 ,尤其 是 疾 叶 树 ,在 生长 过 程 中 ， 每 县 夜 可 蒸发 
大 量 水 分 。 通 常 在 森林 地 区 大 气 的 湿度 比 非 森林 地 带 高 
7~14% 。 

加 净化 水 质 .树木 有 吸收 水 中 溶解 物质 的 作用 。 试 
验证 明 ,有 色 、 有 了 味 、 混 汝 和 含 细菌 的 污水 流 过 森林 后 ,水 
的 色 度 降低 ,异味 减弱 或 消失 ,透明 度 升 高 ， 细 菌 的 含量 
明显 碱 少 。 结 果 大 大 减轻 了 污水 对 环境 的 污染 。 

加 保持 地 面 干燥 。 沼 泽 地 区 和 地 下 水 位 高 的 地 带 ， 
地 面 往往 十 分 潮湿 。 地 面 潮湿 的 环境 对 健康 不 利 。 树 木 
具有 极 强 的 吸取 地 下 水 分 和 含蓄 水 分 的 能 力 , 因 此 ,植树 
造林 已 成 为 保持 地 面 干燥 的 有 效 措施 。 。 《 段 风 瑞 ) 


limeilsulel kangshengsu 
氧 雪 素 类 抗生素 (chloramphenicols) 一 种 
由 委内瑞拉 链 每 菌 (Streptomaces venezuela) 中 分 离 提取 
的 广 谱 抗 生 素 。 对 许多 需 氧 革 兰 氏 阳 性 细菌 和 革 兰 氏 阴 
性 细菌 、 厌 气 的 所 杆菌 、 立 克 次 氏 体 、 衣 原 体 及 菌 质 体 都 
有 抑制 作用 ,尤其 对 沙门 氏 菌 属 流感 杆菌 和 拟 杆菌 属 等 
有 良好 的 抗菌 能 力 。 氟 等 素 于 1947 年 首次 分 离 成 功 ,次 
年 开始 用 化 学 方法 合成 ， 当 时 被 作为 一 种 疗效 较 好 的 抗 
生 素 用 于 治疗 伤寒 、 立 克 次 氏 体 病 及 其 他 感染 性 疾病 ， 
但 不 久 即 发 现 少数 病人 应 用 氧 老 素 后 出 现 再 生 障 碍 性 贫 
血 。 这 是 一 种 因 药 物 造成 的 病人 骨髓 造血 功能 障碍 的 严 
重 并 发 症 ， 因 此 该 药 在 临床 的 广泛 应 用 受到 限制 。 但 自 
70 年 代 以 来 , 对 氨 某 青 个 素 耐 药 的 流感 杆菌 和 脆弱 拟 杆 
菌 引起 的 感染 被 认识 并 逐渐 增多 ,临床 治疗 较 困难 ,而 毛 
每 素 对 这 类 感染 有 较 好 疗效 ， 所 以 氧 每 素 在 临床 治疗 中 
的 地 位 又 有 了 新 的 评价 ,认为 氨 霉 素 虽 有 人 骨 艇 毒性 ,但 只 
要 合理 使 用 仍 是 一 种 很 有 价值 的 抗生素 。 现 在 临床 上 主 
要 用 于 上 述 感染 性 疾病 和 伤 寄 的 治疗 ， 但 在 应 用 中 要 严 
格 掌握 适应 症 ,使 用 合理 剂量 ,严密 监测 毒性 ， 达 到 安全 
有 效用 药 的 目的 。 
化 学 结构 、 理 化 性 质 及 剂型 ， 氧 侣 素 的 化 学 结构 含 
有 对 硝 基 壮 基 ,丙二醇 与 二 氧 乙酰 胶 三 个 部 分 ( 见 图 ), 其 
抗菌 活性 主要 与 丙二醇 有 关 。 
9HCRHOH 氧 霉 素 为 白色 至 微 
or 黄色 细 针 状 或 片 状 结 
总 -其 三 喇 , 无 臭 ， 味 极 苦 , 难 溶 
相生 二 全 化 于 作 于 水 ， 易 溶 于 乙醇 、 丙 
酮 ， 微 咨 于 基 与 石油 酝 。 干 燥 状 态 下 可 保持 抗菌 活性 5 
年 以 上 ， 饱 和 水 溶液 在 冰箱 中 或 室温 避 光 条 件 下 可 保持 
活力 数 月 , 碱 性 环境 易 破坏 其 抗菌 活性 ,对 热 很 稳定 。 氨 
符 素 琉 珀 酸 醋 的 钠 盐 在 水 中 溶解 度 大 , 宜 作为 注射 制剂 ， 
其 余 窗 化 物 因 除 去 苦味 ， 可 制 成 家 于 儿童 服用 的 混 基 剂 
或 粉剂 。 
抗菌 范围 ” 氧 霉 素 具 有 广 谱 抗 苗 作 用 。 在 需 氧 革 兰 


氏 阳性 细菌 中 ,对 草绿 色 链球 菌 、 白 喉 杆 菌 、 央 盖 杆 菌 、 金 
黄色 葡 区 球菌 溶血 性 链球 菌 、 肺 炎 链 球菌 等 均 敏 感 ， 对 
了 组 链球 菌 则 相对 不 敏感 ;在 需 氧 革 兰 氏 阴性 菌 中 ,对流 
感 杆菌 . 志 贺 氏 菌 属 .百日咳 杆菌 、 淋 球菌 及 脑膜 类 球菌 
均 有 良好 抗菌 作用 ,对 沙门 氏 菌 属 , 大 肠 杆菌 属 ,奇异 变形 
杆菌 、 稚 乱 弧 菌 等 亦 敏感 ,而 对 粘 质 塞 拉 送 ( 原 译 沙 雷 ) 氏 
菌 、 肠 杆菌 属 、 克 雷 伯 氏 肺 炎 杆 菌 则 不 甚 敏感 。 许 多 厌 
氧 菌 包 括 消化 球 蓝 、 消 化 链球 菌 、 产 气 甘 膜 杆菌 、 校 形 杆 
蓝 属 ,脆弱 拟 杆菌 等 均 能 被 其 抑制 。 此 外 ， 对 大 部 分 立 克 
次 氏 体 , 衣 原 体 和 菌 质 体 均 有 效 ,但 对 绿 肪 杆菌 、 本 | 嗓 阳 
性 变形 杆菌 结核 菌 ,真菌 病毒 及 原虫 则 均 无 抑制 作用 。 
握 址 素 经 过 长 期 临床 应 用 ， 各 类 细菌 可 不 同 程度 地 对 其 
产生 耐 药 性 ,但 是 耐 药 的 程度 则 是 因 地 因 时 而 异 。 耐 药性 
产生 的 主要 机 理 是 菌 体内 带 有 耐 药 遗传 基因 的 质粒 介 导 
产生 了 毛竹 素 乙酰 转换 酶 , 使 毛 敬 素 中 丙二醇 基因 的 3- 
羟 位 乙酰 化 , 氨 生 素 因此 不 能 与 细菌 核糖 体 的 50S 亚 基 结 
合 而 失去 活性 。 这 种 耐 药 遗 传 基因 还 可 通过 结合 或 移 位 
等 方式 传递 给 同属 或 不 同属 的 敏感 菌 使 其 变 为 耐 药 菌 ， 
不 过 ,已 获得 耐 药 性 的 菌株 ,在 停 用 药物 一 段 时 间 后 ， 其 
耐 药 性 可 以 消失 而 重新 变 为 敏感 菌 。 

作用 机 理 ”细菌 细胞 的 70S 核糖 体 是 合成 蛋白 质 的 
主要 细胞 成 分 , 它 包 括 50S 和 30S 两 个 亚 基 。 氧 竹 素 通 
过 可 逆 地 与 508 亚 基 结 合 , 阻 断 转 肽 酰 酶 的 作用 ,干扰 带 
有 氨基 酸 的 胺 基 酰 -tRNA 终端 与 50S 亚 基 结 合 , 从 而 使 
新 肽 链 的 形成 受阻 ， 抑 制 蛋白 质 合成 。 由 于 氧 千 素 还 可 
与 人 体 线粒体 的 70S 结合 ， 因 而 也 可 抑制 人 体 线粒体 的 
蛋白 合成 ， 对 人 体 产生 毒性 。 因 为 氧 竹 素 对 70S 核糖 体 
的 结合 是 可 道 的 , 故 被 认为 是 抑 菌 性 抗生素 ,但 在 高 药物 
浓度 时 对 某 些 细菌 亦 可 产生 杀菌 作用 ， 对 流感 杆菌 甚至 
在 较 低 浓度 时 即 可 产生 杀菌 作用 。 

体内 代谢 氯 答 案 在 胃 肠 道 吸 收 良好 , 口服 后 1 一 2 
小 时 在 血 中 即 可 达 最 高 浓度 。 药 物 在 体内 容易 进入 心包 
液 . 胸 液 ,关节 腔 液 、 眼 房 水 及 脑 表 液 。 眼 局 部 滴 用 可 使 
房 水 内 药物 达到 有 效 抑 菌 浓度 ， 故 毛竹 案 常 制 成 滴 眼 剂 
使 用 ,正常 脑 消 液 内 的 药物 浓度 可 达 血 浓度 的 40~65%% ， 
当 脑 消 液 有 炎症 时 其 浓度 可 与 血 药 浓 度 近似 。 由 于 氯 乱 
素 的 亲 脂性 强 , 脑 组 织 中 的 浓度 可 达 血 药 浓 度 的 9 倍 ， 
此 , 氟 名 素 特别 宜 于 治疗 细菌 性 脑膜 类 与 脑 脓肿 。 

毛 霉 素 进入 人 体 后 90% 以 上 在 肝 内 与 葡 葡 糖 醛 酸 
结合 形成 代谢 产物 ,此 代谢 产物 无 毒 亦 无 抗菌 活性 ,主要 
由 肾脏 肾 小 管 分 泌 排出 , 当 肾 功能 不 良 时 ,此 代谢 物 在 体 
内 含量 将 增加 ,但 因 其 无 毒 故 不 必 减 小 氛 移 素 用 量 。 体 内 
具有 抗菌 活性 的 部 分 约 为 10% , 此 游离 氧 需 素 经 肾 小 球 
滤 过 排出 ,其 含量 虽 不 甚 高 ,但 其 浓度 仍 超过 敏感 细菌 的 
所 需 治疗 浓度 ， 故 可 用 于 治疗 泌尿 等 感染 。 当 有 肝 功 能 
不 良 时 ,体内 的 游离 药物 浓度 可 明显 增高 ,产生 毒 副作用 
的 可 能 性 亦 显著 增 大 ， 故 需 严 密 监测 血 药 浓度 并 及 时 三 
小 剂量 。 毛 侮 素 的 半衰期 为 1 一 4.5 小 时 (平均 3 小 时 )， 
婴 幼 儿 的 半衰期 较 成 年 人 长 ,蛋白 结合 率 约 为 50~60%%。 


气 伍 素 栈 化 物 在 体内 水 解 不 完全 ,个 体 间 差 异 亦 大 ,其 血 
药 浓度 一 般 较 毛 夫 素 低 。 氧 每 素 下 珀 酸 酯 肌 注 给 药 吸收 
不 好 , 血 药 浓 度 仅 达 口服 的 一 半 ， 故 不 宜 采 用 肌 注 给 药 。 

毒 副作用 ”主要 有 以 下 几 类 ，@ 血 液 系统 。 再 生 障 
碍 性 贫血 是 最 严重 的 一 种 ,多 在 用 药 后 2~8 周 发 生 ， 死 
亡 率 超过 50% 。 表 现 为 不 可 递 地 全 部 血细胞 减少 ， 多 因 
出 血 感 染 等 因素 死亡 。 其 发 生 与 用 药剂 量 无 固定 关系 ， 
发 病 机 理 尚 不 清 ， 可 能 与 遗传 有 关 。 另 一 种 为 中 毒性 骨 
获 抑 制 ,临床 表现 贫血 或 伴 有 白细胞 、 血 小 板 减 少 。 其 发 
生 与 用 药剂 量 密切 有 关 ， 当 血 药 浓度 超过 25hg/ml 时 容 
吻 产 生 此 并 发 症 ， 但 停 药 后 可 恢复 。 其 发 病 机 理 是 骨 峰 
细胞 线粒体 合成 蛋白 质 的 功能 受到 暂时 抑制 。® 灰 婴 综 
合 征 。 早 产儿 及 新 生 儿 接受 大 剂量 氟 革 素 后 引起 的 一 种 
全 身 循环 衰 竟 , 表 现 腹胀 呕吐 .皮肤 苍白 ,紫绀 、 循 环 及 
呼吸 障碍 , 常 在 发 病 数 小 时 后 死亡 其 发 病 机 理 是 早产 儿 
或 新 生 儿 的 肝脏 葡萄 糖 醋酸 的 结合 能 力 不 足 和 肾 小 球 滤 
过 氮 基 素 的 能 力 低下 ， 使 体内 的 游离 氮 等 素 浓度 显著 增 
高 ， 直 接 抑制 细胞 线粒体 的 氧化 砚 酸 化 过 程 。@ 消 化 系 
统 。 常 有 轻微 恶心 . 哎 吐 腹泻 、 纳 差 等 。@ 神 经 系统 , 少 
数 病人 可 出 现 视神经 炎 或 件 有 周围 神经 炎 。 极 少 病人 有 
头痛 、 抑 郁 ,精神 障碍 。 

临床 用 药 ”由 于 和 毛竹 素 可 引起 严重 的 毒 副作用 ， 故 
临床 仅 用 于 敏感 伤寒 菌株 引起 的 伤寒 感染 、 流 感 杆菌 感 
染 、 重 症 脆弱 拟 杆 菌 感染 、 脑 脓肿 ,肺炎 链球 菌 或 脑膜 类 
球菌 性 脑膜 炎 同 时 对 青 每 素 过 敏 的 患者 。 应 用 时 疗程 避 
免 过 长 ,既往 有 药物 引起 血液 学 异常 病史 的 病人 应 禁用 。 
所 有 应 用 氧 盐 素 治疗 的 病人 在 开始 治疗 时 必须 检查 白 细 
胞 、 网 织 细胞 与 血小板 ,并 每 3~4 天 复查 一 次 ， 若 出 现 
白细胞 减少 应 立即 停 药 , 婴 幼 儿 应 用 握 德 素 应 十 分 汶 书 ， 
除非 无 其 他 药物 替代 而 必须 使 用 时 方 考虑 ， 有 条 件 时 可 
进行 血 药 浓度 监测 。 

甲 砚 等 素 与 气 薛 素 是 同一 类 抗生素 ， 仅 是 氧 吐 素 荣 
环 上 的 硝 基 为 一 甲 砚 基 所 取代 ,其 抗菌 谱 与 氧 往 素 相似 。 
甲 砚 莓 素 主要 从 肾脏 排泄 , 尿 中 活性 浓度 较 氧 登 素 高 , 故 
肾 功能 不 良 时 需 减 小 剂量 。 虽 然 也 有 血液 系统 毒性， 但 
均 为 可 逆 性 变化 。 不 出 现 再 生 障 碍 性 贫血 。 有 的 国家 认 
为 其 疗效 优 于 气 黎 素 ， 但 中 国 认为 疗效 并 不 优 于 氧 震 
素 。 ( 程 义 先 ) 


luanchao zhongliu 

卵巢 肿瘤 (ovarian tumors) 卵巢 肿胀 、 增 大 
和 新 生物 的 总 称 。 是 妇科 常见 病 ， 从 幼儿 到 老年 都 可 发 
生 , 种 类 最 多 。 孵 巢 肿 瘤 有 生理 性 与 病理 性 之 分 ,生理 性 
者 包括 卵泡 夺 肿 和 黄体 于 有 种。 病理 性 者 又 有 新 生物 及 非 
新 生物 性 肿瘤 之 别 。 非 新 生物 性 肿瘤 有 卵 策 子宫 内 膜 异 
位 于 肿 ,多 末 卵 集 等 。 新 生物 性 肿瘤 又 分 良性 、 恶 性 及 介 
于 良 、 恶 之 间 的 交界 人 性。 习惯 上 卵 梨 肿 瘤 即 指 卵 巢 新 生 
物 。 卵 巢 生 理性 囊肿 易 诊断 ， 对 妇女 的 危害 不 大 ， 但 需 
与 卵巢 新 生物 鉴别 。 卵 梨 肿 瘤 多 无 症状 ， 诊 断 主 要 靠 盆 
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腔 检查 ， 恶 性 卵 梨 肿瘤 发 现时 多 已 晚期 。 是 威胁 妇女 生 
命 最 严重 的 恶性 肿瘤 之 一 ，5 年 生存 率 始终 维持 在 30 一 
40% ， 在 美国 已 占 妇科 恶性 肿 交 死 亡 第 一 位 。 各 种 年 龄 
均 可 和 患 病 ,世界 发 病 率 最 高 的 国家 是 瑞典 、 挪 威 和 美国 ， 
在 中 国 其 发 病 率 仅 次 于 子 官 颈 癌 和 子 官 内 膜 癌 。 良 性 卵 
巢 瘤 的 处 理 原则 是 手术 切除 ,卵巢 癌 即 使 晚 也 多 能 手术 ， 
以 手术 加 化 学 治疗 为 主 。 对 放射 敏感 的 少数 肿瘤 术 后 加 
放疗 。 卵 巢 癌 的 疗效 差 ， 治 愈 后 甚至 治疗 后 多 年 还 可 有 
复发 ,应 长 期 随访 。 

卵巢 癌 的 病因 尚未 明 ， 与 环境 、 遗 传 因 素 有 一 定 关 
系 。 由 于 卵巢 本 身 无 腹膜 覆盖 ， 冶 细胞 易 从 肿瘤 表面 脱 
落 入 盆腔 ,种 植 在 子宫 ,输卵管 、 直 肠 或 膀胱 等 临近 器 官 
及 腹腔 最 低 处 的 子宫 直肠 陷 凹 ,盆腔 又 与 腹腔 相通 , 随 着 
呼吸 的 横 脑 上 下 运动 及 肠 蠕 动 , 癌 细 胞 向 上 腹部 扩散 ,并 
种 植 在 肝 、 脾 、 胃 、 肠 ,大 网 膜 及 横 脑 等 部 位 ,还 可 经 淋巴 管 
转移 至 腹 主 动脉 淋巴 及 盆腔 淋巴 结 。 卵 巢 癌 的 预后 较 差 ， 
主要 因为 ，@ 缺 乏 早期 诊断 的 可 靠 方 法 ; @ 分 期 诊断 不 
易 准 确 ,往往 要 手术 后 才能 明确 @@ 由 于 肿瘤 类 型 繁多 ， 
对 各 种 类 型 恶性 细胞 的 特性 不 易 充 分 认识 ， 也 不 易 掌 所 
治疗 规律 ! @ 在 治疗 及 随访 复查 过 程 中 ， 缺 乏 证 明治 念 
或 复发 的 指标 。 

卵 休 肿瘤 的 分 类 ”卵巢 本 身 由 不 同 来 源 的 细胞 组 
成 。 如 卵 梨 上 皮 由 胚胎 时 期 的 体腔 上 皮 衍 化 而 来 ,卵细胞 
由 原始 生殖 细胞 发 育 而 成 ， 另 外 还 有 性 腺 间 质 细胞 及 非 
性 腺 间 质 细胞 等 。 这 些 细胞 ， 尤 其 是 生殖 细胞 又 都 具有 
衙 变 发 生 各 种 各 样 细胞 的 潜能 。 因 此 ， 卵 某 原 发 肿瘤 的 
种 类 很 多 。 有 些 卵 巢 肿瘤 是 继 发 的 ,可 来 自 子宫 \ 胃 肠 道 
或 乳腺 。 世 界 卫 生 组 织 (WHO) 按 组 织 发 生 学 起 源 将 卵 
巢 肿 瘤 分 类 。 其 中 以 上 皮 性 肿瘤 多 见 ， 最 常见 的 良性 卵 
果 瘤 为 浆液 性 囊 腺 瘤 , 粘 液 性 囊 腺 瘤 及 成 熟 型 酶 胎 瘤 在 
中 国 ,恶性 生殖 细胞 瘤 不 少见 ， 且 多 见于 20 岁 以 下 的 少 
女 及 幼女 。 

卯 茉 癌 的 分 期 ”根据 肿瘤 扩散 的 范围 1988 年 FLGD 
20 次 年 报 决定 如 下 分 期 : 

I 期 肿瘤 局 限于 卵巢。 

Ia 肿瘤 局 限于 一 侧 卵 巢 ,无 腹水 , 包 膜 完整, 表面 
无 肿瘤。 

Ib 肿瘤 局 限 两 侧 卵 巢 无 腹水 ， 包 膜 完整 ,表面 无 
肿瘤。 

Ic 一 侧 或 两 侧 卵 巢 的 Ta 或 Ib 肿瘤 ,有 表面 肿瘤 
生长 ! 包 膜 破 裂 :腹水 或 腹腔 冲洗 液 可 见 恶性 细胞 。 

工期 ”肿瘤 侵 及 一 侧 或 双 侧 卵巢 并 向 盆腔 募 延 

JIa 草 延 和 /或 转移 至 子宫 和 /或 输卵管 。 

Ib 蔓延 至 膀胱 或 其 他 组 织 。 

Ic 不 论 一 侧 或 双 侧 卵 巢 的 Ta 或 Tb 肿瘤 , 有 表面 
肿瘤 生长 ; 包 腊 破裂 ,腹水 或 腹腔 冲洗 液 可 见 恶性 细胞 。 

下 期 肿瘤 侵 及 一 侧 或 双 侧 卵 梨 ， 且 盆腔 腹膜 种 植 
和 /或 后 腹膜 或 腹股沟 淋巴 结 阳性 。 肝 脏 表面 转移 为 下 
期 ， 肿 瘤 局 限 在 真 骨盆 内 ， 但 组 织 学 证 实 已 侵 及 小 肠 或 
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大 网 膜 。 

了 a 肿瘤 一 般 局 限 在 真 上 骨盆 未 侵 及 淋巴 结 ,但 组 织 
学 检查 证 实 有 腹膜 表面 种 植 。 

卫 b 肿瘤 侵 及 一 侧 或 双 侧 卵 巢 ,组 织 学 证 实 有 腹膜 
表面 种 植 ,但 种 植 范围 直径 不 >2cm, 淋 巴结 阴 性 。 

了 下 Cc 肿瘤 腹腔 种 植 直径 >2cm, 和 /或 后 腹膜 、 腹 股 
沟 淋 巴结 阳性 。 

了 期 肿瘤 侵 及 一 侧 或 双 侧 卵巢 并 有 远 处 转移 ， 若 
出 现 胸水 经 细胞 学 检查 阳性 定 为 了 期 ， 肝 实质 有 转移 也 
属 T 期 。 

症状 及 体征 ”卵巢 肿 交 , 不 论 良 、 恶 性 ,多 无 症状 。 若 
发 生 项 扭转 或 肿瘤 破裂 则 引起 腹痛 ,多 突然 发 作 ,腹痛 剧 
烈 ,临床 称 为 急 成 症 。 若 继 发 感染 ， 可 伴 有 发 热 。 有 时 ， 
随 肿瘤 增 大 及 重量 牵引 ,产生 轻微 的 腹部 不 适 `. 下 险 、 腹 
胀 ; 某 些 卵 集 可 产生 睦 激 素 , 影 响 子宫 内 膜 ， 或 卵巢 癌 转 
移 至 子宫 内 膜 ， 引 起 月 经 紊乱 等 。 但 多 误 认为 是 一 般 消 
化 道 症 状 或 一 般 月 经 不 调 而 被 忽略 。 当 肿瘤 长 大 或 产生 
腹水 时 ,可 感到 腹 大 ,但 少女 常 因 腹壁 紧 不 易 发 现 腹 内 包 
块 ,中 年 妇女 常 因 体型 发 胖 未 加 注意 ,老年 妇女 可 能 对 妇 
科 检 查 有 顾虑 而 延误 诊断 。 因 此 ， 当 自己 摸 到 腹部 包 块 
时 , 可 能 卵巢 肿瘤 已 相当 大 (直径 达 12 一 15cm 时 方 超出 
盆腔 )。 如 果 是 卵巢 癌 , 大 多 伴 有 腹水 , 腹 增 大 较 快 ， 因 大 
量 腹 水 或 巨大 卵巢 琳 肿 压迫 横 有 斑 可 感觉 气 监 。 如 果 有 胸 
水 使 肺 扩张 受 限 也 可 发 生 呼吸 困难 。 痛 瘤 生长 快 、 消 耗 
大 量 营养 ， 可 致 机 体 明显 消瘦 。 冶 组 织 坏 死 吸收 引起 发 
热 , 癌 肿 可 压迫 神经 或 转移 而 致 爵 腿 疼痛 等 晚期 癌症 状 。 
妇科 检查 时 ， 一 般 在 下 腹部 偏 侧 可 措 到 一 个 园 形 或 椭 加 
形 包 块 , 囊 性 或 囊 实 性 ,大 多 活动 ,无 压痛 .肿瘤 充 满 全 腹 
腔 则 不 活动 。 肿 瘤 的 大 小 .事实 性 \ 外 形 是 否 规则 、 表 面 
是 否 光滑 以 及 活动 程度 等 都 与 肿瘤 的 种 类 , 良 、 恶 性 及 
发 现 早晚 有 关 。 若 腹部 邑 诊 腹 水 征 (移动 性 浊音 ) 阳性 ， 
则 表示 有 腹水 (图 1)。 盆 腔 检 查 包括 双 合 诊 及 三 合 诊 ( 通 
过 阴道 与 腹部 或 阴道 .肛门 与 腹部 配合 检查 )， 能 清楚 地 


的 


图 1 和 贸 蘑 喜 肿 与 谭 水 的 鉴别 诊断 


查 到 肿瘤 的 大 小 、 性 状 、 活 动 度 ,与 周围 组 织 有 无 粘连 , 子 
宫 后 陷 凹 有 无 转移 瘤 块 或 结 节 等 ， 还 可 发 现在 腹部 检查 
不 到 的 较 小 的 肿瘤 。 卵 巢 肿 瘤 的 合并 症 有 蒂 扭转 、 破 烈 
及 感染 等 。 卵 巢 肿瘤 蒂 扭 转 为 妇科 常见 的 急症 ， 多 见于 
蒂 长 ,活动 度 大 、 中 等 大 小 ,重心 偏向 一 侧 的 囊肿 、 体 位 改 
变 、 妊 娠 期 或 产 福 期 子宫 位 置 改变 可 诱发 ,表现 为 剧烈 腹 
痛 乃 至 休克 (图 2)。 


卵巢 转移 性 癌 多 原 发 于 胃 肠 道 . 乳 腺 及 盆腔 器 官 , 多 
为 双 侧 性 。 如 克 和 鲁 肯 贝 格 氏 瘤 为 实 性 , 肾 形 ,显微镜 下 可 
见 分 泌 粘 液 的 印 戒 样 细胞 。 卵 巢 外 形 仍 保存 ， 与 周围 器 
官 无 粘连 。 原 发 部 位 多 在 胃 , 有 时 原 发 灶 不 易 发 现 。 


~ 


图 2 孵 集 春 肿 带 扭转 


诊断 及 鉴别 诊断 ”卵巢 肿瘤 的 诊断 主要 靠 盆腔 检 
查 。 正 常 大 小 的 卵巢 及 输卵管 一 般 摸 不 到 ， 当 卵巢 有 肿 
瘤 时 ， 在 子宫 的 一 侧 或 两 侧 可 摸 到 大 的 卵巢 。 当 查 到 解 
集 肿瘤 时 ,应 鉴别 它 是 良性 还 是 恶性 ( 见 表 )。 二 者 的 处 理 
原则 不 同 。 但 应 注意 早期 的 卵巢 癌 与 良性 卵巢 交 常 不 易 


卵 柴 良性 肿瘤 与 恶性 肿瘤 的 鉴别 
卵 集 良性 肿瘤 饰 抹 恶性 肿 净 
肿瘤 逐渐 增 大 ， 病 程 
较 长 


病史 肿瘤 生长 迅速 ,病程 短 


才思 光滑 ,无 
体征 。 项 呈 囊 栓 ' 午 至 光 清 ,| 入 肿瘤 有 出 血 及 坏死 ， 
'| 星 实 性 或 半 实 性 ， 于 内 有 
中 和 了 乳头 形态 多 样 化 , 贫 耻 内 

有 时 可 措 及 结 节 
一 般 情况 良好 林寺 消 让, 到, 有 时 有 


血沉 正常 常 增 快 
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鉴别 ， 需 开 腹 探查 及 病理 探查 才能 确诊 。 还 需 与 卵巢 的 
生理 性 厢 肿 、 子 宫 内 膜 异 位 囊肿 以 及 卵巢 以 外 的 疾病 如 
输卵管 炎 性 包 块 、 输 卵 管 癌 \ 子 宫 浆 膜 下 肌 瘤 、 子 宫 内 膜 
异 位 症 、 结 核 性 包 囊 性 积 液 . 肝 硬 变 腹水 、 以 及 胃 肠 道 、 
小 尿道 或 腹膜 后 肿瘤 等 鉴别 。 卵 巢 生理 性 囊肿 如 卵泡 春 
肿 或 黄体 训 肿 ,也 是 园 形 、 囊 性 、 活 动 \ 表 面 光 请 、 无 压痛 。 
但 因 囊 壁 细胞 无 细胞 增生 ,所 以 春 壁 极 薄 , 一 般 不 大 直 
径 最 大 多 不 超过 6cm, 经 一 两 次 月 经 周期 后 自行 消失 .至 
于 其 他 卵 集 病理 性 肿瘤 或 卵巢 以 外 的 疾病 ， 可 根据 各 自 
的 症状 及 体征 进行 鉴别 。 在 进行 卵巢 肿瘤 的 鉴别 诊断 时 ， 
常 需 应 用 射线 照片 或 造影 ,也 型 超声 波 ， 谭 水 化 验 等 
辅助 检查 。 腹 部 X 射 线 照片 可 以 检查 有 无 结核 性 钙化 病 
灶 。 胃 肠 道 造影 可 以 检查 肠 道 与 肿瘤 的 关系 ， 有 无 肠管 
粘连 及 有 无 肠 道 肿瘤 等 。B 型 超声 波 检查 可 确定 肿瘤 的 
部 位 ,大 小 ,形状 , 厢 、 实 性 ,活动 度 ,与 周围 器 官 的 关系 及 


即 诊 查 不 出 的 少量 腹水 (<500ml)。 腹 水 检查 可 助 鉴别 诊 
断 。 孵 巢 癌 的 腹水 为 癌 性 腹水 。 卵 梨 癌 的 脱落 细胞 主要 
积聚 在 子宫 后 陷 凹 。 虽 无 大 量 腹水 ， 后 陷 凹 也 可 有 少量 
积 液 ， 通 过 阴道 后 穹 府 穿 刺 吸出 后 陷 凹 积 液 作 细胞 学 检 
查 ,找到 癌 细 胞 则 称 为 阳性 ,阳性 率 可 达 84%。 但 后 陷 凹 
有 癌 细 胞 多 已 不 是 早期 。 有 人 用 细 针 经 腹部 或 经 阴道 容 
罕 直 接 穿刺 肿瘤 ,吸出 瘤 内 液体 作 细 胞 学 检查 ,阳性 率 达 
97.3 多 ， 但 应 注意 避免 囊 内 液 及 癌 细 胞 外 流 扩 散 及 误伤 
肠管 。 对 包 膜 完整 活动 的 卵巢 肿瘤 禁忌 穿刺 。 腹 腔 镜 是 
经 肚脐 下 缘 一 小 切口 放 入 腹腔 ， 通 过 放大 镜头 可 直接 看 
见 卵 巢 肿 瘤 及 其 他 答 腹 腔 脏 器 及 组 织 。 对 卵巢 癌 ， 还 可 
了 解 肿瘤 扩散 范围 ,有 助 于 分 期 及 估计 手术 难 易 。 卵 巢 冯 
的 早期 诊断 尚 无 可 靠 方法 ， 免 疫 学 诊断 的 研究 已 显示 出 
可 喜 的 苗头 。 已 有 很 多 抗 卵巢 癌 单 克隆 抗体 的 报道 ， 应 
用 单 抗 OCiss 作 血 清 学 诊断 ， 对 卵巢 上 皮 癌 阳性 率 可 达 
82%% , 单 抗 还 可 用 于 免疫 病理 诊断 ,检测 胸 腹 水 中 的 癌 细 
胞 时 ,阳性 率 高 于 一 般 常 规 细胞 学 检测 方法 ,放射 性 核 素 
标记 的 单 抗 作 肿瘤 放射 免疫 显 像 ， 可 在 手术 前 将 肿瘤 准 
确定 位 ， 此 外 甲 胎 蛋 白 (AFP) 是 卵巢 内 胚 赛 瘤 肿瘤 时 升 
高 ,可 用 其 单 克隆 抗体 作 血清 学 检查 。 绒 毛 膜 促 性 腺 激素 
在 卵 集 绒 毛 腊 癌 时 可 升 高 。 

处 理 原则 主要 是 手术 。 恶 性 肿瘤 于 手术 后 加 化 疗 
或 放疗 。 良 性 卵巢 瘤 应 及 早 手术 切除 。 良 性 瘤 也 有 可 能 
发 生 囊 肿 扭转 、 破 裂 及 感染 ,巨大 卵巢 囊肿 会 产生 压迫 症 
状 。 切 除 良性 瘤 还 可 防止 恶变 。 如 果 已 有 早期 恶变 或 属 
交界 性 瘤 ,也 只 有 手术 切除 肿瘤 经 病理 检查 才能 发 现 。 卵 
集 交 界 性 痛 的 处 理 ， 早 期 可 于 手术 后 紧密 追踪 ， 若 有 转 
移 ,处 理 与 卵巢 癌 同 。 卵 巢 癌 的 处 理 原则 ,以 手术 为 主 畏 
以 化 疗 或 放疗 。 早 期 卵巢 癌 经 手术 切除 可 达到 根治 。 晚 
期 卵巢 癌 与 其 他 妇科 癌 不 同 ， 是 唯一 能 手术 治疗 的 晚期 
癌 。 化 疗 是 卵巢 癌 的 主要 辅助 治疗 。 对 卵巢 癌 有 效 的 搞 
癌 药 种 类 很 多 ,常用 的 有 顺 铂 、 环 磷 酰 胺 、 马 法 兰芝 本 酸 
氮 芥 \ 放 线 菌 素 D、 阿 霉 素 .5- 氟 逐 喀 啶 、 长 春 新 碱 以 及 旷 
车 派 .六 甲 喀 胺 等 。 放 疗 也 是 卵巢 癌 有 效 的 辅助 治疗 , 尤 
其 是 无 性 细胞 瘤 对 放射 最 敏感 ， 术 后 体外 放射 ， 可 能 治 
僵 。 但 常见 的 上 皮 性 癌 对 放射 不 够 敏感 。 由 于 卵巢 癌 较 
早 发 生 腹腔 转移 ,因此 照射 范围 最 好 包括 腹腔 及 盆腔 。 多 
采用 条 形 移动 放射 方法 以 减少 副作用 。 腹 腔 内 注入 放射 
性 核 素 磷 (**P) 或 金 ("Au) 对 早期 癌 及 术 后 小 型 残余 癌 


的 效果 好 。 ( 刘 书 文 ) 
Luojttonsil 
罗 基 坦 斯 基 ,K. (Karl Freiherr Rokitansky 


1804~1878) 。 奥地利 病理 解剖 学 家 。 他 根据 近 
10 万 例 的 尸体 解剖 (其 中 自作 3 万 例 ), 对 患 病 机 体 作 了 
系统 描述 ,使 病理 解剖 学 研究 成 为 现代 医疗 实践 的 基础 。 
1804 年 2 月 19 日 生 于 克 尼 格雷 茨 ( 今 捷克 和 斯 阁 伐 克 赫 
拉 德 茨 -克拉 洛 韦 ),， 1878 年 7 月 23 日 卒 于 维也纳 。 早 年 
在 维也纳 大 学 学 医 ,1828 年 获 医学 博士 学 位 后 , 留 校 从 事 
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病理 学 研究 .1832 年 他 支持 塞 梅 尔 魏 斯 对 产 福 热 的 研究 ， 
在 他 的 建议 下 ,皇帝 约瑟夫 二 世 下 令 , 所 有 在 医院 中 死去 
的 患者 ,都 必须 进行 病理 解剖 
这 使 病理 解剖 学 者 有 更 多 机 会 
从 事 研究 。 尽 管 罗 基 坦 斯 基 从 
未 接触 过 临床 ,但 他 亲手 进行 
大 量 的 病理 解剖 ， 他 在 病理 学 
上 的 研究 对 临床 医学 产生 了 较 
大 的 影响 。 

病理 解剖 学 在 解释 一 些 无 
实质 性 病理 变化 的 疾病 时 ， 常 
常 遇 到 困难 。 于 是 他 提出 一 种 
颇 为 奇特 的 体液 病理 学 说 ， 即 把 体液 的 各 种 状态 称 为 体 
质 ,每 种 体质 都 有 易 患 的 疾病 ,体液 成 分 发 生 障 碍 是 疾病 
的 基本 原因 ， 解 剖 时 所 见 的 器 官 或 组 织 上 的 病理 变化 是 
体液 中 物质 沉淀 和 淤积 产生 的 续 发 现象 ， 而 一 些 在 病理 
解剖 中 看 不 到 实质 性 变化 的 疾病 ， 则 要 从 血液 等 体液 成 
分 的 变化 中 寻找 原因 。 这 一 学 说 受到 倡导 细胞 病理 学 的 
菲 尔 肖 的 抒 击 。 由 于 缺乏 充分 的 病理 学 上 的 事实 来 证 明 
自已 的 理论 , 罗 基 坦 斯 基 很 快 放弃 这 一 学 说 ,包括 其 中 的 
合理 成 分 。 

他 还 首先 鉴别 了 大 叶 性 肺炎 和 小 时 性 肺炎 ， 描 述 了 
肺 气 肿 、 急 性 黄色 肝 萎缩 .脊椎 前 移 症 等 的 病理 变化 ， 证 
明了 动脉 导管 未 闭 是 一 种 先天 性 畸形 。 主 要 著作 有 《 病 
理解 剖 学 手册 》(1842 一 1846)。 ( 严 银 迹 ) 


Luosi - 
罗斯 , R. (Ronald Ross 1857~1932) 英国 
热带 病 医生 。 证 实 症 疾 是 由 首 蚁 传播 ,为 成 功 地 研究 
和 防治 症 疾 奠定 了 基础 ， 获 1902 年 度 诺 贝尔 生理 学 或 
医学 奖 。1857 年 5 月 13 日 生 
于 尼泊尔 阿尔 莫 拉 , 1932 年 9 
月 16 日 卒 于 伦敦 。 父 亲 是 英国 
驻 印 度 的 军官 ,母亲 是 印度 人 。 
他 早年 对 艺术 极 感 兴趣 ， 但 终 
于 顺从 父亲 的 意愿 ，1874 年 入 
伦敦 圣 巴 塞 罗 纪 医院 学 医 。 
1881 一 1888 年 任职 于 印度 军医 
1888 年 回 英国 休假 期 间 ， 
随 E. 了 克 莱 因 学 习 细菌 学 ， 
后 回 印度 研究 症 疾 。 1899 年 返 英 ， 任 利物浦 医学 院 热带 
医学 讲师 。1901 年 被 选 入 皇家 学 会 。1902 年 晋升 教授 。 
1926 年 英国 成 立 以 他 的 姓氏 命 名 的 热带 卫生 研究 所 ， 他 
被 任命 为 第 一 任 所 长 。 

最 初 人 们 认为 症 疾 是 沼泽 湿地 散发 出 的 秘 气 一 一 阅 
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气 所 致 。19 世纪 时 首 疾 流行 , 印度 每 年 死 于 症 疾 者 达 百 
万 人 。 热 带 病 学 先驱 A. 拉 韦 朗 1880 年 在 症 疾 患者 的 血 
液 中 发 现 症 原 虫 ; P. 受 森 1893 年 提出 症 疾 由 蚊 传播 的 
假说 ,。 1895~1898 年 罗斯 为 证 实 曼 森 的 假说 进行 深入 的 
研究 并 得 到 曼 森 的 帮助 。 他 首先 证 明 饮用 污染 了 受 感 染 
成 蚊 或 幼虫 的 水 不 会 患 疙 疾 。 他 学 会 鉴定 蚊 种 ， 让 蚊 吸 
蚁 症 疾患 者 的 血液 他 在 蚊 胃 中 发 现 症 原虫 的 配子 体 和 
囊 合 子 。 进 而 研究 痉 原 虫 在 鸟 体内 的 生活 周期 ， 在 蚊 的 
唾液 腺 中 观察 到 症 原虫 子 息 子 ， 证 实 蚊 是 鸟 类 首 疾 的 传 
播 媒 介 。 同 年 意大利 的 G. B. 格拉 西 等 描述 恶性 首 原 虫 
在 接 蚁 体内 的 发 育 过 程 。 后 出 现 过 一 场 关于 症 原 虫 研究 
的 优先 权 的 争议 。 

罗斯 后 来 研究 控制 症 疾 的 方法 ， 制 定 消灭 症 疾 的 公 
共 卫 生计 划 ，1899 年 发 表 小 册子 《 症 疾 流行 区 居民 预防 
症 疾 指导 》, 简 明 陈述 防止 蚊 咬 和 灭 蚁 的 方法 。 

他 多 才 多 艺 ,喜爱 文学 和 数学 ,发 表 过 剧本 、 小 说 、 帘 
言 .诗歌 等 。 但 好 与 人 和 争吵， 常常 激 起 敌意 而 招致 麻烦 。 
他 对 工作 十 分 热忱 负责 , 曾 广 泛 周游 , 进 行 预防 消灭 症 疾 
的 活动 。 重 要 著作 有 《西非 症 疾 考 察 报告 》、《 症 疾 的 预 
防 》(1910)。 《 宋 之 瑞 ) 


Luo Zongxlon 
罗 宗 贤 (Luo Tsung Hsien 1905~1974) 
中 国 眼 科 专 家 。1905 年 11 月 11 日 生 于 湖南 浏阳 ，1974 
年 11 月 8 日 病逝 于 北京 .1932 
年 毕业 于 私立 北平 协和 医学 
院 。1940 一 1941 年 到 美 考察 进 
修 。 历 任 协 和 医学 院 眼 科 助教 、 
讲师 、 副 教授 ， 北 京 人 民 医 院 、 
北京 医院 和 协和 医院 眼科 主 
任 ， 中 国医 科大 学 眼科 教研 组 
主任 教授 ,并 先后 任 北京 医学 
院 临 诊 教授 ， 北 京 军区 陆军 总 
医院 ,同仁 医院 特约 医师 ,北京 
市 眼科 研究 所 所 长 ， 眼 科学 会 副 主任 委员 ,《 中 华 眼科 杂 
志 》 副 总 编辑 ,《 中 华 医学 杂志 》 英 文 版 编辑 ,国外 医学 文 
摘 -眼科 分 册 》 主 编 等 职 。 

他 从 事 眼 科 医 疗 .教学 和 研究 工作 40 余年 。 极 其 重 
视 临 床 实践 ,临床 经 验 丰富 ,在 眼底 病 学 方面 更 有 独特 见 
解 。 由 他 指导 和 主编 的 《眼底 病 学 》 一 书 ， 是 中 国 唯一 一 
部 大 型 的 眼底 病 学 著作 。 他 重视 培养 人 才 ,亲自 承担 医学 
院 学 生 的 部 分 讲课 ,把 自己 的 学 识 传授 给 后 代 , 关 心 他 们 
的 成 长 。 在 眼科 书刊 的 出 版 工作 中 ,协助 毕 华 德 编辑 《中 
华 眼 科 杂 志 》, 主 编 《国外 眼科 文摘 》, 还 编审 了 《眼科 学 》、 
《眼科 全 书 》 等 书 。 ( 允 传 洪 ) 
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麻风 (leprosy) ”麻风 杆菌 引起 的 慢性 传染 病 。 
又 称 汉 森 氏 病 。 主 要 表现 为 皮肤 粘膜 和 周围 神经 症状 , 引 
起 皮肤 麻木 .肢体 畸形 及 毁容 ， 严 重 者 内 脏 也 受到 侵犯。 
麻风 在 人 类 历史 上 流行 已 久 ,流行 范围 甚 广 ,几乎 五 大 洲 
都 有 麻风 病人 存在 。 世 界 卫 生 组 织 1981 年 报告, 全 世界 
麻风 病人 的 登记 总 数 为 500 多 万 名 。 中 国 在 50 年 代 初期 
估计 有 麻风 病人 50 万 ,经 过 积极 防治 ,至 80 年 代 已 
降 至 10 万 人 以 下 。 主 要 分 布 在 东南 沿海 及 长 江 流域 ， 
但 东北 ,华北 西北 地 区 也 有 散在 流行 。 由 于 麻风 以 
热带 及 亚热带 国家 为 多 ， 故 医学 上 将 麻风 归属 于 热 
带 病 的 范畴 。 过 去 人 们 认为 麻风 是 不 治之 症 ， 随 着 
医学 的 进展 ,目前 麻风 已 可 防 可 治 。 

分 类 ”麻风 的 分 类 法 不 断 改 革 ， 一 般 把 未 定 类 
麻风 看 作 麻风 的 最 早 表现 ,有 人 提出 五 级 分 类 法 , 即 
将 麻风 分 为 结核 样 型 、 偏 结核 样 界线 类 、 中 间 界线 
类 、 偏 交 界 线 类 和 瘤 型 。 此 外 ， 为 了 便于 治疗 管理 ， 
可 将 麻风 分 为 多 菌 型 与 少 菌 型。 

病因 与 发 阐 机 制 病原 体 是 麻风 分 支 杆菌 ,是 
挪威 医学 家 G. A. 汉 森 1873 年 从 麻风 病人 皮肤 结 节 
中 发 现 的 ， 旺 杆 状 ， 抗 酸 染 色 阳 性 。 目 前 麻风 杆菌 的 体 
外 培养 尚未 获得 公认 的 成 功 。 一 般 认 为 ， 人 类 是 麻风 杆 
菌 的 唯一 寄主 ， 即 麻风 杆菌 只 在 麻风 病人 体内 生存 与 繁 
殖 。 麻 风 杆菌 在 人 体内 的 数量 与 分 布 随 病 型 而 异 。 瘤 型 
麻风 病人 体内 有 大 量 麻风 杆菌 ， 主 要 分 布 于 皮肤 .粘膜 、 
周转 神经, 淋巴结; 肝 、 脾 等 部 位 。 麻 风 杆 蓝 通 过 病人 的 
鼻 分 刻 物 皮肤 结 节 破 溃 的 渗 液 及 各 种 分 泌 物 排出 体外 ， 
因此 ， 瘤 型 麻风 病人 是 主要 的 传染 源 。 结 核 样 型 麻风 病 
人 体内 含 菌 很 少 ， 基 本 上 没有 传染 性 。 由 于 未 经 治疗 的 


瘤 型 麻风 病人 鼻 粘 膜 分 刻 物 中 有 大 量 的 麻风 杆菌 ， 所 以 
飞 沫 传播 的 可 能 性 也 很 大 。 麻 风 杆菌 主要 通过 皮肤 粘膜 
破 伤 处 及 呼吸 道 进入 人 体 。 健 康 人 受 染 后 能 否 发 病 以 及 
发 病 的 病 型 与 转化 ， 主 要 取决 于 机 体 对 麻风 杆菌 的 免疫 
力 (细胞 免疫 )。 具 有 强 免 疫 力 的 机 体能 及 时 将 侵入 的 麻 
风 杆菌 消灭 而 不 发 病 。 即 使 发 病 , 亦 属 结核 样 型 麻风 , 病 
变局 限 , 且 有 自 愈 的 倾向 。 若 机 体 缺 乏 免 疫 力 , 则 麻风 杆 
菌 繁殖 蔓延 , 引起 广泛 的 病变 , 病情 属 瘤 型 。 若 不 治疗 ， 
预后 不 佳 。 在 这 两 型 之 间 , 由 于 机 体 免疫 力 较 弱 ,发 病 后 
属 界线 类 麻风 ,此 类 麻风 随 着 免疫 力 的 增强 或 减弱 ,可 以 
向 结核 样 型 或 瘤 型 转化 ( 见 图 )。 而 结核 样 型 与 瘤 型 各 自 
比较 稳定 ， 一 般 不 转化 , 故 又 称 为 极 型 。 


麻风 杆菌 侵入 机 体 


| 痪 型 一 一 篇 闹 界线 类 二 二 中 间 界 线 类 三 二 偏 结核 样 界线 类 一 ~ 结核 样 型 


麻风 的 发 病 过 程 


临床 表现 ”麻风 杆菌 繁殖 的 世代 期 长 ,一般 说 来 , 麻 
风 杆菌 进入 人 体 后 要 经 过 2 一 5 年 的 洪 伏 期 后 才 发 病 。 发 
病 初期 表现 为 单纯 的 浅 色 班 或 红斑 ,边缘 较 清楚 ,范围 较 
小 ,数量 较 少 ,局 部 有 不 同 程度 的 浅 感觉 障碍 ,也 可 有 出 
汗 障碍 。 细 菌 检查 多 为 阴性 ,麻风 菌 素 试验 多 为 阳性 , 少 
数 为 阴性 。 这 种 早期 表现 被 称 为 未 定 类 麻风 ,可 以 自行 消 
退 ,也 可 向 结核 样 型 .界线 类 或 瘤 型 麻风 演变 。 各 类 型 麻 
风 的 表现 见 表 。 

诊 蜡 与 鉴别 诊断 ”诊断 要 十 分 慎重 必须 结合 病史 、 


各 类 型 麻风 的 主要 特点 
未 定 类 结核 样 型 界线 关 痛 型 
数目 多 ， 丈 温 而 对 称 ， 星 红 
数目 较 少 ， 呈 单纯 的 浅 色 班 | 单 发 或 二 ,三 块 ， 较 多 ， 鸭 可 汉 寺 条 本 . 光 入 亚 \ 苏 漫 性 浸润 、 结 节 。 边 
皮肤 扣 密 | 涉外 各 时 让 次 失 旷 | * 问 二、 于 奖 ， 次 入 泛 人 多 和 六 是 训 条 和 可、 党 Rh 
清楚 , 周 毛 不 脱落 表面 和 课 , 导 各 不 申 疙 ”| ， 多 着 大 ,由 毛 可 以 服 落 。 | 最 个 济 臣 ,表面 光滑 "党 有 
感 当 碍 轻微， 入 全 是 单 要 感 省 碍 出 现 迟 。 受 损 神 经 
神经 损害 生 经 且 搞 be i | 二 尖 世相 册 罗 全 光 及 提 过 节 碍 对 称 ， 各 度 租 大 春 
常规 查 效 | 阴性 或 极 少 加 性 阳性 (1+~5+) 阳性 (4+~6*) 
由 全 的 忆 虽 引 (由 
病理 变化 | 非特 异性 慢性 炎症 浸润 。 | 由 直 案 栏 征 册 双亲 妈 氏 肥 形 | 兼 有 两 型 病理 变化 起 形成 内 芝 ee 
谋 愉 前 素 | 多 数 汉 阳性 ,少数 阴性 。 ” | 阳性 多 数 胃 性 ,少数 弱 阳 性 。 | 阴性 
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临床 ,细菌 及 病理 检查 4 个 方面 的 基本 材料 ,予以 周密 的 
综合 分 析 ， 才 能 确定 诊断 。 诊 断 的 主要 依据 有 以 下 几 
方面 。 

@ 感觉 障碍 ,包括 温度 党、 痛 党 、 触 沉 的 减退 或 并 
失 。 可 见于 皮 损 部 位 ,也 可 见于 受累 神经 支配 的 皮肤 ,是 
一 种 末梢 型 的 感觉 障碍 。 

@ 周围 神经 粗大 ,这 是 麻风 的 一 个 重要 特征 。 常 见 
于 了 眶 上 神经 、 耳 大 神经 、 尺 神经 ,正中 神经 , 械 神经 、 腓 总 
神经 、 肥 后 神经 以 及 皮 损 周围 的 皮 神经 。 神 经 除了 粗大 
外 ， 其 功能 (如 感觉 .运动 功能 ) 也 往往 出 现 障 碍 ,并 引起 
其 他 营养 性 障碍 。 

@ 查 见 麻风 杆菌 ,这 是 诊断 麻风 的 有 力 证 据 。 在 细 
菌 涂 片 或 病理 组 织 切片 中 查 见 抗 酸 染 色 阳性 的 麻风 杆 
菌 。 但 结核 样 型 及 未 定 类 麻风 查 菌 往往 阴性 或 只 能 查 到 
很 少数 的 菌 。 

@ 组 织 病理 检查 可 见 麻风 特异 性 病变 .麻风 需 与 各 
种 皮肤 病 鉴别 。 一 般 说 来 ， 麻 风 的 皮肤 损害 多 有 不 同 程 
度 的 感觉 障碍 , 瘤 型 和 界线 类 的 皮 损 查 菌 常 为 阳性 ,再 结 
合 神经 粗大 及 其 他 检查 ,可 与 其 他 皮肤 病 鉴别 。 此 外 ,由 
于 麻风 的 神经 症状 包括 感觉 .运动 .循环 及 营养 障碍 ， 需 
与 多 种 神经 系统 疾病 ， 如 股 外 侧 皮 神经 炎 \ 脊 茜 空 洞 症 、 
周围 神经 肿瘤, 颈 肋 综 合 征 、 进 行 性 增殖 性 间 质 性 神经 炎 
等 相 鉴别 。 一 般 说 ， 麻 风 的 神经 症状 为 周围 神经 受累 所 
致 , 常 有 神经 粗大 , 若 同时 有 皮肤 损害 ， 再 结合 病史 及 有 
关 检 查 ， 可 以 鉴别 。 麻 风 菌 素 试 验 为 一 种 非特 异性 的 试 
验 ,不 能 用 于 诊断 , 它 是 用 麻风 杆菌 制作 的 或 从 麻风 杆菌 
中 提取 可 溶性 蛋白 成 分 制作 的 抗原 。 此 试验 对 麻风 病 的 
分 类 和 预后 有 重要 参考 价值 。 

治疗 ”以 化 学 药物 治疗 为 主 ,已 证 实 利 福 平 ` 氨 苯 砚 
和 氧 革 只 呈 疗 效 最 好 。 药 物 在 血浆 或 组 织 中 的 浓度 大 大 


。 超过 最 低 抑 菌 浓 度 , 且 能 使 麻风 杆菌 死亡 。 特 别 是 利 福 平 


杀菌 迅速 。1981 年 世界 卫生 组 织 推荐 用 上 述 药物 联合 治 
疗 ， 此 法 已 在 全 世界 推广 。 联 合 治疗 可 以 迅速 杀 灭 体内 
的 麻风 杆菌 ,消除 传染 性 ,使 病人 达到 临床 治 念 。 此 外 ,对 
于 患者 的 周围 神经 障碍 及 畸形 ， 应 采取 康复 措施 或 矫治 
手术 ,以 保护 和 恢复 其 生理 功能 。 

预防 ” 抗 麻风 菌 菌 尚 未 研制 成 功 ， 预 防 的 主要 措施 
是 早 发 现 、 早 治疗 。 早 发 现 可 以 通过 各 种 调查 方法 来 实 
现 ,包括 对 高 流行 区 的 普查 ,线索 调查 以 及 日 常 门诊 、 体 
检 及 接触 者 的 定期 检查 。 治 疗 则 要 求 及 时 、 全 面 和 正规 。 
保证 规则 服药 ,按时 复查 ,同时 采取 康复 措施 。 对 于 患者 
家 属 ,特别 是 对 麻风 菌 素 试验 阴性 者 ， 除 了 定期 体检 外 ， 
还 可 以 进行 预防 性 服药 。 向 群众 普及 麻风 防治 知识 ， 消 
除 社会 上 对 麻风 病 的 恐惧 与 歧视 ， 是 搞 好 社会 防治 工作 
的 关键 。 《〈 叶 干 运 ) 


mazhen 

麻疹 (measles) 麻疹 病毒 引起 的 急性 发 疹 性 传 
染病 。 俗 称 “出 疹子 "或 第 一 病 。 主 要 表现 发 热 、 上 呼吸 道 
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炎症 、 麻 挛 粘 膜 斑 ( 即 科普 利克 氏 班 ) 及 全 身 皮 疹 , 易 并 发 
支气管 肺炎 ， 病 死 率 高 ， 是 引起 儿童 死亡 的 主要 疾病 之 
一 。 主 要 由 空气 飞 沫 传播 , 因 病 毒 在 体外 抵抗 力 弱 , 故 经 
间接 传播 者 少 。 人 类 对 麻疹 普遍 易 感 ， 但 本 病 多 见于 儿 
童 ,以 6 个 月 至 5 岁 儿 童 发 病 最 多 ,6 个 月 以 下 婴儿 因 有 母 
体 传 给 的 抗体 ,发 病 较 少 。 托 幼 机 构 易 发 生 流行 。 患 麻疹 
后 常 可 终身 免疫 ,第 2 次 发 病 者 罕见 。 本 病 多 流行 于 冬 春 
季 。 自 1965 年 以 来 ， 中 国 儿童 广泛 接种 麻疹 减 毒 活 疫 
菌 , 儿 童 麻疹 流行 得 到 有 效 的 控制 ,发 病 年 龄 后 延 ， 年 长 
儿童 及 成 人 发 病 相 对 增多 。 但 在 世界 许多 国家 ， 尤 其 是 
发 展 中 国家 ， 麻 疹 仍 是 一 个 严重 问题 ， 在 发 达 国家 如 英 
国 、 美 国 ; 麻 疹 发 病 率 虽 有 下 降 , 但 仍 是 常见 病 之 一 , 且 有 
时 有 流行 。 

病原 体 为 麻疹 病毒 ， 属 副 粘液 病毒 ， 呈 球形 或 丝 
状 ， 核 心 为 单 股 RNA， 外 包 蛋 白质 核 沉 ， 最 外 一 层 为 包 
腊 ， 包 膜 上 含有 血 凝 素 和 溶血 素 。 病毒 直 径 为 120~ 
200nm。 感 染 细胞 后 可 产生 多 核 巨 细胞 , 胞 核 及 胞 桨 内 出 
现 哮 酸 性 包涵 体 。 病 毒 在 体外 抵抗 力 不 强 ， 日 光 、 紫 外 
线 、56'C30 分 钟 及 一 般 消 毒剂 均 能 使 其 灭 活 。 能 在 人 且 
肾 、 人 羊膜 细胞 及 鸡 胚 中 培养 传代 ,可 用 这 些 细胞 组 织 分 
离 病毒 。 病 人 是 唯一 传染 源 。 发 病 前 1~2 日 至 出 疹 后 5 
日 均 有 传染 性 。 由 口 、. 鼻 、 咽 、 眼 及 气管 分 泌 物 排出 病毒 。 
病毒 的 传染 性 及 致 病 性 均 很 强 ,接触 麻疹 后 ,95% 以 上 易 
感 者 发 病 。 

临床 表现 潜伏 期 为 1~3 周 ,一 般 为 10~12 日 。 曾 
做 被 动 免疫 如 注射 Y- 球 和 蛋白、 恢复 期 病人 血 及 血浆 或 注 
射 麻疹 疫苗 后 发 病 者 ， 潜 伏 期 可 延长 至 4 周 。 病 初 有 发 
热 . 乃 光 , 流 泪 \ 眼 结膜 充血 及 分 泌 物 增多 ,并 有 明显 上 呼 
吸 道 炎 症 ( 如 鼻 墙 . 流 鼻涕 . 打 喷 跨 ,咳嗽 , 啊 红 等 )。 可 有 
头痛 、 食 欲 不 振 、 哎 吐 及 腹泻 。 发 病 第 2~3 日 ， 皮 疹 出 
现 前 ,第 一 磨牙 旁 两 侧 类 粘膜 普 遍 充血 发 红 ， 上 有 多 个 
0.5 一 lmm 的 灰白 色 小 点 ,周围 有 红晕 ， 称 为 麻疹 粘膜 班 
(科普 利克 氏 班 ), 班 点 逐渐 增多 ,可 扩 延 至 唇 , 牙 银 等 处 粘 
膜 ,并 互相 融合 。 科 氏 斑 约 在 皮疹 出 现 1~2 日 后 消退 ,可 
作为 本 病 特征 性 诊断 的 依据 。 发 热 后 3 一 4 日 ， 耳 后 及 发 
际 开始 出 现 皮 疹 , 以 后 延至 额 \ 面 、 颈 、 舱 干 及 四 肢 ， 最 后 
至 手掌 及 脚底 ， 约 2 一 5 日 遍及 全 身 。 皮 疹 初 为 淡 红色 班 
丘疹 , 压 之 褪色 , 约 2 一 4mm, 随 即 增多 ， 皮 疹 呈 红色 或 瞳 
红色 ,可 互相 融合 , 疹 间 皮肤 正常 .皮疹 最 盛 时 体温 最 高 ， 
可 达 40C 以 上 。 此 时 中 毒 症状 加 重 , 病 人 精神 萎靡 , 眼 结 
膜 充血 及 县 光明 显 ,咳嗽 加 重 , 甚 至 出 现 哺 睡 、 烦 躁 及 抽 
搞 。 皮 疹 一 般 于 出 现 后 5 日 渐 退 ,可 有 细 糠 状 脱 屑 , 造 留 
棕 黑 色色 素 沉 着 班 。 皮 疹 消 退 的 同时 体温 亦 下 降 ， 中 毒 
症状 、 眼 结膜 充血 及 咳嗽 亦 渐 恢复 .一般 病程 约 为 10 日 。 
成 人 麻疹 一 般 较 重 ,体温 高 ,皮疹 多 ,但 并 发 症 少 。 麻 疹 除 
上 述 典型 表现 外 ,还 有 以 下 类 型 。 

@ 轻型 麻疹 见于 近期 内 注射 过 Y- 球 蛋白 等 被 动 锡 
疫 制剂 或 接种 过 麻疹 疫苗 的 儿童 潜伏期 可 长 达 3 一 4 周 。 
仅 有 低热 ,全 身 症状 和 上 呼吸 道 炎症 轻 ,皮疹 和 口腔 麻疹 


粘膜 斑 不 明显 。 

@ 重型 麻疹 。 多 发 生 在 体 弱 或 营养 不 良 儿童 .并 发 
细菌 性 或 其 他 病毒 性 肺炎 及 心 功能 不 全 等 的 病人 。 主 要 
表现 高 热 (40~41'C )、 褒 妄 、 昏 迷 、 抽 搞 、 大 批 毗 神色 皮 
疹 , 全 身 中 毒 症状 明显 ,这 称 为 中 毒性 麻疹 。 皮 疹 也 可 呈 
出 血性 ,并 有 消化 道 小 尿道 等 部 位 的 出 血 ， 这 称 为 出 血 
性 麻疹 。 有 的 表现 为 皮疹 未 出 透 或 稀少 ， 色 暗淡 或 皮疹 
台 退 ， 并 有 面色 苍白 , 层 及 指 端 繁 绀 、 脉 细 速 、 血 压 下 降 、 
心音 低 印 , 这 称 为 休克 性 麻疹 。 

@ 异型 麻疹 。 接 种 麻疹 灭 活 疫苗 6 月 至 6 年 后 , 当 
感染 麻疹 或 再 次 接种 麻疹 灭 活 疫苗 时 ， 可 以 发 生 此 型 麻 
疹 。 可 能 是 迟 发 型 变态 反应 所 致 。 有 高 热 ,头痛 、 肌 痛 ， 
皮疹 由 四 肢 末 端 开始 ， 向 躯干 及 面部 发 展 。 皮 疹 呈 多 形 
性 ,有 荨 麻疹 ,疱疹 、 红 斑 、 紫 疗 等 。 常 伴 有 了 肺炎。 血 哮 酸 
性 白细胞 增多 。 麻 疹 病 毒 分 离 阴 性 血清 血 凝 抑制 抗体 强 
阳性 。 目 前 国内 采用 麻疹 减 毒 活 疫苗 预防 ， 故 此 型 麻疹 
罕见 。 

患 麻疹 后 并 发 症 较为 常见 ， 最 常见 的 并 发 症 是 支 气 
管 肺炎 ,这 是 麻疹 病人 死亡 的 主要 原因 。 在 出 疹 早 期 ,可 
由 麻疹 病毒 引起 ,一 般 表现 不 重 ,在 出 疹 期 或 皮疹 消退 后 ， 
可 由 细菌 或 其 他 病毒 引起 ， 表 现 为 高 热 不 退 或 退 热 后 再 
次 发 热 , 咳 嗽 ` 气 促 、 鼻 妇 损 动 ` 口 唇 及 指 端 楷 绀 。 胸 透 肺 
部 有 阴影 。 其 次 为 心血 管 功能 不 全 ， 这 多 见于 2 岁 以 下 
幼儿 及 并 发 重症 支气管 肺炎 时 , 因 毒 素 、 缺 气 、 感 染 等 引 
起 心肌 炎症 及 变性 所 致 。 表 现 有 气 促 ,面色 苍白 ,皮疹 隐 
退 或 不 透 、 四 肢 冷 . 脉 细 速 .心率 快 .心音 低 钝 、 肝 脏 逐 渐 
增 大 并 有 压痛 、 颈 静脉 扩张 等 心力 衰竭 等 表现 .并 发 喉 炎 
时 表现 声音 路 旺 犬 嘱 样 咳嗽 ,严重 者 有 烦躁 不 安 、 呼 吸 
困难 、 吸 气 时 有 三 凹 征 (锁骨 上 窝 、 肋 间 和 胸骨 上 \ 下 窜 凹 
陷 ) 及 紫绀 等 。 若 不 及 时 治疗 ,可 因 上 呼吸 道 梗阻 室 息 而 
死亡 。 脑 炎 发 生 率 约 为 麻疹 病人 的 0.01~0.5% ,发 生 在 
出 疹 后 3 周 内 ,以 出 疹 后 2~6 日 多 见 。 有 发 热 , 头 痛 、 哎 
吐 、 颈 强直 , 亦 可 出 现 惊 脱 、 异 迷 及 肢体 竣 痪 。 病 死 率 约 为 
15% 。 恢 复 后 约 1/3 病 人 留 有 瘫痪 及 奖 呆 等 后 遗 症 。 其 他 
少见 的 并 发 症 有 化 脓 性 中耳炎 、 多 发 性 神经 根 炎 、 冰 髓 
炎 、 多 发 性 硬化 、 亚 急性 硬化 性 全 脑 类 .视神经 炎 、 血 小 板 
减少 性 紫 疗 等 。 

诊断 ”根据 发 病 前 10~14 天 接触 过 麻疹 病人 ;出 现 
发 热 . 上 呼吸 道 炎 症 、 类 粘膜 有 麻 痉 粘膜 班 、 发 热 3 一 4 日 
后 发 生 皮 疹 等 典型 临床 表现 ， 诊 断 一 般 不 难 。 血 象 有 白 
细胞 减少 、 淋 巴 细胞 增多 。 对 不 典型 病例 可 取 早 期 病人 
的 鼻 咽 分 泌 物 、 疯 和 尿 沉渣 查 多 核 巨 细胞 或 用 荧光 抗体 
法 检查 脱落 细胞 中 的 麻疹 病毒 抗原 ,这 有 助 于 早期 诊断 。 
亦 可 取 早 期 病人 的 鼻 咽 分 泌 物 、 血 、 尿 接种 于 人 胚 肾 或 
人 羊膜 细胞 组 织 培养 中 分 离 病毒 。 取 病人 急性 期 及 恢复 
期 双 份 血清 ， 做 补体 结合 试验 、 血 凝 抑制 试验 和 中 和 试 
验 , 可 用 于 诊断 。 测 定 血清 特异 性 lgM 抗体 ,有 助 于 早期 
诊断 。 

麻疹 须 与 风疹 及 幼儿 急 疹 鉴别 ( 见 表 )。 


麻疹 与 风疹 和 幼儿 急 疹 的 鉴别 


鉴别 要 点 | 麻 阔 风疹 幼儿 急 阔 
病 前 2 周 内 有 | 病 前 2~3 周 | 与 府 冰 、 风 应 
资 | 接触 麻 阔 病人 接 | ”内 ,有 风疹 |， 病人 接触 史 
病人 接触 史 | 无 笑 
中 | 玩 防 接种 | 一般 未 接种 麻 | 与 麻疹 疫苗 接 | 与 麻 
疹 疫 苗 种 无关。 | 
发 热 及 全 身 中 起 病 急 ,高 热 、 
毒 症状 。 ”| 重 本 中 喜 注 状 轻 


十 


治疗 和 预防 “ 尚 无 特效 治疗 ， 以 一 般 支持 和 对 症 疗 
法 为 主 ,并 加 强 护理 和 防治 并 发 症 。 亦 可 应 用 中 医 中 药 治 
疗 。 发 现 病人 后 应 注意 隔离 病人 至 出 疹 后 5 日 。 托 幼 机 
构 除 隔离 病人 外 ,应 对 接触 者 进行 检疫 。 对 接触 麻疹 病人 
的 易 感 者 可 进行 被 动 免疫 ,注射 Y- 球 蛋白 、 胎 盘 球 蛋白 、 
恢复 期 病人 或 成 人 血 及 血浆 等 , 若 在 接触 5 日 内 注射 , 常 
可 防止 发 病 ,接触 6 日 后 注射 ,可 减轻 症状 。 最 有 效 的 预 
防 方法 是 接种 麻 疼 减 毒 活 疫苗 ， 接 种 后 抗体 阳 转 率 达 
95 免 以上, 保护 率 可 高 达 90% 以 上 。 易 感 儿童 接触 麻疹 
1~2 天 内 注射 麻疹 疫苗 仍 可 减轻 症状 ,如 果 时 间 再 长 , 则 
须 同时 注射 Y- 球 蛋白 等 。 一 般 接种 后 4 一 6 年 ， 抗 体 逐渐 
减少 ,因而 有 人 主张 于 接种 后 4 一 5 年 再 复种 一 次 。 


参考 书目 
王 季 午 主编 :< 传染 病 学 ,第 3 版 ,人 民 卫生 出 版 社 ,北京 ,1985。 
(斯 崇文 ) 
mazul 
麻醉 。 (anesthesia) 施行 手术 时 或 进行 诊断 性 


检查 操作 为 消除 疼痛 ,保障 病人 安全 ,创造 良好 的 手术 条 
件 而 采取 的 各 种 方法 , 亦 用 于 控制 疼痛 。 进 行 手术 或 诊断 
性 检查 操作 时 ,病人 会 感到 疼痛 ,需要 用 麻醉 药 或 其 他 方 
式 使 之 暂时 失去 知觉 。 手 术 或 检查 操作 还 可 引起 精神 紧 
张 和 反射 性 不 良 反 应 ,如 胃 肠 道 手术 可 引起 恶心 、 呕 吐 。 
长 时 间 的 不 舒适 的 体位 (如 俯 苇 位 )， 可 增加 病人 的 不 适 
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和 痛苦 。 因 此 应 使 病人 在 舒适 .安静 的 环境 中 ,在 对 不 良 
刺激 无 反应 、 暂 时 失去 记忆 的 情况 下 接受 手术 。 有 些 手 
术 , 例 如 腹部 手术 ,还 需要 肌肉 松弛 , 才 便于 探查 和 操作 。 
行 胸 内 手术 时 开 胸 后 ,引起 人 为 的 气胸 ， 导 致 呼吸 素 乱 ， 
需要 进行 呼吸 管理 。 手 术 时 创伤 ,出血 .体液 丢失 、 麻 醉 
药 影 响 可 引起 病人 生理 的 变化 ,如 低 血 压 、 休 克 、 呼 吸 抑 
制 等 ,因此 麻醉 过 程 中 还 要 连续 地 严密 观察 病人 的 变化 ， 
随时 测量 血压 、 脉 捕 \ 呼 吸 等 。 对 特殊 或 危重 病人 ， 还 要 
进行 更 细致 的 各 种 生理 功能 监测 ,根据 病人 的 变化 ,进行 
必要 的 治疗 处 理 , 如 输液 .输血 \ 吸 氧 及 其 他 对 症 治疗 。 麻 
醉 学 就 是 研究 临床 麻醉 重症 监护 \ 急 救 复 苏 和 疼痛 治疗 
的 一 门 学 科 。 是 从 外 科学 分 出 来 的 一 门 年 青 的 专业 。 

工作 范围 ”主要 包括 临床 麻醉 工作 ,重症 监护 急救 
复苏 及 疼痛 治疗 : @ 临 床 麻醉 。 涉 及 麻醉 前 后 围 手术 期 
的 一 切 处 理 。 麻 醉 前 准备 工作 如 了 解 病情 ， 结 合 手术 先 
择 最 适当 的 麻醉 和 药物 。 为 了 减少 病人 术 前 的 精神 紧张 ， 
保证 麻醉 和 手术 顺利 进行 ,可 适当 给 予 镇 静 药 、 镇 痛 药 、 
抗 胆 碱 药 等 麻醉 前 用 药 。 麻 醉 前 要 禁 食 ,以 防 麻醉 .手术 
时 发 生 呕吐 、 误 吸 等 合并 症 。 病 人 接 到 手术 室 后 ,按照 操 
作 要 求 施行 麻醉 。 麻 醉 、 手 术 过 程 中 要 严密 观察 病人 的 
变化 ,进行 必要 的 处 理 。 麻 醉 后 将 病人 安全 运 返 病 室 或 麻 
醉 恢复 室 ,继续 进行 监测 治疗 ,直到 病人 恢复 正常 生理 功 
能 。 麻 醉 时 和 麻醉 后 作 好 麻醉 记录 .对 于 特殊 问题 ,应 组 
织 讨 论 以 总 结 经 验 教 训 。 人 @ 重 症 监 护 。 危 重症 病人 或 麻 
醇 手术 过 程 中 发 生 严 重 并 发 症 的 病人 ， 如 发 生 循环 、 呼 
吸 、 神 经, 肝 、 肾 ,代谢 等 方面 的 功能 严重 素 乱 者 ， 可 以 集 
中 在 集中 精密 贵重 仪器 设备 的 重症 监护 单位 ， 由 受过 专 
业 训练 的 医护 人 员 进 行 周 密 和 精良 的 监测 治疗 ， 麻 醉 专 
业 在 其 中 发 挥 着 重要 的 作用 。 参 与 休克 救治 和 呼吸 疗法 
等 。@ 急 救 复 苏 。 手 术 麻醉 过 程 中 会 突然 发 生 心 扫 呼 吸 
停止 ,在 急诊 室 和 病 室 等 场合 由 于 各 种 原因 也 可 能 发 生 
的 循环 ,呼吸 功能 衰竭, 需要 立即 进行 心 . 肺 (如 疾病 、 创 
伤 、. 汤 水, 触电、 交通 事故 等 ) 复 苏 ， 这 时 都 需要 麻醉 工作 
者 利用 他 们 平时 熟悉 掌握 的 复苏 术 参与 抢救 。@ 疼 痛 治 
疗 。 对 于 各 种 急 慢性 疼痛 (如 创伤 后 疼痛 、 腰 腿 痛 、 神 经 
痛 、 肿瘤 疼痛 、 中 枢 性 疼痛 )， 麻 醉 医师 可 以 利用 他 们 所 
热 悉 掌握 的 各 种 止痛 方法 ， 在 门诊 或 病 室 对 病人 进行 疼 
痛 治 疗 。 总 之 麻醉 工作 的 范围 已 日 益 扩大 ， 麻 醉 场所 已 
迈 出 手术 室 ， 麻 醉 技术 在 整个 医院 及 社会 上 都 充分 发 挥 
作用 。 

简 史 ”在 中 国 很 早 以 前 就 有 关于 手术 麻醉 的 传说 和 
记载 。 但 化 学 麻醉 药物 的 出 现 才 使 麻醉 得 到 迅速 发 展 。 
1772 年 发 现 氧化 亚 氮 ( 笑 气 ), 1844 年 H. 感 尔 斯 将 它 用 
于 牙科 治疗 。1842 年 , C. W. 期 首次 施行 乙醚 麻醉 手术 
成 功 。 1846 年 W. T. G. 莫 顿 当众 示范 乙醚 麻醉 下 的 手 
术 ,大 获 成 功 。 乙 醚 麻醉 开创 了 现代 麻醉 学 的 先 声 。1847 
年 , 氛 仿 用 于 分 娩 镇 痛 成 功 。 以 后 相继 发 现 氧 乙 烷 、 乙 燃 
醚 等 吸入 麻醉 药 ， 开 展 了 全 身 麻醉 。1884 年 可 卡 因 开始 
应 用 于 局 部 麻醉 ,以 后 又 应 用 于 神经 阻 浇 和 椎 管内 麻醉 。 
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20 世 纪 后 继续 出 现 许多 新 的 麻醉 药 ,如 和 氮 烧 、 硫 哨 关 钠 等 
全 身 麻醉 药 ， 普 鲁 卡 因 等 局 部 麻醉 药 。 1932 年 环 已 巴 比 
妥 用 于 临床 , 1934 年 硫 喷 轨 纳 用 于 临床 ， 开 创 了 静脉 内 
麻醉 。1935 年 发 现 管 箭 毒 ， 肌 肉松 弛 药 的 出 现 改善 了 全 
身 麻醉 的 效果 ,在 麻醉 方法 方面 也 有 了 巨大 的 进步 ,诸如 
气管 内 插 管 技术 的 应 用 ， 具 有 吸收 二 氧化 碳 装置 的 密闭 
麻醉 机 的 问世 ,都 大 大 提高 了 临床 麻醉 的 效果 和 安全 性 。 
19 世 纪 即 有 人 将 乙醚 麻醉 动物 的 体温 降 到 25C， 则 不 继 
续 使 用 麻醉 药 手术 也 能 进行 。1950 年 进行 全 身体 表 降 
温 , 阻 断 循环 ,施行 心脏 手术 ， 以 后 低温 及 深 低 温 配合 体 
外 循环 广泛 用 于 某 些 心 内 直 视 手术 等 。1962 年 后 用 直接 
松弛 血管 平 清 肌 的 血管 扩张 药 如 硝 普 钠 ) 于 控制 性 降 
压 ， 可 用 于 心血 管 手术 、 颅 内 手术 等 血 供 丰 富 器 官 的 手 
术 。 针 刺 麻 醉 \ 中 草药 麻醉 也 在 研究 中 .心肺 复苏 时 已 有 
之 , 随 着 麻醉 技术 的 发 展 ,麻醉 机 械 及 气管 内 插 管 也 用 于 
复苏 ,并 出 现 各 种 人 工 呼 吸 器 。1950~60 年 代 , 提 出 胸 外 
心脏 按压 法 。 心 肺 复苏 也 发 展 为 心肺 脑 复苏 ，1958 年 开 
始 开展 重症 监护 工作 。 

麻醉 方法 ”主要 包括 全 身 麻醉 、 局 部 麻 克 和 复合 麻 
醉 。 又 根据 麻醉 药 进 入 体 的 途径 分 为 吸入 麻醉 、 静 脉 麻 
醉 ( 见 全 身 麻醉 ) 和 基础 麻醉 。 基 础 麻醉 是 将 某 些 全 身 麻 
醉 药 (常用 的 有 硫 喷 妥 钠 、 毛 腕 酮 ) 肌 内 注射 ,使 病人 进入 
区 眠 状态 ,然后 施行 麻醉 手术 。 局 部 麻醉 为 利用 局 部 麻醉 
药 如 普 鲁 卡 因 、 利 多 卡 因 等 ,使 身体 的 某 一 部 位 暂时 失去 
感觉 。 常 用 的 方法 包括 椎 管 内 麻醉 ( 阻 浇 )、 神 经 阻 灌区 
域 阻 洲 、 局 部 温润 麻醉 和 表面 麻醉 等 椎 管内 麻醉 是 将 局 
部 麻醉 药 通过 脊椎 穿刺 、 注 入 到 椎 管内 ,其 中 注入 蛛网 膜 
下 腔 的 称 为 蛛网 膜 下 腔 阻 灌 或 腰 麻 ， 注 入 硬 冰 膜 外 腔 的 
称 为 硬 消 膜 外 腔 阻 洪 。 神 经 阻 灌 是 将 局 部 麻醉 药 注射 到 


“身体 某 神经 干 (从 ) 处 ， 使 其 支配 的 区 域 产生 痛觉 传导 阻 


灌 , 常 用 的 神经 阻 洲 有 绒 神 经 从 阻 灌 、 敬 神经 从 阻 洪 。 区 
域 阻 洲 则 是 将 局 部 麻醉 药 注射 于 手术 部 位 的 周围， 使 手 
术 区 域 的 神经 末梢 阻 灌 而 达到 麻醉 的 目的 。 局 部 温润 麻 
醉 是 直接 将 局 部 麻醉 药 注射 至 手术 部 位 ， 并 均匀 地 分 布 
到 整个 手术 区 的 各 层 组 织 内 ,以 阻 灌 疼 痛 的 传导 ,是 临床 
小 手术 常用 的 麻醉 方法 。 表 面 麻醉 为 将 渗透 性 强 的 局 部 
麻醉 药 如 丁 卡 因 等 ,喷雾 或 涂 数 于 粘 戏 、 结 膜 等 表面 以 产 
生 麻醉 作用 。 

复合 麻醉 是 麻醉 中 同时 或 先后 应 用 两 种 或 更 多 的 麻 
醉 药 、 辅 助 药 (如 镇 痛 药 、 安 定 药 等 ) 或 麻醉 方法 ,使 之 
相互 配合 截 长 补 短 ， 以 增强 麻醉 效果 保障 病人 安全 ， 
以 及 满足 某 些 手术 的 特殊 要 求 。 如 使 用 芬 太 尼 ， 氟 哌 啶 
等 施行 神经 安定 镇 痛 麻醉 ! 在 全 身 麻醉 下 应 用 物理 降温 
《全 身 冰 水 浴 )， 从 而 降低 全 身 代 谢 ， 增 强 组 织 对 缺 氧 的 
耐 受 性 的 低温 麻醉 ， 使 用 降 压 药 如 硝 普 钠 等 ， 使 动脉 血 
压 暂 时 下 降 到 适当 水 平 ， 以 减少 手术 出 血 ， 便 于 手术 操 
作 的 控制 性 低 血压 等 。 又 有 合并 应 用 针 刺 或 中 草药 和 镇 
痛 安 定 药 的 复合 麻醉 应 根据 病情 和 手术 需要 ,麻醉 方法 
的 适应 症 和 禁忌 症 来 选择 麻醉 方法 。 (起 俊 ) 


Mo'erfangshl zonghezheng 
马尔 方 氏 综合 征 (Marfan’'s syndrome) 一 
种 少见 的 结缔 组 织 病 。 常 染色 体 显 性 遭 传 。1896 年 法 国 
儿科 医师 B.-J.-A. 马尔 方 首先 报告 本 病 , 故 名 。 又 称 细 
长 指 综合 征 、 几 蛛 指 ( 趾 ) 综 合 征 。 表 现 为 骨骼 长 、 晶 状 
体 脱位 及 心血 管 病变 ,主要 是 主动 脉 扩张 或 壁 间 动脉 交 
预后 与 心血 管 病变 的 严重 程度 有 关 。 发 病 率 估计 不 低 于 
1.5/10 万 。 可 见于 各 种 族 。 

病因 “未 明 ,主要 缺陷 可 能 在 弹性 纤维 或 基质 ,也 有 
人 认为 原 发 缺陷 在 胶原 纤维 ( 尿 中 产 及 氨 酸 排出 量 增加 ， 
提示 胶原 合成 异常 )。 有 人 证 明胶 原 多 肽 链 间 的 横向 联结 
有 障碍 。 还 有 人 报告 患者 成 纤维 细胞 所 合成 的 胶原 在 盐 
及 酸 中 溶解 度 增加 。 

临床 表现 本 病 常 于 青春 期 开始 发 病 。 主 要 表现 为 
骨骼 、 眼 及 主动 脉 的 异常 。 患 者 身高 体 瘦 , 下 半身 比 上 半 
身长 。 指 距 (两 前 向 两 侧 平 伸 时 两 手指 尖 之 间 的 距离 ) 超 
过 身高 ,四 肢 修长 ,手指 、 足 趾 细 长 。 射 线 检查 无 名 指 
掌骨 指数 ( 近 端 指骨 的 长 与 宽 之 比 ) 增 大 。 关 节 可 伸展 过 
度 和 脱位 ,肌肉 张力 威 退 。 有 扁平 足 , 鸡 胸 、 冰 柱 后 侧目 。 
长 头 ,长 脸 , 耳 大 。50% 病 例 有 眼病 变 ， 蝇 状 体 不 全 脱位 
为 此 病 的 标志 ,还 可 有 近视 .斜视 瞳孔 缩小 、 眼 球 震 业 、 
虹膜 起 闫 及 白内障 。40~60 狗 病例 有 心血 管 系统 的 表 
现 ,如 进行 性 主动 脉 扩张 、 间 壁 动 肪 净 ( 这 是 患者 死亡 的 
主要 原因 )。 还 可 有 心 短 膜 时 形 .心房 间隔 缺损 。 皮 肤 外 
观 正常 皮下 脂肪 缺乏 ， 避 部 、 胸 部 及 户 部 有 明显 的 琴 
缩 纹 。 

诊断 ”主要 依 知 临 床 表现 。 临 床 表现 不 全 的 患者 ， 
确诊 比较 困难 。 遇 辟 间 动脉 瘤 应 与 梅毒 性 主动 脉 瘤 相 
鉴别 。 

治 办 与 预防 ”早期 诊断 及 恰当 的 处 理 可 能 有 助 于 扒 
退 及 预防 严重 的 并 发 症 。 目 前 尚 无 有 效 的 治疗 方法 。 心 
血管 及 眼病 变 有 手术 指 征 时 ,应 早期 进行 手术 治疗 .遗传 
咨询 十 分 重要 。 而 且 女性 患者 妊娠 时 因 心 血管 的 负担 加 
重 ,心血 管 病变 有 恶化 的 危险 ,应 劝告 患者 避孕 或 中 止 妊 
垦 。 ( 徐 文 严 ) 


Morangdl 

马 让 迪 ,F. (Frangois Magendie 1783~1855) 

法 国生 理学 家 、 医 生 。 对 许多 生理 学 问题 及 植物 药 的 毒 
性 作用 机 制 等 有 研究 ， 提 倡 以 
活体 解剖 为 基础 的 实验 生理 
学 ,现代 药理 学 的 黄 基 人 之 一 。 
1783 年 10 月 6 日 生 于 波尔多 
一 个 外 科 医 师 家 庭 ,1855 年 10 
月 7 日 卒 于 塞纳 - 瓦 效 省 萨 努 
瓦 。10 岁 方 上 学 , 16 岁 在 巴黎 
一 所 医院 做 外 科 医 师 的 学 徒 ， 
兼 管 解剖 标本 。1803 年 入 圣 路 
易 斯 医院 学 医 。 1807 年 在 医院 


马 


讲授 解剖 学 和 生理 学 , 1808 年 获 医学 博士 学 位 。 1811 年 
在 巴黎 医学 院 从 事 解剖 学 和 外 科教 学 ， 并 做 实验 生理 学 
研究 ,取得 很 大 成 功 。3 年 后 辞职 ,1813 年 开 诊 行医 ,并 开 
设 私人 生理 学 课程 。1821 年 被 选 入 科学 院 和 皇家 医学 科 
学 院 , 1830 年 任 巴 黎 王 官 医院 女 病房 主任 , 1831 年 成 为 
法 兰 西学 院 医 学 教授 。 

他 提倡 生理 学 实验 ， 认 为 生理 学 应 解释 两 种 基本 生 
命 现象 ;营养 和 运动 。1809 年 他 用 动物 研究 见 血 封 叱 、 马 
钱 子 等 植物 药 的 毒性 作用 ， 指 出 天 然 药物 的 毒性 或 药性 
作用 决定 于 其 中 含有 的 化 学 物质 ， 这 些 药物 直接 接触 效 
应 器 官 而 起 作用 。 这 些 实验 标志 着 现代 药理 学 的 开始 。 
1813 一 1821 年 间 , 他 的 研究 几乎 涉及 到 所 有 生物 学 研究 
领域 ,如 解释 吞咽 机 制 : 证 实 哺乳 动物 需要 蛋白 质 ， 试验 
胰 液 的 消化 能 力 ， 证 实 肝 脏 在 解毒 过 程 中 的 决定 性 作用 
等 。1821 年 创办 《实验 生理 学 杂志 》， 为 第 一 份 该 专业 的 
杂志 。 此 后 他 主要 研究 神经 系统 生理 学 和 脑 冰 液 。1822 
年 通过 实验 发 现 冰 神经 后 根 传导 感觉 前 根 传导 运动 冲 
动 (贝尔 - 马 让 迪 二 氏 定律 )。 实 验 产生 在 大 脑 强直 ; 证 
实 小 脑 维持 机 体 平衡 的 作用 。 他 研究 传染 病 , 1848 年 曾 
任 公共 卫生 咨询 委员 会 领导 人 ， 证 明 狂 犬 病 狗 的 唾液 含 
传染 因素 ,但 他 否认 稚 乱 和 黄 热 病 的 传染 性 ， 反 对 检疫 ， 
也 曾 反 对 将 乙醚 麻醉 用 于 手术 。 

他 接受 活力 论 ,强调 用 实验 取代 推测 。 主 要 采用 活体 
解剖 的 方法 ,以 经 验 主义 的 简化 论 观点 观察 和 描述 现象 ， 
他 尽 可 能 用 物理 方法 分 析 生命 现象 , 却 很 少 用 假说 他 的 
学 生 C. 贝 尔 纳 发 展 了 实验 生理 学 的 思想 。 

在 活体 解剖 基础 上 他 还 进行 实验 生理 学 教学 ， 获 得 
极 大 成 功 。 在 教科 书 k 生 理学 纲要 》 中 尽量 用 实验 演示 代 
普 理 论 探 讨 ,此 书 多 次 再 版 ,并 译 成 英 、 德 文 ,对 19 世 纪 上 
半 叶 的 医生 和 生物 学 家 产生 深刻 影响 主要 著作 还 有 《 神 
经 系统 的 机 能 与 疾病 》。 (地 汐 ) 


Masites! 

马 斯 特 斯 ,W.H. CWilliam H(owell) Masters 
1915~ ] 美国 妇 产科 医师 。 性 生理 学 实验 研 
究 及 性 治疗 的 先驱 .1915 年 12 
月 27 日 生 于 美国 俄 玄 俄 州 克 
利夫 兰 。 自 50 年 代 初 期 起 ,他 
与 心理 学 家 V. E. 约翰 逊 在 华 
盛 顿 大 学 医学 院 妇 产科 ， 采 用 
现代 化 的 实验 技术 ， 如 阴道 内 
部 照 像 等 ， 对 数 百 名 受 试 者 进 
行 研究 。 不 仅 研究 人 们 性 反应 
过 程 中 各 个 时 期 的 身体 变化 ， 
也 研究 人 们 在 性 活动 时 的 心理 
变化 。 他 们 发 现 ,男女 两 性 在 性 反应 上 极其 相似 ,提出 目 
前 已 被 广泛 接受 的 性 反应 四 期 分 法 。 他 们 还 发 现 女性 性 
感 高 潮 主 要 是 阴 鞍 受 刺 激 所 致 。 1966 年 出 版 第 一 部 专著 
《人 类 的 性 应 答 》， 纠 正 了 一 些 有 关 人 类 性 活动 的 错误 看 
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法 ,如 盛行 于 世 的 手淫 有 害 论 以 及 S. 弗 洛 伊 德 提出 的 女 
性 性 反应 高 潮 分 为 阴道 高 潮 和 阴蒂 高 汗 等 说 法 。 许 多 人 
仅 读 一 遍 此 书 ,其 性 障碍 及 忧虑 就 解除 。 因 此 ,此 书 在 社 
会 上 引起 极 大 的 反响 。1970 年 ,他 们 出 版 第 二 部 专著 《人 
类 性 障碍 ?， 提 出 针对 各 种 性 功能 障碍 的 疗程 得 疗效 高 
的 性 治疗 技术 ， 开 创 性 治疗 的 新 阶段 。 他 们 提出 的 精神 
动力 学 和 行为 疗法 相 结 合 的 性 治疗 方法 ， 至 今 已 广泛 运 
用 。1975 年 出 版 4 欢 愉 的 纽带 着 重 阐述 性 活动 中 关系 和 
谐 的 作用 及 取得 1979 年 出 版 的 《同性 恋 纵览 及 1982 年 
出 版 的 人 类 之 性 ? 均 有 很 高 的 学 术 价值 。 在 共同 的 事业 
中 ,他 们 密切 合作 , 1971 年 结 为 夫妻 ,并 建立 了 以 他 们 名 


字 命名 的 研究 所 。 ( 杨 华 渝 ) 
Maldina longxionchong bing 
麦 地 那 龙 线虫 病 《dracunculiasis) 麦 地 那 


龙 线虫 (Dracunculus medinensis) 肉 性 成 虫 寄 生 于 人 体 皮 
下 组 织 而 引起 的 疾病 。 几 世纪 来 在 沙特 阿拉 伯 的 麦 地 那 
城 广泛 传播 , 故 得 名 。 主 要 症状 为 局 部 皮肤 痉 痒 ,出 现 丘 
疹 、 疱 疹 及 全 身 过 敏 反 应 。 本 病 流行 于 南亚 、 西 亚 、 非 
洲 热带 及 亚热带 地 区 。 中 国 公 有 犬 感染 的 报告 。 

麦 地 那 龙 线虫 属 线虫 纲 , 驼 形 目 (Camallanata), 龙 
线虫 科 (Dracunculidae) , 龙 线虫 属 。 体 细 长 ,表皮 光滑 呈 
乳白 色 。 峻 虫 长 1 米 上 下 , 雄 虫 长 不 足 40 毫米 , 雄 虫 尾 端 
卷曲 , 具 交 合 刺 2 根 ,交配 后 即 死去 。 感 染 症状 主要 来 自 
峻 虫 。 成 熟 肉 虫 寄生 于 人 体 皮 下 组 织 ( 多 见于 下 肢 ), 头 
端 伸 向 皮肤 表层 , 虫 体 破 溃 释 出 的 幼虫 引起 局 部 于 疹 ,水 
疱 或 溃疡 。 患 部 与 水 接触 时 , 峻 虫 受 冷水 刺激 而 收缩 , 虫 
体 前 端 可 自 人 皮肤 破 溃 处 伸 出 ， 部 分 子宫 从 虫 体 破裂 处 
或 口 部 脱出 并 溃 破 ,将 大 量 第 一 期 幼虫 释 入 水 中 。 人 体 离 
水 后 ， 峻 虫 又 缩 回 皮 下 。 如 此 反复 至 幼虫 排 完 ， 峻 虫 死 
亡 。 幼 虫 在 水 中 可 存活 1 周 , 若 被 中 间 寄 主 剑 水 重 吞食 ， 
于 25~30'C 条 件 下 经 10~14 天 ， 在 剑 水 重 血 腔 中 暗 皮 
两 次 ,发 育 为 感染 期 幼虫 。 含 感染 期 幼虫 的 剑 水 重 随 水 
被 人 饮 入 后 , 剑 水 重 被 消化 ， 幼 虫 在 十 二 指 肠 内 穿 过 肠 
壁 ,经 淋巴 系统 达到 腹膜 后 结缔 组 织 ,经 8 一 12 个 月 发 育 
为 成 虫 ， 最 后 移行 至 皮下 组 织 寄生 。 每 个 寄主 体内 一 般 
寄生 1 一 2 条 。 本 虫 也 寄生 于 狗 、 狐 、 猫 、 马 、 牛 、 狼 等 
动物 。 

本 病 潜伏 期 为 8~12 个 月 。 感 染 期 幼虫 在 人 体内 移 
行 过 程 中 ， 很 少 引起 病变 。 成 熟 肉 虫 移行 至 皮下 并 层 放 
大 量 代谢 产物 ,可 引起 全 身 的 变态 反应 ,表现 皮疹、 腹 污 、 
恶心 .头晕 、 哇 喘 等 。 

局 部 水 泡 破 溃 形 成 溃疡 后 变态 反应 减退 。 若 继 发 感 
染 ,可 致 脓肿 ,蜂窝 组 织 炎 或 慢性 溃疡 等 。 

本 病 诊断 主要 靠 病史 ,临床 症状 及 典型 的 皮肤 损害 。 
从 皮肤 溃疡 处 的 渗 出 液 或 脓 汁 中 检 出 幼虫 或 在 皮下 组 
织 中 检 获 成 虫 ， 均 可 确诊 。 传 统 可 靠 的 疗法 为 用 小 棒 将 
虫 体 卷 出 ， 亦 可 进行 手术 取出 。 服 用 硝 咪唑 、 雁 苦 国 唑 、 
甲 莱 叭 唑 后 虫 体 可 自行 排出 或 易于 摘除 。 对 一 般 过 敏 性 
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症状 可 给 予 抗 组 胺 药 。2.5% 秘 化 可 的 松软 青 涂 数 新 发 
生 的 水 泡 上 ,可 使 虫 体 易 被 拉 出 。 改 善 供水 条 件 .不 饮用 
生 水 以 及 杀 灭 剑 水 重 等 措施 , 均 有 益 于 本 病 的 预防 。 
( 王 永 祥 ) 

maijlao zhongdu 
麦角 中 毒 (ergot poisoning) ”第 一 种 有 记载 的 
真菌 中 毒 , 因 误 食 麦角 引起 。 历 史 有 数 百年 , 今 已 少见 。 

麦角 菌 (Claviceps purpurea) 是 禾 本 科 植 物 的 致 病 真 
菌 。 孢 子 落 入 禾 本 科 植 物 ( 如 麦 ) 的 肉 芒 子 房 中 繁殖 发 
育 , 麦 穗 出 现 角 化 , 即 为 麦角 , 呈 长 形 ,外 表 暗 紫色 。 麦 类 
收获 时 部 分 麦角 混入 粮 谷中 ,人 畜 误 食 后 可 中 毒 。 

麦角 的 毒性 物质 主要 是 其 中 所 含 生物 碱 。 已 分 离 并 
鉴定 了 化 学 结构 的 有 5 种 ;麦角 胺 、 麦 角 新 碱 、 麦 角 隐 亭 、 
麦角 考 宁 及 麦角 日 亭 ， 麦 角 生 物 碱 的 毒性 作用 主要 是 使 
血管 收缩 ， 子宫 收缩 ， 损 伤神 经 系统 或 为 5- 羟 色 胺 拓 搞 
剂 ,肾上腺 素 持 抗 剂 。 麦 角 中 毒 可 分 为 坏 站 型, 惊 苑 型 及 
混合 型 。 坏 剖 型 主要 表现 为 四 肢 疼痛 、 发 绀 ` 变 凉 ,发 黑 、 
坏死 。 惊 原型 主要 表现 神经 系统 症状 ,如 感觉 异常 ,肌肉 
痉挛 、 抽 摘 , 严 重 者 类 似 癫痫 。 二 型 此 可 有 头痛 ,无 力 \ 哎 
吐 \ 腹 泻 \ 腹 痛 等 。 兼 有 二 型 症状 者 即 为 混合 型 。 孕 妇 中 
毒 可 流产 或 早产 ,病情 严重 者 可 死亡 。 

麦角 中 毒 多 发 生 于 多 雨季 节 ， 因 收获 后 头 几 个 月 食 
用 污染 麦角 的 粮 谷 而 引起 。 预 防 措施 主要 是 停止 食用 含 
麦角 的 粮 谷 。 可 用 机 械 方法 或 盐水 漂浮 清除 含 麦 角 的 粮 
洛 。 若 含 麦 角 的 粮 谷 已 磨 成 面粉 ， 可 用 化 学 方法 检验 麦 
角 生 物 碱 。 麦 角 中 毒 的 治疗 同一 般 食物 中 毒 如 催 吐 、 洗 
胃 或 导 泻 。 并 可 行 对 症 治疗 ,如 抗 痉挛 .扩张 血管 等 。 坏 


冶 需 行 外 科 治疗 。 ( 宋 图 箱 ) 
maon 
螨 〈mite) 。 属于 蛛 形 纲 螨 亚 纲 的 节肢 动物 ， 已 和 


约 5 万 种 。 多 数 晴 体 形 其 小 ,肉眼 刚 能 看见 , 一般 为 0.1 
至 数 毫米 。 角 体 呈 袋 状 , 很 少 保留 分 节 。 背 面 有 较 硬 的 盾 
板 。 躯 体 前 方 有 口 器 , 称 杜 体 ( 假 头 ), 其 中 效 肢 1 对 ,特征 
因 取 食 习性 而 异 , 或 呈 鳌 钳 状 ,或 呈 刺 针 状 。 腹 面 有 足 ， 
成 虫 和 若虫 各 4 对 ， 幼 虫 3 对 。 螨 类 生活 史 分 卵 、 幼 虫 、 
若虫 成虫 等 期 。 多 数 螨 营 自由 生活 , 杂食 或 捕食 性 , 食 
其 他 录 类 ,小 昆虫 和 它们 的 卵 以 及 腐烂 有 机 物 。 少 数 螨 类 
寄生 在 植物 或 动物 体 上 刺 吸 液 计 或 血液 或 寄生 在 动物 
的 体内 外 。 人 的 环境 中 常 有 多 种 螨 类 存在 。 

晴 对 人 的 为 害 、@ 获 刺 、 吸 血 ,并 可 引起 皮炎 。@ 寄 
生 在 人 体内 外 引起 疾病 ,如 缠 疮 和 蠕 螨 症 。@ 传 播 疾病 ， 
如 莽 晴 幼 虫 将 善 虫 病 从 鼠 体 传 给 人 。@ 保 存 疫 源 地 ， 某 
些 革 螨 能 在 野生 动物 间 传播 人 畜 共 患 病 ， 并 长 期 保存 疫 
源 。 回 引起 变态 反应 ， 如 尘 螨 的 代谢 产物 是 强烈 的 过 敏 
原 , 可 使 过 敏 素质 者 出 现 变态 反应 。 

常见 的 医学 旺 类 ”有 以 下 几 种 : 

粉 靖 ” 属 真 螨 目 ， 无 气门 螨 亚 目 ( 病 旺 亚 目 )。 世 界 
性 分 布 ,种 类 多 。 自 由 生活 , 某 些 种 类 擎 生 在 贮藏 食品 上 


或 尘埃 中 , 体 小 柔软 ,乳白 色 ,大 多 体外 有 长 毛 。 

人 被 粉 螨 束 或 与 其 代谢 产物 接触 可 引起 过 敏 反应 ， 
出 现 皮炎 。 串 者 多 是 农民 或 色 库 杂 货 店 人 员 ， 皮 炎 见 于 
暴露 部 位 ,患处 出 现 红 班 并 混杂 小 丘 疱 疙 和 腑 总。 人 在 夏 
秋季 吞食 了 粉 晴 ( 如 腐 酪 食 螨 ) 污 染 的 食品 后 可 发 生 肠 里 
症 , 轻 则 腹泻, 重 则 晴 侵 入 肠 辟 ,引起 溃疡 , 出 现 血便 , 美 
检 可 发 现 晴 或 晴 孵 。 乳 果 螨 常生 活 于 砂糖 中 ， 被 吞食 后 
可 致 腹泻 。 粉 晴 体 轻 , 易 随 尘埃 飞扬 在 空中 , 若 被 吸入 肺 
中 ,能 引起 肺 螨 症 ,主要 致 病 螨 种 为 腐 酷 食 螨 。 肺 螨 症 的 
主要 症状 是 慢性 咳嗽 或 病 中 带 血 , X 射线 检查 甚 似 肺 结 
核 或 肺 吸虫 病 ， 近 年 发 现在 仓库 保管 员 和 与 中 草药 接触 
的 职工 中 发 病 较 多 ， 妆 中 可 检 出 螨 和 螨 卵 。 也 可 引起 尿 
路 螨 症 ,表现 尿 路 感染 症状 , 尿 中 可 检 出 旺 或 旺 卵 。 螨 的 
代谢 产物 是 过 敏 原 ， 除 引起 皮炎 外 ， 还 可 引起 过 敏 性 哮 
喘 \ 过 敏 性 鼻炎 等 。 

粉 螨 的 防 制 主要 是 保持 仓库 的 通风 干燥 ， 适 当 施用 
杀 螨 剂 ,如 收 百 虫 等 ,体内 粉 螨 症 应 进行 对 症 治疗 ， 可 使 
用 卡巴 肿 、 甲 硝 哇 唑 等 。 

尘 霄 ” 属 真 螨 目 , 星 螨 科 。 体 形 微小 。20 世纪 60 年 
代 证 明 它 是 最 强烈 的 变 应 原 , 能 引起 尘 螨 性 哮喘 ,过 敏 性 
鼻炎 ,、 特 应 性 皮炎 ,慢性 荨 麻疹 等 ， 尤 其 是 儿童 和 青年 中 
的 哮喘 患者 ，80 一 90 多 对 尘 螨 过 敏 。 凡 有 人 群生 活 的 场 
所 ,几乎 都 有 尘 螨 生存 。 在 旧 城 、 旧 房 . 旧 家 具 中 尤 多 。 

最 常见 的 有 户 尘 螨 ,粉尘 螨 , 迈 内 氏 欧 尘 螨 。 虫 体 长 均 
在 0.5 毫 米 以 内 ,乳白 色 。 尘 螨 藏 于 旧 被 福 、 旧 枕 芯 中 的 各 
种 动 植物 纤维 ,灰尘 、 粉 末 性 的 食品 中 ,1 克 灰尘 中 最 多 可 
有 1 万 余 只 尘 螨 。 尘 螨 不 咬 人 , 嗜 食 人 的 皮 居 或 面粉 等 ， 
偶 可 进入 人 的 肺 中 引起 肺 晴 症 。 但 尘 晴 的 主要 危害 是 引 
起 变态 反应 。 其 分 泌 物 、 虹 皮 、 尸 沉 在 微生物 的 分 解 下 ， 
变 成 微粒 ， 随 屋 尘 飞扬 于 室内 空气 中 ， 被 过 敏 体质 者 吸 
入 ,就 会 引起 I8E 介 导 的 变态 反应 。 

峻 螨 每 日 产 1~2 个 卵 ,一 生 可 产 50 一 100 个 。 卵 有 
出 幼虫 , 经 3 次 赔 皮 ， 约 1 月 后 化 为 成 螨 。 尘 螨 哮 温 暖 
潮湿 ， 最 宜 温度 为 20 一 30'C (平均 25C)， 相 对 湿度 为 
80% , 故 在 温带 和 亚热带 沿海 低 注 地 区 尘 晴 密 度 最 高 ; 海 
拔 愈 高 , 旺 数 仿 少 。 春 秋季 是 尘 晴 生长 最 好 的 时 刻 , 炎 夏 
发 育 较 慢 , 寒 冬 则 数量 减 到 极限 。 尘 螨 密度 高 时 , 尘 螨 过 
敏 性 疾病 多 发 ,发病 也 重 , 反之 则 少 发 或 不 发 , 即使 发 病 
症状 也 轻 。 在 发 病 时 或 发 病 季节 离开 多 尘 螨 的 环境 ， 病 
情 可 能 缓解 。 

尘 螨 变态 反应 的 诊断 除 依据 病史 和 表现 外 ， 可 用 尘 
蟒 浸 液 1:100 作 皮 肤 点 刺 试验 ,在 15~20 分 钟 后 出 现 平 
均 直径 5 毫米 以 上 的 风 团 , 即 是 阳性 。 已 经 确诊 的 患者 可 
用 尘 螨 疫苗 作 脱 敏 治疗 。 

减少 室内 尘 螨 和 减少 与 尘 螨 的 接触 是 预防 尘 螨 过 敏 
的 必要 措施 。 经 常 保持 房屋 通风 .干燥 清洁， 可 减少 尘 
螨 变 应 原 的 积累 。 若 能 用 吸尘器 除尘 ,清除 尘 晴 更 多 .使 
用 塑料 床单 、 泡 沫 塑料 枕 心 ,避免 接触 旧 棉 各 也 可 以 减少 
尘 螨 贡生 。 


人 疗 二 ”俗称 " 疗 漂 虫 "。 属 真 螨 目 , 疗 螨 科 。 寄 生 在 
人 和 动物 的 皮肤 表皮 层 内 ， 引 起 辣 疮 。 虫 体 小 ， 最 大 仅 
0.5 毫 米 , 业 圆 形 ,乳白 色 , 足 极 短 , 背 面 隆起 , 生 许多 皮球 ， 
以 皮肤 角质 层 组 织 为 食 。 辣 旺 钻 入 皮 内 ,不 断 向 前 哨 食 ， 
形成 一 条 蚁 晓 的 隧道 ,隧道 灰白 色 或 浅 黑色 ,道口 出 现 淡 
红 或 鲜红 色 的 丘疹 和 水 泡 ， 言 端 常见 一 小 白 点 即 是 肉 疗 
螨 。 夜 晚 被 窝 中 温暖 , 辣 螨 取 食 活动 加 剧 , 其 分 刻 物 和 排 
泄 物 可 致 皮肤 发 痒 ,皮肤 因 授 抓 而 破损 ,继而 引起 细菌 感 
染 。 可 引起 及 疱 、 毛 于 炎 、 疝 肿 等 ， 严 重 的 还 可 并 发 局 部 
淋巴 结 类 .成熟 的 叭 雄 疗 螨 在 皮肤 上 交配 , 雄 螨 交 配 后 死 
亡 , 雄 晴 又 钻 入 隧道 中 产 卵 ,一 生 可 产 20~50 个 。 幼 虫 多 
出 生活 在 隧道 里 , 3~4 天 赔 皮 为 若虫 ,若虫 赔 皮 2 次 ,发 
育 为 成 虫 ,发 育 全 过 程 约 为 2 周 。 峻 螨 可 活 2 月 左右 。 辣 
螨 可 终年 繁殖 ,并 蔓延 扩展 至 身体 各 部 ,但 夏季 有 洲 育 现 
象 , 皮 损 略 轻 。 疗 螨 多 寄生 在 人 体 皮 薄 而 嫩 的 部 位 ,如 指 
缝 间 ,手腕 屈 面 \. 肘 窝 ,腋窝 、 胸 部、 脐 周 . 下 背部 .生殖 器 、 
腹股沟 、 股 内 侧 、 躁 , 足 趾 等 。 在 女性 可 寄生 于 乳房 。 在 儿 
童 可 寄生 于 颜面 部 及 掌 踊 。 

辐 螨 可 通过 人 与 人 之 间 的 直接 接触 而 传播 ， 如 峻 螨 
钻 出 感 道 在 皮肤 表面 交配 时 可 传播 到 另 一 寄主 ! 或 通过 
衣 , 被 , 床 , 椅 等 间接 传染 。 动 物 病 晴 也 可 与 人 互相 传染 。 

辣 疮 可 用 10~20% (成 人 ) 或 5%~10% (儿童 ) 硫 
磺 软 高 治疗 , 3 天 1 疗程 .或 用 优 力 肤 青 等 药品 治疗 ,但 
涂 药 前 要 用 温水 洗澡 ,除去 疾 皮 ， 然 后 将 药 涂 遍 全 身 ( 面 
部 除外 )。 同 时 应 将 衣 被 者 沸 消 毒 。1 周 后 再 重复 1 疗程 。 
注意 个 人 卫生 、 勤 洗澡、 勤 换 衣 被 ， 避 免 与 患者 接触 以 及 
使 用 其 衣服 被 福 、 手 套 等 ,可 防 感染 。 

中 线 博 类 ” 属 真 螨 目 跨 线 螨 总 科 。 躯 体 柔 软 的 小 型 
螨 ,还 保留 着 分 节 。 敖 肢 针 状 , 是 刺 吸 口 器 。 生 活 习 性 多 
样 ， 有 些 寄生 于 昆虫 体外 ,有 些 则 以 真菌 为 食 ,有 的 出 现 
在 床 席 上 。 

球 腹 薄 螨 (Pyemotes ventricosus) 平时 寄生 在 一 些 农 
作物 和 谷物 害虫 (如 棉 红 铃 虫 ) 的 幼虫 体 上 。 在 棉花 、 请 
绒 和 其 他 谷物 中 的 蒲 蟒 与 人 暴露 的 皮肤 接触 时 ， 可 叮 刺 
人 ,引起 皮炎 。 表 现 为 剧 痒 、 丘 疱疹 或 碍 丘疹 。 停 止 接触 
后 ,皮炎 停止 发 展 。 对 皮炎 可 作 止 痒 治 疗 ,并 将 有 晴 物 件 
置 于 烈日 下 曝晒 。 一 般 不 必 除 螨 , 若 出 现 浦 螨 大 猩 狐 , 则 
可 使 用 杀 蠕 剂 或 将 瑟 生 蒲 螨 的 物件 焚烧 掉 。 谷 趴 线 螨 也 
可 出 现 于 人 尤其 是 接触 中 草药 的 人 和 粮仓 员工 ) 的 疝 
中 ,并 可 引起 肺 部 炎症 。 另 外 ,人 足 线 螨 可 在 患 急性 肾炎 
的 儿童 尿 中 出 现 , 且 持 续 出 现 很 长 时 间 , 其 侵 染 途径 和 防 
治 措施 尚 少 研究 。 

堪 形 堪 ” 即 毛 宫 螨 , 属 真 螨 目 , 蠕 形 螨 科 。 体 微小 , 狭 
长 如 蠕 寄 生 在 人 和 动物 的 毛 事 或 皮脂 腺 中 。 已 知 有 140 
余 种 。 寄 生 于 人 体 的 有 两 种 ,毛囊 蜂 形 螨 狭长 而 尾 钝 , 寄 
生 在 毛囊 中 :皮脂 蠕 形 螨 体 短 尾 尖 , 寄 生 在 皮脂 腺 中 。 人 
群星 里 侵 染 率 一 般 为 30 一 85% ,有 些 人 群 达 100% ,但 多 
无 自沉 症状。 蠕 螨 哮 吸 食 脂肪 细胞 ， 故 多 在 鼻尖 、 鼻 届 
沟 , 前 额 ,类 .上限 周 和 险 板 腺 等 处 皮脂 发 达 部 位 发 现 ,在 乳 
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头 、 颈 、 背 等 处 亦 有 检 出 。 皮 损 处 出 现 轻微 痒 感 或 刺 痛 ， 
有 红色 小 结 节 或 丘疹 ,持续 数 年 不 愈 。1 个 毛囊 中 多 达 18 
条 ,毛囊 受 堵 , 周 围 产 生 炎症 、 充 血 ,在 鼻 部 可 发 展 成 酒 短 
鼻 。 春 夏季 蠕 旺 发 育 繁殖 快 , 故 病情 也 加 重 。 

蠕 晴 症 可 通过 接吻 直接 传播 ， 或 通过 床 福 、 枕 、 修 面 
刀 或 洗脸 用 具 等 间接 接触 传播 。 

治疗 蠕 螨 症 可 用 2 和 % 甲 硝 叭 唑 ( 灭 滴 灵 ) 冷 箱 或 同时 
口服 片 剂 。 半 个 月 以 后 根据 疗效 决定 是 否 继续 应 用 。 毛 
襄 虫 糊 剂 ( 白 降 汞 5.0、 硫 磺 10.0、 石 炭 酸 1.0、 氧 化 锌 
20.0、 淀粉 15.0、 凡士林 加 至 100.0) 亦 是 常用 的 外 用 药 
物 。 将 硫磺 香皂 涂 在 皮 损 处 ,保留 0~15 分 钟 后 洗 去 ， 
每 日 数 次 ， 也 有 防治 作用 。 患 者 家 属 应 同时 受 检 和 进行 
防治 。 

总 峡 又 称 沙 旺 . 沙 强 。 属 真 螨 目 , 基 螨 科 。 中 国 古 
时 就 已 发 现 沙 虱 毒 ( 即 着 虫 病 、 沙 螨 热 )。 产 螨 的 特点 是 幼 
虫 寄生 在 动物 体 上 ,成 虫 则 生活 在 泥土 中 。 已 知 约 3 000 
种 , 分布 于 世界 各 地 , 以 热带 和 亚热带 地 区 最 多 , 中 国 记 
录 有 400 余 种 。 闫 螨 成 虫 理 生 在 杂 草 从 生 而 潮湿 的 地 方 ， 
多 在 溪流 边 禽兽 出 没 的 场所 。 幼 虫 细 沙 粒 大 小 ， 呈 栓 红 
色 或 淡 黄 色 ， 亦 有 乳白 色 者 ， 饱 食 后 可 达 0.5 一 1 毫米 以 
上 。 在 球形 的 卵 里 发 育成 包 有 薄膜 的 前 幼虫 ,再 过 10 天 
幼虫 破 膜 而 出 。 幼 虫 集中 于 一 处 ， 静 伏 等 候 寄主 到 来 ， 
有 蝴 装 时 刻 和 雨 后 活 动力 最 强 。 爬 上 寄主 后 ， 在 皮肤 薄 撤 
又 较 潮 湿 的 部 位 叮 刺 ， 常 集中 在 鼠 类 或 其 他 动物 的 耳 窝 
里 ,会 阴部 ,有 的 深入 到 鼻腔 中 ,在 鸟 类 则 常见 于 当 腋 下 至 
腹股沟 之 间 , 多 时 一 只 鼠 耳 中 可 寄生 几 百 至 千 余 只 。 叮 刺 
3~5 日 , 饮食 后 离 寄主 落地 , 钻 到 泥 锋 中 静止 1 周 左右 ， 
形成 若 晴 ， 红 色 绒 球状 的 若虫 从 若 晴 中 逸 出 。 若 虫 吸食 
泥土 中 的 小 昆虫 等 的 体液 ,再 静 眠 成 为 成 肾 , 最 后 说 皮 化 
为 成 虫 。 成 虫 形似 若虫 而 较 大 , 营 自由 生活 ,主要 食 昆虫 
卯 。 峻 雄 成 螨 间 接 交 配 , 雄 旺 产 出 许多 精 胞 , 肉 螨 自行 将 
精 胞 搞 去 ,不 久 产 卵 于 土 缝 中。 整个 生活 周期 最 短 也 需 2 
月 左右 ,在 寒冷 地 带 每 年 只 有 1 一 2 代 。 有 些 种 类 出 现在 
春 夏 ,有 些 出 现在 秋冬 。 

在 人 体 上 曾 发 现 过 30~40 种 兽 螨 ,几乎 全 身 较 潮湿 
处 (包括 发 际 、 颈 、 腋 下 至 胸 乳 部 、 脐 周 、 腹股沟、 四肢 等 ) 
都 可 被 盖 蠕 幼虫 叮 刺 。 开 始 叮 刺 时 无 感觉 , 但 触及 时 有 
芳 刺 样 疼痛 ,疼痛 处 有 一 小 红 点 ,应 用 尖 物 将 它 挑 出 。 某 
些 蓄 晴 叮 人 后 其 唾液 刺激 性 强 , 可 能 引起 着 晴 皮 炎 , 在 欧 
洲 秋 收 季节 常 有 人 群 的 其 螨 皮炎 暴发 流行 在 远东 ,包括 
中 国 和 日 本 ,朝鲜 、 东 南亚 和 某 些 太平 洋 岛屿 上 ， 闫 螨 是 
盖 虫 病 的 媒介 , 能 传播 此 病 的 羔 螨 有 10 余 种 , 正常 情况 
下 ， 此 病 是 鼠 间 传 染病 ， 基 螨 叮 刺 病 鼠 而 感染 上 病原 
体 一 一 其 虫 立 克 次 氏 体 。 立 克 次 氏 体 在 螨 体内 达 钊 巢 经 
孵 传递 ,幼虫 到 成 虫 各 期 的 中 肠 和 血 淋 巴 内 均 有 立 克 次 
氏 体 ,如 此 可 传代 。 如 果 感染 性 的 善 晴 幼虫 叮咬 人 , 立 
克 次 氏 体 随 其 唾液 进入 人 体 。 能 传播 苦 虫 病 的 六 螨 叮 人 
时 对 寄主 的 刺激 较 轻 , 可 无 皮 损 。 人 感染 后 , 出 现 高 热 、 
全 身 班 疹 , 原 叮 刺 部 位 出 现 溃疡 并 变 为 焦 病 ,附近 淋巴 结 
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用 大 ,及 时 用 氧 堆 素 治疗 有 特效 。 中 国 主要 媒介 在 南方 ， 
是 德 利 纤 荐 晴 传 播 春 夏 型 着 虫 病 ， 北 方 是 小 盾 纤 着 螨 传 
播 冬 型 羔 虫 病 。 

防 制 善 晴 的 措施 主要 是 灭 鼠 和 搞 好 环境 卫生 、 家 畜 
窝 棚 卫 生 。 清 除 杂 草 垃圾 ， 施 用 杀 螨 剂 ， 如 硫磺 粉 、 有 
机 磅 制剂 等 。 在 野外 工作 时 衣 祥 扎 紧 ， 可 用 驱 避 剂 涂 于 
暴露 皮肤 , 防 关 螨 叮 刺 。 工 作 完毕 时 要 检查 全 身 皮 肤 ,及 
时 洗澡 和 换洗 衣服 。 

羊 晴 ” 即 蚁 是 , 属 蜂 螨 目 寄 晴 总 科 。 种 类 繁多 ,大 多 
自由 捕食 ， 亦 有 寄生 于 动 植物 的 。 家 鼠 家 禽 体 上 的 吸血 
革 旺 如 巴 科 氏 禽 刺 螨 , 桥 胸 血 革 螨 在 春秋 大 量 繁 殖 , 经 常 
获 人 ,引起 皮炎 。 叮 咬 处 有 明显 的 咬 迹 ,周围 红肿 , 甚 痒 ， 
持续 一 二 周 , 以 欧 \. 下 肢 、 腰 处 最 多 见 。 部 分 吸血 革 螨 如 
美洲 的 吸血 异 脂 螨 待 播 立 克 次 氏 体 总 、 疱 疼 立 克 次 氏 体 
病 ; 格 氏 血 厉 师 、 耶 氏 厉 螨 、 上 海 真 厉 螨 等 可 经 卵 传递 流 
行 性 出 血 热 病毒 ,在 毒 厉 螨 , 格 氏 血 厉 螨 等 体内 曾 分 离 出 
Q 热 病原 体 。 多 数 革 螨 终年 活动 ,在 疫 区 ,尤其 是 疾病 流 
行 间歇 期 能 保存 病原 。 

革 螨 一 般 呈 椭圆 形 ,长 约 1 毫米 ,吸血 后 可 达 3 毫米 。 
吸血 性 革 旺 生活 在 动物 宽 中 ,吸血 时 候 到 动物 体 上 ,饱餐 
后 掉 落 地 面 。 

防 制 革 旺 的 措施 是 注意 家 庭 和 工作 场所 的 卫生 ， 经 
常 灭 鼠 和 寺 塞 鼠 洞 ,除去 房 顶 麻雀 窜 , 耸 畜 棚 中 要 防 螨 吾 
生 ， 可 用 有 机 磷 杀 虫 剂 ， 如 敌 敌 萌 倍 硫 砚 灭 晴 等 。 预 防 
革 螨 叮 刺 可 在 皮肤 暴露 处 涂 擦 驱 避 剂 ， 如 避 蚊 胶 等 以 防 
叮 刺 。 (漫延 醒 ) 


Monsen 

曼 森 ,P. (Patrick Manson 1844~1922) 英 
国 寄生 虫 学 家 ， 热 带 病 学 研究 先驱 ， 发 现 蚊 传播 丝 虫 并 
提出 蚊 传播 症 疾 之 说 。1844 年 10 月 3 日 生 于 阿 伯 丁 ， 
1922 年 4 月 9 日 卒 于 伦敦 。1860 年 入 阿 伯 丁 医学 院 ，1866 
年 获 医学 博士 学 位 后 ， 在 达 勒 
姆 郡 精神 病院 任 助理 医生 ， 
1867 年 到 中 国 台湾 , 任 高 雄 海 
关 医 官 。1871 年 转 至 厦门 温 礼 
会 教会 医院 任职 ， 在 此 进行 象 
皮 病 研究 ， 观 察 到 微 丝 蚁 在 人 
体 血液 中 活动 的 周期 性 和 微 丝 
娘 在 蚊 体 内 的 发 育 过 程 ， 证 明 
蚁 是 血丝 虫 的 中 间 宿主 。1890 
年 回 伦 教 ， 在 海员 病院 中 任 医 
师 。 对 症 疾 进行 了 长 期 研究 ， 观 察 到 症 原 虫 配 子 体 在 蚊 
胃 中 形成 瞧 雄 配子 并 结合 成 合子 这 一 现象 ,他 认为 这 
是 首 原 虫 生 活 史 中 的 一 个 阶段 ， 并 提出 了 蚊 传播 症 疾 之 
说 。 他 把 自己 的 观点 告诉 R. 罗斯 ， 不久， 罗斯 在 印度 
也 观察 到 这 一 现象 ， 其 后 又 在 蚊 胃 壁 中 发 现 症 原虫 的 
配子 体 和 孵 春 ， 并 和 弄 清 症 原虫 在 蚊 体 中 的 全 部 生活 史 。 
1898 年 , 曼 森 在 爱丁堡 举行 的 英国 医学 协会 会 议 上 公 


布 了 他 们 的 研究 成 果 ， 罗 斯 把 这 一 成 果 归 功 于 曼 森 ， 出 
于 谦逊 , 曼 森 对 此 表示 否认 。1900 年 , 曼 森 用 豚 过 症 疾 串 
者 血 的 蚊 做 实验 ， 使 他 的 儿子 和 实验 员 在 被 叮咬 后 患 上 
症 疾 ,他 还 派 两 个 学 生 在 意大利 的 高 症 区 生活 3 个 月 ,让 
他 们 住 在 避 蚊 的 小 与 中 ， 尽 管 他 们 的 邻居 中 有 许多 冯 疾 
患者 ,但 他 们 却 安然 无 其, 这 进一步 证 实 蚊 传 播 疙 疾 的 观 
点 。 曼 森 还 发 现 许 多 病原 性 寄生 虫 , 弄 清 它们 的 生活 史 ， 
这 包括 卫 斯 特 曼 氏 并 殖 吸虫 , 曼 森 氏 磷 官 缘 虫 . 曼 森 氏 血 
骸 虫 . 日 本 血吸虫 . 曼 森 氏 尖 旋 尾 线虫 . 罗 阿 丝 虫 常 现 禁 
层 线 虫 等 。 他 参加 组 建 香港 大 学 ,并 首 任教 务 长 ,后 来 又 
倡导 建立 伦敦 热带 病 医学 院 。1900 年 成 为 英国 皇家 学 会 
会 员 。 主 要 著作 有 《热带 病 手册 》。 《 严 银 充 ) 


Monsenshilletouyoubing 
曼 森 氏 裂 头 蚁 病 (sparganosis mansoni) 
曼 森 氏 迭 官 绷 虫 的 幼虫 寄生 于 人 体 组 织 引起 的 疾病 。 主 
要 表现 皮下 包 块 或 寄生 部 位 肿胀 及 炎症 ， 病 变 常见 于 眼 
部 及 腹壁 。 本 病 多 见于 朝鲜 ,日 本 ,印度 尼 西亚 及 东南 亚 
地 区 ,美洲 非洲、 澳大利亚 及 荷兰 等 地 也 有 ,中 国 曾 报道 
过 100 多 例 ,多 分 布 于 东南 沿海 一 带 。 

曼 森 氏 迁 官 红 虫 (Spirometra mansoni) 又 称 孟 氏 裂 
头 缘 虫 , 属 假 叶 目 , 裂 头 科 , 迁 宫 属 , 其 生活 史 经 过 3 个 害 
主 。 成 虫 长 60 一 100cm， 形 态 似 阔 节 裂 头 缘 虫 。 子 宫 明 
显 膨大 ,盘旋 重 曲 。 主 要 寄生 于 猫 \, 矿 、 狐 及 虎 、 鹏 等 动物 
的 肠 道 内 , 虫 卵 随 动物 类 便 进入 水 中 , 解 出 的 钧 毛 妨 被 第 
一 中 间 寄 主 剑 水 重 吞 食 后 ,在 其 血 腔 内 发 育 为 原 尾 屿 。 含 
原 尾 炉 的 剑 水 重 车 被 第 二 中 间 害 主 量 蛙 吞食 ， 暗 时 发 育 
成 蛙 时 ， 原 尾 昌 在 蛙 的 肌肉 中 发 育 为 裂 头 她 〈 或 称 实 尾 
姑 )。 含 烈 头 曙 的 蛙 被 蛇 、 鸡 、 也 、 猪 等 转 续 寄主 捕食 后 , 裂 
头 尴 并 不 能 在 其 肠 内 发 育 为 成 虫 ,而 穿 过 肠 壁 ,寄居 于 腹 
腔 、 肌 肉 及 皮下 组 织 等 处 。 含 裂 头 尴 的 第 二 中 间 寄 主 蛙 
或 转 续 寄主 被 猫 \, 大 、 虎 、 豹 等 终 寄 主食 人 后 , 裂 头 遇 即 在 
其 肠 道内 发 育 为 成 贝 ， 约 经 3 周 成 熟 产 卵 。 本 虫 在 人 体 
内 主要 以 幼虫 形式 存在 ， 成 虫 寄生 于 人 体 的 情况 非常 罕 
见 , 故 人 主要 是 第 二 中 间 寄 主 或 转 续 寄主 感染 途径 有 三 
种 ，@ 民 间 认为 生 蛙 肉 有 清凉 解毒 作用 ， 常 用 生 蛙 内 贴 
数 伤 口 或 发 类 部 位 。 此 时 蛙 肉 内 的 裂 头 录 可 因 温 感 作用 


外 入 人 体 组 织 而 致 病 。@@ 食 入 未 熟 并 带 有 裂 头 蝎 的 蛇 . 


肉鸡 内 或 猪肉 等 后 。 裂 头 蚁 穿 过 肠 壁 至 腹腔 ,再 钼 入 看 
壁 寄生 于 皮下 组 织 。 人 @@ 偶 可 因 饮 用 带 原 尾 蚁 的 剑 水 入 的 
生 水 而 受 染 。 

本 病 潜伏 期 通常 为 6~11 天 ， 经 消化 道 感染 者 可 长 
达 2~3 年 。 临 床 表现 取决 于 裂 头 录 寄 生 的 部 位 及 数量 ， 
轻 者 无 症状 。 侵 入 皮下 组 织 时 引起 局 部 的 炎症 、 肿 胀 及 
结缔 组 织 增生 , 产生 皮下 结 节 或 包 块 ,形状 和 大 小 不 一 ， 
其 表面 出 现 浮肿 和 触 痛 。 手 术 切 开 包 块 时 可 见 纤维 性 薄 
于, 内 有 卷曲 的 裂 头 1~2 条 , 偶 可 多 达 10 余 条 。 幼 虫 
长 度 可 达 30cm, 宽 0.1 一 12mm, 前 端 稍 大 , 具有 与 成 虫 
相似 的 头 节 , 体 不 分 节 , 体 表 有 横 皱纹 。 包 块 内 的 幼虫 有 


时 退化 ， 仅 残留 白色 豆腐 潮 样 物质 及 沙 尔 科 - 雷 登 二 氏 
《 旧 译 夏 尔 科 - 雷 登 氏 ) 结 晶 。 包 块 多 见于 四 肢 、 胸 ,腹壁 及 
外 阴部 。 幼 虫 在 皮下 游 走 , 可 致癌 痒 及 皮下 结 节 。 幼 虫 侵 
入 眼 部 时 ,可 出 现 眼球 突出 、 眼 脸红 肿 、 结 膜 充血 、 眼 球 运 
动 受 限 等 。 患 者 有 县 光 、 流 泪 , 眼 部 发 痒 并 感 微 痛 , 偶 有 
发 热 等 全 身 症 状 。 病 变 多 累及 单眼 , 偶 可 累及 双眼 , 常 反 
复发 作 ， 多 年 不 依 。 体 检 时 可 于 眼 瞪 或 结膜 下 触及 游 动 
性 和 硬度 不 一 的 肿块 或 索 条 状 物 , 直 径 约 lcm 左 右 。 裂 头 
晤 也 可 侵入 眼 球 内 ， 引 起 角膜 溃疡 ,虹膜 睫 状 体 炎 、 葡 萄 
膜 炎 、 玻 璃 体 混浊 及 白内障 ,甚至 失明 。 侵 及 口腔 、 面 类 、 
尿道 肾脏 及 骼 窜 等 处 ,引起 相应 的 局 部 症状 和 体征 。 

诊断 较 难 ， 多 经 手术 切除 皮下 结 节 而 确诊 。 若 有 贴 
数 生 蛙 肉 的 病史 则 应 怀疑 本 病 。 血 清 间接 荧光 抗体 测定 
对 诊断 有 重要 意义 。 吡 唑 酮 治疗 有 效 ， 同 时 服用 皮质 激 
素 可 减轻 局 部 反应 。 若 裂 头 寄 生 于 皮下 且 数 目 不 多 ,可 
行 手术 摘除 。 预 防 措施 包括 开展 卫生 宣教 ， 不 用 生 蛙 内 
贴 数 伤口 ,不 吃 未 熟 透 的 蛇 、 鸡 或 猪肉 ,不 喝 生 水 等 。 


( 许 烧 款 ) 
montuoluo zhongdu 
曼 陀 罗 中 毒 (daturism) 误 食 茄 科 曼 陀 罗 属 
《Datura) 植 物 的 种 子 \ 浆 果 或 幼苗 而 引起 的 食物 中 毒 ,证 
状 以 神经 系统 异常 为 主 。 


曼 陀 罗 有 20 多 种 ， 多 分 布 于 热带 及 亚热带 ,少数 分 
布 于 温带 。 中 国有 6 种 。 为 一 年 生 草 本 植物 ， 多 生长 于 
田间 、 沟 旁 . 道 边 .河岸 等 处 。 其 全 株 均 有 毒 、 毒 性 物质 为 
黄 著 碱 、 东 黄 落 碱 和 阿托品 等 。 如 白花 曼 陀 罗 (D. metel， 
见 图 )、 洋 金 花 (D. stramonium) 等 ,有 报道 误 食 其 果实 3 
粒 即 中 毒 者 。 

中 毒 的 临床 表现 类 似 阿托品 中 毒 。 潜 伏 期 短 者 20 分 


和 白花 更 陀 罗 


钟 , 长 者 3 小 时 ， 多 为 1 小 时 左右 。 症 状 先 有 层 十 口 渴 ， 
嗓子 发 苦 , 吞咽 困难 ,声音 师 哑 ,皮肤 干燥 潮红 ,发 热 ; 继 
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而 有 头 量 、 暗 孔 散 大 、 视 力 模糊 ,甚至 幻 听 幻 视 :严重 者 心 
率 加 快 .躁动 不 安 .血压 不 稳 、 惊 大 、 租 迷 ， 甚 至 因 呼 吸 衰 
竭 而 死亡 。 

急救 措施 为 催 吐 和 洗 胃 , 迅 速 清除 毒物 、 减 少 体内 吸 
收 ;解毒 治疗 可 皮下 注射 毛 果 芸 香 碱 ,也 可 皮下 注射 水 杨 
酸 毒 扁豆 碱 ， 对 症 治疗 主要 是 针对 神经 系统 症状 和 呼吸 
系统 症状 。 

预防 曼 陀 罗 中 毒 措施 主要 是 加 强 宣 传教 育 ， 尤 其 是 
教育 儿童 识别 并 不 吃 曼 陀 罗 的 浆果 ， 防 止 曼 陀 罗 的 种 子 
混入 可 食 豆 类 ,防止 曼 陀 罗 的 幼苗 \ 叶 子 混 入 蔬菜 等 蔬菜 
中 ,在 食用 落 菜 等 蔬菜 时 ,要 挑 除 菜 叶 的 杂 草 杂 叶 。 

( 刘 我 ) 

manbingdu ganran 
慢 病 毒 感染 (slow-virus infection) ”一 类 潜 
伏 期 长 (可 长 达 数 月 至 数 年 )、 起 病 隐 缆 、 病 程 长 并 进行 
性 加 重 , 甚 至 可 致死 的 疾病 。 又 称 慢 虞 染 。 病 变 多 发 生 
于 中 枢 神 经 系统 ,弥散 分 布 ,预后 差 , 无 特效 治疗 。 


manganran 
慢 感 染 (slow infection) 一 类 潜伏 期 长 .起 病 
隐 黎 、 可 致死 的 疾病 。 又 称 慢 病 毒 感 染 。 此 概念 于 20 世 
纪 50 年 代 以 后 才 提出 。 原 指 绵羊 的 一 类 中 枢 神经 疾病 。 
初 以 为 病原 体 都 是 病毒 , 现 认为 病原 体 可 分 两 类 ,一 类 即 
逆转 录 病 毒 科 慢 病毒 亚 科 的 病毒 乃至 其 他 病毒 ， 另 一 类 
即 蛋 白质 感染 因子 (或 译 肝病 毒 及 粒 ) ,所 以 许多 人 主张 
使 用 慢 感 染 一 词 代 蔡 慢 病毒 感染 一 词 。 已 知人 类 慢 感染 
30 多 种 , 均 为 中 枢 神 经 条 统 变性 疾病 ,有 人 怀疑 多 发 性 硬 
化 、 肌 丈 缩 侧 索 硬化 、 帕 金森 氏 病 、 感 染 性 多 发 性 神经 根 
神经 炎 、 阿 尔 茨 海 默 氏 病 ,亨廷顿 氏 舞 中 病 等 的 病原 也 是 
慢 病毒 慢 感染 潜伏 期 可 长 达 数 月 至 数 年 ,起 病 呈 亚 急性 
或 慢性 ,病程 长 ,进行 性 加 重 。 病 变 多 发 生 于 中 枢 神经 系 
统 ， 弥 散 分 布 ， 呈 多 灶 性 无 炎 性 改变 。 病 人 缺乏 免疫 反 
应 ,可 旦 家族 遗 传 形式 ,预后 差 ,无 特殊 治疗 。 

亚 急性 海绵 样 脑病 ”一 组 慢性 、 进 行 性 ,最 后 常 引起 
死亡 的 中 枢 神经 系统 疾病 。 主 要 特点 是 病变 只 限于 中 枢 
神经 系统 在 单 核 吞噬 细胞 系统 内 缓慢 复制 ， 病 原 体能 抵 
抗 可 灭 活 病毒 的 大 多 数理 化 因子 ， 没 有 核酸 ， 也 没有 非 
寄主 抗原 的 亚 单位 蛋白 质 ， 不 引起 免疫 反应 。 人 类 的 亚 
急性 海绵 样 脑病 有 库 鲁 病 和 克 罗 伊 蒋 费 尔 德 - 雅 各 布 二 
氏 病 。 

库 音 病 ”只 见于 新 几内亚 东方 高 原 一 些 紫 连 的 山谷 
地 区 福 雷 部 族 中 。 在 福 雷 语 中 ，Kuru 的 意义 是 “ 震 颜 "。 
各 年 龄 都 可 发 病 ,在 儿童 中 男女 数量 相同 ,在 成 人 中 女 与 
男 之 比 为 3:1。 加 德 尤 塞 克 指出 ,病原体 通过 皮肤 伤口 、 
鼻 粘 腊 或 眼 结膜 而 传播 。 从 前 该 部 落 有 由 女人 主持 割 开 
死亡 亲人 的 尸体 并 取 食 其 脑 和 肉 的 习俗 ， 儿 童 与 母亲 一 
起 取 食 ,因此 受 染 ,男人 不 参加 仁 礼 故 发 病 较 少 。1957 年 
禁止 吃 人 尸 的 习俗 ,儿童 和 青年 人 中 已 不 见 新 病例 发 生 。 

病原 体 主要 破坏 小 脑 的 神经 元 。 本 病 发 病 缓慢 ， 表 
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现 进行 性 加 重 的 小 脑 共 济 失调 , 步 态 跑 叶 , 易 跌倒 , 头 . 躯 
体 和 四 肢 寒 闫 样 震 颜 ,下 肢 比较 明显 ,口吃 \ 斜 视 ,逐渐 进 
展 到 不 能 走路 ,吞咽 困难 ,最 后 不 能 进食 ， 死 于 饥饿 或 福 
疮 感染 。 病 程 3 一 9 个 月 。 脑 冰 液 正常 。 无 特效 的 治疗 
方法 。 避 免 取 食 病人 的 脑 ,是 很 必要 的 预防 措施 。 

克 罗 伊 英 费 尔 接 - 雅 各 布 二 氏 病 一 种 少见 的 早老 
性 痴呆 症 ， 是 人 类 的 第 二 种 亚 急性 海绵 样 脑病 。 病 原 体 
似 库 鲁 病 的 病原 体 。 本 病 遍 及 全 世界 。 男 女 发 病 数 相 
同 。 多 数 发 生 在 50~70 岁 。 移 居 以 色 列 的 利比亚 犹太 
人 中 发 病 率 比 其 他 地 区 高 30 倍 。 约 15% 病人 有 家 族 史 ， 
因此 疑 是 正 染 色 体 显 性 遗传 。 约 1/3 病 人 吃 过 动物 的 
脑 ,而 利比亚 人 喜 吃 羊 眼 ( 羊 疤 痒 症 与 本 病 性 质 相同 )。 自 
然 感染 方式 不 明 。 有 人 报告 可 通过 角膜 移植 和 使 用 病人 
用 过 的 探 针 而 受 感染 。 发 病 机 理 不 详 。 病 理 改变 同 库 鲁 
病 , 但 主要 病变 在 大 脑 皮 质 。 早 期 表现 为 行为 改变 ,情绪 
波动 、 记 忆 和 推理 改变 , 伴 有 视力 障碍 或 视野 不 全 。 常 有 
朗 想 ,幻觉 。 病 情 进展 快 , 数 周 内 有 明显 的 衰退 。6 个 月 
内 逐渐 变 为 痴呆 ， 同 时 出 现 不 同 肌肉 群 的 阵 挛 性 收缩 和 
癫痫 或 肌肉 葡 缩 ， 最 后 错 睡 或 错 迷 ,一般 在 一 年 内 死亡 。 
脑 消 液 正常 ,晚期 时 脑 电 图 异常 。 无 特效 疗法 ,有 人 报告 
用 金刚 烷 胺 可 以 稍 缓解 病情 。 

亚 急性 硬化 性 全 脑 炎 儿童 和 青年 的 一 种 罕见 的 进 
行 性 神经 系统 疾病 ,可 能 由 麻疹 病毒 的 突变 株 引 起 。 主 要 
症状 是 智力 减退 , 共 济 失调 ,运动 异常 和 进行 性 肌 阵 挛 性 
抽 摘 。 多 数 病人 最 终 发 生 莉 迷 和 死亡 。 本 病 遍 及 全 世 
界 ,发 病 年 龄 在 2~35 岁 ,85% 在 5~14 岁 ,在 7 一 8 年龄 
组 最 多 ， 半 数 病人 在 2 岁 以 内 曾 患 过 麻疹 ， 注 射 过 麻疹 
疫苗 者 很 少 患 本 病 。 美 国 广泛 应 用 麻疹 疫苗 后 ， 本 病 已 
减少 。 

1934 年 首先 描述 本 病 ， 病人 的 血 和 肪 和 当中 搞 认 冰 
病毒 抗体 的 滴 度 很 高 。 

乡 在 有 名 认 斋 志 司 数 月 至 数 年 发 病 。 在 儿童 感染 
麻疹 病毒 时 ,由 于 体内 还 存在 来 自 母 体 的 抗体 ,抗原 与 搞 
体 结合 形成 免疫 复合 物 ,干扰 淋巴 细胞 的 活性 ,引起 免疫 
障碍 。 若 病人 有 免疫 功能 缺陷 ,麻疹 病毒 也 能 在 体内 长 期 
存活 。 麻 疹 病 毒 侵入 脑 细胞 后 可 以 发 生 突变 ， 成 为 缺陷 
的 哮 神 经 性 麻疹 病毒 突变 株 ， 对 神经 系统 造成 进行 性 损 
害 。 

本 病 发 病 缓慢 ,症状 在 数 月 内 逐渐 加 重 ,早期 有 人 格 
改变 ,行为 异常 智力 减退 .学 习 能 力 下 降 , 以 后 发 生 肌 阵 
牵 性 抽 搞 ,也 可 以 出 现 舞蹈 症 或 手足 徐 动 症 、 共 济 失 调和 
疗 病 发 作 。 后 期 出 现 强直 状态 ， 甚 至 角 己 反 张 ， 最 后 错 
迷 。 多 数 病人 有 局 灶 性 视网膜 炎 , 以 致 失明。 病程 6 一 36 
个 月 。 儿 童 多 在 数 月 内 ,成 人 在 数 年 后 死亡 , 常 死 于 继 发 
性 感染 。 少 数 病例 停止 在 这 阶段 或 自 愈 ， 但 遗留 严重 的 
神经 系统 功能 不 全 。 脑 峭 液 淋巴 细胞 和 蛋白 质 可 以 轻 度 
增加 。 免 疫 球 蛋 白 量 增高 。 确 诊 依靠 检测 麻疹 病毒 或 病 
毒 抗原 或 抗 麻疹 病毒 抗体 。 无 特效 药物 治疗 ， 需 用 对 症 
疗法 。 有 试用 异 再 肌 苷 者 。 


进行 性 多 灶 性 白质 脑病 一 种 罕见 的 亚 急性 进行 性 
中 枢 神 经 系统 脱 赃 精 病 。 发 生 于 免疫 功能 低下 的 成 人 。 
本 病 遍 及 全 世界 。 多 见于 40~70 岁 的 反应 性 减弱 的 病 
人 ,， 常 是 全 身 性 慢性 病 (淋巴 组 织 增生 或 得 细 胞 增殖 的 肿 
瘤 , 稚 奇 金 氏 病 、 慢 性 体 细 胞 白血病 ,肉瘤 结 核 、 系 统 性 
红斑 狼疮 获得 性 免疫 缺陷 综合 征 等 ) 的 晚期 并 发 症 。 

乳头 多 瘤 空 泡 组 病毒 样 颗粒 (JC、SV,。、BK 等 病毒 ) 
疑 是 本 病 的 病原 。 病 理 改变 是 大 脑 白质 以 及 小 脑 和 脑 干 
有 很 多 便 精 脱 失 的 区 域 ， 常 融合 成 片 。 症 状 和 体征 依 损 
坏 的 备 精 位 置 而 定 。 早 期 可 出 现 人 格 改变 ,智力 减退 、 共 
济 失 调 ,吞咽 困难 、 失 语 或 口吃 、 视 力 减 弱 、 皮 质 性 盲 、 单 
侧 或 双 侧 瘫痪 ,晚期 有 四 肢 冶 痪 、 严 重 痴呆 、 异 迷 , 偶 有 截 
冶 。 病 程 3~12 个 月 ， 多 数 病人 在 数 月 后 死亡 。 缺 少 特 
异 的 诊断 方法 。 若 在 已 有 免疫 功能 缺陷 的 上 述 慢 性 病 病 
人 中 出 现 快速 进行 的 神经 系统 疾病 表现 时 ， 首 先 应 考虑 
本 病 。 由 于 多 数 正常 人 的 血清 中 也 可 有 抗 JC 病 毒 的 搞 
体 ， 因 此 血清 学 诊断 帮助 极 小 。CT 脑 扫描 显示 在 白 质 
区 内 有 多 灶 性 损害 改变 。 用 间接 免疫 荧光 法 检查 脑 活体 
组 织 ， 可 以 查 到 上 述 病毒 抗原 。 或 用 抗 上 述 病毒 的 抗 血 
清 检 测 脑脊液 细胞 内 的 病毒 抗原 ， 也 有 助 于 诊断 。 尚 无 
有 效 的 防治 方法 。 曾 有 报告 试用 阿 糖 腺 藻 、 阿 糖 胞 苍 和 
转移 因子 治疗 ,但 效果 不 肯定 。 

多 发 性 硬化 症 ”最 常见 的 一 种 中 枢 神 经 系统 脱 朵 精 
病 。 常 在 青年 时 期 开始 ,经 过 20~30 年 的 反复 加 重 和 组 
解 ， 多 数 病人 最 后 永久 玄 失 功 能 以 至 死亡 。 男 女 老少 均 
可 发 病 ,以 20~40 岁 多 见 , 地 理 分 布 特殊 , 离 赤 道 越 远 发 
病 越 多 ;在 同一 纬度 ,发 病 率 西方 高 于 东方 。 在 中 国 也 不 
少见 。 

病因 不 明 ， 人 怀疑 是 慢 病毒 感染 或 由 体内 存在 的 病毒 
诱发 的 免疫 性 疾病 。 曾 从 个 别 病人 的 脑 组 织 分 离 出 麻疹 
病毒 .冠状 病毒 .单纯 疱疹 病毒 副 流感 病毒 等 ,但 是 还 不 
能 确定 它们 是 本 病 的 病原 。 病 理 改变 是 中 枢 神经 系统 内 
有 多 病灶 的 脱 髓 精 班 , 常 见于 脑室 .交角 、 视 神经 ,小脑 的 
静脉 周围 区 。 在 班 内 有 程度 不 等 的 星 形 神经 胶 质 细 胞 增 
生 和 肥大 。 病 灶 组 织 质地 逐渐 变 硬 或 形成 硬结 。 

症状 依 病灶 斑 的 部 位 而 定 。 多 数 病 人 表现 症状 反复 
发 作 和 缓解 ， 逐 汤 形 成 不 可 逆 的 病变 ， 最 后 完全 丧失 功 
能 。 在 儿童 可 以 发 生 急 性 暴发 而 无 缓解 期 ， 表 现 为 横断 


眩 尝 、 面 阅 ,三 又 神经 痛 、 小 脑 共 济 失调 等 .病变 侵 及 脑室 
时 ,有 智力 和 情绪 的 改变 ,例如 欣 快 或 抑郁 甚至 痴呆 。 有 
时 可 有 强直 性 抽 搞 、 多 动 、 痛 党 异常 。 
依据 临床 表现 进行 诊断 ,实验 室 检查 可 协助 诊断 。 脑 
脊 液 的 单 核 细胞 和 蛋白 质 含 量 可 以 有 少量 增加 。 免 疫 球 
蛋白 量 增高 。 在 某 些 病例 ，CT 可 显示 脑室 周围 的 斑 块 。 
由 于 临床 表现 的 多 样 性 ， 需 要 按 病 变 部 位 与 有 关 的 疾病 
相 鉴 别 。 有 视觉 症状 时 ， 应 与 其 他 原因 引起 的 视神经 炎 
或 复 视 相 鉴 别 。 冰 彤 受 侵害 时 ， 应 与 其 他 原因 引起 的 痉 
李 性 截 竣 相 鉴别 。 无 特效 疗法 。 只 能 针对 痉挛 、 膀 胱 功 
能 不 全 和 神经 痛 等 给 予 对 症 治疗 。 在 急性 发 作 时 ， 短 期 
应 用 激素 可 缩短 急性 发 作 期 限 ， 但 不 能 防止 复发 ， 对 慢 
性 进行 病例 无 效 。 最 近 报 告 静脉 内 注射 环 磷 酰 胺 和 促 肾 
上 腺 皮质 激素 抑制 免疫 功能 ， 可 以 使 严重 病例 的 病情 稳 
定 1 一 2 年 。 有 报告 认为 从 高 原 迁 到 温带 居住 可 能 减少 
发 病 。 
参考 书目 
1. R. Lehrich, Slow Virus Diseases，In G. L. Mandell, R。 
G. Douglas & J. E. Beanett(eds), Principles ond Practice, 
of Infectious Diseases, 2nd ed., Wiley & Sons,New York, 


1985. 

( 刘 现 昌 匡 福 禧 ) 
monxing zhlqlguonyon 
慢性 支气管 炎 〈chronic bronchitis) 综合 
性 致 病因 素 引 起 的 气 道 《支气管 系统 ) 非特 异性 慢性 炎 
症 ,简称 慢 支 。 以 长 期 迁延 和 反复 发 作 的 咳 喇 , 略 疯 甚 至 
哮喘 为 主要 表现 。 慢 支 是 严重 危害 人 体 健康 的 多 发 病 。 中 
国 的 患 病 率 约 3~5% ,并 随 年 龄 增长 。 若 不 及 时 排除 病 
因 , 实 施 有 效 防治 ,病变 则 不 断 恶化 ， 可 逐步 发 展 为 肺 气 
种 以 致 肺 心病 ,其 病死 率 将 明显 增长 。 

对 慢 支 的 定义 和 诊断 标准 ， 近 年 作 了 重大 修正 。 因 
为 咳 . 痰 、 喘 症状 常 是 呼吸 道 疾病 的 共同 表现 ， 并 不 仅 限 
于 慢 支 。 如 普通 感冒 或 上 呼吸 道 ( 鼻 、 咽 、 喉 以 及 气管 ) 感 
染 并 发 的 急性 气管 和 /或 支气管 炎 , 过 敏 性 哮喘 以 及 肺 气 
肿 合并 感染 等 , 均 可 出 现 上 述 类 似 症 状 。 此 外 ,以 往 对 慢 
支 的 诊断 特别 强调 咳嗽 、 咯 痰 的 时 间 性 , 即 应 具备 每 年 至 
少 有 3 个 月 以 上 的 反复 迁延 慢性 咳嗽 咯 闹 症 状 ， 和 连续 
发 病 2 年 以 上 的 病史 ， 并 认为 慢 支 的 病理 改变 是 不 可 逆 
的 。 这 种 “ 慢 支 "概念 不 能 反映 慢 支 发 病 至 转 归 的 全 过 程 。 


性 六 炎 或 视神经 冰 峭 炎 等 。 约 有 40% 病 人 在 开始 时 ” 慢 支 发 病 过 程 和 病理 改变 的 不 同 阶段 见 图 。 
表现 为 视神经 炎 ， 

有 视力 减退 。 病 变 EE ( 因 开 ) ee 

侵入 关 全 时， 出 现 由 

感觉 异常 . 肌 无 力 、 大 一 体 的 易 感 ” 因 一 一 一 

尿 失禁 和 肠 功能 素 

乱 等 。 病 变 侵 及 脑 支气管 粘液 分 记过 其 支气管 许 府 异常 eg 
干 和 小 脑 时 ， 出 现 

复 视 .眼球 尾 烙 . 核 音 纯 慢性 支气管 炎 时时 re ect 肺 气 肿 
且 夺 本 皇家 于 恒 竹 史 息 性 文 气管 类 慢性 用 守信 天 实 虽 


视 瘫 疾 、 构 音 障 碍 、 
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单纯 性 慢 支 没有 高 反应 性 气 道 的 人 体 ， 慢 性 而 相对 
轻 度 地 接触 支气管 刺激 物 〈 如 吸烟 时 烟 轩 中 有 害 的 物质 
微粒 )， 引 起 支气管 粘液 分 小 较 多 ， 支 气管 纤毛 活动 功 
能 降低 以 及 支气管 对 感染 的 抵抗 力 受 损 ， 造 成 以 慢性 排 
痰 性 咳嗽 为 主要 症状 者 ， 为 单纯 性 慢 支 。 它 的 病理 改变 
是 可 北 的 ,经 过 预防 (如 玻 烟 ) 和 治疗 可 以 恢复 正常 。 

哮喘 有 着 高 反应 性 气 道 的 人 体 ,接触 各 种 过 敏 原 ( 通 
常 指 抗原 性 物质 )， 引 起 支气管 痉挛 〈 即 支气管 平滑 肌 
收缩 , 常 伴 有 支气管 壁 水 肿 和 异常 的 粘膜 分 说 ) ， 临 床上 
以 反复 发 作 性 支气管 痉挛 一 一 哮 鸣 样 呼吸 困难 为 主要 表 
现 。 但 这 种 症状 不 仅见 于 典型 哮喘 ， 也 可 见于 吸入 有 毒 
物质 后 某 种 程度 的 可 逆 性 的 气 道 阻塞 和 慢 支 ， 以 致 鉴别 
诊断 困难 。 

慢性 阻塞 性 支气管 炎 由 于 长 期 接触 支气管 刺激 物 
(尤其 是 吸烟 者 ) 导 致 严重 不 可 逆 性 气 道 狭窄 ， 临 床上 以 
长 期 咳嗽 , 咯 病 为 主要 表现 ,这 就 是 慢 支 。 主 要 病理 改变 
常 累及 直径 在 ?mm ( 吸 气 状态 下 ) 以 下 的 支气管 和 细 支 
气管 ， 为 此 曾 被 称 为 “小 气 道 疾病 "。 如 果 慢 支 患者 因 气 
道 持久 性 阻塞 ,而 以 喘息 为 主要 症状 ， 则 称 为 “慢性 喘息 
性 支气管 炎 " 应 与 支气管 哮 哟 鉴别 。 此 外 慢性 阻塞 性 支 气 
管 炎 与 肺 气 肿 互 为 因果 关系 , 慢 支 可 因 气 道 狭窄 ,呼出 气 
体 困难 ,残存 肺泡 内 的 气体 逐渐 增多 ,肺泡 破坏 而 被 动 扩 
张 ， 并 发 肺 气 肿 。 而 原 发 性 肺 气 肿 则 可 因 人 体 本 身 因素 
如 年 老 ,遗传 有毒 的 支气管 刺激 物 如 吸烟 等 ， 肺 泡 壁 组 
织 被 破坏 , 强 性 降低 ,支气管 张力 下 降 ， 引 起 不 可 逆 性 气 
道 阻塞 ,加 之 长 期 刺激 物 刺激 和 感染 ， 一 样 可 以 出 现 咳 、 
痪 、 喘 症状 ,使 两 者 的 鉴别 发 生 困 难 , 故 统称 为 慢性 阻塞 
性 肺 疾病 ”。 

慢 支 的 致 病因 素 极为 复杂 , 致 病因 子 悬 浮 于 空气 中 ， 
当 机 体 呼吸 时 必然 进入 气管 支气管 系统 ， 因 此 慢 支 的 主 
要 病理 改变 集中 在 支气管 组 织 。 支 气管 系统 是 人 体 呼吸 
空气 进行 气体 交换 的 主要 通道 , 按 功 能 可 分 为 传导 性 ( 通 
气 ) 气 道 和 呼吸 性 (气体 交换 ) 气 道 ,前 者 由 气管 分 出 左右 
支气管 , 主 支气管 又 以 两 分 支 方式 ， 依 次 分 为 叶 支 气管 ， 
肺 段 支气管 、 细 支气管 和 终 末 支气管 。 管 径 由 粗 至 细 可 
分 为 1 一 23 级 。17 级 以 下 的 呼吸 性 支气管, 再 行 分 为 
3 级 与 肺泡 管 .肺泡 于 ,肺泡 相连 。 凡 管 径 大 于 3mm 以 上 
的 称 中 央 气 道 , 小 于 2mm 以 下 称 末 梢 气 道 或 小 气 道 。 因 
为 支气管 系统 有 防御 功能 ， 所 以 支气管 的 粘膜 组 织 虽然 
接触 空气 中 各 种 致 病因 子 ,但 并 不 都 发 生 慢 支 “ 它 包括 : 
会 大 的 反射 运动 ,可 防止 上 呼吸 道 感染 性 分 泌 物 吸入 ; 支 
气管 的 粘膜 上 皮 细 胞 具有 纤毛 ,粘膜 下 腺 体 可 分 泌 粘 液 ， 
排泄 至 纤毛 表面 形成 粘液 层 ， 可 以 粘 附 空气 中 致 病 异物 
颗粒 ， 并 借 纤 毛 的 定向 运动 ， 将 粘液 和 异物 颗粒 排出 体 
外 ;支气管 粘膜 组 织 局 部 具有 一 定 免 疫 功 能 ,可 以 产生 搞 
体 ,特别 是 有 免疫 活性 的 免疫 球 蛋 白 A (IgA) 的 排泄 , 有 
利于 对 微生物 的 吞噬 作用 , 当 大 量 的 致 病因 素 侵入 时 , 引 
起 支气管 粘膜 的 器 质 性 病变 ， 导 致 支气管 系统 防御 功能 
素 乱 ,促使 慢 支 发 病 。 
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病因 和 发 病 机 理 ” 慢 支 的 病因 是 综合 性 的 ， 可 分 外 
因 与 内 因 两 个 方面 。 

外 因 ”感染 是 慢 支 发 病 中 的 重要 因素 ;“ 病 毒 先行 ， 
细菌 继 之 "是 慢 支 发 病 的 一 大 特点 , 有 50% 以 上 的 患者 ， 
起 因 于 上 呼吸 道 病毒 感染 (感冒 )。 常 见 病毒 有 粘 病毒 、 
鼻 病 毒 和 流感 病毒 ,病毒 感染 造成 支气管 粘膜 损伤 ,使 支 
气管 应 常 防御 功能 降低 ,细菌 则 乘机 侵入 ,支气管 组 织 呈 
急性 炎症 反应 , 粘 噶 充血 ,水 肿 , 炎 性 细胞 浸润 ,甚至 并 发 
化 及 性 炎症 。 若 炎症 反复 发 作 可 引起 支气管 粘膜 下 腺 体 
(粘液 与 浆液 腺 ) 增 生 肥 大 ,分 小 功能 亢进 ,同时 上 皮 杯 状 
细胞 也 增生 , 管 腔 内 粘液 湛 留 ,上 皮 细胞 纤毛 运动 受阻, 或 
上 皮 细 胞 脱落 。 也 可 发 生 上 皮 局 灶 性 增生 和 鳞 状 上 皮 化 
生 , 管 壁 平滑 肌 层 增生 肥厚 ,支气管 粘 腊 肥厚 导 臻 管 腔 狂 
秦 。 与 支气管 伴 行 的 肺动脉 分 支 也 可 有 炎症 反应 ， 血 管 
内 腊 增 厚 , 管 径 狭窄 。 炎 症 向 支气管 周围 组 织 蔓延 ,或 时 
及 肺 实质 最 终 可 导致 纤维 化 ,肺泡 破坏 失去 弹性 ,正常 去 
气管 的 张力 降低 , 细 支 气管 软骨 变性 萎缩 以致 发 展 为 小 
叶 中 心性 肺 气 肿 。 常 见 的 继 发 感染 病原 体 为 绿色 链球 
菌 、 奈 瑟 尔 氏 菌 属 、 肺 炎 链 球菌 和 流感 哮 血 杆菌 。 此 外 ， 
支原体 感染 与 慢 支 的 发 病 也 有 一 定 关系 。 

物理 化 学 因素 ， 慢 支 发 病 与 季节 气温, 温差 及 大 气 
污染 有 明显 关系 。 但 以 吸烟 与 慢 支 发 病 关系 最 为 密切 。 
寒冷 气温 可 抑制 支气管 粘膜 上 皮 细胞 纤毛 运动 ， 支 气管 
局 部 与 机 体 抵抗 力 均 降低 ， 因 此 慢 支 大 都 好 发 于 冬季 和 
高 寒 地 区 。 大 气 中 的 二 氧化 硫 、 气 、 二 氧化 氮 、 氨 以 及 粉 
人 尘 等 ,对 支气管 粘膜 具有 强烈 的 理化 刺激 和 中 毒 作用 ,和 
感染 因素 一 样 可 引起 支气管 明显 的 病理 改变 。 所 以 慢 支 
的 患 病 率 与 大 气 污染 程度 成 正比 。 吸 烟 是 慢 支 发 病 中 最 
重要 的 致 病因 素 。 流 行 病 学 、 临 床 和 病理 学 的 研究 均 发 
现 吸烟 的 早期 即 可 造成 小 气 道 炎症 改变 ， 使 呼出 气流 受 
阻 .但 由 于 正常 情况 下 ,小 气 道 的 气流 阻力 仅 占 整个 气 道 
总 阻力 的 15%% ,因此 ,吸烟 的 早期 小 气 道 病变 虽然 明显 ， 
而 一 般 反映 中 央 气 道 的 普通 肺 功能 的 检查 指标 如 ， 第 一 
秒 用 力 呼 气量 (FEV,) 和 肺活量 25 一 75% 间 的 用 力 呼 气 
流速 ， 均 可 在 正常 范围 。 但 此 时 小 气 道 功能 的 检查 指 
标 : 肺 泡 氨 浓 度 一 次 呼吸 测定 法 、 流 速 -容量 曲线 以 及 闭 
合 容量 测定 却 可 出 现 不 同 程度 的 异常 。 在 此 阶段 的 小 气 
道 病变 是 可 逆 的 , 若 及 时 戒除 吸烟 ,病变 可 以 碱 轻 甚 至 症 
愈 ， 而 相应 的 小 气 道 功 能 检查 指标 也 可 恢复 正常 。 吸 烟 
的 惕 支 患 者 ,其 支气管 慢性 病理 变化 ,突出 地 表现 为 粘 腊 
下 腺 体 增生 与 肥大 。 与 非 吸 姻 者 比 ， 吸 烟 者 的 慢 支 患 病 
率 与 病死 率 均 成 倍数 增长 。 而 且 开 始 吸烟 年 龄 越 早 慢 支 
的 预后 越 差 。 

目前 在 疾病 分 类 上 ， 孔 将 慢 支 归 入 慢性 阻塞 性 肺 疾 
病 (COPD) 因 为 慢 支 同样 具备 COPD 三 个 既 可 分 开 而 又 
相互 关联 的 病理 过 程 ，@ 慢性 粘液 分 泌 过 甚 ,造成 咳嗽 
和 咯 羔 。@ 支气管 路 增 厚 和 管 腔 狭 窄 , 导 致 呼出 气流 阻 
塞 。@ 肺 气 肿 ,由 于 肺泡 壁 的 破坏 引起 支气管 远 端 含 气 
区 的 异常 扩张 。@ 和 @ 将 导致 临床 症状 性 通气 功能 障碍 


表现 ( 见 呼吸 困难 )。 

内 因 “ 指 机 体 素质 条 件 。 

过 敏 性 体质 因素 ， 部 分 慢 支 患者 存在 对 细菌 感 染病 
原 体 的 过 敏 状态 ,各 种 细菌 在 不 同 程度 上 成 为 速 发 型 (I 
型 ) 和 迟 发 型 (I 型 ) 变态 反应 的 变 应 原 。 因 而 部 分 慢 支 
患者 以 喘息 症状 为 突出 表现 , 称 喘息 型 慢 支 ,和 慢性 过 敏 
性 哮喘 的 临床 表现 极为 相似 , 颇 难 鉴别 。 

呼吸 道 防御 功能 低下 和 损伤 ， 如 年 老 体 弱 、 慢 性 消 
耗 性 疾病 、 乔 穴 区 、 胸 廓 畸 型 .维生素 A 和 C 的 缺乏 等 患 
者 ,不 仅 抑制 支气管 柱状 上 皮 纤 毛 的 运动 粘膜 修复 功能 
以 及 溶菌 酶 的 活力 ,而 且 使 整个 机 体 抵抗 力 下 降 , 易 促 发 
慢 支 。 

其 他 ， 如 植物 神经 功能 失调 ， 副 交感 神经 兴奋 引起 
的 支气管 腺 体 分 泌 亢 进 ， 遗传 因素 如 呼吸 道 免疫 球 蛋 白 
A(IEA) 缺 损 \ 无 丙种 球 蛋 白 血 症 、 慢 性 囊 性 胰腺 炎 等, 均 
易 引 起 呼吸 道 反复 感染 .久之 发 展 为 慢 支 。 

临床 表现 和 诊断 ”起 病 比较 潜 隐 , 病 初 症状 不 重 ,类 
似 感 冒 。 好 发 于 冬季 ， 由 上 呼吸 道 感染 引起 咳嗽 、 咯 疝 ， 
清晨 显著 , 疝 呈 白色 粘液 样 泡 沫 状 , 币 而 不 易 咯 出 ， 重 者 
妆 量 逐日 增加 , 若 继 发 细菌 感染 , 咯 黄色 脓 性 羔 。 喘 息 型 
慢 支 有 哮喘 样 发 作 ,气急 ,呼吸 困难 而 不 能 平 卧 。 少 数 病 
例 丫 中 带 血 。 早 期 无 特殊 体征 。 部 分 患者 于 肺 底部 可 听 
到 非 固定 的 干 ,湿性 曙 音 ,咳嗽 咯 痰 后 可 消失 。 喘 息 型 慢 
支 发 作 时 胸部 可 听 到 广泛 哮 鸣 音 ,缓解 后 消失 ,但 干 哆 和 
喘 鸣 可 不 时 出 现 。 长 期 发 作者 有 肺 气 肿 体征 。 

诊断 要 点 ， 慢 支 不 仅 应 具备 每 年 至 少 有 3 个 月 以 上 
的 反复 迁延 慢性 咳嗽 咯 羔 的 症状 ， 和 连续 发 病 2 年 以 上 
的 病史 。 并 且 通 过 胸部 六 射线 透视 、 摄 片 .以 及 相应 的 化 
验 室 检查 ,排除 肺结核 ,支气管 扩张 ， 过 敏 性 哮喘 和 心脏 
病 后 ， 此 时 肺 功能 检查 对 慢 支 的 诊断 有 重要 意义 。 因 为 
慢 支 反复 发 作 ,迁延 不 全 ,必然 导致 气 道 不 可 逆 性 狭窄 而 
并 发 阻塞 性 肺 气 肿 ,此 时 除 小 气 道 功能 检查 异常 外 , 残 量 
可 明显 增加 ,第 一 秒 用 力 呼 气量 远 低 于 正常 预计 值 ,用 力 
呼 气 流速 也 明显 降低 ,用 力 呼 气量 又 称 时 间 肺 活 量 , 即 用 
力 深 吸 气 后 用 最 快速 度 呼出 的 气量 ， 因 此 它 有 时 间 的 因 
素 , 而 有 第 1 秒 、 第 2 秒 ,第 3 秒 用 力 呼 气量 之 分 ,一 般 以 
第 1 秒 用力 呼 气量 占用 力 肺 活 量 的 百分数 表示 :第 1 秒 用 


力 呼 气量 (%)= RE 量 x100[FEV.(%)= 
Ne x100], 如 正常 PEV,(%) 一 39-x100 一 80%， 


则 说 明 第 1 秒 用力 呼 气量 占 整个 用 力 肺活量 的 80 免 。 若 
FEV, 降低 ,同时 FEV,/FVC 亦 低 , 则 提示 气 道 有 阻塞 。 若 
系 单纯 性 慢 支 ,经 治疗 后 ， 这 两 项 指标 应 明显 好 转 ,甚至 
恢复 正常 。 若 两 项 指标 持续 降低 无 好 转 ,结合 病史 则 有 助 
于 慢性 阻塞 性 支气管 炎 的 诊断 。 并 发 阻塞 性 肺 气 肿 进 一 
步 恶化 , 必 将 使 肺 血管 床 循环 面积 降低 ,血管 阻力 上 升 出 
现 肺动脉 高 压 , 右 心室 肥厚 ,久之 心 功能 失去 代 偿 力 ， 引 
起 右 心 衰 竟 。 此 时 肺 的 通气 功能 障碍 ,气体 分 布 不 均 , 换 


气功 能 紊乱 , 则 会 出 现 持续 性 低 氧 血 症 , 伴 有 二 氧化 碳 注 
留 等 严重 肺 心病 表现 ,预后 不 佳 。 

预防 “ 老 慢 支 发 展 到 出 现 并 发 症 阶段 ， 治 疗 难 望 痉 
愈 , 故 应 着 重 预 防 。 

应 适当 锻炼 增强 体质 ,提高 抗 病 能 力 。 如 呼吸 体操 、 
太极 学 、 耐 寒 锻炼 (如 在 夏季 即 开始 逐步 适应 凉水 洗脸 、 
擦 身 等 ) 这 些 活动 只 要 持之以恒 ， 都 能 行 之 有 效 ;积极 预 
防 感 冒 ,年 老 体 弱者 更 应 注意 天 气 冷 台 变 化 ,感冒 流行 其 
闻 , 应 尽量 避免 公共 场所 的 活动 ， 一 旦 感冒 应 及 时 治疗 ， 
病程 长 体 弱 者 最 好 使 用 抗生素 以 防 继 发 细菌 感染 ， 排 除 
病因 ,包括 戒烟 ,改善 环境 卫生 ,预防 大 气 污染 ,避免 接触 
烟尘 。 其 中 以 戒烟 最 重要 ， 吸 烟 是 造成 慢 支 发 病 的 主要 
原因 。 因 为 慢 支 患者 的 支气管 病变 程度 与 吸烟 年 龄 、 吸 
烟 量 密切 相关 。 吸 烟 年 龄 短 或 戒烟 时 间 早 ， 对 防止 支 气 
管 病变 的 恶化 起 很 大 作用 。 应 大 力 鼓励 戒烟 ， 帮 助 患者 
树立 信心 , 除 心理 治疗 外 ,适当 配合 药物 戒烟 ， 减 轻 患者 
的 戒 断 症状 ,提高 戒烟 的 成 功率 。 

治疗 ”缓解 期 的 治疗 目的 在 于 增强 患者 的 抵抗 力 和 
对 细菌 感染 的 免疫 力 。 对 肺 功能 差 复发 倾向 大 的 患者 ， 
可 采用 间断 定时 小 剂量 抗生素 预防 治疗 。 此 外 ， 如 气管 
炎 菌 菌 ( 即 甲 型 链球 菌 .白色 葡萄 球菌 和 卡 他 球菌 三 联 )、 
卡介苗 ( 灭 活 后 的 卡介苗 )、 脂 多 糖 以 及 核 酪 注射 液 等 均 
可 用 来 提高 患者 的 非特 异 免疫 力 。 发 作 期 的 治疗 是 控制 
感染 , 祛 并 和 平 喘 。 一 般 抗菌 治疗 仍 以 青 每 素 为 首选 , 视 
病情 轻重 可 肌肉 注射 或 静脉 点 注 , 或 同时 加 用 链 每 素 。 此 
外 ,常用 抗生素 还 有 四 环 素 、 氧 竹 素 . 庆 大 估 素 、 氨 芷 青 需 
素 以 及 磺 胶 药 ,应 视 细菌 培养 和 药 敏 度 结果 ,有 针对 性 地 
选用 , 切 勿 蓝 用 ,以 防 细菌 耐 药 和 菌 群 失调 ， 以 及 药物 的 
副作用 和 毒性 作用 。 祛 羔 止 咳 药 的 应 用 ， 要 尽量 避免 单 
独 使 用 镇 咏 药 ,对 感染 严重 痰 液 粘 稠 者 应 禁用 ,应 以 祛 疯 
药 为 主 ， 促 进 痰 液 的 引流 。 常 用 氧化 铁 , 棕 色 合 剂 \ 枇 杷 
露 . 矶 化 钾 、 吐 根 糖 浆 、 必 嗽 平等 。 可 视 病情 选用 ,有 时 加 
用 热 轨 湿 化 吸入 剂 如 复方 安息 香 醒 、 胰 脱氧 核糖 核酸 梅 、 
丫 易 净 和 麻 蛋 白醋 等 ,效果 更 好 。 ( 姚 天 检 ) 


mong 

盲 〈blindness) 。 视力 高 度 减 退 或 丧失 到 无 光 感 
的 病态 。 广 义 的 盲 指 双 眼 失 去 识别 环境 的 能 力 ， 难 以 单 
独 料理 日 常生 活 者 。 狭 义 的 盲 指 视力 丧失 致 无 光 感 。 分 
单眼 盲 和 双眼 盲 ,盲人 多 指 双 眼 盲 的 人 。 白 内 障 、 青 光 眼 、 
视网膜 脱离 和 眼 外 伤 等 是 致 盲 的 重要 原因 ( 见 视力 良 
失 )。 ( 陈 英 ) 


maozhuabing 

猫 抓 病 (cat-scratch disease) ”主要 由 家 猫 抓 
人 或 咬 人 引起 的 急性 传染 病 。 临 床 表现 有 发 热 、 抓 伤 部 
位 皮肤 感染 和 淋巴 结 肿 大 。 本 病 为 良性 、 自 限 性 疾病 ,多 
数 病 人 均 在 2、3 个 月 内 自 依 。1950 年 首次 报告 。 主 要 
分 布 于 欧洲 、 南 非 及 南 、 北 美洲 。 美 国 每 年 发 病人 数 约 
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2 000 例 ,儿童 和 青少年 多 见 。 

病原 尚 不 清楚 。 有 人 在 皮肤 抓 伤 处 及 肿 大 的 淋巴 结 
中 发 现 有 革 兰 氏 阴 性 的 短小 杆菌 ,可 用 特殊 培养 基 分 离 ， 
可 能 为 本 病 的 病原 。 亦 有 人 认为 病原 是 一 种 病毒 ,但 应 用 
鸡 豚 、 组 织 培养 和 动物 接种 均 未 能 分 离 出 病毒 。 也 有 人 
认为 病原 是 衣原体 。 约 90% 病 人 是 通过 家 猫 抓 、 咬 或 琵 
后 而 患 病 。 少 数 病人 亦 可 被 狗 抓 、 咬 而 得 病 。 本 病 多 发 
生 于 秋冬 季 。80% 病 人 为 儿童 ,18 岁 以 下 者 占 90%. 病 
后 有 持久 免疫 力 ,再 次 感染 者 罕见 。 

本 病 的 潜伏 期 为 2 一 6 周 。 抓 伤 或 咬 伤 处 皮肤 有 炎 
症 , 疼 痛 ,并 可 化 脓 。 局 部 淋巴 结 肿 大 、 压 痛 , 少 数 病 人 淋 
巴结 化 脓 ， 并 可 破 溃 形成 罕 道 。 亦 可 有 全 身 淋巴 结 轻 度 
肿 大 和 脾 肿 大 。 约 1/3 病人 可 出 现 发 热 ,体温 在 38 一 
41C，, 伴 有 头痛 全 身 不 适 等 。 少 数 病人 于 病 后 3 一 10 天 
出 现 充血 性 班 丘疹 、 结 节 性 或 多 形 性 红 班 。 部 分 病人 有 
结膜 炎 和 结膜 肉芽 肿 , 伴 有 耳 前 淋巴 结 肿 大, 称 为 帕 里 诺 
氏 眼 -淋巴 结 综合 征 。 也 可 发 生 脑 炎 、 脑 膜 炎 、 冰 髓 炎 、 多 
发 性 神经 炎 、 血 小 板 三 少 性 紫 疗 .骨髓 炎 等 。 末 梢 血 白 细 
胞 总 数 及 中 性 粒 细胞 轻 度 增高 ,血沉 增 快 。 

诊断 依据 :有 被 猫 抓 伤 或 咬 伤 史 ; 抓 伤 处 皮肤 发 类 和 
化 脓 , 局 部 淋巴 结 肿 大 和 发 热 等 典型 临床 表现 ! 汉 格 - 罗 
斯 皮肤 试验 阳性 ( 取 淋 巴结 肪 液 ,经 培养 无 细菌 生长 ， 加 
入 4 倍 生理 盐水 ， 置 60C 水 箱 中 放置 10 小 时 , 以 5 000 
转 /分 离心 , 取 上 清 液 作 抗原 液 取 抗原 液 0.1 毫 升 注射 于 
前 将 掌 侧 皮 内 ,48 一 72 小 时 后 , 若 注射 部 位 硬结 0.5 厘 
米 为 阳性 ,否则 为 阴性 ); 淋 巴结 活体 检查 ,出 现 网 状 细胞 
增生 和 坏死 性 肉芽 肿 病变 , 即 可 诊断 本 病 。 

目前 尚 无 特效 治疗 ,以 对 症 治疗 为 主 ,可 用 退 热 镇 痛 
药 退 热 及 止痛 。 淋 巴结 化 脓 时 可 穿刺 抽 脓 ， 以 威 轻 发 热 
及 全 身 中 毒 症状 。 不 宜 切 开 引 流 ， 以 免 形成 瘘管 。 有 继 
发 感染 时 可 用 抗生素 。 预 防 本 病 应 避免 被 猫 抓 伤 及 咬 伤 。 
若 发 生 抓 、 咬 伤 时 ,可 局 部 涂抹 碘 酒 及 酒精 。 

《斯 崇文 ) 


maonangyan 
毛囊 炎 〈folliculitis) 主要 由 金黄 色 葡萄 球菌 
引起 的 毛 讲 炎症 。 可 为 原 发 性 ， 也 可 继 发 于 某 些 痉 痒 性 
皮 里 鹤 。 初 起 为 票 粒 大 的 毛 春 性 丘 疙 ,逐渐 形成 脓 疱 。 脓 
疱 破裂 后 排出 少量 脓 液 ,继而 干燥 结 病 , 经 1 周 左右 痴 脱 
而 意 , 一 般 不 留 疗 痕 ,自觉 有 痒 感 或 轻 度 疼痛 。 本 病 好 发 
于 面部 ,也 可 见于 役 干 四 肢 、 腋 部 .阴部 等 处 , 毛 宫 炎 有 一 
些 特殊 类 型 ， 傅 后 有 毛发 脱落 ， 形 成 小 片 萎缩 性 疗 痕 者 
称 秃 发 性 毛囊 炎 # 发 生 在 项 部 , 愈 后 留 有 乳头 状 瘦 妆 增生 
者 称 疗 痕 疙 将 性 毛囊 炎 ， 发 生 在 胡须 部 者 称 须 疮 。 病 理 
变化 为 毛 奏 口 和 毛 春 深 部 化 有 忠 性 炎症 。 浸 词 的 细胞 主 
要 为 嗜 中 性 细胞 。 

治疗 可 根据 病情 的 严重 程度 选用 抗生素 或 磺 胶 类 药 
物 。 慢 性 容易 复发 者 可 试用 自家 菌 苗 或 葡萄 球菌 混合 菌 
苗 治疗 。 局 部 可 涂 用 2 多 碘 醒 或 抗生素 软膏 。 

( 范 廉洁 ) 
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maoqlao nangzhong 

毛 鞘 囊 肿 (trichilemmal cyst) 位 于 真皮 或 
皮下 隆起 的 肿 物 , 内 含 角质 素 。 旧 称 皮 脂 囊 肿 ,俗称 粉 瘤 。 
由 于 其 囊 壁 细胞 与 皮脂 腺 无 关 ,而 与 毛 春 外 根 精 相似 , 故 
现在 称 为 毛 精 囊肿 ,又 称 毛发 表 肿 。 

本 病 好 发 于 头皮 部 , 皮 损 为 半球 形 或 热 卵 石 形 肿 物 ， 
和 柔 官 而 有 弹性 ,直径 0.5 至 数 厘米 ,表面 肤色 正常 或 略 带 
青白 色 。 顶 部 与 表皮 粘连 ,不 易 活动 。 秦 肿 表面 中 央 可 
有 一 小 孔 , 为 扩大 的 毛囊 孔 , 肿 物 数目 不 一 , 少 至 1 个 ,多 
的 可 达 数 十 个 。 本 病 无 自觉 症状 ,不 影响 健康 ,有 时 因 细 
微 破 损 引起 继 发 感染 而 突然 红肿 或 破 溃 。 

本 病 的 临床 表现 与 表皮 样 囊肿 完全 相同 ,无 法 区 别 。 
病理 学 检查 发 现 ， 表 皮 样 囊肿 的 囊 壁 上 皮 与 毛囊 漏斗 部 
相似 ， 而 毛 蒜 囊肿 的 事 壁 上 皮 则 与 毛宁 外 根 精 相似 。 此 
外 ,表皮 样 囊肿 除了 见于 头 部 外 ， 还 可 见于 面部 ,躯干 及 
四 肢 。 

一 般 无 需 治 疗 ， 若 继 发 细菌 感染 可 用 抗生素 ， 必 要 
时 切 开 引 流 。 反 复 感染 者 可 手术 切除 。 ( 王 定 邦 ) 


Mao Shoubal 

毛 守 白 (Mao Shou Pai1912~ ) 中国 寄 
生 虫 学 家 。1912 年 12 月 30 日 生 于 上 海 市 .1937 年 毕业 于 上 
海 震 旦 大 学 医学 系 。1938 一 1939 年 在 法 国 巴黎 大 学 医学 
院 进修 。1941 年 任国 立 上 海 医 
学 院 寄生 虫 学 讲师 。1942 年 随 
上 海 医学 院内 迁 重庆 ， 任 寄生 
虫 学 和 细菌 学 副教授 。1944 年 
任 中 央 卫 生 实验 院 寄生 虫 学 技 
师 ,其 间 于 1947~1948 年 赴 美 
国 、 英 国 和 埃及 进修 和 考察 血 
吸虫 病 ， 并 在 美国 国立 卫生 研 
究 院 合作 进行 血吸虫 病 研究 。 
1950~1956 年 任 中 央 卫 生 研 
究 院 华东 分 院 技 师 、 研 究 员 。 1956 年 后 任 中 国医 学 科学 
院 寄生 虫 病 研究 所 (1983 年 8 月 划 归 中 国 预防 医学 科学 
院 ) 研究 员 、 副 所 长 、 所 长 、 名 誉 所 长 。1984 年 6 月 兼 
任 中 国 预 防 医学 科学 院 科技 顾问 。 曾 任 《 中 国 寄生 虫 学 
与 寄生 虫 病 杂志 》 主 编 ， 世 界 卫生 组 织 全 球 医学 研究 咨 
询 委员 会 委员 ,世界 卫生 组 织 疙 疾 ,血吸虫 病 和 丝 虫 病 合 
作 中 心 主任 。 1984 年 在 日 内 瓦 召开 的 第 37 届 世 界 卫生 
大 会 上 被 授予 "里昂 伯 尔 纳 ” 基 金奖。1989 年 被 授予 法 
国 佩 皮 尼 昂 大 学 名 誉 博士 称号 。 他 长 期 研究 严重 危害 中 
国人 民 健 康 的 寄生 虫 病 , 特 别 是 血吸虫 病 ,在 日 本 血吸虫 
及 其 中 间 宿主 钉螺 的 生物 学 、 血 吸虫 病 的 免疫 诊断 和 实 
验 治疗 等 研究 工作 中 ， 获 得 一 系列 有 理论 意义 和 实用 价 
值 的 成 果 ,为 血吸虫 病 的 防治 作出 贡献 。 证 明 中 国 大 陆 的 
钉螺 是 一 个 种 , 即 湖北 钉螺 , 而 非 十 几 个 种 , 创 用 肝 卵 抗 
原作 皮 内 试验 ,方便 了 普查 工作 。 他 还 长 期 从 事 医学 寄生 
虫 学 的 教学 工作 ,培养 造就 了 一 大 批 本 专业 的 科技 骨干 。 


他 主编 (或 合作 主编 ) 的 主要 著作 有 《血吸虫 病 学 ?《 血 吸 
虫 生物 学 和 血吸虫 病 的 防治 》《 寄 生 虫 病 学 》《 中 国医 学 


百科 全 书 ' 寄 生 虫 学 与 寄生 虫 病 学 ?等 。 “(和 孙 售 建 ) 
Mao Xlejun 
毛 沟 均 (Mao Hsieh Chin1901~1979) 中 国 


口腔 医学 家 \ 口 腔 正 畸 学 创建 者 1901 年 7 月 15 日 生 于 四 
川 省 仁寿 县 ,1979 年 6 月 4 日 卒 于 北京 .1930 年 毕业 于 华 
西 协 合 大 学 牙医 学 系 。1935~ 
1936,，1941 一 1949 年 两 次 赴 美 
国 留学 。1930 一 1942 年 在 私立 
北平 协和 医学 院 任 助教 .讲师 、 
副教授 。1942 一 1945 年 任 北平 
市 第 一 卫生 事务 所 牙科 主任 ， 
对 中 小 学 生 口 腔 预 防 保健 工 
作 ， 极 为 认真 。1945 年 后 ， 任 
北京 大 学 医学 院 牙医 学 系 教 
授 , 系 主任 , 正 畸 科 主 任 , 口腔 
矫形 教研 组 主任 。 任 《中 华 口 腔 科 杂 志 》 总 编辑 ， 中 央 卫 
生 部 口腔 医学 专题 委员 会 主任 委员 。 他 在 口腔 医学 教育 
中 的 重大 贡献 在 于 把 口腔 医学 教学 计划 中 的 基础 医学 、 
临床 医学 和 口腔 专业 各 自 所 占 的 位 置 作 了 比较 合理 的 安 
排 ， 使 牙医 学 具备 医学 科学 的 基础 ， 从 而 能 使 牙医 学 发 
展 为 现代 口腔 医学 。 他 是 中 国 口腔 正 畸 学 科 的 创建 者 。 
1949 年 他 从 美国 哈佛 大 学 医学 院 进修 回国 后 , 立即 在 北 
京 医学 院内 开设 正 畸 学 科 。 30 多 年 来 培养 了 许多 人 才 。 
他 根据 人 类 演化 过 程 中 牙 量 与 骨 量 的 比例 关系 ， 提 出 错 
猴 畸 形 的 分 类 法 ， 此 分 类 法 既 有 科学 基础 ， 又 能 指导 实 
践 ,被 称 为 “ 毛 氏 错 狼 畸 形 分 类 "。 他 长 期 从 事 正 畸 学 的 临 
床 实践 , 1973~1979 年 期 间 创制 “ 环 托 式 活动 矫正 器 ”。 
他 主编 的 《口腔 矫形 学 》 列 为 全 国 统 编 教材 。 
( 郑 且 著 ) 

melgulkangzhen 
玫瑰 糠 疹 (pityriasis rosea) 一 种 常见 的 自 
限 性 炎症 性 皮肤 病 。 基 本 损害 为 椭 贺 形 钱 必 性 红斑 , 伴 程 
度 不 等 的 冶 痒 。 多 见于 青 壮年 ,女性 略 多 于 男性 ,好 发 生 
于 春秋 季 。 病 因 不 明 ,可 能 与 病毒 感染 有 关 。 

病理 上 无 特异 性 改变 ,可 见 表皮 灶 性 角 化 不 全 、 苦 层 
海绵 水 肿 ,真皮 浅 层 水 肿 及 小 血管 周围 淋巴 细胞 浸润 , 偶 
见 哮 中 性 细胞 和 哮 酸 性 细胞 。 

典型 的 发 病 过 程 为 ， 先 在 躯干 或 四 肢 近 端 出 现 一 个 
椭 贺 形 环 状 鲜 悄 班 , 一 般 直 径 2 一 6cm, 即 前 驱 班 或 母 班 。 
约 1 一 2 周 后 ,躯干 和 四 肢 近 端 远 发 类 似 皮 疹 ,但 较 小 , 皮 
疹 呈 椭圆 形 ,其 长 轴 与 皮肤 纹理 走行 一 致 -损害 呈 淡 红色 
或 黄 褐 色 , 边 缘 略 隆起 ,中 心 有 糠 秘 样 锋 悄 。 头 、 面 . 颈 部 
及 肘 膝 以 下 部 位 很 少 发 疹 。 儿 童 可 见 不 典型 皮疹 ， 且 分 
布 亦 不 典型 。4~6 周 后 皮疹 可 自行 消退 , 退 后 留 有 轻 度 
色素 沉着 ,一 般 不 再 复发 偶 有 渗 出 或 出 血性 损害 。 

根据 皮疹 特点 诊断 不 难 ,但 有 时 需 与 下 列 疾病 鉴别 : 


@ 体 蹇 。 前驱 班 或 皮疹 少 时 ， 玫 瑰 糠 疹 可 误诊 为 体 窒 ， 
后 者 边缘 部 乔 忆 真菌 检查 阳性 ， 可 资 鉴 别 。 昌 早期 银 毛 
病 。 此 病 分 布 多 在 四 肢 伸 侧 及 肘 肤 部 , 鳞 局 较 厚 , 呈 银白 
色 , 刊 悄 后 可 见 点 状 出 血 ,病程 长 ,好 复发 。 

治疗 本 病 可 内 服 抗 组 胶 类 或 镇 静 药 如 安泰 乐 等 ,外 
涂 安 抚 性 药水 如 炉 甘 石 捞 剂 ， 也 可 外 用 皮质 类 固 醇 霜 
育 , 严 重 者 可 内 服 小 尼 松 。 紫 外 线 照射 可 促使 皮疹 消退 。 
内 服 中 草药 ,以 清热 解毒 及 清热 凉 血 为 主 方剂 。 

( 郭 英 年 ) 

meldu 
梅毒 (syphilis) 。 由 苍白 密 螺旋 体感 染 引 起 的 全 
身 性 慢性 传染 病 。 主 要 通过 性 交 传染 ， 为 性 传播 疾病 的 
一 种 .中 华人 民 共 和 国 成 立 前 梅毒 在 中 国 流行 较 广 , 其 后 
昌 一 度 明 显 减少 ,近年 来 又 有 增加 。 及 时 接受 青 德 案 治 疗 ， 
预后 良好 。 梅 毒 在 世界 各 地 均 有 流行 ， 于 明 朝 末年 传人 
中 国 。 

病原 体 ”梅毒 螺旋 体 即 苍白 螺旋 体 ， 在 一 般 显微镜 
下 不 能 看 到 ， 需 经 特殊 染色 或 暗 视野 显微镜 检查 才能 显 
现 。 在 暗 视野 显微镜 下 比 其 他 螺旋 体 白 亮 , 长 6~15pm 
(平均 8um), 旦 整齐 规则 的 螺旋 状 ,有 螺旋 8 一 12 个 。 能 
作 有 节律 的 运动 ， 或 依 长 轴 旋 转 前 进 , 或 弯曲 如 蛇 形 运 
动 ,或 伸缩 运动 ,此 种 特殊 形态 及 运动 方式 有 助 于 与 其 他 
螺旋 体 鉴别 。 人 是 梅毒 的 唯一 传染 源 。 梅 毒 螺旋 体 只 能 
穿 过 粘膜 ,不 能 穿 过 正常 皮肤 ,在 阴部 等 湿润 部 位 易于 生 
存 , 故 梅毒 主要 经 性 行为 传播 。 口 腔 粘膜 有 下 将 者 ,唾液 
中 含有 的 梅毒 螺旋 体 可 通过 接吻 经 口腔 粘膜 传播 。 破 损 
的 皮肤 (如 医务 人 员 操 作 时 损伤 的 皮肤 ) 与 带 有 螺旋 体 的 
病 损 接 触 , 也 可 受 染 , 但 极 少见 。 这 样 引起 的 梅毒 一 开始 
即 是 二 期 称 作 突 发 梅毒 ,不 表现 下 痛 。 接 触 带 有 病原 体 
的 用 品 可 间接 传染 ,但 更 少见 ,梅毒 (尤其 是 早期 梅毒 ) 孕 
妇 血 内 的 病原 体 可 经 胎盘 传染 给 胎儿 。 梅 毒 螺旋 体 在 人 
体内 可 长 久生 存 繁殖 ， 在 人 体外 则 很 脆弱 。 在 干燥 环境 
下 或 接触 普通 化 学 品 时 ， 很 易 死 亡 。 可 立即 被 肥皂 水 杀 
灭 ,在 1:1 000 的 石炭 酸 溶液 中 , 15 分 钟 死亡 , 在 潮湿 的 
毛巾 上 可 存活 数 小 时 。 在 适宜 条 件 下 ,每 30 小 时 横断 繁 
殖 一 次 。 在 分 烈 繁殖 期 易 被 抗 梅毒 药物 杀 灭 。 青 短 素 在 
血清 中 的 浓度 为 0.03U/ml 时 即 可 和 杀 灭 梅毒 螺旋体， 故 
是 治疗 梅毒 的 首选 药物 。 

临床 表现 梅毒 分 为 三 期 , 即 一 期 ( 原 发 ) 梅 毒 .二 其 
梅毒 及 晚期 梅毒 . 原 发 和 二 期 梅毒 又 统称 为 早期 梅毒 * 依 
时 间 分 ,在 2 年 内 的 为 早期 ,因原 发 和 二 期 梅毒 的 症状 绝 
大 多 数 在 2 年 内 出 现 , 病 损 内 有 大 量 螺旋 体 ,是 造成 梅毒 
流行 的 主要 传染 源 。 早 期 梅毒 较 易 根治 。 病 程 在 2 年 以 
上 的 为 晚期 梅毒 , 病 损 内 螺旋 体 极 少 , 一般 无 传染 性 , 但 
党 侵犯 某 些 内 脏 ,治疗 较 困难 。 

后 天 梅 替 又 称 获得 性 梅毒 。 多 经 性 交 传染 ， 病 程 
分 为 三 期 。 

@ 一 期 梅毒 。 梅 毒 螺旋 体 进入 皮肤 或 粘膜 后 , 即 开 
始 繁殖 ， 并 使 局 部 发 生 炎 症 , 2~4 周 后 在 螺旋 体 进入 部 
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位 发 生 演 疡 和 糜烂 , 称 为 下 痛 , 下 痛 最 常见 的 部 位 , 男性 
多 在 冠状 沟 , 龟 头 、 阴 茎 等 处 ;女性 多 在 大 小 阴 层 部 位 , 宫 
颈 部 虽 也 较 常见 ,但 不 易 被 发 现 。 此 外 ,口唇 .乳头 .手指 
等 部 位 也 可 发 生 ,但 少见 , 因 抚摸 接触 带 螺 旋 体 病 损 处 而 
受 染 ,或 系 污染 器 物 的 间接 传染 所 致 。 下 痛 多 为 1 个 ,有 
时 也 多 发 ,无 痛 痒 ,表面 干净 无 及 性 物 , 触 之 有 软骨 样 硬 
度 , 故 又 称 硬 下 痛 。 下 痛 发 生 后 几 天 ,区 域 性 淋巴 结 肿 大 ， 
阴部 感染 者 则 表现 腹股沟 淋巴 结 发 炎 ， 其 特点 是 淋巴 结 
虽 肿 大 ,但 不 痛 也 不 破 溃 , 可 活动 。 由 于 人 体 对 梅毒 螺旋 
体 逐 渐 产生 了 免疫 力 ,通常 在 1 个 月 内 下 将 可 自然 消退 ， 
留 下 轻微 的 琴 缩 性 疤痕 ,有些 患 者 下 疮 尚未 完全 消退 ,二 
期 病变 即 已 出 现 ,因此 同时 出 现 两 期 的 症状 .也 有 部 分 串 
者 一 期 梅毒 的 症状 不 明显 。 这 种 情况 在 女性 患者 更 常见 ， 
可 能 因 下 疹 发 生 在 宫颈 或 阴道 部 因而 不 为 患者 所 注意 。 

@ 二 期 梅毒 。 下 痛 消 退 后 ,螺旋 体 在 体内 仍 继续 繁 
殖 , 一 期 梅毒 后 1~2 个 月 内 即 可 侵犯 皮肤 粘膜 和 全 身 器 
官 。 二 期 梅毒 的 症状 绝 大 多 数 是 在 感染 后 2 年 内 相继 或 
同时 出 现 ,梅毒 疹 是 最 主要 的 症状 其 特点 是 全 身 广泛 对 
称 分 布 ,掌中 ,肛门 、 生殖器 等 部 为 常 受 侵 的 部 位 , 无 兰 
痛 。 几 周到 几 月 后 ,由 于 人 体 免疫 力 继续 增高 ,皮疹 可 自 
然 消 退 。 二 期 梅毒 的 皮疹 主要 是 班 疹 壬 疹 。 最 常见 最 
早出 现 的 是 玫瑰 疹 , 全 身 对 称 分 布 , 其 中 发 生 在 手掌 、 足 
距 呈 铜 红色 的 钱 肩 班 是 颇具 特征 性 的 ,皮疹 短期 可 消退 ， 
但 可 复发 ,部 分 可 发 展 为 大 的 班 疮 或 环形 班 。 从 班 疮 可 发 
展 为 斑 丘 疹 , 也 可 一 开始 即 为 丘疹 。 丘 疹 可 大 可 小 ,小 者 
群集 成 片 或 成 若 花 样 梅毒 浆 。 以 上 二 期 梅毒 疹 出 现 较 早 ， 
称 早 发 二 期 梅毒 疹 . 而 晚 发 二 期 梅毒 疹 发 生 较 晓 , 常 局 限 
于 某 些 部 位 。 常 成 群 。 有 时 中 央 有 一 个 大 丘疹 ,外 围 有 多 
数 小 丘疹 , 称 为 伞 形 疹 。 有 的 可 成 片 ,上 被 鱼 悄 似 名 局 病 。 
有 的 中 央 丘 疹 消 退 ,外 围 丘 疹 连 接 融 合 呈 环 形 或 弧 形 ,发 
生 于 生殖 器 ,肛门 等 皱 初 湿 词 部 位 ,增生 湿润 的 病 损 称 为 
湿 丘 疹 , 大 的 形成 增生 性 班 块 , 称 为 扁平 湿疣 。 层 ,类 和 舌 
部 粘膜 可 发 生 湿 丘 疹 和 贺 形 或 卵 贺 形 灰白 色 粘 膜 谢 。 发 
生 于 咽喉 者 除 疼痛 外 还 可 引起 声 哪 甚至 失 音 。 这 些 病 损 
表面 可 有 大 量 螺旋 体 ,传染 性 很 强 。 此 外 , 头 部 还 可 有 小 
片 秃 发 班 ,手指 可 发 生 梅毒 性 甲 沟 炎 。 各 种 二 期 梅毒 的 皮 
损 都 会 自然 消失 。 全 身 症状 有 倦怠 、 低 热 . 关 节 肌肉 痛 等 ， 
这 些 症状 多 在 晚间 加 重 。 全 身 淋 巴结 常 有 发 炎 。 项 、 枕 部 、 
耳 后 , 乳 旁 \ 腋 和 滑车 上 淋巴 结对 称 性 肿 大 ,有 诊断 价值 。 
也 可 发 生 中 度 贫 血 、 脾 大 、 黄 瘟 性 肝炎 .虹膜 睫 状 体 炎 、 关 
节 炎 、 滑 膜 炎 和 骨膜 炎 等 。 神 经 系 也 可 受 侵犯 ,晚间 加 重 
的 头痛 常 是 早期 梅毒 性 脑膜 类 的 症状 ， 还 可 发 生 脑 神经 
麻痹 。 二 期 梅毒 可 自行 消退 ， 病 情 又 静止 数 月 乃至 多 年 
(第 二 期 潜伏 梅毒 )。 

@ 三 期 梅毒 。 未 经 治疗 的 梅毒 患者 在 感染 后 2、3 年 
甚至 10 多 年 有 40% 发 生 各 种 晚期 症状 。 从 抗生素 问世 
以 来 ， 由 于 梅毒 患者 大 多 在 早期 接受 过 特效 的 青霉素 等 
抗生素 治疗 ， 晚 期 梅毒 已 很 少 发 生 。 晚 期 梅毒 可 侵犯 全 
身 任何 脏 器 ,皮肤 粘膜 梅毒 最 为 常见 。 特 点 是 病 损 内 螺旋 
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体 极 少 , 故 一 般 无 传染 性 。 病 损 分 布 不 象 二 期 梅毒 那样 广 
泛 对 称 , 常 局 限于 某 些 部 位 ,四 肢 、 头 、 面 和 后 背 等 为 好 发 
部 位 ,无 痛 痒 , 有 自然 愈合 的 趋向 , 但 损害 的 组 织 反应 经 
常 造成 较 大 的 破坏 , 愈 后 常 留 冯 痕 。 病 损 分 为 表 浅 的 结 节 
和 深 在 的 树胶 肿 , 前 者 为 豆 大 的 结 节 , 群 集成 块 状 ， 常 中 
央 愈 合 而 向 外 转发 展 ,从 而 形成 各 种 环形 或 弧 形 , 常 破 溃 
成 疮 ,愈合 结 部。 树胶 肿 是 皮下 或 更 深 组 织 的 坚实 结 节 ， 
后 延 及 皮肤 和 粘膜 ,可 大 和 如 源头 , 易 坏 死 形成 有 诺 稍 的 涡 
疡 。 树 胶 肿 可 发 生 于 任何 部 位 , 舌 . 宣 胆 . 软 胆 、 各 等 部 党 
受 侵犯 ,因此 形成 穿孔 或 缺损 等 。 骨 关节 损害 也 较 多 见 ， 
特别 是 骨膜 类 , 晚间 和 静止 时 疼痛 加 重 , 其 他 如 骨科 炎 、 
骨 炎 、 近 关节 结 节 少见 。 发 病 最 多 和 预后 严重 的 是 心血 管 
和 神经 系统 梅毒 .心血 管 系统 梅毒 主要 表现 主动 脉 炎 、 主 
动脉 辩 团 锁 不 全 和 主动 脉 瘤 。 神 经 梅毒 侵犯 中 要 神经 系 
统 ， 常 见 消 租 疡 和 全 身 麻 兽 。 此 外 ， 还 可 发 生 梅毒 性 脑 
膜 炎 、 脑 和 背 莲 的 血管 梅毒 等 。 这 些 多 在 感染 10 多 年 后 
发 生 。 

先天 桥 毒 ”由 孕妇 血 中 的 梅毒 螺旋 体 经 胎盘 传染 引 
起 的 胎儿 梅毒 。 又 称 胎 传 梅毒 。 一 般 在 妊娠 4 个 月 后 发 
生 , 因 此 时 胎盘 绒毛 上 细胞 滋养 层 溶解 ,螺旋 体 得 以 从 母 
亲 侵入 胎儿 。 胎 儿 传 染 梅毒 后 , 重 者 死亡 并 引起 流产 , 轻 
者 出 生 后 表现 先天 梅毒 的 症状 。 先 天 梅毒 的 症状 与 后 天 
梅毒 基本 相似 ， 但 因 是 经 血 流传 染 ， 故 无 一 期 梅毒 (下 
痛 )。 

@ 早期 先天 梅毒 。 相 当 于 后 天 二 期 梅毒 ,但 病情 较 
重 , 皮肤 粘 脐 症状 为 最 常见 。 多 于 生 后 3 周 ~3 月 发 病 。 
与 后 天 二 期 梅毒 病 损 不 同 处 在 于 破坏 性 较 大 ， 愈 后 留 痕 
痕 ,好 发 于 手 ` 足 、 口 肛门 及 外 阴 等 处 , 可 出 现 疱疹 、 性 
裂 , 甲 沟 炎 和 甲 床 炎 等 。 鼻 、 唇 .口腔 和 吃 部 粘膜 常 表现 为 
卡 他 性 炎症 、 糜 烂 . 改 烈 或 溃疡 ,软骨 炎 和 骨膜 类 也 常见 。 
常见 的 内 脏 病变 为 肝 脾 肿 大 。 

@ 晚期 先天 梅毒 。 症 状 亦 与 后 天 梅毒 相似 ,但 因 很 
少 发 生 心血 管 和 神经 系统 梅毒 ， 故 一 般 病情 较 轻 。 主 要 
损害 是 间 质 性 角 痢 类 和 神经 性 耳 倪 ， 可 严重 影响 视力 和 
听力 ,皮肤 粘膜、 骨骼 和 内 脏 损 害 较 少见 。 晚 期 先天 梅毒 
的 患者 还 常 可 出 现 一 些 因 梅毒 影响 发 育 而 致 的 体征 ， 其 
中 一 些 有 较 大 诊断 价值 ,如 哈 钦 森 氏 牙 ( 上 方 中 央 一 对 切 
牙 , 下 端 小 于 上 端 , 厚度 等 于 宽度 , 切 缘 中 央 有 一 半月 形 
缺口 ), 桑 棋 牙 ( 患 儿 6 岁 时 才 表现 ,第 一 恒 磨牙 咀 喝 面 四 
个 牙 尖 凸 起 呈 结 节 状 ,并 向 中 心 部 倾 儿 , 故 牙 形似 柔 棋 )， 
硬 膨 高 符 , 额 骨 贺 凸 , 肥 骨 呈 佩 刀 状 舟 状 扇 肝 骨 等 。 

潜伏 梅 奏 无 临床 活动 症状 ,而 根据 病史 、 后 遗 的 体 
征 和 梅毒 血清 反应 阳性 而 诊断 的 梅毒 。 是 梅毒 自然 病程 
中 的 一 个 阶段 或 是 治疗 影响 的 结果 。 由 有 症状 的 梅毒 转 
化 而 来 ， 也 可 转变 为 有 症状 的 梅毒 ， 按 其 感染 时 间 的 长 
短 , 也 分 为 早期 和 晚期 ;感染 在 2 年 以 内 的 为 早期 ;2 年 以 
后 的 为 晚期 。 早 期 也 有 传染 性 。 

诊断 ”各 期 梅毒 都 有 特殊 的 临床 症状 和 特点 ， 若 见 
下 痛 伴 有 淋巴 结 肿 大 ， 全 身 广汉 对称， 特别 是 同时 在 手 


掌 、 足 中 有 斑 疹 或 丘疹 而 无 痛 痒 症状 ,或 生殖 器 部 有 温 泣 
增生 班 丘疹 块 (扁平 湿疣 ) 并 伴 有 全 身 性 淋巴 结 种 大 时 ， 
应 考虑 到 早期 梅毒 的 可 能 。 若 病人 有 不 洁 性 交 史 ， 梅 毒 
的 可 能 性 更 大 。 此 时 应 进行 实验 室 检查 ， 实 验 室 检查 有 
梅毒 螺旋 体检 查 和 梅毒 血清 反应 检查 。 临 床 常用 的 螺旋 
体检 查 法 为 暗 视野 映 光 法 ,梅毒 螺旋 体 的 螺旋 紧密 规则 ， 
折光 强 ,运动 活泼, 易于 辨认 。 发 现 梅毒 螺旋 体 对 一 期 梅 
毒 诊断 很 有 帮助 ， 特 别 是 已 出 现下 痛 而 血清 梅毒 反应 未 
转 为 阳性 前 更 有 诊断 意义 ,在 二 期 梅毒 的 粘膜 班 、 湿 丘疹 
和 扁平 湿疣 等 病 损 内 也 容易 找到 梅毒 螺旋 体 。 梅 毒 血 清 
试验 方法 很 多 ， 所 用 抗原 有 非 螺旋 体 抗原 ( 心 拟 脂 抗原 ) 
和 梅毒 螺旋 体 抗原 两 类 。 过 去 常用 粗 制 牛 心心 拟 脂 抗原 
做 沉淀 试验 ( 卡 恩 氏 试验 ， 曾 译 康 氏 试验 等 ) 和 补体 结合 
试验 ( 瓦 瑟 曼 氏 试验 等 ) 目 前 应 用 的 性 病 研究 室 (VDRL) 
玻 片 试验 则 以 纯 心 拟 脂 作 抗原 ， 其 成 分 纯净 ， 试 验 结 
果 稳 定 。 以 梅毒 螺旋 体 作 抗原 的 试验 ， 国 际 上 常用 的 有 
荧光 螺旋 体 抗体 吸收 试验 (FTA-ABS) ,苍白 螺旋 体 血 凝 
试验 (TPHA) 等 ,其 特异 性 强 ,敏感 度 高 。 梅 毒 血清 试验 
对 各 期 梅毒 的 诊断 都 很 重要 ,早期 梅毒 常 有 强 阳性 反应 。 
潜伏 梅毒 和 无 症状 神经 梅毒 因 无 活动 的 临床 症状 ， 主 要 
靠 梅毒 血清 试验 诊断 ， 但 应 注意 梅毒 血清 试验 可 以 出 现 
假 阳性 反应 ,一 些 非 梅毒 的 疾病 , 如 疤 疾 、 系 统 性 红 迹 蓝 
学 等 可 出 现 阳性 反应 , 称 为 生物 学 假 阳 性 反应 ,在 下 痛 的 
早期 ， 梅 毒 血 清 反应 常 为 阴性 ， 晚 期 梅毒 中 也 可 阴性 ， 
特别 是 在 晚期 神经 梅毒 的 脊 般 准 患者 阴性 率 可 达 30~ 
50% 

治疗 青 圳 素 是 最 有 效 的 杀 梅 毒 螺旋 体 药 ， 至 今 未 
发 现 有 抗 药 者 。 由 于 梅毒 螺旋 体 的 生活 周期 较 长 ， 需 维 
持 有 效 的 血 浓度 10 天 以 上 方 能 彻底 杀 灭 。 对 青霉素 过 敏 
的 患者 ， 可 口服 四 环 素 或 红 霉 素 。 约 一 半 早 期 先天 及 后 
天 梅毒 患者 在 第 1 针 青 震 素 治疗 后 12 小 时 内 发 生发 热 、 
头痛 和 关节 痛 等 全 身 症状 ,梅毒 损害 加 重 ,但 在 以 后 的 治 
疗 中 不 会 再 发 生 ， 这 称 为 雅 里 施 - 赫 克 斯 海 默 二 氏 反 应 ， 
可 能 与 梅毒 螺旋 体 大 量 被 杀 死 ， 其 蛋白 质 等 释 出 引起 局 
部 的 中 毒性 或 过 敏 性 反应 有 关 。 在 晚期 梅毒 中 此 种 反应 
很 少 发 生 ,但 若 有 心血 管 和 神经 系统 梅毒 病变 ,也 可 因此 
反应 而 发 生 冠 状 动脉 急性 阻塞 、 瘾 病 发 作 、 急 性 视力 减 
退 , 故 晚期 梅毒 治疗 时 , 应 查 心血 管 情况 , 在 青霉素 治疗 
的 同时 , 用 皮质 类 固 醇 激 素 ,以 减轻 雅 里 施 - 赫 克 斯 海 默 
二 氏 反 应 。 驱 梅 治疗 后 应 进行 临床 和 血清 追查 ,一 般 在 治 
疗 后 3 个 月 .6 个 月 ,12 个 月 和 24 个 月 复查 。 若 有 临床 和 
血清 复发 , 应 以 加 倍 量 治疗 。 这 种 复发 多 在 治疗 后 头 10 
年 内 出 现 ,晚期 患者 的 追查 期 更 长 。 经 过 治疗 的 早期 梅毒 
患者 ,95 多 可 以 临床 首 愈 85 一 95 匈 的 患者 梅毒 血清 反应 
转 为 阴性 。 在 晚期 潜伏 梅毒 治疗 效果 也 很 满意 ,但 晚期 心 
血管 和 神经 梅毒 的 预后 视 器 官 损伤 的 程度 而 定 ， 一 般 预 
后 不 佳 。 先 天 梅毒 的 治疗 效果 大 致 如 上 。 

梅毒 病人 的 婚姻 、 家 庭 和 生育 “梅毒 不 但 危害 个 人 
的 健康 ,还 可 危及 家 庭 和 后 代 。 男 女 一 方 患 梅毒 后 ,尤其 


是 病 期 短 又 未 接受 过 合理 治疗 者 ,会 把 梅毒 传染 给 对 方 。 
有 梅毒 的 妇女 若 未 经 合理 治疗 ,也 会 把 梅毒 传染 给 胎儿 ， 
造成 早产 、 流 产 及 死 产 ,少数 活 产 的 胎儿 也 很 可 能 有 胎 传 
梅毒 。 接 受过 一 定时 间 的 、 足 量 正 规 的 抗 梅 毒 治疗 ,有 些 
人 虽然 接受 充足 正规 的 治疗 ,梅毒 血清 却 持久 阳性 ,但 只 
要 脑 冰 昔 液 检查 正常 ,可 结婚 。 除 梅毒 患者 本 人 应 及 时 接 
受 治疗 外 ， 其 配偶 也 要 接受 有 关 梅 毒 的 检查 ， 若 已 被 传 
染 ,应 立即 治疗 ; 若 未 被 传染 , 则 夫妻 应 暂时 分 居 , 避 免 性 
接触 ,直至 受 染 者 已 接受 过 充分 治疗 为 止 。 孕 妇 患 梅毒 ， 
应 该 接受 抗 梅毒 治疗 ,以 防止 发 生 胎 传 梅毒 有 梅毒 可 疑 
的 孕妇 ， 在 妊娠 的 头 3 个 月 和 后 3 个 月 应 各 进行 一 次 梅 
毒 血清 检验 。 若 梅毒 血清 反应 阳性 ， 病 史 及 体检 支持 梅 
毒 诊断 时 ， 应 按 其 所 患 梅毒 的 分 期 给 以 相应 的 青霉素 治 
疗 ; 若 从 血清 检验 或 临床 方面 不 能 排除 梅毒 时 ,也 应 给 以 
抗 梅 毒 治疗 . 若 患 梅毒 的 妇女 青 玫 素 过 敏 , 可 用 红 夫 素 治 
疗 ,但 四 环 素 对 胎儿 有 副作用 ,不 能 用 于 孕妇 。 对 因 早 期 
梅毒 在 孕期 接受 红 筠 素 治 疗 的 妇女 所 生 的 婴儿 ， 应 给 青 
薛 素 治疗 。 《 周 光 知 》 


melduxing xinxueguan jlbing 

梅毒 性 心血 管 疾病 (syphilitic cardiovascular 
disease) 由 苍白 密 螺 旋 体 〈 梅 毒 螺旋 体 ) 引 起 、 通 
过 性 器 官 传染 的 疾病 ,是 三 期 梅毒 的 一 种 临床 类 型 螺 施 
体 经 血 流 侵入 主动 脉 的 滋养 血管 ,在 此 引起 慢性 炎症 , 造 
成 滋养 血管 狭 窗 或 阻塞 。 患 处 的 主动 脉 壁 由 于 长 期 缺 血 ， 
中 层 的 肌肉 纤维 、 弹 力 纤维 逐渐 坏死 ,继而 形成 疗 痕 。 此 
种 病理 改变 称 为 梅毒 性 主动 脉 炎 。 病 变 在 升 主动 脉 最 为 
显著 , 旭 亦 可 波及 颈 动脉 及 腹 主动 脉 ,但 病变 多 较 轻 微 。 
约 20~90%% 的 病例 可 累及 主动 脉 环 , 使 姑 环 扩大 ， 辩 膜 
交界 处 分 离 ， 造成 主动 脉 状 关闭 不 全 。 约 25~35% 的 病 
例 病变 延 及 冠状 动脉 口 ， 致 使 冠状 动脉 口 变 窄 。 约 4 一 
40% 的 病例 由 于 主动 脉 中 层 的 肌肉 和 弹力 组 织 大 量 坏 
死 ,主动 脉 台 失 去 弹性 ， 致 使 局 部 脱出 而 形成 主动 脉 瘤 。 
梅毒 病变 侵 及 心肌 形成 树胶 样 变 或 心肌 炎 者 非常 少见 。 
过 去 本 症 是 一 种 常见 的 心血 管 疾病 ,但 目前 很 少见 。 

由 于 梅毒 性 心脏 病变 进展 非常 缓慢 ， 通 常 在 感染 后 
10~25 年 才 出 现 心血 管 的 症状 及 体征 , 故 发 病 年 龄 多 为 
35 一 55 岁 。 男 性 较 多 。 患 梅毒 的 孕妇 可 经 胎盘 感染 胎儿 ， 
但 患 儿 生 后 多 早年 天 折 ， 发 展 成 梅毒 性 心脏 病 者 极为 军 
见 。 

根据 患者 年 龄 .梅毒 感染 病史 、 症 状 、 体 征 、 胸 部 又 射 
线 摄 片 及 血液 瓦 瑟 曼 氏 反应 ( 曾 译 华氏 反应 )、 康 氏 反 应 
阳性 等 进行 诊断 。 但 晚期 病人 的 瓦 氏 和 康 氏 反应 可 呈 阴 
性 ,此 时 应 做 荧光 法 密 螺 旋 体 抗体 吸附 试验 .此 法 阳性 率 
可 达 95 锡 , 假 阳 性 者 不 超过 2% 。 也 可 做 螺旋 体 蛋 白 补体 
结合 试验 或 密 螺旋 体 活动 抑制 试验 。 

梅毒 性 心血 管 病 应 根据 其 具体 表现 分 别 与 主动 脉 弗 
祥 硬 化 \ 纵 隔 肿瘤 心绞痛、 心肌 梗死 及 其 他 病因 所 致 的 
主动 脉 瓣 关闭 不 全 相 鉴别 。 
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一 般 用 青 伏 素 治疗 可 控制 病情 发 展 ， 另 一 方面 应 根 
据 病变 的 具体 情况 及 并 发 症 采取 相应 的 措施 。 青 夫 素 能 
杀 灭 梅毒 螺旋 体 。 多 数 病例 经 系统 治疗 后 症状 可 明显 改 
善 ,寿命 有 所 延长 。 少 数 患者 在 青霉素 治疗 后 24 一 48 小 
时 内 发 热 , 并 胸痛 加 剧 ,此 因 螺旋 体 大 量 被 杀 灭 后 引起 全 
身 反应 及 病变 部 位 水 肿 所 致 ( 雅 里 施 - 赫 克 斯 海 默 二 氏 反 
应 )。 故 在 治疗 初期 可 使 用 肾上腺 皮质 激素 以 防止 反应 。 

梅毒 性 心脏 病根 据 病变 主要 损 及 的 部 位 不 同 可 分 为 
下 列 数 型 。 

@ 梅毒 性 主动 脉 炎 。 患 者 多 无 症状 ,部 分 病人 可 有 
胸骨 后 不 适 或 钝 痛 。 体 检 时 可 见 心 界 上 方 注音 界 增 宽 ; 主 
动脉 辩 区 第 二 心音 增强 ,可 有 轻 度 收缩 期 杂音 。X 射线 检 
查 可 见 升 主动 脉 增 宽 。 此 型 与 动脉 粥 状 硬化 较 难 区 别 。 

@@ 梅毒 性 主动 脉 辩 关闭 不 全 。 此 型 在 梅毒 性 心脏 病 
中 约 占 90% ,早期 可 无 症状 ,以 后 可 引起 心绞痛 ,病情 进 
展 多 较 快 ,晚期 多 有 心力 衰 竟 。 病 人 心 界 向 左下 扩大 。 胸 
骨 右 缘 第 2 肋 间或 胸骨 左 缘 第 3、4 肋 间 有 收缩 期 及 舒张 
期 吹风 样 杂音 。 舒 张 期 杂音 较 响 ,向 心 尖 及 腋 部 传导 。 约 
有 5 和 患者 在 心 尖 部 可 听 到 舒张 期 隆隆 样 杂音 是 由 于 经 
主动 脉 瓣 返 流 的 血液 限制 了 二 尖 瓣 开放 所 致 。 如 返 流量 
较 大 , 则 脉 压 增 大 并 出 现 毛细 血管 搏动 ,水 冲 脉 及 枪击 音 
等 体征 。X 射线 检查 可 见 升 主动 脉 增 宽 , 心 厢 凹 陷 , 左 室 
增 大 ( 见 图 )。 对 本 型 的 治疗 应 注意 防治 心力 衰竭 及 感染 


梅毒 性 心脏 病 的 六壬 
线 所 见 : 心 胜 星 “主动 
脉 型 


性 心 内 膜 炎 。 也 可 作 人 工 辩 膜 置换 术 ， 但 效果 多 不 芯 理 
想 。 已 发 生 心力 衰竭 的 病人 预后 较 差 ， 多 在 2 一 3 年 内 
死亡 。 

@@ 梅毒 性 冠状 动脉 口 狭 窗 。 病 人 常 有 明显 的 心 绞 
痛 。 由 于 病变 进展 缓慢 ,有 利于 侧 支 循环 形成 , 故 发 生 心 
肌 梗死 者 极 少见 。 常 用 的 抗 心绞痛 药物 对 本 型 病人 效果 
多 不 满意 ， 严 重病 例 可 手术 治疗 。 本 型 预后 不 良 多 在 短 
期 内 死亡 。 

@ 主动 脉 瘤 。 证 状 及 体征 取决 于 瘤 体 的 位 置 及 大 小 
及 压迫 的 周围 器 官 。 升 主动 脉 瘤 时 ,胸骨 上 部 及 右 侧 第 1 
第 2 肋 间 隆起 ,并 有 收缩 期 杂音 , 若 压 迫 上 腔 腔 脉 则 出 现 
面部 及 上 肢 水 肿 ， 绒 部 及 胸 豆 静脉 曲张 。 主 动脉 弓 动脉 
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瘤 可 压迫 气管 食管 , 左 支气管 及 副交感 神经 而 出 现 呼吸 
困难 、 吞 咕 困 难 及 声音 呢 哑 等 症状 。 本 型 预后 不 良 ,可 因 
为 壁 破裂 而 若 死 。 本 病 的 治疗 为 切除 主动 脉 瘤 ， 移 植 同 
种 动脉 或 人 造血 管 。 若 瘤 体 巨大 难以 切除 则 可 用 塑料 包 
于 动脉 瘤 ,以 防止 破裂 。 ( 计 祖 钵 ) 


Meinl’al'ershibing 

梅 尼 埃 尔 氏 病 (Meéniere's disease) 以 阵 发 
性 眩晕 伴 恶 心 . 哎 吐 为 主 , 兼 有 波动 性 耳 故 、 耳 鸣 及 耳 内 
胀 满 感 等 临床 表现 的 一 种 内 耳膜 迷路 疾病 。 病 因 不明 。 
1861 年 法 国医 生 P. 梅 尼 埃 尔 在 杂志 上 发 表 过 4 篇 有 关 
眩晕 的 文章 ,对 临床 症状 作 了 详细 的 描述 。 后 世 学 者 对 屡 
发 上 述 症状 者 , 即 以 梅 尼 埃 尔 氏 综合 征 命名 。1938 年 哈 
尔 皮 克 及 凯恩斯 发 现 本 病 的 病理 为 膜 迷 路 积 水 ， 以 后 陆 
续 有 人 证 实 这 种 病理 变化 ,从 而 确认 它 为 一 种 疾病 ,一 般 
临床 工作 者 习惯 于 把 查 不 出 原因 的 所 有 眩晕 病 统称 梅 尼 
埃 尔 氏 综合 征 , 导致 概念 上 的 紊乱 。1972 年 在 一 次 有 关 
平衡 问题 会 议 上 确定 了 因 膜 迷 路 积 水 引 起 的 眩晕 、 耳 于、 
耳鸣 的 疾病 统一 采用 梅 尼 埃 尔 氏 病 的 命名 。 多 年 来 许多 
书刊 还 用 膜 迷 路 积 水 作 为 梅 尼 埃 尔 氏 病 的 同义词 。 也 有 
人 指出 先天 性 梅毒 、 病 毒 和 细菌 感染 等 也 可 以 引起 膜 迷 
路 积 水 , 故 主张 废除 膜 迷路 积 水 作 为 本 症 的 同义词 ,除非 
冠 以 原 发 性 膜 迷 路 积 水 。 

内 耳 迷 路 充满 内 淋巴 和 外 淋巴 ， 以 保证 内 耳 正 常 功 
能 ， 膜 迷路 积 水 可 能 与 内 淋巴 的 循环 障碍 有 关 。 关 于 内 
淋巴 的 循环 有 两 种 学 说 ，@D 纵 流 学 说 。1927 年 提出 ， 认 
为 内 淋巴 是 血管 纹 产生 ,经 联合 管 流向 四 囊 , 最 后 经 内 淋 
巴 囊 进行 吸收 。 这 一 传统 学 说 至 今 为 多 数 人 所 接受 。@ 
辐 流 学 说 。1958 年 提出 , 认为 内 淋巴 是 透 过 前 庭 膜 的 外 
淋巴 所 构成 。 血 管 纹 起 选择 性 吸收 的 作用 ,维持 内 、 外 淋 
巴 的 离子 交换 ,保证 内 淋巴 的 高 钾 水 平 。 

病因 ”对 产生 膜 迷路 积 水 的 意见 极 不 一 致 ， 记 今 沿 
无 定论 ,可 归纳 为 以 下 两 大 因素 。 

解剖 生理 学 因素 ”观察 和 研究 认为 ， 膜 迷路 积 水 与 
内 亲 巴 管 和 事 的 功能 障碍 有 关 。 内 淋巴 厢 丧 失 功能 后 ,将 
导致 内 淋巴 容量 逐渐 增加 。 从 本 病 患 者 闫 骨 X 射 线 断层 
相 及 显 微 解剖 学 的 研究 发 现 ，@ 病 人 矣 骨气 化 范围 明显 
较 正常 者 为 差 。@ 前 庭 导 水 管 较 正 常 者 直 而 短 ， 甚 至 有 
纤维 性 或 骨 性 部 分 闭锁 者 。@ 内 淋巴 帮手 术 时 可 见 检 不 
在 正常 位 置 ,有 的 甚至 难以 找到 。 内 亲 巴 囊 较 正常 者 小 ， 
旦 白色 , 囊 的 周围 有 纤维 变性 一般 认为 内 淋巴 管 和 内 淋 
巴 宫 系 统 控制 内 淋巴 的 生理 学 。 因 而 上 述 所 多 肯定 会 影 
响 内 淋巴 液 的 代谢 。 

体质 因素 ”从 多 年 的 临床 经 验 来 看 ， 多 种 体质 上 的 
因素 与 本 病 有 关 :，@D 血 管 性 因素 ,如 植物 神经 功能 失调 、 
动脉 竣 计 、 毛 细 血 管 血液 洲 留 。 用 组 织 胺 等 血管 扩张 剂 
治疗 能 获得 一 定 效果 。@ 变 态 反 应 和 免疫 因素 ， 应 用 类 
固 醇 药 物 或 免疫 抑制 剂 治疗 能 控制 症状 。@ 代 谢 障 碍 ， 
如 甲状 腺 垂体 ,卵巢 功能 低下 者 以 及 其 他 内 分 泌 功能 不 


足 者 ,针对 病因 治疗 后 症状 好 转 。 

病理 矣 骨 切 片 镜 检 发 现 蜗 管 明显 扩张 球 于 脱 大 ， 
前 庭 借 向 前 庭 阶 膨 隆 ,甚至 接触 到 蜗 管 骨 壁 ,椭圆 囊 也 月 
胀 ,主要 在 与 半 规 管 迹 腹 连接 处 。 前 庭 膜 可 被 胀 破 。 螺 旋 
器 . 贺 于 、 椭圆 哥 及 谈 腹 蜡 在 疾病 早期 基本 正常 , 而 晚期 
则 可 发 生 内 耳 感 受 器 的 退行 性 变 ,出 现 感 音 性 登 。 

症状 主要 有 以 下 几 种 。 

咏 替 ”突然 发 作 的 眩 学 是 病人 最 感 痛苦 和 就 诊 的 主 
要 原因 。 人 少数 病人 在 发 作 前 可 有 预感 。 发 作 时 病人 感到 
自身 或 四 周 物体 旋转 不 已 ,处 于 随时 会 跌倒 的 恐惧 之 中 ， 
同时 伴 有 恶心 .呕吐 。 防 时 持续 时 间 由 数 分 钟 至 数 小 时 不 
等 ,一 般 工 至 数 天 后 即 可 恢复 正常 持续 头晕 在 2 周 以 上 
者 应 考虑 为 其 他 病 。 眩 时 发 作 的 频 度 不 一 ,可 数 日 1 次 ， 
而 大 多 数 周 或 数 月 1 次 。 急 性 发 作 时 可 见 自 发 性 眼 震 ,水 
平 型 居 多 。. 间 欢 期 则 所 有 症状 全 消失 。 

折 觉 俐 三 早期 有 低频 听力 减退 ,间歇 期 好 转 .长 期 
反复 发 作者 高 频 听力 损失 较 重 , 可 出 现 感 音 性 攻 。 

耳鸣 发作 前 可 有 耳鸣 ,为 持续 性 ,发 作 时 加 重 。 

于 部 胀 满 感 ”发 作 时 患者 多 有 胀 满 感 或 头 内 发 问 。 

有 关 本 病 阵 发 性 发 作 的 解释 很 多 ， 有 人 认为 膜 迷 路 
积 水 脱 胀 达 一 定 程度 时 , 膜 壁 被 胀 破 , 结果 内 、 外 淋巴 相 
混合 ,导致 位 听 神 经 钾 离 子 急性 中 毒 及 功能 素 乱 ,而 引起 
本 病 的 发 作 。 另 一 种 解释 是 膜 迷路 的 联合 管 被 沉积 的 粘 
多 糖 等 物质 培 塞 ,耳蜗 内 淋巴 革 积 ,压力 升 高 至 一 定 程度 
时 ,联合 管 被 冲 开 , 内 淋巴 液 向 低压 方向 流动 ,刺激 班 腹 
量 而 产生 眩晕 。 

诊断 详细 的 病史 十 分 重要 ,能 帮助 缩小 诊断 范围 。 
本 病 的 体征 主要 表现 在 听觉 和 前 庭 功 能 的 变化 。@ 听 力 
检查 。 纯 音 听力 曲线 在 病 的 早期 低频 听力 损失 较 高 须 区 
为 著 ， 呈 感 音 性 斧 ， 响 度 平 衡 试验 阳性 。@@ 前 庭 功 能 检 
查 。 大 多 数 出 现 前 庭 功 能 障碍 ， 晚 期 患者 更 明显 。@ 眼 
震 。 发 作 高 湖 时 可 出 现 自发 性 眼 震 ， 属 重要 客观 体征 之 
一 ,必要 时 可 借助 眼 震 电 图 检查 则 更 为 客观 准确 。 

鉴别 诊断 ” 耳 源 性 眩晕 疾病 尚 有 迷路 炎 、 前 庭 神经 
原 炎 位置 性 防 晕 , 听 神 经 瘤 等 ,此 外 , 多 发 性 硬化 症 、 桥 
小 脑 角 肿瘤 也 应 考虑 到 。 根 据 各 病 的 特点 和 体征 不 难 鉴 
别 。 甘 油 试验 对 梅 尼 埃 尔 氏 病 的 鉴别 诊断 有 一 定价 值 。 

治疗 急性 期 应 卧床 休息 , 低 盐 饮食 ,给 以 镇 静 和 抗 
晕 药 。 抗 组 织 胶 药 \ 周 围 血管 扩张 药 ,如 烟 酸 低 分 子 右 旋 
糖 本 等 均 有 一 定 疗效 。 例 可 酌情 考虑 手术 治疗 ,如 
内 淋巴 于 造 瘘 及 硅胶 管 分 流 术 、 前 庭 神经 切断 术 、 迷 路 切 
除 术 等 。 ( 邹 路 得 ) 


Melqinikefu 

梅 契 尼 科 夫 , Mi. M. (Unsa nbns Mesmxon 
法 文 名 Elie Metchnikoff 1845~1916) 俄 
国 动物 学 家 、 免 疫 学 家 、 病 理学 家 。 发 现 吞噬 细胞 ， 建 
立 细胞 免疫 学 说 ， 因 此 与 P. 埃 尔 利 希 共 获 1908 年 诺 贝 
尔 生理 学 或 医学 奖 。1845 年 5 月 16 日 生 于 俄国 性 尔 科 


夫 省 伊 凡 诺 夫 卡 。1916 年 病逝 
于 巴黎 。 1864 年 毕业 于 哈 尔 科 
夫 大 学 ,后 到 德国 ,意大利 研究 
无 冰 椎 动物 胚胎 的 胚层 发 育 。 
1867 年 获 圣彼得堡 大 学 博士 学 
位 。 曾 在 圣彼得堡 大 学 、 效 德 
萨 大 学 任教 , 1882 年 因 俄国 形 
势 动荡 ,他 到 县 西 拿 进 行 研究 ， 
1886 年 回教 德 萨 领导 新 建立 的 
类 似 巴 黎 巴 斯 德 研究 所 的 细菌 
学 研究 所 ， 但 所 内 的 斗争 使 他 离开 。1888 年 到 巴黎 巴 斯 
德 研究 所 任职 , 1895 一 1916 年 任 所 长 。 

他 早期 与 俄国 动物 学 家 A. 0. 科 瓦 列 夫 斯 基 合作 ， 
研究 无 消 椎 动物 胚胎 胚层 的 发 育 , 1880 年 ， 他 妻子 家 乡 
农场 甲虫 成 灾 , 他 试验 用 真菌 控制 甲虫 ， 取 得 一 定 成 效 ， 
这 引起 他 对 研究 传染 病 的 兴趣 。1862 年 EE. 海 克 尔 描述 
白细胞 吞食 染料 颗粒 的 现象 。1865 年 悔 契 尼 科 夫 注意 到 
一 种 贺 虫 的 细胞 内 消化 现象 。1882 年 他 观察 到 海星 幼虫 
体内 一 种 透明 、 可 移动 的 细胞 包围 侵入 的 异物 ,如 靛蓝 染 
料 颗 粒 ,这 种 细胞 来 自 中 胚层 ,这 现象 类 似 于 有 脉 管 系统 
的 动物 的 炎症 反应 。 他 认为 这 种 细胞 有 防御 功能 。1883 
年 他 发 表 了 他 的 发 现 , 并 创 用 “吞噬 细胞 "一 词 。 他 观察 到 
海星 幼体 的 游 走 细胞 可 吸收 幼虫 变态 过 程 中 变 得 无 用 的 
身体 部 分 。 以 后 又 证 明 高 等 动物 (包括 人 ) 的 白细胞 也 来 
自 中 胚层 ,可 以 清除 入侵 的 异物 ,尤其 是 细菌 。 许 多 人 反 
对 这 个 理论 ， 认 为 吞噬 细胞 不 是 保护 机 体 却 是 将 和 人 侵 的 
异物 带 到 身体 各 处 。1883 一 1910 年 他 着 文 多 篇 捍卫 并 修 
正 自己 的 学 说 ,如 《炎症 的 比较 病理 学 教程 (1892)、《 传 
染病 的 免疫 》(1901)。 他 到 巴 斯 德 研究 所 后 继续 研究 免 
疫 .发 热 及 传染 的 机 制 ,并 作 公开 讲课 ,吸引 了 许多 学 生 ， 
包括 J. 博 尔 代 。 

A. E. 赖 特 和 S. R. 道格拉斯 发 现 能 帮助 白细胞 吞 
噬 细 菌 的 调理 素 ,这 也 有 助 于 细胞 免疫 学 说 的 建立 。 

1903 年 他 与 卫 . 鲁 使 铬 感染 梅毒 ， 证 明 人 非 梅毒 螺 
旋 体 的 唯一 宿主 ,后 研究 衰老 与 长 寿 问 题 , 认 为 良好 的 卫 
生 习 惯 , 肠 道 菌 群 正常 有 助 于 健康 长 寿 , 保 加 利 亚 人 喜 食 
含 乳酸 杆菌 的 酸奶 ,这 与 长 寿 有 关 。1903 年 发 表 人 的 本 


性 》。 ( 江 东 ) 
Meisimo 
梅 斯 默 ,F. (F.)A. [Franz (Friedrich) Anton 


Mesmer 1734~1815] ”瑞士 医师 ,倡导 催眠 治 
疗 。1734 年 5 月 23 日 生 于 德国 魏 尔 ，1815 年 3 月 5 日 
卒 于 德国 梅 尔 斯 堡 。 早 年 修 习 神学 ,1759 年 赴 维 也 纳 学 
习 法 学 ,后 转学 医 。1776 年 获 博士 学 位 后 在 维也纳 开业 。 
1774 年 英国 天 文学 家 M. 海尔 访问 维也纳 ， 用 磁铁 治疗 
胃 痉 挛 而 获 效 , 他 认为 此 系 磁力 作用 所 致 。1766 年 出 版 
第 一 部 著作 ，《 论 磁石 疗法 >。 同 年 ,去 慕尼黑 , 适 有 瑞士 
牧师 丁丁 格 加 斯 纳 用 类 似 的 方法 治 病 , 仅 用 手 在 病人 身 
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上 抚摸 ， 甚 至 不 接触 病人 身体 。 他 认为 这 是 施 术 者 体内 
发 出 一 种 “动物 磁力 "作用 于 人 体 之 故 。 回 维也纳 后 大 力 
推行 此 术 。1778 年 通 函 科 学 院 ， 鼓 吹 动物 磁力 说 , 遭 到 
科学 界 的 拒绝 。1778 年 移居 巴 
黎 , 继 续 推行 此 木 , 仍 不 见 容 于 
法 国 科学 界 ,法 国王 后 玛丽 - 安 
托 瓦 内 特 以 及 病人 和 信徒 们 却 
予 支持 ， 并 捐款 在 巴黎 成 立 磁 
力学 会 。 他 在 巴黎 推行 “ 盆 槽 ” 
疗法 ， 病 人 在 暗室 内 环 坐 盆 模 
周围 ， 盆 内 盛 化 学 物品 或 铁 悄 
等 物 , 他 身 穿 紫 袍 , 手 执 魔 棒 ， 
以 手 触摸 病人 。 受 术 者 出 现 种 
种 感应 现象 ， 他 说 是 动物 磁力 作用 的 结果 。1784 年 法 王 
路 易 十 六 任命 的 包括 富兰克林 、 拉 瓦 锡 等 9 人 委员 会 调 
查 此 术 ， 未 能 证 明 有 任何 磁力 流 存在 。 科 学 界 人 士 群起 
反对 , 斥 之 为 骗子 ; 但 他 病 室内 病人 有 增 无 已 。 不 久 ,法 
国 大 革命 起 ,他 逃离 巴黎 ,混迹 于 伦敦 、 维 也 纳 等 地 。1803 
年 移居 瑞士 开业 。 

动物 磁力 的 存在 未 能 证 实 ， 但 临床 学 家 却 发 现 梅 斯 
默 术 对 某 些 病人 具有 镇 痛 效果 ， 且 对 某 些 疾病 具有 治疗 
作用 。1843 年 曼彻斯特 的 J 布雷 德 首 创 “ 健 眠 术 " 一 词 ， 
认为 暗示 是 引起 催眠 的 要 素 。 近 世 已 将 梅 斯 默 术 与 催眠 
术 作为 同义词 。 梅 斯 默 著 有 《星象 的 影响 》《 动 物 磁性 的 
发 现 史 》(1779)《 梅 斯 默 术 》(1814) 等 。 

《〈 张 购 丰 ) 

mel 

酶 (enzyme) 。 具有 高 效 特异 催化 作用 的 蛋白 质 。 
体内 几乎 所 有 代谢 反应 均 需 酶 的 参与 ， 而 且 对 物质 代谢 
的 控制 也 多 通过 对 酶 活性 的 调节 来 实现 现在 已 经 清楚 ， 
人 类 的 不 少 疾病 是 由 于 某 种 酶 的 变异 、 减 少 甚或 缺失 所 
致 ,因此 酶 的 缺失 或 变异 可 引起 代谢 素 乱 而 致 病 .催化 剂 
只 加 速 化 学 反应 达到 平衡 点 ,而 不 改变 平衡 点 。 梅 也 是 如 
此 ,不 过 与 非 酶 催化 剂 相 比较 , 酶 的 催化 效率 极 高 ; 而 且 
酶 只 催化 特定 物质 ( 称 作用 物 ) 进 行 一 定 的 化 学 反应 ， 产 
生 一 定 的 产物 而 无 副 产 物 , 亦 即 酶 具有 极 高 的 特异 性 。 酶 
的 催化 能 力 称 为 酶 的 活性 ,可 以 被 测定 ,而 且 酶 量 的 多 少 
常 以 其 活性 犬 小 来 表示 。 对 某 些 酶 的 活性 的 测定 ， 常 有 
助 于 疾病 的 诊断 ,因此 酶 学 与 疾病 病因 诊断、 治疗 诸 方 
面 都 很 密切 。 

酶 的 重要 性 ”人体 及 其 他 生物 要 进行 数 千 种 不 同 的 
化 学 反应 。 举 凡 消化 吸收、 运输 、 合 成 分泌、 运动 和 繁 
殖 等 种 种 活动 ( 即 通常 所 说 的 物质 代谢 )， 无 不 以 化 学 反 
应 为 基础 。 这 些 反 应 大 多 进行 缓慢 ， 而 旷 则 加 速 这 些 反 
应 ,从 而 使 生命 赖 以 存在 的 各 种 活动 得 以 及 时 进行 .这 些 
反应 绝 大 部 分 在 细胞 中 进行 每 个 反应 由 不 同 的 酶 所 催 
化 ;细胞 内 含 数 千 种 酶 ,分 隔 在 各 种 细胞 器 中 ， 有 条 不 率 
地 催化 生命 依 关 的 反应 。 

以 每 日 进食 的 淀粉 为 例 ,淀粉 在 消化 道内 消化 ,由 淀 
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粉 酶 等 催化 水 解 为 葡萄 糖 ,而 葡萄 糖 进入 细胞 ,也 要 有 酶 
催化 促成 ， 而 葡萄 糖 在 细胞 里 的 各 种 代谢 更 是 一 连 串 由 
酶 催化 的 反应 ， 这 些 反应 使 葡萄 糖 氧化 成 二 氧化 碳 和 水 
并 供给 能 量 ,也 可 使 之 转变 为 其 他 物质 如 脂肪 。 葡 荀 糖 在 
体内 氧化 与 其 在 体外 燃烧 相 比 ， 其 产物 虽 同 是 二 氧化 碳 
和 水 ,同时 都 放出 能 量 ,但 是 在 体内 的 氧化 因 有 酶 催化 ， 
在 常温 等 温和 的 条 件 下 进行 ， 经 过 很 多 步骤 并 逐步 放出 
便于 利用 的 能 量 , 这 与 体外 燃烧 极为 不 同 。 

醉 的 本 质 ”在 中 国 商 周 时 期 ， 就 记录 了 酿酒 制 次 作 


“ 色 等 应 用 微生物 中 酶 的 生产 活动 。 但 是 关于 酶 的 本 质 ， 


迟 至 20 世纪 之 初 方 获 结论 。19 世纪 中 期 ， 人 们 仍 认为 
酶 必须 在 有 生命 的 生物 体 中 才 起 作用 ， 酶 一 词 的 希腊 文 
原 义 即 “在 酵母 中 "。1897 年 发 现 无 细胞 的 酵母 提取 液 
也 可 发 酵 ， 方 知 酶 在 细胞 外 依然 可 起 作用 。 但 是 当时 对 
它 的 化 学 本 质 尚 无 所 知 。1926 年 美国 生物 化 学 家 J. B. 
萨 姆 纳 纯化 腺 酶 ,获得 结晶 ,证 明 其 为 蛋白 质 ， 首 先 提出 
酶 是 蛋白 质 的 概念 。 不 过 当时 的 学 术 权威 多 持 异议 ， 不 
以 为 酶 已 被 结晶 出 来 ， 反 认为 结晶 了 的 是 无 作用 的 蛋白 
质 ,而 起 酶 作用 的 却 是 附 在 其 上 的 不 明 性 质 的 污染 物 。 后 
来 其 他 科学 家 也 纯化 结晶 得 到 诸如 胃 蛋 白 酶 和 胰 蛋 白 酶 
等 多 种 蛋白 质 水 解 酶 ,并 也 都 证 明 它们 都 是 蛋白 质 , 酶 的 
本 质 是 蛋白 质 这 结论 才 得 到 科学 界 认可 。 现 已 发 现 的 数 
千 种 酶 ,已 纯化 结晶 的 数 百 种 酶 ,以 及 分 析 测定 了 一 级 化 
学 结构 的 酶 ， 都 证 明 是 蛋白 质 。 酶 是 蛋白 质 的 概念 如 此 
牢固 , 若 发 现 具 有 催化 作用 而 非 蛋白 质 的 大 分 子 , 或 不 宜 
以 酶 称 之 。 因 此 新 发 现 的 几 种 具 催 化 活性 的 核糖 核酸 ， 
被 称 为 类 酶 (ribozyme， 亦 有 译 为 核 质 酶 、 核 酶 .RNA 酶 
或 称 为 " 配 " 者 )。 

全 醇和 辅酶” 酶 可 能 是 一 条 肽 链 ， 如 水 解 RNA 的 
核糖 核酸 酶 就 是 由 124 个 氨基 酸 组 成 的 单条 肽 链 ; 也 可 
由 两 条 或 多 条 肽 链 组 成 ,如 乳酸 脱 氢 酶 由 4 条 肽 链 组 成 。 
有 些 酶 ,整个 分 子 都 是 蛋白 质 , 另 一 些 酶 分 子 除 蛋白 质 外 
尚 需 含有 非 蛋 白质 组 分 , 方 具 酶 活性 。 这 些 非 蛋 白质 部 分 
中 与 蛋白 质 ( 即 酶 蛋白 ) 结 合 松散 的 称 辅酶 ， 结 合 牢固 的 
称 为 辅 基 。 酶 蛋白 和 辅酶 或 辅 基 合 称 为 全 酶 ， 单 独 的 酶 
蛋白 或 辅酶 都 无 活性 。 辅 酶 分 子 小 ,对 热 稳定 ,多 属 B 族 
维生素 衍生 物 〔 表 1)。 金属 离子 参与 生物 化 学 反应 ， 约 
1/3 的 酶 在 催化 中 需要 金属 离子 ， 它 们 将 作用 物 直接 连 
接 到 酶 分 子 上 ， 开本 分 于 本 会 全 区 谍 汪 作用 网 由 关 
合 的 构象 而 间接 起 作用 。 需 金属 的 酶 可 按 与 金属 结 
强度 区 分 为 金属 酶 或 金属 激活 酶 .前 者 的 金属 结合 很 牢 ， 
虽 再 增加 自由 金属 离子 ,其 活性 并 不 再 增高 。 后 者 的 金属 
与 酶 分 子 表面 基因 结合 较 松 ,往往 在 酶 的 纯化 中 丢失 , 因 
此 需要 再 加 入 该 金属 离子 方 可 恢复 活性 。Zn、Fe、Co， 
Mn、Cu 等 多 见于 金属 酶 ,而 Ca 与 Mg 常 随 Na 和 K 作 为 
金属 激活 酶 的 辅助 因子 。 

酶 的 活性 在 于 有 一 定 的 蛋白 质 结构 。 若 酶 受到 酸 \ 碱 
或 酶 的 水 解 ,通常 要 失去 活性 ,这 表明 活性 与 其 蛋白 质 一 
级 结构 相关 。 酶 若 受 加 热 \PH 剧变 .变性 剂 的 影响 , 虽 无 


表 1 某 些 辅酶 与 维生素 的 关系 和 作用 


辅 酶 ( 基 ) 所 合 维 生 素 | 辅酶 ( 基 ) 的 作用 
次 受信 下 圭一 六 和 烟 酰 胺 转移 气 原子 和 电子 
人 烟 酰 胺 转移 复原 子 和 电子 

酸 (NADP) 
黄 素 单 核 苷 酸 (EMN) 村 和 于 (全 生 转移 复原 子 和 电子 
黄 素 腺 味 叭 二 核 苷 酸 核 黄 率 〈 维 生 | 转移 气 原子 和 电子 
(FAD) 素 B) 


焦 磷酸 硫 胺 素 故 某 帮 人 脱 数 基 

生物 胞 素 生物 素 闭 基 化 

砚 酚 吡 哆 醛 维生素 B， 转 气 基 
辅酶 A(CoA) 追 多 酸 ( 记 酸 ) | 转移 酰基 
叶酸 叶酸 转移 一 碳 单位 
5- 脱 氧 腺 苷 钴 胺 素 维生素 Bi。 ”| 转移 甲 基 
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水 解 引起 一 级 结构 变化 ,但 酶 活性 也 往往 消失 ,这 表明 酶 
的 天 然 二 级 、 三 级 及 四 级 结构 的 重要 性 。 酶 蛋白 变性 就 
失去 活性 ,但 一 些 酶 如 RNA 酶 在 一 定 条 件 下 变性 后 , 可 
有 条 件 地 恢复 活性 ,此 即 复 性 作用 。 

酶 的 活性 部 位 ” 酶 的 活性 部 位 是 结合 作用 物 并 提供 
直接 参与 形成 或 断 开化 学 键 的 氨基 酸 残 基 的 区 域 。 含 畏 
基 的 酶 中 , 辅 基 也 包括 在 活性 部 位 。 活 性 部 位 只 占 整个 酶 
分 子 相当 小 的 一 部 分 。 酶 分 子 上 绝 大 部 分 氨基 酸 残 基 并 
不 与 作用 物 接触 .作用 物 与 酶 分 子 相 比 通 常 要 小 得 多 ,只 
可 能 接触 酶 的 很 小 的 部 分 ; 即使 大 分 子 作用 物 如 核酸 或 
蛋白 质 ,被 催化 进行 反应 时 , 酶 也 只 是 与 该 类 大 分 子 作用 
物 中 的 局 部 接触 。 活 性 部 位 呈 立 体 结构 而 不 是 一 个 点 或 
线 ， 也 不 是 一 个 平面 。 它 由 来 自 酶 分 子 中 氨基 酸 序列 的 
不 同 部 分 的 残 基 组 成 ， 实 际 上 一 级 结构 上 远 隔 开 的 残 基 
更 易 相 互 作用 成 活性 中 心 。 如 RNA 酶 活性 部 位 的 重要 
和 氨基酸 残 基 是 第 12 位 和 第 119 位 的 组 氨 酸 及 41 位 的 束 
氨 酸 残 基 。 所 有 已 知 结构 的 酶 分 子 上 都 有 一 个 凹陷 或 裂 
颖 构造 ,用 以 与 作用 物 相 结 合 。 叫 陷 内 含有 进行 结合 作用 
和 催化 所 需 的 残 基 , 作 用 物 进入 叫 陷 式 裂缝 后 , 即 借 共 价 
键 、 复 键 .静电 吸引 等 各 种 力量 与 酶 结合 并 被 催化 。 酶 的 
特异 性 就 与 活性 部 位 的 构象 密切 相关 。 

酶 的 特异 性 酶 的 一 个 最 引 人 注 目的 特点 是 它 催 化 
的 反应 的 特异 性 (或 称 专 一 性 )。 这 了 既 指 酶 对 作用 物 的 选 
择 , 也 指 对 所 催化 反应 的 专 一 。 不 同 的 酶 ,其 特异 性 的 程 
度 有 别 。 如 腺 酶 只 催化 尿素 水 解 成 为 CO, 和 NH,; 下 珀 
酸 脱 气 酶 只 以 琥珀 酸 为 作用 物 , 它 们 的 特异 性 极其 严格 ， 
这 可 称 为 绝对 特异 性 ， 更 多 的 酶 对 共同 的 基 团 或 化 学 键 
有 选择 性 ， 如 磷酸 酶 可 催化 很 多 种 含 磷酸 基 团 的 化 合 物 
水 解脱 下 磷酸 ， 又 如 酯 酶 则 可 催化 水 解 很 多 不 同化 合 物 
的 酯 键 ,选择 不 甚 严格 ,这 可 称 为 相对 特异 性 。 可 见 不 同 
的 酶 对 作用 物 的 特异 性 差别 很 大 ,即使 是 同一 类 酶 , 因 来 
源 不 同 , 特 异性 的 严格 程度 也 不 一 致 。 例 如 : 同 是 断 开 庆 
键 的 蛋白 质 水 解 酶 ， 枯 草 杆菌 蛋白 酶 对 各 种 氨基 酸 残 基 


形成 的 肽 键 都 有 催化 活性 ， 胰 蛋白 梅 对 赖 气 酸 或 精 氨 酸 
的 羧基 构成 的 肽 键 才 有 催化 活性 ， 而 凝血 酶 仅 对 精 氨 酸 
的 法 基 与 甘氨酸 的 氨基 构成 的 肽 键 才 有 活性 。 酶 对 作用 
物 的 立体 结构 也 有 专 一 的 选择 ,这 称 为 立体 特异 性 。 如 催 
化 工 -氨基 酸 氧化 的 梅 对 D- 氨 基 酸 就 无 活性 。 

酶 的 特异 性 早 有 锁 与 钥 是 之 说 作 解释 。 该 说 认为 酶 
犹如 复杂 的 镁 ,而 作用 物 则 似 与 之 正确 匹配 的 钥 是 ,只 有 
形状 相合 的 酶 才 有 催化 作用 。 这 一 观念 现在 经 修改 为 诱 
导 契 合 说 ， 酶 与 作用 物 并 非 死板 的 锁 与 钥匙; 酶 分 子 的 
构象 可 受 作用 物 诱 导 而 改变 ,使 两 者 成 互补 形状 ,十 分 配 


合 ,此 即 契 合 (图 1)。 
0 
图 1 关于 麻 的 特异 性 的 学 说 


醉 原 ”有 一 些 酶 在 细胞 内 初 合成 时 没有 催化 活性 ， 
这 是 酶 的 前 体 , 称 为 酶 原 .例如 胃 和 胰腺 合成 的 蛋白 水 解 
酶 都 是 以 梅 原 的 形式 分 泌 到 胃 肠 腔 道中 ， 然 后 经 过 不 同 
的 有 限 的 水 解 作用 ， 断 开 特异 的 及 键 ， 才 成 为 有 活性 的 
酶 ， 这 称 为 酶 原 的 激活 。 体 内 血液 夏 固 和 凝 块 溶解 也 是 
一 些 梅 原 激活 过 程 。 酶 初 合成 时 呈 酶 原 的 形式 ， 这 可 以 
防止 酶 不 适时 宜 的 催化 活性 。 例 如 急性 胰腺 炎 就 是 酶 原 
在 胰 脏 内 被 激活 ,导致 胰腺 组 织 蛋白 质 被 水 解 ,可 危及 性 
命 。 下 面 列 出 胰腺 分 刻 的 一 些 酶 原 的 激活 反应 概要 ， 


腊 蛋 白 酶 原生 A 
靡 蛋白 酶 原 一 


a 糜 蛋 白梅 + 两 个 二 肽 
LEEL) 


次 基 肘 酶 原 -ge , 铸 基 肽 梅 十 几 种 多 肽 

弹性 蛋白 酶 原 一 于、 弹性 蛋白 酶 + 几 种 多 有 

由 此 可 见 , 胰 蛋 白梅 原 一 旦 被 肠 激酶 激活 ,其 他 酶 原 
也 都 被 激活 ,它们 就 可 协同 作用 ,彻底 水 解 肠 腔 中 的 蛋白 
质 。 肠 激酶 由 十 二 指 肠 分 泌 ,是 控制 蛋白 质 水 解 的 关键 。 
它 特异 地 催化 胰 蛋 白 酶 原 中 由 赖 氨 酸 次 基 与 异 充 氮 酸 氨 
基 构成 的 肘 键 的 断 开 , 从 而 脱 下 酶 原 N 端 一 段 六 肽 ,蛋白 
质 构 象 发 生变 化 ， 可 以 形成 有 催化 作用 的 活性 部 位 。 其 
他 酶 原 的 激活 也 是 通过 脱 下 或 打开 一 些 耿 键 ， 使 卫 分 子 
可 以 形成 活性 部 位 。 斌 蛋白 酶 原 也 可 被 胰 蛋 白 酶 激活 ,这 
称 为 自身 催化 或 激活 ， 轩 蛋白 酶 原 既 可 由 芯 f 激活 也 可 
由 胃 蛋 白梅 自身 激活 。 

酶 作用 机 理 ” 化 学 反应 无 非 是 昌 化 学 键 的 断裂 和 新 
化 学 键 的 形成 ， 在 断裂 与 形成 之 间 有 一 个 过 湾 状 态 。 在 
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锁 与 钥 几 说 
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酶 
A>P 的 反应 中 ,A 要 先 开 至 过 渡 态 A-P* 方 可 跌落 成 为 
产物 P,A-P* 具 有 比 人 或 P 都 高 的 能 量 。 A 要 有 足够 的 
能 量 ( 即 活化 能 AG*) 方 可 达到 过 渡 状 态 ; AG* 一 G 六 
一 GE 和 %， 化 学 反应 的 速度 与 具有 等 于 或 大 于 AG* 的 
自由 能 的 分 子 数 成 正比 。 化 学 催化 剂 可 降低 反应 的 活化 
通 ， 使 更 多 的 分 子 升 到 过 渡 状 态 ， 从 而 加 速 化 学 反应 的 
进行 ， 酶 也 如 此 (图 2)。 酶 与 作用 物 形成 复合 体 ES 而 达 


自由 能 G 


图 2 麻 加 过 反 
应 机 理 ( 降 低 
AG*) 


反应 进入 
到 过 渡 状 态 [ES]*， 所 需 活化 能 大 大 低 于 非 催化 反应 和 
非 酶 催化 反应 ， 所 以 梅 的 催化 效率 极 高 。[ES]* 经 EP 
( 酶 与 产物 复合 体 ) 而 降解 为 产物 和 酶 ,如 下 式 所 示 ; 
E+S—ES—[ES]*—EP—»2+P 

酶 与 作用 物 的 可 逆 结 合 是 通过 离子 键 、 氨 键 和 范 
德 瓦 尔 斯 氏 力 这 些 非 共 价 键 而 实现 。 换 言 之 ， 酶 的 活性 
部 位 上 的 基 团 具 有 与 作用 物 形成 这 种 非 共 价 键 的 能 力 。 
酶 与 作用 物 复合 体 的 存在 已 经 光谱 分 析 、 电 子 显微镜 观 
察 甚至 分 离 提纯 等 技术 证 明 。 

米 饥 利 斯 - 门 炳 二 氏 方 程 ”在 很 多 酶 促 反应 中 , 当 酶 
浓度 恒定 时 反应 速度 "与 作用 物 浓度 [S] 的 关系 呈 双 曲 
线 图 形 , 即 在 低 [SJ 下 v 呈 直 线 上 升 ,而 在 高 [SJ 下 , v 上 
升 缓慢 (图 3)。 这 种 现象 似 不 尽 符合 质量 作用 定律 ， 此 
可 用 酶 -作用 物 复 合体 作用 机 理解 释 ， 


了 +S< PS--P+P 
即 酶 《E) .以 速度 常数 和 5 与 作用 物 S 形 成 复合 体 ES。 


图 3 作用 物 浓 
度 与 畴 反应 速度 
的 关系 
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ES 可 以 速度 常数 k 解 离 为 E 和 S， 也 可 以 速度 常数 
fa 生成 忆 和 产物 P。 可 以 设想 , 在 反应 初始 时 P 生成 极 
少 ,可 不 考虑 其 道 转 为 S 的 过 程 。 因此 , 初始 速度 "决定 
于 [ES], 即 v=k[ES], 在 低 [S] 的 条 件 下 ,作用 物 不 足以 
结合 所 有 的 酶 , 故 车 [S] 增 加 ,[ES] 随即 增加 , v 急剧 增 
大 。 若 [S] 继续 增加 至 所 有 也 均 与 S 结 合成 [ES], 即 
[ES]=[E]， 反 应 速度 v 即 达 最 大 值 V， 即 使 [S] 再 增 ， 
[ESJ] 也 不 增多 ,所 以 也 不 升 高 。 在 恒 态 下 ，ES 形成 束 
度 有 [EJCS] 等 于 ES 分 解 速度 (ka 十 ja)[ES], 按 此 推导 出 
下 式 。 即 米 刀 利 斯 - 门 顿 二 氏 方程 式 。 
VIS] 
v ~ Kn+ [C8] 
一 计生- ( 称 米 氏 常数 ) 


车 反应 速度 v 为 最 大 速度 V 的 一 半 , 即 V=2v 时 ， 
则 Km = [S]; 亦 即 Kw 为 酶 促 反应 速度 等 于 最 大 速度 的 一 
半 时 的 作用 物 浓度 ,其 单位 是 摩尔 / 升 (mol/L), 不 同 的 酶 ， 
Kn 值 不 同 ,Km 是 酶 的 特征 常数 。 在 很 多 情况 下 ,ES 逆转 
为 和 $ 的 速度 远大 于 ES 生成 EE 和 P 的 速度 ， 即 ,> 
和 ,此 时 Km 等 于 ks/ki。Kn 值 愈 小 , 表示 ES 解 离 愈 少 ， 
即 酶 与 作用 物 的 亲和力 念 大 反之 Knm 愈 大 ,其 亲和力 则 
愈 小 。 

酶 浓度 恒定 时 , V 也 是 个 常数 。 因 为 V=k [E], 若 
已 知 酶 的 摩尔 浓度 ,得 到 V 的 值 就 可 计算 出 ,例如 10- 
摩尔 碳酸 丁 酶 被 作用 物 完全 饱和 时 ， 每 秒 可 催化 生成 
90.6 摩尔 ;CO,， 其 一 6 x10s 秒 -:。 常 数 ja 称 为 转换 
率 ,又 称 催化 常数 ， 以 Kow 表示 。Kow 会 大 , 酶 的 催化 效 
率 意 高 。 碳 酸 本 梅 的 转换 率 是 已 知 梅 中 最 高 的 。 大 多 数 
酶 的 Kos 值 在 1 一 10 秒 ~! 范 围 内 。 

酶 的 抑制 作用 许多 物质 可 抑制 酶 的 催化 作用 ,这 
些 物质 称 为 抑制 剂 。 抑 制作 用 有 重要 意义 ， 体 内 代谢 调 
节 的 一 种 方式 就 是 代谢 产物 的 反馈 抑制 ， 而 且 很 多 药物 
或 毒物 也 是 通过 抑制 酶 而 起 作用 的 。 抑 制作 用 可 分 为 可 
逆 抑 制作 用 和 不 可 逆 抑 制作 用 两 类 。 后 者 指 抑制 物 与 酶 
活性 部 位 牢固 结合 而 使 之 持久 地 失去 活性 。 如 二 异 丙 基 
和 气 化 磷 这 一 有 机 磷 毒 物 就 是 与 乙酰 胆 碱 酯 酶 活性 部 位 的 
丝氨酸 共 价 结合 而 使 该 酶 失去 活性 ， 不 能 水 解 在 突 触 积 
累 的 乙酰 胆 碱 。 不 可 逆 抑 制剂 不 能 用 透析 、 超 滤 等 物理 
手 朋 从 酶 分 子 上 除去 。 

可 递 抑制 作用 指 抑制 剂 与 酶 以 非 共 价 键 结 合 ， 此 时 
可 用 一 些 物理 方法 恢复 酶 的 活性 。 按 抑制 剂 与 作用 物 及 
酶 之 间 的 相互 关系 ,可 逆 抑 制作 用 可 分 为 竞争 性 抑制 、 非 
竞争 性 抑制 、 反 竞争 抑制 和 混合 性 抑制 。@ 竞 争 性 抑制 
剂 与 作用 物 竞争 酶 的 相同 结合 部 位 。 酶 与 抑制 物 结合 就 
不 能 与 作用 物 结合 ,反之 亦 然 ,它们 相互 排斥 。 抑 制剂 与 
作用 物 在 结构 上 常 有 类 似 之 处 ， 如 丙 二 酸 是 现 珀 酸 脱 氨 
酶 的 竞争 性 抑制 剂 ， 但 也 不 尽 然 。 在 竞争 性 抑制 剂 存在 
下 , 酶 的 Ko 值 增 大 而 且 随 抑制 剂 浓度 的 增加 而 增加 , 但 
是 V 不 变 。 竞 争 性 抑制 是 很 多 药物 发 挥 作用 的 方式 。 如 


Kn= 


有 抗菌 作用 的 磺胺 药 是 细菌 二 气 叶 酸 合成 酶 作用 物 对 所 
基 革 甲酸 的 竞争 性 抑制 剂 。@@ 非 竞争 性 抑制 剂 既 可 与 游 
离 的 酶 结合 ,也 可 与 酶 -作用 物 复 合体 结合 ; 作用 物 也 可 
与 酶 -抑制 剂 复合 体 结合 ， 它 们 不 互相 排斥 而 可 形成 酶 - 
作用 物 -抑制 剂 三 元 复合 体 ， 但 这 个 复合 体 不 能 释放 产 
物 。 从 上 可 见 ， 此 种 抑制 剂 与 作用 物 并 不 结合 在 酶 上 的 
相同 部 位 ,不 影响 作用 物 与 酶 的 亲和力 ,但 阻止 酶 的 仙 化 
作用 。 在 此 种 抑制 剂 作用 下 , 酶 的 Kw 不 变 , 但 减少 并 
随 抑制 剂 浓度 的 增 大 而 减 小 。@@ 反 竞争 性 抑制 剂 不 与 游 
离 酶 分 子 结合 ,而 只 与 酶 -作用 物 复合 体 结合 成 三 元 复合 
体 ,使 之 不 能 释放 产物 。 在 反 竞争 性 抑制 剂 作用 下 , 酶 的 
Kn 和 V 都 威 小 。 

醇 的 调节 体内 代谢 可 厌 酶 的 隔离 分 布 、 数 量 和 活 
性 的 变化 而 调节 。 不 同 细胞 器 有 不 同 的 酶 谱 。 酶 的 数量 
可 藉 合 成 的 诱导 和 阻 过 以 及 降解 的 快慢 而 改变 。 酶 的 催 
化 活性 则 可 经 化 学 修饰 或 非 共 价 结合 配 体 而 改变 。 这 种 
调节 可 在 数秒 至 数 分 钟 内 完成 ,迅速 精确 。 酶 分 子 上 磷酸 
化 与 脱 磷酸 是 常见 的 化 学 修饰 调节 ， 如 无 活性 磷酸 化 降 
经 磷酸 化 而 具 活 性 , 脱 磷酸 后 又 失去 活性 ,前述 一 些 抑制 
剂 就 是 非 共 价 结合 的 配 体 ,可 起 调节 作用 。 也 有 能 使 酶 活 
性 增加 的 配 体 , 即 激活 剂 ,如 常见 的 某 些 金属 离子 。 

另 有 一 类 别 构 酶 ， 它 们 是 宴 聚 体 或 具 多 个 活性 部 位 
的 单位 。 作 用 物 与 这 类 酶 的 一 个 活性 部 位 结合 后 即 影响 
余下 活性 部 位 与 作用 物 的 解 离 常数 ， 即 酶 与 作用 物 的 结 
合 有 协同 作用 ， 别 变 构 酶 催化 的 反应 速度 与 作用 物 浓度 
的 关系 曲线 不 呈 双 曲线 而 呈 S 形 曲线 。 再 者 ， 别 构 酶 的 
构象 可 因 活 性 部 位 (催化 单位 ) 以 外 的 别 个 部 位 《调节 部 
位 ), 与 配 体 结合 而 有 所 改变 。 若 这 种 结合 促进 酶 的 活性 ， 
该 配 体 即 为 别 构 正 效应 剂 或 激活 剂 ， 反 之 为 别 构 负 效应 
剂 或 抑制 剂 。 别 构 酶 多 处 在 代谢 途径 关键 处 ， 对 调节 代 
谢 速度 十 分 重要 ,可 称 为 关键 梅 或 调节 了 酶 。 

酶 的 医学 意义 ”疾病 多 与 代谢 失调 相关 ， 这 常 涉及 
酶 的 变化 ,因此 酶 在 病因 、 诊 断 以 至 治疗 上 都 有 其 地 位 。 
不 少 代 谢 性 疾病 是 先天 性 某 种 酶 的 缺乏 ， 如 白化 病因 缺 


乏 酷 氨 酸 产 化 酶 , 糖 原 贮 积 病 、 脂 质 迪 积 病 革 丙酮 酸 尿 症 
等 也 是 酶 缺陷 所 致 。 有 机 磷 ( 如 敌 敌 县 ) 等 农药 可 抑制 胆 
碱 醒 酶 的 活性 , 故 有 毒性 。 疾 病 时 常 有 血清 酶 的 改变 ,可 
用 此 作为 诊断 的 依据 。 常 用 于 诊断 的 血清 酶 有 20 多 种 。 
如 肝脏 疾病 时 可 测定 血清 谷 再 转氨酶 (AST、GPT)。 几 种 
疾病 可 引起 同一 种 酶 的 变化 。 具 有 不 同 理化 性 质 、 催 化 
特点 以 及 不 同 免疫 性 质 的 酶 可 催化 同一 反应 ， 它 们 称 为 
同 工 酶 .可 根据 同 工 酶 的 变化 以 助 某 些 疾病 的 鉴别 诊断 。 
如 肌 酸 激酶 有 MM、MB 和 BB 三 型 同 工 酶 ， 心 肌 梗死 时 
血清 MB 型 增高 ,这 是 极 好 的 诊断 指标 ;而 大 多 数 前 列 腺 
癌 病 人 血清 中 出 现 肌 酸 激 酶 BB 型 ， 而 正常 血清 几乎 不 
含 该 型 酶 .许多 酶 可 应 用 于 治疗 ,各 类 水 解 酶 ,如 淀粉 酶 、 
胃 蛋 白 酶 可 口服 以 帮助 消化 。 尿 激酶 、 链 激酶 可 以 激活 
纤 溶 酶 原 , 用 以 溶解 血栓 , 琉 通 血管 ,治疗 各 类 栓塞 ,如 心 


肌 梗死 和 脑 栓塞 。 ( 梁 康 ) 
melxue jloncha 
酶 学 检查 (measurement of enzyme) 测定 


体液 中 的 酶 活性 以 判断 病理 过 程 的 实验 室 诊断 方法 。 酶 
是 由 生物 体 产生 的 具有 高 度 特异 性 的 生物 催化 剂 。 在 化 
学 结构 上 属于 蛋白 质 。 生 物体 内 有 成 千 种 以 上 的 梅 ， 存 
在 于 细胞 膜 .细胞 核 胞 质 、 线 粒 体 以 及 溶 酶 体 中 。 酶 参与 
生物 体 的 多 种 化 学 变化 。 为 正常 生命 活动 所 必须 。 多 数 
的 酶 都 在 细胞 内 发 挥 作用 ， 只 有 极 少数 的 酶 分 泌 出 来 作 
为 体液 的 组 成 成 分 或 甚至 在 体外 行使 其 功能 。 组 织 发 生 
病变 而 使 细胞 通 透 性 增加 或 细胞 破裂 时 ， 细 胞 内 的 酶 也 
可 以 进入 体液 中 。 体 液 (血液 . 脑 冰 液 , 肠 液 .唾液 及 尿 液 
等 ) 中 ,尤其 是 血液 中 酶 活性 的 变化 ， 往 往 能 反映 器 官 的 
病理 过 程 . 因 此 体液 中 酶 活性 的 检查 有 助 于 诊断 疾病 、 判 
断 预后 和 观察 疗效 。 

19 世纪 ， 淀 粉 酶 及 脂 酶 已 用 于 临床 诊断 。 到 20 世 
纪 中 期 ,磷酸 酶 .转氨酶 和 乳酸 脱 揽 酸 也 开始 应 用 。 其 后 ， 
用 于 临床 的 新 酶 不 断 增 加 ， 但 经 常 应 用 的 只 是 其 中 的 一 
小 部 分 ( 见 表 )。 


临床 诊断 常用 的 酶 一 览 表 


名 称 反 应 调 定 方法 临床 意义 参考 范围 
信 化 所 站 由 a- 犁 基 腔 转移 到 4- 天 胸 上 ,有 存 让 于 条 数 约 织 中 ,由 中 ALT 最多, 必 
训 人 这 归 多 缉 流 本 由 人 开关 ' 必 
村 所 了 | 区 和 证 和 ST. 届 角 卫 和 并 | 分光 光度 法 厨 8 和 站, 生 光 多 小半 痢 | 男 524/L 
要 CT), 即 谷 丙 轩 经 谭 。 旧 宗 SGPT，| 比 名 法 晤 并 守 作 全 从 沁 闪闪 人 ALT | 女 625oL 
更 高 于 AST, 肌 肉 损伤 时 可 使 AST 升 高 
人 -从 气 阮 | 他， 公所 隧 基 目 从 经 阴 多 及 特 殉 至 其 酒 情 中 毒 时 显著 增高 ， 较 ALT 及 AST 更 明 本 
基 转 所 村 | 使 由 全 i 分 光 光度 法 | ” 显 。 肝 病 及 心血 管 病 时 也 升 高 ， 以 6owI 为 
转 撤 区 “化 多 忆 吉 色 肯 ns 
骨 熙 肌 及 心肌 中 含量 最 多 ， 心 肌 模 塞 时 血清 
i 
肌 酸 激酶 | 催化 ATP 与 肌 酸 生 成 JADP 与 磷酸 肌 酚 的 | 比 色 法 正 : 拉线 2 天 | 男 5.5~75u 
(CK) | 反应 分 光 光 度 法 二 得 50 全 省 这 二 同人 人 生计 六 5.5~630/L 
ib 来自 必 下 ,MM 来 省 风 册 ， 


续 表 
名 称 测定 方法 临 床 意 义 参考 范围 
广泛 存在 于 各 组 织 中 ， 各 器 官 病变 都 可 导致 | 视 方法 而 异 ， 
分 光 光度 法 中 LD: 有 LD,, LD LDs. LD,,| 240~525u/L 
沽 汪 入 | 在 畏 放 存在 下 使 乳 耽 脱 生生 友 丙 李 职 | 上 名 法 D190/L 
和 高 较 显 闭 。 时 帘 和 及 净 时 也 逢 高 70~240u/L 
有 真 盆 两 种 ， 真 胆 碱 脂 本 存在 于 神经 组 织 及 
| ,< 
甩 吏 展 个 | 使 乙酰 胆 破 分 解 为 乙 栈 及 胆 破 调 气 法 计 中 为 等， 尿 省, 休 办 共和 - 志 让 :二 | 。 Jo/L 
比 色 法 和 ,血清 中 GHE 党 性 | 2.5~5.0ku/ 
丙 卫 酸 汶 仙 化 确 酸 增 醇 式 再 本 与 两 本 酸 之 同 的 转 让 革 性 条 细 风 放 站: 全 过 区 用 芝 肯 昔 妥 |a6u 内 站 到 有 
g 中 60~2201 
酶 (PK)| 换 作 用 光 光度 法 | 卡 攻 中 5080/ 
4 蝇 必 区 心肌 梗塞 时 升 高 ,但 不 如 LD 及 AST 升 高 的 显 
葡 糖 脱 | 在 辅 聊 工 的 存在 下 使 6- 三 酸 区 区 糖 脱 乞 | 分 光 光度 法 | 必 竺 红外 向 中 哆 多 ， 在 让 传 竹 G6PD 缺乏 | 150240u/ 
攻 本 | 生 碟 全 取 贡 各 守 于 5 站 本 荧光 法 时 ,患者 可 因 服 某 种 药物 而 到 浴血 性 贫血 | 10” 红细胞 
传 妇 性 肝炎 , 肝 肿 痪 ,药物 中 毒 时 逢 高， 图 守 
异 过 可 只 分 光 光度 法 | “性 黄 总 而 不 件 发 肝 细 胞 未 死 时 正常， 心肌 | 0.8 人 3.8a 代 
服 本 | 他人 只 本 要 的 所 化， 生成 芋 耽 到 胸 | 比 名 法 入 要 和 人 有 和 有 太守 光志 在 近 绞 | 933 化 
多 ,一 在 心 及 中 , 
酸性 确 酸 前 列 泊 癌 时 活性 增高 。 非 前 列 用 来 源 的 而 本 | 0)02 01 
隋 ，， | 在 酸性 环境 下 水 解 正确 本 单 二 类 化 合 物 “| 比 色 法 。 | 。 覆 活 性 增高 ， 可 见 年 粒 性 白血病 及 畸形 性 | 必 区 间 到 原 确 
0 肯 炎 0.2~8.8u/I, 
良和 从 如 合 
和 血清 中 的 了 主 要 来 源 于 肝 和 骨骼， 故 用 于 诊 
克 Lp) | 在 人 环境 中 能 水解 多 种 克 辽 闪 化 合 物 | 比 色 法 站 自流 由于 3 
100mi 血 清 
血 为 75~14.5 
a 演 粉 降 RE 区 名作 于 关 时 各 少 江 区 的 汉人 直入 高 | 祭 科 单位 泪 
演 物 聊 | 水解 演 检 或 外 原 a-1-4 区 区 久 车 链 粘度 法 可 达 正常 值 的 40 售 ， 同 时 尿 中 学 粉 峰 活 性 | 60 和 ~180 /100 
也 增高 ml 尿 为 50004/ 
比 色 法 24 小 时 
胰 听 功能 不 全 时 ， 十 二 指 肠 液 内 胰 蛋 白 了 的 | 十 元 指 肠 湾内 
腊 蛋 白 降 | 水 解 蛋白 质 分 光 光度 法 | 屠 由 夯 能 不 000 
项 辽 星 | 能 水 和 多 种 长 链 于 县 的 革 油 机 1 主要 大凡 民 当 ， 名 性 有 下 类 时 活力 可 天 高 至 | olouL 
急性 传染 性 肝炎 时 可 升 高 至 正常 均值 的 20 
烽 醇 化 酶 | 催化 1,6- 二 砚 酸 果糖 分 解 为 磷酸 甘油 醛 及 站 黄 全 及 肝 硬 变 时 则 无 明显 升 高 。| 男 8.0 士 4.0u/ 
(ALS) | 而 县 二 兰 丙 本 纵 症 明显 下 | 女 4.7 士 3.2a/L 


酶 可 依 其 功能 分 为 六 大 类 , 即 气 化 还 原 酶 、 转 移 酶 、 
水 解 酶 .裂解 酶 , 异 构 酶 和 连接 酶 。 至 于 具体 的 酶 则 多 依 
其 底 物 命名 。 例 如 淀粉 酶 属于 水 解 酶 类 ， 因 其 可 催化 淀 
粉 水 解 , 故 名 淀粉 酶 。 

有 一 些 酶 能 催化 相同 的 反应 ， 但 在 不 同 的 组 织 中 以 
不 同 的 形式 存在 ,它们 的 结构 不 同 ,或 者 亚 单位 的 搭配 不 
同 ,或 者 多 肽 链 上 的 氨基 酸 稍 有 差异 ,从 而 表现 为 电泳 速 
度 、 对 不 同 基质 的 反应 ,激活 剂 及 抑制 剂 以 及 热 稳定 性 等 
的 不 同 ， 这 类 酶 称 为 同 工 梅 。 不 同 脏 器 患 病 时 的 同 工 酶 
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谱 不 同 , 所 以 可 借 此 诊断 受 损 脏 器 。 例 如 肌 酸 激酶 (CK) 
由 两 种 不 同 的 亚 单位 (M 和 B) 组 成 。 有 三 种 同 工 酶 ， 即 
MM 型 (主要 分 布 于 骨骼 肌 , 心肌 中 也 有 )、MB 型 (分 布 
于 心肌 )、 及 BB 型 (分 布 于 大 脑 、 肾 、 肺 及 胃 )。 电 泳 时 BB 
型 泳 动 最 快 ,MB 型 次 之 ,MM 型 最 慢 , 可 借 此 区 别 。 心肌 
楼 死 发 病 后 4 小 时 内 血清 中 MB 型 增多 ,16 一 24 小 时 达 
高 峰 , 48 小 时 后 消失 。 肌 酸 激 酶 检查 是 最 常用 的 心肌 梗 
塞 的 酶 学 检查 方法 。 

测定 酶 的 技术 分 为 两 大 类 。 一 称 “终点 "法 ， 即 将 


样品 与 强 冲 的 基质 共同 温 育 一 定时 间 , 然 后 终止 反应 , 测 
定 基质 的 消耗 量 或 产物 的 生成 量 。 另 一 类 称 “ 动 态 ” 或 
"反应 速率 "法 ， 即 连续 监测 或 每 需 一 定时 间 测定 本 反应 
的 变化 一 次 。 这 两 类 分 析 法 ， 多 利用 麻 反 应 产生 有 色 物 
质 , 酶 量 多 则 有 色 产 物 多 ,颜色 深 , 栈 量 少 则 反之 ,测定 颜 
色 深浅 即 可 知 酶 量 多 少 ， 此 即 比 色 法 ;或 赁 借 某 一 波长 
(例如 340nm) 吸 光度 的 变化 而 用 分 光 光 度 法 测定 。 动态 
分 析 法 较 终点 法 准确 ,因此 常 作为 终点 法 校准 的 依据 ;但 
终点 法 简单 易 行 ,是 常用 的 方法 ,检测 定 有 两 个 主要 的 误 
差 源 ， 一 是 血清 中 的 因 有 成 分 可 作为 基质 而 在 温 育 前 发 
生 作用 二 是 在 达到 反应 最 高 速度 之 前 有 一 个 延 江 期 ,从 
而 引入 误差。 最 好 在 采血 后 4 小 时 之 内 测定 。 多 数 栈 可 
在 0~4'C 过 夜 而 不 影响 测定 结果 。 车 抗 要 齐 干 扩 测 定 ， 
可 用 血清 作 检查 。 抗 要 草 中 以 肝素 较 好 。 

为 了 使 本 活力 测定 能 准确 反映 样品 中 的 酶 浓度 ， 所 
以 话 力 测定 应 在 酶 具有 最 大 催化 能 力 的 最 适 条 件 下 进 
行 。 最 适 条 件 的 选择 主要 与 基质 浓度 .pH 和 缓冲 液 、 畏 
助 因 子 和 激活 剂 .抑制 剂 和 温度 有 关 。 

以 谷 气 本 两 昌 酸 转 氨 障 ( 谷 丙 转 氛 了 为 例 说 明 两 种 
类 型 的 测定 方法 。 谷 丙 转 气 覆 催化 下 列 反应 ， 

-本 成一 酸 十 L- 丙 气 酸 vsm T 谷 气 酸 十 丙酮 酸 

用 动态 法 测定 时 ， 在 反应 体系 中 加 入 乳酸 脱 气 覆 和 

还 原型 畏 降 T。 转 所 反应 的 产物 再 本 酸 可 续 发 下 列 反 


应 
丙 本 酸 + 还 原型 辅酶 1 = 乳酸 + 氧化 型 铺 酶 I 


由 于 还 原型 辅酶 I 在 340nm 处 有 一 吸收 峰 , 测 定 反 
应 液 在 340nm 处 吸光 度 的 变化 即 可 间 接 测 知 转氨酶 的 
活力 。 此 法 可 连续 监测 ,结果 较 准确 。 

比 色 法 是 利用 丙酮 酸 与 2,4- 二 硝 基 苹 腹 反 应 生成 
2 ,4- 二 硝 基 葵 逐 ， 在 碱 性 条 件 下 呈 红 棕色 的 反应 测定 酶 
活性 。 

酶 的 单位 ”有 多 种 表示 法 。 不 同 的 方法 有 不 同 的 单 
位 ， 参 考 范围 也 各 不 相同 ， 所 以 酶 单位 常 冠 以 作者 的 名 
字 。 例 如 碱 性 磷酸 酶 有 多 达 20 多 种 单位 。1964 年 国际 
生物 化 学 协会 酶 学 委员 会 提出 一 种 标准 单位 ， 定 义 是 在 
规定 的 条 件 下 每 分 钟 使 一 微 摩尔 基质 发 生变 化 的 活性 ， 
称 为 Lu, 也 可 用 毫 单位 mu 表示 。 故 酶 浓度 可 表示 为 u/ 
ml 或 mu/ml。 这 种 单位 的 缺点 是 所 用 时 间 单 位 分钟" 并 
不 是 国际 计量 单位 制 的 基本 单位 〈 时 间 的 基本 单位 是 
秒 ), 而 标准 状态 也 很 难 明确 规定 。 酶 单位 的 概念 不 是 某 
一 定 重 量 的 酶 而 是 酶 活性 的 表示 法 。 只 有 在 某 种 酶 已 经 
分 离 纯 化 ,结构 确定 并 可 以 称 重 的 情况 下 ,才能 建立 酶 活 
性 与 酶 重量 之 间 的 关系 。 

1975 年 国际 临床 生物 化 学 协会 建议 使 用 另 一 种 酶 
单位 * 开 特 "(或 译 卡 托 ,Katal ,简称 Kat)， 它 是 每 秒 转化 
一 摩尔 基质 或 产物 的 酶 活性 。 国 际 单位 u 与 开 特 之 间 的 
转化 关系 为 1Katal 一 6 x 10"u。 开 特 的 应 用 尚 不 普遍 。 

酶 学 检查 的 理论 基础 ”组织 细胞 中 酶 浓度 的 变化 反 


映 组 织 的 生理 或 病理 状态 ， 但 完整 细胞 中 的 酶 浓度 是 无 
法 测定 的 。 由 于 细胞 破损 或 死亡 后 ， 胞 质 中 的 酶 可 释放 
入 血液 中 ， 因 此 测定 血液 中 的 酶 可 以 间接 了 解 器 官 的 病 
理 变化 。 迄 今 为 止 ， 只 检查 一 种 酶 即 可 诊断 某 一 特异 器 
官 或 特异 疾病 的 方法 还 不 太 多 ， 但 同时 检查 几 种 酶 或 对 
同 工 酶 谱 进行 分 析 ,也 不 难 了 解 某 一 特殊 器 官 的 病变 。 

除 前 述 的 分 类 方法 外 ， 酶 还 可 分 为 血浆 酶 及 非 血 效 
酶 两 类 。 前 者 是 在 血浆 中 发 挥 其 特殊 功能 的 酶 ， 血 浆 就 
是 它们 发 挥 作用 的 正常 处 所 。 这 类 酶 在 血浆 中 的 浓度 高 
于 在 组 织 中 的 浓度 。 例 如 有 关 血 液 凝 固 的 酶 、 伪 胆 碱 酯 
酶 及 脂 蛋 白 酶 等 。 这 些 酶 在 肝 中 生成 并 不 断 释 放 入 血 而 
维持 血浆 中 的 一 定 浓度 。 肝 脏 疾 病 时 它们 的 浓度 下 降 。 历 
史上 曾 作为 肝 功 能 的 指标 。 

非 血浆 酶 是 在 细胞 中 发 挥 正常 作用 的 酶 ， 它 们 不 是 
血浆 的 固有 组 成 成 分 。 它 们 虽 在 血浆 中 存在 但 浓度 远 低 
于 细胞 中 。 这 类 酶 还 可 再 分 为 分 泌 酶 及 中 间 代 谢 降 两 类 。 
前 一 类 是 胰腺 ,前列腺 、 胃 粘膜 及 骨骼 产生 的 酶 ， 其 浓度 
的 升 高 或 降低 都 有 重要 意义 。 酶 的 排出 通道 阻塞 或 生产 
过 多 时 ,其 血浆 中 的 浓度 升 高 ;产生 它们 的 组 织 损伤 或 坏 
死 时 则 血浆 中 的 浓度 下 降 。 淀 粉 酶 、 脂 酶 .酸性 和 碱 性 磷 
酸 栈 都 属 此 类 。 

中 间 代谢 酶 在 细胞 中 的 浓度 很 高 ， 有 时 可 高 达 血 浆 
中 浓度 的 千 倍 。 组 织 损伤 或 坏死 时 这 一 类 酶 漏 入 血 中 ,使 
血 效 中 的 浓度 急速 上 升 。 肌 酸 激 酶 .乳酸 脱 复 酶 . 谷 丙 转 
氮 酶 及 谷 草 转氨酶 都 属 此 类 。 

从 合成 速度 是 否 受 环境 影响 来 看 ， 酶 又 可 分 为 组 成 
酶 及 诱导 酶 。 肌 酸 激酶 的 合成 不 受 其 他 代谢 过 程 的 影响 ， 
是 一 种 组 成 酶 。 肌 肉 损伤 时 ,此 酶 在 血浆 中 的 浓度 上 升 ， 
但 它 在 肌肉 中 的 量 不 变 , 且 与 肌 细 胞 的 总 量 成 正比 ,诱导 
酶 则 可 根据 环境 的 变化 而 增加 或 减少 。 肝 脏 中 的 一 些 酶 
属于 此 类 。 例 如 ,在 肝脏 中 ,葡萄 糖 被 一 种 组 成 酶 磷酸 
化 梅 ) 所 砚 酸 化 ,同时 也 需要 一 种 诱导 梅 (葡萄 糖 激 覆 ) 共 
同 起 作用 。 当 进食 碳水 化 合 物 过 多 时 ,葡萄 糖 激酶 在 肝 
中 的 量 就 会 上 升 以 协助 过 多 的 葡萄 糖 进行 代谢 。 服 食 某 
些 药物 可 以 诱导 细胞 色素 P-450 氧化 酶 的 增加 ,以 加 强 
解毒 作用 。 另 外 ,L- 丙 氨 酸 过 多 又 可 抑制 肝 中 丙酮 酸 激 
酶 的 产生 。 

酶 学 检查 用 于 临床 已 有 几 十 年 的 历史 。 目 前 存在 的 
问题 是 测定 方法 难于 统一 ， 所 以 各 实验 室 之 间 的 测定 数 
据 缺 乏 可 比 性 ,没有 统一 的 参考 范围 ,而 且 参考 范围 也 受 
年 龄 .性 别 、 种 族 、 运 动量 及 测定 方法 的 影响 而 差别 很 大 ， 
车 不 加 注意 容易 造成 误诊 ;在 测定 方法 上 ,简单 的 方法 往 
往 重复 性 及 准确 性 较 差 ， 而 准确 的 方法 又 操作 复杂 或 需 
要 贵重 的 仪器 。 

目前 仍 很 少 有 对 某 一 器 官 或 某 种 疾病 十 分 特异 的 
酶 。 看 来 ， 发 展 的 方向 仍 在 于 寻找 特异 酶 类 ， 以 及 改进 
测定 方法 。 免 疫 学 方法 已 应 用 于 酶 的 测定 ， 并 且 已 制 出 
几 种 酶 的 单 克隆 抗体 ,前 景 十 分 乐观 。 

〈 王 玉 琛 ) 
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melblan gonshu zhongdu 

者 变 甘 暮 中 毒 ”(sweet potato poisoning) 
甘薯 被 移 菌 污染 并 产生 毒素 ， 被 人 食用 后 引起 的 华 蓝 性 
食物 中 毒 。 主 要 发 生 在 农村 地 区 。 

甘薯 又 称 白薯 、 红 荞 、 番 薯 .地 瓜 等 。 收 获 , 运 输 和 贮 
藏 过 程 中 擦 伤 摔 伤 的 荞 体 部 分 ,易于 被 霉菌 ,如 茄 病 镰刀 
菌 和 甘薯 长 史 达 菌 (又 称 甘薯 黑 班 病菌 ) 等 等 菌 污染 ， 贮 
藏 于 温度 和 湿度 较 高 的 条 件 下 ， 每 菌 生 长 繁殖 并 产生 毒 
素 。 引 起 中 毒 的 毒素 物质 有 甘 暮 宁 、1- 甘 暮 醇 4- 甘 暮 醇 、 
甘 暮 醉 等 。 

每 变 甘薯 中 毒 的 潜伏 期 较 长 .一 般 在 24 小 时 发 病 。 轻 
度 中 毒 者 有 头痛 、 头 晕 、 恶 心 .呕吐 腹泻 等 。 严 重 中 毒 者 
恶心 ,多 次 呕吐 腹泻 ,并 有 发 热 .肌肉 粘 拌 \ 心 仁 .呼吸 困 
难 、 视 物 模糊 ,瞳孔 扩大 ， 甚 至 可 有 休克 ,昏迷 、 瘫 疾 乃 至 
死亡 。 

预防 措施 主要 是 防止 甘薯 被 霉菌 污染 ,在 收获 运输 
和 贮存 过 程 中 防止 暮 体 受伤 ， 在 贮存 过 程 中 要 保持 较 低 
的 温度 和 湿度 。 要 会 识别 并 且 不 食用 每 变 甘 鞋 ， 霉 变 甘 
暮 的 表面 有 圆 形 或 不 规则 的 黑 褐色 斑 块 , 薯 内 变 硬 , 具 有 
苦味 , 药 味 。 老 变 甘薯 不 论 生 吃 、 热 食 或 做 成 薯 干 食用 均 
可 造成 中 毒 。 只 有 轻微 竹 变 的 甘薯 可 去 掉 短 变 部 分 的 暮 
皮 苗 内 ,浸泡 者 熟 后 少量 食用 。 

器 变 甘蓝 中 毒 没有 特殊 疗法 。 治 疗 原则 是 采取 急救 
措施 和 对 症 治疗 。 急 救 措施 是 催 吐 、 洗 胃 、 导 泻 ， 以 减少 
毒素 的 吸收 。 对 应 治疗 主要 是 补液 ， 纠 正骨 肠炎 症状 和 
神经 系统 症状 。 ( 刘 我 ) 


meldalxle wenluon 

镁 代谢 紊乱 〈disturbance of magnesium me- 
tabolism) 镁 摄 入 、 排 泄 或 体内 过 程 障碍 所 致 的 疾 
病 。 临 床 表现 与 其 他 代谢 素 乱 有 时 容易 混淆 ， 需 注意 鉴 
别 。 镁 是 人 体内 位 于 钠 、 钾 、 钙 离子 之 后 的 第 4 种 最 常见 
的 阳离子 。 成 人 体内 镁 总 量 为 21~28g (1750~ 
2 400mmol)。 机 体 总 镁 量 的 一 半 存 在 于 骨骼 中 ， 其 余 大 
部 分 存在 于 骨 人 骼 肌 、 心 肌 、 肝 、 肾 、 脑 等 组 织 中 ， 主 要 是 在 
细胞 内 ,细胞 外 液 仅 占 2%。 

镁 广泛 存在 于 日 常 饮食 中 , 富 含 叶绿素 的 新 鲜 蔬菜 、 
茶叶 尤为 丰富 ,海味 、 谷 类 、 坚 果 、 肉 类 , 蛋 、 乳 中 含量 也 很 
高 。 维 持 镁 正平 衡 所 需 的 最 小 摄 入 量 约 为 3.6mg/kg/d 
(成 人 约 300mg/d) ,人 每 日 摄 入 量 常 超过 生理 需要 。 男 
性 需 镁 量 大 于 女性 。 孕 妇 每 日 需 镁 450mg。 摄 取 伍 、 磅 、 
蛋白 质 及 维生素 卫 增 加 时 , 镁 的 需要 量 也 随 之 增加 。 人 
乳 含 镁 量 约 为 400mg/100g, 哺乳 期 增加 .说 乳 量 过 多 可 
引起 镁 的 缺乏 。 

丘 的 吸收 ”主要 在 小 肠 吸收 ,吸收 后 4 小 时 ,血浆 镁 
即 达 高 峰 。 用 硫酸 镁 灌肠 可 引起 高 镁 血 症 。 镁 的 净 吸 收 
一 般 为 30~40%。 镁 的 摄 入 量 少时 吸收 率 高 与 摄 入 量 多 
时 则 反之 。 肠 道 除 吸收 饮食 镁 外 ， 还 重 又 收 消化 液 中 所 
含 的 镁 。 分 泌 镁 的 消化 液 包括 唾液 、 胃 液 、 胰 液 及 胆 液 
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等 。 正 常人 类 固定 排 镁 量 为 309~40mg。 摄 入 镁 量 低 时 ， 
美 镁 多 于 摄 入 镁 ,类 所 排泄 的 这 部 分 消化 液 镁 , 即 为 内 源 
性 类 镁 。 

镁 的 吸收 是 简单 的 离子 扩散 过 程 。 影 响 镁 的 吸收 因 
素 很 多 ,主要 有 ，@ 钙 。 镁 与 钙 均 为 二 价 阳离子 ,在 吸收 
上 相互 竞争 , 镁 浓度 增高 时 ,将 降低 钙 的 主动 转运 ， 而 钙 
浓度 增高 时 , 镁 的 净 吸收 值 将 降低 ,两 者 中 某 一 个 离子 的 
缺乏 ,将 促进 另 一 离子 的 吸收 。@ 其 他 阳离子 。 钠 可 增加 
镁 的 吸收 ， 而 钾 可 降低 镁 的 吸收 。@ 磷 。 镁 与 磷 的 吸收 
星 负 相 关 。POi 和 Mg:* 可 以 在 胃 肠 道 形成 一 种 复合 物 ， 
影响 镁 的 吸收 。@ 氛 。F™ 与 Mg** 形成 不 溶解 的 MgF,， 
妨碍 镁 的 吸收 。@ 碳 。 可 抑制 镁 的 吸收 ,在 缺 碘 地 区 , 尿 
镁 排泄 多 于 高 碳 地 区 。@ 维 生 素 D。 不 管 是 生理 剂量 或 
药理 剂量 均 可 增加 镁 的 吸收 ， 可 能 对 镁 在 肠 道 的 转运 有 
直接 作用 .影响 肠 道 镁 的 重新 分 布 。@ 甲 状 旁 腺 激素 。 可 
动员 骨 中 的 镁 ,增加 镁 的 豚 收 。 即 使 甲状 旁 腺 瘤 切除 后 ， 
由 于 骨 镁 丢失 , 镁 的 吸收 同样 增加 , 镁 仍 保持 正平 衡 。@ 
降 钙 素 。 可 降低 镁 的 吸收 。@ 生 长 激素 。 可 促进 镁 的 吸 
收 。 回 蛋白质 。 可 增加 镁 的 吸收 。@@ 碳 水 化 合 物 。 可 增 
加 镁 的 吸收 ,但 葡萄 糖 有 降低 镁 在 肠 道 转运 的 趋向 。@ 
脂肪 。 妨 碍 镁 的 吸收 。 

维生素 也 中 毒 、 甲 状 旁 腺 功能 亢进 或 巨人 症 时 ,可 出 
现 镁 吸收 增高 。 镁 吸收 不 良 可 为 原 发 性 或 继 发 性 ， 前 者 
见于 先天 性 肠 道 选 择 性 镁 吸收 不 良 ,后 者 则 见于 腹泻、 脂 
肪 泻 ,呕吐 \ 胃 肠 减 压 、 肠 切除 后 吸收 不 良 综合 征 、 慢 性 肾 
功能 衰竭 、 甲状 过 腺 功能 减退 及 向 供 病 等 。 

乌 的 排 洪 镁 随 尿 、 类 及 汗液 而 排泄 , 业 镁 为 未 吸收 
部 分 . 汗 镁 只 在 高 热 或 活动 量 增 多 时 出 现 少量 。 尿 镁 随 饮 
食 摄 入 镁 的 高 低 而 升降 。 正 常 成 人 尿 镁 平均 为 9 一 
100 mg/d, 空 腹 2 小 时 尿 镁 平均 为 0.72 士 0.42mmol。 男 
性 尿 镁 排出 量 多 于 女性 。24 小 时 尿 镁 排出 量 随 年 龄 增加 
而 有 所 下 降 , 但 如 以 克 肌 栈 校 正 , 则 并 无 明显 差异 。 尿 镁 
在 夜间 降低 ,清晨 达 高 峰 , 这 可 能 与 饮食 及 生物 钟 有 关 。 

钙 与 镁 在 肾 小 管 重 吸 收 时 亦 互相 竞争 ， 摄 入 钙 增加 
时 , 尿 镁 降低 。 摄 入 钙 以 外 的 阳离子 , 尿 镁 亦 降低 。 渗 透 
性 利尿 药 、 采 利尿 药 和 唑 嗪 类 利尿 药 均 可 使 尿 镁 增加 。 甲 
状 旁 腺 激素 可 使 尿 镁 升 高 ， 甲 状 旁 腺 功能 威 退 时 尿 镁 降 
低 。 

血 钱 正常 血清 镁 为 0.8~1.0mmol/L (1.5~ 
2mEq/L), 血 中 的 镁 约 65~70%% 与 蛋白 质 结合 ,30~35% 
为 游离 镁 ,后 者 包括 离子 镁 (<1% ) 及 由 砚 酸 赴 、 检 檬 酸 
盐 和 碳酸 盐 组 成 的 复合 镁 。 蛋 白 结合 镁 随 蛋 白质 和 离子 
镁 浓度 及 pH 而 变化 。 高 浓度 血浆 镁 可 抑制 甲状 旁 腺 激 
素 的 分 泌 , 低 浓度 血浆 镁 则 刺激 其 分 泌 。 骨 骼 中 储存 的 镁 
对 血浆 镁 的 浓度 的 调节 起 重要 作用 。 体 内 游离 镁 含量 下 
降 时 ,结合 镁 即 解 离 ,以 维持 血浆 中 的 正常 浓度 。 体 内 镁 
的 平衡 状态 ,特别 是 细胞 外 液 镁 的 浓度 ,在 很 大 程度 上 由 
肾脏 排泄 镁 的 数量 所 决定 。 血 浆 镁 水 平 正常 时 ， 肾 小 球 
滤 过 镁 的 90 一 95 锡 被 肾 小 管 重 吸 收 ! 血浆 镁 浓度 减低 


时 , 肾 小 管 对 镁 重 吸收 加 强 ( 甚 至 达 100%), 使 尿 镁 排泄 
减少 ， 这 称 为 肾脏 的 保 镁 功能 ， 血 镁 增高 时 ， 肾 脏 排 镁 
增加 。 

链 的 生理 功能 镁 在 细胞 代谢 中 起 着 至 关 重要 的 作 
用 。 镁 在 许多 重要 的 酶 促 反 应 中 起 辅酶 作用 ， 这 包括 参 
与 能 量 贮存 和 利用 的 各 种 磷酸 激酶 。 镁 参与 蛋白 质 的 合 
成 ,促使 mRNA 与 70S 核糖 体 连接 ,作用 于 DNA 的 合 
成 和 分 解 。 细 胞 外 镁 主要 与 神经 肌肉 传导 和 心血 管 张力 
有 关 ， 镁 离子 能 使 运动 神经 接头 处 与 植物 神经 末梢 的 乙 
酰 胆 碱 释放 减少 ， 因 而 有 抑制 周围 神经 的 功能 。 体 内 镁 
离子 缺乏 时 ， 就 出 现 与 低 钙 相似 的 一 系列 运动 神经 兴奋 
性 增强 的 症状 。 镁 对 心血 管 系统 有 抑制 作用 ， 过 多 的 镁 
可 引起 房 室 和 心室 传导 阻 灌 , 心 电 图 上 表现 为 P-R 间 期 
延长 和 QRS 增 宽 。 外 周 镁 浓度 也 影响 外 周 血管 张力 , 低 
镁 血 症 时 常常 增高 血管 张力 。 

钱 的 需要 量 成 人 每 天 需要 300 一 400mg/kg, 孕妇 
及 哺乳 期 妇女 需 450mg， 婴儿 40~70mg,10 岁 儿 童 
250mg。 日 常食 物 含 镁 丰富 。 

低 雏 血 症 指 血 清 镁 低 于 (0.7~9.8mmol/L) 
1.5mEq/L， 多 继 发 于 其 他 疾病 , 常 伴 有 或 继 发 钾 、 钙 等 
其 他 水 ,电解质 代谢 紊乱 ， 而 此 时 低 镁 血 症 往往 被 忽略 。 
临床 上 遇 不 能 解释 的 低 钾 和 低 钙 血 症 ， 则 应 考虑 低 镁 血 
症 的 可 能 。 

低 镁 血 症 主要 见于 以 下 几 种 情况 ， 回 摄 入 不 足 ， 如 
长 期 禁 食 而 输入 的 液体 不 含 镁 。@@ 肠 道 疾 病 丢失 镁 过 
多 ,如 腹泻 ,呕吐 \ 长 期 胃 肠 引流 、 肠 瘘 。 脂 肪 泻 时 生成 大 
量 脂 酸 镁 ,影响 镁 的 吸收 急性 胰腺 炎 时 腹腔 内 脂肪 坏死 
部 位 有 镁 性 皂 沉 积 。@ 肾 脏 排 镁 过 多 。 许 多 肾脏 疾患 ,如 
急性 肾 小 球 肾炎 、 肾 孟 积 水 、 肾 盏 炎 ， 肾 硬化 时 肾 重 吸收 
镁 缺陷 。 长 期 应 用 利尿 药 、 高 钙 血 症 、 甲 腺 旁 腺 功能 减 
退 、 原 发 性 醛固酮 增多 症 亦 致 排 狂 过 多 。@ 其 他 。 肝 硬 变 
晚期 、 肾 病 综合 征 时 因 血 浆 蛋 白 降 低 ， 机 体 镁 的 总 量 减 
少 。 此 外 ,糖尿 病 酸 中 毒 治疗 期 间 ， 糖 原 合成 时 需要 镁 ， 
如 果 不 及 时 补充 铂 ， 可 引起 低 镁 血 症 。 人 工 肾 透析 也 可 
丢失 大 量 镁 。 

在 甲状 腺 机 能 亢进 时 ,蛋白 结合 镁 及 尿 镁 均 升 高 ,可 
出 现 镁 负 平衡 而 引起 低 镁 血 症 ,糖尿 病 合并 骨 质 琉 松 , 除 
与 钙 磷 代谢 有 关外 ， 也 与 镁 缺乏 有 关 。 

缺 镁 可 致 神经 -肌肉 和 神经 系统 兴奋 性 增加 ,表现 为 
反射 亢进 和 震 额 、 手 足 徐 动 或 舞蹈 样 动作 .手足 搞 据 、 眼 
球 震 烙 等 。 亦 可 见 嗜睡 、 神 志 模糊 幻觉. 惊 胶 和 革 迷 等 。 
心率 过 速 , 血 压 升 高 和 室 性 期 前 收缩 亦 有 过 报道 。 手 、 足 
可 有 痛 和 凉 感 或 出 现 紫 红色 。 若 丢失 的 钠 、 钾 和 水 分 已 
子 补 充 而 病人 仍然 面色 苍白 嗜睡、 软弱 ， 尤 其 是 仍 有 腹 
泻 而 没有 可 以 解释 的 原因 时 ,应 想到 有 缺 镁 的 可 能 性 。 

肾 功 能 正常 的 病人 能 正常 排 镁 ， 因 此 过 量 补 镁 通常 
仅 能 引起 暂时 的 高 镁 血 症 。 但 对 肾 功能 损害 的 病人 ， 补 
镁 应 慎重 。 长 期 输液 的 病人 ,应 补充 镁 盐 。 缺 镁 时 可 肌 注 
硫酸 镁 。 


高 狂 血 症 ” 指 血清 乌 高 于 1.2mmol/L(2.5mEq/L)。 
只 要 肾 功 能 正常 ,高 镁 血 症 就 不 会 发 生 。 

高 狂 血 症 的 原因 为 :采取 硫酸 镁 治疗 各 种 疾病 (如 
心绞痛 、 高 血压 脑病 等 ) 过 程 中 使 用 过 量 。 先 天 性 巨 结肠 
患 儿 用 硫酸 镁 灌肠 后 亦 能 发 生 高 镁 血 症 。 尿 少 或 肾 功能 
衰竭 时 ,接受 镁 剂 治疗 应 特别 小 心 。@ 粘 液 水 肿 、 艾 迪生 
氏 病 多 发 性 骨 复 瘤 \ 严 重 脱水 及 未 经 治疗 的 糖尿 病 酸 中 
毒 者 ,由 于 尿 排 镁 减少 ,可 发 生 高 铂 血 症 。 

血清 镁 急性 升 高 时 ， 可 抑制 中 枢 神经 系统 和 外 周 神 
经 -肌肉 接头 处 的 兴奋 性 。 当 血清 镁 超过 3mmol/L 
(6mEq/L) 时 ,心脏 传导 功能 及 神经 肌肉 活动 就 出 现 进 行 
性 抑制 。 病 人 先 出 现 暂时 性 心动 过 速 、 哮 睡 、 腿 反射 消 
失 、 血 压 降低 肌肉 软 竣 , 而 后 转 为 昏迷 。 随 着 血 中 镁 含量 
的 上 升 ,出 现 心动 过 缓 ,呼吸 衰竭 、 通 常 因 呼吸 肌 麻 痹 而 
死亡 。 

治疗 主要 针对 原 发 病因 。 急 性 镁 中 毒 时 ， 静 脉 注 
入 10% 葡 萄 糖 酸 钙 有 解毒 作用 。 因 为 钙 对 镁 有 持 抗 作 
用 。 此 外 ， 应 增加 水 的 入 量 以 促进 镁 的 排出 。 重 症 患者 


可 用 透析 疗法 。 ( 讲 世 纺 ” 何 晓 殖 ) 
menjingmoal gaooya 
门静脉 高 压 (portal hypertension) 由 于 门 


静脉 血 流 受阻 、 发 生 洪 潜 而 导致 门静脉 压力 增高 所 产生 
的 一 组 综合 征 。 临 床上 主要 表现 为 脾脏 肿 大 , 伴 有 脾 功 能 
亢进 、 腊 水 以 及 胃 底 食管 静脉 曲张 和 呕血 等 。 胃 底 食管 
静脉 曲张 破裂 大 出 血 ,是 上 消化 道 大 出 血 主要 原因 之 一 ， 
且 死 亡 率 较 高 。 

解剖 ”门静脉 系 由 肠系膜 上 静脉 与 脾 静 脉 汇合 而 
成 。 进 入 肝脏 后 ， 其 细小 分 支 血 流 与 肝 动 脉 细小 分 支 的 
血 流 汇合 于 肝 窦 , 然 后 再 汇合 于 肝 小 叶 的 中 央 静 脉 ,最 后 
集合 成 肝 静 脉 注入 下 腔 静 脉 。 肝脏 血 流 供应 量 约 75% 来 
自 门 脉 , 约 25% 来 自 肝 动脉 。 二 者 对 肝 的 供 氧 量 大 体 相 
等 。 门 静脉 与 肝 动 脉 的 小 分 支 在 汇 管区 有 交通 支 ， 平 时 
肝 动 脉 压 对 门静脉 压 影响 不 大 。 门 静脉 系 与 腔 静 脉 系 有 
四 处 存在 着 交通 支 ，@ 在 胃 底 及 食管 下 段 ， 胃 冠状 静脉 
至 胃 短 静脉 通过 食管 静脉 从 与 奇 静脉 吻合 而 流入 上 腔 静 
脉 ;@ 直 肠 上 静脉 与 肛 管 静脉 吻合 流入 下 腔 静 脉 ; @@ 脐 
旁 静脉 与 腹壁 上 、 下 静脉 吻合 流入 上 、 下 腔 静脉 @ 肠 系 
膜 上 、 下 静脉 分 支 在 腹膜 后 与 下 腔 静 脉 分 支 吻合 , 称 雷 齐 
乌 斯 氏 静 脉 。 

正常 时 ,门静脉 压力 约 10 一 20 cm 水 柱 , 若 超过 25 cm 
水 柱 , 即 为 门静脉 压力 增高 。 

病因 “大体 分 为 肝 内 型 及 肝 外 型 两 大 类 。 

肝 内 型 ， 指 阻塞 病变 发 生 于 肝脏 内 ， 最 常见 的 为 肝 
硬 变 。 肝 内 型 又 分 为 罕 前 型 及 塞 后 型 。 在 中 国 ， 罕 前 型 
门静脉 高 压 主要 由 血吸虫 病 时 以 变 所 引起 。 患 血吸虫 病 
时 , 虫 卵 在 门静脉 系 中 栓塞 ,引起 门静脉 分 支 的 内 膜 炎 及 
周围 的 纤维 化 ， 使 门静脉 血 流 受阻 。 罕 后 型 则 主要 见于 
门静脉 性 肝 硬 变 或 肝炎 后 肝 硬 变 。 主 要 由 肝 小 叶 中 结缔 
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组 织 增生 及 增生 肝 结 节 引 起 肝 塞 变 狭 ,阻塞 .压迫 。 再 加 
上 肝 内 动静 脉 交通 支 开 放 ， 肝 动脉 压 影响 门 脉 压 。 此 时 
淋巴 回流 受阻 也 是 一 个 因素 。 门 静脉 压 增高 ， 可 从 肝 静 
脉 闭塞 压 (WHVP) 测 量 得 到 反映 。 引 起 肝 内 型 门静脉 高 
压 的 原因 除 上 述 外 ,还 有 其 他 类 型 的 肝 硬 变 如 胆 守 性 、 肝 
豆 状 核 变性 ,先天 性 肝 纤维 化 及 所 谓 “ 特 发 性 门静脉 高 压 
症 "( 现 也 倾向 于 病毒 性 肝炎 引起 ) 等 。 肝 内 型 者 常见 , 占 
95% 以 上 。 

肝 外 型 少见 。 主 要 病因 有 : 肝 前 性 阻塞 ,如 门静脉 
血栓 形成 或 海绵 状 血管 瘤 ,先天 性 门 脉 狭窄 或 闭锁 .此 时 
脾脏 肿 大 明显 ， 肝 功能 多 无 明显 改变 ， 肝 后 性 阻塞 见于 
各 类 型 的 肝 静 脉 阻塞 综合 征 〈 巴 德 - 基 亚 里 二 氏 综 合 征 ) 
甚或 由 缩 窄 性 心包 炎 所 引起 ,主要 表现 为 肝脏 明显 增 大 、 
腹水 形成 等 。 

各 种 病因 的 门静脉 高 压 的 形成 ， 主 要 机 理 为 门静脉 
血 流 在 不 同 部 位 受阻 ， 加 之 肝 内 以 及 脾 内 动静 脉 分 流 增 
大 ， 动 脉 压 传 至 门静脉 。 门 静脉 血 流量 增加 呈 高 动力 状 
态 ， 也 是 一 个 致 病原 因 。 

临床 表现 ”因原 发 病 不 同 而 有 差别 ， 由 门静脉 高 压 
本 身 引 起 的 共有 症状 有 ， 

脾脏 肿 大 及 脾 功 能 亢进 。 脾 脏 因 充血 而 肿 大 ， 患 血 
吸虫 病 时 明显 ; 肝炎 后 肝 硬 变 时 脾 肿 大 的 程度 与 门静脉 
高 压 并 不 完全 平行 。 脾 脏 慢性 肿 大 可 致 质地 较 硬 ， 有 的 
主要 向 脑 下 发 展 ,以 至 肋 下 肿 大 不 十 分 显著 。 脾 脏 肿 大 常 
伴 以 脾 功 能 亢进 ,多 先 见 血小板 和 血 白细胞 数量 减少 , 继 
而 发 生 贫血 。 

腊 水 ” 肝 硬 变 时 门静脉 压力 增高 ， 因 而 使 毛细 血管 
滤 过 压 增高 ,是 形成 腹水 的 重要 因素 ,但 非 唯一 因素 。 腹 
水 形成 的 原因 是 多 样 综合 的 。 除 门静脉 高 压 外 ， 还 有 低 
血浆 白 蛋 白 血 症 、 因 肝 罕 阶 压 力 增高 引起 淋巴 液 自 肝 包 
膜 渗 出 、 继 发 性 醛固酮 增多 及 水 、 钠 泪 留 等 。 临 床上 常见 
有 肝 硬 变 和 食管 静脉 曲张 而 无 腹水 ， 但 当 大 出 血 后 失去 
血浆 蛋白 ,而 腹水 迅速 出 现 , 即 是 例证 。 

食管 胃 底 静脉 曲张 及 大 出 血 由 于 门静脉 高 压 ， 其 
与 体 静脉 的 各 交通 支 开放 形成 侧枝 循环 。 其 中 在 临床 上 
最 重要 的 是 食管 胃 底 的 静脉 曲张 。 这 可 在 钢 餐 造影 上 显 
示 为 食管 下 端 粘膜 呈 程 度 不 等 的 虫 蚀 样 改变 。 于 内 镜 下 
可 见 食管 下 端 乃 至 中 上 上 段 静 脉 曲 张 迁 曲 向 腔 内 突出 ， 明 
显 者 呈 静 脉 瘤 状 。 静 脉 瘤 之 星 "红色 征 "者 预示 近期 可 能 
发 生出 血 。 静 脉 曲张 破裂 大 出 血 常 是 肝 硬 变 致死 的 原因 ， 
大 出 血 的 病死 率 曾 高 达 40% 左 右 , 近年 来 治疗 虽 有 改 
进 , 但 仍 有 10 一 15 多 的 病死 率 。 大 出 血 的 诱发 原因 有 : 门 静 
脉 压力 自身 的 增高 , 返 流 性 食管 炎 对 于 粘膜 的 侵蚀 , 粗 料 
食物 对 于 粘膜 的 损伤 , 暴 饮 暴食 使 门静脉 血 流量 有 增加 ， 
以 及 恶心 呕吐、 腹 压 增加 等 。 出 血 的 临床 特点 为 突 发 哎 
血 , 量 大 而 呈 鲜 红色 , 易 导致 血压 下 降 。 鉴 别 诊断 主要 为 
溃疡 病 \ 急 性 胃 肠 粘膜 损害 〈 糜 烂 出 血性 胃炎 )、 胃 部 等 。 
应 注意 的 是 肝 硬 变 食管 骨 底 静脉 曲张 并 发 大 出 血 者 约 有 
30 允 左右 ， 其 出 血 原因 并 非 静脉 瘤 破裂 引起 ， 而 系 同时 
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并 发 的 胃 十 二 指 肠 溃疡 或 出 血性 胃炎 所 致 。 对 这 一 类 情 
况 ,有 效 的 鉴别 方法 是 急诊 内 镜 , 因 治疗 方针 不 同 ， 进 行 
鉴别 是 非常 重要 的 。 

诊断 主要 依靠 病史 .体检 ， 尤 其 要 注意 有 否 牌 大 、 
腹水 ， 食 管 入 射线 钒 餐 造 影 以 及 必要 时 内 镜 检查 等 均 有 
助 于 诊断 。 脾 门静脉 造影 有 助 于 判断 肝 内 型 抑或 肝 前 型 ， 
但 因 脾 穿刺 可 致 出 血 , 故 应 慎重 ,一 般 在 术 前 进行 ， 以 免 
给 病人 带 来 危害 。 对 肝 后 型 者 必要 时 作 下 腔 静 脉 造影 或 
(及 ) 通 过 上 腔 静 脉 造影 及 肝 静 脉 造 影 ,予以 判断 。 鉴 别 诊 
断 主要 是 发 生 上 消化 道 出 血 时 与 溃疡 病 出 血 及 急性 胃 肠 
粘膜 损害 等 其 他 病因 的 鉴别 。 详 尽 的 病史 、 体 检 , 包 括 有 
否 各 该 病史 , 脾 是 否 肿 大 ,有 无 黄 让 ， 出 血性 状 如 何等 内 
容 。 急 诊 纤 维 内 镜 是 一 项 安全 性 较 大 而 对 鉴别 具有 价值 
的 检查 。 

为 了 了 解 门静脉 高 压 的 类 型 、 血 流动 力学 特点 及 手 
术 治 疗 方案 的 选择 ， 不 少 学 者 研究 门静脉 血 流量 及 压力 
的 测定 方法 ,利用 肝 静 脉 导 管 、 溴 磺 肽 钠 或 吗 吃 氛 绿 廓 清 
法 、 放 射 性 同位 素 法 、 脾 门 造影 法 以 及 手术 中 直接 或 电磁 
流量 计 测定 法 等 ,取得 自由 门静脉 压 (FPP)、 肝 静脉 模压 
(WHVP). 门 静脉 闭塞 末梢 压 (POPP) 及 门静脉 闭塞 肝 
侧 压 (HOPP) 等 参数 。 同 时 也 可 推导 肝 血 流量 、 门 静脉 
血 流 与 肝 血 流 的 比值 及 门静脉 于 肝 外 的 分 流量 等 。 在 临 
床 实际 应 用 上 最 常用 而 简易 的 方法 是 术 中 门静脉 压 测定 
及 术语 观察 门静脉 压 下 降 情 况 。 

治疗 主要 有 以 下 几 方面 ， 

对 原 发 病因 的 治疗 ”如 不 同类 型 肝 硬 变 、 肝 静脉 阻 
塞 等 。 

并 发 上 消化 道 大 出 血 的 治疗 ”上 消化 道 大 出 血 时 ， 
因 肝 硬 变 胃 底 食管 引起 者 占 第 2 或 第 3 位 。 首 先 须 弄 清 
诊断 ,确定 为 胃 底 食管 静脉 曲张 所 致 者 ,应 积极 进行 相应 
的 紧急 处 理 。 

紧急 处 理 包括 一 般 支持 疗法 及 止血 措施 。 一 般 支持 
疗法 应 注意 补充 血 量 ,纠正 休克 ,维持 水 、 电 解 质 及 酸 碱 
平衡 ， 防 止 肝 昏 迷 等 。 紧 急 止 血 措施 应 采用 ，@ 垂 体 后 
叶 素 静 脉 应 用 。 注 意 对 高 血压 或 冠 心病 心肌 缺 血 患者 慎 
用 或 禁用 。 回 三 腔 双 囊 管 进行 气囊 压迫 。 三 腔 管 从 鼻孔 
送 入 胃 及 食管 , 先 以 胃 囊 充气 拉 紧 固定 ， 使 之 压迫 胃 底 ， 
一 般 可 达 止血 目的 , 若 仍 不 能 止血 , 须 视 情况 ， 或 加 用 食 
管事 充气 压迫 ,或 冰 水 洗 胃 , 或 给 以 局 部 蒙 塞 尔 氏 液 ， 或 
以 其 他 局 部 止血 剂 局 部 喷 酒 。 有 时 通过 三 腔 管 的 胃 管 定 
时 注入 去 甲 肾上腺 素 的 冷 盐 水 溶液 ,有 助 于 止血 。 三 腔 管 
的 应 用 ,应 注意 气囊 压力 的 保持 ,定时 测 压 ,定时 放 气 ,以 
免 压 迫 损 伤 粘膜 。 有 时 可 通过 三 腔 管 的 胃 管 注入 有 止血 
作用 的 中 药 。@ 食 管 出血 部 位 可 用 硬化 剂 注射 止血 ， 近 
来 应 用 已 日 益 广泛 。 通 过 纤维 内 罕 镜 向 静脉 瘤 内 或 邻近 
部 位 注入 硬化 剂 ， 其 中 常用 而 效果 较 好 的 有 油 酸 氨基 乙 
醇 ,Aetboxysklerol。 在 中 国有 应 用 鱼肝油 酸 钠 或 其 他 制 
剂 者 。 紧 急 止 血 率 在 技术 熟练 者 可 达 90%。 

对 大 出 血 患 者 , 若 内 科 疗 法 无 效 ,而 患者 情况 符合 下 


列 条 件 的 ,应 考虑 急诊 手术 止血 。 

择期 手术 急诊 手术 在 一 些 情况 下 为 抢 教 生命 的 必 
要 措施 ,但 手术 死亡 率 及 术 后 并 发 肝 撒 迷 而 死亡 者 ,有 时 
高 达 40 驳 左右 ， 故 一 般 主张 尽 可 能 保守 止血 , 争取 更 好 
条 件 进行 择期 手术 。 

择期 手术 的 方法 分 两 类 :分 流 术 。 包 括 侧 支 门 腔 分 
流 术 (限制 性 切口 为 好 )、 脾 肾 吻合 术 、 妥 静脉 与 下 腔 静 脉 
的 吻合 木 ,肠系膜 上 静脉 与 下 腔 静 脉 吻合 或 搭桥 林 等 。 分 
流 术 之 目的 在 于 减低 门 脉 压力 ， 有 时 在 手术 终了 时 即 可 
达到 降 压 10~16 厘米 水 柱 的 目的 。 总 体 来 说 ,分 流 术 可 
降低 再 出 血 率 及 延长 患者 生存 时 期 。@ 断 流 术 。 包 括 食 
管 下 端 横断 术 . 胃 底 横断 术 、 食 管 下 端 表 底 切 除 森 及 责 门 
周围 血管 离 断 术 等 。 这 类 手术 的 目的 在 于 阻 断 门 奇 静脉 
的 反常 血 流 ,消除 静脉 曲张 ,同时 又 不 减少 门静脉 对 肝脏 
的 血 供 。 

牌 切 除 术 ”过 去 血吸虫 性 肝 硬 变 发 病 较 多 时 ， 单 纯 
行 脾 切 除 术 , 减 少 门静脉 血 流量 ,治疗 效果 较 好 ， 现 肝 硬 
变 的 病因 以 患 肝炎 后 者 居多 ,已 不 主张 单纯 脾 切 除 ,多 结 
合 分 流 术 同 时 进行 手术 。 

预防 性 分 流 术 ”已 有 胃 底 食管 静脉 曲张 但 尚未 出 血 
者 行 分 流 术 ， 以 防 大 出 血 等 并 发 症 的 出 现 。 对 此 ， 评 价 
仍 有 争论 。 中 国学 者 一 般 认为 对 肝 功 能 较 好 、 而 门静脉 
高 压 较 重 的 患者 是 值得 考虑 进行 预防 性 分 流 术 的 。 采 用 
何 种 术 式 , 则 不 同学 者 有 不 同 经 验 , 尚 待 深入 观察 总 结 。 

( 王 宝 思 ) 

meng 
蛇 《gadfly) 。 双 起 目 巡 科 (Tabanidae) 昆 虫 * 俗 称 
和 牛 巡 、 马 蝇 。 全 世界 已 知 巡 类 约 3800 种 ， 中 国 约 380 
种 。 峻 性 成 虫 能 吸血 ， 主 要 为 害 家 畜 及 其 他 野生 哺乳 动 
物 , 也 叮 刺 人 ,并 能 传播 疾病 。 

成 虫 体 大 粗 状 , 头 部 宽大 ,等 于 或 大 于 胸部 ， 体 长 约 
1 一 3 厘米 , 棕 神色、 黑色 或 黄 绿色 ， 多 有 鲜艳 的 色 班 和 光 
泽 , 体 表 多 细毛 。 雄 迷 两 复眼 接近 , 峻 巡 则 分 离 。 峻 蝶 有 
小 刀 状 刺 吸 式 口 器 ,能 吸血 , 雄 巡 口 器 退化 ， 只 能 吸食 植 
物 汗液。 发育 过 程 为 完全 变态 , 卵 产 于 稻田 、 沼 泽 、 池 雯 
的 草 叶 或 小 树 校 上 ， 有 时 也 产 在 稻田 岸 担 上 或 近 水 岩石 
的 空 阶 处 。200~500 个 卵 粘 集成 堆 , 形 成 卵 块 , 约 1 局 后 
狂 出 幼虫 。 幼 虫 圆锥 形 ,两 端 锥 状 ， 多 钻 入 湿 土 中 生活 ， 
以 土 堆 中 其 他 昆虫 幼虫 或 晓 妈 等 为 食 。 幼 虫 期 数 月 到 1 
年 不 等 ;成 熟 幼虫 在 较 干燥 土壤 里 化 晴 ; 2 一 4 周 后 羽化 ， 
每 年 繁殖 1 代 。 肉 性 产 卵 前 须 吸血 ,多 在 白天 活动 , 喜 强 
烈 阳光 ,中 午 最 活跃。 主要 吸 牛 . 马 等 牲畜 的 血 ， 也 吸 其 
他 哺乳 动物 和 人 的 血 。 吸 血 量 大 ， 大 型 巡 吸 血 量 可 达 
200 一 360 毫 克 , 吸 血 量 为 其 体重 的 1 一 3 倍 。 成 六 常 枉 息 
于 草丛 或 树林 ，6~8 月 为 其 活动 的 盛 季 , 10 月 后 幼虫 钻 
入 土 内 越冬 。 

蛇 叮 人 吸血 ,被 叮 部 位 疼痛 ,出 血 、 红 肿 或 出 现 等 麻 
疹 样 皮炎 。 在 非洲 , 班 巡 属 的 两 个 种 (分 斑 巡 和 静 班 巡 ) 可 
传播 人 体 罗 阿 丝 虫 病 。 北 美的 中 室 斑 巡 和 前 苏联 的 秋 巡 


机 械 地 传播 免 热 病 。 炭 瘟 \ 布 氏 杆 菌 病 也 可 能 从 动物 经 迪 
机 械 地 传播 给 人 。 

虹 的 防 制 不 易 。 环 境 防 制 如 排除 积 水 填 平 洼 地 、 清 
除 杂 草 等 可 减少 好 的 草 生 地 。 化 学 防 制 如 用 避 蚊 胺 及 其 
他 有 机 磷 杀 虫 剂 (如 马 拉 硫 磷 ) 消 灭 幼虫 和 成 虫 。 皮 肤 暴 
露 部 分 可 涂 擦 驱 避 药 ,以 防 叮咬 。 盛 夏 巡 多 时 ,可 改 为 晚 
间 放 牧 竹 畜 , 避 开 黄 错时 电 刺 叮 的 高 峰 时 间 。 

( 陈 假 志 ) 

meng 
蜡 (midge) 。 双 起 目 晤 科 (Ceratopogonidae) 昆 
虫 。 成 虫 体 小 ,多 数 种 类 的 肉 刚 于 交配 后 吸血 , 生 咬 人 其 
剧 , 故 崇 俗称 “小 咬 ", 也 称 "米子"、“ 悬 黑 蚊 "。 全 世界 已 知 
4 000 多 种 ,中 国 已 发 现 200 余 种 。 多 数 贮 类 哆 咬 无 冰 椎 
动物 或 吸 植物 汁液 , 仅 4 个 属 吸 哺乳 动物 血 。 在 中 国 吸 人 
血 的 蜡 主 要 有 3 属 , 库 归属 、 细 蜡 属 和 旺 峡 属 。 中 国 以 星 
尹 为 最 多 见 ， 主 要 分 布 长 江 以 南 各 省 。 发 育 过 程 为 完全 
变态 ,在 适宜 的 气候 及 环境 中 ,完成 生活 史 约 需 1 个 月 。1 
年 繁殖 一 、 二 代 , 有 的 种 类 达 数 代 。 孵 产 于 湿 土 或 静水 环 
境 (池塘 \ 水 沟 ,沼泽 、 树 洞 积 水 等 )。 幼 虫 生活 于 水 中 或 有 
腐烂 植物 的 潮湿 沃土 表层 ， 在 土 表 或 水 面 化 是 。 成 虫 体 
长 1~4 毫 米 , 深 褐 或 黑色 ,起 被 细毛 。 静 止 时 双 翅 上 下 重 
午 于 腹部 背面 。 成 虫 常 栖息 在 温 湿 阴 暗 处 。 活 动 时 间 随 
种 而 异 , 刺 叮 高 峰 在 午后 或 傍晚 ,黎明 。 交 配 时 可 见 群舞 。 
交配 后 吸血 易 类 趴 易 须 吸血 才能 使 卵巢 内 的 卵 成 熟 。 每 
次 刺 吸 约 数 分 钟 到 15 分 钟 , 吸血 量 约 0.05~0.56 微 克 。 
贸 对 人 的 为 害 主要 是 峻 虹 刺 叮 骚 扰 , 叮 咬 处 奇 痒 ,也 可 至 
皮炎 甚至 过 敏 性 休克 。 对 林 区 和 野外 作业 者 为 害 更 甚 。 中 
国有 南方 里 歇 、 灰 黑 库 逮 哮 吸 人 血 。 非 洲 的 格 氏 库 蝗 、 中 
南美 的 奥 氏 库 贮 可 传播 常 现 盖头 丝 虫 。 格 氏 库 媒 又 可 传 
播 链 尾 盖 头 丝 虫 , 中 南美 的 毛 库 蝗 可 传播 欧 氏 曼 森 丝 虫 。 
在 中 国 福建 、 广 州 , 曾 从 台湾 姥 贮 体内 分 离 出 流行 性 乙 型 
脑 炎 病毒 ,但 它 是 否 能 起 传播 作用 尚 有 待 证 实 。 

防 制 措施 主要 是 个 人 防护 。 可 在 暴露 的 皮肤 上 涂 控 
驱 避 药 ,如 避 蚊 胶 . 驱 蚊 灵 等 。 可 用 可 温 性 溴 氰 菊 酯 粉 的 
混 悬 液 浸渍 帐 纱 ， 以 防 刺 叮 。 用 5% 的 温 大 水 或 氨水 擦 
拭 叮咬 处 以 止 痒 。 野 外 工作 时 ,可 燃烧 艾 草 ,树枝 ， 利 用 
浓 烟 驱 晓 。 若 有 条 件 ， 可 在 晤 草 生 地 或 栖息 场所 喷洒 有 
机 确 杀 虫 剂 ,以 杀 灭 其 幼虫 和 成 虫 ( 陈 佩 种 ) 


Meng Jimao 

孟 继 皂 (Meng Chi Mao 1897~1980) 中 国 
骨科 《矫形 外 科 ) 芮 基 人 之 一 。1897 年 12 月 7 日 生 于 天 
津 。1980 年 1 月 20 日 座 于 北京 .1920 年 毕业 于 清华 学 堂 , 公 
费 赴 美 留学 ,就 读 于 芝加哥 拉 什 医学 院 ,1925 年 学 成 回国 
任职 于 北京 协和 医学 院 ,成 为 中 国 第 一 代 骨 科 医 生 。 他 培 
养 了 一 批 人 才 , 其 中 包括 方 先 之 , 陈 景 云 . 范 国 声 , 陈 化 等 。 
中 华人 民 共 和 国 成 立 以 前 任 北京 协和 医院 骨科 教授 及 主 
任 ， 中 和 医院 骨科 顾问 , 50 年 代 初期 任 北京 人 民 医院 副 
院 长 , 1957 年 调任 北京 市 积水潭 医院 院 长 ， 创 建 了 中 国 
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规模 大 专科 齐备 能 开展 临床 及 
“基础 研究 的 骨科 中 心 。 他 对 每 
一 病人 病情 精细 分 析 ， 手 术 简 
练 、 迅 速 ， 素 为 国内 同道 所 称 
借 。 他 授课 查 房 ,深入 浅 出 , 模 
仿 病理 步 态 惟妙惟肖 ， 紧 密 结 
合 功能 解剖 、 运 动力 学 与 治疗 
原则 讲解 。 复 杂 难 记 的 解剖 ， 
经 他 编 成 歌诀 ,就 易 记 不 忘 。 他 
设计 改进 过 多 种 手术 。 他 发 表 
的 论文 有 "颅骨 结核 "、“ 冰 椎 伤寒 感染 "、“ 下 颌 骨 急性 骨 
彤 炎 ”、“ 膝 关节 盘 状 半月 板 "等 。70 年 代 后 期 主编 了 《 骨 
与 关节 损伤 和 《中 国医 学 百科 全 书 * 骨 科学 分 卷 》。 
( 汉 传 汉 ) 
Mile 
弥勒 ,J.P. (Johannes Peter Mtller 1801~ 
1858) 德国 医学 和 生理 学 家 ,在 生理 学 .解剖 学 、 组 
织 学 ,胚胎 学 ,动物 学 、 古 生物 学 方面 都 有 许多 发 现 ,使 德 
国 的 医学 和 生理 学 的 研究 方法 从 自然 哲学 的 推测 过 渡 到 
精密 的 观察 和 实验 。 1801 年 7 
月 14 日 生 于 科 布 伦 艾 ,1858 年 
4 月 28 日 卒 于 柏林 。 幼 时 受过 
天 主教 教育 。1819 年 入 波 思 大 
学 , 1822 年 毕业 ， 获 医学 博士 
学 位 ,到 柏林 从 C. 鲁 道 尔 菲 学 
习 解 剖 学 , 1824 年 回 波 思 开 业 
并 讲课 , 1830 年 任 波 轧 大 学 解 
剖 , 生 理 、 病 理学 教授 。 1833 年 
任 柏林 大 学 解剖 学 、 生 理学 教 
授 。 从 1827 年 起 他 发 作 过 多 次 抑郁 症 ， 1848 年 症状 加 
重 ,他 辞去 职务 ， 迁 居 过 几 个 地 方 。 1848 年 4 月 28 日 蝴 
其 子 发 现 他 死 于 床上 。 他 的 学 生 E. H. P. 黑 克 尔 认为 他 
是 服 吗啡 自杀 的 。 
他 重视 动物 实验 ， 在 神经 生理 学 方面 的 研究 非常 突 
出 , 促进 电 生理 学 的 发 展 。 发 现 同 一 感 党 器 官 对 不 同 的 
刺激 都 产生 同样 的 感觉 ,例如 , 眼 受 光 、 电 机械 刺激 均 产 
生 光 党 ,但 同样 的 刺激 作用 于 不 同 的 感觉 器 官 则 引起 不 
同 的 感觉 。1826 年 发 表 《 视 觉 的 比较 生理 学 》, 提 出 “特异 
神经 能 量 定律 ”每 种 感觉 器 官 有 其 特异 的 能 量 ， 可 决定 
感觉 的 性 质 ， 人 所 感觉 到 的 不 是 外 部 世界 的 过 程 而 是 这 
些 过 程 使 感觉 器 官 产生 的 改变 。 这 对 认识 论 产生 很 大 影 
响 。 同 年 发 表 的 《虚幻 的 影像 》， 认 为 眼 不 仅 能 被 外 界 的 
光 刺 激 所 兴奋 ,也 能 被 体内 的 刺激 (器 官 功能 .失常 ,想像 
等 ) 所 兴奋 ,并 用 此 解释 一 些 幻觉 现象 。 
1820 年 他 用 活体 解剖 的 方法 观察 母 羊 , 证 明 胎 羊 在 
宫 内 有 呼吸 动作 ， 曾 明 胎盘 循环 。1830 年 后 阐明 腺 体 由 
膜 上 皮 凹 入 而 发 生 ， 研 究 了 腺 体 分 泌 、 血 液 和 淋巴 的 成 
。 分 ,凝血 ,视网膜 成 像 ,中 耳 传 声 ,网 膜 的 发 生 及 其 与 腹膜 
右 的 关系 泌尿 生殖 器 的 胚胎 发 育 ,发 现 副 中 肾 管 (弥勒 
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氏 管 )。 

1831 年 他 用 蛙 做 实验 ,证 实 贝尔 - 马 让 迪 二 氏 定 律 ， 
并 分 辨 了 许多 神经 中 的 感觉 和 运动 成 份 。1833 年 研究 了 
反射 ,证 明 同一 神经 中 的 传人 和 传 出 纤维 间 并 无 联系 ,只 
有 脑 和 冰 获 才能 把 它们 联系 起 来 .描述 了 咳 嗽 , 喷 噬 、 打 
殉 、 呕 吐 、 射 精 的 反射 弧 。 

1833 一 1840 年 发 表 的 《生理 学 纲要 》 是 欧洲 医学 史 
的 里 程 碑 。 它 将 生理 学 与 临床 医学 联系 起 来 ,促进 19 世 
纪 后 半 叶 关于 生命 过 程 的 机 械 观 念 。 书 中 描述 了 他 的 发 
现 或 证 实 他 人 的 发 现 ,但 他 的 基本 思想 是 活力 论 , 他 对 F. 
马 让 迪 的 评价 不 高 。 他 倾向 泛 心 论 ， 书 中 认为 灵魂 是 可 
分 的 , 脑 可 能 是 灵魂 的 所 在 地 。 

1837 年 ， 他 的 学 生 T. 施 万 提出 细胞 是 所 有 动物 的 
基本 结构 单位 。 他 主张 用 显微镜 研究 病理 学 、 观 察 了 肿 
瘤 发 生 与 胚胎 组 织 发 育 的 相似 处 。 他 使 病理 组 织 学 成 为 
独立 的 科学 ， 后 来 他 的 学 生 菲 尔 肖 更 提出 细胞 病理 学 。 

在 研究 方法 方面 ,他 早期 好 用 活体 解剖 等 实验 方法 ， 
后 来 好 用 描述 和 比较 的 方法 ,将 哲学 与 经 验 科学 相 结合 ， 
而 他 的 学 生 多 喜 用 物理 ,化 学 方法 解释 生理 现象 他 认为 


有 些 现象 永远 不 能 解释 。 ( 江 东 ) 
mimanxing xueguonnel ningxue 
弥漫 性 血管 内 凝血 〈disseminated intravas- 
cular coagulation，DIC) 一 种 由 不 同 病 因 引 


起 的 血栓 -出 血 临床 病理 综合 征 ,并 发 于 多 种 疾病 的 过 程 
中 。 特 点 是 在 周身 血管 内 广泛 地 发 生 微小 血栓 形成 ， 造 
成 微 循环 毛细 血管 床 内 不 同 程度 的 梗塞 ! 由 于 凝血 因子 
的 消耗 和 继 发 性 纤维 蛋白 溶解 ( 纤 深 )， 患 者 逐渐 表现 有 
出 血 倾 向 。 因 为 凝血 的 轻重 不 等 ,发 展 的 速度 快慢 不 一 以 
及 凝血 范围 的 大 小 不 同 ,患者 可 有 不 同 的 临床 表现 。 轻 而 
范围 小 者 ,病人 可 无 明显 症状 和 体征 ， 重 者 则 病 势 凶险 ， 
倾 刻 间 危及 生命 ,死亡 率 50 一 80 多 ,取决 于 基础 疾病 。 产 
科 伴 发 DIC 的 死亡 率 已 明显 下 降 , 但 休克 、 感 染 促 发 的 
DIC 死亡 率 高 达 90% 。 

概述 ”血管 遍布 全 身 , 有 大 、 中 、 小 、 微 之 分 。 微 动脉 
微 静 脉 及 其 则 的 毛细 血管 网 构成 微 循环 ， 是 组 织 与 细胞 
进行 内 呼吸 及 营养 吸收 和 代谢 产物 排泄 的 场所 。 血 液 在 
血管 内 呈 液 态 ， 随 着 心脏 血管 的 收缩 与 舒张 和 微血管 微 
循环 的 自律 运动 ,在 大 中 小 微血管 中 循环 流动 ,以 保证 各 
种 组 织 和 细胞 新 陈 代谢 的 正常 进行 、 维 持 人 的 生理 与 生 
命 .血液 中 有 多 种 凝血 因子 和 抗 餐 因子 、 促 凝 物 质 和 抗 颇 
物质 .这 些 物质 相互 蔬 盾 ,相对 平衡 时 始 能 维持 血液 处 于 
液态 , 友 血 因子 和 促 凝 物质 起 主导 作用 时 则 发 生 凝血 , 搞 
凝 因子 和 抗 凝 物 质 起 主要 作用 时 则 发 生出 血 。DIC 是 由 
于 凝血 因子 活化 或 促 凝 物质 过 多 ,引起 凝血 倾向 ,在 血管 
系统 内 有 血栓 形成 .这 种 血栓 一 般 都 很 小 , 称 微 血 栓 微 循 
环 微血管 和 小 血管 被 各 类 型 血栓 如 纤维 蛋白 血栓 、 血 小 
板 血 栓 等 所 阻塞 。 在 电镜 下 可 以 看 到 纤维 蛋白 丝 、 纤 维 
蛋白 束 和 纤维 蛋白 包 圳 红细胞， 有 时 也 可 看 到 血小板 栓 


或 白细胞 栓 。 由 于 微 循 环 的 梗阻 患者 可 发 生 肾 功能 衰竭、 
肺 功能 衰竭 , 脑 功能 衰竭 、 肝 或 心 功能 衰竭 。 依 据 受 累 组 


织 和 脏 器 的 多 少 ,可 有 不 同 的 症状 和 体征 , 随 着 病情 发 展 


的 快慢 和 轻重 不 等 ， 凝 血 因子 消耗 的 多 少 和 快慢 不 同 以 
及 继 发 性 纤 溶 的 轻重 不 一 ， 患 者 可 发 生 不 同 程度 的 出 血 
倾向 。 
”病因 和 发 病 机 理 ”生理 情况 下 血管 内 一 旦 有 纤维 蛋 
白 形成 ， 随 即 纤维 蛋 白 溶解 酶 通过 裂解 作用 使 纤维 蛋白 
发 生 溶解 ,血管 得 以 保持 通畅 ,在 某 些 疾病 时 因 凝 血 因 子 
被 激活 ， 产 生 过 多 的 纤维 蛋白 而 纤 溶 活性 不 能 及 时 溶解 
已 形成 的 微 血 栓 , 患 者 即 可 发 生 DIC。 

DIC 可 发 生 于 许多 疾病 ,分 为 急性 、 亚 急性 和 慢性 隐 
匿 性 三 类 ,病程 短 可 数 小 时 ,长 可 数 日 . 数 周 或 数 月 。 急 性 
多 见于 休克 ,链球 菌 或 金黄 色 葡萄 球菌 败血症 、 流 行 性 脑 
冰 依 膜 炎 、 沃 特 豪 斯 - 弗 里 德里 希 森 二 氏 综 合 征 、 暴 发 性 
紫 疗 ,羊水 栓塞 \ 血 型 不 合 错误 输血 、 毒 蛇 咬 伤 、 烧 伤 等 。 
亚 急性 见于 急性 早 幼 粒 细胞 白血病 胰腺 痛 ,. 肝 癌 , 胃 癌 、 
资 门 痛 \ 鼻 咽 癌 , 肾 癌 、 食 管 痛 、 乳 腺 癌 、 结 肠 癌 , 胎 死 宫 内 
等 。 慢 性 见于 巨 血 管 瘤 、 晚 期 糖尿 病 和 某 些 癌症 患者 。 

研究 证 明 , 给 动物 输入 凝血 活 梅 . 凝 血 梅 . 蛇 毒 、 抗 纤 
溶 制剂 或 已 溶解 的 红细胞 等 均 可 引起 DIC， 继 之 则 见 血 
桨 中 纤维 蛋白 原 ,凝血 活 酶 血小板. 因子、 因子 机 等 含 
量 降低 。 

羊水 ,蛇毒 、 癌 细胞 等 均 有 促 北 作用。 细菌 内 毒素 可 
激活 因子 于 ， 并 可 使 血小板 释放 血小板 第 3 因子 而 导 
致 DIC。 病 毒 可 激活 因子 站。 细菌 、 抗原 抗体 复合 物 、 缺 
氧 、 高 温 , 低 温 等 因素 可 引起 血管 内 皮 细胞 损伤 ， 内 皮 损 
伤 后 因子 下 激活， 内 皮 细 胞 释 出 组 织 因 子 激活 外 凝 系 
可 为 DIC 的 发 生 创造 条 件 , 血小板 增多 症 患者 血小板 聚 
集 粘 附 后 释放 多 种 因子 可 促进 DIC 的 发 生 。 巨 血管 瘤 病 
及 微 循 环 障碍 患者 可 因 血 流 洪 汪 而 利于 DIC 的 发 生 与 
发 展 * 重 度 溶血 病例 中 红细胞 破坏 释放 出 促 凝 物质 ,其 膜 
所 含 之 磷脂 能 激活 凝血 活 酶 ,可 促使 DIC 的 形成 。.DIC 发 
生 后 微 循环 发 生 障 碍 ,组 织 缺 血 缺 氧 ， 脏 器 功能 失调 ,其 
而 导致 组 织 坏死 ,最 后 造成 病人 的 死亡 。 

临床 表现 ”DIC 的 症状 轻重 不 等 ,发 展 快慢 不 一 其 
严重 程度 因 促 杷 物质 的 量 和 强度 、 凝 血 床 的 大 小 和 纤维 
蛋白 溶解 的 速度 及 范围 而 异 。 由 于 微 循环 梗塞 ,患者 可 以 
表现 有 惊 妥 、 昏 迷 、 竣 痪 呼吸 困难 ,发 绀 .无 尿 、 腹 痛 、 血 
压 下 降 , 皮 肤 花 斑 \ 四 肢 冷 等 。 由 于 继 发 性 消耗 性 凝血 
障碍 ,患者 可 以 有 皮肤 紫 疗 注 班 、 内 由 、 殷 血 、 哎 血 、 咯 血 、 
便血 、 子 官 出 血 、 血 尿 或 伤口 出 血 不 止 。DIC 发 生 后 ,小 血 
管 中 形 成 的 纤维 蛋白 丝 ， 可 引起 红细胞 的 机 械 性 损伤 而 
产生 微血管 性 溶血 性 贫血 和 黄 着。 

诊断 和 治疗 DIC 的 临床 诊断 主要 根据 凝血 、 出 血 
和 溶血 所 造成 的 症状 及 体征 和 化 验 检 查 。 患 者 早期 凝血 
时 间 缩 短 ( 称 之 为 高 渗 )、 晚 期 凝血 时 间 延 长 ( 称 为 低 凝 ) 
血浆 鱼 精 蛋 白 副 冯 固 试验 (三 P 试 验 ) 阳 性 ， 部 分 肇 血 活 
酶 时 间 延 长 ,凝血 酶 时 间 延 长 ,凝血 酶 原 时 间 延 长 ， 纤 维 


蛋白 原 下 降 , 血 小 板 数 下 降 。 治 疗 要 分 析 病 人 处 于 高 凝 期 
还 是 低 肇 期 ， 高 凝 期 要 以 抗 瞩 剂 和 抗 血 小 板 剂 如 肝素 和 
潘 生 丁 等 治疗 为 主 ， 辅 以 血管 解 疾 剂 如 654-2 ( 山 黄 车 
碱 )、 东 黄 营 碱 、 酚 六 明 等 ,并 给 以 微 循环 琉 通 剂 如 低 分 子 
右 旋 糖 栈 、 脉 通 等 活血 化 瘀 的 中 药 如 丹参 川 车 、 参 附注 
射 液 等 均 有 一 定 的 疗效 。 晚 期 病人 的 血液 常 处 于 低 凝 状 
态 ， 若 病人 出 血 不 止 则 在 给 以 小 量 肝素 的 基础 上 必须 输 
新 鲜血 或 纤维 蛋白 原 以 补充 肇 血 因 子 ， 纤 维 蛋白 溶解 亢 
进出 血 严 重 者 ， 可 在 肝素 治疗 的 基础 上 给 以 适量 的 抗 纤 
溶 制剂 如 6- 氨基 已 酸 、 抗 血 纤 溶 芳 酸 等 。 在 纠正 凝血 异 
常 的 同时 ,必须 对 原 有 疾病 进行 积极 的 治疗 ， 如 抗 感染 、 
纠正 酸 中 毒 .纠正 水 和 电解 质 失衡 供给 足够 的 氧 等 。 病 
情 危 笠 者 常 需 用 强 心 剂 如 西 地 兰 等 ,全 面 地 分 析 病 情 , 给 
以 恰当 的 对 症 治疗 ,支持 治疗 和 精心 护理 。 
( 张 潮 ) 

minioo xitong 
洲 尿 系统 (urinary system) ”主要 用 以 生成 并 
排泄 尿 液 的 器 官 系统 肾脏 又 有 重 吸收 及 分 泌 功能 ,参与 
调节 体液 、 酸 碱 和 电解 质 的 平衡 。 此 外 肾 也 是 内 分 泌 器 
官 ， 可 产生 多 种 激素 男性 尿道 也 是 排 精 管道 泌尿 系统 
与 生殖 系统 在 个 体 发 生 上 有 共同 的 起 源 ， 所 以 两 个 系统 
常 合 称 为 泌尿 生殖 系统 。 两 个 系统 的 疾病 也 会 互相 影响 。 
泌尿 系统 的 器 官 包 括 肾 ,输尿管 .膀胱 和 尿道 。 

泌尿 系统 的 个 体 发 生 ”人 类 的 肾 为 后 肾 。 但 在 胚胎 
发 育 过 程 中 ,前 肾 . 中 肾 ,后 肾 相 继 出 现 , 而 前 肾 .中 肾 相继 
被 取代 ,胚胎 3 周末 中 胚层 生 肾 节 出 现 前 肾 , 一 周 后 即 退 
化 ,前 肾 小 管 变 成 中 肾 小 管 。 胚 胎 第 4 周 中 肾 于 前 肾 尾 端 
出 现 ,有 排泄 功能 。 中 肾 突入 体腔 ,表面 履 以 浆 膜 ,形成 尿 
生殖 峡 。 第 9 周 大 部 分 中 肾 小 管 退化 .第 4 个 月 末 中 肾 殖 
缩 中 肾 小 管 又 称 沃 尔 夫 氏 管 。 此 时 体腔 间 皮 又 发 生 一 条 
开口 于 体腔 的 小 管 一 一 副 中 肾 管 (或 米 勒 氏 管 )， 其 尾 端 
相合 为 一 管 , 通 尿 生殖 窦 , 尿 生殖 蜡 上 出 现 一 条 纵 沟 ， 沟 
外 侧 为 生 肾 晴 , 内 侧 为 生殖 蜡 。 人 类 的 永久 肾 为 后 肾 ， 于 
胚胎 第 2 个 月 于 中 肾 尾 端 发 生 。 肾 单位 来 自生 肾 晴 尾 端 ， 
集合 管 .乳头 管 晴 淄 、 肾 盏 等 来 自 输尿管 芽 。 胚 胎 4 周 ， 
中 肾 管 尾 端 通 入 后 肠 末 端 扩 大 形成 的 泄殖腔 。 其 背 侧 突 
出 输尿管 芽 ,输尿管 芽 向 头 端 延伸 形成 输尿管 ,末端 及 大 
成 肾 盏 、 肾 盘 , 集 合 管 ,并 与 来 自生 肾 嵌 的 分 泌 管 相连 。 分 
论 小 管 一 端 及 大 成 肾 小 球 襄 ， 后 包 襄 肾 动脉 分 支 形成 肾 
小 球 。 泄 殖 腔 腹 侧 于 以 泄殖腔 膜 ,后 尿 直肠 隔 将 泄殖腔 分 
为 两 部 分 , 腹 侧 为 尿 生殖 赛 , 背 侧 为 直肠 。 泄 殖 腔 膜 分 为 
尿 生殖 膜 及 肛 膜 两 部 分 。 中 肾 管 开口 于 尿 生殖 窦 腹 侧 上 
方 。 尿 生殖 察 上 部 膨大 ,与 尿 囊 相通 (由 胚 肠 末 端 向 腹 侧 
的 突出 部 形成 ) 形 成 膀胱 。 中 肾 管 最 初 与 后 肾 管 (输尿管 ) 
相连 ,后 两 管 分 开 。 中 肾 管 在 男性 成 为 排 精 的 管道 开口 于 
尿 生殖 窦 ( 尿 道 )。 输 尿 管 开口 于 膀胱 。 尿 生殖 窦 的 下 部 在 
男性 发 育 为 尿道 前 列 腺 部 及 膜 部 ,其 上 皮 向 外 生长 ,成 为 
前 列 腺 及 尿道 球 腺 ， 在 女性 尿 生殖 窦 的 下 部 发 育 为 女性 
尿道 的 全 部 及 阴道 前 庭 的 一 部 分 ， 其 上 皮 向 外 生长 发 育 
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为 前 庭 大 腺 。 尿 生殖 膜 及 肛 膜 后 来 消失 ,形成 尿 生殖 孔 及 
肛门 。 肘 胎 时 期 膀胱 位 置 较 高 ,后 降 入 小 骨盆 。 

尖 尿 系统 的 器 官 ”男女 两 性 的 泌尿 系统 器 官 基本 构 
造 相同 ,但 也 有 一 些 差异 。 

@ 肯 . 用 以 排泄 废物 ,调节 体液 、 分 刻 激素 .位 于 腹 
腔 后 上 部 背 柱 两 侧 ,其 位 置 在 女性 略 低 于 男性 ,儿童 低 于 
成 人 ,新 生 儿 的 肾 可 低 至 苯 靖 附近 ( 见 径 )。 

@ 输尿管 。 起 自 肾 震 ， 止 于 膀胱 底部 ， 位 于 腹膜 之 
外 .可 分 为 腹部 、 盆 部 ,膀胱 壁 内 部 三 巩 。 了 膀胱 充盈 时 ， 输 
尿 管 壁 内 部 闭合 ,可 防止 尿 液 倒流 但 输尿管 的 蠕动 仍 可 
使 尿 液 进 入 膀胱。 输尿管 有 三 处 狭窄。 肾 盏 与 输尿管 移行 
处 ,小 骨盆 入 口 处 ,膀胱 壁 内 部 , 尿 路 结石 常 阻 塞 于 此 。 输 
尿 管 的 粘膜 上 皮 与 尿道 以 外 的 输 尿 道 (一 肾 僵 无 膀胱 , 男 
性 包括 尿道 前 列 腺 部 ) 一 样 为 移行 上 皮 。 

@ 膀胱 .用 以 贮存 尿 液 的 肌 性 春 状 器 官 , 富 仲 缩 性 。 
大 小 ,形状 ,位置 及 壁 的 厚度 因 充 殷 尿 量 多 少 而 异 。 平 均 
容量 300 一 500ml, 女 性 稍 小 。 老 人 膀胱 肌 松弛 ， 容 量 增 
大 ,膀胱 可 分 为 无 明显 境界 的 顶 , 体 、 底 三 部 分 ,膀胱 顶 有 
结缔 组 织 索 条 ( 脐 中 韧带 ) 沿 腹壁 内 面 至 脐 ， 为 脐 尿 管 的 
遗迹 。 若 脐 尿 管 未 获 缩 闭锁 即 成 脐 尿 管 疤 , 尿 液 可 经 此 排 
出 体外 。 若 脐 尿 管 形成 与 膀胱 相通 的 言 囊 , 即 为 脐 尿 管 检 
肿 。 新 生 儿 膀胱 大 部 分 在 骨盆 入 口 以 上 ,成 人 膀胱 在 小 骨 
盆 内 ,充盈 后 可 上 升 ， 充 满 尿 液 时 可 高 出 耻骨 联合 上 缘 ， 
甚至 接触 腹壁 最 下 部 。 男 性 膀胱 下 壁 接触 精 半 腺 、 输 精 
管 及 前 列 腺 ， 女 性 膀胱 下 壁 与 阴道 及 子宫 颈 相 邻 , 产 伤 、 
手术 损伤 等 可 致 尿 痿 ,膀胱 上 面 覆 以 腹膜 ,腹膜 在 膀 脏 底 
后 上 方向 后 反 折 ， 形 成 直肠 膀胱 陷 止 (男性 ) 或 膀胱 子宫 
陷 目 (女性 )。 膀 胱 内 有 尿 液 时 位 置 上 升 ， 腹 膜 随 之 上 移 ， 
充满 尿 液 时 膀胱 与 腹 前 壁 腹膜 的 反 折 线 亦 高 于 耻骨 联 
合 ,此 时 在 耻骨 联合 上 方 进行 膀胱 穿刺 较为 安全 .膀胱 收 
缩 时 粘膜 形成 许多 争 恬 ,膀胱 有 影 胀 时 第 壁 消失 、 膀 胱 底部 
两 侧 输尿管 口 与 尿道 内 口 之 间 的 三 角形 区 域 (膀胱 三 角 ) 
全 无 争 跨 。 两 侧 输 尿 管 口 间 粘膜 上 有 横行 名 ( 输 尿 管 间 
辟 ) ,在 膀胱 镜 检 时 呈 共 白带 ,可 用 为 标志 寻找 输尿管 口 ， 
粘膜 上 皮 为 移行 上 皮 ( 器 官 收缩 时 有 6 一 8 层 ， 彩 胀 时 层 
次 减少 )。 膀 胱 壁 肌 层 厚 ,外 层 肌 又 称 逼 尿 肌 * 积 道内 口 周 
围 环 层 肌 纤维 厚 , 称 膀胱 括约肌 。 

@ 尿道 ,男女 两 性 的 尿道 不 同 。 男 性 尿道 长 ,还 有 排 
精 作用 ( 见 生殖 条 统 )。 女 性 尿道 短 而 直 ， 长 3~5cm。 容 
易 扩 张 ,后 方 借 结缔 组 织 隔 与 阴道 相 邻 , 产 伤 、 手 术 损伤 
等 可 造成 尿 瘘 。 尿 道 穿 过 尿 生殖 隔 开口 于 阴道 前 庭 ,阴道 
口 前 方 ,尿道 外 口 附近 粘膜 下 有 尿道 旁 腺 ,发 炎 时 可 形成 
囊肿 阻塞 尿道 ,尿道 外 口 亦 易 感 染发 炎 。 。 《 亚 友 移 ) 


minlao xltong fangshexing hesu jloncho 

泌尿 系统 放射 性 核 素 检查 (radionuclide stu- 
dies of urogenital system) 将 含有 放射 性 核 素 
的 示 踪 剂 或 显 像 剂 经 静脉 引入 说 尿 生殖 系统 脏 器 ， 通 过 
体 表 探 测 发 出 的 Y 射线 来 测定 脏 器 的 功能 或 显示 脏 器 
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形态 的 检查 方法 。 具 有 无 创伤 性 、 简便 、 灵 敏 、 定量 等 优 
点 ,常用 于 泌尿 生殖 系统 疾病 诊断 的 方法 有 以 下 几 种 ， 
四 图 9 碳 - 邻 碘 马 尿酸 (OIH) 静脉 注入 后 ， 几 乎 
全 部 经 肾脏 吸收 然后 随 尿 排出 。 用 放射 性 探测 器 分 别 在 
左右 肾 区 描记 下 来 ,这 一 过 程 , 表 现 为 肾 区 放射 性 随时 间 
起 落 的 曲线 , 称 为 肾 图 。 正 常人 两 侧 肾 图 一 致 (图 1)。 肾 图 
图 上 有 八 个 线段 放射 性 突然 急骤 上 升 (& 自 )， 表明 OIH 


图 1 正常 师 图 


到 达 和 充 盘 肾 血 床 ; 然后 有 2 一 5 分 钟 的 积累 @b 段 )， 这 
与 OIH 被 肾 实质 逐渐 吸收 , 积累 的 速率 与 肾 血 流量 和 肾 
功能 有 关 ; 然 后 曲线 逐渐 下 降 (c 段 ) 反 映 OIH 随 尿 排出 。 
当 肾 血 流量 减低 或 肾 功能 受 损 , 患 侧 b 段 上 升 缓慢 , 峰 时 
后 延 , 尿 路 引流 不 畅 时 , 患 侧 c 段 下 降 延 组 (图 2)。 肾 图 是 
单 侧 肾 血管 性 高 血压 的 简易 过 得 检查 ， 简 便 的 分 肾 功能 


本 
人 下 
an ” En > 
午时 第 和 和 


图 2 各 种 类 型 的 异常 肾 图 


判断 和 尿 路 梗阻 的 诊断 方法 ， 灵 敏 度 在 85% 以 上 。 缺点 
是 ，@ 肾 脏 位 置 异常 或 探测 器 对 位 误差 可 影响 结果 的 正 
确 性 。@@ 明 显 的 肾 血 流量 降低 和 肾 功能 不 良 ， 可 影响 
豚 的 下 降 , 明 显 的 肾 笛 扩 张 也 会 影响 b 段 的 上 升 ， 因 此 ， 
b 航 和 < 段 异 常 的 特异 性 较 差 ， 其 临床 意义 尚 需 结合 临 
床 情况 考虑 。 

胃 动 态 显 像 %mTc- 二 乙 三 胺 五 醋酸 (DTPA) 静脉 


注入 后 ,几乎 全 部 由 肾 小 球 滤 过 ,然后 随 尿 排出 。 快 速 静 
脉 推 注 DTPA 后 的 20 秒 钟 内 ， 用 Y 相机 在 肾 区 逐 秒 摄 
影 , 可 以 得 到 DTPA 随 血 流 灌注 到 肾 血 床 的 影像 ， 称 灌 
注 影像 。 随后 逐 分 摄 数 帧 ， 可 以 得 到 DTPA 小 入 肾 小 管 
腔 内 但 尚未 流入 收集 系统 的 肾 实质 影像 。 以 后 每 5 分 钟 
摄影 一 帧 ,可 见 肾 影 的 外 缘 逐 渐 减 淡 , 肾 盘 和 肾 竺 逐渐 显 
示 、 增 浓 ,然后 渐渐 消退 ,是 为 排出 影像 (图 3)。 此 法 能 一 
举 依次 观察 到 两 侧 肾 血 流 、 实 质 功能 和 形态 以 及 尿 路 通 
畅 情况 ,又 不 存在 对 位 误差 的 问题 ,因此 ， 所 提供 的 信息 


图 3 策动 态 显 像 


较 肾 图 正确 .丰富 而 明确 。 此 法 在 简易 地 全 面 监 测 移植 肾 
的 血管 肾 实质 和 尿 路 情况 方面 有 独特 的 价值 。 用 OIH 也 
可 进行 肾 动 态 显 像 。 用 扫描 机 成 像 的 速度 很 慢 ,不 能 捕获 
灌注 影像 ,只 能 粗略 地 观察 到 肾 实质 和 排出 情况 。 

绷 攀 态 显 像 ”mTc- 二 纹 丁 二 酸 (DMSA) 静脉 注 
入 后 , 几 小 时 内 约 40% 聚集 在 肾 小 管 上 皮 细胞 内 ， 用 Y 
相机 或 扫描 机 均 可 获得 质量 较 好 的 肾 实质 影像 (图 4), 用 
于 观察 肾脏 位 置 ,形态 和 大 小 ,发 现 肾 实质 内 的 占 位 性 病 
变 .破坏 性 病变 、 缺 血性 病变 和 炎 性 疗 疗 。 此 法 的 优点 是 
能 够 客观 地 、 直 接地 显示 整个 的 肾 实体 。 若 采用 放射 性 核 
素 计算 机 断层 照相 机 ,也 可 得 到 各 断层 影像 .缺点 是 各 种 
病变 皆 表 现 为 局 部 放射 性 减 淡 或 缺损 ,无 特异 性 ;直径 小 


图 和 肾 实 质 影 集 ( 左 侧 正 常 ， 右 例 上 极 有 一 占 位 性 病变 ) 


于 lem 的 病变 难以 发 现 。 

膀胱 显 像 和 尺 运 流 试验 将 %mTe-DTPA 经 导 尿 
管 引入 膀胱 或 经 静脉 注入 后 ， 大 部 分 排 至 膀胱 而 肾 内 存 
留 甚 少时 , 令 受 检 者 作 逼 尿 动作 或 用 力 排尿 ,以 每 秒 一 帧 
的 速度 连续 在 肾 区 和 输尿管 区 摄影 ， 若 在 该 区 出 现 放射 
性 增加 ,为 尿 返 流 的 证 明 。 此 法 所 得 影像 较为 粗糙 ， 但 性 
器 官 接受 的 照射 剂 远 低 于 和 射线 膀胱 造影 ， 不 失 为 检查 
反复 泌尿 系 感 染 原 因 的 好 办 法 , 尤 宜 用 于 小 儿 。 

胃 费 灌注 和 血 池 显 像 ”快速 静脉 推广 ”=” Tc- 高 锝 酸 
盐 后 ,30 秒 钟 内 用 Y 相机 对 准 阴 囊 每 3 秒 摄影 一 帧 ,是 
为 灌注 相 , 10 分 钟 后 摄 一 帧 ,是 为 血 池 相 。 对 阴囊 内 病变 
的 鉴别 诊断 有 一 定价 值 ( 见 表 )。 


用 囊 内 病变 的 鉴别 诊断 
胃 表 显 像 所 见 
酒 注 相 | 血 池 相 
正常 人 下 和 有 到 台 最 | 回放 名 
丸 动 本 脉 不 显影 
急性 举 九 握 转 | 基本 正常 ete 
各 估计 ， 
图 关 
De 下拉 吉 胡 冯 吉 台 晴 ， | 香 细 国 素 由 最 
胃 训 放射 性 增 浓 浓 ， 无 中 心 尖 淡 
稍 漠 积 液 。 | 正常 才 全 内 入 类 类 ， 
精 过 静脉 曲张 | 正常 息 侧 团 块 样 增 浓 
(海中 克 ) 


minlao xitong gengzu 

泌尿 系统 梗阻 (obstruction of urinary system) 
详 尿 系统 任何 部 位 因 管 腔 内 外 原因 使 管 腔 培 塞 呈 完全 的 
或 部 分 的 \ 急 性 的 或 慢性 的 梗阻 现象 各 部 位 梗阻 若 不 及 
时 解除 最 终 都 会 导致 峭 积 水 并 损害 肾 功 能 。 在 上 泌尿 系 
统 为 肾 重 、 输 尿 管 梗阻 , 肾 积 水 发 展 快 ， 但 常 是 一 侧 受 损 
害 ! 在 下 泌尿 系统 即 膀胱 \ 尿 道 梗阻 ， 开 始 因为 有 膀胱 作 
为 缓冲 , 肾 损害 发 展 缓慢 ,但 常 为 双 侧 肾 脏 损害 。 

病因 ”泌尿 系 梗阻 多 系 机 械 性 原因 引起 。 但 亦 可 是 
功能 性 障碍 在 小 儿 应 多 注意 先天 性 病变 。 成 年 人 常见 为 
结石 ,肿瘤 .损伤 ,结核 等 .老年 男性 最 常见 的 梗阻 是 前 列 
腺 增生 。 妇 女 多 数 与 盆腔 内 病变 有 关 。 以 下 分 述 各 部 位 梗 
阻 的 病因 。 

和 个 ”结石 是 最 常见 的 梗阻 病因 。 其 次 为 肿瘤 ,炎症 、 
结核 等 。 近 年 注意 肾 小 管 的 培 塞 如 高 尿酸 血 症 ， 尿 酸 肾 
病变 ， 冶 症 化 疗 用 烷 化 剂 等 治疗 可 引起 高 尿酸 血 症 和 肾 
病变 。 早 年 常见 的 磺 腕 结晶 堵塞 泌尿 道 近年 已 较 少见 。 新 
的 磺胺 药 在 酸性 尿 中 的 溶解 度 比 以 往 大 10 倍 ,不 易 引 起 
结晶 堵塞 。 多 发 性 骨 彤 瘤 本 斯 -琼斯 氏 蛋 白 沉着 在 肾 小 管 
内 可 引起 肾 功 能 衰竭。 

糖尿 病人 肾 盏 肾炎 可 发 生 急性 肾 乳头 坏死 堵塞 肾 天 
和 输尿管 。 

先天 性 肾 积 水 在 小 儿 常见 ,多 为 单 侧 , 尤 以 左 侧 较 常 
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见 , 双 侧 占 10%。 病 变 位 于 肾 盏 输尿管 连接 部 ， 输 尿 管 
上 端 狭窄 ,主要 因为 此 处 是 纵 行 平滑 肌 , 缺 少 环形 平滑 肌 
纤维 , 亦 可 因 输 尿 管 上 端 开口 角度 异常 ,或 局 部 异 位 的 肾 
血管 压迫 ,有 时 解剖 上 无 明显 梗阻 ,但 超 微 结构 显示 局 部 
胶原 纤维 增多 。 

输尿管 ”基本 病变 和 肾 备 梗阻 相似 ， 结 石 梗阻 最 为 
常见 .肿瘤 炎症、 结核 等 都 可 能 引起 输尿管 阻塞 。 盆 腔 、 
消化 道 , 妇 女生 殖 系统 肿瘤 和 炎症 ;盆腔 内 手术 、 放 射 治 
疗 等 都 可 成 为 医 源 性 输尿管 梗阻 .输尿管 口 及 出 ,输尿管 
异 位 开口 是 常见 的 先天 性 梗阻 原因 。 

肚 及 ”梗阻 主要 在 膀胱 出 口 处 ， 以 老年 男性 前 列 腺 
增生 最 为 常见 ，60 岁 以 上 男性 多 数 有 前 列 腺 增生 ， 排 尿 
不 畅 , 但 严重 梗阻 需 手 术 治疗 者 以 及 损伤 崩 脏 功 能 者 占 
少数 。 膀 胱 内 结石 、 肿 瘤 以 及 前 列 腺 癌 都 可 能 是 梗阻 的 
原因 。 

神经 性 膀胱 功能 障碍 如 冰 膜 胶 出 ,糖尿 病 、 多 发 性 硬 
化 、 消 骨 损 伤 等 都 可 能 影响 支配 膀胱 的 神经 系统 功能 , 引 
起 排尿 梗阻 。 

尺 道 ”常见 为 包茎 、 炎 症 狭 窄 .尿道 损伤 ， 无 论 拼 击 
会 阴部 .损伤 球 部 尿道 或 骨盆 骨折 引起 膜 尿 道 断裂 均 可 
引起 排尿 困难 。 结 石 亦 是 尿道 堵塞 的 常见 原因 。 小 儿 尿 
道 梗阻 多 数 为 先天 畸形 ， 如 尿道 状 膜 等 。 

病理 “正常 情况 下 肾 天 内 压 6.5mmHg。 尿 石 梗阻 时 
基础 压 升 至 20~25mmHg, 肾 绞 痛 时 肾 孟 内 压 可 达 50 一 
70mmHg。 肾 再 内 压 升 高 经 集合 管 传 到 肾 小 管 、 肾 小 球 ， 
如 压力 达到 25mmHg 即 相 当 于 肾 小 球 泪 过 压 时 , 肾 小 球 
即 停止 滤 过 , 尿 液 形成 亦 停止 .梗阻 后 的 1 小时， 肾 盘 在 
穿 族 部 开始 有 小 裂 阶 ， 肾 备 内 尿 直 接 进入 肾 实质 内 的 静 
脉 和 淋巴 管内 ， 并 经 肾 窦 渗 至 肾 周 围 ， 肾 再 内 压 随 之 下 
降 ， 肾 小 球 恢复 滤 过 ， 但 所 形成 的 尿 并 不 进入 输尿管 排 
出 ,而 是 进入 静脉 ,淋巴 和 肾 周围 。 一 般 压力 低 时 进入 淋 
巴 系 的 液体 多 ,压力 高 时 经 静脉 回流 和 外 渗 。 和 肾脏 梗阻 时 
发 生 以 上 的 变化 是 为 保护 肾脏 在 急性 梗阻 的 短 时 间 内 不 
发 生 严 重 损害 ， 但 另 一 方面 由 于 肾 备 内 尿 可 直接 进入 血 
循环 ， 因 此 如 尿 有 感染 时 ， 容 易 发 生 菌 血 症 ， 感 染 较 难 
控制 。 

肾脏 在 梗阻 持续 进行 时 , 肾 孟 、 肾 伪 积 水 、 肾 皮质 变 
薄 , 严 重 时 可 成 为 无 功能 的 水 囊 。 

泌尿 系 梗阻 可 因为 结石 引起 ， 而 梗阻 又 可 促进 结石 
的 形成 在 梗阻 时 容易 发 生 感染 ,而 感染 又 可 促进 结石 形 
成 并 加 重 梗阻 ,三 者 互 为 因果 ,是 泌尿 系统 发 生发 展 中 的 
严重 问题 。 

监 床 表现 ”病因 不 同 ,临床 表现 亦 不 相同 。 若 双 侧 或 
仅 有 一 侧 有 功能 的 肾脏 完全 梗阻 时 ， 可 表现 为 无 尿 ， 不 
全 梗阻 时 为 多 尿 ， 间 软 性 梗阻 为 少 尿 、 多 尿 交替 ,但 多 数 
情况 下 泌尿 系 梗阻 时 尿 量变 化 不 多 。 

急性 梗阻 可 出 现 肾 绞 痛 ， 阵 发 性 加 剧 。 严 重 的 肾 积 
水 ,肾脏 可 增 大 .临床 可 表现 为 慢性 肾 功能 不 全 。 由 于 醒 
阻 ,泌尿 系统 容易 发 生 感染 并 难以 控制 ,必须 去 除 病因 或 
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解除 梗阻 方 能 治愈。 偶 见 肾 梗 阻 发 生 高 血压 ,红细胞 增多 
症 等 。 

诊断 和 治疗 病因 诊断 最 为 重要 ， 说 尿 系 X 射 线 检 
查 、 超 声 扫描 有 可 能 发 现 病 因 和 梗阻 的 程度 、 部 位 。 必 要 
时 行 CT、 磁 共振 检查 。 治 疗 需 根据 病因 和 患者 一 般 情况 
综合 考虑 小 儿 功能 性 梗阻 可 观察 等 待 明 确 病因 应 解除 
病因 ,使 泌尿 系 保持 畅通 . 若 病因 不 能 解除 ， 在 情况 紧急 
时 可 作 梗 阻 以 上 造 瘘 ,引流 尿 液 以 减轻 肾脏 的 损害 。 

( 顾 方 六 ) 

miniao xitong jibing 
泌尿 系统 疾病 (diseases of ‘urinary system) 
泌尿 系统 各 器 官 (肾脏 输尿管 膀胱、 尿道) 都 可 发 生 疾 
病 ， 并 波及 整个 系统 。 泌 尿 系统 的 疾病 既 可 由 身体 其 他 
系统 病变 引起 ， 又 可 影响 其 他 系统 甚至 全 身 。 其 主要 表 
现在 泌尿 系统 本 身 , 如 排尿 改变 、 尿 的 改变 、 肿块 .疼痛 
等 ,但 亦 可 表现 在 其 他 方面 ,如 高 血压 ,水 肿 、 贫 血 等 * 刻 
尿 系统 疾病 的 性 质 ,多 数 和 其 他 系统 疾病 类 似 ,包括 先天 
性 畸形 ,感染 ,免疫 机 制 、 遗 传 .损伤 ,肿瘤 等 ;但 又 有 其 特 
有 的 疾病 ,如 肾 小 球 肾 炎 、 尿 石 症 、 肾 功能 衰竭 等 ,在 泌尿 
科 临 床 中 ,必须 时 刻 联 系 全 身 状 况 来 考虑 问题 。 

分 类 ”由 于 病因 、 发 病 部 位 、 功 能 改变 以 及 对 全 身影 
响 的 不 同 ,治疗 措施 也 不 一 样 ,有 些 依靠 内 科 治疗 ， 有 些 
则 以 外 科 方 法 治疗 ,还 须 视 病变 程度 部位、 性 质 等 来 决 
定 , 因 此 ,说 尿 系统 疾病 有 不 同 的 分 类 法 ( 见 表 )。* 


泌尿 系统 疾病 分 类 表 
内 科 外 科 
肾 小 球 疾病 
原 发 性 肾 小 球 疾病 
继 发 性 肾 小 球 疾病 
小 管 间 质 性 肾病 
药物 性 肾 疾 
说 尿 系统 感染 泌尿 系统 感染 
尿 路 感染 、 肾 孟 肾 炎 | 。 尿道 炎 
肾 结核 肾 结核 
尿 石 症 尿 石 症 
痛 结石 肾 结石 ,输尿管 结石 ,尿道 结石 
梗阻 性 肾病 尿 路 梗阻 
肾 盏 积 水 
泌尿 系统 肿瘤 
肾 肿 净 用 过 天 和 尿 管 及 才 . 态 此 各 闪 、 屎 
肾 春 性 病变 说 尿 系统 畸形 、 肾 囊 性 病变 
肾 血 管 性 高 血压 肾 血管 性 高 血压 
肾 实质 性 高 血压 
遗传 性 肾病 
急性 捅 功能 衰 竟 
慢性 痛 功 能 表 竟 
泌尿 系统 损伤 
神经 原 性 膀胱 机 能 障碍 
阴茎 和 阴 圳 疾病 


泌尿 系统 疾病 为 常见 病 , 据 一 组 188 697 人 的 普查 ， 
其 中 肾脏 病 的 患 病 率 为 2.25% ， 肾 小 球 肾炎 占 0.49 驳 。 
非 炎症 性 肾 小 球 病变 也 包括 在 内 ,统称 为 肾 小 球 疾病 , 肾 
小 球 肾 炎 占 其 中 的 大 部 分 。 肾 小 球 疾病 在 其 他 疾病 的 基 
础 上 并 发 者 , 属 继 发 性 肾 小 球 疾病 ,其 发 病 率 随 原 发 病 而 
异 。 泌 尿 系统 感染 的 发 病 率 仅 次 于 呼吸 道 感染 , 尤 多 见于 
女性 , 据 报告 ， 约 10~20% 的 成 年 妇女 串 过 泌尿 系统 感 
染 。 泌 尿 系统 结石 的 发 病 率 在 中 国 南 部 各 省 明显 高 于 北 
方 。 由 于 生活 条 件 和 卫生 条 件 的 改善 ， 泌 尿 系统 疾病 发 
病 率 也 有 变化 ,如 肾 结核 较 20 余年 前 的 发 病 率 已 明显 下 
降 ， 特 别 明显 的 如 泌尿 系统 的 肿瘤 阴茎 癌 在 中 国 普 经 是 
常见 病 , 上 海 1972 一 1979 年 的 发 病 率 为 0.8/10 万 ,与 60 
年 代 比 ,下 降 约 50% 。 说 尿 系统 肾 肿瘤 不 多 见 ， 原 发 性 尿 
道 肿 瘤 亦 少见 ,膀胱 肿瘤 在 族 尿 系统 肿瘤 中 是 最 常见 者 ， 
50 一 70 岁 发 病 率 最 高 , 占 该 病 的 58 色 。 由 于 药物 的 不 断 
发 展 和 更 新 ,以 及 药物 的 滥用 ,药物 引起 的 肾脏 损害 已 成 
为 重要 问题 ， 急 性 药物 肾 损害 常 表现 为 急性 小 管 间 质 性 
肾炎 ,多 种 药物 都 可 引起 (主要 是 各 种 抗生素 ), 而 慢性 药 
物 引 起 的 小 管 间 质 性 肾炎 的 主要 代表 是 镇 痛 剂 ， 称 为 镇 
痛 剂 肾病 ,在 澳大利亚 欧洲 .美国 发 病 率 很 高 ,中 国 尚 少 
报道 。 

沁 屎 系统 疾病 的 解剖 生理 特点 ”泌尿 系统 的 功能 是 
通过 尿 的 形成 和 排出 ,清除 体内 新 陈 代谢 产物 ,维护 身体 
内 环境 的 恒定 。 尿 是 在 肾 内 形成 的 , 肾 是 正常 生命 必需 的 
器 官 。 任 何 全 身 或 本 系统 的 疾病 ,损害 了 肾 功能 都 会 影响 
健康 ,威胁 生命 。 整 个 泌尿 系统 是 一 个 管道 系统 ， 任 何 影 
响 尿 液 顺 利通 过 的 阻塞 ,都 会 损害 阻塞 部 位 以 上 的 管道 ， 
直至 影响 肾脏 泌尿 系统 各 个 器 官 的 病变 , 除 病 变 本 身 的 
危害 外 ,还 可 因 阻 塞 造成 或 加 重 损害 。 如 尿道 口 是 泌 尿 系 
统 的 最 下 端 , 若 患 有 尿道 口 疗 痕 狭窄 ， 而 长 期 不 做 治疗 ， 
病 者 终 因 肾 积 水 、 肾 功能 衰竭 而 死亡 。 故 泌尿 系统 发 生病 
变 时 必须 注意 是 否 引起 阻塞 和 阻塞 的 程度 ， 以 及 肾 的 功 
能 是 否 受累 及 受累 的 程度 。 

肾 的 血液 供应 十 分 丰富 ， 约 占 心脏 排出 量 的 25 锡 ， 
每 分 钟 约 有 1 200ml 血液 进入 肾脏 。 经 过 血液 传播 的 疾 
病 , 如 血行 细菌 感染 , 便 容易 传人 肾脏 ， 累 及 整个 泌尿 系 
统 。 肾 对 血液 供应 不 足 的 敏感 程度 仅 次 于 脑 组 织 和 心脏 。 
休克 时 血压 很 低 , 全 身 器 官 、 组 织 的 供血 量 都 又 然 降低 。 
若 延 续 时 间 略 长 便 可 造成 肾 功能 不 全 。 时 间 短 有 恢复 的 
可 能 ， 时 间 略 和 久 便 能 造成 不 可 逆 的 肾 功能 衰竭 ， 终 致 
死亡 。 

泌尿 系统 与 生殖 系统 在 解剖 生理 上 关系 密切 ， 因 而 
在 疾病 的 发 生发 展 上 也 互相 影响 ， 这 在 男女 之 间 有 一 定 
差异 。 男 性 和 女性 的 尿道 在 解剖 和 功能 上 有 所 不 同 。 男 性 
尿道 是 泌尿 和 生殖 系统 的 共同 器 官 ， 通 过 尿道 既 排 出 尿 
液 ,也 排出 精液 。 两 个 系统 的 感染 易 互 相 扩散 。 男 性 淋病 
造成 尿道 狭窄, 即 成 为 尿 流 阻塞 的 原因 .前列 腺 围绕 膀胱 
颈 和 后 尿道 ,在 老年 发 生 良 性 增生 时 即 引 起 排尿 困难 , 严 
重 时 可 致 痊 尿 管 和 肾 积 水 , 影 响 肾 功能 。 前 列 腺 是 生殖 系 


统 器 官 , 但 主要 影响 却 在 刻 尿 系统 女性 的 尿道 与 生殖 系 
统 相 邻 ,但 并 不 直接 相通 .阴道 .子宫 和 尿道 、 膀 胱 紧 贴 
子宫 的 变化 容易 影响 泌尿 系统 。 妊 娠 时 由 于 内 分 泌 的 影 
响 和 增 大 子 官 的 压迫 ,可 以 引起 输尿管 和 肾 孟 的 扩张 ( 主 
要 在 右 侧 )。 这 种 变化 是 生理 性 的 ,只 要 无 细菌 感 当 ,分娩 
后 很 快 自行 恢复 * 妊 娠 后 期 胎 头 压迫 膀胱 ,排尿 次 数 增多 
更 是 普通 现象 分娩 时 的 损伤 容易 累及 膀 胱 和 尿道 ,甚至 
出 现 膀胱 阴道 瘘 或 膀胱 尿道 阴道 帮 。 分 娩 过 程 中 若 骨盆 
底 的 组 织 受到 损害 ,使 支 托 组 织 松弛 ,可 出 现 压力 性 尿 失 
茜 , 即 腹 压 突然 增高 时 (如 咳嗽 ,大 笑 、 喷 跟 、 举 重 物 ) 尿 液 
自 尿道 口 流出 。 

说 尿 系统 的 下 端 . 经 尿道 口 与 外 界 直接 相通 。 这 个 特 
点 与 感染 的 发 生 有 直接 关系 泌尿 系统 虽 与 外 界 相通 ,但 
在 正常 情况 下 和 呼吸 、 胃 肠 系 统 不 同 ， 仅 由 内 向 外 排泄 ， 
所 以 发 生 感 染 的 机 会 一 般 较 后 两 者 为 少 。 女 性 说 尿 系统 
道行 感染 ( 即 经 尿道 口 进 入 ， 与 尿 流 的 方向 相 逆 ) 远 较 男 
性 为 多 ,因为 女性 尿道 很 短 , 而 且 屎 道口 与 阴道 口 十 分 接 
近 , 细 菌 容易 进入 ,新 婚期 女性 容易 发 生 膀胱 炎 ， 老 年 阴 
道 萎缩 使 尿道 缩短 ,膀胱 炎 亦 较 多 见 , 均 与 上 述 解剖 特点 
有 关 。 

肾脏 作为 维持 生命 所 必须 的 重要 器 官 ， 通 过 尿 的 形 
成 和 调节 完成 主要 的 生理 功能 外 ,还 是 一 个 内 分 泌 器 官 ， 
产生 和 分 泌 近 十 种 激素 和 有 生物 活性 的 物质 。 其 中 ，@ 
肾 素 和 血管 紧张 素 形成 一 个 升 压 系统 。 有 的 肾脏 疾病 引 
起 高 血压 ( 称 为 肾 性 高 血压 ) 即 与 肾 素 的 作用 有 关 。 四 组 
激 肽 与 前 列 腺 素 , 是 肾脏 中 最 重要 的 两 种 降 压 物质 .这 个 
降 压 系统 与 升 压 系统 相互 制约 ， 共 同 维持 血压 的 相对 便 
定 和 水 与 电解 质 的 平衡 。@@ 人 体内 促 红细胞 生成 因子 的 
90% 来 自 肾脏 ,慢性 肾炎 、 尿 毒 症 时 的 贫血 就 是 由 于 这 一 
因子 的 不 足 所 造成 。 肾 脏 肿 瘤 患者 有 时 出 现 红细胞 增多 
现象 ， 其 原因 是 此 因子 的 分 泌 增加 。@@ 参 与 钙 代谢 的 激 
素 (1,25- 二 羟 骨 化 醉 )。 其 主要 作用 是 促进 肠 中 钙 磷 的 吸 
收 ,促进 骨 钙 的 移动 ,使 钙 从 老 骨 中 游离 出 来 以 促进 新 骨 
的 钙化 。 

沁 尿 系统 疾病 的 临床 ”泌尿 系统 疾病 病 象 的 典型 程 
度 有 明显 差别 ,诊断 的 难 易 亦 不 同 。 近 30 年 临床 诊断 学 
的 水 平 有 了 显著 的 提高 ,已 经 有 多 种 影像 诊断 的 方法 ,对 
病变 的 部 位 ,范围 ,性质 等 提供 重要 的 依据 。 同 时 生物 化 
学 、 免 疫 学 、 组 织 化 学 、 超 微 结构 、 微 穿刺 、 微 电极 等 对 尿 、 
血 、 活 体 组 织 等 可 以 进行 更 准确 的 诊断 。 内 腔 镜 的 发 展 使 
直接 观察 的 范围 人 膀胱 .尿道 扩大 到 了 输尿管 和 肾 备 。 在 
一 定 程度 上 改变 了 过 去 所 习 用 的 某 些 诊断 步 艰 ， 并 为 早 
期 诊断 提供 了 条 件 。 

对 泌尿 系统 疾病 ,基本 诊断 方法 仍 为 病史 分 析 、 体 格 
检查 和 尿 的 常规 化 验 。 在 此 基础 上 ,对 肾 的 内 科 性 疾病 多 
从 生化 、 免 疫 等 方面 作 进一步 检查 ,对 外 科 性 疾病 则 多 采 
用 影像 诊断 方法 ,特别 是 无 损伤 性 的 B 型 超声 扫描 。 其 他 
检查 为 同位 素 检查 、CT、 核磁 共振 、 静 脉 族 尿 系统 造影 
等 ,可 视 需 要 而 定 。 常 见 的 肾炎 鉴别 较 复杂 ， 单 车 无 创伤 
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诊断 方法 常 不 能 确诊 。 如 常见 的 IgA 肾病 于 1968 年 发 
现 ,临床 表现 主要 是 镜 检 血尿 ， 和 其 他 肾炎 的 症状 相同 。 
须 作 肾 穿刺 组 织 的 免疫 荧光 检查 ,才能 诊断 .此 外 ， 对 于 
原因 不 明 肾 功能 急剧 损害 的 病人 ， 果 断 和 及 时 的 进行 肾 
穿刺 检查 ,明确 病变 ,非常 重要 。 当 病人 有 大 剂量 肾上腺 
皮质 激素 或 其 他 免疫 抑制 剂 冲击 治疗 适应 症 时 ， 及 时 治 
疗 ,可 以 扭转 危机 ,挽救 生命 。 但 肾 穿刺 是 有 创伤 性 的 检 
查 , 适 应 症 和 技术 条 件 ,都 应 慎重 考虑 。 

说 尿 系统 疾病 的 病 象 可 分 为 ，@D 有 明显 泌尿 系统 症 
状 者 :主要 有 排尿 改变 ,如 尿频 、 尿 急 、 尿 痛 、 遗 尿 、 排 尿 困 
难 等 ; 尿 的 改变 ,如 血尿 、 脓 果 、 乳 麻 尿 等 ， 与 泌尿 系统 器 
官 或 部 位 有 明显 联系 的 疼痛 ,如 肾 绞 痛 、 膀 胱 痛 等 。 若 病 
人 有 此 类 症状 ， 则 结合 病史 和 全 身 表现 ， 可 初步 作出 诊 
断 。 经 尿 常规 检查 和 有 针对 性 的 特殊 检查 ， 如 和 射线 .了 B 
型 超声 扫描 等 影像 学 和 内 腔 镜 检查 , 即 可 确诊 。 泌 尿 系统 
感染 、 结 石 .肿瘤 (特别 是 膀胱 肿瘤 ) 等 患者 多 属 此 类 。@ 
有 全 身 性 症状 而 无 明显 泌尿 系统 症状 者 ， 患 者 可 仅 有 疫 
伴 、 食 欲 减 退 ,体重 减轻, 低热 ,血压 增高 等 ， 而 无 明显 小 
尿 系统 症状 .在 这 种 情况 下 ,有 关 疾 病 易 被 忽略 。 如 慢性 
肾 小 球 肾炎 患者 可 长 期 无 明显 的 泌尿 系统 症状 ， 直 至 出 
现 肾 功能 不 全 时 ,往往 因 食欲 不 佳 或 贫血 而 就 诊 。 有 的 肾 
肿瘤 患者 并 无 血尿 ,肿块 ,疼痛 等 典型 症状 ， 而 仅 表现 为 
低热 ,在 无 泌尿 系统 症状 时 , 尿 的 常规 检查 常 能 提供 重要 
线索 如 慢性 肾 小 球 肾 炎 的 蛋白 尿 ,肿瘤 时 的 尿 内 红细胞 
增多 (显微镜 下 血尿 ), 对 诊断 有 极 大 帮助 在 低热 ,贫血 、 
水 肿 、 高 血压 等 原因 不 肯定 时 ,应 重视 尿检 查 ， 必 要 时 应 
重复 检查 ,或 进行 艾 迪 斯 氏 计 数 等 检查 。 全 身 性 疾病 如 糖 
尿 病 、 痛 风 、 职 业 病 等 都 可 引起 继 发 性 肾病 ， 药 物 也 可 引 
起 肾 损害 ,应 注意 勿 漏诊 。@ 无 症状 的 泌尿 系统 疾病 , 疾 
病 的 早期 诊断 .早期 治疗 很 重要 。 因 此 ， 定 期 健康 检查 极 
其 重要 ,泌尿 系统 疾病 的 健康 检查 应 包括 直肠 指 诊 (了 解 
前 列 腺 情况 )、 尿 常规 检查 和 肾 部 位 的 B 型 超声 检查 。 B 
型 超声 检查 可 以 发 现 小 于 2cm 直径 的 肾 癌 , 及 时 手术 治 
疗 有 利于 提高 疗效 。 对 于 无 病状 的 泌尿 系统 疾病 应 子 
重视 。 

波 尿 系统 疾病 的 防治 重点 在 预防 ，@ 泌 尿 系统 实 
病 应 强调 预防 。 预 防 链球 菌 感 染 ,避免 或 威 少 上 呼吸 道 和 
皮肤 感染 可 明显 降低 肾 小 球 肾 炎 的 发 病 。 及 时 处 理 各 种 
原因 的 尿 路 阻塞 有 助 于 减少 细菌 感染 ， 减 少 继 发 于 阻塞 
的 尿 路 结石 。 层 盖 于 肾 荔 、 肾 备 、 膀 胱 后 尿道 的 上 皮 均 属 
移行 上 皮 细 胞 ,在 泌尿 系统 肿瘤 中 ,移行 上 皮 细胞 癌 占 主 
要 地 位 ,不 吸烟 可 以 减少 这 种 癌 的 发 病 数 。 对 于 尿 结石 必 
须 针对 可 以 解决 的 原因 ,如 甲状 旁 腺 机 能 亢进 ;和 减少 含 
尿 石 成 分 的 食物 (如 对 尿酸 盐 结石 患者 强调 避免 食用 核 
蛋白 含量 高 的 内 脏 ) 进 行 预 防 。 增 加 饮 量 以 稀释 尿 中 盐 类 
浓度 ， 对 各 种 成 分 的 结石 都 有 一 定 预 防 作用 。@ 通 过 内 
腔 镜 诊治 泌尿 系统 疾病 在 泌尿 科 工作 中 占有 重要 地 位 。 
在 膀胱 ,尿道 镜 的 基础 上 , 近 10 余年 输尿管 贷 和 肾 镜 ( 肾 
备 镜 ) 也 成 了 常规 诊治 工具 ,形成 了 “ 腔 道 泌尿 外 科学 " 专 
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业 。 通 过 前 列 腺 切除 镜 (一 种 专用 的 踪 胱 尿道 镜 ), 可 对 绝 
大 部 分 前 列 腺 部 梗阻 的 病人 经 内 腔 镜 进行 电 切 除 术 以 代 
的 开放 式 外 科 手 术 , 可 减轻 患者 的 负担 ,结合 超声 或 液 电 
效应 ,可 经 内 腔 镜 进行 粉碎 和 排除 结石 的 治疗 。 所 以 腔 道 
泌尿 外 科学 的 发 展 减少 了 手术 治疗 结石 的 需要 .同样 , 膀 
胱 癌 也 可 经 膀胱 镜 电 切 除 以 代替 膀胱 部 分 切除 术 。 当 然 ， 
腔 道 泌尿 外 科 治疗 有 其 适应 症 ， 不 能 完全 代替 手术 。@ 
体外 震波 碎 石 机 是 70 年 代 在 西 德 进行 研究 ，80 年 代 应 
用 于 临床 的 新 技术 ,新 机 器 。 通 过 水 的 介质 作用 ， 电 火花 
或 压 电 陶 磁 所 产生 的 能 量 传 入 体内 ,粉碎 尿 路 结石 ,使 其 
自行 排出 体外 。 这 种 使 体外 的 能 量 进入 体内 ,达到 治疗 作 
用 的 技术 是 医学 上 的 一 项 重大 革新 。 这 一 技术 已 从 粉碎 
尿 路 结石 ,扩大 到 粉碎 胆 结 石 ,并 正在 研究 是 否 可 应 用 于 
其 他 病变 。 体 外 震波 碎 石 技术 的 出 现 完全 改变 了 原来 的 
结石 手术 治疗 适应 症 。 体 外 震波 碎 石 不 需要 进行 开放 手 
术 , 而 且 也 无 需 应 用 麻醉 ,治疗 可 在 门诊 进行 。 中国 在 80 
年 代 中 已 经 研制 成 功 自 己 的 体外 震波 碎 石 机 ， 对 体外 从 
波 碎 石 已 经 有 了 自己 的 经 验 , 而且 在 具体 应 用 方法 上 有 
的 经 验 已 在 世界 范围 内 推广 。 体 外 震波 碎 石 虽 是 治疗 技 
术 上 的 一 项 突破 ,但 仍 有 其 适应 症 和 并 发 症 ， 且 易 复发 。 
目前 研究 的 重点 是 如 何 正确 地 与 腔 道 泌 尿 外 科 方法 和 手 
术 治疗 结合 ， 减 少 并 发 症 和 复发 。@@ 肾 移植 和 透析 疗法 
是 治疗 晚期 肾 功能 衰竭 的 两 项 有 效 措施 ， 称 为 肾脏 替代 
疗法 。 同 时 ,透析 疗法 对 于 部 分 急性 肾 功 能 衰竭 患者 亦 是 
降低 死亡 率 的 重要 治疗 。 在 器 官 移植 工作 中 ， 在 实用 价 
值 、 技 术 成 熟 程度 和 移植 效果 等 方面 ， 肾 移植 都 居于 首 
位 。 人 工 肾 亦 称 血液 净化 疗法 ， 包 括 血液 透析 ， 血 液 过 
滤 、 血 液 灌流 等 ,其 中 以 血液 透析 为 主 * 目 前 ,全 世界 约 有 
50 万 人 依赖 血液 透析 维持 生命 , 其 中 部 分 病人 能 保持 轻 
劳动 或 脑力 劳动 。 近 年 来 ， 中 国 的 人 工 肾 也 有 很 大 发 展 。 
腹 腊 透析， 简便 易 行 ， 无 需 特 殊 设 备 ， 对 急性 肾 功 能 衰 
竟 有 很 好 效果 ， 对 于 慢性 肾 功能 衰竭 ， 采 取 不 卧床 连续 
性 腹 透 (CAPD)，, 作为 维持 治疗 ,也 有 很 大 发 展 。 由 于 慢 
性 肾 功 能 衰竭 病程 较 长 ， 有 逐渐 恶化 的 特点 ， 在 肾 功能 
还 没有 完全 立 失 ,无 须 透 析 治 疗 以 前 ， 采 取 非 透析 疗法 ， 
防止 或 延缓 肾 功 能 进行 性 恶化 ， 有 重要 意义 。 近 年 来 已 
开始 重视 这 方面 的 研究 ,开展 了 各 种 治疗 ， 包 括 从 营养 、 
代谢 、 应 用 红细胞 生成 素 治疗 贫血 等 。 中 国 还 开展 了 中 
西医 结合 治疗 ， 并 证 实 有 些 措施 能 延缓 病情 恶化 ,因而 
为 慢性 肾 衰 终 末期 前 的 治疗 ， 开 有 辟 了 新 的 远景 。@@ 新 技 
术 发 展 的 重要 意义 ,近年 来 由 于 免疫 学 分子 生物 学 、 细 
胞 生物 学 的 发 展 ， 一 些 新 技术 在 肾脏 病 的 防治 中 起 着 重 
要 作用 。 如 基因 的 研究 ， 使 一 种 遗传 性 肾脏 病 奥 尔 波 特 
氏 征 者 ,其 肾 小 球 基底 膜 缺 陷 的 基因 已 克隆 化 ,因而 有 助 
于 胚胎 期 的 早期 诊断 。 多 囊 肾 也 有 相似 情况 。 由 于 有 多 种 
肾脏 病 已 被 认为 与 遗传 基因 有 关 , 从 这 一 方面 着 手 防 治 ， 
将 逐渐 成 为 现实 。 

肾脏 病 的 免疫 机 制 ,经 过 数 十 年 来 的 探讨 ,医学 已 积 
累 了 大 量 知识 ,和 此 相应 发 展 的 免疫 抑制 剂 治疗 ,已 经 使 


多 种 肾脏 疾病 得 以 治愈 或 缓解 ,也 使 肾 移 植 成 为 现实 。 但 
目前 的 免疫 抑制 剂 是 非特 异性 的 ， 即 抑制 有害 "细胞 的 
同时 ,也 抑制 其 他 正常 细胞 ,形成 很 多 不 良 后 果 ， 这 是 据 
切 需要 解决 的 问题 。 由 于 肾脏 组 织 各 种 细胞 目前 都 能 分 
离 ,多 数 能 在 体外 培养 进行 实验 ， 为 探讨 新 的 防治 措施 ， 
提供 了 广阔 前 景 。 其 他 非 免 疫 机 制作 用 ,如 常见 的 肾 小 球 
硬化 , 它 的 形成 , 则 另 有 一 些 待 研究 的 机 制 , 据 研究 ,蛋白 
代谢 \ 脂 质 代谢 等 可 能 有 重要 影响 ,为 这 方面 的 防治 也 提 
供 了 线索 。 (吴阶平 ” 毕 增 裕 ) 


minlao xltong jlehe 

泌尿 系统 结核 (tuberculosis of urinary sys- 
tem) 。 全身 结核 的 一 部 分 ,泌尿 系 统 从 肾脏 、 输 尿 管 、 
膀胱 至 尿道 都 可 发 生 结核 病变 ,而 最 常见 .最 先 发 生 者 是 
肾脏 。 病 变 可 向 下 蔓延 甚至 波及 男性 生殖 系统 。 泌 尿 系 
统 结核 主要 是 指 肾 结核 ， 一般 都 继 发 于 其 他 部 位 的 结核 
病灶 ,如 肺结核 血行 播 散 , 或 来 自 骨 关节 结核 、 肠 结核 播 
散 。 肺 结核 病人 中 约 1 一 4 免 有 临床 泌尿 生殖 系 结核 病 ， 
肺结核 患者 作 尿 结核 菌 检查 ,7 一 8 多 为 阳性 ， 包 括 临床 
肾 结 核 和 部 分 病理 肾 结核 。 而 死 于 结核 病 的 患者 ， 尸 检 
发 现 96% 患 有 肺 部 结核 , 26% 患 有 泌尿 生殖 系统 结核 ， 
对 无 临床 肾 结核 表现 而 死 于 肺结核 的 患者 ， 进 行 肾脏 连 
续 切片 检查 , 均 可 发 现 肾 内 有 结核 病灶 及 念 合 的 闻 痕 , 病 
变 主要 在 肾脏 皮质 部 。 

发 病 机 理 ”泌尿 系统 结核 以 男性 较 多 见 。20 一 40 岁 
常见 ( 占 66.3%)。 男 性 肾 结核 患者 约 50~70% 并 发 生殖 
系统 结核 。 泌 尿 系统 结核 病变 越 严重 ， 合 并 男性 生殖 系 
统 结核 的 机 会 也 越 多 。 

结核 杆菌 血行 播 散 到 肾脏 ， 首 先 在 双 肾 多 处 肾 小 球 
发 生 票 粒 样 结核 结 节 ， 结 节 中 央 可 发 生 干 酷 样 坏死 ， 此 
时 尿 中 可 找到 结核 杆菌 ,但 可 无 其 他 泌尿 系 临床 症状 ,此 
即 "病理 肾 结核 "阶段 。 若 病变 未 愈合 而 扩展 蔓延 ， 即 发 
展 到 “临床 肾 结核 ”阶段 。 临 床 肾 结核 约 90 % 为 单 侧 发 
病 。 肾 结核 病灶 中 的 结核 杆菌 可 经 尿 液 播 散 ， 常 累及 输 
尿 管 ,引起 结核 结 节 、 溃 疡 形成 。 病 变 可 侵 及 粘膜 下 层 甚 
至 肌 层 , 继 之 纤维 组 织 增生 ,输尿管 增 粗 、 僵 硬 呈 索 条 状 ， 
管 腔 呈 节 段 性 狭窄。 引起 输尿管 上 段 和 肾 雷 积 水 ， 进 一 
步 促 使 胡 脏 的 破坏 致 肾 功能 逐渐 丧失 。 病 灶 也 可 波及 膀 
胱 。 膀 胱 结核 对 泌尿 系 结核 的 诊断 、 治 疗 和 预后 有 重要 
意义 ;膀胱 粘膜 充血 水 肿 ,结核 结 节 形成 ， 以 病 侧 输尿管 
口 周围 为 甚 , 以 后 蔓延 到 三 角 区 和 对 侧 输尿管 口 ,到 对 侧 
输尿管 口 狭窄 或 闭锁 不 全 引起 肾 积 水 ， 病 变 累 及 整个 膀 
胱 则 可 引起 膀胱 挛缩 ,加 重 肾 功能 的 损害 。 尿 道 结核 的 病 
变 主要 也 是 溃疡 ,纤维 化 而 形成 尿道 狭窄 少数 病人 输 尿 
管 完全 闭塞 ,全 肾 广泛 钙化 , 混 有 干 酷 样 物质 ， 结 核 杆菌 
不 能 随 尿 液 流入 膀胱 ， 膀 胱 的 病变 反 见 好 转 或 愈合 , 症 
状 消失 。 这 种 情况 称 " 肾 自 截 "， 实 际 上 此 时 肾 内 病灶 仍 
存在 。 


临床 表现 ” 肾 结核 常 以 尿频 为 起 始 症状 ， 随 着 病情 


泌 


发 展 , 约 75 一 85 多 的 病人 有 尿频 、 尿 急 、 尿 痛 。 若 膀胱 结核 
严重 尿频 更 甚 , 一 日 数 十 次 ， 甚 至 出 现 类 似 尿 失禁 现象 。 
血尿 也 是 说 尿 系 结核 的 常见 症状 ,多 为 终 末 血 尿 , 因 膀胱 
收缩 时 结核 性 溃疡 出 血 所 致 。 少 数 病例 的 血尿 也 可 能 是 
来 自 肾脏 病灶 ,血尿 不 伴 膀胱 刺激 症状 。 肾 结核 引起 的 脓 
尿 呈 米汤 样 混 岂 。 族 尿 系 结核 的 局 部 症状 不 明显 ， 肾 肿 
大 、 压 痛 等 较 少见 , 若 引起 肾 肪 肿 或 继 发 感染 时 才 有 局 部 
体征 。 晚 期 泌尿 系 结核 ,一 侧 肾 结核 对 侧 肾 积 水 , 或 两 肾 
结核 破坏 可 导致 功能 损害 而 出 现 尿毒 症 ， 膀 胱 壁 的 结核 
溃疡 有 向 邻近 器 官 穿 透 形成 妆 道 者 ， 如 结核 性 膀胱 结肠 
疤 或 膀胱 阴道 疗 。 尿 道 狭窄 引起 的 排尿 障碍 是 尿道 结核 
的 唯一 症状 。 

诊断 ” 凡 病 史 中 有 慢性 膀胱 炎症 状 ， 经 抗 炎 药 物 久 
治 不 愈 者 : 尿 呈 酸性 有 大 量 脓 细胞 而 普通 培养 无 细菌 生 
长 者 ;有 肺结核 或 其 他 肾 外 结核 病灶 , 尿 液 出 现 少量 蛋白 
质 , 镜 检 有 红细胞 者 ;附睾 ,输精管 或 前 列 腺 发 现 硬结 , 阴 
于 有 慢性 瘘 道 者 均 提示 为 刻 尿 系 结核 ， 须 进一步 检查 。 
24 小 时 尿 沉 济 找 抗 酸 杆菌 ， 阳 性 率 可 达 50 一 70% , 但 需 
与 包皮 垢 杆菌 枯草 杆菌 等 抗 酸 杆 菌 鉴 别 。 尿 结核 杆菌 培 
养 和 动物 接种 更 可 靠 ,阳性 率 达 80% , 但 需 时 较 长 ,近年 
应 用 免疫 学 方法 诊断 肾 结核 ,已 取得 进展 。 膀 胱 镜 检查 可 
看 到 膀胱 粘膜 充血 水肿、 结核 结 节 或 省 疡 等 病变 。 膀 胱 
结核 严重 ,膀胱 挛缩 容量 小 于 100ml 时 不 宜 作 此 检查 。X 
射线 平 片 可 见 肾 外 形 增 大 或 呈 分 叶 状 ， 此 外 还 可 显示 肾 
或 输尿管 结核 的 钙化 灶 。 当 病变 局 限于 肾 皮 质 尚未 侵 及 
肾 备 肾 慢 时 , 尿 路 造影 可 正常 。 尿 路 造影 片上 表现 出 的 早 
期 病变 是 肾 小 得 虫 蚀 样 边缘 不 整 ， 或 其 漏斗 部 由 于 炎症 
病变 或 瘦 痕 收缩 ,使 小 蔓 变 形 缩小 或 消失 。 若 病变 广泛 ， 
大 部 分 捅 慢 均 被 侵犯 破坏 ,形成 干酪 坏死 空调 ， 则 呈 “ 棉 
桃 样 ”空洞 阴影 。 若 形成 脓 肾 致 肾 功 能 丧失 则 静脉 尿 路 
造影 患 侧 肾 不 显影 。 输 尿 管 结核 在 尿 路 造影 片上 显示 管 
腔 狭 窄 ， 粗 细 不 匀 或 僵直 。 静 脉 尿 路 造影 不 仅 显 示 病 变 
破坏 情况 ， 还 能 了 解 肾 功能 的 动态 变化 。 

治疗 ”泌尿 系统 结核 是 全 身 性 疾病 。 故 须 重视 全 身 
的 治疗 。 包 括 营养 .环境 ,休息 .医疗 体育 等 现代 化 学 治 
疗 的 进展 ,使 说 尿 系统 结核 的 治疗 原则 有 所 改变 ,以 药物 
治疗 为 主 ,配合 必要 的 手术 治疗 早期 泌尿 系统 结核 病变 
较 轻 ,范围 局 限 。 在 正确 使 用 抗 结核 药物 治疗 后 ,多 能 治 
愈 。 只 有 在 肾脏 破坏 严重 或 说 尿 系统 有 严重 并 发 症 ， 如 
输尿管 狭 窗 、 膀 胱 结核 性 挛缩 伴 对 侧 肾 积 水 时 , 才 需 要 手 
术 治疗 。 手 术 旨 在 去 除 不 可 修复 的 破坏 病灶 ,解除 梗阻 ， 
抢救 肾 功能 。 

肾 切 除 术 适用 于 广泛 破坏 的 一 侧 肾 结核 ， 或 结核 肾 
伴 严重 继 发 感染 而 赤 失 功能 者 ,此 时 可 将 病 肾 切 除 双 肾 
结核 并 不 是 手术 的 绝对 禁忌 ,一 侧 肾 结核 破坏 无 功能 , 另 
一 侧 病 变 较 轻 仍 可 将 破坏 严重 的 一 侧 肾 切除 。 

肾 部 分 切除 术 适 用 于 结核 病灶 局 限于 肾 一 极 而 药物 
不 能 治 意 ,同时 肾 盆 和 输尿管 均 无 改变 者 。 若 唯一 有 功能 
的 肾 需 作 肾 部 分 切除 时 ， 则 应 保留 2/3 的 肾 组 织 以 免 引 
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起 肾 功能 不 全 ， 适 应 症 必须 严格 掌握 。 由 于 药物 治疗 的 
进步 ,部 分 肾 切除 已 极 少 应 用 于 肾 结核 的 治疗 。 

肾病 灶 消 除 术 适 用 于 肾 实质 内 完全 闭合 或 引流 不 量 
难以 意 合 的 结核 性 空洞 。 腔 内 充满 二 酷 样 物质 者 ， 药 物 
治疗 常 不 能 奏效 , 且 为 潜伏 感染 的 来 源 。 通 过 切 开 清除 ， 
可 防止 脓肿 扩大 或 破 油 ， 并 可 保留 未 受 损害 的 肾 组 织 。 

肯 结 核 并 发 严重 膀胱 结核 件 对 侧 肾 积 水 或 双 肾 结核 
功能 不 良 者 ,治疗 上 较为 复杂 ,应 积极 抢救， 尽量 保存 肾 
组 织 ， 恢 复 肾 功能 。 

常用 的 抗 结核 药物 有 利 福 平 , 异 烟 用, 吡 唉 栈 接 、 乙 
胶 丁 醉 及 链 生 素 等 。 一 般 者 选用 二 种 或 三 种 药物 联合 应 
用 效果 较 好 ， 可 延缓 耐 药性 的 出 现 并 减少 毒性 反应 。 应 
用 利 福 平 \ 异 烟 腹 \ 吡 唉 栈 胺 三 者 合用 可 将 疗程 绾 至 6 个 
月 至 1 年 。 

预后 和 预防 、 早 期 结核 病变 未 波及 膀胱 时 ， 正 确 应 
用 抗 结核 药 和 手术 治疗 应 能 治愈， 治愈 率 可 达 90~95%% 
以 上 , 着 伴 有 严重 膀胱 结核 造成 对 侧 肾 积 水 或 两 侧 肾 结 
核 到 使 肾 功 能 衰 渴 时 ,可 死 于 尿毒 症 。 其 预后 取决 于 @ 
全 身 情况 和 洲 尿 系 以 外 的 结核 病状 况 ，@@ 膀 胱 结核 病变 
的 轻重 ，@ 对 侧 肾脏 病变 和 功能 情况 ，@ 治 疗 的 时 机 和 
治疗 的 正确 性 包括 药物 的 选用 ， 病 人 对 抗 结核 药物 的 而 
受 性 和 结核 杆菌 的 敏感 性 以 及 尿 路 有 无 梗阻 等 因素 。 

预防 刻 尿 系 结核 的 根本 措施 是 预防 肺结核 。 重 视 肺 
结核 和 其 他 结核 病 种 者 的 尿 液 检查 ， 可 早 其 发现 泌尿 系 
结核 。 (多 克 省 ) 


milnloo xltong jieshl 
泌尿 系统 结石 ”(lithiasis in urinary system) 
洲 尿 系统 常见 病 ， 中 医 称 为 “ 石 淋 "。 正 常人 从 肾 排泄 可 
溶性 代谢 产物 , 当 存在 某 种 代谢 素 乱 或 尿 路 感染 时 ,一 些 
难 溶解 的 物质 在 肾 或 膀胱 内 发 生 沉积 ， 形 成 结石 。 结 石 
可 引起 尿 路 损伤 \. 尿 流 梗阻 ,并 发 感染 , 致 肾 功能 受 损 。 

概述 ” 尿 石 症 的 发 生 有 明显 的 地 区 差异 ， 中 国 南方 
发 病 率 较 高 ,广东 省 东莞 县 人 群 中 发 病 率 高 达 11.6%%。 因 
气候 炎热 ,饮水 少 ,出 汗 多 , 尿 浓缩 , 尿 中 钠 盐 减少 ， 致 尿 
内 难 溶 性 结晶 体 容易 形成 结晶 核 。 主 食 植物 蛋白 者 在 尿 
内 缺乏 磷酸 盐 , 易 发 生 膀胱 结石 ;偏食 动物 蛋白 者 较 易 发 
生 尿酸 结石 ;食物 以 碳水 化 合 物 为 主 时 ,小 肠 吸收 鲈 和 草 
酸 盐 增加 , 肾 排 钙 增高 , 易 形成 结石 .中国 自 1950 年 代 以 
来 ， 尿 石 症 发 病情 况 发 生 很 大 变迁 ， 从 以 膀胱 结石 为 主 
变 为 以 肾 、 输 尿 管 结石 占 绝对 优势 ,这 与 生活 水 平 的 提高 
和 饮食 条 件 改变 密切 相关 。 

尿 石 症 分 为 代谢 性 及 感染 性 结石 两 类 。 代 谢 性 结石 
多 原 发 于 肾脏 。 正 常 尿 液 含有 抑制 物质 ,如 焦 确 酸 盐 、 镁 
离子 \ 枸 橡 酸 和 粘 蛋白 中 的 硫 气 类 等 ,这 些 物质 可 增加 草 
酸 钙 、 磷 酸 钙 溶解 度 , 尿 内 抑制 物质 不 足 或 晶体 过 多 可 致 
晶体 沉淀 。 一 些 代谢 疾病 使 尿 内 钙 、 尿 酸 、 黄 嘎 吟 、 胱 氨 酸 
或 草酸 盐 含量 增高 , 尿 内 晶体 呈 过 饱和 状态 ,导致 晶 核 形 
成 ,继续 增长 形成 尿 石 。 尿 石 基质 是 由 蛋白 质 ,碳水 化 合 
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物 及 少量 无 机 物质 组 成 , 最 体 (如 草酸 钙 、 尿酸 盐 或 磷酸 
盐 ) 沉 积 于 其 间 。 多 数 结石 含有 一 种 以 上 的 成 分 , 按 各 种 
结晶 生长 的 规律 形成 一 定 的 结构 。 由 于 尿 液 成 分 不 断 发 
生变 化 ， 不 同 种 类 的 结 最 体 可 依 共生 方式 组 成 结石 。 

感染 性 结石 的 形成 过 程 是 因 分 泌尿 素 酶 的 病源 体 
(如 变形 杆菌 引起 尿 路 感染 ,尿素 酶 使 尿 中 的 尿素 分 解 ， 
产生 游离 氨 , 尿 变 碱 性 , 粘 蛋白 聚合 成 基质 ,晶体 (如 磷酸 
忽 钱 ) 沉 积 在 基质 中 ,形成 克 灰 石 。 感 染 性 肾 结石 常 为 双 
侧 性 ,增长 迅速 , 似 肾 再 肾 尽 铸 形 。 

尿 石 灌 留 在 泌尿 道 引起 尿 路 上 皮 损 伤 .出 血 ,阻塞 尿 
流 致 尿 路 扩张 , 易 继 发 感染 及 肾 功能 损害 , 双 侧 肾 、 输 尿 
管 结石 严重 阻塞 尿 路 可 引起 尿毒 症 。 尿 路 梗阻 性 疾病 亦 
可 继 发 结石 ,前 列 腺 增生 症 的 患者 因 膀胱 出 口 阻塞 ,排尿 
后 膀胱 有 残余 尿 ， 易 形成 结石 。 

临床 表现 。 肾 、 输 尿 管 结石 的 常见 症状 为 患 侧 腰痛 
和 肾 区 邑 击 痛 , 发 作 肾 绞 痛 时 表现 为 阵 发 性 剧 痛 , 起 自 肾 
区 ,向 同 侧 腹 股 沟 、 洁 丸 或 大 阴 层 放射 ,病人 加 转 不 安 , 输 
尿 管 下 段 结石 可 伴 有 了 尿频 、 尿 急 , 因 晴 和 胃 肠 道 同 属 腹 腔 
神经 支配 , 肾 绞 痛 常 伞 恶心 .呕吐 及 腹胀 等 症状 ， 易 与 急 
性 胃 肠 炎 、 闲 尾 类 混淆 。 双 侧 肾 、 输 尿 管 或 珠 立 晴 结石 阻 
塞 尿 路 可 致 少 尿 或 无 尿 ,长 期 严重 阻塞 则 引起 尿毒 症 。 膀 
胱 .尿道 结石 的 症状 为 尿频 、 尿 急 、 尿 痛 、 排 尿 困 难 。 尿 路 
结石 病人 常 有 血尿 。 腹 部 六 射线 平 片 检查 多 能 显示 结石 
影 ,结石 太 小 或 能 透 X 射 线 的 尿酸 结石 则 需 作 肾 息 造 影 、 
B 型 超声 波 或 电子 计算 机 扫描 (CT) 才 能 确诊 。 排 泄 性 尿 
路 造影 可 了 解 尿 路 形态 及 肾 功能 情况 。 

治疗 ” 肾 输 尿 管 结石 直径 在 8mm 以 下 ， 肾 功能 良 
好 ,无 明显 感染 ,可 采用 中 西医 结合 疗法 ,包括 大 量 包 水 ， 
服 利尿 剂 、 中 药 (如 金钱 草 、 海 金砂 、 谓 石 扁 蓄 . 甘 草 )。 输 
尿 管 结石 可 行 跳 路 运动 促 其 排出 ， 结 石 洪 留 时 可 经 膀 有 
镜 插入 带 套 石 秘 的 导管 ， 套 住 结石 后 拉 出 体外 ， 较 大 的 
肾 \ 输 尿 管 结石 ,尤其 是 引起 尿 路 梗阻 、 并 发 感染 和 肾 功 
能 减退 者 ,应 施行 手术 治疗 。 近 年 来 , 腔 内 泌尿 外 科学 的 
发 展 ,为 肾 输尿管 结石 提供 了 创伤 小 的 新 疗法 :经 皮 肾 输 
尿 管 取石 术 , 是 在 XX 射线 指引 下 进行 崩 穿刺 ， 达 肾 啤 后 ， 
插入 导 丝 ,以 此 为 轴 心 导入 扩张 器 ,逐步 扩大 瘘 道 ， 然 后 
放 入 明镜 ,在 窥视 下 用 超声 波 、 激 光 或 液 电 效应 碎 石 ， 然 
后 将 结石 碎 属 吸 出 体外 。 小 结石 亦 可 在 帘 镜 下 套 取 或 钳 
出 ,用 输尿管 肾 镜 经 尿道 ,膀胱 ， 插 入 输尿管 ， 达 结石 部 
位 ， 在 窥视 下 用 上 述 方法 亦 可 取出 输尿管 结石 。 另 一 个 
治疗 上 的 新 进展 是 体外 冲击 波 碎 石 术 ， 将 病人 固定 在 靠 
架 并 温 泡 在 水 中 ， 用 交叉 射线 定位 系统 将 肾 结石 或 输 
尿 管 结石 校准 于 焦点 上 ， 在 结石 部 位 下 方 的 半 椭 球 反射 
体内 进行 高 压 快 脉冲 放电 ， 产 生 的 冲击 波 经 过 聚焦 透 入 
人 体 , 因 人 体 组 织 声 阻 抗 与 水 近似 ,冲击 波 可 循 原 方向 传 
播 , 当 抵达 结石 部 位 时 ， 由 于 结石 声 阻 抗 与 水 相差 悬殊 ， 
使 能 量 急剧 释 放 ,在 结石 内 产生 强烈 伸 拉 内 应 力 , 臻 结石 
粉碎 ， 并 经 输尿管 排出 体外 。 体 外 冲击 波 碎 石 亦 可 用 超 
声 定位 ， 不 需 泡 水 ( 即 干 性 )， 冲 击 波 发 生 亦 可 用 压 电 品 


体 、 电 磁 等 。 

膀胱 、 尿 道 结石 的 治疗 一 般 采 用 经 尿道 插入 碎 石 钳 
钳 碎 结石 , 亦 可 将 碎 石 器 经 尿道 插入 膀胱 ,用 液 电 效应 将 
结石 击 碎 后 吸出 。 较 大 的 结石 则 需 施行 手术 治疗 。 

预防 ” 尿 石 症 病人 在 排出 或 取出 结石 后 ， 若 存在 结 
石 复发 因素 , 须 邓 以 矫治 。 大 量 饮水 ,调整 饮食 ， 对 预防 
尿 石 很 重要 。 饮 用 磁化 水 对 预防 尿 石 复发 有 一 定 效 果 。 
存在 尿 路 梗阻 病变 如 先天 性 肾 积 水 、 前 列 腺 增生 症 ,膀胱 
歼 室 或 尿道 狭窄 者 , 需 施行 手术 治疗 , 患 感染 性 结石 者 在 
取出 结石 后 ,须根 治 感染 ,才能 防止 结石 复发 。 内 服 乙酰 
异 羟 膨 酸 可 抑制 细菌 分 泌 的 尿素 梅 , 使 尿 变 酸 性 ,从 而 加 
强 抗生素 疗效 ， 防 止 结石 形成 。 代 谢 性 结石 病人 若 查 出 
原 发 的 代谢 疾患 ,需要 进行 治疗 。 

尿酸 结石 可 发 生 于 痛风 症 患者 ， 因 血 和 尿 的 尿酸 浓 
度 过 高 而 导致 结石 。 一 些 患 尿酸 结石 的 病人 并 无 尿酸 代 
谢 障碍 ,但 肾脏 对 氨 的 调节 不 正常 , 致 持续 酸性 尿 ， 尿 酸 
易 沉淀 成 晶 核 ,形成 结石 。 尿 酸 结石 患者 宜 大 量 饮 水 , 少 
吃 富 含 味 叭 的 食物 如 啤酒 \ 肝 、 肾 、 脑 ,内 类 和 豆 类 ， 内 服 
碱 化 尿 液 的 药物 如 枸 梯 酸 钾 。 别 嘎 叭 醇 可 减少 尿酸 合成 。 
降低 血 和 尿 的 尿酸 浓度 。 上 述 疗 法 不 仅 可 预防 尿酸 结石 
复发 ， 还 可 致 结石 溶解 。 

胱 氮 酸 结石 是 因 肾 小 管 对 腕 氮 酸 重 吸收 障碍 所 引 
起 ,是 遗传 性 疾病 。 预 防 方法 是 内 服 碱 化 尿 液 的 药物 ,并 
服 D- 青 霉 胶 使 胱 氨 酸 硫化 , 变 成 容易 溶解 的 复合 物 。 

甲状 旁 腺 功能 亢进 症 病人 可 发 生 尿 石 症 ， 是 因 甲状 
旁 腺 腺 瘤 或 增生 ,分 泌 过 多 的 甲状 旁 腺 素 , 致 高 血 钙 、 低 
血 砚 、 高 尿 钙 和 高 磷酸 盐 尿 ,导致 磷酸 钙 结 石 。 须 施行 手 
术 将 甲状 旁 腺 腺 净 或 增生 腺 体 切除 , 才 可 防止 结石 复发 。 

草酸 钙 结石 病人 常 有 草酸 代谢 素 乱 ， 尿 排泄 草酸 盐 
增加 ， 内 服气 化 镁 .维生素 Be 或 正 磷酸 盐 有 一 定 的 预防 
效果 。 

原 发 性 肾 结石 是 指 未 查 出 特殊 病因 的 含 钙 结石 ， 预 
防 措施 是 避免 高 钙 (动物 蛋白 ,牛奶 )\ 高 草酸 盐 ( 蓝 菜 、 核 
桃 ,巧克力 、 浓 茶 ) 及 高 糖 饮食 。 伴 有 高 尿 钙 者 宜 内 服 双 
和 揽 克 尿 塞 ,三 氢 哗 嗪 或 确 酸 纤维 素 钠 ， 以 降低 尿 钙 浓 度 。 
尿 内 构 覃 酸 含量 不 足 者 宜 内 服 构 楼 酸 钾 。 进 餐 时 内 服 麦 
拷 或 米糠 ,利用 其 含有 的 植物 酸 与 食物 中 的 钙 结 合 ,减少 
钙 从 肠 道 吸收 ， 这 些 方法 均 有 一 定 预 防 效果 。 

( 梅 骅 ) 

minlao xltong zhongliu 
泌尿 系统 肿瘤 〈tumors of urinary system) 
泌尿 系统 肾 、 肾 震 ,输尿管 膀胱、 尿道 的 任何 部 位 都 可 发 
生 肿瘤 。 分 为 两 大 类 : 一 类 是 肾 备 、 输 尿 管 、 膀 胱 、 尿 道 
空 腔 胜 器 的 肿瘤 ,其 腔 内 覆盖 尿 路 上 皮 , 故 发 生 的 是 移行 
上 皮 肿 瘤 。 是 泌尿 系统 最 常见 的 肿瘤 。 另 一 类 是 肾脏 实 
质 内 发 生 的 肾 癌 、 肾 母 细 胞 瘤 以 及 各 脏 器 的 非 尿 路 上 皮 
性 肿瘤 ， 如 膀胱 横 纹 肌肉 瘤 等 。 

尿 路 上 皮 起 自 肾 和 震 、 肾 索 直 至 尿道 是 连续 的 管道 ,其 
共同 接触 的 内 环境 都 是 尿 ， 尿 液 改 变 可 使 任何 部 位 尿 路 


上 皮 发 生 肿瘤 。 基 病因 基本 相同 ， 但 由 于 尿 液 在 各 器 官 
停留 的 时 间 、 贮 存 过 程 中 可 能 发 生 的 生物 化 学 变化 过 程 
不 同 ,肿瘤 在 各 器 官 的 发 病 率 有 明显 差异 ,膀胱 肿瘤 发 病 
率 最 高 根据 北京 医科 大 学 报告 34 年 因 男性 泌尿 生殖 系 
肿瘤 入 院 2 389 例 统计 , 肾 盏 、 输 尿 管 .膀胱 、 尿 道 的 比例 
为 2:1.5:14.1:1, 若 以 单个 器 官 计算 , 肾 孟 、 输 尿 管 、 尿 
道 肿瘤 患者 半数 左右 为 多 器 官 肿瘤 ， 其 发 病 的 顺序 依 屎 
流 方向 ,从 上 而 下 。 膀 胱 肿瘤 90% 局 限 在 膀胱 ， 多 器 官 
发 病 仅 占 10% 左右 。 肾 实质 和 其 他 非 尿 路 上 皮 肿瘤 并 
无 类 似 情况 。 

说 尿 系 肿瘤 一 般 发 生 在 40 岁 以 后 ， 男 性 多 于 女性 ， 
但 肾 母 细胞 瘤 和 膀胱 横 纹 肌肉 交 则 常 在 婴 幼 儿 发 病 ， 男 
女 发 病 率 相似 。 随 着 化 学 治疗 和 放射 治疗 的 进步 ， 肾 母 
细胞 瘤 的 疗效 是 近年 提高 得 最 快 的 恶性 肿瘤 之 一 。 

在 泌尿 系 肿瘤 中 ， 中 国 肾 备 痛 的 发 病 率 明 显 高 于 一 
般 国 家 , 占 肾 肿瘤 20% 以 上 ,与 南斯拉夫 相似 ,原因 尚 不 
清楚 ,近年 比率 有 下 降 趋 势 。 

肾 肿瘤 ”长 期 以 来 公认 肾脏 发 现 的 肿瘤 90% 为 恶 
性 。 近 年 来 由 于 B 型 超声 和 CT 的 广泛 应 用 ,经 常 发 现 肾 
脏 春 肿 和 血管 平滑 肌 脂肪 瘤 即 错 构 瘤 等 良性 病变 ， 故 肾 
脏 的 占 位 性 病变 不 能 认为 绝 大 部 分 属 恶 性 。 应 进一步 鉴 
别 。 肾 肿瘤 中 较为 常见 的 是 肾 癌 , 肾 母 细胞 瘤 和 肾 笛 郊 。 

径 冶 ”从 肾 小 管 发 生 、 瘤 细胞 胞 桨 内 含 丰富 的 胆 固 
醇 ,在 进行 病理 组 织 学 检查 时 ,由 于 染色 过 程 中 胆固醇 溶 
解 ， 细 胞 呈 透 明 状 ,因此 也 称 透明 细胞 癌 , 细 胞 形态 酷似 
肾上腺 细胞 ， 曾 称 为 肾上腺 样 瘤 Hypernephroma。 亦 称 
肾 腺 癌 、 肾 细胞 痛 。 除 透明 细胞 以 外 , 肾 痛 也 可 为 颗粒 细 
胞 , 校 形 细胞 组 成 ， 梭 形 细胞 癌 预 后 极 坏 。 

肾 癌 典型 三 病状 ， 血 尿 、 肿 物 .疼痛 ， 患 者 具备 三 病 
状 时 已 属 晚期 ,几乎 无 治愈 的 可 能 。 间 软 性 .无 痛 性 、 全 
程 血尿 ,血尿 出 现 表明 肿瘤 已 穿 透 包 膜 并 进入 肾 备 ,已 非 
早期 病状 。 疼 痛 多 为 隐痛 ,部 位 不 十 分 明确 。 肿 物 一 般 在 
医生 检查 时 始 可 发 现 ,肿瘤 已 达 相 当 大 体积 肾 冶 可 有 低 
热血 沉 快 .疲惫 、 消 瘦 、 高 血压 、 红 细胞 增多 症 、 高 血 钙 
等 。 肾 癌 较 难 早期 诊断 ,就 诊 时 1/4 左右 已 有 扩散 ,或 以 
转移 病状 。 骨 转移 疼痛 .病理 骨折 、 肺 转移 咯血 等 始 来 就 
诊 。 近 年 体检 时 作 常规 超声 检查 肾脏 ， 可 发 现 尚未 出 现 
典型 病状 的 肾 癌 , 目 前 大 约 有 1/2 一 1/3 肾 癌 患者 并 无 典 
型 症状 。 发 热 和 血沉 快 是 危险 的 征兆 。 

肾 癌 的 诊断 主要 拿 排泄 性 泌尿 系统 造影 ， 可 见 到 肾 
外 形 增 大 , 肾 孟 肾 盘 拉 长 .扭曲 、 变 形 。 超 声 扫描 已 列 为 常 
规 检查 ,可 区 别 夺 肿 与 实 性 肿瘤 ,可 颖 时 在 超声 指引 下 细 
针 穿刺 ,囊肿 内 容 为 透明 清亮 液体 , 肾 癌 为 血性 并 有 癌 细 
胞 , 含 大 量 胆 固 醇 。 肾 动脉 造影 亦 有 助 鉴别 。 肾 癌 可 见 丰 
富 的 肿瘤 血管 ,应 用 明胶 海绵 等 行动 脉 栓塞 法 ,可 减少 肾 
切除 时 出 血 ， 降 低 手术 的 危险 性 。 

肾 癌 行 根治 性 肾 切除 术 , 包 括 肾 周围 筋 膜 和 脂肪 历 ， 
5 年 生存 率 30 一 50%。 放 射 和 化 学 治疗 对 肾 癌 作用 很 
小 ,近年 开始 免疫 治疗 ,如 肿瘤 浸润 淋巴 细胞 、 白 细胞 介 
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素 、 干 扰 素 等 有 良好 前 景 。 肾 癌 手 术 后 可 晚期 复发 ,有 报 
告 20~30 年 复发 者 。 有 时 偶 见 肾 癌 的 转移 癌 在 原 发 癌 切 
除 后 自发 消退 。 

和 肾 母 细胞 痛 ” 亦 称 维尔 姆 斯 氏 瘤 是 小 儿 腹 部 最 常见 
的 恶性 肿瘤 , 占 10% 左右 ,每 13 000 新 生 儿 中 发 生 一 个 。 
一 般 在 六 岁 以 下 , 2/3 在 三 岁 以 内 。 分 两 大 类 : 1 岁 以 下 
系 中 胚 叶 肿瘤 ,比较 良性 。1 岁 以 上 系 高 度 恶性 的 肾 母 细 
胞 瘤 。 

临床 特点 是 “腹部 有 肿 物 的 消瘦 小 儿 "， 肿 物 一 般 很 
少 伴 发 疼痛 或 肉眼 可 见 的 血尿 。 患 儿 可 有 低热 .高 血压 、 
红细胞 增多 症 等 肾 外 病状 。 洲 尿 系 造影 常 不 显影 ， 或 见 
肾 盏 变形 如 同 肾 癌 者 。 肾 母 细 胞 瘤 的 治疗 必须 配合 放射 
和 化 学 治疗 ,化 学 治疗 以 长 春 新 碱 和 放 线 菌 素 卫 为 主 。1 
岁 以 内 小 儿 可 以 不 作 放 疗 。 

肾 雷 输尿管 癌 捅 天 和 输尿管 冶 常 合并 发 生 ， 其 临 
床 表现 和 处 理 也 相似 ,多 数 为 乳头 状 移行 细胞 冶 。 肿 瘤 的 
细胞 分 化 和 温润 程 度 可 以 有 很 大 差别 。 肾 盏 输尿管 癌 的 
病因 与 膀胱 肿瘤 相似 ， 但 欧洲 的 巴尔 干 肾病 和 止痛 剂 引 
起 的 肾 损害 也 可 能 是 其 病因 。 肾 结石 长 期 刺激 ， 偶 尔 亦 
可 发 生 肾 盏 癌 ， 多 数 为 鳞 状 细胞 癌 。 

肾 备 输尿管 冶 在 泌尿 道 管 腔 内 ， 可 早期 出 现 间歇 性 
无 痛 血 尿 , 尿 内 亦 容易 发 现 癌 细 胞 。 血 块 通过 输尿管 时 可 
能 引起 肾 绞 痛 ,膀胱 镜 检查 可 以 见 到 患 侧 输尿管 内 喷 血 ， 
肾 备 痛 的 肾脏 增 大 一 般 不 明显 ， 临 床上 不 能 触及 。 输 尿 
管 癌 常 引起 肾 积 水 , 可 因 临 床 发 现 肾 积 水 而 就 医 。 肾 再 输 
尿 管 癌 在 细胞 分 化 好 、 肿 瘤 较 小 时 可 行 肿瘤 切除 保留 坚 
脏 , 但 多 数 情况 下 需 行 肾 输尿管 全 反切 除 ,包括 输尿管 在 
膀胱 的 开口 。 分 化 好 \ 肿 瘤 未 扩散 时 预后 良好 , 5 年 生存 
率 超过 60% , 但 因 肾 再 壁 蒲 ,周围 淋巴 组 织 丰富 ,可 有 早 
期 淋巴 结 转移 ， 一 般 手 术 后 生存 率 低 于 肾 癌 。 : 

膀胱 癌 自 1894 年 L. 雷 因 报 道 葵 胺 工人 容易 发 生 
膀胱 癌 以 来 ， 膀 腕 癌 一 直 被 认为 与 化 学 致癌 物质 接触 有 
关 , 现 查 明 尘 胺 并 不 致癌 ,致癌 物质 为 联 莽 胶 和 2 - 芋 胺 ， 
或 应 用 与 之 类 似 物 质 的 工业 如 化 工 、 染 料 .橡胶 .塑料 、 沥 
青 、 皮 革 等 。 一 般 职业 性 膀胱 癌 多 数 在 接触 致癌 物 质 20 
年 左右 才 发 病 ， 临 床上 所 见 到 的 膀胱 癌 绝 大 部 分 与 职业 
无 明显 关系 。 吸 烟 是 膀胱 癌 重 要 的 致癌 因素 ， 长 期 大 量 
吸烟 者 发 和 膀胱 癌 的 机 会 数 倍 于 未 吸烟 者 。 埃 及 血吸虫 
病 是 膀胱 癌 的 常见 病因 ， 常 为 鳞 状 细胞 癌 ， 居 恶性 肿瘤 
的 首位 。 中 国 无 该 寄生 虫 .M. 巴巴 西 德 及 R. A. 温 伯 格 
1982 年 分 别 利用 重组 DN。 技术 发 现 膀胱 癌 细 胞 的 基因 
异常 , DNA 的 N- 末端 第 12 位 上 原 有 的 甘氨酸 被 顷 氢 
酸 代替 , 称 为 原生 癌 基因 ,为 最 早 发 现 的 人 类 冶 基 因 。 

膀胱 肿瘤 分 为 表 浅 和 温润 两 类 表 浅 指 Tis( 原 位 癌 )、 
Ta( 乳 头 状 ,局 限 在 粘膜 ) 及 T1( 乳 头 状 , 穿 破 基底 膜 侵入 
固有 层 ); 表 浅 肿瘤 占 75~85 多 。 浸 润 包括 T2( 肿 瘤 浸润 
浅 肌 层 )、T3( 浸 询 深 册 层 ,膀胱 外 脂肪 ) 和 T4( 侵 及 邻近 
组 织 )。 肿 瘤 细胞 分 化 可 分 为 G1 分 化 良好 、G3 分 化 不 
良 , G2 介 于 两 者 间 。90 驳 膀胱 肿瘤 为 移行 细胞 癌 .5 多 左 
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右 可 化 生 为 鳞 状 细胞 癌 。 多 数 为 乳头 状 ,少数 为 团 块 状 ， 
表面 有 溃疡 。 表 浅 的 乳头 状 细胞 分 化 好 的 肿瘤 恶性 程度 
低 , 虽 可 反复 复发 , 预后 较 好 , 温润 的 、 团 块 状 、 细 胞 分 化 
不 良 的 肿瘤 恶性 程度 高 可 早期 出 现 转移 灶 。 鳞 状 上 皮 
癌 和 腺 癌 常 为 浸润 性 癌 ， 有 时 为 和 移行 细胞 癌 同 时 存在 
的 混合 癌 。 

80 多 以 上 膀胱 肿瘤 表现 为 肉眼 血尿 ,间歇 性 ， 无 痛 ， 
可 自行 停止 ,容易 误诊 为 “好 转 "或 “治愈”, 几乎 每 个 膀胱 
痛 患 者 或 迟 或 早出 现 血 录 ,血尿 可 在 排尿 终 末 期 加 重 , 血 
尿 量 和 肿瘤 大 小 \ 数 目 、. 恶 性 程度 并 不 一 致 , 尿 中 出 现 “ 腐 
肉 ”, 排 尿 困难 ,严重 膀胱 刺激 症状 ~ 下 腹 肿 块 ,贫血 、 浮 肿 
等 已 属 晚期 。 脓 尿 而 细菌 培养 阴性 、 尿 中 无 结核 菌 ,应 想 
到 有 肿瘤 的 可 能 。 原 位 癌 患 者 可 无 血尿 ， 仅 有 膀胱 刺激 
症状 , 尿 内 有 痛 细 胞 。 膀 胱 横 纹 肌 瘤 是 届 儿 时 期 肿瘤 , 常 
表现 排尿 困难 、 尿 满 留 , 尿 中 有 葡萄 状 肿 净 ， 血 尿 是 晚期 
病状 。 

尿 细胞 学 检查 是 诊断 泌尿 系 肿瘤 的 筛选 项 目 ， 若 发 
现 肿瘤 细胞 即 可 诊断 泌尿 系 肿 瘤 , 多 数 为 膀胱 肿瘤 。 凡 有 
肉眼 血尿 或 尿 中 发 现 肿瘤 细胞 必须 进行 静脉 泌尿 系 造影 
和 膀胱 镜 检查 。 排 泄 性 泌尿 系 造影 可 发 现 肾 输尿管 有 无 
肿瘤 ， 在 膀胱 浸润 性 肿瘤 位 于 输尿管 口 附近 时 可 出 现 肾 
输尿管 积 水 ,膀胱 造影 可 见 到 膀胱 内 充 甬 缺损 膀胱 镜 检 
查 可 查 出 肿瘤 的 大 小 形态 ,位 置 和 数目 ， 表 浅 的 乳头 状 
肿瘤 为 粉红 色 似 “水 草 " 在 水 中 取 荡 ,表面 血管 清晰 。 随 着 
恶性 程度 增加 出 现 乳头 融合 状 、 广 基 ， 以 致 星 “ 孵 
五 样 "突起 ,表面 可 有 坏死 和 溃疡 ,血管 结构 完全 消失 , 肿 
瘤 呈 暗 红色 ,上 覆 灰 黄色 坏死 组 织 。 在 膀胱 镜 检查 时 行 活 
组 织 检查 ,必要 时 在 肉眼 为 正常 的 膀胱 粘膜 上 取 随 机 的 
活 组 织 检查 ,膀胱 粘膜 病 变 为 原 位 癌 , 非 典型 增生 等 对 脖 
胱 肿瘤 的 预后 有 重要 影响 。 

近年 应 用 经 尿道 膀胱 超声 扫描 可 了 解 肿瘤 浸润 程 
度 。 流 式 细胞 术 检 查 观察 肿瘤 细胞 的 DNA 含量 ， 二 倍 
体 和 非 整 倍 体 、 多 倍 体 的 量 以 判断 预后 。 近 年 流 式 细胞 
术 常 与 图 像 分 析 瑟 合 进行 ， 对 预后 估计 更 为 可 靠 。 肿 瘤 
细胞 的 染色 体 异 常 以 及 ABO(H、T) 抗 原 的 检测 都 是 用 于 
判断 肿瘤 恶性 程度 的 诊断 方法 。 

膀胱 肿瘤 的 治疗 根据 病理 期 和 肿瘤 大 小 .部 位 \ 数 目 
以 及 患者 一 般 情况 而 异 。 基 本 原则 如 下 ， 

Tis 原 位 癌 容 易 发 展 为 温润 性 癌 , 应 积极 治疗 ， 目 前 
认为 BCG (卡介苗 )、 丝 裂 霉 素 C、 阿 短 素 、 座 蔡 哌 、 干 扰 
素 、 白 细胞 介 素 等 膀胱 内 灌注 ,可 以 达到 良好 的 效果 。 

Ta 及 T1 期 乳头 状 肿瘤 可 经 尿道 切除 , 即 通过 切除 镜 
将 肿瘤 切除 ,如 肿瘤 较 大 应 避免 穿 透 膀胱 壁 多 发 的 小 乳 
头 肿瘤 亦 可 用 膀胱 内 灌注 抗 癌 药 物 治疗 , 药物 同 Tis, 在 
缺乏 经 尿道 手术 器 械 的 医院 ， 切 开 膀胱 切除 肿瘤 加 电 烙 
或 膀胱 部 分 切除 术 同 样 可 以 达到 治疗 目的 ， 手 术 中 必须 
用 若 馏 水 充分 清洗 切口 ， 以 免 肿瘤 种 植 。 

保留 膀胱 的 各 种 手术 治疗 后 必须 定期 行 膀胱 镜 检 
查 , 第 一 年 每 3 月 一 次 ， 以 后 每 半年 一 次 共 2 年 , 改 为 一 


年 一 次 到 终身 保留 膀胱 手术 肿瘤 复发 率 可 达 40 一 85 驳 ， 
绝 大 多 数 在 手术 后 6 一 12 月 内 出 现 。 紧 密 随 诊 应 看 作 是 
治疗 的 一 个 组 成 部 分 。 膀 胱 内 灌注 抗 癌 药 物 可 作为 预防 
复发 的 一 种 有 效 方法 ， 其 中 尤 以 BCG 效果 最 好 。 

T2 及 T3 期 肿瘤 若非 常 局 限 , 肿 瘤 较 小 ,可 行 膀胱 部 
分 切除 术 ,但 绝 大 多 数 需 行 膀胱 全 切除 术 , 术 前 照射 可 提 
高 疗效 。 膀 胱 全 切除 术 必 须 尿 流 改道 ， 常 用 的 方法 是 回 
肠 膀 胱 术 。 

T4 期 肿瘤 是 姑息 性 治疗 ,如 放射 治疗 或 化 学 治疗 (以 
顺 铂 为 主 )。 

尿道 肿瘤 尿道 肿瘤 可 继 发 于 膀胱 癌 ， 约 占 膀胱 全 


切除 患者 1/10 左右 。 原 发 尿道 癌 不 常见 ,女性 多 于 男性 。 


症状 常 为 排尿 困难 、 尿 频 、 尿 痛 、 尿 道 肿 物 或 腹股沟 转移 
淋巴 结 。 治 疗 行 尿道 切除 术 ， 必 要 时 同时 切除 膀胱 ， 作 
尿 流 改道 术 。 ( 顾 方 六 ) 


minlao xitong X shexlon jloncha 
泌尿 系统 X 射 线 检查 (X-ray examination of 
urinary system) ”应 用 X 射 线 对 泌尿 系统 疾病 进 
行 诊断 检查 的 方法 。 现 代 泌尿 外 科 的 进展 与 XX 射线 检查 
方法 的 不 断 进 步 密切 相关 ， 如 静脉 尿 路 造影 、 肾 动脉 造 
影 、 电 子 计算 机 XX 射线 断层 成 像 和 各 种 造影 的 联合 应 用 
都 在 很 大 程度 上 提高 了 泌尿 外 科 的 诊断 技术 ， 推 动 了 小 
尿 外 科 的 发 展 。 泌 尿 系统 XX 射线 检查 方法 和 目的 不 一 。 有 
的 不 需 造 影 剂 ,如 平 片 ,断层 平 片 ,有 的 需 造影 剂 ,如 静脉 
尿 路 造影 .逆行 肾 备 造影 , 肾 血 管 造 影 、 淋 巴 造影 等 。 平 
片 ,逆行 造影 ,淋巴 造影 偏重 于 形态 的 观察 。 静 脉 尿 路 造 
影 、 肾 血管 造影 可 同时 了 解 形态 及 功能 。 

泌尿 系统 X 射 线 检查 方法 的 选择 ， 原 则 上 首先 选用 
必需 的 、 对 身体 损害 较 少 的 检查 ,有 计划 地 安排 需要 和 可 
能 的 方法 ,一 次 可 以 解决 的 检查 ,不 分 多 次 进行 。 

平 片 ” 指 不 用 造影 剂 的 全 泌尿 系统 和 射线 照片 ， 包 
括 肾 .输尿管 .膀胱 ,可 了 解 肾 的 位 置 、 外 形 . 大 小 .泌尿 系 
统 内 结石 、 钙 化 ,异物 及 硕 大 肌 阴 影 \ 消 柱 、 骨 和 盆 等 。 通 常 
只 拍 前 后 位 ,必要 时 可 照 侧 位 、 斜 位 局 部 或 断层 片 , 平 片 
是 诊断 泌尿 系统 结石 的 重要 依据 ， 凡 可 疑 果 石 症 病例 都 
应 作 平 片 检查 。 但 腹腔 钙化 淋巴 结 .异物 、 胆 结石 、 血 管 
钙化 、 盆 腔 静脉 石 .卵巢 春 肿 及 其 他 器 官 的 肿瘤 钙化 易 与 
泌尿 系统 结石 混 消 ， 应 注意 鉴别 。 

静脉 尿 路 造影 ”静脉 注入 造影 剂 使 尿 路 显影 的 方 
法 , 亦 称 下 行 或 排泄 性 尿 路 造影 。 常 用 造影 剂 有 泛 影 钠 、 
泛 影 葡 胺 等 三 碘 造 影 剂 , 碘 比 拉 哈 、 醋 碘 藉 酸 钠 等 二 碘 造 
影 剂 。 三 碘 造影 剂 毒性 小 ,可 大 剂量 使 用 ,在 肾 功能 不 良 
时 亦 可 使 用 , .已 逐渐 代 痊 二 碘 造 影 剂 。 静 脉 注入 造影 剂 
后 , 98% 经 肾 小 球 滤 过 进入 肾 小 管 。 由 于 滤 过 液 中 水 分 
大 部 分 被 肾 小 管 重 吸收 ， 故 造影 剂 在 肾 小 管内 逐渐 被 浓 
缩 。 随 尿 排 入 集合 系统 ,使 崩 伪 、 肾 备 、 输 尿 管 .膀胱 、 尿 
道 显 影 。 造 影 前 禁 食 禁 水 12 小 时 , 服 缓 泻药 作 肠 道 准备 ， 
并 做 碘 过 敏 试验 。 对 碘 过 敏 者 禁忌 检查 。 一 般 造 影 时 , 静 
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脉 注射 造影 剂 20 一 40ml, 为 使 峭 雷 显影 清楚 ， 在 腹部 用 
布 带 压迫 两 侧 输 尿 管 ， 注 射 造影 剂 后 10 分 钟 照 肾 区 片 。 
20 分 钟 后 放 开 压迫 带 照 肾 、 输 果 管 、 膀 胱 片 。 大 剂量 造 
影 时 ,用 50% 泛 影 钠 按 2ml/kg 计算 ,加 等 量 5% 葡萄 糖 
或 生理 盐水 ,造影 剂 总 量 不 超过 140 ml ,不 用 布 带 压迫 腹 
部 , 肾 盏 、 输 尿 管 亦 可 充盈 显影 ,接近 生理 状态 有 时 肾 功 
能 减退 病人 用 一 般 剂量 不 显影 ,大 剂量 造影 方 可 显影 。 

除 以 上 常规 方法 外 ， 尚 有 以 下 特殊 方法 。@ 延 缓 静 
脉 尿 路 造影 肾 功能 减退 或 皮 积 水 时 ， 延 缓 至 30.60、120 
分 钟 拍片 ,可 能 显影 ,并 可 观察 梗阻 的 程度 、 部 位 及 尿 路 
排 空 的 动态 变化 。@@ 和 肾 实质 断层 摄影 ， 静 脉 滴 注 大 剂量 
造影 剂 拍 断层 片 。 肾 实质 有 分 记功 能 的 部 分 阴影 密度 增 
加 ,本 法 可 鉴别 肾 肿 瘤 . 奏 肿 、 肾 畸形 .多 囊 肾 等 。 因 大 剂 
量 造影 剂 有 利尿 作用 ， 即 使 因 肾 功能 不 全 或 尿 路 梗阻 无 
尿 时 , 亦 可 能 见 到 肾 实质 和 部 分 肾 再 、 肾 盘 的 影像 ， 对 鉴 
别 肾 性 少 尿 和 肾 后 性 少 尿 有 一 定价 值 。@ 分 钟 间隔 尿 路 
造影 。 按 常规 注入 造影 剂 后 , 1,3、5、7 分 钟 拍片 ， 一 侧 肾 
备 、 和 肾 坊 显 影 慢 , 肾 纵 轴 较 对 侧 小 lem 以 上 ， 及 其 排泄 功 
能 迟缓 ， 提 示 该 侧 可 能 患 肾 动脉 狭窄。 

静脉 尿 路 造影 用 电视 录像 可 观察 尿 路 动态 变化 。 

过 行径 盏 造 彩 经 膀胱 镜 插入 输尿管 导管 注入 造影 
剂 使 肾 再 输尿管 显影 ,是 泌尿 系 最 早 采用 的 造影 法 ,膀胱 
镜 检查 可 了 解 膀胱 内 病变 ， 收 集 两 侧 肾 再 尿 进行 常规 检 
查 ,进行 细菌 培养 .脱落 细胞 及 分 侧 肾 功能 检查 等 。 静 脉 
尿 路 造影 显影 不 满意 者 经 输尿管 导管 注入 造影 剂 后 可 得 
到 较 清楚 的 显影 。 本 法 亦 常 用 于 确定 钙化 阴影 是 否 在 输 
尿 管内 ,检查 输尿管 肾 盏 梗阻 在 肾 天 内 注入 造影 剂 后 ， 
拔 出 输尿管 导管 , 嘱 患 者 站 立 或 行走 10~15 分 钟 再 拍片 ， 
者 肾 盏 内 仍 有 造影 剂 ,说 明 肾 盏 输尿管 梗阻 ,并 可 看 出 醒 
阻 的 部 位 。 

四 穿刺 千 彩 ” 即 经 皮肤 穿刺 肾 备 注入 造影 剂 ， 行 肾 
盏 输尿管 造影 。 适 用 于 肾 积 水 , 肾 功 能 不 全 静脉 尿 路 造影 
显影 不 良 者 ,在 超声 波 指导 下 穿刺 容易 成 功 。 穿 刺 进 入 肾 
盏 后 吸出 尿 液 ,注入 与 吸出 尿 液 等 量 的 造影 剂 即 可 拍片 。 
车 疑 有 尿 路 梗阻 ,可 拍 30 分 钟 、60 分 钟 延缓 片 ， 观 察 造 
影 剂 排 空 情况 及 梗阻 部 位 。 穿 刺 尿 作 常规 检查 、 细 菌 学 
及 细胞 学 检查 。 

肾 囊 种 穿 刺 造影 方法 同上 。 穿 刺 液 含有 肿瘤 细胞 , 春 
壁 造 影 不 光滑 有 充盈 缺损 ,指示 可 能 合并 癌 。 

胃 动 脉 造影 将 造影 剂 注入 腹 主 动脉 作 主 动脉 造影 
时 , 双 侧 肾 动脉 可 显影 , 称 为 肾 动 脉 造影 。 若 经 导管 将 造 
影 剂 直接 插入 一 侧 肾 动脉 ， 则 称 选择 性 肾 动脉 造影 。 用 
于 诊断 皮 血 管 性 高 血压 、 肾 肿瘤 \ 肾 囊肿 、 肾 创伤 、 肾 畸 
形 、 肾 移植 排 异 反 应 \ 肾上腺 肿瘤 等 。 对 较 大 肾 肿瘤 可 先 
行 选择 性 肾 动脉 造影 ,确定 诊断 后 作 肾 动脉 栓塞 , 于 2 一 
3 日 内 行 崩 切除 ， 这 样 可 使 手术 操作 较 容易 ， 术 中 出 
血 少 。 

淋巴 造影 淋巴 管内 直接 注入 造影 剂 ,使 淋巴 管 、 淋 
巴结 显影 。 可 检查 塞 丸 肿瘤 .前列 腺 癌 ,膀胱 癌 等 有 无 盆 


853 


mi 


腔 及 腹膜 后 淋巴 结 转移 。 对 淋巴 结 系统 疾病 如 乳 魔 尿 、 淋 
巴 课 肿 、 淋 巴 并 ,后 腹膜 纤维 化 等 的 诊断 亦 有 一 定价 值 。 

于 趾 跨 间 皮 下 或 摆 丸 内 注射 0.5% 伊 文思 蓝 ， 手 术 
显露 局 部 蓝 染 的 淋巴 管 ,穿刺 淋巴 管 ， 于 1~2 小 时 内 注 
入 脂 溶性 造影 剂 3 一 6ml, 如 乙 基 脂 碘 或 碘 芋 脂 。 注 射 造 
影 剂 后 12 一 24 小 时 拍片 ,可 得 淋巴 结 造影 片 。 淋 巴结 充 
盈 缺 损 超过 lem 提示 可 能 有 转移 。 淋 巴结 炎 或 淋巴 结 增 
生性 反应 可 引起 假 阳 性 。 

电子 计算 机 六 射线 断层 成 像 (CT) 根据 不 同 组 织 器 
官 对 X 射 线 吸收 能 力 的 差异 ， 多 束 XX 射线 连续 从 不 同 角 
度 经 过 人 体 后 ,经 过 和 射线 接收 器 及 电子 计算 机 处 理 ,使 
组 织 器 官 对 比 度 显 示 明 显 的 差异 ， 以 获得 清晰 的 躯体 横 
断面 影像 。 泌 尿 科 可 用 于 肾 、 肾上腺 ,膀胱 ,前 列 腺 占 位 性 
病变 的 诊断 ,可 发 现 1cm 大 小 的 肿瘤 。 对 肿 物 实 性 或 囊 
性 的 鉴别 ,肿瘤 的 大 小 ,范围 .局 部 扩散 、 淋 巴结 转移 ， 肿 
瘤 的 分 期 等 均 有 诊断 价值 。 

膀胱 尿道 造 彩 即 静 脉 尿 路 造影 时 ， 待 造影 剂 进入 
膀胱 或 当 病人 排尿 时 进行 X 射 线 检查 。 将 造影 剂 经 尿道 
注入 尿道 及 膀胱 ， 则 称 逆 行 膀胱 尿道 造影 。 可 用 于 诊断 
膀胱 肿瘤 ,网 室 输尿管 口 囊 肿 、 膀 胱 颈 梗阻 .压力 性 尿 失 
禁 、 神 经 性 膀胱 等 。 在 膀胱 肿瘤 病人 可 用 铀 混 悬 液 , 刍 能 
附 在 肿瘤 表面 ,排出 造影 剂 剩 下 20 一 30ml 时 ,向 膀胱 内 注 
入 二 氧化 碳 100~200ml, 行 双 对 比 造影 ， 可 使 肿瘤 影像 
更 清楚 。 若 同时 在 膀胱 周围 注 气 (氧气 700~800mJ) 行 膀 
胱 内 外 三 对 比 造影 ,可 显示 肿瘤 大 小 ,肿瘤 浸 洞 深度 及 向 
膀胱 周围 浸润 的 范围 。 

尿道 造影 用 于 诊断 尿道 狭窄 、 辩 膜 、 融 室 , 肿 瘤 ,尿道 
瘘 。 但 尿道 膀胱、 前列腺 急性 炎症 时 ， 禁 忌 逆 行 膀胱 尿 
道 造影 。 ( 张 李 伦 ) 


milding 
哮 啶 (pyrimidine) 。 一 类 在 第 一 位 和 第 三 位 含 
有 氮 原 子 的 六 元 杂 环 有 机 化 合 物 (图 1) .是 构成 术 琶 的 主 
和 要 成 分 。 喀 啶 合成 代谢 的 障碍 会 导致 乳 清 
和 酸 尿 症 等 疾患 。 生 物体 中 天 然 存 在 大 量 的 
. 和 。 胞 啼 喧 、 尿 喀 喧 和 胸腺 喀 喧 (图 2)。 它们 和 
六 二。 另 二 种 喇叭 化 合 物 共同 组 成 DNA 或 RNA 
四 1 省 突 分子 中 的 四 种 碱 基 。 细 胞 内 还 有 几 十 种 稀 
有 的 喀 吓 化合物。 喀 是 化合物 也 是 许多 辅酶 的 成 分 。 食 
物 中 含有 各 种 喀 喧 化 合 物 ， 但 食物 中 的 喀 喧 碱 很 少 被 机 
体 利用 。 细 胞 所 需 的 喀 吁 化合 物 在 细胞 中 由 其 他 物质 合 
成 。 核 酸 等 大 分 子 在 体内 降解 形成 的 自由 喀 喧 碱 ， 多 数 
能 经 回收 途径 利用 分 解 产 物 来 重新 合成 核 蔡 及 核酸 的 
代谢 途径 ) 而 重新 利用 ,进入 分 解 代谢 的 喀 喧 碱 被 降解 成 
8- 丙 氨 酸 和 -氨基 异 丁 构 。 因 蛇 喧 合 成 代谢 障碍 所 引 
起 的 乳 清 酸 尿 症 ， 可 用 口服 尿 喀 喧 核 背 酸 治疗 。 一 些 人 
工 合成 的 喀 啶 化合物 是 重要 的 药物 或 细胞 话 变 剂 ， 包 括 
作为 消炎 药 的 磷 胺 喀 喧 等 ,作为 抗 肿瘤 药 的 6- 氮 杂 孙 核 
萌 以 及 作为 细胞 诱 变 剂 的 5- 澳 尿 喀 喧 等 。 


854 


9 NH 9 
DE ds ie 
on 9 ea 
a 胞 喀 喧 网 腺 哮 喧 
Ee 
oy CooH uc 人 CHCHzOH 
乳 清 本 维和 者 Bi( 破 腕 素 ) 


图 2 天然 存 在 的 嗜 喧 化 合 物 


分 市” 刻 吓人 化 合 物 和 嘎 叭 化 合 物 一 起 作为 核酸 的 组 
成 部 分 而 广泛 存在 于 生物 体 中 。 这 样 的 嘱 喧 化合物 包括 
尿 喀 喧 、 胞 喀 宇 及 胸腺 喀 吓 。 核 糖 核酸 (RNA) 分 子 中 含 
尿 喀 啶 及 胞 喀 喧 ,而 脱氧 核糖 核酸 (DNA) 分 子 中 则 含 胸 
腺 喀 啶 及 胞 喀 啶 。 有 些 核酸 中 尚 含有 甲 基 化 的 喀 啶 如 5- 
甲 基 胞 喀 宇 及 5- 凑 甲 基 胞 喀 啶 等 , 其 含量 较 少 。 维 生 素 
Bi( 硫 胺 素 ) 及 乳 清 酸 也 是 天 然 存在 的 嘱 喧 化合物 。 

化 学 结构 和 理化 性 质 “ 喀 啶 具 弱 碱 性 ,又 叫 喀 啶 碱 ; 
喀 啶 环 具有 与 荚 相 似 的 结构 ， 可 以 看 作 是 一 个 共振 稳定 
的 体系 。 它 只 与 一 些 非常 活 小 的 试剂 反应 。 喀 啶 化 合 物 
存在 多 种 互 变 异 构 体 ( 图 3)。 在 PH= 7 时 , 喀 啶 碱 主要 
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图 3 哮 交 的 阴 式 和 增 酬 式 


以 酮 式 存在 。 

此 外 ， 所 有 喀 喧 化合 物 都 吸收 波长 为 250 一 280mm 
的 紫外 光 。 这 一 特性 被 用 来 定性 检测 或 定量 分 析 喀 啶 化 
合 物 。 

生物 合成 和 代谢 ”所 有 的 生物 体 均 能 用 CO,、NH, 和 
天 门 冬 氮 酸 合成 喀 喧 化合物 。 喀 啶 合成 主要 在 肝脏 进行 。 
先 经 四 种 酶 连续 催化 将 三 种 简单 物质 合成 中 间 产物 乳 清 
酸 ， 亦 即 构成 了 喀 啶 环 ， 进 一 步 再 合成 机 体 所 需 的 喀 啶 
化 合 物 。 后 一 过 程 则 是 在 核 苷 酸 的 基础 上 进行 。 乳 清 酸 先 
与 1- 焦 磷酸 -5- 确 酸 核糖 (PRPP) 生成 乳 清 酸 核 苷 酸 
〈OMP)， 再 经 脱羧 反应 而 成 为 组 成 核酸 分 子 的 尿 喀 啶 核 
蔡 酸 (UMP)。 胞 喀 痊 核 芭 酸 则 由 三 磷酸 尿 喀 啶 核 背 酸 氨 
基 化 而 成 。 胸 腺 喀 啶 核 苷 酸 由 二 磅 酸 脱氧 尿 苷 经 甲 基 化 
而 生成 (图 4)。 喀 啶 碱 在 分 解 代谢 中 最 终生 成 B- 丙 氨 酸 
或 -氨基 异 丁 酸 .B- 丙 氨 酸 是 热 肌 肽 、 肌 肽 及 泛酸 的 组 成 
成 分 。B- 氨 基 异 丁 酸 则 进一步 代谢 成 辅酶 A 的 衍生 物 而 
进入 三 歼 酸 种 环 。 

生理 功能 及 其 机 制 ” 喀 啶 为 核酸 的 组 成 部 分 。 碱 基 
( 喀 啶 碱 和 味 叭 碱 ) 在 核酸 大 分 子 中 以 一 定 顺序 排列 ， 组 


成 所 有 生物 的 遗传 密码 。 喀 啶 和 味 叭 之 僻 可 以 形成 气 键 
通过 气 键 的 碱 基 配 对 具有 高 度 的 特异 性 ， 从 而 保证 了 造 
传 信息 的 复制 和 转录 。 

喀 啶 核 苷 酸 除了 直接 参与 核酸 的 合成 外 ， 在 合成 许 
多 细胞 组 分 的 活性 亚 基 转 移 中 ,也 具有 关键 的 代谢 功能 。 
例如 ,二 磷酸 尿 喀 喧 核 苔 葡萄糖 参与 糖 原 合成 及 半 乳 糖 、 
甘露 糖 与 葡萄 糖 的 转变 过 程 。 在 这 些 反应 中 ， 喀 啶 碱 可 
能 并 不 直接 参与 化 学 反应 ， 而 是 作为 酶 催化 时 的 活性 形 
式 和 特异 性 识别 位 点 。 

临床 代谢 素 乱 和 合成 药物 ” 哮 啶 合成 代谢 发 生 障 
碍 ,会 引起 乳酸 尿 症 。 患 者 发 育 不 正常 ,出 现 严重 巨 成 红 
细胞 性 贫血 。 这 种 先天 性 乳 清 酸 尿 症 患者 易 遭 感染 ， 但 
口服 尿 喀 啶 核 苷 酸 即 可 治疗 。 

重要 的 人 工 合成 喀 啶 衍生 物 有 硬 胺 类 药物 的 磺 胶 喀 
啶 \ 磺 腕 甲 基 喀 啶 及 磺胺 二 甲 喀 啶 等 ,和 作为 喀 啶 衍生 物 
的 巴 比 妇 盐 类 ,如 二 乙 基 巴 比 妥 盐 及 鞋 巴 比 妥 等 .前 一 类 
药物 是 微生物 中 叶酸 生物 合成 的 抑制 剂 ， 后 一 类 药物 对 
中 枢 神经 系统 有 强烈 的 抑制 作用 。6- 氮 杂 尿 核 苷 可 用 作 
抗 白血病 药物 。5- 所 尿 喀 啶 阻 断 胸腺 核 苷 酸 合成 中 的 甲 
基 化 而 抑制 核酸 的 合成 ， 是 临床 上 应 用 较 多 的 抗 肿瘤 药 
物 。 另 外 , 5- 溴 逐 喀 啶 和 5- 碳 尿 喀 啶 作为 胸腺 喀 啶 的 
类 似 物 ， 参 人 到 DNA 分 子 中 会 引起 碱 基 配对 错误 而 改 
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变 遗 传 密码 ,因此 在 科研 中 常用 作 细胞 的 诱 变 剂 ( 见 宝 喧 
代谢 素 乱 )。 ( 曾 桂 起) 


miding daixle wenluon 
哮 啶 代谢 紊乱 (disturbance of pyrimidine 
metabolism) ”先天 性 酶 缺陷 或 后 天 性 药物 、 食 物 影 
了 响 所 致 喀 啶 代谢 产物 在 血液 或 尿 中 增加 的 现象 。 宝 咬 是 
间 位 上 有 两 个 氨 原 子 的 六 员 杂 环 有 机 化 合 物 ， 亦 称 间 二 
氮 杂 苹 。 与 味 叭 一 样 , 其 衍生 物 构 成 人 体 核 苷 酸 中 的 含 所 
碱 ( 碱 基 )。 组 成 RNA 分 子 的 哮 喧 主 要 为 尿 喀 喧 及 胞 嘻 
宪 , 组 成 DNA 分 子 的 喀 喧 碱 主要 为 胸腺 嘱 喧 及 胞 喀 喧 ， 
有 些 核酸 中 还 含 5- 甲 基 胞 喀 啶 ,5- 产 甲 基 胞 喀 啶 等 甲 基 
化 的 喀 喧 。 
合 哇 的 代谢 ” 哮 啶 核 背 酸 的 合成 方式 是 先 构成 喀 喧 
环 ， 哮 是 环 再 与 磷酸 核 精 连接 。 以 尿 喀 啶 核 苷 酸 的 合成 
途径 为 例 ( 见 图 ), 最 先 由 谷 氨 酰 胺 与 二 氧化 碳 (CO,) 在 消 
耗 两 个 三 磷酸 腺 背 (ATP) 的 情况 下 ， 由 氮 甲 酰 砚 酸 合成 
酶 工 修 化 生成 气 甲 栈 磷 酸 (CAP), 继而 氨 甲 栈 砚 酸 与 天 
门 冬 氨 酸 在 天 门 冬 氨 酸 转 氨 甲 栈 酶 催化 下 ， 生 成 氨 甲 本 
天 门 冬 氨 酸 (CAA), 这 可 看 作 喀 啶 核 背 酸 合成 的 第 一 步 。 
CAA 由 二 氢 乳 清 酸 酶 催化 氨 甲 酰 天 门 冬 氨 酸 脱水 生成 
具 哮 啶 环 的 二 气 乳 清 酸 (DHOA)，DHOA 在 二 气 乳 清 酸 
陪 气 酶 催化 下 ， 脱 气 即 可 生成 乳 清 酸 
(OA)， 在 乳 清 酸 磷酸 核糖 转移 酶 催 
化 下 ，OA 与 1- 焦 磷酸 -5- 磷酸 核糖 
(PRPP, 即 图 中 PP- 核 糖 -P) 作 用 , 生 
成 乳 清 酸 核 苷 酸 (OMP)，OMP 在 
乳 清 酸 核 音 酸 脱羧 酶 催化 下 脱 去 羧基 
而 生成 尿 喀 啶 核 苷 酸 (UMP)。 其 他 喀 
喧 核 萌 酸 均 来 自 UMP。 这 些 一 而 酸 核 
‖ 。 霸 在 酶 催化 下 ， 以 ATP 为 碘 酸 供 体 ， 
相继 生成 二 磷酸 及 三 克 酸 核 但 。 如 
UMP 在 磷酸 激酶 催化 下 接受 ATP 的 
高 能 磷酸 基 团 而 生成 二 磷酸 尿 苷 
(UDP) 及 三 磷酸 尿 苷 (UTP), UTP 经 


尿 哮 啶 核 苷 酸 (UMP) 氨基 化 , 即 可 生成 三 确 酸 胞 蔡 ( 站 
Bp Pi NI CTP 又 参与 形成 核酸 。 来 自 食 物 和 分 
一 脱氧 作用 = y 

ee lp 解 代谢 的 自由 喀 喧 在 体内 喀 喧 合成 中 
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图 4 里 宪 核 苷 本 的 合成 途径 P- 二 砍 酸 根 


无 实际 意义 。 体 内 所 需 的 喀 啶 均 是 从 
头 合成 的 ， 合 成 的 数量 和 速度 受 需求 
控制 .DNA 不 含 尿 苷 酸 而 含 脱氧 胸腺 
碎 啶 核 苔 酸 (dTMP)。dTMP 是 dUMP 
甲 基 化 生成 , 4UMP 可 来 自 dUDP 水 
解 或 脱氧 三 磷酸 胞 苷 (dCMP)。 

核 苷 酸 的 生物 合成 受 一 系列 反馈 
系统 调节 。UMP 可 抑制 氨 甲 酰 磷 酸 合 
成 酶 I, 也 抑制 天 门 冬 氨 酸 转 氨 甲 酰 
酶 , CTP 也 可 抑制 天 门 冬 氨 酸 转 氨 甲 
酰 酶 ， 更 重要 的 是 UMP 还 可 反馈 抑 
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喀 突 械 蔡 酸 的 合成 途径 及 其 调控 
~… 反馈 抑制 全 遗传 性 乳 清 酸 尿 症 的 轿 缺 诊 处 


制 OMP 脱羧 酶 ,二 氢 乳 清 酸 脱 气 梅 也 受 喀 啶 核 苷 酸 及 
味 吟 核 苷 酸 的 反馈 抑制 。 
喀 啶 核 苷 酸 的 分 解 代 谢 是 先 去 除 磷酸 和 核糖 生成 喀 
啶 碱 , 喀 啶 碱 在 肝 内 降解 。 降 解 产 物 易 溶 于 水 ,这 点 与 嘎 
吟 碱 不 同 , 味 吟 碱 的 代谢 产物 尿酸 仅 徽 溶 于 水 。 喀 啶 环 中 
的 脲 基础 以 CO, 形式 从 呼吸 排出 ， 并 产生 B- 丙 氨 酸 (有 
生理 意义 ,为 诉 肌 肽 、 肌 肽 及 泛酸 的 成 分 ) 及 -氨基 异 丁 
酸 (经 代谢 进入 三 着 酸 循环 )。 
时 喧 核 符 酸 代谢 素 乱 ”一 些 先天 及 后 天 因素 可 致 喀 
合成 途径 中 革 些 环节 的 障碍 。 表 现 为 体内 乳 清 酸 积聚 
过 多 ， 尿 中 排出 亦 多 。 遗 传 性 乳 清 酸 尿 症 患者 体内 乳 清 
酸 中 磷酸 核糖 转移 酶 及 乳 清 酸 核 苷 酸 脱羧 酶 都 缺乏 或 活 
性 降低 。 乳 清 酸 磷酸 核糖 转移 酶 催化 乳 清 酸 转变 为 乳 清 
酸 核 背 酸 ， 而 乳 清 酸 核 苷 酸 脱羧 酶 又 催化 乳 清 酸 核 苷 酸 
转变 为 尿 喀 啶 核 苷 酸 。 两 种 梅 有 异常 则 尿 喀 啶 核 苷 酸 的 
合成 被 阻 断 ， 失 去 最 终 产物 对 合成 代谢 的 抑制 作用 ， 于 
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是 乳 清 酸 便 过 度 产 生 ， 尿 中 
乳 清 酸 排出 增多 ， 临 床 表现 
为 遗传 性 乳 清 酸 尿 症 。 本 病 
多 见于 近亲 婚配 所 生 的 婴 
儿 ，, 出 生 5 个 月 即 发 病 ,表现 
为 低 色素 巨细 胞 性 贫血 ， 身 
体 发 育 和 智力 发 育 障碍 ， 用 
铁 剂 及 叶酸 、 维 生 素 Bi: 治 
疗 无 效 ， 用 尿 喀 啶 核 背 酸 治 
疗 后 ,病情 可 以 缓解 。 

乳 清 酸 尿 症 亦 可 为 后 天 
性 , 抗 白血病 药 6- 氮 杂 尿 核 
背 在 体内 转变 为 6- 氮 杂 尿 核 
昔 酸 ， 可 竞争 乳 清 酸 核 茸 酸 
有 陪 闭 酶 ， 致 乳 清 酸 及 乳 清 酸 
核 苷 在 体内 积聚 ， 尿 中 排出 
亦 多 。 治 疗 痛风 的 药 别 嘎 叭 
醇 在 人 体内 在 乳 清 酸 磷酸 核 
糖 转移 酶 作用 下 ， 变 成 别 味 
吟 醇 核 篆 酸 ， 别 味 叭 醇 核 苷 
酸 可 竞争 性 抑制 该 酶 的 活 
性 ， 并 抑制 乳 清 酸 核 苷 酸 脱 
羧 酶 ， 造 成 乳 清 酸 及 乳 清 酸 
核 苷 酸 从 尿 中 排出 ， 药 物 引 
起 的 喀 啶 合成 代谢 素 乱 不 严 
重 。 正 常情 况 下 ， 喀 啶 代谢 
产物 .p- 氨 基 异 丁 酸 可 有 部 
分 从 尿 排出 , 患 白血病 ,经 X 
射线 照射 时 ， 细 胞 内 核酸 破 
坏 增多 ， 尿 中 B- 氨 基 异 丁 酸 
增多 ， 有 转氨酶 缺陷 或 食 
DNA 丰富 的 食物 时 尿 中 排 
出 B- 氨 基 异 丁 酸 亦 增加 。 
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mionfen zhongdu 
棉 酚 中 毒 (gossypol poisoning) ” 摄 入 棉 酚 引 
起 的 中 毒 。 棉 酚 ( 又 译 棉 醇 ) 是 存在 于 棉籽 色素 腺 体 的 天 
然 有 毒 成 分 。 色 素 腺 体重 量 的 20 一 40 允 为 棉 酚 , 其 他 有 
毒物 质 约 为 2% 。 棉 籽 中 含 游离 棉 酚 约 在 0.15 一 2.8 多 之 
间 , 生 棉 籽 榨 油 时 , 棉 酚 大 部 分 移 到 油 中 , 油 中 含量 可 达 
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1 一 1.3%。 吃 这 种 油 ,就 可 引起 中 毒 。 

棉 酚 的 结构 见 图 。 狗 豚鼠 . 免 、 小 鼠 、 大 鼠 、 鸡 对 棉 
酚 皆 敏感 。 狗 每 天 摄 人 棉 酚 10 一 200mg/kg, 则 一 月 内 至 
死 。 含 0.02 多 以 下 棉 酚 的 饲料 对 猪 无 毒 , 含 棉 酚 0.04% 
以 下 的 饲料 对 鸡 无 毒 。 但 一 般 建 议 安 全 量 为 0.01%。 

动物 中 毒 的 常见 症状 有 食欲 降低 , 体重 下 降 , 腹泻 
皮毛 脱色 ,血红 蛋白 下 降 , 红 细胞 减少 ,血浆 蛋白 下 降 , 体 
腔 、 肺 和 心脏 积 液 , 肝 、 肾 退行 性 病变 , 血 凝 血 酶 原 过 少 , 
肝 、 小 肠 和 胃 出 血 等 。 死 前 常 发 生 严重 贫血 。 

中 国 发 现 棉 酚 是 一 种 男性 避孕 药 。 低 剂量 棉 酚 饲 大 
鼠 、 免 . 犬 或 猴 , 则 只 见 备 丸 损伤 ,其 他 脏 器 无 变化 。 雄 大 
鼠 摄 入 棉 酚 15 一 40mg/kg, 2 一 4 周 后 失去 生育 能 力 。 开 
始 为 曲 精 管 中 精 子 细胞 受 损 ， 然 后 精 母 细胞 受 损 、 死 亡 。 
可 见 到 头 尾 断裂 和 死亡 的 精子 ， 精 子 数 下 降 ， 直 至 无 精 
子 。 但 性 行为 无 明显 影响 。 棉 酚 在 肝脏 中 浓度 最 高 ， 摆 
丸 中 棉 酚 浓度 较 低 。 棉 酚 主要 从 胆汁 排泄 ， 形 成 肝肠 循 
环 , 从 而 延长 了 在 体内 存留 时 间 。 

成 年 男性 每 天 服 20mg, 经 两 个 月 , 精液 中 精子 活 率 
下 降 ,畸形 精子 增多 , 随 之 精子 数 减 少 , 直 至 完全 无 精子 。 
主要 副作用 为 乏力 ， 食 和 欲 变化 ， 恶 心 ， 性 欲 减 退 ， 低 血 
钾 症 。 

动物 及 人 体 的 精子 受 损 情 况 在 停 药 一 段 时 间 后 ， 可 
恢复 正常 。 因 此 棉 酚 可 作为 男性 节育 药 。 

游离 棉 酚 不 仅 可 使 男性 睾丸 损伤 ,精子 减少 ,又 可 使 
女性 发 生 闭 经 及 子宫 萎缩 。 产 棉 区 食用 粗 制 棉籽 油 约 人 
群 可 发 生 慢性 中 毒 。 本 病 在 夏季 多 发 ， 日 栖 及 疲劳 常 为 
发 病 诱因 。 当 地 群众 称 之 为 “ 烧 热 病 "、“ 干 烧 病 " 等 临床 
上 可 分 为 两 型 ， 烧 热 型 及 低 血 钾 型 。 前 血 从 皮肤 灼热 但 
无 汗 为 特征 ,可 伴 有 头晕 乏力 \ 烦 躁 ,恶心 ,瘙痒 等 低 血 
钾 型 以 肢体 无 力 ,麻木 . 口 渴 \ 心 惨 、 肢 体 软 竣 为 主 。 部 分 
患者 心电图 异常 。 女 性 发 病 较 多 , 青 壮年 发 病 较 多 。 低 血 
钾 型 着 治疗 不 及 时 ,可 致死 亡 。 

治疗 以 对 症 治疗 为 主 , 保 肝 、 给 钾 、 解 毒 等 。 

预防 措施 为 在 农村 产 棉 区 宣传 生 棉籽 粗 制 油 的 毒 
性 。 教 育 乡镇 企业 .个体户 及 农民 将 棉籽 粉碎 、 燕 炒 后 再 
榨 油 , 因 加 热 可 使 游离 型 棉 酚 变 成 结合 型 ,毒性 降低 。 粗 
制 油 加 碱 精炼 去 毒 才能 食用 。 凡 棉籽 油 中 游离 棉 酚 超过 
标准 (0.02%) 者 ,不 得 出 售 ,要 加 三 精炼 。 

棉籽 饼 作 为 蛋白 质 浓缩 物 补充 营 养 时 ， 也 需 注意 棉 
酚 问 题 。 总 棉 酚 在 棉籽 饼 中 含量 约 为 0.5 一 1.2%， 游离 
棉 酚 因 榨 油 方法 不 同 而 异 , 可 在 0.1~0.5% 之 间 。 

( 宋 园 著 ) 
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免疫 (immunity) ”机体 免疫 系统 生理 功能 的 主 
要 表现 为 识别 和 区 分 “自己 "和 “ 非 己 " 成 分 ， 产生 排 异 和 
维持 自身 耐 受 的 能 力 。 或 译 免疫 力 .免疫 性 ,最初 人 们 将 
机 体 对 传染 病 具有 检 抗 力 的 现象 称 为 免疫 。 长 期 以 来 把 
免疫 只 看 作 是 机 体 对 外 界 入 侵 的 病原 微生物 的 抵抗 和 排 
除 作 用 。 现 代 免 疫 学 证 明 机 体内 存在 一 组 复杂 的 免疫 器 


富 ,免疫 细胞 和 免疫 分 子 , 组 成 机 体 的 免疫 系统 , 其 生理 
功能 主要 是 识别 和 区 分 "自己 "和 *“ 非 已" 成 分 并 破坏 和 排 
除 “ 非 已" 成 分 以 维持 机 体 的 稳定 平衡 。 机 体 对 入 侵 的 病 
原 微生物 及 肿瘤 细胞 的 抵抗 力 称 为 抗 感染 免疫 和 抗 肿瘤 
免疫 。 血 型 不 合 引起 的 输血 反应 以 及 在 器 官 移植 中 组 织 
型 不 合 引 起 的 移植 排斥 反应 都 是 机 体 免疫 系统 对 “ 非 己 ” 
成 分 的 识别 和 排斥 作用 所 致 。 然 而 免疫 系统 对 自身 组 织 
成 分 在 正常 情况 下 并 不 发 生 识别 和 排斥 作用 ， 这 种 现象 
称 为 自身 免疫 耐 受 。 

免疫 系统 因 功 能 失调 可 致 免疫 性 疾病 。 免 疫 力 低下 
则 易 受 感染 ， 易 发 生 肿瘤 。 过 高 的 免疫 反应 可 表现 为 变 
态 反 应 性 疾病 。 自 身 免疫 耐 受 遭 到 破坏 时 可 发 生 自身 锡 
疫 性 疾病 , 如 系统 性 红斑 狼疮， 甲状 腺 功能 亢进 、 重 症 肌 
无 力 ， 以 及 胰岛 素 抵抗 型 糖尿 病 等 。 免 疫 系 统 先天 发 育 
不 良 可 引起 各 种 先天 性 免疫 缺陷 综合 征 ， 因 病毒 感染 或 
其 他 因素 也 可 引起 获得 性 免疫 缺陷 症 。 免 疫 细胞 亦 可 恶 
性 变 , 例 如 浆 细胞 恶性 变 可 引起 骨 得 瘤 ,淋巴 细胞 恶性 变 
可 引起 各 种 杀 巴 细胞 白血病 及 淋巴 肉瘤 等 。 上 述 疾病 的 
诊断 有 赖 于 各 种 检测 体液 免疫 及 细胞 免疫 功能 的 方法 。 

免疫 概念 的 发 展 人 们 对 机 体 免疫 性 的 认识 是 随 着 
生物 科学 特别 是 免疫 学 的 进展 而 不 断 深入 。 对 机 体 免 疫 
性 的 认识 最 早 是 从 抗 感染 免疫 开始 的 ， 中 国 古 代 医 家 很 
早 就 观察 到 天 花 病 后 的 免疫 现象 , 16 世纪 (明代 ) 应 用 天 
花 浆 预防 天 花 成 功 ， 这 也 是 人 工 免疫 法 的 开端 。1798 年 
卫 . 诬 纳 发 明 用 和牛 癌 苗 预防 天 花 ，1881 年 L. 已 斯 德 应 用 
减 毒 菌 苗 预防 传染 病 ， 这 都 是 基于 抗 感染 免疫 作用 而 发 
展 起 来 的 。 当 时 认为 免疫 性 是 对 机 体 的 一 种 保护 作用 
(prophylasis), 但 对 其 作用 机 制 则 一 无 所 知 。1890 年 E. 
Yon 贝 林 和 北里 数 三 郎 用 白喉 外 毒素 给 动物 注射 ,发 现在 
其 血清 中 存在 一 种 能 中 和 此 外 毒素 的 物质 ， 称 之 为 抗 毒 
素 ， 其 中 和 作用 是 有 特异 性 的 。 其 后 将 这 种 特异 性 物质 
统称 为 抗体 ,将 刺激 抗体 产生 的 物质 统称 为 抗原 ,抗体 的 
发 现 第 一 次 证 明 机 体 免疫 性 有 物质 基础 ， 这 种 免疫 性 称 
为 体液 免疫 。 

P. 械 波 尔 蒂 耶 1902 年 发 现 用 无 害 的 异种 动物 血清 
给 动物 免疫 ,然后 再 用 同 种 血清 攻击 , 则 结果 与 上 述 保护 
作用 相反 ,可 引起 局 部 组 织 损伤 或 全 身 性 休克 死亡 ,这 种 
反应 称 为 无 保护 作用 。 这 首次 证 明 机 体 免疫 性 在 一 定 条 
件 下 亦 可 引起 组 织 损伤 ， 并 证 明 这 是 由 一 种 特殊 的 抗体 
( 称 为 反应 素 ) 引 起 。 其 后 ，C. 皮尔 凯 将 这 种 无 保护 作用 
称 为 变态 反应 。 

1901 年 K. 兰 他 施 泰 纳 发 现 血型 抗原 和 同族 凝集 素 
(血型 抗体 )， 证 明 输血 反应 是 因 血型 不 合 引 起 的 免疫 反 
应 ， 其 后 P. B. 梅 达 沃 在 鼠 体 内 证 明 皮 肤 的 移植 排斥 现 
象 也 是 由 免疫 反应 引起 的 ， 从 而 证 明 机 体 免疫 性 不 仅 针 
对 异种 抗原 ,也 能 对 同 种 异型 抗原 产生 反应 ,开创 了 对 血 
型 抗原 和 移植 抗原 研究 的 新 领域 。 

免疫 学 家 在 观察 对 “ 非 已 "抗原 产生 免疫 性 的 同时 就 
提出 了 机 体能 否 对 自身 组 织 成 分 产生 免疫 性 的 问题 。P. 
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埃 尔 利 希 认为 在 正常 生理 条 件 下 机 体 不 可 能 发 生 对 自身 
成 分 的 免疫 ， 只 是 在 极其 异常 的 情况 下 可 能 对 自身 抗原 
产生 免疫 ,其 结果 将 导致 疾病 的 发 生 。 他 提出 “天 厌 自 毒 ” 
学 说 (Horror autotoxicus) 来 说 明 这 一 现象 。1938 年 在 一 
种 溶血 性 贫血 的 患者 血清 中 发 现 抗 自身 红细胞 的 自身 抗 
体 , 从 而 证 明 机 体 也 能 对 自身 成 分 产生 免疫 性 ,这 为 自身 
免疫 病 的 研究 莫 定 了 基础 。 

英国 学 者 欧文 于 1945 年 发 现 异 卵 双 生 小 牛 在 胚胎 期 
由 于 胎盘 血管 发 生 吻 合 产生 血细胞 交换 ， 出 生 后 体内 可 
同时 存在 二 种 血型 的 红细胞 ,此 即 血型 镶 碰 体 ,这 种 现象 
称 为 天 然 免疫 耐 受 。F.M. 伯 内 特 认 为 在 胚胎 期 识别 搞 
原 的 免疫 细胞 尚未 发 育成 熟 ， 因 此 与 相应 抗原 接触 后 此 
类 细胞 即 被 抑制 或 被 排除 ， 出 生 后 体内 不 存在 能 识别 这 
种 抗原 的 免疫 细胞 ,所 以 对 这 种 抗原 不 能 产生 免疫 性 , 因 
之 也 就 不 能 将 它 排除 。 他 认为 对 自身 抗原 之 所 以 不 产生 
免疫 性 也 是 由 于 识别 自身 的 细胞 克隆 在 胚胎 期 被 排除 ， 
因而 形成 自身 免疫 耐 受 。 若 体 细胞 突变 ， 产 生 能 识别 自 
身 的 细胞 克隆 时 即 可 发 生 自身 免疫 现象 。 

长 久 以 来 人 们 认为 体液 免疫 (机 体 受 抗原 刺激 后 , 血 
清 中 出 现 抗体 ) 是 机 体 免疫 性 的 唯一 表现 。 其 实在 抗体 发 
现 之 前 R. 秆 林 企图 用 结核 杆菌 作为 菌 苗 给 患者 皮下 注 
射 达到 治疗 的 目的 ， 结 果 发 现在 注射 部 位 可 引起 一 种 慢 
性 炎症 而 无 治疗 作用 ， 人 们 称 这 种 现象 为 迟 发 型 延缓 
型 ) 超 敏 反应 。 当 时 认为 这 种 特异 性 炎症 反应 也 是 由 搞 
体 引 起 的 ,但 用 患者 血清 被 动 转移 并 不 能 诱发 此 种 反应 。 
M. W. 茜 斯 等 人 于 1942 年 用 患者 致 敏 的 白细胞 成 功 地 
转移 这 种 迟 发 型 超 敏 性 ， 才 证 明 这 种 现象 是 由 致 敏 细胞 
介 导 的 , 称 之 为 细胞 免疫 。 

现在 人 们 认识 到 机 体 不 仅 能 针对 *“ 非 已 "抗原 而 且 也 
能 针对 “自己 "抗原 产生 免疫 应 答 。 不 仅 能 产生 体液 免疫 
也 能 产生 细胞 免疫 ， 不 仅 能 产生 保护 反应 也 能 产生 变态 
反应 ， 机 体 对 抗原 的 免疫 性 既 能 表现 为 正 反应 也 能 表现 
为 负 反应 即 免疫 耐 受 状态 。 

免疫 系统 由 免疫 器 官 、 免 疫 细 胞 和 免疫 分 子 组 成 。 免 
疫 器 官 分 为 中 枢 免疫 器 官 和 周围 免疫 器 官 ， 在 哺乳 类 动 
物 胸腺 及 骨髓 属 中 枢 免 疫 器 官 。 脾 胜 和 周身 淋巴 结 是 周 
围 免疫 器 官 免 疫 细胞 包括 淋巴 细胞 系 、 单 核 吞噬 细胞 系 
和 粒 细胞 系 。 淋 巴 细胞 系 是 最 重要 的 免疫 细胞 ,可 将 其 
分 为 也 淋巴 细胞 、T 淋巴 细胞 .杀伤 细胞 (K) 和 天 然 杀 伤 
细胞 (NK) 四 类 。 

单 核 知 噬 细 胞 在 骨 丹 内 由 干细胞 分 化 成 热 而 来 ， 然 
后 进入 血 流 到 达 各 组 织 内 可 在 此 进一步 分 化 为 组 织 巨 噬 
细胞 。 其 细胞 膜 表面 具有 lgG Fe 受 体 .C3 受 体 和 了 抗原 
分 子 ,但 无 抗原 识别 受 体 ,所 以 不 具有 特异 识别 作用 。 它 
具有 摄取 ,处理 , 存 贮 和 呈 递 抗原 给 淋巴 细胞 的 作用 。 还 
能 合成 和 分 泌 多 种 生物 活性 介质 和 代谢 产物 。 也 具有 调 
节 免 疫 功能 的 作用 。 

粒 细胞 系 可 包括 哮 中 性 粒 细胞 , 哮 酸 性 粒 细胞 、 哮 碱 
性 粒 细胞 和 肥大 细胞 。 
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免疫 分 子 存在 于 血液 和 体液 中 ， 有 两 类 。 一 是 特异 
性 的 抗体 分 子 , 另 一 种 是 非特 异性 的 补体 分 子 。 

免疫 系统 的 功能 “免疫 系统 最 重要 的 生理 功能 就 是 
对 “自己 "和 "“ 非 己 "抗原 分 子 的 识别 及 应 答 ， 这 种 识别 作 
用 是 由 免疫 细胞 完成 的 。 免 疫 细胞 对 抗原 分 子 的 识别 、 
活化 、 分 化 和 效应 过 程 称 为 免疫 应 答 。 免 疫 细胞 的 识别 
功能 是 在 个 体 发 生 中 获得 的 ， 因 此 在 免疫 应 答 过 程 中 搞 
原 分 子 对 免疫 细胞 只 起 选择 和 触发 作用 。 免 疫 细胞 在 搞 
原 识别 过 程 中 可 被 诱导 活化 ， 形 成 以 也 细胞 介 导 的 体液 
免疫 和 以 了 细胞 介 导 的 细胞 免疫 ,这 称 为 正 免疫 应 答 . 亦 
可 被 诱导 而 处 于 不 活化 状态 ， 这 称 为 负 免疫 应 答 或 免疫 
耐 受 。 机 体 通过 上 述 二 种 机 制 借以 维持 自身 免疫 稳定 平 
街 。 但 在 免疫 功能 失调 情况 下 则 机 体 对 非 已 抗原 可 产生 
高 免疫 应 答 性 或 负 免疫 应 答 。 前 者 可 形成 超 敏 性 易 造成 
机 体 组 织 损伤 ， 发 生 所 谓 变态 反应 性 疾病 。 而 后 者 则 不 
能 产生 排 异 效应 ， 因 之 可 降低 机 体 的 抗 感染 或 抗 肿瘤 作 
用 。 若 打破 对 自身 抗原 的 耐 受 性 可 对 自身 抗原 产生 “ 正 锡 
疫 应 答 ”, 出 现 排 已 效应 ,形成 所 谓 自身 免疫 现象 ,如 造成 
组 织 损伤 可 发 生 自 身 免疫 病 。 免 疫 应 答 类 型 见 表 1。 


表 1 免疫 应 答 类 型 


打 歌 本 要 
身 免疫 ) 


人 
EL 细胞 . — 
抗原 一 和 定 二 条 从 由 一 ad 


enn .age 
负 免疫 应 答 / 
或 高 免疫 应 答 

免疫 应 答 过 程 不 是 单一 细胞 系 的 行为 ， 而 是 多 细胞 
系 协同 作用 的 结果 。 这 一 过 程 可 包括 ，@ 免 疫 细胞 对 搞 
原 分 子 的 识别 过 程 ， 即 抗原 分 子 与 免疫 细胞 间 的 相互 作 
用 ，@@ 免 疫 细胞 的 活化 和 分 化 过 程 ， 即 免疫 细胞 间 的 相 
互 作用 ，@@ 效 应 细胞 与 效应 分 子 的 作用 。 免 疫 细胞 间 的 
相互 作用 既 表现 相互 协同 又 表现 相互 撞 抗 ， 细 胞 间 的 相 
互 作用 是 由 其 分 泌 的 介质 完成 的 。 研 究 证 明 免疫 细胞 之 
间 的 相互 作用 是 受 遗 传 制约 的 。 目 前 对 免疫 应 答 机 制 的 
了 解 已 由 细胞 水 平分 子 水 平 进入 基因 水 平 。 免 疫 应 答 过 
程 见 表 2。 
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免疫 功能 的 调节 机体 对 各 种 抗原 刺激 能 产生 免疫 
应 答 并 将 其 调节 在 适当 限度 内 ， 这 种 调节 作用 使 机 体 得 
以 维持 其 免疫 稳定 平衡 。 而 免疫 失调 与 多 种 免疫 性 疾病 
的 发 生 有 关 。 免 疫 调节 主要 指 免疫 应 答 过 程 中 免疫 系统 
内 免疫 细胞 间 的 相互 制约 作用 。 研 究 证 明神 经 内 分 泌 系 
统 与 免疫 系统 之 间 也 存在 着 相互 制约 的 关系 〈 见 免疫 调 
节 )。 

抗 感染 免疫 的 类 型 ”生物 在 系统 发 育 过 程 中 为 适应 
环境 而 产生 的 非特 异性 防御 功能 称 为 天 然 免疫 。 有 种 属 
特异 性 ,可 以 遗传 给 后 代 。 如 许多 其 他 动物 的 疾病 不 能 传 
染 给 人 。 机 体 接触 异种 免疫 原 (病原 体 及 其 产物 ) 后 产生 
的 免疫 称 为 获得 性 免疫 或 后 天 免疫 。 接 受 其 他 免疫 个 体 
的 抗体 而 获得 的 免疫 称 为 被 动 免疫 ， 又 分 为 天 然 被 动 锡 
疫 及 人 工 被 动 免疫 。 天 然 被 动 免疫 指 母体 抗体 经 胎盘 传 
给 胎儿 ,或 经 初 乳 传 给 新 生 儿 ,使 之 获得 免疫 ， 如 新 生 儿 
及 头 6 个 月 的 婴儿 对 某 些 传染 病 (如 麻 疼 、 白 喉 ) 有 免疫 
力 。 此 种 免疫 无 特异 性 ， 维 持 时 间 短 。 人 工 被 动 免疫 指 
免疫 接种 所 产生 的 免疫 。 机 体 接触 某 种 抗原 后 产生 的 对 
该 抗原 的 免疫 称 为 自动 免疫 。 维 持 时 间 一 般 长 于 被 动 免 
疫 。 又 分 为 天 然 自动 免疫 ( 患 病 恢复 后 获得 的 免疫 ,如 串 
麻疹 后 终生 对 麻疹 免疫 ) 及 人 工 自动 免疫 。 人 为 地 给 机 
体 接种 疫苗 或 类 毒素 、 注 射 免疫 血清 、 移 种 致 敏 性 T 细 
胞 ,使 之 获得 的 特异 性 免疫 称 为 人 工 获得 性 免疫 。 机 体 受 
人 工 接种 的 抗原 刺激 后 产生 的 免疫 称 人 工 自动 免疫 (如 
接种 减 毒 麻疹 活 疫苗 后 获得 的 对 麻疹 的 免疫 ), 接受 搞 
体 、 免 疫 活性 细胞 等 接种 (如 注射 胎盘 球 蛋白 ) 后 获得 的 
免疫 称 为 人 工 被 动 免疫 , 此 种 免疫 有 特异 性 ,形成 较 快 ， 
但 维持 时 间 短 , 一 般 用 于 治疗 或 特殊 情况 下 的 治疗 ,其 中 
将 免疫 活性 细胞 转移 给 其 他 机 体 的 称 为 继承 性 免疫 ， 维 
持 时 间 较 长 ( 见 表 3)。 


表 3 抗 感染 免疫 的 分 类 


类 别 实 
体 表 屏 障 ， 体 内 屏障 ( 血 半 屏障、 血 
先天 性 免疫 胎 屏障 )、 音 肛 作 用 ,体液 加 组 织 
正常 免疫 成 分 
自然 形成 “| 接触 感染 源 
得 自动 免疫 
人 工 诱导 “| 疫苗 ,类 毒素 接种 
免 (自然 母体 IgGIEA 传 至 婴儿 
放免 接受 同 种 或 异种 抗体 \ 免 疫 球 蛋白 、 
免疫 活性 细胞 


(《 龙 拔 洲 ) 


mionyi fuhewu 

免疫 复合 物 (immune complex) 免疫 应 答 
过 程 中 抗原 与 抗体 结合 生成 的 产物 。 可 溶 或 不 可 溶 。 又 
称 抗原 -抗体 复合 物 ,具有 三 点 重要 的 特性 ，@ 是 由 抗原 
与 抗体 特异 结合 而 成 的 。 如 抗 麻 疹 病 毒 的 抗体 只 能 与 麻 
疹 病 毒 结合 形成 免疫 复合 物 ， 而 不 能 与 痢疾 杆菌 结合 成 
免疫 复合 物 ; 反 之 ,痢疾 杆菌 也 只 能 与 抗 阐 疾 杆菌 的 抗体 


结合 成 免疫 复合 物 。@@ 理 化 与 生物 学 性 质 不 同 于 游离 的 
抗原 或 抗体 。@ 在 一 定 条 件 下 ， 可 以 部 分 或 全 部 解 离 为 
游离 的 抗原 和 抗体 。 利 用 抗原 与 抗体 特异 结合 成 免疫 复 
合 物 的 特性 ， 人 们 可 以 对 各 种 抗原 或 抗体 进行 检查 和 分 
离 提纯 抗原 与 抗体 在 体内 形成 免疫 复合 物 这 一 现象 , 因 
条 件 不 同 可 产生 有 利 或 有 害 于 机 体 的 后 果 。 产 生 有 害 的 
后 果 , 即 形成 免疫 复合 物性 疾病 。 

免疫 素 和 层 析 ”就 是 根据 免疫 复合 物 可 以 解 离 的 特 
性 进行 抗原 或 抗体 快速 提取 的 一 种 新 技术 。 

免疫 复合 ”免疫 复合 物 具有 不 同 于 抗原 或 抗体 的 理 
化 与 生物 学 性 质 ,它们 可 对 机 体 产 生 各 种 免疫 效应 。 

免疫 保护 效应 ”免疫 复合 物 的 形成 有 利于 机 体 解除 
抗原 的 毒性 和 将 其 清除 出 体外 ， 可 保护 机 体 免 受 抗原 的 
侵害 。 如 细菌 外 毒素 与 相应 的 中 和 抗体 结合 成 免疫 复合 
物 后 ， 即 失去 毒性 。 用 吞噬 细胞 在 体内 和 体外 作 吞 噬 实 
验 ,结果 表明 免疫 复合 物 与 单纯 的 抗原 相 比 ,更 容易 被 吞 
哈 细 胞 吞噬 和 消化 。 

免疫 调节 效应 ”免疫 复合 物 由 于 包含 的 抗体 类 别 不 
同 或 直接 作用 的 细胞 不 同 ， 可 分 别 产生 抑制 或 促进 免疫 
应 答 的 作用 。IBG 类 抗体 与 抗原 结合 形成 的 免疫 复合 物 
可 借 其 中 IgG 的 Fc 段 与 B 细 胞 或 抑制 了 细胞 上 的 IgG- 
Fe 受 体 结合 ,产生 阻 制 B 细 胞 分 化 为 浆 细胞 的 信号 ,抑制 
抗体 的 产生 。 由 lgM 组 成 的 免疫 复合 物 作用 于 带 IJ8M-Fc 
受 体 的 辅助 了 细胞 后 ， 或 由 IgG 组 成 的 复合 物 被 巨 噬 细 
胞 吞噬 后 ， 都 可 产生 增强 抗体 形成 和 免疫 应 答 的 效果 。 
JgG 类 抗体 与 可 溶性 抗原 组 成 的 复合 物 能 阻 断 区 细胞 ( 杀 
伤 细胞 ) 和 杀伤 了 细胞 (Tc 对 其 轰 细 胞 的 杀伤 作用 。 这 种 
免疫 复合 物 在 肿瘤 免疫 和 移植 免疫 中 称 为 封闭 因子 。 免 
疫 损伤 作用 (免疫 病理 效应 ) 免 疫 复合 物 是 否 引起 组 织 损 
伤 ， 这 与 其 大 小 有 关 。 免 疫 复合 物 的 大 小 又 取决 于 复合 
物 中 所 含 抗原 和 抗体 分 子 数 的 比例 。 在 抗原 与 抗体 比例 
适当 或 抗体 偏 多 的 情况 下 ， 形 成 的 复合 物 其 体积 较 大 并 
易 被 各 种 吞噬 细胞 吞噬 ， 多 无 害 于 机 体 。 在 抗原 过 多 的 
情况 下 形成 的 免疫 复合 物 ,体积 很 小 ,不 易 被 吞噬 细胞 吞 
叭 ,也 不 能 在 组 织 中 沉着 和 活化 补体 ,因此 可 长 期 在 血 流 
中 运 循 , 不 引起 病变 。 只 有 在 抗原 偏 多 的 情况 下 ,形成 的 
免疫 复合 物 呈 可 溶性 状态 ,中 等 大 小 ,不 易 被 吞噬 细胞 吞 
叭 , 却 可 以 在 各 种 组 织 器 官 沉着 活化 补体 ,在 其 沉着 的 部 
位 引起 炎症 及 组 织 损伤 。 

免疫 复合 物性 疾病 ”由 免疫 复合 物 造成 组 织 损伤 而 
引起 的 疾病 。 人 类 的 免疫 复合 物性 疾病 多 非 独立 的 疾病 ， 
而 是 其 他 原 发 疾病 过 程 的 继 发 病理 变化 。 免 疫 复合 物 沉 
着 的 组 织 就 是 疾病 的 部 位 ， 主 要 是 小 血管 内 壁 \ 关 节 圳 、 
皮肤 及 脉络 从 皮 组 织 器 官 ,可 引起 肾 小 球 肾炎 、 关 节 炎 、 
多 发 性 动脉 炎 ， 大 疱 性 皮炎 或 神经 系统 疾病 。 免 疫 复合 
物性 疾病 与 其 他 疾病 的 鉴别 诊断 依赖 血液 和 组 织 中 的 免 
疫 复合 物 检测 ,检测 方法 较 多 ,但 还 处 于 试用 的 阶段 ， 尚 
未 在 一 般 医院 普及 。 对 免疫 复合 物性 疾病 ,应 首先 要 求 
治疗 其 原 发 疾病 如 传染 性 疾病 ， 肿 瘤 或 自身 免疫 性 疾病 
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等 。 只 要 原 发 疾病 得 到 根治 或 控制 ， 在 原 发 疾病 过 程 中 
形成 的 免疫 复合 物 就 会 减少 ， 由 这 些 复合 物 造成 的 病变 
自然 会 逐 汤 地 缓解 。 

在 血浆 和 组 织 中 可 查 出 免疫 复合 物 的 疾病 如 下 

@ 微生物 感染 性 疾病 。 如 急性 链球 菌 感 染 后 的 肾 小 
球 肾炎 、 亚 急性 细菌 性 心 内 膜 炎 、 急 性 病毒 性 肝炎 、 慢性 
乙 型 病毒 性 肝炎 、 乙 型 肝炎 病毒 引起 的 多 发 性 结 节 性 动 
脉 炎 、 传 染 性 单 核 细胞 增多 症 伴 发 的 肾 小 球 肾炎 、 登 革 
热 ,急性 感染 性 多 神经 炎 、 菌 质 体 肺炎 梅毒、 麻风; 

@ 寄生 虫 感染 .如 疙 疾 皮 综合 征 、 热 带 脾 大 综合 征 、 
利 什 自 原 虫 病 、 锥 虫 病 、 血 吸虫 病 、 盘 尾 丝 虫 病 ; 

@ 区 散 的 恶性 肿瘤 。 如 肺癌 ,乳腺 癌 、 肠 癌 、 恶 性 黑 
素 瘤 、 白血病 (急性 淋巴 白血病 ,慢性 淋巴 白血病 )、 淋巴 
净 ( 如 答 奇 金 氏 病 ); 

@ 自身 免疫 疾病 。 如 系统 性 红斑 狼疮 、 桥 本 氏 甲 状 
腺 炎 、 类 风湿 性 关节 炎 ， 

@ 药物 反应 .如 血清 病 、 青 毒素 腰 肾病 ; 

@ 其 他 疾病 。 如 混合 性 冷 球 蛋白 血 症 . 乳 靡 泻 \ 节 段 
性 回肠 炎 、 省 疡 性 结肠 炎 、 过 敏 性 紫 疗 的 肾脏 损害 肾炎 、 
肝 硬 变 ,镰刀 状 细胞 性 贫血 。 

免疫 复合 物 在 诊断 上 的 应 用 ”就 是 抗原 和 抗体 在 体 
外 相互 结合 (抗原 -抗体 反应 ) 形 成 免疫 复合 物 , 一 些 免疫 
复合 物 为 不 可 溶性 ,此 时 出 现 可 见 的 变化 。 因 此 ,可 以 用 
已 知 的 某 种 抗原 (或 抗体 ) 去 与 各 种 未 知 的 样品 起 反应 ， 
以 是 否 出 现 一 定 的 可 见 变化 为 指标 ， 来 判断 未 知 样品 中 
是 否 存在 相应 的 抗体 (或 抗原 )。 因 此 在 医学 和 生物 学 中 
抗原 -抗体 反应 被 广泛 的 用 来 对 很 多 物质 作 定性 、 定 量 或 
定位 的 检查 。 如 检查 梅毒 的 康 氏 反应 ，C 反应 性 蛋白 的 
测定 , 炭 盖 杆 菌 抗原 测定 、 血 迹 鉴定 等 。 ( 敢 汐 业 ) 


mionyl jloqlaongyao 

免疫 加 强 药 (immunoenhancing agents) 

可 以 增强 机 体 免 疫 反 应 的 制剂 。 临 床上 用 以 治疗 与 免疫 
功能 低下 有 关 的 疾病 ， 以 及 非特 异性 或 特异 性 地 提高 机 
体 免疫 力 , 以 预防 某 些 疾病 ,尤其 是 传染 病 。 这 些 药物 大 
致 可 区 分 为 以 下 类 型 。 

菌 苗 或 疫苗 ”用 以 人 工 自动 增强 特异 性 免疫 反应 的 
生物 制剂 。 由 细菌 .螺旋 体 或 病毒 立 克 次 氏 体制 成 , 前 
者 为 菌 苗 ， 后 者 为 疫苗 。 将 病原 体 灭 活 后 制 成 的 为 灭 活 
或 死 菌 ( 疫 ) 苗 ,用 人 工 方法 将 病原 体 毒 力 减 弱 ,使 之 失去 
致 病 力 但 仍 保存 抗原 性 ， 如 此 制 成 的 菌 ( 疫 ) 苗 为 减 毒 的 
菌 ( 疫 ) 苗 。 菌 ( 疫 ) 苗 注入 人 体 后 可 刺激 机 体 产生 特异 抗 
体 ,以 预防 相应 的 疾病 。 中 国人 在 2 000 年 前 就 发 现 养 牛 
者 很 少 感染 天 花 ,后 来 又 发 明 吸入 盖 病 预防 天 花 的 方法 ， 
开创 了 免疫 接种 的 先例 。 由 于 菌 苗 或 疫苗 的 产生 和 普遍 
应 用 ,许多 种 传染 病 一 一 麻疹 、 消 丹 灰 质 类、 百日咳、 白 
吃 \ 伤 寒 、 霍 乱 、 乙 型 脑 炎 、 流行 性 腮腺 炎 、 风 疹 等 病 的 发 
病 率 大 大 降低 , 1979 年 10 月 世界 卫生 组 织 宣布 全 球 已 
消灭 了 天 花 。 预 防 接种 正在 扩展 到 对 流行 性 感冒 , 甲 、 乙 
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型 肝炎 ， 肺 炎 链球 菌 肺炎 等 疾病 的 防治 。 严 重 免 疫 功能 
低下 的 患者 需要 全 面 地 提高 免疫 功能 。 卡 介 苗 接种 是 一 
种 常见 的 方法 。 卡 介 苗 是 减 毒 的 结核 杆菌 菌 苗 ,可 以 较 
全 面 提高 免疫 反应 性 ,这 表现 为 清除 抗原 的 能 力 增强 , 吞 
叭 细胞 的 活动 加 强 , 对 感染 的 抵抗 力 的 提高 等 。 它 也 可 提 
高 对 肿瘤 的 免疫 功能 ,可 作为 恶性 肿瘤 的 辅助 治疗 短小 
棒状 杆菌 菌 苗 可 促进 吞 噶 细 胞 的 功能 ， 临 床上 也 用 作 肿 
瘤 辅助 治疗 药物 。 

免疫 血清 及 球 每 白 含 特异 抗体 的 血清 或 球 蛋 白 。 
将 细菌 产生 的 外 毒素 , 作 化 学 处 理 使 之 无 毒 后 ,用 作 抗 原 
给 马 注射 , 待 马 产生 特异 抗体 后 浓缩 其 血清 , 即 为 免疫 血 
清 。 从 健康 人 血清 或 胎盘 提取 的 Y- 球 蛋白 中 也 含有 多 
种 抗体 。 将 免疫 血清 或 Y- 球 蛋白 输 给 受 体 , 以 被 动 提高 
其 免疫 功能 ,这 是 最 古老 的 治疗 方法 之 一 。 

输入 正常 人 的 血浆 或 Y- 球 蛋白 , 可 以 使 免疫 球 蛋白 
缺乏 或 虽 免 疫 球 蛋白 正常 ， 但 抗体 形成 能 力 有 缺陷 的 患 
者 获得 正常 的 免疫 能 力 。 输入 特异 性 Y- 球 蛋白 可 治疗 一 
些 特 异性 传染 病 ( 如 给 破 伤风 患者 注入 破 伤风 抗 血清 ,给 
白喉 患者 注入 白喉 抗 血清 等 )。 因 为 免疫 血清 和 Y- 球 蛋 
白 只 是 补充 了 患者 所 需要 的 免疫 球 蛋白 ， 并 不 影响 免疫 
系统 本 身 , 因 此 效果 短暂 。 

转移 因子 (TF) 它 能 将 细胞 免疫 转 给 正常 受 体 。 
1955 年 , 发现 把 结核 菌 素 试验 阳性 者 的 白细胞 注入 结核 
菌 素 阴 性 反应 者 体内 后 ， 受 者 很 快 转 变 成 结核 菌 素 反应 
阳性 ， 这 种 可 供 转移 的 物质 称 为 转移 因子 。 是 从 白细胞 
或 淋巴 细胞 中 提取 的 一 类 具有 抗原 特异 性 的 可 透析 的 非 
蛋白 质 物质 。 它 包括 多 肽 及 核 苍 酸 等 多 种 成 分 ， 具 有 不 
同 的 生物 活性 ,无 免疫 原 性 ,注入 人 体 后 可 以 提高 机 体 的 
细胞 免疫 功能 。 临 床 用 以 治疗 免疫 功能 低下 所 致 的 各 种 
疾病 ,如 原 发 性 免疫 缺陷 病 、 系 统 性 红斑 狼疮 等 自身 免疫 
病 、 念 珠 菌 病 、 结 核 病 以 及 某 些 恶 性 肿瘤 。 

胸腺 激素 ”胸腺 是 最 主要 的 免疫 器 官 之 一 ， 可 应 用 
胸腺 提取 的 物质 来 提高 机 体 的 免疫 功能 。 临 床上 曾经 应 
用 多 种 具有 胸腺 激素 功能 的 肽 类 物质 ,如 胸腺 素 ,血清 胸 
腺 因子 等 来 治疗 因 免 疫 功能 低下 所 致 的 疾病 。 对 某 些 先 
天 性 或 后 天 性 免疫 功能 缺陷 ， 用 胸腺 激素 治疗 显示 了 良 
好 的 疗效 。 有 些 病例 , 单 用 胸腺 激素 或 转移 因子 无 效 ,但 
两 者 合用 有 效 。 胸 腺 激素 也 可 以 治疗 某 些 自身 免疫 病 。 

住 剂 ” 不 具有 免疫 原 性 ， 与 抗原 合用 可 以 提高 抗原 
引起 的 免疫 反应 性 的 物质 。 早 在 1877 年 ,L. 巴 斯 德 等 就 
曾 发 现 抗原 中 添加 某 些 物质 后 可 使 免疫 反应 增强 。50 年 
后 , 雷 蒙 通过 多 次 试验 证 明 , 给 马 注射 白喉 类 毒素 后 , 如 
果 在 注射 部 位 形成 脓肿 , 则 所 产生 的 抗体 反应 更 好 。 把 脓 
和 类 毒素 混合 注射 ,其 效果 比 单 用 类 毒素 明显 提高 。 

佐 剂 本 身 没有 免疫 增强 效用 ， 它 必须 与 抗原 共同 使 
用 才能 发 挥 效 用 。 佐 剂 有 各 种 类 型 ,最 常用 的 是 弗 罗 因 德 
氏 完 全 佐 剂 ， 是 由 灭 活 结核 杆菌 菌 苗 加 入 矿物 油 和 乳化 
剂 组 成 。 其 他 可 用 作 企 剂 的 物质 还 有 无 机 盐 \ 多 核 苷 酸 、 
化 学 合成 物 等 。 


化 学 物质 有些 化 学 物质 可 以 促进 机 体 的 免疫 功 
能 。 如 左旋 咪唑, 这 是 一 种 抗 肠 蠕 虫 药 ,可 以 增强 单 核 细 
胞 的 功能 ， 加 速 淋巴 细胞 的 分 化 繁殖 等 。 曾 发 现 该 药 可 
使 无 反应 性 的 癌症 患者 恢复 免疫 反应 ， 并 能 在 治疗 复发 
性 口腔 溃疡 类 风湿 性 关节 炎 、 系 统 性 红 班 狼疮、 一些 病 
毒性 疾病 、 慢 性 葡萄 球菌 感染 、 乳 腺 癌 等 疾病 中 发 挥 作 
用 。 用 左旋 号 唑 后 可 能 发 生 恶 心 ,无 力 ,皮疹 等 反应 。 这 
些 反应 在 停 药 后 可 消失 ,最 严重 的 副作用 是 白细胞 减少 ， 
所 以 在 用 药 期 间 要 不 断 监测 白细胞 数 。 ( 顾 瑞 人 金 ) 


mlany! jlezhong 
免疫 接种 (immunization) 为 了 提高 人 体 对 
某 种 传染 病 的 特异 性 免疫 力 ， 预 防 该 种 传染 病 而 采取 的 
将 疫苗 、 类 毒素 ,免疫 血清 或 细胞 免疫 制剂 等 生物 制品 接 
种 于 人 体 的 方法 。 可 借以 提高 人 群 的 免疫 力 ， 控 制 和 预 
防 传染 病 的 发 生 、 传 播 和 流行 。 免 疫 接 种 即 人 工 免疫 ,有 
自动 免疫 和 被 动 免疫 两 种 。 将 抗原 接种 机 体 ， 使 之 产生 
免疫 力 称 为 人 工 自动 免疫 ,将 抗体 等 注入 机 体 , 使 之 迅速 
获得 免疫 力 称 为 人 工 被 动 免疫 。 

人 工 自动 免疫 通过 接种 疫苗 、 菌 苗 或 虫 苗 (用 病 
毒 制备 的 叫做 疫苗 ,用 细菌 制备 的 叫做 菌 苗 ,用 寄生 虫 制 
备 的 叫做 虫 苗 ， 一 般 称 为 疫苗 ), 使 人 体 本 身 产生 免疫 的 
方法 。 这 种 免疫 一 般 持续 时 间 长 达 1 年 以 上 。 

疫苗 的 制备 “有 的 疫苗 用 活 的 减 毒 的 病毒 制备 ， 例 
如 减 毒 麻疹 活 疫苗 , 麻疹 病毒 是 活 的 , 接种 后 ,可 在 人 体 
内 生长 繁殖 ， 故 接种 一 次 用 很 小 剂量 就 可 以 引起 很 好 的 
免疫 效果 。 同 时 ,由 于 用 的 是 “ 减 毒 "的 麻疹 病毒 ,因此 虽 
然 是 活 病毒 ， 也 不 可 能 引起 麻疹 。 应 用 活 疫苗 时 需 注 意 
低温 保存 疫苗 ， 以 免 失 效 。 还 需 注意 不 同型 的 疫苗 会 发 
生 互相 干扰 ,例如 三 型 峭 条 灰 质 炎 疫苗 同时 口服 , 则 工 型 
繁殖 最 好 , 下 型 次 之 , I 型 繁殖 最 差 ， 这 样 就 必然 影响 I 
型 的 免疫 效果 ,因此 三 型 疫苗 应 当 分 开口 服 , 顺序 为 IT 
下 一 工 ,也 可 I>1> 页 ,间隔 1 个 月 。 也 有 人 认为 可 以 分 
两 次 口服 , 即 II 型 一 次 ,下 型 一 次 。 也 要 注意 接种 时 
间 , 例如 麻疹 活 疫苗 应 在 出 生 后 7 一 8 个 月 时 接种 ,因为 
在 出 生 6 个 月 以 前 ,婴儿 体内 还 存 有 来 自 母 体 的 抗体 (天 
然 被 动 免疫 ) ,这 时 接种 活 疫苗 ,病毒 很 难 在 体内 繁殖 , 免 
疫 效果 受 影响 。 自 动 免疫 也 可 采取 死 疫苗 ， 例 如 伤寒 菌 
苗 、 和 霍乱 菌 苗 等 ,这 种 疫苗 不 能 在 人 体内 繁殖 , 因此 注射 
的 剂量 需 大 ,而 且 常 常 需要 多 次 (一 般 2 一 3 次 ) 接 种 。 用 
从 病人 自身 病灶 中 分 离 出 的 病原 体制 成 的 死 菌 苗 称 自身 
菌 苗 。 用 以 刺激 抗体 免疫 功能 ,从 而 使 疾病 得 到 治疗 。 如 
可 用 化 由 灶 中 的 葡萄 球菌 制 成 菌 苗 治疗 慢性 化 肤 性 疾 
病 ， 用 白色 葡萄 球菌 . 甲 型 链球 菌 、 奈 瑟 氏 菌 等 制 成 团员 
菌 苗 治疗 哮喘 。 除 应 用 病原 体 本 身 之 外 ， 有 时 还 可 应 用 
病原 体 的 某 一 成 分 , 即 最 能 引起 人 体 免疫 的 那 种 成 分 ,这 
样 有 时 可 减轻 疫苗 的 副作用 。 例 如 脑膜 炎 双 球菌 的 多 糖 
体 菌 苗 ,与 用 细菌 本 身 制 成 的 菌 苗 相 比 副作用 较 少 。 乙 型 
肝炎 疫苗 用 乙肝 病毒 的 表面 抗原 而 不 是 乙肝 病毒 本 身 制 


成 。 有 时 也 可 应 用 与 某 病原 体 有 交叉 免疫 的 其 他 病原 体 
制 成 疫苗 ， 例 如 牛 辣 病 毒 与 天 花 病毒 之 间 绝 大 部 分 抗原 
性 相同 , 故 接种 牛痘 病毒 后 即 可 产生 对 天 花 的 强大 免疫 。 
此 外 ,对 于 以 外 毒素 为 主要 致 病因 子 的 疾病 ,如 白 叭 , 破 伤 
风 等 也 可 应 用 注射 类 毒素 来 预防 。 类 毒素 即 经 甲醛 处 理 
过 的 外 毒素 , 对 人 体 已 无 毒性 , 但 仍 保留 其 抗原 性 , 接种 
后 仍 能 使 人 体 产生 大 量 抗 毒素 ,从 而 起 到 预防 的 作用 。 自 
动 免疫 后 产生 的 免疫 力 ， 其 持续 时 间 因 不 同 疫苗 或 菌 苗 
而 异 。 为 了 使 免疫 效果 能 持续 下 去 ,应 定期 进行 再 接种 。 
由 于 小 儿 需 要 接种 多 种 疫苗 ， 而 不 同 疫苗 接种 的 时 间 和 
次 数 不 同 ,这 就 需要 把 儿童 时 期 的 各 种 预防 接种 ,有 计划 
地 进行 安排 ,这 称 为 计划 免疫 。 

疫苗 的 接种 ”不 同 的 疫苗 采用 不 同 的 接种 方法 ， 预 
防 接种 方法 有 ，@ 皮 下 注射 法 。 最 常用 。 一 般 注射 于 上 
辟 外 侧 三 角 肌 处 。 如 接种 伤寒 及 霍乱 菌 苗 、 乙 型 脑 炎 疫 
菌 、 麻 疹 减 毒 活 疫苗 、 百 日 咳 白喉 破 伤风 ( 百 白 破 ) 菌 苗 
等 。@ 皮 上 划 痕 法, 一般 接种 于 上 和 萤 三 角 肌 中 部 。 如 牛 盖 
接种 ,新 生 儿 卡介苗 接种 等 。@ 皮 内 注射 法 一 般 接种 于 
前 臂 掌 侧 皮 内 。 卡 介 苗 一 般 接种 在 上 臂 三 角 肌 中 部 皮 内 ， 
但 新 生 儿 作 卡 介 苗 皮 内 接种 后 ， 会 出 现 局 部 淋巴 结 异常 
肿 大 乃至 化 脓 。@ 口 服 法 ,如 口服 瑚 丹 灰 质 炎 活 疫 苗 糖 丸 
等 。@ 喷 雾 法 。 流 感 活 疫苗 可 喷 田 由 鼻 吸 入 。@ 气 田 ( 气 
溶胶 ) 法 。 用 气 雪 发生 装置 ,把 疫苗 变 成 气 雾 状 吸入 ,如 布 
氏 杆菌 菌 苗 、 流 感 疫苗 等 。 

接种 疫苗 的 反应 ”接种 疫苗 后 常 出 现 局 部 反应 ， 即 
注射 的 局 部 出 现 红肿 疼痛 ,少数 人 会 出 现 全 身 反 应 ,如 发 
热 ,头痛 、 恶 心 .呕吐 等 ,一 般 1 一 2 日 内 即 可 消失 ,不 需 特 
殊 处 理 。 偶 而 也 可 出 现 较 严重 的 反应 ,如 疫苗 后 脑 炎 、 脑 
消 凡 类 等 , 发 生 原因 是 疫苗 质量 较 差 ， 杂质 较 多 ; 被 接种 
者 是 过 敏 体质 或 被 接种 者 处 于 特殊 的 情况 如 患 湿 疹 时 
种 痘 即 易 发 生 湿疹 痘 ) 等 。 因 此 孕妇 (孕期 3 个 月 以 内 和 
6 个 月 以 上 )\ 月 经 期 及 患 病 期 间 最 好 不 进行 接种 。 自 动 
免疫 发 挥 作用 较 晚 ， 一 般 在 接种 1~4 周 后 才 出 现 免疫 
力 ， 因 此 主要 适用 于 常规 的 预防 接种 。 如 果 人 体 已 经 染 
病 , 除 对 少数 疾病 外 (如 被 狂犬 咬 伤 后 仍 可 注射 狂犬 病 疫 
菌 ) ,多 数 已 不 能 用 自动 免疫 来 预防 ， 而 必须 采用 被 动 免 
疫 。 

人工 被 动 免疫 将 含有 特异 性 抗体 的 免疫 血清 、 免 
疫 球 蛋白 注入 人 体 ， 使 机 体 具 有 免疫 力 。 注 入 的 免疫 血 
清 或 免疫 球 蛋白 在 体内 很 快 被 代谢 ,一 般 只 能 持续 2 一 3 
周 , 故 仅 用 于 受 病原 体感 染 后 的 人 , 而 且 必须 早期 应 用 。 
例如 感染 麻疹 病毒 后 立即 注射 大 量 胎盘 球 蛋 白 或 Y- 球 
蛋白 ,就 可 完全 预防 发 病 , 在 潜伏 期 末 再 注射 常 无 预防 效 
果 。 甲 型 肝炎 也 有 类 似 情况 。 又 可 用 白喉 抗 毒素 治疗 白 
喉 , 用 肉 毒 杆菌 抗 毒素 治疗 丹毒 中 毒 等 ,应 用 被 动 免疫 时 
需 注 意 免疫 血清 和 球 蛋白 是 来 源 于 人 还 是 动物 ? 来 源 于 
人 , 则 注射 后 不 发 生 过 敏 反应 。 来 源 于 动物 (很 多 抗 毒素 
都 是 马 血清 ) 的 , 则 需 注意 过 敏 反应 。 因 为 动物 血清 对 人 
来 说 是 异性 蛋白 质 ,容易 引起 过 敏 反应 ， 因 此 应 用 之 前 ， 
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必须 作 皮 肤 试验 。 若 皮肤 试验 明 阳 性 反应 ， 则 须 用 脱 敏 
方法 注射 ， 以 免 发 生 严重 的 过 敏 性 休克 。 这 种 过 敏 性 休 
克 特 别 容易 发 生 于 第 2 次 或 多 次 应 用 动物 血清 者 。 因 此 
曾 用 过 动物 血清 者 , 最 好 不 用 第 2 次 , 若 必 需 用 时 ,在 皮 
试 时 须 道 慎 ， 要 威 少 皮 试剂 量 。 此 外 ， 应 用 动物 血清 后 
2 一 3 周 , 有 时 会 发 生 血 清 病 ( 发 热 , 茜 麻疹 、 关 节 痛 ), 经 
过 适当 治疗 可 迅速 痊愈 ,不 会 危及 病人 生命 。 
参考 书目 

上 海 第 一 医学 院 、 武 汉 医学 院 主编 : 

版 社 ,北京 ,1981。 


< 流行 病 学 >, 人 民 卫 生出 
(四 朗 善 ) 


mionyl nalshou 
免疫 耐 受 (immunological tolerance) 免 
疫 系统 对 一 种 或 多 种 抗原 的 特异 无 反应 状态 。 表 现 为 对 
该 抗原 的 刺激 既 不 产生 抗体 ,也 不 产生 细胞 免疫 这 种 无 
反应 状态 和 有 反应 状态 一 样 也 是 有 免疫 学 特异 性 的 ， 也 
就 是 说 对 某 种 抗原 耐 受 的 机 体 ， 对 其 他 抗原 仍 能 照常 产 
生 免 疫 反应 。 又 有 完全 耐 受 和 不 完全 耐 受 之 分 ,前 者 表现 
为 对 耐 受 抗原 完全 无 反应 ， 而 后 者 则 为 对 抗原 的 反应 微 
弱 ,或 只 能 产生 少量 低 亲和力 的 抗体 如 8M。 正 常 机 体 的 
免疫 系统 对 外 来 的 抗原 应 表现 为 正 反应 ， 也 就 是 产生 抗 
体 或 细胞 免疫 ,最 终 把 不 是 自身 成 分 的 外 来 抗原 清除 。 正 
常 的 免疫 系统 对 自身 成 分 则 应 表现 为 耐 受 状态 ， 不 发 生 
免疫 反应 ， 不 排斥 自身 的 组 织 或 细胞 。 免 疫 系统 对 自己 
和 非 己 抗原 成 分 的 这 两 种 截然 不 同 的 反应 方式 对 种 系 发 
生 或 个 体 发 生 都 十 分 重要 。 没 有 对 自身 抗原 的 免疫 耐 受 ， 
从 种 属 到 个 体 都 不 可 能 存在 ， 在 发 育成 长 之 前 任何 个 体 
就 被 自身 免疫 系统 所 消灭 。 没 有 对 外 来 抗原 的 特异 免疫 
反应 ， 特 定 的 生物 即 不 能 形成 ， 也 不 可 能 在 多 种 外 源 生 
物 侵袭 下 成 长 壮大 。 自 身 耐 受 的 维持 也 是 个 体 生存 、 正 
常生 理 功 能 得 以 进行 的 保证 。 反 之 自身 耐 受 的 破裂 产生 
自身 免疫 性 疾病 。 此 外 ,过 敏 性 疾病 的 阻止 和 控制 ,器 官 
移植 或 骨 赃 移植 均 涉 及 免疫 耐 受 问题 。 

两 种 免疫 耐 受 现象 ”1945 年 美国 R. D. 欧文 观察 到 
异 卵 双生 小 牛 的 胎盘 上 有 共同 的 血管 供应 。 在 双生 小 牛 
中 每 一 头 牛 身体 内 有 它 自身 的 和 同 胎 另 一 头 小 牛 的 两 种 
血型 的 红细胞 。 他 认为 这 种 一 个 个 体 之 所 以 能 耐 受 另 一 
个 体 不 同 血型 的 细胞 的 存在 ， 是 由 于 胚胎 期 双生 小 牛 在 
子 官 内 有 共同 的 血管 供应 ， 它 们 的 血细胞 在 胚胎 期 在 两 
者 体内 交互 流通 。 他 进一步 观察 发 现 这 对 异 卵 双 胎 小 牛 
可 耐 受 彼此 相互 的 皮肤 移植 ,这 种 现象 称 为 天 然 耐 受 。 在 
此 基础 上 , P. B. 梅 达 沃 制 成 实验 耐 受 模型 ， 并 因此 获 
1960 年 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 。 他 用 址 传 基因 不 同 的 小 
鼠 A 和 了 B 做 实验 ， 把 也 鼠 的 脾 细 胞 给 新 生出 的 A 小 鼠 注 
射 , 待 A 鼠 成 年 之 后 ,就 可 接受 移植 自己 鼠 的 皮肤 。 而 对 
来 自 其 他 品系 的 皮肤 移植 物 仍 有 正常 排斥 反应 〈 见 图 )。 
原因 是 胚胎 期 或 新 生 期 (如 新 生 信 小 鼠 ) 接受 某 种 抗原 
(如 B 鼠 的 脾 细 胞 ), 待 成 年 之 后 , 它 的 免疫 系统 则 视 B 鼠 
的 组 织 或 其 他 抗原 为 自身 的 而 不 子 排斥 。 而 对 除 B 鼠 抗 
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原 以 外 的 异体 成 分 仍 能 识别 和 排斥 。 梅 达 沃 又 给 已 产生 
耐 受 的 A 成 年 鼠 注 射 正常 成 年 同 基因 信和 鼠 的 淋巴 细胞 ， 
则 它 对 B 鼠 皮肤 的 耐 受 就 被 打破 ,这 一 重要 的 发 现 说 明 
信和 鼠 在 胚胎 期 受到 B 鼠 抗原 刺激 ， 能 与 B 系 抗原 起 反应 
的 淋巴 细胞 克隆 便 被 抑制 或 排除 ， 于 是 A 鼠 对 B 鼠 抗原 
供 体 。 皮肤 移植 。 受 体 结果 
Les Ces— UE 


排斥 
B 鼠 人 也 


一 SR , 长 大 Le 。 


BM 新 生 A 隐 


皮肤 移植 
在 新 生 小 入 诱导 同 种 异体 移植 耐 受 


产生 耐 受 ， 当 这 种 已 有 耐 受 性 的 A 鼠 接受 正常 信 鼠 的 淋 
巴 细胞 注射 ,体内 又 重新 出 现 各 种 有 功能 的 淋巴 细胞 ,于 
是 又 出 现 对 B 系 抗原 的 排斥 反应 。 这 说 明 注射 进来 的 正 
常 A 鼠 淋巴 细胞 可 以 打破 耐 受 ， 也 就 是 耐 受 A 限 体 内 的 
淋巴 细胞 的 被 抑制 或 排除 是 造成 耐 受 的 原因 ， 这 一 点 把 
人 们 对 免疫 耐 受 的 认识 从 整体 水 平 进一步 推进 到 细胞 水 
平 。 应 用 结构 更 清楚 的 蛋白 质 抗原 诱导 人 工 耐 受 ， 更 能 
深入 了 解 诱导 耐 受 产生 的 分 子 结构 。 

影响 免疫 耐 受 的 因素 ”从 上 述 实验 研究 可 知 ， 免 疫 
耐 受 是 免疫 系统 与 特异 抗原 在 特定 条 件 下 相互 作用 的 结 
果 ， 所 以 耐 受 的 产生 主要 与 机 体 免疫 系统 状态 和 抗原 的 
类 型 、 数 量 有 关 。 免 疫 系统 在 不 成 熟 的 胚胎 期 或 新 生 期 
较 易 产生 耐 受 ， 而 诱导 成 年 动物 的 免疫 耐 受 只 有 在 免疫 
系统 功能 低下 或 受 抑制 (如 全 身 X 射 线 照 射 ,服用 免疫 抑 
制药 物 如 环 磷 酰 胺 、 硫 唑 味 叭 等 ,以 非特 异地 破坏 淋巴 细 
胞 ) 时 才 有 可 能 。 机 体 的 遗传 背景 也 影响 耐 受 现象 的 产 
生 , 有 自身 免疫 或 过 敏 反应 倾向 的 机 体 难以 诱导 耐 受 。 影 
响 产 生 免疫 耐 受 的 抗原 条 件 是 抗原 的 类 型 ， 以 卡介苗 
(BCG) 为 例 ,可 溶性 形式 的 BCG 容易 产生 耐 受 ,而 聚合 形 
式 的 则 是 免疫 原 ， 溶 解 状态 的 单 体形 式 是 耐 受 原 而 聚合 
的 沉淀 物 就 是 很 好 的 免疫 原 。 抗 原 的 剂量 对 产生 耐 受 也 
很 重要 ,特别 大 量 和 特别 小 量 的 抗原 易于 诱导 耐 受 。 不 易 
代谢 的 物质 是 耐 受 原 ,如 肺炎 链球 菌 多 糖 , 人 工 合成 的 D- 
多 肽 不 易 被 酶 降解 ,在 体内 虽 可 被 吞噬 细胞 吞噬 ,但 不 易 
被 消化 ,可 不 断 释 放 到 循环 中 ,与 抗体 结合 后 就 不 易 激发 
免疫 反应 而 导致 免疫 耐 受 。 

免疫 耐 受 的 机 理 ”免疫 反应 过 程 由 单 核 巨 噬 细 胞 、 
了 细胞 和 B 细胞 的 分 工 和 协作 完成 ， 所 以 免疫 耐 受过 程 
亦 与 三 类 免疫 细胞 的 功能 有 密切 关系 。 单 核 吞噬 细胞 处 
理 - 呈 递 抗原 给 了 和 B 细 胞 ,是 引起 免疫 反应 的 起 始 细 
胞 ， 单 核 吞噬 细胞 的 先天 发 育 障碍 或 后 天 因素 造成 的 缺 
损 都 可 诱 生 免 疫 耐 受 。 实 验证 明 新 生 期 容易 产生 耐 受 的 


原因 亦 与 此 时 单 核 吞噬 细胞 数量 较 少 ,功能 不 成 熟 有 关 。 
T 和 也 细胞 在 产生 免疫 耐 受 中 的 作用 尚 知之 不 详 。 总 的 
来 说 , T 和 了 细胞 都 可 诱导 耐 受 的 产生 ,T 细胞 较 也 细胞 
更 易 诱导 。T 细胞 产生 耐 受 的 潜伏 期 短 , 持 续 时 间 长 ,而 
B 细胞 建立 的 耐 受 潜伏 期 长 ,持续 时 间 短 ,这 与 它们 个 体 
发 生 过 程 的 不 同 有 关 。T 细胞 在 胸腺 内 分 化 发 育 ,而 胸腺 
造就 了 细胞 的 能 力 在 胚胎 期 和 新 生 期 最 活跃 ， 到 青春 期 
后 胸腺 逐渐 退化 鞭 缩 。 所 以 成 年 动物 的 了 细胞 很 少 有 更 
新 ,因此 形成 耐 受 的 了 细胞 就 能 持续 很 长 时 间 。 反 之 ,B 
细胞 在 骨 骨 成 熟 ,而 骨髓 终 生 有 功能 ,不 断 有 新 的 B 细 胞 
投入 运作 , 耐 受 的 也 细胞 不 断 被 新 的 细胞 所 代替 ,因此 也 
细胞 的 耐 受 状态 持续 时 间 短 

早期 研究 证 明 ， 在 胚胎 期 与 自身 成 分 起 反应 的 细胞 
克隆 被 排除 就 产生 自身 耐 受 ， 但 新 的 资料 证 明正 常 机 体 
内 存在 着 针对 自身 某 些 成 分 起 反应 的 淋巴 细胞 克隆 ， 只 
是 在 正常 情况 下 处 于 抑制 状态 ,不 能 活化 起 反应 而 已 ,在 
异常 情况 如 感染 、 电 离 辐射 中 就 可 活化 产生 自身 抗体 。 因 
此 在 免疫 耐 受 中 除 细胞 和 因子 的 作用 外 ， 免 疫 调节 机 制 
也 有 重要 作用 。 

有 关 B 细胞 产生 耐 受 的 学 说 ,最 早 有 著名 的 克隆 流 
产 学 说 ， 机 体内 存在 着 成 千 上 万 种 能 与 体内 (自己 的 ) 和 
外 界 非 已 的 抗原 起 反应 的 细胞 克隆 。 每 一 种 细胞 克隆 专 
一 地 与 某 种 抗原 起 反应 ,这 就 产生 了 免疫 反应 的 特异 性 。 
若 免疫 系统 在 不 成 熟 时 即 与 某 种 抗原 (自身 的 或 异体 的 7 
相遇 ， 这 就 可 使 针对 这 种 抗原 起 反应 的 麻 巴 细胞 克隆 天 
折 ( 流 产 )， 待 到 成 年 之 后 机 体 再 与 这 个 抗原 相遇 也 不 会 
发 生 反应 。 而 体内 其 他 的 无 数 种 细胞 克隆 继续 存活 。 成 
年 后 , 某 种 抗原 出 现 即 有 特异 的 细胞 与 它 起 反应 ,产生 抗 
体 或 细胞 免疫 。 新 的 证 据 证 实 ，B 细胞 在 体内 发 育 的 早 
期 阶段 细胞膜 表面 带 有 IgM 受 体 ,此 时 与 抗原 相遇 则 表 
现 为 耐 受 。B 细胞 在 体内 进一步 发 育成 熟 则 细胞 腊 表 面 
既 带 有 IgM 又 带 有 IgD 受 体 , 此 时 与 抗原 相遇 则 表现 为 
免疫 反应 。 还 有 人 证 明 , 成 年 鼠 的 脾 细 胞 中 没有 带 针对 自 
身 抗原 的 受 体 , 而 将 同一 鼠 的 骨 艇 细胞 取出 ,让 它 在 体外 
成 熟 为 B 细 胞 ， 则 其 细胞 表面 就 出 现 能 与 自身 抗原 起 反 
应 的 受 体 ,这 说 明 BB 细 胞 在 体内 由 骨髓 内 前 体 细胞 发 育 
成 熟 的 过 程 中 ,与 体内 抗原 相遇 则 该 细胞 的 克 靡 被 排除 。 
若 该 骨髓 前 体 细胞 在 体外 发 育成 熟 ,不 与 自身 抗原 接触 ， 
则 其 细胞 克隆 不 被 排除 ， 却 能 存活 下 去 。 再 遇 自 身 抗原 
就 能 起 反应 ,而 不 表现 为 耐 受 。 

有 人 认为 了 细胞 在 免疫 耐 受 产生 中 的 作用 似 B 细 
胞 ,也 有 特异 的 自身 反应 性 细胞 克隆 的 流产 或 排除 ,从 
而 导致 耐 受 。1970 年 格 尔 雄 发 现 能 抑制 也 细胞 产生 抗体 
的 抑制 性 T 细胞 (Ts)。 后 来 单 克隆 抗体 技术 又 证 明 人 类 
的 Ts 表面 的 标志 是 CD8 分 子 (小 鼠 的 是 Lyt.2*)。 实 验证 
明 这 种 Ts 细胞 不 但 使 了 细胞 反应 抑制 ,也 可 抑制 了 细胞 
的 功能 。 对 某 一 抗原 有 耐 受 性 的 小 鼠 体内 就 有 数量 多 、 功 
能 强 的 Ts 细胞 ,把 耐 受 小 鼠 的 脾 细 胞 注射 到 正常 小 鼠 体 
内 , 则 使 正常 小 鼠 也 不 能 对 这 种 抗原 起 反应 ,而 接受 了 耐 


受 动物 的 Ts 细胞 的 动物 ,也 表现 为 免疫 耐 受 状态 。 这 种 
被 动 转移 Ts 细胞 的 实验 说 明 Ts 细胞 在 免疫 耐 受 状态 的 
产生 方面 也 是 重要 的 。 

免疫 网 络 学 说 ”认为 抗 订 巴 细胞 的 抗体 可 以 与 淋巴 
细胞 的 抗原 受 体 结合 而 阻止 其 分 化 发 育 ， 另 一 方面 抗 独 
特 型 抗体 可 以 激活 Ts 细胞 而 诱导 产生 免疫 耐 受 。 综 上 所 
述 免疫 耐 受 现象 是 由 抗原 诱导 产生 的 特异 无 反应 状态 ， 
参与 这 一 过 程 的 细胞 、 分 子 甚至 某 些 基因 成 分 是 很 复杂 
的 ,而 耐 受 状态 的 维持 及 解除 又 有 多 种 体内 、 体 外 的 因素 
参加 。 

免疫 耐 受 现 象 的 临床 意义 ”这 方面 的 研究 主要 用 以 
解释 自身 免疫 性 疾病 的 发 病 机 理 ， 维 持 自身 耐 受 以 阻止 
或 治疗 自身 免疫 病 ， 以 及 应 用 诱导 耐 受 的 手段 来 维持 移 
植 器 官 的 存活 ， 阻 止 排斥 发 生 。 免 疫 耐 受 状态 的 维持 必 
须 有 耐 受 原 持续 存在 ， 自 身 抗原 不 仅 在 胚胎 期 诱导 免疫 
系统 对 它 的 耐 受 ， 而 且 成 年 以 后 仍 不 断 地 刺激 新 生 的 淋 
巴 细胞 来 维持 耐 受 。 所 以 通常 情况 下 ， 机 体 的 自身 耐 受 
十 分 稳定 。 在 异常 情况 下 ,如 免疫 细胞 自发 突变 , 受 抑制 
的 细胞 又 发 生活 化 ,免疫 抑制 药物 破坏 Ts 细胞 ， 则 抑制 
自身 抗体 产生 的 能 力 可 下 降 或 消失 。 某 些 病原 生物 与 人 
体 某 些 组 织 有 共同 的 抗原 结构 。 当 乙 型 溶血 性 链球 菌 感 
染 时 活化 的 Ta 细胞 辅助 也 细胞 产生 抗体 ， 由 于 乙 型 溶 
血性 链球 菌 与 人 体 的 肾 小 球 基底 膜 之 则 有 共同 的 抗原 结 
构 ， 这 打破 了 机 体 对 肾 小 球 基底 膜 的 耐 受 而 引起 肾 小 
球 肾炎 。 已 有 报告 在 成 年 大 鼠 、 狗 、 猴 和 人 体内 诱导 建立 
对 同 种 异体 移植 物 的 免疫 耐 受 。 在 人 类 骨髓 的 同 种 异体 
移植 已 有 成 功 的 报告 , 但 迄今 对 整个 移植 器 官 的 耐 受 还 
没有 成 功 。 在 对 异体 移植 器 官 建立 免疫 耐 受 的 尝试 中 ， 
人 们 在 移植 物 方面 寻找 抗原 性 匹配 ， 供 者 与 受 者 之 间 抗 
原 越 相同 或 相近 则 越 易 耐 受 。 从 近亲 、 父 母 兄弟 姐妹 中 
寻找 供 体 移植 成 功 的 可 能 性 越 大 。 另 一 方面 还 需 从 移植 
物 中 尽量 去 除 能 引起 受 体 免疫 反应 的 成 分 。 在 受 体 方面 
也 须 尽量 排除 能 与 移植 物 发 生 免疫 反应 的 细胞 (如 Ta 细 
胞 或 活化 的 细胞), 并 且 在 受 者 体内 设法 活化 或 诱导 天 
然 抑制 细胞 。 应 在 受 者 体内 建立 对 移植 物 的 免疫 耐 受 ， 
而 不 是 依赖 免疫 抑制 药物 来 维持 移植 器 官 的 存活 。 

(本 桂 风 ) 

mlonyl qiguon 
免疫 器 官 (immune organs) 。 参与 免疫 功能 的 
器 官 与 无 被 膜 淋巴 组 织 、 免 疫 细胞 (主要 为 淋巴 细胞 、 巨 
噬 细 胞 等 ) 共同 组 成 免疫 系统 。 免 疫 器 官 由 中 枢 免疫 器 
官 和 周围 免疫 器 官 两 部 分 组 成 ， 主 要 组 成 部 分 是 淋巴 组 
织 。 中 枢 免 疫 器 官 包 括 胸腺 和 上 骨 丹 《在 禽类 是 法 布 里 齐 
奥 氏 囊 ), 在 胚胎 发 育 中 出 现 较 早 。 造 血 干 细胞 在 其 中 增 
殖 分 化 为 B 淋 巴 细胞 和 淋巴 细胞 ， 中 枢 免 疫 器 官 将 BB 
细胞 或 了 细胞 送 到 周围 免疫 器 官 ， 淋 巴 细胞 在 中 枢 免 疫 
器 官 内 不 需 抗 原 刺激 即 可 增殖 。 周 围 免疫 器 官 包括 相互 
连接 成 网 络 的 血循环 和 淋巴 循环 两 个 循环 通路 ， 包 括 脾 
脏 、 分 散 全 身 各 处 的 淋巴 结肠 壁 淋 巴 小 结 、 呼 吸 道 粘 膜 
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的 淋巴 组 织 \ 立 尾 、 扁 袖 体 等 ,在 胚胎 中 出 现 较 迟 。 周 围 免 
疫 器 官 中 的 淋巴 细胞 由 中 枢 免疫 器 官 迁 移 来 ， 需 受到 抗 
原 刺激 才能 增殖 , 故 其 增殖 是 抗原 依赖 的 .免疫 反应 在 此 
发 生 。 摘 除 成 年 动物 的 中 枢 免疫 器 官 ， 则 周围 免疫 器 官 
已 有 足够 的 了 细胞 和 了 细胞 ,正常 的 免疫 活动 不 受 影响 。 

哺乳 类 动物 包括 人 类 的 淋巴 细胞 是 在 胸腺 内 产 
生 ,而 B 淋 巴 细胞 在 胎儿 期 于 肝脏 内 产生 ,成 年 时 在 骨 苞 
内 产生 。 在 胸腺 和 骨 戎 内， 已 和 了 淋巴 细胞 表面 产生 特 
异 的 抗原 受 体 ,这 些 抗原 受 体 是 淋巴 细胞 与 抗原 结合 ,发 
生 反应 的 重要 细胞 膜 结构 。 此 外 ,在 中 枢 免疫 器 官 内 ， 了 
和 了 淋巴 细胞 就 已 形成 了 对 “自己 "抗原 耐 受 而 对 “ 非 已 " 
抗原 起 免疫 反应 的 能 力 。 

网 腺 “位 于 胸腔 纵隔 前 部 。 表 面 的 结缔 组 织 包 膜 伸 
入 内 部 ， 把 胸腺 分 成 许多 小 叶 。 胸 腺 小 叶 的 表层 称 为 皮 
质 , 充 塞 着 淋巴 细胞 (又 称 胸腺 细胞 ), 是 免疫 功能 不 成 熟 
的 细胞 ,胸腺 小 叶 的 深部 称 髓 质 ,其 中 多 网 状 上 皮 细 胞 , 相 
互 连 接 成 网 状 ,其 间 散布 小 淋巴 细胞 ,这 些 细胞 功能 比较 
成 熟 , 沿 胸腺 导管 流出 ,进入 周围 免疫 器 官 即 成 为 了 淋巴 
细胞 (得 名 于 胸腺 的 英语 词 thymus 的 第 一 个 字母 ) ( 见 
胸腺 )。 

骨 峰 ” 红 骨 髓 广泛 分 布 于 婴儿 的 骨髓 腔 和 成 人 的 长 
骨 骨 和 央 端 ,不 规则 骨 及 扁 骨 的 骨 松 质 中 。 是 出 生 后 最 重要 
的 造血 器 官 , 造 血 王 细胞 在 此 产生 。 粒 细胞 , 单 核 巨 噬 细 
胞 、B 淋巴 细胞 也 在 此 发 生发 育 。 鸟 类 的 也 细胞 在 法 布 
里 齐 奥 氏 训 内 分 化 成 熟 ， 而 哺乳 类 动物 的 也 细胞 在 骨 葡 
内 分 化 成 熟 , 故 这 类 细胞 得 名 “B" 细 胞 。 人 类 的 红 骨 得 不 
但 提供 造血 干细胞 ,而 且 是 B 细胞 分 化 成 熟 的 部 位 ,而 成 
年 人 的 红 骨 髓 也 含有 一 定数 量 的 成 熟 的 人 细胞 和 产生 搞 
体 的 浆 细 胞 ,所 以 就 这 个 特点 而 言 , 骨 备 既是 中 枢 免疫 器 
官 ,也 有 周围 免疫 器 官 的 作用 ( 见 表 条 )。 

淋巴 结 沿 淋巴 管 分 布 并 与 之 相连 的 淋巴 器 官 ， 形 
似 豆 。 外 被 结缔 组 织 被 腊 , 实 质 分 皮质 及 赃 质 两 部 分 。 在 
淋巴 结 内 ，B 淋巴 细胞 和 淋巴 细胞 各 有 其 特殊 定居 部 
位 ， 因 此 得 以 更 密切 地 接触 及 处 理 抗原 和 传递 抗原 的 巨 
噬 细 胞 。 皮 质 浅 层 部 位 的 生发 中 心 是 也 细胞 区 在 皮质 与 
鱼 质 之 问 的 副 皮质 区 即 为 了 细胞 区 。 血 质 内 充填 着 大 量 
网 状 结缔 组 织 ， 其 间 主要 存在 着 大 量 巨 噬 细 胞 和 多 分 枝 
的 树 突 状 细胞 。 这 样 的 组 织 结构 反 有 利于 捕捉 抗原 ， 并 
使 之 与 淋巴 细胞 相互 作用 ,更 有 效 地 引起 免疫 反应 。 淋 巴 
结 是 淋巴 的 滤器 ， 其 中 的 了 细胞 和 B 细胞 参与 细胞 免疫 
和 体液 免疫 ( 见 灯 巴结 )。 

牌 在 左上 腹部 ,是 体内 最 大 的 淋巴 器 官 ,表面 有 结 
缔 组 织 被 腊 , 实 质 部 分 又 分 为 白 奖 和 红 血 。 白 艇 由 包 绕 在 
脾 小 动脉 周围 的 淋巴 精 组 成 ， 其 间 的 初级 淋巴 小 泡 是 B 
细胞 区 ,和 白 葡 的 其 余部 分 是 细胞 区 。 脾 脏 红 髓 是 储藏 血 
液 和 请 除 陈旧 衰老 的 红细胞 的 部 位 。 脾 脏 是 血 秆 环 的 最 
大 滤器 ,又 是 重要 的 免疫 器 官 。 直 接 间接 进入 血循环 的 病 
原 微生物 和 抗原 到 达 脾 胜 ,可 为 巨 噬 细胞 捕 所 并 吞噬 ,并 
送 到 白 帮 和 淋巴 小 结 周围 ， 刺激 B 细 胞 分 化 为 效 细 胞 并 
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产生 抗体 ( 见 牌 )。 

扁桃 体 ”舌根 和 咽 部 周围 的 淋巴 组 织 , 分 数 群 。 尤 指 
膳 扁桃 体 。 表 面 覆 以 粘膜 上 皮 ， 深 层 密集 分 布 淋 巴 小 结 
和 弥散 淋巴 组 织 。 其 中 多 浆 细胞 ， 可 分 泌 IEG、IBA 及 
J8M 等 。 

阅 尾 ”由 盲肠 外 突 形成 ， 粘 膜 上 皮下 的 固有 了 膜 结缔 
组 织 中 含有 许多 淋巴 小 结 和 弥散 的 淋巴 组 织 ， 阑 尾 非 单 
纯 的 退化 器 官 ,其 功能 与 免疫 有 关 , 有 人 认为 阑尾 是 法 布 
里 齐 奥 氏 唐 类 似 器 官 。 

肠 登 淋巴 小 结 “分布 于 小 肠 粘膜 下 组 织 内 。 有 淋巴 
小 结 的 肠 粘 膜 部 分 没有 绒毛 。 空 肠 和 回肠 有 许多 孤立 分 
散 的 淋巴 小 结 ,回肠 部 还 有 聚集 成 堆 的 淋巴 小 结 ,其 功能 
与 局 部 免疫 有 关 。 

由 于 抗原 进入 抗体 的 途径 不 同 ， 所 以 它 可 在 不 同 部 
位 被 免疫 器 官 的 细胞 所 捕捉 。 进 入 组 织 细胞 间隙 的 抗原 ， 
被 引流 该 部 位 的 淋巴 管 携带 至 局 部 淋巴 结 。 经 呼吸 道 , 消 
化 道 进入 体内 的 抗原 ,被 扁桃 体 肠 粘膜 下 淋巴 结 或 出 尾 
粘膜 下 淋巴 结 等 所 捕捉 。 进 入 血 流 的 抗原 首先 集中 在 脾 
脏 , 再 经 血循环 携带 至 肝 、 肺 为 巨 噬 细 胞 吞噬 。 

在 周 缘 免疫 器 官 ,抗原 首先 被 巨 噬 细 胞 知 噬 或 吞 饮 ， 
巨 叭 细胞 将 抗原 消化 处 理 后 ， 将 抗原 决定 基部 分 再 分 泌 
到 表面 ， 这 种 经 过 巨 噬 细胞 处 理 加 工 的 抗原 才能 被 淋巴 
细胞 识别 ,进而 引起 免疫 反应 。 ( 丁 桂 风 》 


mlany! qludonbal 
免疫 球 蛋白 (immunoglobulin, Ig) 一 组 具 
有 特殊 的 化 学 结构 和 免疫 功能 的 球 蛋 白 ， 存 在 于 体液 内 
和 淋巴 细胞 表面 ,是 抗体 的 物质 基础 , 按 结构 和 功能 的 不 
同 分 为 五 大 类 ，I8G,lgM,IgA,IgD 和 IgE。 其 分 子 大 小 、 
电荷 氨基酸 组 成 和 碳水 化 合 物 含量 很 不 均一 。 当 患 变态 
反应 性 疾病 、 自 身 免疫 性 疾病 、 各 种 感染 以 及 多 发 性 骨骸 
痛 等 时 ， 免 疫 球 蛋 白 可 异常 增高 。 患 茯 得 性 免疫 缺陷 综 
合 征 等 免疫 缺损 病 时 免疫 球 蛋 白 可 异常 降低 ， 临 床上 常 
应 用 免疫 球 蛋白 制剂 防治 传染 病 、 某 些 肿瘤 和 免疫 缺损 
病 等 。 

免疫 球 答 白 的 基本 结构 茹 分 子 的 基本 结构 是 对 称 
的 四 条 多 耿 链 ， 即 两 条 相同 的 轻 链 (L 链 ) 和 两 条 相同 的 
重 链 (H 链 )， 借 链 间 二 硫 键 连结 而 成 “Y" 字 型 单 体 分 子 
(图 1D)。 芭 分 子 不 同类 别 是 由 各 自重 链 的 结构 决定 的 。 重 
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图 1 免疫 球 氨基 酸 残 基 


蛋白 的 基本 结 
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表 1 人 体 19 的 生物 化 学 性 质 


免疫 球 蛋白 LeG， IEG， IeG: IeG IEM IsA IsA: SIEA ID IeE 
H 链 站 Ya Ys Ye p a aa 或: 8 
血清 中 含量 9 3 1 0.5 1.0 3.0 0.5 0.05 0.03 0.000 30 
(mg/ml) 
沉降 系数 7 7 ? 全 19 7 7 1 7 8 
分 子 量 146 000 146000 170000 146000 970000 160000 160000 385000 184000 188 000 
卫 链 分 子 量 51 000 51000 60000 51000 65000 56000 52000 69 700 75000 
HH 链 功能 区 4 4 4 4 5 4 4 4 5 
含 糖 量 ( 移 ) 2~3 2~3 2~3 2~3 12 7~11 7~11 7~11 9~14 12 
链 分 为 Y\h\o.5 及 。 链 五 类 ,又 可 按 重 链 抗原 性 的 不 同 
分 为 若干 亚 关 。 五 类 从 分子 的 轻 链 者 相同 ,可 分 为 x 型 表 二 9 从 于 的 生物 区 
和 》 型 ， 两 型 间 的 氨基 酸 和 抗原 性 不 尽 相同 。 轻 链 和 重 IgG IgA IEM IED IgE 
链 氨基 末端 的 氨基 酸 顺 序 易 发 生变 化 ， 故 这 部 分 称 为 可 a 与 这 发 型 起 
变 区 (V 区 )。V 区 是 用 以 识别 抗原 和 决定 抗体 特异 性 的 。 主要 活性 杀 集 病友 喀 贸 饶 必 功 航 。 妾 区 应 相 
部 位 。 肽 链 其 余部 分 ( 即 羧基 末端 ) 氨 基 酸 的 数目 和 顺序 项 天 个 条 最 起 不 请。 虫 感 染 时 
相对 恒定 , 故 称 稳定 区 (C 区 )。 稳 定 区 决定 着 芭 分 子 的 增高 
各 种 生物 功能 。 世 的 主要 生物 化 学 性 质 见 表 1。 结合 补体 
用 木瓜 本 可 将 免疫 球 蛋白 断裂 为 三 个 大 小 相似 的 断 经 典 途 径 ++ 一 +++ 一 - 
片 。 其 中 两 个 断 片 可 与 抗原 结合 , 称 为 抗原 结合 片断 (Fab 。。 旁 路 途径 + + - - - 
Fab 段 )， 另 一 断 片 可 结 。 通过 胎盘 + - -= - a 
晶 , 称 为 结晶 片断 (Fc 
多 肽 Ec 。 正 )。 用 胃 酶 可 将 免疫 。 结 会 吕 在 名 风 有 一 一 一 一 +++ 
Doo0 ,r== 
234。 0000 叶 滞 。 球 蛋白 断裂 为 两 自 ， 全 人 全 全 
| 一 个 大 断 片 为 5S 双 。 区 多 彼 千 8 + - -~- -~- = 
KS 办 及 体 F(ab)。 一 个 小 断 
SR 片 与 Fe 类 似 , 称 为 ”并 萎 7 +  - - - 
PFC( 图 2)。 
免疫 球 委 白 IE) 。 的 毒素 结合 ， 产 生 抗 感染 免疫 ! @@ 活 化 体液 的 一 类 正常 
2 分 子 的 类 型 取 分 子 ”组 分 , 即 补体 分 子 , 起 到 杀伤 病原 体 或 靶 细 胞 的 作用 @ 
5 由 于 受 遗 传 控制 的 抗 ”加 强 吞 轼 细胞 等 免疫 细胞 的 吞噬 或 杀伤 效应 @ 与 组 织 
ss | | 原 性 不 同 ， 即 特异 性 中 的 肥大 细胞 或 哮 碱 性 粒 细胞 结合 ， 产 生 过 敏 反 应 ; @ 
二 抗原 决定 艇 不 同 ， 而 。 封闭 移 炉 的 脏 器 ,增强 对 它 的 保护 ,减缓 排斥，@@ 封 闭 肿 
有 不 同 的 变异 性 。 包 。 瘤 细胞 ,降低 免疫 保护 。 免 疫 球 蛋 白 还 能 穿 过 冶 盘 输送 给 
括 *@ 同 种 特异 性 。 同 。 胎儿 。 此 外 , 由 于 到 分 子 由 糖 蛋白 组 成 ， 所 以 除了 上 述 
ab 一 种 属 中 所 有 成 员 的 。 ”抗体 活 性 ,还 有 抗原 性 ,可 活化 自身 免疫 细胞 ， 使 之 产生 
图 2 免疫 球 爱 白 水 解 片 芒 ”1g 分 子 都 具备 的 抗原 。 针对 抗体 的 抗体 一 一 抗 独特 型 抗体 (Id 抗体 ), 从 而 形成 


标记 。 例 如 ,凡是 人 类 都 具有 五 类 免疫 球 蛋白 ,其 中 IgG 可 
按 重 链 氨 基 酸 的 不 同 分 为 8G,~1gG, 四 个 亚 类 ;lgM 有 
JgMu~IgM, 两 个 亚 类 ,IgA 有 IBA, 一 IgA 两 个 亚 类 ,lgD 
有 IED, 一 IED; 两 个 亚 类 等 。 回 异型 特异 性 。 同 一 种 属 不 
同 成 员 的 芭 分 子 可 具有 不 完全 相同 的 特异 抗原 标记 。 @ 
独特 型 (1d)。 每 一 lg 分 子 皆 可 具有 独特 的 抗原 决定 答 。 
由 于 体内 具有 千 百 万 个 抗体 形成 细胞 克隆 (细胞 株 )， 可 
以 想见 独特 型 为 数 极 多 。 

免疫 球 蛋 白 分 子 的 生物 功能 取 分 子 具 有 结合 抗原 
和 刺激 抗体 生成 的 双重 功能 ( 表 2)。 首 先 , 它 能 与 抗原 结 
合 ,产生 多 种 生物 效应 ,包括 ，@ 与 病原 微生物 或 它 分 泌 


自身 调节 的 功能 。 

各 类 免疫 球 重 白 的 特性 五 类 也 在 理化 及 生物 学 特 
性 上 各 有 不 同 。 

@ IgG。IBG 是 生物 体液 内 主要 的 区 , 约 占 血液 中 茎 
总 量 的 70~75%。 由 于 IgG 能 通过 胎盘 , 所 以 新 生 儿 从 
母体 获得 的 IgG 在 抵抗 感染 方面 起 重要 作用 。 婴 儿 出 生 
后 2 一 4 周 开始 合成 IgG，8 岁 以 后 血清 中 IgG 可 达到 成 
人 水 平 。 由 于 JEG 较 其 他 类 茎 更易 扩 散 到 血管 外 的 间 
阶 内 ,因而 在 结合 补体 ,增强 免疫 细胞 吞噬 病原 微生物 和 
中 和 细菌 毒素 的 能 力 方面 ,具有 重要 作用 ,能 有 效 地 抗 感 
染 , 这 是 对 人 体 有 利 的 一 面 。 但 某 些 自身 免疫 病 , 如 自身 
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免疫 性 溶血 性 贫血 ,血小板 诚 少 性 楷 岂 、 红 班 狼 旗 以 及 类 
风湿 等 中 的 自身 抗体 都 是 IgG。 一 旦 它 与 相应 的 自身 细 
胞 结合 ,反而 加 强 了 组 织 损伤 作用 。 

@ IgM。 IgM 在 霹 中 分 子 量 最 大 ,通常 称 为 巨 球 蛋 
白 , 占 血清 从 总 量 的 10%. 在 电子 显微镜 下 观察 ,IgM 由 
五 个 基本 结构 相同 的 单 体 组 成 。 各 单位 则 由 一 条 连结 
链 (J 链 ) 连 结 成 “ 星 状 "的 五 聚 体 。IBM 是 在 个 体 发 育 过 
程 中 最 早产 生 的 抗体 ， 也 是 经 抗原 刺激 的 动物 体内 最 先 
出 现 的 抗体 , 因此 检查 gM 的 含量 ， 有 助 于 传染 病 的 早 
期 诊断 。IBM 在 胎儿 3 个 月 后 即 开始 合成 ,但 水 平 很 低 ， 
1 一 2 岁 时 血清 中 节 M 含量 达到 成 人 水 平 。 通 过 结合 补 
体 ，IBM 有 溶解 细菌 和 溶解 血细胞 的 作用 ， 并 能 中 和 病 
毒 ， 其 效能 比 IgG 高 100 倍 以 上 。 很 多 抗 微生物 的 天 然 
抗体 ,同族 血 疾 素 ( 抗 A 型 与 抗 B 型 血 ) 类 风湿 病 中 的 类 
风湿 因子 以 及 梅毒 的 补体 结合 抗体 都 属于 JEM。 

@ IgA。 IgA 在 血清 中 的 含量 仅 次 于 IgG, 占 血清 区 
总 量 的 10~20%。IgA 有 单 体 (1 个 基本 结构 )、 双 体 (2 个 
基本 结构 ) 或 多 聚 体 (若干 个 基本 结构 ,由 了 链 连 结 ) 等 不 
同形 式 。 血 清 中 的 为 血清 型 IgA, 主 要 为 7S 单 体 。 各 种 分 
小 液 ,如 唾液 ,眼泪 ,于 液 . 初 乳 、 呼 吸 道 及 消化 道 分 泌 液 
中 的 IgA 为 分 说 型 J8A(SIgA)， 由 二 育 体 及 多 育 体 构 
成 ,此 外 还 有 分 小 小 体 存在 。 分 泌 小 体 有 助 于 分 小型 JgA 
抵抗 蛋白 酶 的 水 解 和 促使 BA 通过 分 说 组 织 的 粘膜 进入 
分 洲 液 内 。 分 泌 型 A 具有 明显 的 保护 体 表 , 防御 病原 
入 侵 的 功能 。 

@ IBD。IgD 在 血清 内 含量 很 低 ( 少 于 总 量 的 1%)。 
JIBD 较 IgG, IgG:IgA 或 IBM 更 易 被 蛋白 水 解 酶 水 解 , 而 
且 易 自 深 。IgD 的 生物 功能 尚 不 十 分 了 解 。 目 前 已 知 的 
芭 D 抗体 活性 包括 抗 细胞 核 抗体 、 抗 基础 膜 抗体 、 抗 吴 岛 
素 抗体 、 抗 链球 菌 溶血 素 O 抗 体 \ 抗 青 震 素 抗体 和 抗 白喉 
毒素 的 抗 毒素 。IED 与 疾病 的 关系 亦 了 解 不 多 。 

@ gE。 正 常 血清 中 8E 含量 极 低 .JEE 主要 由 呼吸 
道 和 肠 道 淋巴 结 中 的 浆 细 胞 合成 。 在 鼻腔 、 支 气管 分 小 
液 、 乳 汗 与 尿 液 中 存在 分 泌 型 J9E。IgE 是 一 种 区 细胞 搞 
体 ， 能 与 血液 中 的 喀 碱 性 粒 细胞 或 组 织 中 的 肥大 细胞 以 
及 血管 内 皮 细 胞 结合 ,过 到 花粉 等 各 种 过 敏 原 后 , 则 抗原 
与 gE 在 这 些 细胞 表面 结合 ,使 之 释放 大 量 活性 介质 , 如 
组 胺 等 ,结果 诱发 I 型 变态 反应 。 

抗体 多 样 性 ”抗体 能 产生 千 百 万 种 不 同 的 免疫 球 蛋 
白 分 子 ,几乎 所 有 进入 体内 的 抗原 ,都 可 与 相对 应 的 抗体 
起 特异 性 反应 。 能 够 编码 如 此 大 量 抗体 的 遗传 物质 ， 即 
基因 ,从 何 而 来 ,主要 有 六 种 学 说 对 此 加 以 解释 。 

@ 胚 系 学 说 。 早 期 观点 认为 人 生 下 来 ,就 有 配备 齐 
全 的 用 于 编码 抗体 分 子 的 全 部 基因 ， 它 通过 生殖 细胞 得 
传 下 去 。 随 后 得 知 , 每 个 淋巴 细胞 洁具 有 本 分 子 的 遗传 
信息 , 这 样 ，Vz 和 Va 基因 产物 提供 了 与 各 种 抗原 结合 

_ 的 位 点 , 这 种 井 基 因 的 亲 代 与 子 代 垂直 遗传 的 关系 ， 保 

证 了 子 代 细胞 基因 中 V.D.J 片 妥 的 多 样 性 。 

@ 体 细胞 突变 学 说 。 认 为 每 一 个 生殖 细胞 并 非 具有 
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形成 芭 分 子 的 全 部 遗传 信息 ， 它 仅 继承 了 少数 V 区 基 
因 。 但 在 个 体 发 育 过 程 中 ,由 于 体 细胞 突变 ,V 基因 产生 
多 样 性 。 为 此 ,每 一 免疫 细胞 车 可 表达 不 同 的 特异 性 。 
@ 自由 组 合 学 说 。 切 可 变 区 (V 区 ) 分 为 V 片 段 、D 
片段 及 J 片段。 这 些 基因 自由 组 合 ， 构 成 具有 一 个 V-J 
编码 的 轻 链 和 具有 一 个 V-D-J 编码 的 重 链 。 进 而 可 组 合 
成 很 多 具有 轻 、 重 链 的 V 区 。V 区 基因 再 与 不 同 的 C 基 
因 组 成 完整 的 轻重 链 的 基因 。 轻 重 链 的 基因 又 可 重新 组 
合成 更 多 的 苔 基 因 。 
@ 连接 多 样 性 理论 ,编码 x 轻 链 的 第 3 可 变 区 中 第 
96 位 氨基 酸 的 核 萌 酸 ,可 因 V,J 片 段 结合 时 顺序 的 不 同 
而 产生 多 样 性 .这 种 连接 顺序 的 多 样 性 也 存在 于 重 链 中 。 
@@ 多 框架 中 也 基因 翻译 的 多 样 性 ,DD 基因 编码 lg 多 
样 性 时 ,按照 三 种 框架 进行 翻译 。 首 先是 最 合适 的 框架 ， 
其 次 为 向 前 框架 或 向 后 框架 。 每 一 种 翻译 形式 都 可 指导 
一 个 了 片段 翻译 成 多 种 氨基 酸 的 顺序 。 具 体 到 一 个 卫 细 
胞 究竟 采取 哪 一 种 形式 ,多 取决 于 产生 抗体 的 特异 性 。 
@@ 小 基因 插入 理论 。 在 DD 片段 和 J 片段 连结 过 程 
中 ,V 区 碱 基 对 可 因 插入 小 基因 ,而 产生 高 度 可 变 区 。 
概括 地 说 ,在 一 定 条 件 下 ,抗原 激活 也 细胞 后 ， 浆 细 
胞 形成 ,在 VDJ 编码 下 ,分 泌 含有 不 同 氨基 酸 序列 ,不 同 
空间 构 型 的 芭 分 子 。 即 针对 千变万化 的 抗原 ,抗体 得 以 
产生 相应 的 具有 不 同 抗原 结合 部 位 的 抗体 ， 产 生 多 种 多 
样 的 免疫 应 答 。 《 钱 玉 昆 ) 


mlanylquexlanbing 
免疫 缺陷 病 (immunodeficiency diseases) 
人 体 一 个 或 多 个 主要 免疫 成 分 因数 量 减 少 或 功能 缺陷 而 
造成 的 疾病 或 临床 综合 征 。 先 天 性 或 后 天 性 ， 需 通过 免 
疫 学 检测 确定 诊断 。 目 前 尚 没有 根治 办 法 ， 有 些 可 采用 
替代 制品 治疗 。 

分 类 ”根据 发 病 机 理 ， 免 疫 缺陷 病 可 分 原 发 性 和 继 
发 性 两 大 类 ( 表 1)。 原 发 性 免疫 缺陷 病 多 属 先 天 性 ， 与 


表 1 免疫 缺陷 的 分 类 及 举例 
一 
分 类 举 例 


me 
YY- 、 
搞 续 名, 加 胞 ) 免 疫 | 缺 隐 病 (获得 性 低 Y- 球 符 白 血 症 )、 免疫 
缺陷 病 伴 高 免 半 球 蛋白 M、 先 笃 性 免疫 
球 重 自信 摧 到 症 
细胞 (T 细 胸 ) 免 疫 | 先天 性 网 腺 发 育 不 良 、 慢 性 皮肤 娄 腹 念珠 
缺陷 病 车 病 
联合 名 更 然 隐 病 | 免疫 缺陷 伞 混 阔 和 血小板 减少 症 、 伴 胸 诛 
名 由 联合 ” 辣 的 免疫 缺陷 病 、 咎 闪 脱 烛 隋 沁 险 
慢性 肉 苛 及 病 于 中 性 粒 细胞 观 乏 症 .天 长 
天 叭 系统 缺陷 病 | 慢 伟 内 东台 六: 
补体 系统 多 病 | 间或 多 各 补体 丰 分 抽 达 补 、 补 体 功能 久 


遗传 有 关 , 免 疫 缺 陷 是 通过 遗传 基因 传递 给 子 代 的 ,因此 
有 明显 的 家 族 发 病 趋势 ! 一 部 分 原 发 性 免疫 缺陷 病 的 病 
因 是 胚胎 时 期 胎儿 的 免疫 系统 遭受 外 来 因素 的 破坏 ， 如 
母体 的 感染 (常见 的 有 风疹 病毒 感染 ) 可 通过 胎盘 影响 胎 
儿 ， 这 样 婴 儿 出 生 时 ,免疫 缺陷 就 已 存在 。 还 有 一 部 分 
病因 不 明 。 继 发 性 免疫 缺陷 病 指 患 者 原来 免疫 功能 良好 ， 
以 后 疾病 或 其 他 后 天 因素 导致 免疫 功能 受 损 。 继 发 性 免 
疫 缺 陷 病 可 以 只 影响 一 部 分 免疫 功能 ， 也 可 以 影响 全 部 
免疫 功能 ! 可 以 是 暂时 的 ,也 可 以 长 久 不 能 恢复 。 如 忒 得 
性 免疫 缺陷 综合 征 就 是 人 免疫 缺陷 病毒 感染 引起 的 全 部 
免疫 功能 缺陷 。 

临床 表现 与 缺损 的 免疫 功能 的 类 型 和 程度 有 关 ， 
其 共同 的 特点 是 对 感染 的 易 感性 ; 并 且 往往 是 反复 发 作 
或 迁延 不 愈 ,病情 多 严重 , 且 不 易 控 制 。 即 使 是 一 些 致 病 
力 很 低 、 或 一 般 情 况 下 不 致 病 的 病原 体 也 可 对 这 类 患者 
构成 严重 威胁 。 感 染 多 见于 呼吸 道 和 消化 道 。 儿 童 的 生 
长 发 育 常 受 影响 。 患 者 表现 变态 反应 病 ,自身 免疫 病 \ 恶 
性 肿瘤 等 ;其 他 脏 器 功能 异常 的 机 会 也 较 正常 人 群 为 高 。 
除了 以 上 具有 共性 的 临床 表现 外 ， 各 种 不 同 的 免疫 缺陷 
病 还 各 有 其 特殊 的 表现 。 

诊断 ”有赖 于 对 本 类 疾病 的 认识 和 高 度 警惕 。 某 些 
特殊 的 或 常见 临床 表现 可 提示 本 类 疾病 的 存在 或 可 能 
( 表 2)。 需 再 进行 有 关 的 免疫 学 测定 , 如 细胞 和 /或 体液 
免疫 功能 检测 、 补 体 成 分 测定 等 ,以 确定 免疫 缺陷 的 性 质 
及 程度 ,从 而 作出 诊断 。 

表 2 ”与 免疫 缺陷 有 关 的 临床 表现 

常见 ,高 度 可 疑 的 临床 表现 

慢性 感染 、 不 寻常 的 反复 感染 、 Wt 的 嘻 涛 


(ye 感染 )、 感 ， 
间 症状 不 完全 消退 或 对 治疗 的 反应 不 佳 


常见 ,中 度 可 疑 的 临床 表现 


不 
皮疹 (湿疹 ,皮肤 粘 腊 念珠 菌 病 变 等 )、 慢 性 鹿 尘 .生长 障碍 、 
肝 脾 种 大 ,反复 脓肿 ,复发 性 骨 朵 炎 


与 特殊 免疫 缺陷 病 有 关 的 临床 表现 


共 济 失调 .毛细 血管 扩张 症 、 短 肢体 侏儒 症 、 软 骨 - 毛 发 发 育 
人 白化 病 、 血 小 板 缺乏 症 , 湿 


治疗 目前 尚 无 根治 免疫 缺陷 病 的 方法 。 有 的 免疫 
成 分 可 以 采用 蔡 代 疗法 ,如 输入 Y- 球 蛋白 制剂 以 补偿 Y- 
球 蛋 白 的 不 足 ， 或 进行 骨髓 或 胸腺 移植 等 。 有 感染 的 应 
积极 控制 感染 。 免 疫 重建 是 一 个 方向 ,但 目前 尚 处 于 实 
验 阶段 。 免 疫 加 强 剂 可 能 有 一 定 作用 。 

预防 ”要 点 是 优生 和 防止 母体 妊娠 期 感染 (特别 是 
风疹 )。 应 禁止 近亲 结婚 有 家 族 免疫 缺陷 史 者 应 遵 恨 医 
务 人 员 的 劝导 ;不 宜 怀孕 的 应 绝育 ;可 以 怀孕 的 也 应 及 时 
作 产 前 检查 ,以 便 及 早 发 现 问题 ,采取 措施 。 继 发 性 免疫 
缺陷 病 的 预防 在 于 避免 导致 免疫 损害 的 原因 ,如 感染 \ 外 
伤 .辐射 .应 用 一 些 影响 免疫 功能 的 药物 等 。 获 得 性 免疫 
缺陷 综合 征 常 通过 性 接触 (特别 是 同性 恋 ) 和 注射 《特别 
是 吸毒 者 自行 进行 毒品 注射 ) 传 播 ， 因 此 提高 社会 风尚 ， 


杜绝 传染 源 是 预防 的 重点 。 

下 面 简要 介绍 两 种 常见 的 免疫 缺陷 病 。 

选择 性 免疫 球 鼻 白 人 (JgA) 执 乏 症 ”本 病 在 中 国人 
群 的 发 病 率 为 1:4000~6 000， 日 本 人 为 1:3000~ 
16 000, 欧 美白 人 为 1:500 一 3 000, 黑 人 中 少见 。 其 特征 
是 8A 缺乏 , 而 其 他 免疫 球 蛋白 均 正常 。 可 能 是 病人 产 
生 I8A 的 浆 细胞 有 遗传 性 缺陷 ,因而 表现 为 选择 性 的 IgA 
缺乏 。IBA 的 二 聚 体 可 从 粘膜 分 泌 出 ， 对 粘膜 起 屏障 作 
用 ， 能 防止 抗原 物质 通过 粘膜 进入 体内 。 这 种 二 聚 体 软 
为 分 泌 性 IBA (SIgA)。SIgA 的 缺乏 常 导 致 口腔 、 眼 、 鼻 
腕 ,气管 尿 道 \ 肛 门 等 处 的 感染 ,并 可 发 生 脂肪 泻 及 消化 
吸收 不 良 ;病人 变态 反应 病 的 发 病 率 高 于 常人 。 检 查 可 发 
现 血液 BA 水 平 下 降 或 缺乏 ,唾液 鼻涕 、 痪 泪液 及 消化 
道 分 泌 液 中 IgA 亦 低 于 正常 。 本 病 多 见于 儿童 。 多 数 病 
人 症状 不 重 ,可 能 自然 恢复 ;也 有 的 没有 临床 症状 ， 只 是 
在 体检 时 被 发 现 。 治 疗 时 应 禁用 血 制品 ( 血 、 血 效 、Y- 球 
蛋白 )， 以 免 体 内 产生 大 量 抗 IgA 抗体 而 出 现 严重 过 敏 
反应 。 

常见 变异 型 林 分 类 免疫 缺陷 病 ”也 称 获得 性 低 免疫 
球 蛋 白 血 症 。 临 床 特点 是 血清 总 免疫 球 蛋白 水 平 低下 ， 
但 产生 免疫 球 蛋 白 的 也 细胞 一 般 不 减少 ， 故 认为 免疫 球 
蛋白 水 平 低下 是 由 于 合成 障碍 。 本 病 男女 均 可 发 生 ， 多 
数 到 15 一 35 岁 时 才 出 现 症状 。 临 床 表现 与 选择 性 IgA 
缺乏 症 极为 相似 。 由 于 抗体 产生 也 有 障碍 ， 因 此 除 反复 
感染 外 ,对 一 些 传染 病 的 预防 接种 也 不 产生 抗体 反应 ,其 
至 一 些 天 然 抗 体 ,如 对 自身 血型 的 同族 凝集 素 都 缺乏 。 脾 
可 肿 大 ,可 能 与 反复 感染 有 关 。 应 与 其 他 继 发 性 免疫 缺陷 
病 (特别 是 伴 有 大 量 蛋 白 丢失 的 疾病 ) 鉴 别 ， 后 者 同时 还 
有 低 白 蛋白 血 症 。 本 病 用 Y- 球 蛋白 治疗 反应 良好 ， 虽 不 
能 根治 ,但 定期 应 用 可 减少 感染 机 会 或 减轻 症状 。 

( 董 怡 ) 

mionyl tlaojle 
免疫 调节 (immunoregulation) 机 体 使 免疫 
反应 维持 一 定 水 平 的 机 制 。 机 体 免疫 系统 的 细胞 能 识别 
自己 与 “ 非 己 "的 物质 ,在 正常 情况 下 对 自身 的 成 分 (自己 
抗原 ) 不 产生 免疫 反应 ,也 就 是 免疫 压 受 ， 而 对 非 已 的 物 
质 ( 异 物 抗原 ) 则 产生 免疫 反应 ， 经 体液 或 细胞 免疫 的 作 
用 最 终 将 非 己 抗 原 物质 清除 出 去 。 免 疫 系统 的 这 种 自身 
成 分 受到 保护 ， 外 来 成 分 被 清除 的 功能 使 机 体内 各 种 生 
理 功能 得 以 正常 进行 ,保持 机 体内 环境 的 稳定 ,免疫 反应 
作为 一 种 生理 功能 ,对 自身 成 分 产生 耐 受 现象 ,对 异物 抗 
原 产生 免疫 现象 ， 这 都 在 机 体 的 免疫 调节 机 制 的 控制 之 
下 。 所 以 说 免疫 调节 机 能 是 机 体 保持 正常 生理 功能 ， 维 
持 内 环境 稳定 的 关键 。 如 果 免疫 调节 功能 失控 ， 对 自身 
成 分 也 产生 强烈 的 免疫 攻击 ,就 会 发 生 自身 免疫 性 疾病 ， 
如 系统 性 红斑 狼疮、 重症 肌 无 力 等 * 如 果 对 外 来 抗原 不 能 
产生 适度 的 免疫 反应 〈 如 对 病原 生物 反应 过 低 造成 严重 
感染 ,反应 过 强 引 起 过 敏 现象 ), 也 对 机 体 有 害 。 免 疫 调节 
机 制 不 仅 决定 免疫 的 发 生 与 否 ,而 且 决 定 反 应 的 强 弱 , 这 
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一 调节 机 制 是 精细 ,复杂 的 ,调节 功能 发 生 在 免疫 反应 过 
程 中 的 多 个 环节 。 这 个 调节 可 以 由 抗原 、 抗 体 、 免 疫 细胞 
(特别 是 了 细胞 ) 来 调节 ， 可 以 由 抗体 和 细胞 间 由 独特 型 
组 成 的 网 络 来 调节 ， 也 可 由 细胞 因子 和 与 免疫 反应 发 生 
有 关 的 基因 来 调节 。 

抗原 ”免疫 反应 发 生 首先 需要 抗原 刺激 ， 但 并 非 每 
种 抗原 进入 身体 都 可 刺激 产生 免疫 反应 。 免 疫 反应 的 发 
生 与 否 及 其 发 生 的 强 弱 与 抗原 的 量 、 性 质 、 作 用 时 间 有 
关 。 抗 原 性 弱 的 物质 可 因 有 不 易 吸 收 的 油 质 或 蜡 质 同时 
存在 而 增强 对 淋巴 细胞 的 刺激 ,引起 明显 的 免疫 反应 ,在 
体内 正常 情况 下 有 些 抗原 物质 的 抗原 性 被 包 囊 起 来 不 能 
显露 ， 如 眼 的 晶状体 蛋白 质 ， 正 常情 况 下 与 淋巴 细胞 隔 
绝 ， 不 能 引起 免疫 反应 。 但 当 晶状体 蛋白 质 外 边 包 膜 破 
裂 , 晶 状 体 蛋白 质 释放 出 来 ,与 淋巴 细胞 相互 作用 即 引起 
免疫 反应 ,反应 并 可 攻击 对 侧 的 正常 眼睛 这 称 为 交感 性 
眼 炎 。 体 内 某 些 肿瘤 细胞 的 抗原 ， 通 常 掩盖 在 一 些 唾液 
酸 残 基 等 物质 之 下 ,不 能 刺激 抗 肿瘤 免疫 的 产生 ,因此 肿 
瘤 抗原 得 以 逃避 免疫 攻击 。 

抗体 是 机 体内 免疫 反应 的 结果 之 一 ， 抗 体 产生 之 
后 又 可 抑制 其 后 的 抗体 产生 ， 所 以 抗体 也 有 免疫 调节 作 
用 。 抗 体 由 抗原 刺激 产生 。 抗 体 产生 之 后 可 以 特异 地 与 
抗原 结合 ,使 抗原 被 清除 ， 不 能 继续 刺激 免疫 反应 发 生 ， 
这 就 是 抗体 反馈 调节 作用 的 道理 。 动 物 实验 表明 ， 将 抗 
体 注 入 非 免疫 的 机 体内 ， 可 以 阻止 其 后 注入 的 抗原 所 引 
起 的 免疫 反应 。 也 就 是 说 抗体 能 抑制 免疫 反应 的 发 生 ,这 
现象 用 以 预防 新 生 儿 溶 血性 疾病 取得 成 功 。 人 类 除 ABO 
血型 外 ,还 存在 ,Rh 血型 抗原 。Rh* 的 人 占 95% 以 上 ,而 
Rh -的 人 极 少数 , 若 Rh- 的 母亲 怀 有 Rh* 的 胎儿 ， 少 量 
胎儿 Rh* 红 细胞 进入 母体 ， 刺 激 母 体 产生 抗 Rh 抗原 的 
抗体 ， 这 种 抗体 是 能 透 过 胎盘 的 IgG 抗体 。 可 威胁 该 母 
亲 下 一 胎 Rh* 的 胎儿 ,由 第 一 个 Rh* 胎儿 刺激 母亲 产生 
的 Rh 抗体 ,可 经 胎盘 进入 下 一 胎 Rh* 胎儿 体内 ,而 使 其 
红细胞 溶解 。 若 将 抗 Rh 抗体 给 分 娩 了 Rh* 胎儿 的 Rh 
母亲 注射 , 由 于 进入 母体 的 Rh 抗原 很 容易 被 注入 的 Rh 
抗体 所 清除 ,因而 也 就 抑制 了 Rh -母亲 进一步 产生 Rh 抗 
体 的 可 能 ,防止 下 一 胎 时 新 生 儿 溶血 病 的 发 生 。 

免疫 系统 的 网 络 结 构 ”免疫 网 络 学 说 认为 抗原 刺激 
产生 抗体 1, 抗 体 1 能 特异 地 与 抗原 结合 , 抗体 1 是 蛋白 
质 , 它 的 能 与 抗原 结合 的 部 位 也 有 抗原 性 (独特 型 抗原 )， 
又 能 刺激 机 体 产生 抗 抗体 , 即 抗体 2。 抗 原 与 抗体 的 结构 
是 互补 的 ,如 果 抗 原 是 正 , 则 抗体 1 是 负 ， 而 能 与 抗体 1 
结合 的 抗体 2 又 是 正 ， 那 么 抗体 2 和 抗原 就 有 相似 的 结 
构 。 免 疫 反应 发 生 时 ,抗体 1 的 数量 达到 一 定 的 水 平 ,就 
能 刺激 产生 抗体 2( 即 抗 抗体 )， 由 于 抗体 2 有 类 似 抗原 
的 结构 ， 它 就 可 以 代 蔡 抗原 结合 到 淋巴 细胞 表面 的 受 体 
上 去 ,这 样 也 就 阻止 了 抗原 与 淋巴 细胞 结合 ,也 就 是 中 断 
了 抗原 刺激 淋巴 细胞 引起 免疫 反应 的 过 程 。 这 就 是 抗 搞 
体 抑制 免疫 反应 继续 进行 的 道理 .按照 网 络 学 说 ,抗原 刺 
激 抗体 产生 抗体 ,抗体 数量 少时 ,机 体 对 该 抗体 的 有 抗原 
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性 的 部 位 (独特 型 抗原 ) 有 耐 受 性 , 当 抗 体 不 断 产生 ,数量 
增加 , 机 体 便 产生 抗原 体 , 抑制 进一步 产生 抗体 的 过 程 。 
也 就 是 说 在 抗原 刺激 下 机 体 不 会 无 限制 地 产生 抗体 ， 而 
是 适度 为 止 。 

免疫 细胞 ”既是 免疫 反应 的 参与 者 ， 也 是 免疫 反应 
的 调节 者 。 特 别 是 了 细胞 。T 细 胞 是 职 能 复杂 分 工 精细 
的 细胞 群体 ,有 执行 细胞 免疫 功能 ,负责 清除 、 排 斥 抗原 
的 细胞 毒 了 细胞 Tc) 和 引起 延缓 型 变态 反应 的 了 细胞 
《Tpra)。 另 一 大 类 是 负责 调节 免疫 反应 的 了 细胞 ,包括 增 
强 免疫 反应 的 辅助 性 了 细胞 (Ta) 和 抑制 免疫 反应 的 抑 
制 性 了 细胞 (Ts)。 抗 原 进入 机 体 ,首先 诱导 活化 了 辅助 细 
胞 (Ta) 产生 。Ta 细胞 的 作用 是 帮助 孔 细 胞 活化 产生 抗 
体 , 帮助 Tc 活化 产生 细胞 免疫 ， 又 可 诱导 活化 Ts 细胞 ， 
这 种 Ts 细胞 既 可 抑制 B 细胞 产生 抗体 , 又 可 抑制 细胞 免 
疫 , 所 以 Ts 细胞 在 限制 免疫 反应 的 强度 和 范围 上 起 重要 
作用 。 人 类 的 Ts 细胞 表面 带 有 OKT8 (或 Leu2 或 CD8) 
抗原 ,在 小 鼠 Ts 的 标志 是 Ly 世 。Ts 细胞 的 作用 机 理 可 能 
是 直 榜 细胞 间接 触 抑制 免疫 反应 ， 也 可 能 是 通过 分 泌 抑 
制 因子 ,抑制 Ta 细胞 的 辅助 功能 。Ts 细胞 对 Ta 的 抑制 
作用 使 免疫 反应 维持 一 定 的 限度 之 内 。 所 以 免疫 细胞 间 
的 活化 ,辅助 .诱导 抑制 的 相互 作用 是 机 体 调节 免疫 功能 
的 重要 方面 。 

免疫 复合 物 也 有 调节 免疫 反应 的 作用 。 抗 体 产生 
之 后 ,很 快 即 与 抗原 结合 形成 抗原 抗体 复合 物 。 免 疫 复合 
物 中 的 抗原 与 B 细 胞 表面 的 抗原 受 体 结合 ， 复 合 物 中 的 
抗体 与 B 细 胞 表面 的 Fc 受 体 结合 ,此 时 B 细 胞 表面 的 这 
两 种 受 体 交 联 就 可 产生 抑制 信号 ， 抑 制 也 细胞 分 化 成 为 
产生 抗体 的 桨 细胞 。 另 外 当 抗 原 多 抗体 少时 形成 的 复合 
物 ,在 抗原 呈 递 细胞 表面 , 可 增强 抗原 呈 递 细胞 的 功能 。 
所 以 免疫 复合 物 的 调节 作用 在 反应 初期 ,由 于 抗原 量 大 ， 
多 表现 为 增强 作用 ,而 到 后 期 由 于 抗体 量 增多 ,可 中 和 抗 
原 而 起 抑制 作用 。 

主要 组 织 相 窜 性 复合 体 (MHC) 抗原 呈 递 细胞 ( 单 
核 / 巨 用 细胞 ) 调节 免疫 反应 的 作用 是 与 某 些 基因 产物 
《主要 组 织 相 容 性 基因 产物 ) 密 切 联系 ， 抗 原 呈 递 细胞 对 
免疫 反应 的 调节 作用 也 是 最 能 说 明 免疫 相关 基因 控制 免 
疫 反应 的 例证 。 众 所 周知 ,抗原 进入 抗体 后 首先 活化 TH 
细胞 ,而 TH 细胞 只 有 与 抗原 呈 递 细胞 表面 与 MHC 产物 
相 结合 的 抗原 结合 ,才能 被 活化 ， 这 就 是 说 游离 的 抗原 ， 
未 经 巨 叭 细胞 处 理 加 工 的 抗原 ， 尚 未 与 自身 的 由 组 织 相 
容 性 基因 编码 的 蛋白 质 成 分 (也 就 是 MHC 产物 ) 结合 的 
抗原 不 能 引起 免疫 反应 ， 所 以 说 抗原 呈 弟 细胞 表面 的 抗 
原 和 MHC 基因 产物 是 起 动 免疫 反应 的 重要 环节 ， 它 不 
仅 决 定 反 应 是 否 发 生 , 而 且 决 定 反 应 的 类 型 (产生 细胞 免 
疫 还 是 产生 抗体 )。 通 常 机 体能 以 不 同 的 反应 方式 来 应 付 
不 同 的 病原 生物 感染 ， 例 如 病毒 感染 时 机 体 常 产生 细胞 
毒 细胞 (Tec) 去 杀 死 有 病毒 寄生 的 细胞 。 细 菌 感 染 时 ， 机 
体 产生 能 结合 补体 的 抗体 去 清除 细菌 。 某 些 所 谓 胞 内 寄 
生病 原 菌 如 结核 菌 、 伤 寒 菌 对 巨 噬 细 胞 的 吞噬 ,杀伤 有 抵 


抗力 ,而 机 体能 使 巨 噬 细 胞 活化 ,使 它 知 噬 、 杀 死 病原 生 
物 的 能 力 增强 ,能 吞噬 消灭 整个 有 病原 菌 寄 生 的 细胞 。 已 
有 大 量 事实 证 明 单 核 巨 噬 细 胞 和 免疫 反应 相关 基因 在 这 
种 调节 中 起 着 重要 作用 。 体 内 不 同 部 位 存在 着 不 同类 型 
功能 各 异 的 单 核 巨 噬 细 胞 ， 如 皮下 组 织 中 的 朗 格 汉 斯 氏 
细胞 可 引起 迟 发 过 敏 反 应 ， 而 淋巴 滤 胞 中 的 树 突 样 细胞 
则 有 利于 诱导 B 细 胞 变 成 产生 抗体 的 桨 细胞 。 动 物 实验 
证 明 MHC 产物 有 调节 免疫 的 反应 作用 。MHC 是 一 群 组 
成 复杂 的 基因 ,这 组 基因 编码 的 蛋白 质 在 细胞 腊 表 面 , 称 
MHC 抗原 。 主 要 有 两 大 类 ,一 类 与 产生 移植 排斥 反应 有 
关 ， 另 一 类 则 与 免疫 调节 有 关 。 编 码 后 一 种 抗原 的 基因 
称 免疫 反应 基因 。 在 小 鼠 由 免疫 反应 基因 编码 的 蛋白 质 
称 Ia 抗 原 ,Ia 抗原 与 活化 TH 细胞 有 密切 关系 不 同 品 原 
的 小 鼠 对 同一 种 抗原 产生 免疫 反应 的 强 弱 很 不 相同 ， 因 
为 它们 的 免疫 反应 基因 结构 不 同 , 编码 fa 抗原 不 同 ， 活 
化 TE 细胞 能 力也 不 同 。 因 此 免疫 反应 基因 的 结构 定位 ， 
免疫 反应 时 Ia 抗原 在 细胞 间 相互 作用 中 的 功能 , 是 在 分 
子 水 平 研究 免疫 调节 的 重要 方面 。 

总 之 ,免疫 调节 机 制 是 机 体 的 复杂 的 生理 功能 ,涉及 
多 种 细胞 、 分 子 的 作用 ,并 在 免疫 反应 基因 控制 之 下 。 此 
外 神经 内 分 说 系统 对 免疫 反应 的 调节 也 越 来 越 受 到 重 
视 。 有 效 的 ,精密 的 免疫 调节 机 制 是 机 体 保持 自身 耐 受 ， 
对 外 来 抗原 产生 适度 免疫 反应 ， 并 抑制 过 度 或 有 害 的 免 
疫 反应 的 重要 保证 。 免 疫 调节 功能 下 降 或 丧失 在 临床 上 
引起 严重 后 果 的 例子 屡见不鲜 。 例 如 因 接 受 器 官 移植 ,为 
保持 移植 物 不 被 排斥 需 使 用 免疫 抑制 药物 ， 药 物 抑制 了 
有 调节 功能 的 细胞 ,破坏 了 正常 的 免疫 调节 功能 ,造成 严 
重 感染 或 肿瘤 发 病 率 的 增高 。 另 外 ， 随 着 年 龄 增长 胸腺 
功能 减退 ,Ts 细胞 功能 下 降 , 免 疫 调节 能 力 形 失 ， 自 身 抗 
体 产生 ， 肿 瘤 发 病 率 增高 。 因 此 对 免疫 调节 机 理 的 认识 
在 预防 和 治疗 自身 免疫 病 或 肿瘤 方面 都 有 重要 实用 
意义 。 
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免疫 网 络 学 说 (immune network theory) 
N, K. 耶 纳 根据 现代 免疫 学 对 抗体 分 子 上 存在 有 独特 型 
决定 簇 的 认识 ,于 1974 年 提出 的 关于 抗体 生成 及 其 调节 
的 学 说 。 

该 学 说 认为 在 体内 抗体 分 子 或 其 相应 淋巴 细胞 克隆 
表面 免疫 球 蛋 白 受 体 分 子 上 存在 有 独特 型 决定 徐 ， 在 一 
定 条 件 下 可 诱导 其 自身 产生 抗 独特 型 抗体 。 由 此 在 体内 
可 形成 独特 型 和 抗 独 特 型 抗体 的 “网 络 "联系 ， 并 认为 这 
种 “网 络 "联系 在 免疫 应 答 的 调节 中 起 重要 作用 。 该 学 说 
强调 免疫 应 答 是 各 个 淋巴 细胞 克隆 之 间 的 相互 激发 和 相 
互 制约 构成 的 统一 体 ,而 不 是 彼此 孤立 的 。 弥 补 了 下 . M. 
伯 内 特 选择 学 说 的 不 足 , 是 对 免疫 学 理论 的 重大 发 展 ,为 
此 ,N. KK. 耶 纳 于 1984 年 获 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 。 


这 一 学 说 的 基本 论点 是 机 体内 每 一 抗体 分 子 (Ab1) 
或 其 淋巴 细胞 表面 免疫 球 蛋 白 受 体 分 子 上 都 存在 有 独特 
型 决定 答 ， 这 种 细胞 称 为 抗原 反应 细胞 。 它 可 被 机 体内 
另 一 组 淋巴 细胞 独特 型 反应 细胞 所 识别 ， 并 激发 产生 抗 
独特 型 抗体 (Ab2)。 因 此 抗体 分 子 (Ab1) 或 淋巴 细胞 表面 
蕊 受 体 分 子 , 既 能 识别 抗原 , 也 能 被 抗 独特 型 抗体 (Ab2) 
所 识别 。 这 样 在 同一 动物 体内 ,抗体 分 子 或 淋巴 细胞 间 
可 通过 其 独特 型 与 抗 独特 型 的 相互 识别 构成 免疫 系统 内 
部 的 “网 络 "联系 ,彼此 相互 制约 , 既 能 相互 激发 , 又 能 相 
互 抑制 。 

在 特异 抗原 刺激 发 生 之 前 ， 机 体 免疫 系统 处 于 一 种 
相对 的 免疫 稳定 状态 ， 抗 原 进入 体内 时 与 抗体 或 抗原 识 
别 受 体 相 结合 ,打破 这 种 平衡 , 遂 导 致 特异 性 抗体 (Abl) 
的 产生 。 当 抗体 达到 一 定量 时 便 引起 抗 独特 型 抗体 
《Ab2) 的 产生 。 网 络 学 说 认为 这 种 抗 抗体 在 免疫 应 答 的 
调节 中 起 重要 作用 ， 它 可 抑制 或 增强 抗原 反应 细胞 的 作 
用 ,因而 可 使 免疫 系统 达到 新 的 免疫 稳定 平衡 状态 。 

耶 纳 称 外 源 性 单一 抗原 决定 簇 为 表 位 ， 称 抗体 分 子 
上 单一 独特 型 决定 入 为 独特 位 ， 称 每 一 抗体 分 子 上 各 个 
独特 位 的 总 和 为 独特 型 ， 称 抗体 分 子 上 与 抗原 起 特异 结 
合 的 部 位 为 补 位 。 

网 络 学 说 认为 在 机 体内 参与 网 络 的 淋巴 细胞 有 四 
组 。 第 一 组 为 抗原 反应 细胞 (ARC), 它 的 表面 g 抗原 识 
别 受 体 , 可 识别 外 来 抗原 (E)，ARC 作为 主体 与 另外 三 
组 淋巴 细胞 构成 功能 性 网 络 。 第 二 组 为 独特 型 反应 细胞 
(IRC) , 带 有 能 识别 ARC 的 独特 型 的 受 体 。 可 对 ARC 发 挥 
抑制 作用 。 第 三 组 为 内 影像 淋巴 细胞 组 , 它 的 表面 Ig 受 体 
带 有 与 抗原 表 位 (E) 相 似 的 独特 位 ,因此 可 与 ARC 结 合 ， 
并 能 激发 其 增殖 。 由 于 这 组 细胞 的 作用 与 抗原 (E) 相 似 ， 
故 称 为 抗原 内 影像 组 ,这 组 细胞 能 诱发 ARC 产 生 特异 抗 
体 (Ab1)。 第 四 组 为 非特 异 平行 组 淋巴 细胞 , 其 抗原 结合 
特异 性 与 ARC 者 不 同 ， 但 其 芭 独特 型 却 与 ARC 者 相 
同 , 故 可 被 ARC 识别 ,并 激发 其 增殖 ,并 可 间接 抑制 ARC 
的 增殖 ,从 而 加 强 了 对 网 络 的 抑制 作用 。 

独特 型 网 络 学 说 提出 后 ,又 有 许多 新 进展 。 如 将 Ab2 
分 为 四 种 类 型 (Ab2c, Ab2y, Ab2e 和 Ab2p), 证 明 独 特 
位 可 存在 于 IgV 区 的 超 变 区 内 , 即 抗原 识别 部 位 。 亦 可 存 
在 于 V 区 的 骨架 区 内 , 即 抗原 非 识别 部 位 。 一 个 到 分 子 
可 有 数 个 独特 位 ,所 以 独特 型 (1d) 是 由 许多 独特 位 组 成 
的 。 因 此 抗 独特 型 抗体 ,实际 上 是 抗 多 种 独特 位 的 混合 搞 
体 。 其 后 证 明 独 特 型 除 分 布 在 了 杷 及 也 淋巴 细胞 表面 芭 分 
子 上 外 ,也 存在 于 淋巴 细胞 抗原 识别 受 体 分 子 及 其 分 
洲 的 杀 巴 因子 上 。 由 于 区 可 存在 于 不 同和 了 3 淋巴 细胞 
亚 群 ,所 以 抗 fd 能 促进 或 抑制 相应 于 的 表达 ,从 而 对 抗 
原 特异 免疫 应 答 起 调节 作用 。 

根据 抗原 特异 性 可 将 独特 型 (Id) 分 为 两 类 ， 一 类 为 
特异 独特 型 (IdI), 指 由 单一 克隆 细胞 产生 的 芭 分 子 上 独 
有 的 1d, 与 体 细胞 的 随机 突变 有 关 , 也 是 抗体 形成 多 样 性 
的 来 源 之 一 。 另 一 类 为 交叉 反应 性 独特 型 (CRI) ,或 称 为 


869 


共有 独特 型 , 是 功能 上 相关 联 的 杷 分 子 所 共有 的 Jd。 可 
存在 于 同一 个 体 不 同 特异 性 的 芭 分 子 内 , 亦 可 见于 不 同 
个 体 , 针 对 同一 抗原 的 芭 分 子 中。 一 般 认为 CRI 多 见于 有 
血缘 关系 ,或 基因 背景 相似 的 群体 ,但 亦 可 见于 无 血缘 关 
系 的 个 体 , 这 可 能 与 该 基因 在 进化 上 的 保守 性 有 关 。CRI 
和 1d1 可 定位 于 I8V 区 的 不 同 部 位 ，CRI 的 存在 扩展 了 
Id 的 概念 , 即 单一 细胞 克隆 产生 的 到 分 子 上 不 仅 有 独 有 
的 Id, 还 存在 与 其 他 相关 抗体 分 子 共有 的 Ia。 一 些 学 者 
对 Id 网 络 学 说 加 以 修正 补充 ,提出 了 新 的 网 络 模式 。 于 
1981 年 有 人 提出 新 型 疫苗 的 设想 。 其 基本 方法 是 应 用 病 
原 微生物 为 抗原 , 免疫 动物 或 制备 单 克隆 抗体 获得 Abl。 
然后 用 Abl 为 抗原 制备 Ab2, 选择 其 中 具有 内 影像 的 部 
分 (Ab2B) 作 为 疫苗 ， 可 诱发 抗体 产生 对 病原 微生物 的 免 
疫 应 答 ,这 种 疫苗 称 为 抗 独特 型 疫苗 。 抗 独特 型 疫苗 的 实 
验 研 究 已 涉及 寄生 虫 . 病 毒 和 细菌 等 领域 ,已 报道 了 狂犬 
病毒 . 乙 型 肝炎 病毒 表面 抗原 , 背 傅 灰质 炎 病 毒 以 及 人 免 
疫 缺 陷 病 毒 等 的 抗 独特 型 疫苗 。 用 抗 独特 型 抗体 作为 肿 
瘤 疫 苗 的 实验 治疗 研究 ,已 取得 了 一 些 引 人 注 目的 进展 。 

免疫 网 络 学 说 研究 的 进展 还 证 明 抗 独特 型 抗体 在 一 
些 自 身 免疫 性 疾病 的 发 病 学 中 具有 重要 作用 。 提 示 自 身 
免疫 病 的 发 生 可 能 与 机 体 免疫 网 络 失调 有 关 。 重 羡 肌 无 
力 和 甲状 腺 功能 亢进 等 可 能 是 抗 独 特 型 抗体 诱发 的 。 

( 龙 振 洲 ) 

mlanyl xlbao 
免疫 细胞 (immune cells) 机 体 参与 免疫 调 
节 , 执 行 免疫 防御 、 免 疫 监 视 和 免疫 自 稳 功 能 的 细胞 。 主 
要 有 淋巴 细胞 、 单 核 - 巨 只 细胞 系统 的 细胞 、 粒 细胞 以 及 
肥大 细胞 等 。 除 肥大 细胞 外 ， 其 他 免疫 细胞 都 来 源 于 骨 
崩 造 血 干细胞 。 

淋巴 细胞 是 最 重要 的 免疫 细胞 。 淋 巴 细胞 是 一 个 不 
均一 的 细胞 群 ,根据 表面 标记 和 功能 不 同 ,一 般 可 将 淋巴 
细胞 分 成 四 类 ， 即 淋巴 细胞 、B 淋巴 细胞 、 杀 伤 细胞 
(K) 和 天 然 杀 伤 细胞 NK)。T 和 B 淋 巴 细 胞 具有 特异 
的 抗原 识别 受 体 ,因此 具有 对 抗原 的 特异 免疫 应 答 能 力 。 
下 和 也 淋巴 细胞 都 具有 记忆 切 能 ， 能 对 抗原 的 二 次 刺激 
产生 迅速 、 高 效 的 反应 。 淋 巴 细胞 在 体内 不 停 地 循环 运 
动 ,这 有 利于 捕 提 和 识别 抗原 。 进 行 循环 运动 的 淋巴 细胞 
主要 是 了 淋巴 细胞 。B 淋巴 细胞 被 抗原 激活 后 能 进一步 
增殖 ,分 化 为 浆 细胞 , 分 泌 抗体 执行 体液 免疫 功能 ; 同时 
BB 细胞 也 参与 免疫 调节 并 具有 呈 递 抗原 的 功能 。T 淋巴 
细胞 可 以 分 为 Ta.TSs、Te 以 及 To 细胞 几 个 亚 群 .T 细胞 
激活 后 可 直接 杀伤 靶 细胞 (如 Tc 细胞 ) 或 释放 细胞 因子 
《如 白细胞 介 素 ，Y- 干扰 素 及 Ts 细胞 因子 等 ) 参与 免疫 
应 答 的 调节 。 

T 了 和 B 淋 巴 细胞 的 激活 需要 辅佐 细胞 (A 细胞 ) 的 辅 
助 。A 细胞 的 作用 主要 是 ，@ 处 理 抗原 并 将 处 理 后 的 搞 
原 聚 集 在 细胞 膜 表面 ， 与 自身 主要 组 织 相 容 性 复合 物 
《MHC) 分 子 结合 后 , 呈 递 给 TB 淋巴 细胞 。@@ 释 放 白 细 
胞 介 素 ，Y- 干 扰 素 等 细胞 因子 , 参与 T 和 B 淋 巴 细胞 的 
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激活 。A 细胞 主要 有 巨 噬 细 胞 和 树 突 状 细胞 。 巨 噬 细 胞 
是 机 体 的 “清道 夫 ", 除 辅助 了 细胞 、 B 细胞 活化 外 , 还 有 
吞噬 、 消 化 和 排除 异物 (如 病原 微生物 ) 的 功能 巨 噬 细 胞 
也 是 一 个 不 均一 的 细胞 群 。 有 的 巨 叭 细胞 具有 细胞 毒 杀 
伤 作用 ; 有 的 能 抑制 免疫 反应 , 是 免疫 调节 的 重要 细胞 。 
树 突 状 细胞 位 于 淋巴 结 及 肠 淋 巴结 ， 其 细胞 质 形成 许多 
树枝 状 突起 ， 具 有 捕获 抗原 ， 并 与 之 结合 而 保存 抗原 的 
能 力 。 

多 形 核 粒 细胞 有 三 种 , 即 哮 中 性 粒 细胞 , 哮 酸 性 粒 细 
胞 和 哮 碱 性 粒 细胞 。 哺 性 粒 细胞 有 活路 的 吞噬 功能 ， 在 
抗 细菌 感染 方面 有 重要 作用 。 哺 酸性 粒 细胞 可 能 与 抗 寄 
生 虫 感染 有 关 ; 哺 碱 性 粒 细胞 表面 有 IgE 的 Fe 受 体 ， 胞 
浆 中 有 粗大 的 哮 碱 颗粒 , 颗粒 中 含有 组 胺 、 慢 反应 物质 、 
5- 闫 色 胺 等 生物 活性 物质 。 变 应 原 刺 激 机 体 产生 的 IBE 
抗体 可 以 通过 Fc 段 与 哮 碱 细胞 表面 IBEFe 受 体 结合 , 当 
变 应 原 第 二 次 进入 体内 时 ， 即 可 与 结合 在 哮 碱 细胞 上 的 
IBE 抗体 结合 ， 使 嗜 碱 细胞 脱 颗 粒 , 释放 出 生物 活性 介 
质 ,引起 I 型 变态 反应 肥大 细胞 具有 与 哮 碱 细胞 相似 的 
形态 和 结构 ,也 是 产生 型 变态 反应 的 重要 细胞 。 

各 种 免疫 细胞 通过 相互 识别 细胞 表面 分 子 以 及 释放 
细胞 因子 进行 细胞 间 的 信息 交流 ,执行 着 各 自 的 功能 , 保 
证 了 免疫 应 答 的 高 度 有 效 性 。 《 谢 甬 生 ) 
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免疫 性 疾病 (immune diseases) 免疫 调节 失 
去 平衡 影响 机 体 的 免疫 应 答 而 引起 的 临床 病态 ， 广 义 的 
免疫 性 疾病 还 包括 先天 或 后 天 性 的 原因 导致 的 免疫 系统 
结构 上 或 功能 上 的 异常 。 临 床上 常见 。 

分 类 ”免疫 性 疾病 可 从 不 同 的 角度 分 类 。 常 按 免疫 
功能 分 为 免疫 缺陷 ,免疫 增多 和 变态 反应 三 方面 的 疾病 ! 
按 发 生 时 间 分 为 先天 性 、 后 天 性 (获得 性 ); 按 发 展 速度 分 
为 速 发 型 延 细 型 ; 按 免疫 机 理 分 为 细胞 免疫 、 体 液 免 疫 ; 
按 病 损 范围 分 为 限 局 性 ,全 身 性 (系统 性 ); 按 抗原 性 质 分 
为 外 原 性 、 同 种 异体 性 、 自 身 性 。 

@ 免疫 缺陷 。 指 先天 性 或 后 天 性 原因 所 致 的 主要 免 
疫 成 分 (淋巴 细胞 抗体、 吞噬 系 统 、 补 体系 统 ) 中 的 一 个 
或 多 个 数量 减少 或 功能 缺陷 。 

免疫 缺陷 病 的 共同 特点 是 对 感染 的 易 感性 。 感 染 往 
往 反 复发 作 ， 并 且 往往 严重 而 不 易 控制 ， 常 形成 慢性 过 
程 ,迁延 不 愈 。 另 一 个 特点 是 一 些 致 病 力 较 弱 的 ,或 在 一 
般 情 况 下 不 致 病 的 感染 原 ,例如 白色 念珠 菌 ,也 可 构成 严 
重 威胁 。 

常见 的 免疫 缺陷 病 有 选择 性 lgA 缺乏 症 、 常 见 变异 
型 未 分 类 免疫 缺陷 病 以 及 欧 得 性 免疫 缺陷 综合 征 等 。 

目前 尚 无 根治 免疫 缺陷 病 的 方法 。 有 些 免疫 缺陷 病 
可 以 通过 普 代 疗法 , 例如 Y- 球 蛋白 低下 的 通过 输入 Y- 球 
蛋白 来 弥补 或 应 用 免疫 加 强 剂 。 积 极 控制 感染 也 是 重 
要 的 治疗 。 - 

@ 免疫 增多 。 在 临床 上 表现 为 免疫 增殖 病 ,是 淋巴 


系统 的 增殖 性 疾病 。 这 种 免疫 增殖 可 以 是 反应 性 的 ， 也 
可 为 恶性 肿瘤 。 临 床上 比较 多 见 的 是 多 发 性 表 殖 瘤 、 慢 
性 淋巴 细胞 白血病 等 ,其 他 免疫 增殖 性 疾病 还 有 淋 已 姜 、 
巨 球 蛋 白 血 症 、 冷 性 球 蛋 白 血 症 等 。 

免疫 增多 比 免疫 缺陷 相对 少见 。 病 因 及 发 病 机 理 尚 
不 清楚 。 有 的 与 遗传 有 关 , 有 的 则 属于 恶性 肿瘤 的 范畴 。 
对 于 恶性 增殖 病变 ， 常 用 免疫 抑制 剂 治疗 。 但 总 的 尚 缺 
乏 有 效 的 治疗 方法 。 

@@ 变态 反应 病 。 是 免疫 性 疾病 中 最 常见 的 一 类 。 变 
态 反 应 一 词 现 指 因 某 一 方面 的 免疫 反应 过 于 剧烈 引起 的 
临床 病变 。 

抗原 引起 免疫 反应 。 免 疫 反应 分 为 三 级 ( 见 图 )。 


免疫 反应 是 特异 性 的 。 即 反应 只 针对 触发 反应 的 特异 沉 
原 。 例 如 白喉 杆菌 触发 的 免疫 反应 只 对 白喉 杆菌 有 作用 。 
发 生 过 一 次 特异 性 免疫 反应 后 机 体 若 再 次 暴露 于 特异 性 
抗原 , 则 反应 不 但 发 生得 快 ,而 且 强烈 。 

正常 情况 下 ， 大 部 分 抗原 可 通过 特异 性 免疫 反应 清 
除 。 如 果 清 除 失败 ， 过 高 的 免疫 反应 性 可 导致 三 级 免疫 
反应 ,引起 组 织 损伤 。 这 类 反应 称 为 变态 反应 。 

临床 变态 反应 病 往往 比较 复杂 ， 有 时 牵涉 到 多 种 免 
疫 机 理 ,很 难 将 其 绝对 归 入 哪 一 类 型 。 

诊断 首先 要 了 解 疾病 的 性 质 是 否 属于 免疫 性 疾 
病 , 是 哪 一 类 的 免疫 性 疾病 。 这 个 目的 比较 容易 达到 。 各 
种 免疫 性 疾病 都 有 其 临床 特点 ,根据 病史 和 客观 检查 ,多 


非特 异性 特异 性 


组 织 损伤 


数 可 以 作出 诊断 。 对 机 体 的 细胞 免疫 功能 ， 


sy ce i 可 通过 T/B 细胞 比率 .下 细胞 亚 群 、 以 及 对 
-| 一 某 些 细菌 产物 (如 结核 落 案 ) 和 某 些 化 学 物质 
散人 特异 性 免疫 反应 旬 疫 性 疾病 | (如 二 硝 基 氮 某 ) 的 延缓 反应 来 估 测 。 体 液 免 
+ 疫 功能 则 可 通过 对 各 类 免疫 球 蛋白 、 补 体 、 免 

和 疫 复合 物 等 的 测量 来 估计 。 卫 型 变态 反应 病 

园 1 还 常常 需要 采取 病变 组 织 作 病理 检查 来 确 

只 诊 。 上 述 检测 方法 都 有 其 局 限 性 ， 或 者 是 由 

“sr | 于 检测 项 目的 正常 范围 较 宽 ， 很 准 通过 单 次 
和 a 检测 来 判定 其 意义 } 或 者 是 由 于 检测 结果 受 

© | 到 多 种 因素 的 影响 而 可 能 出 现 假 阳性 或 候 阴 

全 到。 .| .vamn 性 结果 。 所 以 任何 检测 结果 必须 结合 临床 来 


抗原 


判定 其 意义 。 

第 二 还 要 明确 导致 疾病 的 原因 。 这 对 于 
变态 反应 病 特别 重要 ， 致 敏 抗原 的 确定 有 时 
很 容易 ,如 移植 物 抗原 , 根据 病史 就 可 明确 ， 
有 时 则 极端 困难 ， 如 自身 免疫 性 疾病 的 自身 


清除 请 除 ~ 
( 例 :异物 , 细菌 | ( 例 :病毒 , 真菌 ) i 抗原 在 多 数 情况 下 不 能 查 明 。 
性 和 内 原 性 抗原 )| 变态 反应 病 的 抗原 种 类 繁杂 ( 见 下 页 表 )， 
需要 而 且 可 能 运用 检测 手段 来 明确 的 主要 是 
异体 物质 的 清除 及 审 主 的 免疫 反应 


初级 反应 是 最 原始 的 反应 ,不 具有 特异 性 , 即 反 应 的 
性 质 不 决定 于 抗原 的 特殊 结构 。 例 如 炎症 反应 和 吞噬 作 
用 。 不 同 的 抗原 都 可 引起 这 类 反应 。 机 体 通过 这 类 反应 
来 清除 异体 物质 。 如 果 清 除 成 功 ,机 体 就 得 到 保护 ;清除 
失败 ， 则 被 吞噬 细胞 处 理 过 的 抗原 被 转移 给 免疫 淋巴 细 
胞 ,触发 二 级 免疫 反应 。 

二 级 免疫 反应 的 免疫 细胞 是 淋巴 细胞 。 按 成 熟 过 程 
的 不 同 ,淋巴 细胞 可 分 为 两 类 :T 细 胞 在 胸腺 内 成 热 ! 也 细 
胞 在 骨髓 中 成 熟 。T 细胞 接受 来 自 吞 噬 细 胞 的 抗原 信息 
后 ,就 被 致 敏 。 致 敏 的 了 细胞 再 次 与 抗原 接触 ,就 可 导致 
细胞 反应 ,清除 抗原 。 这 种 反应 在 细胞 间 进 行 ,所 以 称 作 
细胞 免疫 反应 。B 细胞 被 抗原 致 敏 后 先 转变 为 浆 细胞 ,后 
者 分 小 抗体 。 抗 体 再 与 抗原 作用 ,达到 清除 抗原 的 目的 。 
这 类 反应 有 时 还 要 有 补体 参与 ,以 加 强 免疫 反应 的 程度 。 
抗体 存在 于 体液 中 ,所 以 这 类 反应 称 为 体液 免疫 反应 。 

细胞 免疫 和 体液 免疫 反应 互相 制约 ,互相 调节 。 这 种 


导致 I 型 和 本 型 反应 的 外 原 性 抗原 ,在 多 数 病 

例 可 以 从 病史 中 获得 线索 。I 型 变态 反应 病 的 致 敏 抗 原 
最 常 通过 皮肤 试验 来 检测 。 如 果 患 者 皮肤 中 的 肥大 细胞 
曾 被 某 种 特异 性 抗原 致 敏 , 则 可 行 皮肤 试验 ,引入 这 种 特 
异性 抗原 后 将 引起 臻 敏 肥 大 细胞 的 一 系列 反应 ， 导 致 试 
验 部 位 的 风 团 红 晤 反应 。 也 可 通过 放射 变 应 原 吸 附 试验 
和 酶 联 免疫 吸附 试验 检查 血清 中 的 IgE 抗体 来 明确 致 敏 
物 。 接 触 性 皮炎 的 致 敏 物 可 通过 可 疑 致 敏 物 与 皮肤 的 接 
触 来 明确 。 当 皮肤 试验 不 能 获得 预期 的 结果 时 ， 也 可 通 
过 各 种 途径 进行 激发 试验 来 明确 致 敏 物 。 

防治 ”免疫 性 疾病 的 防治 可 遵循 以 下 原则 ， 

@ 免疫 缺陷 可 应 用 赦 代 疗法 或 免疫 加 强 剂 ， 

回 脱离 或 避免 致 敏 物质 以 防止 免疫 反应 ， 

@ I 型 变态 反应 可 进行 特异 性 脱 敏 疗法 来 提高 机 
体 对 致 敏 抗原 的 耐 受 性 # 

@ 工 型 变态 反应 还 可 应 用 肥大 细胞 稳定 剂 ,如 色 甘 
酸 钠 来 防止 肥大 细胞 的 反应 3 
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变态 反应 性 疾病 的 抗原 类 型 


搞 原 变态 反应 类 型 申 床 举例 
食 多 I 骨 肠 系 变态 反应 、 皮 肤 变态 反 应 
外 | 食物 | 部 徊 LIE 药 李 ,血细胞 减少 ,血清 病 . 接 触 性 皮炎 
人 4 二 I 变 应 性 鼻炎 、 支 气管 噶 
花粉 I 花 所 证 
源 晴 I 变 应 性 鼻炎 、 支 气管 于 员 
县 人生 1| :天 新 I 变 应 性 鼻炎 、 支 气管 球员 、 变 应 性 支气管 肺 昌 攻 攻 
哺 热 放 线 菌 Hy 超 敏 性 及 闪 
全 | 其 他 生物 产物 LE 变 应 性 奥 交 、 支 气管 于 喘 、 超 敏 狂 肺炎 
区 工 工 工 过 笋 性 休克 .药物 妆 . 药 步 .血细胞 碱 少 、 血清 病 
疫苗 Hy 接种 后 脑 疹 风 类 
抗 | 注射 物 | 血清 II 过 敏 性 休克 ,血清 病 
由 I 过 敏 性 休克 、 丘 认 性 尊 麻 认 
原 | 接触 物 了 EC 
同 种 异体 移植 物 HN 移植 排斥 
移植 物 | 血液 I 溶血 性 答 血 反应 
散 自身 组 织 LS 自身 免疫 痪 


@ 应 用 药物 来 抵抗 变态 反应 过 程 中 释放 的 介质 (如 
用 抗 组 胺 药 持 抗 组 胺 的 作用 ) 或 缓解 这 些 介质 引起 的 组 
织 反应 (如 用 血管 收缩 剂 治疗 过 敏 性 休克 )， 用 支气管 扩 
张 剂 治疗 支气管 哮喘 

@@ 用 免疫 抑制 剂 来 抑制 过 度 活跃 的 免疫 反应 ,如 严 
重 的 免疫 复合 物 病 、 自 身 免疫 性 疾病 、 免 疫 增殖 病 ; 

@ 除去 激发 免疫 反应 的 感染 灶 和 产生 自身 抗原 的 
病灶 

消除 可 使 免疫 性 疾病 临床 症状 加 重 的 各 种 刺激 ， 
如 粉尘 、 环境 污染 ,劳累 、 精 神 刺激 、 妨 碍 鼻 呼 吸 的 鼻 息 
肉 、 弯 曲 的 鼻中隔 ,妨碍 呼吸 的 肥大 的 扁桃 体 、 腺 样 体 等 。 

(大 瑞金 ) 

mianyl ylzhlyao 
免疫 抑制 药 (immunosuppressive drugs) 
一 类 可 以 非特 异性 地 抑制 免疫 反应 的 药物 。 抑 制 机 体 的 
免疫 反应 ,是 目前 用 以 治疗 自身 免疫 病 、 变态 反应 病 、 某 
些 由 免疫 机 制 引起 的 疾病 以 及 在 器 官 移植 时 控制 移植 物 
排斥 反应 的 较 有 效 的 办 法 。 

免疫 反应 的 抑制 可 以 通过 多 种 手段 ， 目 前 临床 上 用 
得 最 多 的 是 放射 和 药物 。 放 射 治疗 应 用 粒子 (如 质子 .中 
子 、 电 子 ) 辐 射 或 电磁 波 ( 如 YY 射线 .XX 射线 ) 辐 射 。 免 疫 抑 
制药 则 包括 多 种 化 学 物 ， 它 们 或 者 非特 异性 地 抑制 免疫 
反应 的 某 些 方面 ， 或 者 在 发 挥 其 一 般 免疫 抑制 作用 的 同 
时 ,特别 对 免疫 反应 的 某 些 方面 有 较 强 的 抑制 作用 。 

分 类 ”免疫 抑制 药 可 分 为 四 大 类 。 

烷 化 剂 ” 可 以 将 烷 基 ( 一 般 结构 为 CsHiati, 如 甲 基 
CH,, 乙 基 CHOH5) 转移 到 其 他 物质 (如 脱氧 核糖 核酸 、 
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核糖 核酸 、 蛋 白质 ) 上 ,从 而 妨碍 细胞 的 生长 、 繁 殖 和 分 
化 。 第 一 次 世界 大 战 时 ,德国 人 应 用 煤化 剂 氮 莉 为 毒气 ， 
对 中 毒 死亡 者 进行 尸体 解剖 后 ,发 现 他 们 的 淋巴 组 织 , 包 
括 骨 彤 受到 破坏 ， 后 来 证 明 淋巴 组 织 是 免疫 系统 的 主要 
组 成 部 分 。 人 们 便 考 虑 到 烷 化 剂 可 以 抑制 免疫 功能 。 

烷 化 剂 对 分 化 迅速 的 细胞 作用 力 最 强 ,因此 ,淋巴 细 
胞 特别 容易 受到 烷 化 剂 的 攻击 。 烷 化 剂 种 类 很 多 ， 其 中 
临床 应 用 较 多 的 是 环 磷 酰 胺 和 苯 丁 酸 气 芥 ( 瘤 可 宁 )。 环 
砚 酰 胺 必须 首先 在 肝 中 代谢 后 才能 作用 于 细胞 ， 所 以 可 
较 安全 地 供 口服 或 胃 肠 外 给 药 ， 在 体外 不 产生 细胞 杀伤 
作用 。 苯 丁 酸 氨 芥 的 优点 是 副作用 较 环 磷 酰 胺 及 氮 芥 小， 
可 以 口服 。 

抗 代谢 药 为 人 工 合成 ,结构 类 似 于 天 然 代谢 产物 ， 
但 不 具备 天 然 代谢 产物 的 功能 ,因而 能 中 断代 谢 过 程 ,如 
果 药 物 作 用 于 淋巴 细胞 ， 就 可 产生 免疫 抑制 作用 。 主 要 
的 抗 代谢 物 有 三 类 ， 可 分 别 持 抗 叶酸 、 喀 喧 和 叶 叭 的 作 
用 。 

@ 叶酸 类 似 物 。 叶 酸 是 一 种 维生素 ,参与 脱氧 核糖 
核酸 的 合成 。 某 些 与 叶酸 代谢 有 关 的 酶 与 叶酸 类 似 物 , 特 
别 是 氨 甲 蝶 叭 和 氨基 哄 叭 〈 白 血 宁 ) 的 亲和力 大 于 与 天 
然 产 物 的 亲和力 ， 因 此 它们 能 影响 叶酸 衍生 物 的 正常 合 
成 ,阻止 快速 分 裂 细胞 的 生长 ,这 两 种 药 都 用 于 治疗 某 些 
类 型 的 白血病 和 绒毛 膜 冶 。 

@@ 喀 喧 类 似 物 。 喀 啶 是 核 苷 酸 和 核酸 的 组 成 部 分 。 
合成 的 喀 啶 类 似 物 或 者 进入 核酸 ， 引 起 后 者 结构 上 的 改 
变 ,或 者 与 天 然 哮 啶 竞争 合成 核 苷 酸 的 酶 ,从 而 阻止 代谢 
过 程 。 如 阿 糖 胞 苷 ， 它 必须 首先 在 细胞 内 进行 磷酸 化 过 


程 , 然后 才能 发 挥 生物 效应 , 可 促进 肿瘤 消退 ,并 降低 免 
疫 反应 。 其 他 一 些 喀 啶 类 似 物 也 作为 免疫 抑制 药 应 用 于 
临床 。 

回味 叭 类似 物 。 嘎 叭 也 是 核 苷 酸 和 核酸 的 组 成 成 
分 。 呆 叭 类 似 物 的 作用 方式 与 喀 啶 一 样 。 合 成 的 厌 叭 类 
似 物 已 有 数 百 种 ,但 只 有 6- 薪 基 嘎 叭 (6-MP),6- 硫 鸟 厌 
叭 (6-TG) 和 硫 唑 味 吟 广泛 用 于 临床 ,主要 用 以 治疗 白 血 
病 。 硫 唑 味 叭 对 同 种 移植 的 急性 排斥 反应 有 较 强 的 抑制 
作用 。 

皮质 类 国 酬 ”一 组 由 肾上腺 皮质 分 泌 的 激素 。 在 糖 
类 、 蛋白 质 和 味 叭 的 代谢 , 水 和 电解 质 平衡 ,心血 管 系统 
的 活动 , 肾 、 骨 骼 肌 和 神经 系统 的 活动 中 都 有 作用 。 
， ”皮质 类 固 酵 对 免疫 系统 的 主要 作用 是 溶解 易 感 淋巴 
细胞 和 非特 异性 地 消炎 。 前 一 作用 发 生得 很 快 ， 用 药 1 
小 时 左右 , 易 感 细胞 的 细胞 核 即 开始 浓缩 并 最 终 被 破坏 。 
它 可 抑制 炎症 部 位 的 热 \ 红 、 肿 、 痛 。 与 其 他 免疫 抑制 药 不 
同 之 处 在 于 不 管 细胞 是 否 处 于 分 裂 增殖 阶段 ， 它 都 能 发 
挥 作用 。 

皮质 类 固 醉 对 一 些 严 重 的 变态 反应 病 ， 如 重症 支 气 
管 哮喘 ,急性 喉 水 肿 等 治疗 效果 明显 ,对 缓解 一 些 自身 免 
疫病 如 某 些 类 型 的 自身 免疫 性 溶血 性 贫血 、 慢 性 活动 性 
肝炎 ,自身 免疫 性 血小板 减少 性 紫 疗 ,系统 性 红斑 狼疮 等 
的 症状 十 分 有 效 。 对 缓解 风湿 热 、 类 风湿 性 关节 炎 的 急 
性 症状 有 极 好 的 效果 。 临 床 常用 的 制剂 有 可 的 松 、 氢 化 
可 的 松 、 泌 尼 松 \ 地 塞 米 松 等 。 皮 质 类 固 醇 的 长 期 应 用 将 
导致 机 体 本 身 肾 上 腺 皮质 功能 的 减退 ， 使 机 体 的 应 激 能 
力 降低 ,内 环境 失衡 ,容易 侯 患 各 种 疾病 。 皮 质 类 固 醇 制 
剂 ， 特 别 是 长 效 制剂 的 长 期 应 用 ， 将 不 可 避免 地 导致 肥 
胖 、 高 血压 糖尿病 、 骨 质 玻 松 等 一 系列 病态 ,并 使 患者 处 
于 皮质 激素 依赖 状态 。 

抗生素 ”抗生素 中 具有 免疫 抑制 作用 的 值得 一 提 的 
是 环 孢 考 素 A。 这 是 一 种 含有 11 个 氨基 酸 的 环 状 多 肽 。 
它 对 细胞 免疫 功能 有 较 强 的 抑制 作用 而 对 抗体 形成 几乎 
没有 影响 。 还 发 现 了 不 少 具 有 免疫 抑制 作用 的 抗生素 , 它 
们 广泛 用 于 治疗 各 种 恶性 肿瘤 。 例 如 ， 丝 裂 霉 素 C 广 泛 
用 于 治疗 消化 道 癌症 、 肺 癌 , 乳 腺 冶 ; 放 线 菌 素 卫 治疗 绒 
毛 膜 癌 、 子 官 颈 癌 、 卵巢 癌 ; 博 莱 釜 素 主要 治疗 鲜 状 上 皮 
癌 , 恶 性 淋巴 瘤 ; 柔 红 需 素 主要 治疗 急性 白血病 、 神经 母 
细胞 瘤 、 恶 性 淋巴 瘤 阿 霉 素 的 适应 症 与 柔 红 霉 素 相似 而 
抗 瘤 谱 更 广 。 

副作用 “免疫 抑制 剂 能 抑制 免疫 反应 ， 还 有 其 细胞 
毒害 作用 , 故 都 具有 较 大 的 毒害 性 和 较 多 的 副作用 .正常 
免疫 功能 的 抑制 将 使 机 体 对 感染 的 抵抗 力 下 降 ， 这 在 应 
用 烷 化 剂 , 抗 代谢 药 和 皮质 类 固 醇 时 表现 得 很 明显 ;特别 
是 烷 化 剂 和 抗 代 谢 药物 ,由 于 大 量 杀 伤 白细胞 , 常 导致 不 
可 控制 的 感染 。 这 类 药物 对 骨髓 和 造血 系统 的 抑制 作用 
十 分 明显 ,可 引起 各 种 血细胞 减少 。 对 内 生 异 体 物质 ( 突 
变 细胞 ) 识别 和 排斥 功能 的 减低 将 使 发 生 恶性 肿瘤 的 可 
能 性 大 大 增加 。 


免疫 抑制 剂 的 其 他 副作用 还 有 恶心 . 哎 吐 、 厌食、 无 
力 .脱发 .膀胱 炎 、 肝 损害 . 畸 胎 .不 育 、 粘膜 溃疡 、 伤口 不 
愈合 等 。 

免疫 抑制 疗法 远 非 理 想 , 由 于 毒 副作用 大 ,所 以 必须 
在 医师 指导 下 进行 ,随时 监测 机 体 反 应 ,及 时 调整 治疗 方 
案 . 这 种 治疗 方法 还 需要 不 断 完善 。 ( 顾 瑞 金 ) 


mlanyi zengzhibing 

免疫 增殖 病 (immunoproliferative diseases) 
指 淋 巴 系统 的 增殖 性 疾病 。 这 种 免疫 增殖 可 以 是 反应 性 
(良性 ) 的 ,也 可 以 是 恶性 肿瘤 。 反 应 性 增殖 多 为 分 化 成 熟 
的 淋巴 细胞 的 增生 ， 最 常 发 生 于 某 些 感染 ， 多 数 预 后 较 
好 ;恶性 增殖 为 不 成 熟 淋巴 细胞 的 增生 , 预 语 不 佳 。 在 少 
数 情况 下 ,反应 性 增殖 可 以 转化 为 恶性 增殖 。 

多 发 性 雪 峙 冶 是 较 多 见 的 有 代表 性 的 免疫 增殖 病 ， 
是 浆 细胞 异常 增殖 的 病变 。 由 于 体内 某 种 特殊 浆 细胞 类 
型 的 恶性 增生 ， 血 清 中 某 一 种 类 型 的 免疫 球 蛋 白水 平 异 
常 增高 。 病 变 是 全 身 性 的 , 常 影响 到 全 身 骨骼 、 肾 、 神 经 
系统 、 骨 笨 等 。 骨 租 中 的 正常 骨 傅 细胞 为 大 量 浆 细胞 所 取 
代 , 导 致 贫血 、 白细胞 减少 及 血小板 减少 , 骨 质 因 受 瘤 细 
胞 侵蚀 而 出 现 不 同 程度 的 破坏 而 致 发 生 自发 性 骨折 # 肾 
内 大 量 桨 细胞 的 侵 洞 可 导致 肾 功能 不 全 ; 尿 中 可 出 现 一 
种 特殊 的 蛋白 质 , 称 本 斯 琼斯 氏 蛋白 质 。 在 某 一 免疫 球 
蛋白 成 分 大 大 增高 的 情况 下 ， 其 他 类 型 的 免疫 球 蛋白 则 
相应 降低 ,因此 往往 继 发 感染 。 

其 他 免疫 增殖 性 疾病 还 有 巨 球 蛋白 血 症 、 传 染 性 单 
核 细 胞 增多 症 、 冷 球 蛋白 血 症 、 恶 性 淋巴 瘤 、 慢性 淋巴 细 
胞 白血病 等 。 

淋巴 细胞 的 反应 性 增殖 常 可 随 原 发 病 的 症 愈 而 消 
退 ,恶性 增殖 性 病变 则 常 需 应 用 免疫 抑制 剂 治疗 , 且 预 后 
不 佳 。 ( 董 怡 ) 


mionshenjing mabl 
面神经 麻 痒 (facial paralysis) 。 面神经 核 或 
神经 干 病变 引起 的 面部 肌肉 瘫痪 ,又 称 面 肌 瘫痪 ,简称 面 
冶 。 多 发 生 于 一 侧 , 表 现 为 口角 垩 向 健 侧 、 奥 层 间 平坦 ， 
有 皱眉 、 父 额 , 闭 眼 动作 障碍 。 因 其 病变 部 位 的 不 同 ， 临 
床上 可 分 为 核 性 面神经 麻痹 和 核 下 性 面神经 麻 辛 两 种 。 
前 者 由 脑 桥 部 面神经 核 病变 引起 ， 后 者 则 为 面神经 干 本 
身 的 病变 或 神经 干 受 其 周围 组 织 病变 的 影响 所 致 。 周 围 
性 面神经 麻痹 是 神经 科 临 床上 常见 的 疾病 之 一 ， 如 茎 乳 
孔 内 面神经 非 化 脓 性 炎症 所 致 者 称 为 贝尔 氏 麻 痹 预后 
多 较 好 ,多 数 病例 于 发 病 1 一 2 周 后 开始 饮 复 , 1~2 个 月 
内 明显 好 转 , 若 6 个 月 后 未 见 恢复 则 痊愈 的 可 能 不 大 。 其 
他 病因 引起 的 面神经 麻痹 的 预后 视 病因 能 否 消除 及 病程 
长 短 而 定 。 

解剖 基础 ” 见 神经 采 统 。 

病因 “ 核 上 性 面神经 麻痹 因 脑 血 管 意外 或 脑 肿瘤 所 
致 。 核 性 面神经 麻痹 见于 当 脑 桥 肿 净 , 出 血 、 炎 症 损伤 面 
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神经 的 核 时 。 周 围 性 面神经 麻 兽 的 原因 亦 多 样 。 

病毒 感染 或 许 是 贝尔 氏 麻 阁 的 病因 ， 面 神经 管 的 狂 
肤 ( 骨 广 炎 ) 与 发 病 不 无 关系 ， 局 部 ( 耳 后 或 芭 乳 孔 附近 ) 
受 风 寒 也 常 为 本 病 的 诱因 。 面 神经 麻 瘤 亦 可 发 生 于 中 耳 
炎 . 乳 突 炎 .糖尿 病 .梅毒 性 或 其 他 病因 的 脑 底 脑 膜 炎 、 听 
神经 交 . 小 脑 脑 标 角 部 脑膜 交 . 皮 祥 右 种 、 动 肪 痛 或 练 网 
谋 类 等 患者 。 一 全 或 二 侧面 神经 麻 旗 可 见于 吉 兰 - 巴 雷 
二 氏 综合 征 ,白血病 .内 样 瘤 病 和 麻风 。 直 接 损伤 、 颅 底 
骨折 、 妥 腺 肿瘤 和 胎 腺 或 乳 突 的 手术 偶 至 神经 麻 痊 。 因 
面 肌 这 李 而 进行 的 酒精 神经 阻 疗 法 以 及 分 效 时 的 产 鲁 
伤 常 使 面神经 在 穿 出 芭 乳 孔 处 受 损伤 。 

恪 床 表现 ”贝尔 氏 麻 兽 是 最 常见 的 类型 。 可 发 生 于 
任何 年 龄 ,但 以 20~4 岁 者 为 多 。 男 性 略 多 于 女性 ， 无 
明显 好 发 季节 ,两 侧 杠 病 率 相 若 , 商 侧 同时 福 患 者 极为 罕 
见 。 起 病 突然 ,党 是 患者 晚间 入 区 前 尚 无 不 适 ,但 次 展 醒 
后 洗 激 时 发 现 一 侧面 类 动作 不 灵 ,口角 漏水 ,也 有 的 是 家 
人 发 现 其 一 侧 “ 脸 亚 "。 有 些 患 者 在 起 病 前 先 感 耳 内 、 乳 
突 区 .下 颌 角 周围 的 轻 度 疼痛。 在 追忆 病史 时 , 蘑 些 种 者 
能 忆 及 起 病 前 曾 有 “ 受 风 "情形 ， 例 如 本 车 或 熟睡 于 打开 
的 窗 旁 。 发 病 后 主要 表现 为 一 侧面 部 表情 肌 症 疾 ， 表 情 
动作 完全 痰 失 。 病 侧 频 纹 消失 ， 不 能 砍 括 与 第 用 。 蛤 列 
变 大 , 脸 蛤 不 能 闭合 或 闭合 不 合 称 为 锡 眼 。 闭 眼 时 ,眼球 
向 上 外 方 转动 ,露出 白色 珊 腊 ( 称 为 贝尔 氏 现象 )。 下限 瞪 
外 盎 ， 使 泪 点 不 能 与 结膜 接触 而 致 让 液 溢 出 。 病 侧 鼻 夺 
沟 变 浅 , 口 角 下 垂 , 作 露 内 动作 时 口角 亚 向 健 侧 而 成 “ 亚 
咽 "。 不 能 完成 喜 妥 、 摄 呢 、 吹 哨 等 随意 运动 。 在 进行 上 
述 动作 时 ,面部 的 不 对 称 更 易 显示 。 言 语 发 年， 构 音 ( 特 
别 是 唇 音 ) 障 码 , 例 如 说 * 不 "、“ 布 "等 音 时 。 兴 时 或 进 
餐 时 液体 由 上 患 便 口角 流出 。 因 体 食物 常 易 停 澡 在 患 侧 具 
类 之 问 不 能 移动 ,咀嚼 时 类 肌 易 入 嵌入 牙 间 。 车 面神经 在 
基 乳 孔 以 上 水 平 受 损 且 鼓 过 纤维 受 影响 ， 则 舌 前 2/3 的 
味觉 障碍 。 若 受 损 部 位 在 发 出 盆 骨 肌 分 支 的 部 位 以 上 ， 
则 有 味觉 障碍 和 听觉 过 敏 。 若 肝 状 神经 受 捐 ， 则 又 有 听 
觉 过 敏 , 乳 突 部 疼痛 、 耳 廊 及 外 耳 道 感觉 迟 鳄 、 外 耳 道 疙 
步 . 舌 前 2/3 味觉 障碍 。 若 浅 大 神经 受 损 则 同 侧 泪腺 分 
说 碱 少 。 面 神经 麻 六 恢复 不 全 ， 即 可 致 冯 立 肌 座 缩 或 联 
带 运动 。 因 上 面部 肌 内 受 两 侧 皮 质 支 配 ， 故 核 上 性 面 神 
经 麻 斌 时 , 患 侧 右 烽 , 镁 居 及 半 眼 动作 正常 ， 常 伴 同 侧 信 
至 或 上 肢 竣 。 

诊断 及 可 列 诊断 ”贝尔 氏 麻 病 的 诊断 依据 病史 和 族 
床 表 现 当 无 困难 。 中 耳 炎 、 乳 突 炎 并 发 的 耳 源 性 面神经 
麻 玫 , 多 有 原 发 病 的 特殊 定 状 。 吉 兰 - 巴 雷 二 氏 综合 征 可 
有 周围 性 面 闪 , 但 多 为 双 侧 性 , 且 件 有 对 称 性 的 四 县 弛 组 
性 冯 疾 和 脑 峭 液 蛋 白质 -细胞 分 离 现象 。 颅 后 窜 的 小 脑 
脑 桥 角 部 肿瘤 所 致 的 面神经 麻 记 起 病 较 慢 ， 常 有 病变 便 
位 听 神 经 障碍 和 颅 内 压 增高 的 征象 。 脑 桥 病 变 〈 如 状 桥 
肿瘤 、 血 管 病 和 炎症 等 ) 可 引起 周围 性 面神经 麻 记 ， 但 
常 伴 有 病变 侧 外 展 神经 和 三 叉 神经 麻 记 和 病变 对 便 稚 体 
束 征 。 
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治疗 车 能 发 现 病原 则 要 将 其 消除 ， 如 用 抗生素 控 
制 感染 ,用 手术 切除 肿瘤 等 。 

贝尔 氏 麻痹 的 治疗 ,急性 期 . 饮 复 期 和 慢性 期 有 所 不 
同 。 急 性 期 的 治疗 在 于 减轻 面神经 水 肿 、 促 进 功 能 饮 复 。 
可 给 予 小 尼 松 口服 , 肌肉 注射 维生素 B, 和 Bu: 等 。 局 部 
物理 疗法 如 温 湿 数 (可 解除 耳 周围 的 疼痛 )、 茎 乳 孔 局 部 
红外 线 照射 或 超短波 透 热 疗法 等 。 角 膜 暴 露 者 可 用 眼 单 
以 防风 沙 ， 局 部 应 用 抗生素 眼 药理 。 恢 复 期 的 治疗 在 于 
恢复 神经 功能 ， 防 止 肌肉 挛缩 。 宜 每 日 进行 数 次 瘫痪 面 
肌 的 按摩 和 自行 练习 竣 疼 面 肌 的 随意 运动 ， 例 如 对 镜 作 
闭 眼 及 收缩 口角 等 运动 。 

慢性 期 可 行 手 术 治疗 。 发 病 6 一 8 周 后 , 若 临床 方面 
尚 无 进步 或 变性 反应 已 经 发 生 ， 可 考虑 巴 兰 斯 - 迪 尤 尔 
二 氏 面神经 管 解压 术 和 神经 精 切 开 术 。 晚 期 病例 神经 已 
纤维 化 时 ,可 采用 自体 神经 ( 股 外 侧 皮 神经 ) 移植 术 或 神 
经 ( 着 铺 副 神经 或 舌 下 神经 ) 交 叉 吻合 术 。 在 一 年 后 面 肌 
功能 恢复 无 望 的 病例 ,可 考虑 成 形 外 科 手术 , 即 筋 膜 悬 吊 


术 或 肌肉 悬 吊 木 。 《 余 宁 站) 
Mloowen 
妙 闻 《Susruta, 约 公元 前 5 世纪 ) 印度 外 科 的 


鼻祖 。 音 译名 是 苏 斯 拉 他 ， 妙 闻 是 中 国 古 代 的 译名 。 他 
的 外 科 手 术 独 到 ， 并 精心 设计 了 各 种 外 科 器 械 ， 著 作 收 
在 & 妙 同 集中 。 此 书 是 印度 阿 输 喘 陀 系 医学 外 科 的 代表 
著作 。 

传说 妙 闻 曾 在 喜马拉雅 山 的 一 所 休养 所 里 从 师 学 
医 ; 他 是 印度 学 者 术 焚 多 利 的 弟子 。 另 据说 妙 闻 只 写 过 
一 本 叫 k 箭 伤 论 %(Salyatantra) 的 原稿 ， 到 公元 4 世纪 由 
哲学 家 兼 医药 学 家 龙 树 补充 修订 ,后 经 多 人 注释 校对 ,最 
后 在 11 世纪 经 阔 迎 般 尼 达 陀 注释 成 为 现在 的 《 妙 闻 集 》 
最 早 注释 本 。 

《 妙 闻 集 3 反映 了 古代 印度 外 科学 的 发 达 程 度 。 书 中 
记 有 洽 成 形 术 、 白 内 障 摘除 术 、 脖 胱 截 石 术 、 腹 腔 穿刺 术 、 
环 钻 术 、 排 脓 术 和 伸 痔 术 等 各 种 外 科 手 术 ; 记 有 切除 \ 切 
开 、 割 破 ,穿刺 、 探 测 、 挤 压 、 缝 合 等 基本 手术 操作 ;记载 了 
从 准备 工具 到 正式 手术 的 具体 程序 ! 记录 了 各 科 外 科 器 
械 , 一 般 是 铁 制品 ,分 钝 器 和 锐 器 两 大 类 ， 分 别 包括 十 字 
钳 、 刍 子 .类 插 锁 器 ,管状 器 、 探 条 和 刀 、 剪 、 锯 、 尖 针 、 伏 、 
钩 等 ; 还 记述 了 外 科 人 员 的 培训 方法 〈 一 般 都 要 求 先 在 
模型 继而 在 动物 尸体 上 练习 各 种 外 科 操作 ， 最 后 才 在 人 
体 上 动手 术 )。 可 称 之 是 一 部 外 科学 百科 全 书 。 

《 妙 闻 集 ? 所 记载 的 鼻 成 形 木 ,白内障 摘除 木 .疝气 手 
术 以 及 脱 白 的 复位 和 用 夹板 固定 治疗 骨折 等 方法 至 今 仍 
有 参考 价值 。 当 时 已 知 听取 骨折 的 擦 音 ， 注 意 到 化 脓 性 
及 非 化 脓 性 肿胀 的 区 别 ， 更 提 到 中 第 或 体内 异物 取出 法 
及 “ 穿 耳 眼 "的 方法 。 

《 妙 邮 集 》 强 调 外 科 治 疗 的 成 功 有 闲 于 医生 、 药 物 、 病 
人 和 助手 四 大 要 素 的 密切 配合 。 其 中 提 及 助手 的 选择 和 
训练 ， 这 可 以 说 是 护士 的 锥 型 。 也 述 及 医德 问题 ， 要 求 


“医生 要 有 一 切 必 要 的 知识 ,要 洁 身 自 持 ,要 使 患者 信赖 ， 
并 尽 一 切 力量 为 患者 服务 ， 甚 至 牺牲 自己 的 生命 亦 在 所 
不 惜 "。 并 称 "正确 的 知识 \ 广 博 的 经 验 、 陪 敏 的 知觉 及 对 
患者 的 同情 是 医者 的 四 德 "。 ( 程 之 范 “” 池 航 烧 ) 


mieshuyao zhongdu 

灭 鼠 药 中 毒 (rodenticide poisoning) 食 灭 
鼠 药 后 发 生 的 中 毒 。 灭 鼠 药 分 为 速效 和 迟 效 两 大 类 。 速 
效 药 或 称 为 单 剂量 灭 鼠 药 ,如 磷 化 锌 、 气 乙酸 钠 、 毒 鼠 磷 、 
甘 氟 等 。 特 点 是 作用 快 ,一 次 投药 后 大 部 分 农 类 被 杀 死 ， 
但 鼠 类 食 后 易 产生 拒食 性 ,而 且 此 类 药 毒 性 剧烈 ,对 人 畜 
不 安全 。 迟 效 灭 鼠 药 又 称 多 剂量 灭 鼠 药 ,如 敌鼠钠盐 、 灭 
鼠 灵 、 杀 鼠 酝 \ 大 隆 等 抗 凝 血 灭 鼠 药 。 其 特点 是 中 毒 作 用 
慢 ,一 般 需要 进食 多 次 ,在 鼠 内 达到 一 定 浓度 时 方 能 发 生 
作用 。 但 鼠 对 此 不 易 产生 拒食 性 , 且 对 人 、 畜 比较 安全 。 

中 国 目前 常 发 生 的 灭 鼠 药 中 毒 多 由 氟 乙 酸 钠 、 磷 化 
锌 和 政 鼠 钠 盐 等 引起 , 抗 凝 血 灭 鼠 药 ,如 灭 鼠 灵 、 杀 鼠 酝 、 
大 隆 等 对 人 比较 安全 ,很 少 引 起 中 毒 。 

灭 饼 药 中 毒 的 临床 “各 种 不 同 的 灭 鼠 药 毒 理 及 中 毒 
表现 亦 不 相同 。 

@ 气 乙 酸 钠 (简称 1080), 对 鼠 及 家 畜 的 毒 力 极 强 ， 
毒 力 稳定 ， 鼠 对 毒饵 的 接受 性 好 ,各 种 鼠 类 对 它 都 很 敏 
感 ,在 野外 残 效 期 可 达 一 个 月 。 对 人 的 毒性 强 。 氟 乙酸 钠 
的 毒 理 作用 是 :和气 乙酸 在 体内 生成 氟 柠 榜 酸 , 阻 断 了 三 凌 
酸 循 环 ,致使 柠檬 酸 积 累 、 丙 酮 酸 代 谢 受阻 妨碍 了 正常 
的 氧化 磷酸 化 过 程 ,最 终 造成 神经 系统 的 中 毒 症状 。 

氛 乙 酸 钠 中 毒 一 般 半 到 两 小 时 即 发 病 ， 也 有 延长 到 
15 小 时 后 发 病 的 。 轻 者 头痛 、 恶 心 .呕吐 、 赛 性 心动 过 速 ， 
口服 者 上 腹痛 ， 胃 部 有 明显 烧灼 感 。 重 者 可 出 现 烦躁 不 
安 、 阵 发 性 抽 摘 ,呼吸 抑制 ,紫绀 ` 血 压 下 降 、 大 小 便 失 禁 、 
心律 不 齐 。 化 验 检查 可 发 现 血 中 柠 榜 酸 (正常 值 25mg% ) 
及 氟 含 量 (正常 值 0.2~0.5mg% ) 明 显 升 高 。 

所 乙酸 钠 中 毒 的 救治 除 催 吐 、 洗 胃 、 导 泻 、 清 洗 污染 
皮肤 外 ,及 时 对 症 治疗 极为 重要 。 轻 者 可 给 镇 静 药 、 止 痛 
药 及 阿托品 。 重 者 应 首先 考虑 控制 抽 摘 ， 保 持 呼吸 道 畅 
通 。 出 现 抽 搞 ,惊厥 时 ,应 及 时 给 安定 药 。 乙 酰 腕 、 乙 二 
醇 乙酸 酯 等 “乙酸 盐 给 予 体 ” 在 体内 对 氟 乙 酸 有 干扰 作 
用 , 故 可 作为 氟 乙 酸 中 毒 的 解毒 药 。 

@ 磷 化 锌 是 黑色 粉末 ,有 类 似 大 荐 的 气味 。 对 鼠 类 
毒 杀 力 强 ， 鼠 对 之 接受 性 好 。 磷 化 锌 与 胃液 中 的 盐酸 作 
用 产生 磷 化 氢 , 作 用 于 鼠 类 的 神经 系统 ， 破 坏 代谢 功能 。 
鼠 食 入 足够 剂量 后 ,多 在 24 小 时 内 死亡 。 但 鼠 类 多 次 食 
入 亚 致 死 量 的 砚 化 锌 , 则 既 不 发 生 蓄 积 中 毒 ,也 无 明显 的 
耐 药 性 。 本 药 残 效 期 长 ， 即 使 在 野外 日 光 曝 十 下 也 可 保 
持 毒 效 达 数 十 天 之 久 。 

磷 化 锌 对 人 畜 毒 性 强 。 鸡 对 此 药 较 敏感 ， 牛 、 马 , 羊 
食 入 较 多 毒 钮 也 会 死亡 。 猫 、 狗 食 磷 化 锌 中 毒 死亡 的 鼠 
类 后 ,可 发 生 二 次 中 毒 。 

人 类 食 入 磷 化 锌 或 吸入 磅 化 氢 后 ， 所 引起 的 症状 基 


本 相同 。 经 口中 毒 者 , 胃 肠 道 症 状 出 现 较 早 ， 也 较 明显 ; 
豚 入 中 毒 者 ,呼吸 道 及 神经 系统 的 症状 出 现 早 。 轻 度 中 毒 
者 有 头痛 、 头 尝 、 乏 力 、 恶 心 .呕吐 ,腹痛 、 腹 沪 等 。 重 度 中 
毒 者 可 出 现 抽 摘 ,呼吸 困难 、 展 迷 、 惊 硫 以 及 肺 水 肿 和 明 
显 的 心肌 、 肝 脏 损伤 症状 。 应 尽快 抢救 、 彻 底 洗 家。 用 
0.5% 硫 酸 铀 液 反复 洗 骨 ， 使 磷 化 锌 转变 为 无 毒 的 磷 化 
铀 ， 直 到 许 出 液 无 磷 臭 为止。 再 用 过 和 氧化 拨 液 或 过 儿 酸 
钾 洗 胃 , 使 磷 化 锌 被 氧化 为 确 酸 盐 而 失去 毒性 ,然后 进行 
对 症 治疗 。 

@ 敢 良 钠 盐 ,是 节 满 二 酮 类 抗 要 血 灭 鼠 药 ， 性 质 稳 
定 。 筷 类 多 次 小 剂量 食 入 本 药 时 的 中 毒剂 量 比 一 次 食 入 
的 中 毒剂 量 小 得 多 。 故 使 用 时 应 连续 投药 3~4 天 。 本 药 
作用 慢 , 其 中 毒 作用 一 是 破坏 血 中 凝血 酶 原 ,使 凝血 时 间 
显著 延长 ;二 是 损伤 毛细 血管 ,增加 管 壁 通 透 性 ,引起 内 
脏 和 皮下 出 血 ,最 后 使 鼠 类 死 于 内 脏 大 出 血 。 

本 药 对 家 畜 和 家 禽 的 毒 力 较 弱 。 但 猫 、 狗 对 本 药 敏 
感 。 常 见 猫 . 狗 因 食用 中 毒 鼠 类 而 发 生 二 次 中 毒 的 事例 。 
本 药 对 人 的 毒 力 无 系统 资料 ， 但 误 服 本 药 而 中 毒 的 事例 
展 有 报告 ,有 报道 成 年 人 误 服 本 药 2.5mg 而 死亡 者 。 

人 的 中 毒 症 状 一 般 在 服药 后 第 3 天 出 现 ， 但 也 有 服 
后 不 久 即 出 现 恶心 ,呕吐 、 精 神 不 振 等 症状 者 。 以 后 可 发 
生 兽 甸 . 齿 眼 出 血 .皮肤 紫 疗 \ 喀 血 ,便血 ,尿血 等 .严重 者 
可 发 生 休克 。 化 验 检查 发 现 ,出 ,凝血 时 间 及 栈 血 酶 原 时 
则 延长 。 救 治 原则 除 及 早 催 吐 、 洗 胃 : 导 演 等 外 ， 维 生 素 
K4 有 特效 ,口服 成 人 15 一 25mg,12 岁 以 下 儿童 5 一 10mg。 

@ 大 隆 、 溴 政 隆 等 , 属 第 二 代 抗 凝 血 灭 限 药 。 即 使 误 
食 剂 量 很 小 ,也 应 住院 观察 数 日 ,因为 这 一 类 灭 鼠 药 除 扩 
凝血 作用 外 ,可 能 还 有 其 他 毒性 作用 。 若 在 .2 一 3 小 时 前 
误 食 大 量 毒 售 , 要 先 服用 催 吐 药 ， 后 给 以 活性 炭 30 一 50g 
和 水 200~300ml 知 服 ， 以 阻止 骨 肠 道中 残留 的 药物 吸 
收 。 若 误 服 时 间 较 长 ,应 测 血 中 凝血 酶 原 时 间 , 以 确定 中 
毒 的 严重 程度 。 然 后 给 予 维生素 Ki, 出 血 严重 者 可 肌肉 
注射 或 静 肪 点滴， 每 6~12 小 时 需 测定 凝血 酶 原 时 间 一 
次 ,以 估计 疗效 ,并 防止 维生素 Ki 过 量 。 

灭 鼠 药 中 奉 的 预防 “首先 ， 以 高 效 低 毒 的 灭 鼠 药 代 
蔡 剧 毒 灭 鼠 药 。 应 禁止 将 剧 毒 灭 鼠 药 出 售 给 一 般 居民 。 
其 次 在 大 规模 灭 鼠 时 应 坚持 先 培训 后 使 用 ， 并 对 群众 进 
行 安全 教育 。 第 三 ,在 用 毒 乌 灭 鼠 时 ,必须 把 毒 乌 放 在 只 
有 鼠 类 能 进入 的 毒 伺 介 内 。 第 四 ， 凡 因 灭 鼠 药 中 毒 死亡 
的 鼠 尸 及 畜 禽 尸体 必须 及 时 焚烧 或 深 埋 ， 以 免 其 他 动物 


吞食 而 发 生 二 次 中 毒 。 ( 陈 宁 庆 》 
Modun 
莫 顿 ,W.T.G. (William Thomas Green Mor- 


ton 1819~1868) ”美国 牙科 医生 ,乙醚 麻醉 的 
发 明 者 之 一 。1819 年 8 月 9 日 生 于 马萨诸塞 州 查尔斯 
顿 , 1868 年 7 月 15 日 座 于 纽约 。17 岁 离开 家 乡 , 在 波 十 
顿 经 商 失败 后 转 而 学 习 牙 科学 , 1840 年 毕业 于 巴尔 的 麻 
牙科 学 院 。 后 在 波士顿 任 牙科 医师 ， 一 度 与 蕊 . 书 尔 斯 
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合作 ,1843 年 两 人 分 手 。1845 年 毕业 于 哈佛 大 学 医学 院 
后 继续 在 波士顿 行医 ,成 为 当地 知名 的 牙医 。 

他 曾 与 韦 尔 斯 合作 做 过 用 氧化 亚 所 麻醉 拔牙 的 试 
验 。 后 从 杰克 还 处 学 到 有 关 乙 
醚 的 知识 ， 并 设计 出 吸入 乙醚 
的 麻醉 方法 及 操作 器 具 ，1846 
年 9 月 30 日 成 功 地 用 乙醚 麻 
醉 拔牙 。 同 年 12 月 16 日 在 马 
萨 诸 塞 综合 医院 ， 他 给 病人 作 
乙醚 麻醉 ,由 外 科 医 师 J. C. 沃 
伦 切 除 一 例 颌 部 肿块 ， 示 范 表 
演 获 得 成 功 ， 使 麻醉 法 得 到 医 
学 界 的 公认 。 他 以 自己 和 杰克 , 
逊 的 名 字 申 请 了 专利 。 他 又 曾 改进 义齿 。 后 半生 卷 入 与 
韦 尔 斯 ,杰克 逊 等 人 关于 麻醉 发 明 权 的 纷争 中 ,行医 生涯 
受到 影响 ; 他 陷入 贫困 ,失望 和 敌对 情绪 之 中 , 争执 持续 
到 他 去 世 , 最 后 官方 却 承认 C.W .加 和 杰克 还 为 最 早 使 用 
乙醚 麻醉 的 人 。 1920 年 莫 顿 被 收入 纽约 大 学 的 伟人 录 。 
他 的 主要 著作 有 :“ 论 硫 醚 吸入 给 药 的 恰当 方式 "“ 论 牙 


齿 缺 失 及 修复 之 现代 方法 "。 (里 地 ) 
Mo'erjlonl 
莫 尔 加 尼 ,G.B. (Giovanni Battista Morgagni 


1682~1771) ”意大利 解剖 学 家 。 为 病理 解剖 学 的 
确立 作出 很 大 贡献 。1682 年 2 月 25 日 生 于 意大利 营利 ， 
1771 年 12 月 5 日 认 于 帕 多 瓦 。 早 年 次 父 。15 岁入 博 洛 
尼 亚 大 学 学 医 ， 受 教 于 A. M. 
瓦尔 萨 尔 瓦 。 他 善于 进行 解剖 
观察 ， 并 重视 使 用 显微镜 ， 因 
此 ,后 世 把 M. 马尔 皮 吉 、 瓦 尔 
萨 尔 瓦 、L F. 阿尔 贝蒂 尼 及 莫 
尔 加 尼 称 为 解剖 学 派 ,1701 年 ， 
莫 尔 加 尼 获 博士 学 位 并 留 校 当 
瓦尔 萨 尔 瓦 的 助手 。1704 年 与 
瓦尔 萨 尔 瓦 合 著 《 论 人 耳 》， 
1705 年 发 表 论文 《解剖 杂 录 》， 
文中 记录 了 气管 内 腺 体 、 尿 道内 腺 体 等 一 些 重要 发 现 , 其 
后 他 连续 发 表 了 不 少 文章 。1711 年 ,他 在 帕 多 瓦 大 学 任 
理论 医学 讲师 , 1715 年 任 该 大 学 解剖 学 教授 。 1761 年 发 
表 他 一 生 中 最 重要 的 著作 《疾病 的 位 置 与 病因 》， 该 书 收 
载 了 几 百 个 病例 。 其 中 对 不 少 病例 ,从 临床 症状 、 死 前 情 
况 到 尸 解 发 现 ,都 作 了 详细 记录 。 文 艺 复兴 后 ,不 少 人 致 
力 于 寻找 尸 解 发 现 与 临床 症状 之 间 的 联系 ， 但 只 有 他 系 
统 深入 进行 了 这 一 工作 。 他 用 大 量 的 实例 ， 有 说 服 力 地 
证 明 症状 与 体内 病变 的 关系 因此 被 誉 为 “病理 学 之 父 ”。 
( 柳 云 ) 


muwoaifan 

中 外 翻 (hallux valgus) ”器 中 最 常见 的 畸形 。 
表现 为 第 1 中 骨 远 端 向 内 移 位 ,器 趾 向 外 移 位 (图 1)。 多 
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与 平 足 症 并 发 ， 表 现 为 行走 时 前 足 部 疼痛 。 在 正常 情况 
下 ， 第 1 路 骨 与 器 趾 近 节 趾 骨 纵 轴 的 相交 角 应 在 15” 以 
下 3 第 1、2 距 骨 纵 轴 之 间 的 相交 角 应 在 9" 以 下 。 枢 骨 
间 和 路 骨 间 有 坚强 的 韦 带 联系 ,但 第 1 
棉 骨 和 踊 骨 与 其 他 模 骨 、 踊 骨 间 的 联系 
较为 薄弱 ,在 不 适当 负重 情况 下 (如 过 久 
站 立 , 过 多 步行 穿 尖 头 高 跟 鞋 等 ), 第 1 
棉 骨 和 踊 骨 会 向 内 移 位 ， 使 足 纵 弓 及 横 
己 塌陷 ， 红 趾 受 玻 收 肌 及 路 伸 肌 的 牵引 
而 向 外 移 位 ， 第 2 趾 受 蹲 趾 的 挤 压 变 成 
锤 状 趾 (图 2)。 有 些 遗 传 因素 使 这 种 畸 
形 易于 发 生 。 但 一 个 明显 的 外 因 是 穿 尖 
头 高 跟 皮 鞋 ， 因 此 大 多 数 病 人 是 
女性 。1960 年 以 前 有 这 种 畸形 的 
日 本 人 很 少 ， 后 来 日 本 木 展 使 用 
减少 , 尖 头 高 跟 皮 鞋 流行 ,路 外 翻 
的 病人 也 增多 。 中 外 翻 的 主要 病 
理 变化 为 路 趾 外 翻 ， 第 1 距 骨 内 
翻 ,第 1 中 骨头 内 侧 骨 质 增生 ,第 
1 趾 骨 头 下 方 的 两 块 籽 骨 向 外 侧 
侈 位 ， 嘴 趾 趾 趾 关 节 半 脱位 ， 距 
趾 关 节 内 侧 的 关节 囊 被 拉 长 ， 关 
节 囊 附着 处 骨 质 增生 ; 跨 趾 根部 内 侧 突出 部 因 受 鞋 帮 摩 
控 ， 发 生 滑 囊 炎 ; 路 展 肌 肌 腿 由 第 1 距 骨 内 侧 距 面向 外 
侧 移 位 , 肌 腿 被 拉 长 , 肌 力 被 减弱 ,失去 外 展 功能 ( 足 趾 的 
内 收 与 外 展 是 以 足 中 轴 为 准 , 移 向 中 轴 为 内 收 ,偏离 中 轴 
为 外 展 ， 而 句 趾 及 中 8 骨 的 内 翻 与 外 翻 是 以 人 体 的 中 轴 为 
准 ); 距 长 伸 肌 和 姆 长 忆 肌 肌 用 向 外 侧 移 位 ， 助 长 器 外 番 
畸形 : 踊 趾 关节 发 生 退 行 性 变 ;第 2、3 中 骨头 下 因 足 部 负 
重 部 位 外 移 而 出 现 腾 肽 ,并 有 疼痛 ; 因 有 平 足 ,前 足 变 宽 。 

路 外 翻 的 症状 是 走路 时 疼痛 。 滑 厢 炎 或 距 趾 关节 退 
行 性 变 发 生 后 ,静止 时 也 有 症状 ,疼痛 多 发 生 在 滑 囊 炎 处 
或 中 趾 根部 ， 但 也 可 发 生 在 喷 侧 第 1.2 或 第 2、3 中 骨头 
之 则 ,少数 病人 的 疼痛 发 生 在 足 根部 。 

平 足 症 得 到 治疗 后 , 哑 外 翻 也 可 停止 发 展 ,矫形 鞋 可 
以 减轻 或 者 消除 疼痛 症状 ， 但 大 多 数 年 轻 女 病人 不 易 接 
受 这 种 疗法 .有 疼痛 症状 的 路 外 翻 畸形 可 行 手术 治疗 。 手 
术 方 法 很 多 ,常用 者 有 以 下 几 种 ，@ 截 骨 术 ,可 以 在 近 侧 
趾 骨 、 第 1 中 骨头 , 干 或 基底 ,或 第 1 棉 骨 等 处 施行 ，@ 第 
1 距 骨 内 侧 骨 质 增生 部 分 切除 ， 滑 囊 可 以 保留 或 切除 ; 
图 骨 融 合 术 ， 可 以 在 距 趾 关节 或 吓 骨 与 橡 骨 间 的 关节 施 
行 @ 峰 收 肌 肌 妥 切 断 ， 或 移植 于 第 1 距 骨 头 内 侧 ; @ 
籽 骨 切除 ，@ 中 趾 关 节 成 形 术 。 以 上 方法 可 单独 进行 或 
合并 进行 。 有 人 调查 过 ,矫正 器 外 翻 的 手术 方法 不 下 130 
多 种 ， 这 说 明 跨 外 翻 虽 不 是 疑难 大 症 ， 但 要 取得 满意 结 
果 , 使 手术 后 无 疼痛 ,无 复发 ,确实 不 是 一 件 容易 的 事 。 用 
小 切口 进行 手术 ,可 以 减少 感染 机 会 ,并 可 在 门诊 条 件 下 
进行 ,手术 后 即 可 下 床 活动 ,是 值得 推广 的 方法 。 

《 陈 宝 兴 ) 


图 1 外 外 秋 
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钠 代谢 紊乱 (disturbance of sodium metabo- 
lism) 人体 摄 钠 过 多 或 过 少 ,或 水 代谢 素 乱 , 超 过 肾 
脏 调节 能 力 引起 的 体内 含 钠 过 多 或 过 少 ， 或 体液 Na* 浓 
度 过 高 或 过 低 。 由 于 钠 与 水 的 代谢 密切 相关 ， 因 此 通常 
将 水 、 钠 代谢 紊乱 一 起 讨论 。 

钠 是 体液 中 含量 最 多 的 离子 。 正 常人 体 每 千克 体重 
含 Nat 约 为 40mmol, 其 94 多 存在 于 细胞 外 液 .Na* 与 其 
相应 的 阴离子 ,如 Cl- `.HCO3 等 构成 细胞 外 液 总 渗透 浓度 
的 90% ,因此 它 在 维持 细胞 外 液 潜 透 压 及 保持 其 容量 
上 ,起 举足轻重 的 作用 。Nar* 的 其 他 生理 功能 尚 有 ，Q@@ 增 
强 全 身 神 经 肌肉 的 应 激 性 , 缺 钠 时 全 身 肌肉 无 力 ,甚至 麻 
痹 ， 高 钠 时 神经 肌肉 吻 兴 奋 ， 甚 至 引起 痉挛 。@Na* 能 
协助 葡萄 糖 在 肠 道 被 吸收 ,否则 葡萄 糖 吸收 会 发 生 障碍 。 

为 了 维持 体内 钠 的 平衡 ， 人 体 每 天 需 摄 入 一 定量 的 
钠 , 但 多 数 天 然 食物 中 含 钠 甚 少 , 故 需 在 饮食 中 添加 食盐 
《NaCl) ,每 天 摄食 盐 量 的 多 少 ， 每 人 习惯 上 有 很 大 差异 ， 
一 般 为 每 日 3~10g。 摄 食盐 较 多 时 , 肾 可 通过 尿 排出 多 余 
的 钠 , 摄 盐 少时 , 尿 中 几乎 不 含 NaCl, 因此 无 论 摄食 盐 量 
多 少 ,在 一 定 范围 内 均 可 保持 体内 钠 的 平衡 。 肾 的 调节 主 
要 依靠 ，@ 由 肾 小 球 滤 过 的 Na*，99% 被 肾 小 管 所 回 吸 
收 , 肾 小 管 回 吸 Na* 略 有 增 减 ， 即 可 有 效 地 控制 尿 钠 的 
排泄 ! 加 缺 钠 时 可 引起 细胞 外 液 容 量 减少 ， 当 血 容量 减 
少时 ,肾上腺 皮质 分 泌 醛 固 酮 增多 ,醛固酮 作用 于 远 曲 小 
管 ,促使 其 回 吸 铠 ! 反之 尿 排 钠 增多 。 

除 肾 外 ， 平 时 钠 由 其 他 途径 委 失 很 少 。 但 当 大 量 出 
汗 , 或 呕吐 .腹泻 、 胃 肠 引 流 时 , 钠 可 随 之 大 量 丢失 。 

肾 对 钠 平衡 调节 有 一 定 限度 ， 肾 胜 本 身 的 疾病 可 以 
降低 其 调节 能 力 。 当 钠 的 摄 和 或 丢失 超过 肾 调节 能 力 时 ， 
即 会 引起 体内 钠 代谢 紊乱 ,如 引起 高 钠 血 症 或 低 钠 血 症 。 

(陈绍 浇 ) 

Nandingge’er 

南 丁 格 尔 ,F. (Florence Nightingale 1820~ 
1910) 英国 护士 , 使 护理 学 成 为 科学 的 现代 护理 学 
黄 基 人 。1820 年 5 月 12 日 生 于 佛罗伦萨 ,1910 年 8 月 31 
日 座 于 英国 。 出 身 于 富有 、 有 文化 教养 的 绅士 家 庭 ,受过 
良好 的 教育 。 她 鄙视 贵 妇 人 无 所 事 事 的 寄生 生活 ， 择 击 
当时 的 社会 道德 观念 ， 主 张 男女 平等 ， 提 倡 妇 女 参 加 劳 
动 。1837 年 她 认为 听 到 上 帝 的 声音 ,要 她 完成 一 个 使 命 。 
当时 的 英国 医院 脐 脏 混乱 ， 护 理工 作 多 由 名 声 低劣 的 妇 
女 担任 ,其 社会 地 位 同 于 仆 役 , 工 作 艰 苦 、 时 间 长 ,同时 因 
缺乏 护理 常识 ,病人 得 不 到 适当 照顾 ,死亡 率 高 。 南 丁 格 
和 尔 意识 到 护理 病人 不 只 是 妇女 的 天 赋 , 还 需要 知识 ,1850 
年 不 顾家 人 的 反对 ， 毅 然 前 往 德国 的 凯撒 斯 韦 特 接受 护 


理 训练 。1853 年 克 里 木 战争 爆发 ， 战 争 中 英 军 救 护 条 件 
很 差 ,伤员 死亡 率 极 高 。 次 年 ， 南 丁 格 尔 率领 38 名 护士 
亲 起 前 线 进行 救护 。 她 重组 医 
院 ， 改 善 伤员 的 营养 和 卫生 条 
件 , 整 顿 卫 生 间 、 化 验 室 和 厨房 
以 及 数 料 器 具 和 药物 的 供应 ， 
加 强 伤口 护理 ， 半 年 内 伤员 死 
亡 率 由 42 多 降 至 2% 。 她 对 伤员 
充满 同情 心 和 责任 感 ， 夜 晚 时 
常 手 提 油 灯 在 病房 巡视 。1860 
年 她 用 公众 捐助 的 南 丁 格 尔 基 
金 在 圣 ， 托马斯 医院 开办 世界 
上 第 一 所 护士 学 校 一 一 南 丁 格 尔 护 士 学 校 。 以 后 各 医院 
相继 成 立 护士 学 校 。 她 还 提出 公共 卫生 护理 思想 ， 认 为 
要 通过 社区 组 织 从事 预 防 医学 ;她 一 生 培训 护士 1000 多 
人 。 主 要 著作 有 《医院 笔记 》.《 护 理 笔记 》 等 。1963 年 国际 
护士 会 决定 以 她 的 生日 8 月 12 日 为 国际 护士 节 。 
(里 闻 ) 


nonchon 
难产 (dystocia) 分 娩 进 展 受 到 阻碍 的 现象 产 
力 、 产 道 和 胎儿 是 决定 分 娩 结 局 的 3 个 主要 因素 ,三 者 若 
协调 而 无 异常 即 可 顺利 完成 分 娩 ( 顺 产 )， 若 任何 一 个 或 
一 个 以 上 内 素 有 异常 ,就 可 造成 异常 分 娩 ( 难 产 )。 

产 力 异常 产 力 是 将 胎儿 从 子宫 遥 出 的 力量 ， 以 子 
宫 收 缩 力 为 主 。 子 宫 收 缩 贯穿 于 分 娩 全 过 程 ， 在 第 二 产 
程 ， 腹 压 ( 鹏 肌 和 腹壁 肌 收缩 ) 和 肛 提 肌 的 收缩 力 亦 参与 
将 胎儿 下 出 。 若 产道 和 胎儿 因素 均 正常 ， 则 子 官 收缩 力 
对 子宫 颈 口 扩张 和 胎 先 露 下 降 起 决定 性 作用 。 正 常 官 缩 
具有 节律 性 .对 称 性 和 极 性 ， 并 有 相应 的 强度 和 频率 ( 见 
分 境 )。 宫 缩 失去 节律 性 .对称 性 和 极 性 ， 或 强度 频率 有 
改变 的 现象 称 为 官 缩 异 常 ,分 为 官 缩 乏 力 和 官 缩 过 强 , 又 
各 有 协调 性 与 不 协调 性 两 种 ， 临 床上 以 协调 性 官 缩 乏 力 
最 常见 。 

宫 编 乏力 ”多 由 几 个 因素 综合 引起 ， 常 见 因素 为 头 
盆 不 称 胎 位 异常 。 因 先 露 部 不 能 紧 贴 子宫 下 段 , 因 此 不 
能 引起 反射 性 宫 缩 。 精 神 因 素 (如 临产 后 过 度 紧张 )、 子 
宫 壁 过 度 伸展 (如 双 胎 ,羊水 过 多 ,巨大 胎儿 等 )、 药 物 影 
响 (如 临产 后 过 早 应 用 镇 静 药物 ) 均 可 影响 官 缩 功 能 。 

宫 缩 乏力 可 按 发 生 时 间 分 为 原 发 性 乏力 (产程 一 开 
始 就 表现 为 官 缩 乏 力 ) 和 继 发 性 官 缩 乏 力 (产程 开始 官 缩 
力 正 常 , 宫 口 开 大 3cm 即 活跃 期 后 出 现 官 缩 乏 力 )。 协 调 
性 官 缩 乏 力 具 有 正常 的 节律 性 对 称 性 和 极 性 , 仅 收缩 力 
弱 , 故 产妇 不 适 较 轻 ,而 不 协调 性 官 缩 乏 力 失去 正常 的 节 
律 性 .对 称 性 和 极 性 ;产妇 自觉 持续 腹痛 ,烦躁 不 安 ,检查 
发 现 胎位 、 胎 心 不 清 . 除 靠 手 措 官 缩 了 解 宫 缩 强 弱 和 持续 
时 间 以 作 诊断 外 ,临床 上 多 利用 产程 图 协助 诊断 。 宫 缩 乏 
力 在 产程 图 上 可 有 以 下 表现 ，@ 潜 伏 期 延长 ， 从 临产 开 
始 至 宫 口 开 大 3cm 为 洪 伏 期 。 正 常 初 产妇 约 需 8 小 时 ， 
车 >16 小 时 即 为 潜伏 期 延长 。@ 活 跃 期 延长 ， 从 富 口 开 
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大 3cm 至 官 口 开 全 为 活跃 期。 正常 初 产妇 约 需 4 小 时 ， 
若 >>8 小 时 为 活跃 期 延长 。@ 活 路 期 停 灌 , 指 进入 活跃 期 
后 , 宫 口 不 再 扩张 达 2 小 时 以 上 ,诊断 依据 间隔 2 小 时 的 
肛门 检查 或 阴道 检查 。@ 二 程 延 长 或 停 清 ， 第 二 产程 指 
宫 口 开 全 到 胎儿 娩出 , 初 产妇 应 在 2 小 时 以 内 。 若 2 小 
时 为 第 二 产程 延长 。 进 入 第 二 产程 1 小 时 而 胎儿 仍 无 进 
展 ,为 第 二 产程 停滞 ,以 上 4 种 异常 产程 图 所 见 可 单独 存 
在 ,也 可 合并 存在 。 总 产程 超过 24 小 时 称 为 洲 产 。 

过 宫 缩 乏 力 应 认真 分 析 造 成 的 原因 。 若 属 头 盆 不 称 ， 
应 及 时 行 剖腹 产 ， 若 考虑 有 阴道 分 娩 可 能 时 应 注意 改善 
一 般 情况 ,鼓励 产妇 进食 或 静脉 输液 补充 热量 ,人 工 破 腊 
和 催产 素 静 脉 点 滴 以 加 强 宫 缩 ,观察 产程 进展 。 

对 不 协调 官 缩 乏 力 者 可 用 镇 静 药 如 哌 替 喧 100mg 肌 
注 ,经 过 一 段 时 间 休 息 后 宫 缩 有 可 能 恢复 节律 性 和 极 性 。 
车 官 缩 不 协调 已 影响 胎 心 变化 ， 则 应 以 剖腹 产 结束 分 
娩 。 

子宫 收缩 过 强 ”协调 性 的 子宫 收缩 过 强 指 子宫 收缩 
节律 性 和 极 性 均 正常 , 仅 强度 过 大 。 若 头 盆 相称 ,产程 在 
短 时 间 内 即 结束 。 产 程 过 快 可 引起 产妇 软 产道 损伤 如 会 
阴 阴 道 裂 伤 或 子宫 颈 裂 伤 , 抬 儿 娩出 过 快 ,不 能 适应 外 界 
压力 的 突然 变化 , 颅 内 血管 易 破裂 ,造成 颅 内 出 血 。 不 协 
调 的 宫 缩 过 强 较 少见 ， 多 因 精 神 过 度 紧张 或 不 适当 应 用 
催产 素 所 造成 。 宫 缩 并 非 始 自 子宫 角 部 ， 可 能 始 自 其 他 
部 位 ,节律 不 协调 ， 极 向 倒置 (子宫 中 部 或 下 部 收缩 力 强 
于 底部 ), 宫 缩 间 风 时 子宫 壁 不 能 完全 放松 。 处 理 原则 同 
不 协调 宫 缩 乏力 。 

产道 异常 产道 是 胎儿 经 阴道 娩出 时 必 经 的 道路 ， 
包括 骨 产道 (骨盆 ) 和 软 产道 ( 子 官 下 段 、 子 宫颈 阴道)， 
临床 上 以 骨 产 道 异常 较为 常见 。 

雷 产 道 异 常 ( 猴 空 骨 爹 ) 指骨 盆 的 形态 异常 或 径 线 
过 短 。 可 分 以 下 几 类 ，O@ 均 小 骨 答 ， 形 态 似 正常 女性 骨 
盆 , 但 各 径 线 与 正常 值 相 比 均 至 少 小 zam， 故 肯 盆 各 平面 
均 较 狭 小 。@@ 扁 平 骨盆 ,入 口 前 后 径 缩短 而 横 径 正 常 , 仅 
表现 为 入 口 平面 狭窄 。@@ 漏 斗 骨 盆 ， 骨 从 两 侧 壁 向 内 倾 
斜 , 状 似 漏斗 ,表现 为 中 骨盆 和 出 口 狭窄 。@@ 横 径 狭 窗 肯 
盆 , 较 少见 ,与 类 人 猿 型 骨盆 相似 ,骨盆 入 口中 骨盆 和 出 
口 的 横 径 均 缩短 ,前 后 径 稍 长 。@ 其 他 ， 外 伤 . 冰 恬 灰质 
炎 后 遗 症 骨 软 化 症 等 造成 的 畸形 骨盆 , 则 失去 正常 的 形 
态 和 对 称 性 ,更 为 少见 。 

诊断 方法 为 仔细 询问 病史 ， 注 意 患 者 童年 时 有 无 导 
致 骨盆 变形 的 疾病 ,对 经 产妇 需 仔 细 询 问 以 往 分 娩 情 况 。 
体格 检查 时 要 注意 身材 . 步 态 、 冰 柱 或 下 肢 有 无 畸形 ， 妊 
娠 后 期 有 无 胎位 异常 或 悬垂 腹 。 骨 和 盆 测量 包括 外 测量 和 
内 测量 。 1960~1970 年 代 曾 应 用 六 射线 作 骨 盆 测 量 , 方 
法 比较 精确 ， 但 产妇 接受 射线 对 胎儿 的 远 期 影响 尚未 
能 肯定 , 故 现在 国内 外 均 很 少 应 用 。 

骨 产 道 异 常 的 处 理 依 情况 不 同 而 异 ，@ 入 口 狭窄， 
指骨 盆 入 口 前 后 径 ( 真 结合 径 )<10cm。 如 果真 结合 径 为 
9.5 一 10cm( 即 对 角 结 合 径 约 12cm)， 足 月 胎儿 双 顶 则 径 
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平均 9.5~9.8cm, 则 胎儿 若 为 枕 先 露 , 可 以 试 产 。 若 经 
过 6~8 小 时 有 效 官 缩 , 胎 头 仍 未 入 丝 , 即 表示 试 产 失 败 ， 
应 行 剖腹 产 术 : 若 入 口 明显 狭窄, 应 择期 行 剖 腹 产 。@@ 中 
骨盆 狭窄 ,内 测量 时 党 钱 骨 前 面 平 直 , 坐 骨 切 迹 <2 横 指 ， 
两 侧 坐 骨 棘 间 径 一 6 横 指 ( 约 10cm), 则 应 疑 中 骨盆 狭窄 ， 
但 确诊 较 困 难 。 中 骨盆 狭 常 主要 影响 胎 头 内 旋转 ,形成 持 
续 性 枕 横 位 或 枕 后 位 。 若 此 时 宫 口 已 开 全 , 儿 头 双 顶 间 径 
已 降 至 坐骨 棘 水 平 以 下 ， 可 徒手 将 儿 头 转 至 枕 前 位 后 用 
产 钳 或 胎 头 吸引 器 助 产 ( 见 助 产 )。 若 儿 头 双 顶 间 径 仍 在 
坐骨 未 水 平 或 以 上 ， 估 计 阴 道 助 产 困难 时 ， 宣 行 剖腹 产 
术 。 儿 出口 狭窄 ， 指 出 口 横 径 (TO)<8cm。 又 分 重度 漏 
斗 骨盆 (TO<7.0cm) 和 轻 度 漏斗 骨盆 (TO 一 7.5cm)。 不 
能 试 产 。TO< 7 cm 时 应 测 出 口 后 矢 状 径 ( 钱 骨 尖 端 至 坐 
骨 结 节 间 径 中 点 的 垂直 距离 ), 若 TO 加 出 口 后 矢 状 径 之 
和 <15cm 或 出 口 后 矢 状 径 <7 cm, 则 足 月 胎儿 不 易 经 阴 
道 分 娩 , 宣 择期 剖腹 产 。 

坎 产 道 异 常 ”如 生殖 道 肿 瘤 〈 子 宫 肌 瘤 或 卵巢 肿瘤 
阻塞 产道 , 官 颈 痛 影响 宫颈 口 扩 张 或 致 大 出 血 )， 生 殖 道 
畸形 ( 双 角 子宫 .明道 横 隔 、 纵 隔 等 阻塞 产道 或 致 胎位 异 
常 ) 较 少见 。 早 期 妊娠 检查 时 可 及 时 发 现 ,酌情 处 理 。 

胎位 异常 ” 除 枕 前 位 为 正常 胎位 外 ， 其 余 均 为 异常 
胎位 ， 均 可 造成 难产 。 又 分 为 胎 头 位 置 异 常 和 胎 先 露 异 
常 。 

胎 头 位 置 异 常 ” 因 胎 头 旋转 受阻 、 俯 屈 不 良 或 胎 产 
式 异 常 所 致 。@D 持 续 性 枕 后 ( 横 ) 位 ， 在 分 娩 过 程 中 胎 头 
内 旋转 受阻 ,不 能 转 为 正常 的 枕 前 位 ,胎儿 的 枕 部 位 于 母 
体 骨 盆 的 后 方 (持续 性 枕 后 位 ) 或 位 于 母体 骨盆 的 侧 方 
(持续 性 枕 横 位 )。 常 因 上 骨盆 狭窄 、 头 盆 不 称 、 宫 缩 乏 力 造 
成 。 依 靠 阴 道 检查 可 以 确诊 。 处 理 参见 骨盆 狭窄 段 。@ 
胎 头 高 直 位 , 指 在 分 娩 过 程 中 胎 头 入 盆 不 届 不 伸 , 胎 头 矢 
状 颖 位 于 骨盆 入口 前 后 径 。 原 因 不 清 ,可 能 与 骨盆 形态 、 
结构 和 大 小 异常 有 关 。 诊 断 主要 依靠 阴道 检查 ,临产 后 往 
往 出 现 产程 异常 如 胎儿 虽 不 大 ,但 胎 头 不 下 降 , 过 早出 现 
胎 头 水 肿 ( 产 瘤 ) 等 。 骨 和 盆 异常 造成 者 ， 多 数 应 行 剖 腹 产 
结束 分 娩 。@ 面 先 露 , 指 胎 头 取 极度 爷 伸 姿势 入 贫 , 胎 体 
反 届 ,枕骨 靠近 胎 背 ,类 部 远离 胸部 , 挺 胸 弯 腰 呈 S 形 。 原 
因为 骨盆 狭窄 胎儿 巨大 、 畸 胎 ,. 子 宫 肌 瘤 ,经 产妇 腹壁 松 
弛 使 胎 头 仰 伸 或 阻止 其 俯 届 。 诊 断 依靠 阴道 检查 。 类 前 
位 (胎儿 关 部 位 于 母体 骨 繁 的 前 方 ) 时 若 无 头 盆 不 称 或 骨 
盆 狭 窗 , 宫 缩 力 好 , 则 有 可 能 阴道 分 娩 。 闫 后 位 (胎儿 类 部 
位 于 母体 骨盆 后 方 ) 不 能 经 阴道 分 娩 , 应 行 剖腹 产 术 。@ 
额 先 露 , 指 胎 头 以 枕 额 径 入 盆 , 多 数 是 暂时 的 ， 后 来 或 胎 
头 俯 届 转 成 杖 先 露 ,或 更 仰 伸 而 成 面 先 露 , 若 持续 为 额 先 
露 , 则 应 行 剖腹 产 术 。 

恨 先 壳 ( 展 位) 指 以 几 部 为 先 露 的 胎位 。 占 足 月 分 
娩 总 数 的 2 一 4 多 ， 为 最 常见 的 异常 胎位 。 由 于 胎 医 小 于 
胎 头 ,后 出 胎 头 无 法 变形 较 难 娩出 , 故 攻 位 产儿 死亡 率 较 
枕 前 位 高 3 一 8 倍 。 导 先 露 以 艇 骨 为 指示 点 ， 可 有 骸 左 前 
等 6 种 胎位 ,又 根据 两 下 肢 姿 势 分 为 伸 腿 欧 位 ( 单 稼 ), 混 


合营 , 足 先 露 。 妊 娠 28 周 前 必 先 圳 比较 多 见 , 30~32 周 
多 能 自行 转 成 头 位 ,持续 氏 先 露 的 原因 尚 不 十 分 明确 ,可 
能 与 下 列 因 素 有 关 : 子宫 腔 空间 较 大 ， 肢 体 可 自由 活动 
(如 羊水 过 多 ,经 产妇 腹壁 松弛 ); 胎 儿 在 子 官 腔 内 活动 过 
分 受 限 (如 双 胎 .羊水 过 少 、 腹 壁 紧张 ); 胎 头衔 接受 阻 (如 
骨盆 狭窄 ,前 置 胎盘 盆腔 肿瘤 阻塞 产道 )， 子 宫 畸 形 ( 单 
角 或 双 角 子 官 ) 或 胎儿 畸形 (胎儿 脑 积 水 )。 依 靠 腹部 四 
段 触 诊 ,多 数 恬 位 病例 可 以 确诊 ,少数 病例 可 疑 时 可 用 肛 
查 、 阴 道 检查 或 超声 检查 以 助 诊断 。 若 在 30 周 以 后 仍 为 
丑 位 可 试行 肤 胸 卧 位 ,使 胎 恬 退出 盆腔 ,借助 胎儿 重心 改 
变 , 增 加 恬 位 转 为 头 位 的 机 会 。 32~34 周 时 可 试行 外 侧 
转 术 助 转 胎 。 分 娩 期 发 现 革 位 ,可 根据 产妇 年 龄 .妊娠 次 
数 ,骨盆 大 小 ,胎儿 大 小 、 是 否 存活 和 履 位 种 类 综合 考虑 
其 分 娩 方 式 。 恬 位 行 剖腹 产 的 指 征 为 ;:@ 骨 往 狭 罕 ，@ 胎 
儿 体重 >3 500 克 ， 轿 胎 头 仰 什 ，@@ 足 先 露 ，@@ 高 龄 初 产 
( 产 母 年 龄 宇 35 岁 ) 或 有 不 良 产 史 ,@ 妇 产 期 合并 症 ,如 重 
产 妊娠 高 血压 综合 征 \ 胎 儿 容 迫 、 产 力 异常 等 。 若 习 位 胎 
儿 经 明道 分 娩 , 少 数 病例 可 自然 分 娩 , 多 数 病例 需 行医 助 
产 ( 当 胎 儿 必 部 娩出 至 脐 部 后 接 产 者 协助 娩出 胎 筑 和 胎 
头 ) 或 几 牵 引 (胎儿 躯体 全 部 由 接 产 者 行 手法 助 娩 )。 助 产 
时 需 注意 官 口 必须 开 全 ， 胎 儿 脐 部 娩出 后 必须 于 8 分 钟 
内 结束 分 娩 , 以 免 脐 带 受 压 过 久 ,威胁 胎儿 生命 ， 后 出 胎 
头 切忌 强力 牵 拉 ， 以 免 造 成 颅 内 出 血 或 璧 从 神经 损伤 等 
产 伤 。 

肩 先 吉 ( 横 位) 指 胎 体 横 卧 于 骨盆 入 口 之 上 ， 先 露 
部 为 肩 。 占 分 娩 总 数 的 0.25 驳 ,是 对 母 儿 最 不 利 的 胎位 ， 
若 不 及 时 处 理 , 易 发 生子 官 破裂 ,危及 母子 生命 。 肩 先 露 
的 原因 为 胎 先 露 下 降 受 阻 ,如 骨盆 狭窄 .前 置 胎盘 、 盆 腔 
肿瘤 或 子宫 腔 大 ,经 产妇 腹壁 松弛 、 羊 水 过 多 等 。 足 月 活 
胎 横 位 ,不 可 能 经 阴道 娩出 ,临产 后 先 露 不 能 紧 贴 子 官 下 
段 和 宫颈 ,缺乏 对 子宫 的 直接 刺激 ,党 出现 宫 缩 乏力 4 对 
子宫 颈 口 压力 不 匀 ， 易 致 胎 膜 早 破 ， 破 膜 盾 羊 水 迅速 外 


流 , 可 伴 有 上 肢 和 脐带 脱 垂 ! 随 着 宫 缩 进一步 增强 ， 胎 肩 
和 胸廓 一 部 分 被 挤 入 盆腔 内 ,上 肢 娩出 于 阴道 口外 ,而 胎 
头 和 胎 几 被 阻 于 骨盆 入 口上 方 , 成 为 嵌 顿 性 横 位 (忽略 性 
横 位 , 见 图 )。 胎 儿 往往 已 死亡 。 为 克服 产道 阻力 ， 宫 缩 


增强 ,子宫 上 段 越 来 越 厚 , 下 段 变 薄 且 拉 长 ， 导 致 子宫 破 
裂 。 有 时 分 娩 受 阻 , 宫 缩 变 弱 ,子宫 呈 麻 痹 状态 。 产 程 售 
湛 , 时 间 越 长 ,感染 越 重 ,同样 威胁 产 母 生命 , 横 位 的 诊断 
依靠 谨 部 四 段 触 诊 , 多 数 可 确诊 ,少数 可 疑 病例 利用 肛门 
检查 、 阴 道 检查 或 超声 检查 可 确诊 。 妊 娠 后 期 发 现 横 位 ， 
即 应 及 时 矫正 。 可 选用 肤 胸 卧 位 或 外 倒转 术 。 分 娩 期 发 
现 足 月 活 胎 横 位 ,未 破 膜 或 破 上 膜 不 久 , 均 行 剖 腹 产 ; 胎儿 
已 死 ,无 子宫 破裂 先兆 者 ,可 在 子宫 颈 口 开 全 时 于 全 身 麻 
醉 下 行 断 头 术 或 除 脏 术 ; 如 果 已 出 现 子宫 先兆 破裂 或 已 
破裂 ,胎儿 虽 死 , 亦 应 立即 剖腹 产 术 。 

小 结 产 力 .产道 .胎儿 三 因素 互 有 联系 ， 如 骨盆 狭 
秦 常 合并 胎位 异常 或 官 缩 乏 力 ， 故 宫 缩 乏力 时 需 除外 骨 
盆 狭 窗 或 胎位 异常 。 临 床上 应 强调 仔细 观察 产程 进展 ,及 
时 发 现 异常 ,正确 判断 ,这 样 才能 处 理 得 当 。 难 产 的 处 理 
原则 为 尽量 减少 并 发 症 ,使 母 儿 得 到 最 好 的 结局 。 

( 周 世 梅 ) 

nangxing shenjlbing 
圳 性 肾 疾 病 (cystic renal diseases) ”一 类 有 
囊肿 形成 的 肾脏 疾病 由 遗传 性 ,发育 性 或 获得 性 因素 形 
成 。 分 类 方法 较 多 。 通 常 分 为 孤立 性 囊肿 、 先 天 性 多 囊 
肾 、 肾 雷 旁 囊肿 、 征 质 海绵 肾 、 多 囊 性 肾 疾 病 。 无 特有 临床 
表现 。 可 长 期 无 症状 , 亦 可 因 长 大 ,出 血 、 损 伤 或 慢性 肾 
功能 衰竭 而 出 现 症状 ,囊肿 单个 或 多 个 ,起 源 于 由 肾 小 球 
和 肾 小 管 组 成 的 肾 单位 。 若 囊肿 为 多 数 性 且 直 径 较 大 时 ， 
可 压迫 肾 实质 使 肾 单 位 大 量 减少 而 发 生 肾 功 能 衷 疯 。 确 
切 发 病 机 理 不 明 。 放 射 学 和 超声 检查 能 确诊 。 圳 肿 的 也 
型 超声 特点 是 无 回声 和 囊 壁 光滑 传 声 增强 ， 而 肿瘤 的 特 
点 是 回声 强 。CT 检 查 囊肿 与 周围 有 明确 分 界 ， 呈 均匀 如 
水 的 衰减 ,静脉 注射 造影 剂 后 密度 不 变 。 肿 瘤 密度 与 肾 实 
质 接近 , 且 与 周围 界限 不 清 。 孤 立 性 肾 囊 肿 最 常见 。 一 般 
无 症状 。2 一 3 匈 伴 发 恶性 肿瘤 。 若 无 出 血 、 感 染 ,压迫 肾 
实质 或 伴 发 恶性 肿瘤 时 不 必 手 术 。 多 囊 肾 是 遗传 性 双 肾 
多 数 性 于 性 肾病 变 。 有 家 族 史 。 肾 脏 明显 肿 大 且 布 满 大 
小 不 等 囊肿 。 成 人 型 系 显 性 遗传 ,一 般 于 40 岁 以 后 出 现 
症状 。 血 尿 、 高 血压 及 肾 功能 损害 为 其 主要 表现 ,可 伴 发 
结石 及 感染 。 大 春 肿 减 压 术 可 减缓 对 肾 实质 的 压迫 ， 最 
终 需 接受 透析 或 肾 移植 。 婴 儿 型 系 隐 性 遗传 ， 出 生 后 不 
入 即 出 现 症状 。 一 般 在 10 岁 内 死亡 。 这 两 型 不 发 生 于 同 


一 家 族 。 血 尿 和 腹部 包 块 为 常见 症状 。 ( 唐 邦 达 》 
noochongbing 
晓 虫 病 〈enterobiasis) 。 蟒 虫 寄生 于 人 体 引 起 


的 疾病 。 成 虫 主要 寄生 于 肠 道 回 盲 部 ， 晚 则 到 肛门 外 产 
孵 ,造成 肛门 部 奇 痒 ,引起 睡眠 不 安 、 食 欲 减 退 等 症状 。 若 
长 期 不 全 ,影响 患 儿 的 身心 健康 有 时 晓 虫 还 可 侵袭 肠 壁 
和 肠 外 其 他 组 织 ,引起 宕 生 部 位 的 炎症 ,产生 肉芽 肿 。 晓 
虫 感染 遍及 全 世界 ,估计 受 染 者 不 少 于 5 亿 人 。 中 国 也 相 
当 普 遍 。 集 体 生活 的 学 龄 前 儿童 感染 率 高 达 40 一 70 锡 ,成 
人 中 ,妇女 及 保育 人 员 受 染 者 较 多 。 
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嫦 虫 (Enterobius yerymicularis) 又 称 里 形 住 肠 线虫 ， 
属 线虫 纲 , 尖 尾 目 , 尖 尾 科 , 住 肠 线虫 属 。 成 虫 细小 , 呈 纺 
锤 形 , 雄 虫 长 2~5mm, 宽 0.1~0.2mm, 虫 体 后 半 部 向 腹 
面 卷 曲 ( 见 图 )。 峻 虫 长 8~13mm, 宽 0.3~0.5mm, 尾 部 
长 而 尖 细 。 虫 卵 呈 长 圆 形 ,左右 不 对 称 ,一 侧扁 平 ， 另 一 
侧 略 凸 出 。 晓 虫 生活 史 简单 , 既 不 需 中 间 寄 主 , 也 无 在 土 


诺 虫 生活 史 


壤 中 发 育 的 阶段 。 成 虫 主要 寄生 于 人 体 的 盲肠 、 结 肠 及 
回肠 下 眉 , 虫 体 可 游离 于 肠 腔 或 借 头 部 吸附 到 粘膜 上 ,以 
肠 道 内 容 物 .组 织 和 血液 为 营养 。 晓 虫 寄生 可 引起 卡 他 性 
炎症 ,溃疡 和 出 血 等 病理 变化 ,产生 食欲 不 振 、 消 瘦 、 失 
有 眠 、 腹 痛 、 恶 心 .呕吐 等 症状 。 患 儿 可 有 惊厥 不 安 ,夜间 多 
梦 、 磨 牙 等 精神 症状 , 重 者 影响 生长 发 育 。 肉 雄 成 虫 交配 
后 , 雄 虫 多 即 死亡 , 峻 虫 在 肠 腔 内 移行 ， 在 肠 内 温度 及 低 
氧 的 情况 下 ,一 般 不 排卵 或 排卵 很 少 ,寄主 入 睡 后 ， 才 疏 
到 肛门 外 , 因 温 度 变 化 和 空气 的 刺激 ,开始 大 量 产 贸 ， 引 
起 奇 痒 ,发 炎 和 湿疹 。 后 因 环境 干燥 ,多 数 肉 虫 破裂 死亡 ， 
少数 可 再 回 肛门 或 进入 女性 的 尿道 及 生殖 器 官 (阴道 . 输 
孵 管子 官 卵 巢 等 ), 并 将 肠 道 细 菌 带 入 引起 感染 。 有 的 
钼 入 阑尾 ,引起 急性 阑尾 炎 , 还 可 进入 盆腔 ,腹腔 、 肠 壁 或 
经 肝 门静脉 进入 肝 、 有 牌 ,在 这 些 组 织 内 引起 以 虫 体 或 虫 卵 
为 中 心 的 灰白 色 小 硬 节 一 一 肉芽 有 种， 临床 上 常 误诊 为 结 
核 或 肿瘤 ,应 注意 鉴别 排出 的 虫 卵 经 6 小 时 即 发 育成 含 
有 感染 性 幼虫 的 虫 卵 ， 被 人 食 和 后， 幼虫 在 胃 和 小 肠 内 
那 出 并 沿 小 肠 下 行 ， 途 中 脱皮 两 次 ,至 大 肠 发 育 为 成 虫 。 
从 虫 卵 到 虫 体 发 育成 熟 约 需 1 个 月 , 成 虫 寿命 也 是 1 
个 月 。 

晃 虫 的 感染 方式 大 致 有 三 种 ，@ 肛 门 - 手 - 口 直接 感 
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染 。 峻 虫 到 肛门 附近 产 久 时， 病人 常 以 手 摄 抓 痒 处 ， 误 
将 虫 孵 吞食 造成 患者 自身 反复 感染 。@ 接 触感 染 。 座 虫 
产 孵 或 虫 体 破裂 后 散 出 的 虫 孵 ,可 污染 衣服, 床单 和 被 福 
等 物 , 若 接触 这 些 衣物 , 即 可 受 染 。@ 吸 入 感染 。 晓 虫 卵 
可 随 尘埃 散 到 空气 中 ,人 吸 进 或 食 进 也 可 感染 。 空 气 传播 
造成 的 感染 率 较 高 ,但 感染 程度 较 轻 , 感 染 环境 可 长 期 持 
续 存在 。 此 外 ,有 人 认为 虫 卵 若 在 肛门 周围 娜 化 ,幼虫 也 
可 经 肛门 逆行 入 肠 内 并 发 育 为 成 虫 ， 这 种 感染 方式 称 为 
道行 感染 。 晓 虫 孵 对 外 界 环境 条 件 的 抵抗 力 很 强 ,一 般 消 
毒剂 不 能 杀 死 ,但 以 0.5% 碘 液 处 理 5 分 钟 即 可 杀 死 。 虫 
孵 在 55~57'C 的 水 中 仅 活 1 分 钟 ;在 室温 相同 的 情况 下 ， 
湿度 越 大 ,存活 的 时 间 越 长 。 在 皮肤 和 指甲 颖 内 活 10 天 
左右 。 在 空气 不 流通 .温度 适宜 人口 拥 挤 、 卫 生 条 件 欠 
佳 而 又 是 集 居 的 情况 下 ,本 病 最 易 相互 传播 ,因此 ， 在 托 
儿 所 、 幼 儿 园 ,小 学 校 和 家 庭 中 常 可 普遍 流 行 。 

晓 虫 一 般 不 在 肠 内 产 卵 , 业 检 的 阳性 率 极 低 〔5% 以 
下 ) ,主要 用 肛门 拭 擦 法 查 虫 卵 ， 常 用 的 方法 有 透明 胶 纸 
拭 控 法、 玻璃 纸 拭 擦 法 及 棉 拭 子 浮漂 法 用 拭 控 物 抹 擦 肛 
门 周围 筑 押 , 然 后 在 显微镜 下 检查 拭 控 物 上 有 无 虫 卵 若 
在 肛门 、 会 阴 及 衣物 上 发 现成 虫 ,也 可 确诊 。 抗 晓 虫 的 有 
效 药物 有 扑 晓 灵 、 甲 六 陵 唑 、 座 喀 啶 , 构 裕 酸 哌 哗 哑 和 左 
旋 味 唑 等 。 晓 虫 痛 .2 多 白 降 东 软膏 等 涂 于 肛门 周转 有 止 
痒 和 杀 虫 作用 。 要 消灭 线虫 病 ,不 能 单 等 药 物 , 必 须 有 计 
划 地 对 集体 生活 的 人 群 进行 普查 普 治 ， 治 疗 和 预防 相 结 
合 ,加 强 卫生 宣传 ,注意 公共 卫生 和 个 人 卫生 。 患 者 的 内 
衣 用 开水 浸泡 后 在 日 光 下 曝晒 ， 可 防止 相互 感染 和 自身 


反复 感染 。 ( 张 月 清 ) 
naobu jibing 
脑 部 疾病 (brain diseases) 鼎 内 组 织 器 官 ( 脑 


膜 血管 大脑、 小 脑 、 脑 干 . 颅 神经 等 ) 的 炎症 、 血 管 病 、 肿 
瘤 ,变性 畸形 ,遗传 病 ,免疫 性 疾病 ,营养 代谢 性 疾病 ,中 
毒 、 外 伤 .寄生 虫 病 等 的 总 称 。 病 情 各 异 ， 有 的 还 直接 危 
及 生命 。 常 表现 意识 ,感觉 .运动 等 障碍 或 植物 神经 功能 
障碍 。 亦 可 有 发 热 、 头 痛 、 呕 吐 等 症状 及 精神 症状 。 

脑 部 构造 和 功能 见 神经 系统 。 

分 类 可 分 为 脑 血管 卖 病 、 炎 症 性 疾病 、 鼎 内 占 位 性 
病变 、 脑 积 水 、 脑 寄生 虫 病 、 锥 体外 系 疾病 、 首 病 、 颅 脑 外 
伤 等 。 

脑 血管 疾病 ”包括 动脉 系统 和 静脉 系统 疾病 ， 但 以 
动脉 系统 疾病 常见 。 因 这 类 疾病 发 病 急 , 故 称 急 性 脑 血管 
病 或 中 风 、 卒 中 。 急 性 脑 血管 病 分 为 缺 血性 和 出 血性 二 
类 。 缺 血性 脑 血 管 病 包括 短暂 脑 缺 血 发 作 和 脑 梗塞 。 后 者 
包括 脑 血栓 形成 和 脑 栓塞 。 出 血性 脑 血管 病 有 脑 出 血 和 
蛛网 膜 下 腔 出 血 。 急 性 脑 血管 病 中 以 脑 血栓 形成 和 脑 出 
血 最 为 多 见 。 脑 血栓 形成 发 生 在 脑 动脉 颅 内 外 段 管 壁 病 
变 ,尤其 是 动脉 粥 样 硬化 的 基础 上 ， 血 液 有 形成 分 凝聚 ， 
促使 管 腔 明 显 狭窄 或 闭塞 ,引起 相应 部 位 的 脑 梗 塞 症 状 。 
年 龄 大 有 动脉 硬化 的 病人 ， 若 突然 出 现 偏 竣 或 其 他 局 灶 


性 症状 ,而 无 意识 障碍 , 脑 脊 液 无 变化 者 可 诊断 为 脑 血栓 
形成 。40 岁 以 上 ,有 高 血压 ,在 活动 中 突然 发 生意 识 障碍 
和 偏瘫 等 局 灶 症 状 , 且 有 头痛 哎 吐 者 多 属 脑 出 血 。 对 缺 血 
性 脑 血管 病 应 尽早 使 用 血管 扩张 药 以 利 侧 肢 循环 和 增加 
血 流量 。 出 血性 脑 血管 病 的 治疗 原则 是 稳定 血压 ， 降 低 
颅 内 压 、 防 止 肺 部 感染 ,维持 适当 营养 。 恢 复 期 应 有 计划 
地 坚持 理疗 针灸 和 瘫痪 肢体 的 康复 锯 炼 。 

脑 部 的 炎症 性 疾病 ”由 化 脓 性 细菌 .真菌 立 克 次 氏 
体 、 寄 生 虫 .螺旋 体 、 病 毒 等 引起 的 脑膜 、 脑 实质 的 炎症 称 
为 脑 炎 ,脑膜 炎 或 脑膜 脑 炎 疫苗 接种 后 的 免疫 反应 可 引 
起 脑 部 诅 精 改变 , 称 接种 后 脑 炎 。 脑 类 起 病 大 多 急 史 、 少 
数 病例 可 呈 亚 急性 或 慢性 起 病 有 发 热 , 头 痛 、 吧 吐 、 意 识 
障碍 、 颈 项 强直 、 克 尔 尼 格 氏 征 阳性 ， 以 及 不 同类 型 的 运 
动 障碍 ,如 运动 过 多 或 过 少 ,瘫痪 等 各 种 脑 实质 病变 的 局 
外 性 症状 和 体征 。 脑 瑚 液 多 呈 炎 性 改变 ,白细胞 及 蛋白 质 
含量 均 增高 ， 糖 及 氢化 物 可 正常 或 威 低 。 可 依据 发 病 地 
区 ,季节 ,症状 ,体征 、 血 培养 . 脑 冰 液 检查 、 病 毒 分 离 、 血 
清 补体 结合 试验 等 以 明确 诊断 。 对 这 类 疾病 的 主要 是 病 
因 治疗 ,同时 要 积极 解除 脑 水 肿 ,降低 颅 内 压 ， 保 持 呼吸 
道 通畅 ,以 及 进行 各 种 支持 疗法 。 

颅 内 占 位 性 病变 “ 指 颅 腔 内 存在 占据 一 定 空间 的 病 
变 。 常 见 的 病因 有 颅 内 肿瘤 , 脑 脉 肿 、 鼎 内 血肿 和 某 些 寄 
生 虫 等 。 鼎 内 占 位 性 病变 常 引 起 颅 内 压 增高 ， 脑 和 颅 神 
经 受 压迫 而 产生 的 神经 系统 损害 症状 。 

脑 寄生 出 病 ”由 寄生 虫 、 虫 卵 或 其 毒素 及 代谢 产物 
引起 的 疾病 。 脑 型 血吸虫 病 为 血吸虫 卵 沉 积 于 脑 部 引起 。 
脑 包 虫 病 为 藉 球 缘 虫 的 幼虫 侵入 脑 内 形成 包 虫 囊肿 所 致 
( 见 包 宙 病 )。 脑 囊 虫 病 系 因 猪 带 丝 虫 幼 虫 寄生 脑 部 所 致 
这 些 脑 寄生 虫 均 可 引起 脑 水 种、 肉芽 肿 、 秦 肿 ， 症 状 可 与 
脑 交 类 似 。 根 据 疫 区 生活 史 、 病 史 及 各 种 实验 室 检查 ( 脑 
着 液 中 哮 酸 粒 细胞 增多 补体 结合 试验 阳性 ) 均 有 助 于 诊 
断 。 对 各 种 脑 寄生 虫 病 可 开 颅 探查 ,也 可 用 药物 治疗 ,对 
颅 内 压 增高 和 有 阁 病 发 作者 应 进行 对 症 治疗 。 

锥 休 外 系统 疾病 ” 锥 体外 系统 是 运动 系统 的 一 个 组 
成 部 分 , 纹 状 体 苍白 球 是 锥 体外 系统 的 主要 结构 ,丘脑 底 
核 , 红 核 . 黑 质 、 网 状 结构 等 也 包括 在 内 。 纹 状 体 苍白 球 系 
统 损害 可 引起 肌 张 力 增高 运动 减少 综合 征 和 肌 张 力 减低 
运动 过 多 综合 征 。 前 者 如 由 金森 氏 综合 征 ( 震 烽 麻辣)， 
病变 位 于 黑 质 和 黑 质 纹 状 体 通路 后 者 如 舞 申 病 、 手 足 
徐 动 症 和 扭转 性 痉挛 ,病变 位 于 纹 状 体 。 这 类 疾病 是 因 有 
兴奋 纹 状 体 作用 的 神经 递 质 乙酰 胆 碱 和 抑制 纹 状 体 的 递 
质 多 巴 胺 失去 了 正常 的 平衡 所 致 。 肝 豆 状 核 变性 是 一 种 
常 染色 体 隐 性 遗传 的 铜 代谢 障碍 。 主 要 病变 为 底 节 变化 、 
肝 硬 变 和 肾脏 损害 .临床 表现 为 进行 性 加 剧 的 胶体 震 粘 、 
肌 张 力 增高 \ 构 音 障碍 和 智能 减退 。 

病痛 ”是 一 组 以 反复 的 病 性 发 作为 特征 的 综合 征 。 
闯 性 发 作 以 意识 障碍 和 惊厥 为 多 见 , 也 可 有 感觉. 精神 活 
动 和 植物 神经 功能 失常 。 

颅 脑 外 伤 ”无论 在 平时 或 战争 时 期 都 比较 多 见 。 如 


脑 震 荡 、 脑 挫 裂 伤 等 。 

其 他 ” 脑 部 亦 可 出 现 悦 锋 业 疾病 ,如 多 发 性 硬化 等 。 
先天 性 代谢 障碍 ,如 异 染 性 白质 脑病 等 。 

( 郑 丕 这 ) 
naodiantu 
脑 电 图 (electroencephalogram,， EEG) 
应 用 电子 技术 ,引导 、 放 大、 记录 的 大 脑 皮 质 神经 细胞 电 
位 变化 。 已 广泛 应 用 于 中 枢 神经 系统 疾病 等 的 诊断 、 重 危 
病人 监测 以 及 医学 研究 。 本 法 无 损伤 性 ,对 诊断 癫 病 、 颅 
内 占 位 性 疾病 , 颅 内 感染 , 颅 脑 外 伤 及 影响 大 脑 生 理 代谢 
的 疾病 有 一 定 的 价值 。 临 床上 所 用 脑 电 图 检查 多 靠 目 测 
尺 量 的 方法 进行 分 析 ， 因 此 精确 性 差 ， 许多 判断 是 靠 经 
验 。 随 着 电子 技术 的 进展 ,出 现 了 匠 测 脑 电 图 、 脑 电位 分 
布 图 ,深部 埋藏 电极 及 计算 机 分 析 等 方法 。 

脑 电 图 的 描记 ”大脑 皮质 的 神经 细胞 时 时 刻 刻 存在 
着 电位 变化 。 脑 电 图 所 记录 的 电位 变化 主要 来 源 于 锥 体 
细胞 顶 树 突 的 电位 总 和 ， 而 脑 电 活动 的 节律 性 则 由 丘脑 
内 侧 核 群 及 中 脑 网 状 结构 调节 。 

由 于 大 脑 各 叶 ( 阁 ,项 , 枕 及 对 ) 有 不 同 的 动能 ， 所 以 
必须 在 头皮 上 放置 一 定数 量 的 电极 才能 反映 全 部 皮质 的 
电 活 动 。 目 前 均 采用 国际 脑 电 图 学 会 的 标准 电极 放置 方 
法 (10 一 20 系 统 )。 从 鼻 根 到 枕骨 相 隆 联 线 ， 及 从 鼻 根 通 
过 枕骨 粗 隆 的 头 围 作为 基线 ,每 20% 放 置 一 个 电极 , 共 19 
个 电极 (图 1)。 这 个 方法 的 优点 是 每 个 电极 的 位 置 与 大 脑 


图 1 脑 电 图 描记 的 电极 


皮质 各 叶 基本 相符 , 故 定位 较 准 确 ( 图 2)。 临 床上 记录 两 
种 基本 导 联 (参考 导 联 及 双 极 导 联 ) 的 电位 变化 (图 3)。 
参考 导 联 是 一 个 记录 电极 和 参考 电极 (一 般 在 耳垂 ) 
进入 同一 个 放大 器 。 其 优点 是 电位 失真 少 。 但 没有 一 种 
参考 电极 是 完全 没有 电 活 动 的， 这 种 电 活动 可 以 从 与 之 
相连 的 各 道 记录 到 ,造成 判断 上 的 困难 。 双 极 导 联 为 两 个 
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图 3 篇 电 图 描记 各 电极 与 大 脑 各 叶 的 关系 


图 3 单 极 导 联 和 及 极 导 联 


记录 电极 进入 同一 个 放大 器 。 其 优点 是 可 以 在 相 邻 的 电 
极 间 明 确 辨认 电位 变化 ,定位 比 参考 导 联 精确 .但 对 分 布 
广泛 的 电位 ,在 波形 及 波幅 方面 有 不 同 程度 的 失真 因此 
单 极 及 双 极 导 联 均 应 描记 不 可 偏 度 。 
脑 电 图 的 基本 内 容 分 析 脑 电 图 要 注意 以 下 内 容 。 
频率 ”每 秒 钟 出 现 的 电位 变化 数 ,以 Hz《 赫 兹 ) 表 示 。 
根据 频率 的 不 同 将 脑 电 活 动 分 为 0 频带 (8 一 13Hz)、6 频 带 
(4 一 7Hz)、8 频带 (0.5~3Hz) 及 了 频带 (14~30Hz)( 图 4)。 
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图 4 脑 电 图 的 频率 


波幅 脑 电 活动 的 高 度 ,单位 为 xV( 微 伏 )。 高 波幅 指 
>50kV, 中 该 幅 指 25 一 50kV, 低 让 幅 指 <25kV。 

位 相 ”以 基线 为 准 , 在 基线 以 上 称 负 相 ,在 基线 以 下 
为 正 相 。 各 导 联 同 ， 波 峰 及 波 谷 发 生 于 同一 时 间 者 称 为 
同位 相 , 否 则 为 不 同位 相 。 两 道 间 的 波 位 相 完全 相反 者 称 
为 位 相 倒置 (图 5)。 在 双 极 导 联 ,两 相 邻 道 有 一 公共 电极 


图 5 脑 电波 的 位 相 


时 ， 位 相 倒置 的 出 现 对 大 脑 半球 占 位 性 病变 有 定位 价 
值 。 

波形 在 一 个 波 的 周期 内 ， 电 活动 的 变动 形式 《图 
6)。 

@ 正弦 样 小。 上 升 梳 及 下 降 枝 光滑 对 称 ， 波 顶 贺 
钝 。 正 常 wx 波 ,B 波 ,6 波 多 为 正弦 样 波 ! 8 波 亦 可 为 正弦 样 
波 。 

@@ 坏 波 。 上 升 枝 陡峭 ,下 降 枝 可 稍 有 坡度 ,周期 <70 
毫秒 (ms) ,一 般 为 高 波幅 。 是 异常 波 。 


图 6 及 电流 的 波形 


回 尖 波 。 波 形 与 波幅 似 韩 波 , 仅 周 期 较 长 (在 70 一 
200 ms)。 为 病理 性 波 , 但 正常 人 三 眠 时 双 顶 可 出 现 尖 
波 。 

@ 坦 ( 尖 ) 慢 复合 波 。 由 一 个 束 ( 尖 ) 波及 一 个 2 一 
5Hz 的 慢 波 组 成 。 亦 为 异常 波 。 

@ 多 款 ( 尖 ) 慢 复合 波 。 由 一 个 以 上 棘 波 及 一 个 慢 波 
组 成 。 亦 为 异常 波 。 常 见于 肌 阵 挛 性 阁 病 。 

@@ 三 相 波 。 为 1 一 3Hz 的 慢 波 , 由 三 相 组 成 ， 第 一 相 
为 负 相 常 为 尖 波 ,第 二 相 为 正 相 ,第 三 相 为 负 相 。 第 三 相 
高 于 第 一 相 ， 为 异常 波 。 常 见于 代谢 性 脑病 。 


出 现 方式 “一 种 脑 电 图 现象 以 什么 样 的 方式 出 现 ， 
这 对 判断 是 否 正常 或 异常 的 程度 是 非常 重要 的 。 

@ 散在 。 以 单个 波 的 形式 ,无 规律 地 出 现 。 

@ 节律 。3 个 以 上 频率 ,波形 及 位 相 相同 、 波 幅 相似 
的 波 连 续 出 现 。 如 正常 成 年 人 的 % 节 律 ,儿童 的 9 节律 。 异 
常 波 亦 可 以 节律 的 形式 出 现 。 

@ 同步 性 。 大 脑 半 球 相对 应 区 或 一 侧 半 球 的 各 区 间 
的 脑 电 活动 在 同一 时 间 内 出 现 。 

@ 不 同步 性 。 两 半球 对 应 区 或 一 侧 半球 各 区 间 的 脑 
电 活 动 在 时 间 上 无 固定 关系 。 

图 爆发 。 一 种 脑 电 现象 突然 出 现 ,突然 消失 ， 并 突 
出 于 背景 活动 。 

@@ 高 度 节律 失调 ,杂乱 出 现 于 两 半球 的 不 规则 高 波 
幅 慢 波 、 棘 波及 尖 波 爆发 。 

出 现 部 位 ”可 分 为 ，@ 限 局 性 。 仅 见于 大 脑 半球 的 
某 一 区 域 。@ 一 侧 性 ,出 现 于 一 侧 大 脑 半球 。@ 两 侧 性 。 
出 现 于 两 侧 大 脑 半球 。 可 以 对 称 ,也 可 以 不 对 称 。 

在 记录 脑 电 图 过 程 中 给 予 光 或 声 刺 激 ， 或 令 被 检查 
者 作 心算 , 均 可 使 % 节 律 消失 ,出 现 低 波幅 快 波 。 当 刺激 或 
心算 停止 后 节律 重新 出 现 。 这 些 是 生理 反应 。 用 非 生 
理性 的 方法 ， 如 过 度 换 气 、 闪 光 或 药物 〈 如 致 惊厥 药 解 
眠 ), 使 原 有 的 异常 更 为 明显 ， 或 使 原来 无 异常 表现 的 脑 
电 图 出 现 异常 ,这 种 方法 称 为 诱发 。 

正常 脑 电 图 “与 其 他 生理 参数 一 样 ， 所 谓 正常 脑 电 
图 为 统计 学 概念 " 脑 电 图 不 但 与 健康 状况 有 关 , 而 且 与 年 
龄 及 精神 状态 有 密切 关系 。 健 康成 年 人 清醒 状态 下 的 脑 
电 图 以 节律 占 优势 , 约 占 75% ,以 9~10Hz 为 主要 节律 ， 
波幅 平均 50 一 100kV。 wx 节律 以 枕 区 最 显著 ,波幅 最 高 。 波 
形 最 整齐 , 呈 纺 锤 状 出 现 ,两 侧 基 本 同步 对 称 。 慢 波 散 在 
于 额 及 奈 区 ,波幅 50kV 以 下 ,6 波 不 多 于 10% ,8 波 应 少 于 
5%。 快 波 主要 在 额 及 中 央 区 ,不 超过 20% ,波幅 在 30kV 
以 下 。 全 头 波形 整齐 ,两 侧 对 称 , 生 理 反 应 明显 。 个 体 差 
异 显著 。 

新 生 儿 以 3 波 为 主 ,两 侧 常 不 对 称 。 随 年 龄 增长 频率 
逐渐 变 快 。 到 3 一 4 岁 以 9 节律 为 主 ,两 侧 逐 步 对 称 ,并 出 
现 个 体 差异 。 枕 部 已 可 见 到 wx 波 。7 一 8 岁 时 wx 节 律 已 占 
优势 ,但 仍 不 稳定 。10 一 12 岁 时 % 让 波幅 可 高 达 150kV 左 
右 , 此 后 逐渐 降低 。 至 18 岁 达到 成 人 的 脑 电 图 。60 岁 以 
上 老年 人 的 脑 电 图 中 ， 有 % 频率 逐渐 变 慢 , 慢 波 增多 的 
趋势 。 

脑 电 图 的 临床 应 用 ” 脑 电 图 是 很 有 价值 的 检查 大 脑 
功能 的 方法 。 但 不 能 直接 反映 大 脑 组 织 结构 方面 的 变化 ， 
因此 对 诊断 病因 有 一 定 的 局 限 性 。 在 不 同 病 因 的 中 枢 神 
经 系统 疾病 可 以 出 现 相同 的 脑 电 图 异常 ! 而 一 种 脑 电 图 
异常 可 由 多 种 病因 引起 。 几 乎 没有 哪 一 种 脑 电 图 异常 对 
某 种 疾病 具有 特异 性 。 并 非 全 部 中 枢 神 经 系统 疾病 均 有 
脑 电 图 异常 ,这 与 病变 的 部 位 范围 、 大 小 及 进展 速度 有 
密切 关系 。 

脑 电 图 对 一 些 常见 的 中 枢 神 经 系统 疾病 的 诊断 意义 


可 归 为 几 类 。 

诊断 意 又 较 大 ” 脑 电 图 对 大 脑 半 球 以 及 丘脑 的 突然 
或 迅速 进展 的 病变 有 较 大 的 诊断 意义 。 

@ 发 作 性 疾病 ,如 瘦 病 . 脑 电 图 对 疗 痫 的 诊断 分 型 
及 估计 预后 均 有 重要 意义 。 发 作 期 脑 电 图 可 显示 爆发 性 
活动 ,多 出 现 两 侧 弥 漫 性 慢 活动 ,可 以 是 棘 波 , 尖 波 、 棘 慢 
复合 波 或 多 坏 慢 复合 波 的 爆发 ,也 可 以 是 慢 波 , 快 波 甚至 
& 波 的 爆发 。 

@ 中 毒 代谢 性 脑病 。 急 性 期 多 见 弥 散 性 高 波幅 慢 
该。 三 相 波 常见 于 代谢 性 脑病 ， 肝 性 昏迷 时 三 相 波 最 典 
型 。 

@ 昏迷 。 脑 电 图 异常 的 程度 与 昏迷 的 程度 有 关 , 与 
异 迷 的 病因 关系 较 少 。 典 型 的 脑 电 图 表现 为 广泛 性 波 。 
少数 特殊 病变 部 位 的 昏迷 可 以 是 x 型 ,B 型 脑 电 图 。 

@ 脑 无 亡 。 表 现 为 电 静 息 或 没有 超过 24V 的 包 活 
动 。 

@@ 急性 笨 精 脱 失 性 疾病 。 如 亚 急性 硬化 性 全 脑 炎 ， 
表现 为 低 平 电 活动 的 背景 上 周期 性 出 现 束 波 ， 尖 波 或 慢 
波 爆发 (周期 现象 )。 

@ 脑 炎 。 典 型 的 脑 电 图 异常 为 广泛 性 3 波 。 

诊断 意义 一 般 ”对 大 脑 半 球 病变 的 早期 或 慢性 进行 
性 病变 诊断 意义 一 般 。 

@ 肿瘤 。80 多 的 大 脑 半球 肿瘤 有 限 局 性 异常 ,典型 
的 表现 为 限 局 性 8 波 ,但 定位 常 不 精确 ,甚至 可 以 出 现 远 
离 肿瘤 所 在 部 位 的 限 局 性 异常 。 合 并 颅 内 压 增高 时 出 现 
广泛 性 异常 。 

@ 卒中 。 亦 可 以 出 现 限 局 性 异常 

@ 颅 脑 外 伤 。 

@ 慢性 硬 膜 下 血肿 。 

诊断 意义 不 大 ”对 大 脑 半球 以 下 的 病变 ， 大 脑 半 球 
陈旧 性 或 慢性 广泛 性 病变 以 及 功能 性 病变 ,如 小 脑 、 脑 干 
病变 ,精神 病 ,变性 性 疾病 及 慢性 头痛 诊断 意义 不 大 。 

参考 书目 

冯 应 琨 : < 临床 脑 电 图 学 ,人 民 卫 生出 版 社 , 北京 ,1980。 

(里 进 ) 

naodionwel fenbutu 
脑 电 位 分 布 图 《brain electrical activity map- 
ping,BEAM) 一 种 脑 电 位 活动 检查 方法 ,是 用 常 
规 脑 电 图 在 头颅 上 的 全 部 电极 采集 一 段 时 间 内 的 电位 信 
号 , 利用 计算 机 分 析 将 波幅 的 电压 值 转换 为 能 量 值 ( 功 
率 ), 经 过 成 象 技术 绘 出 各 个 频段 等 功率 值 的 分 布 图 。 又 
称 脑 电 地 形 图 。 可 用 于 脑 发 育 , 颅 内 占 位 性 病变 、 癫 病 、 
脑 梗塞 等 的 诊断 。 

原理 ”通过 头颅 上 的 记录 电极 (一 般 是 国际 10 一 20 
系统 19 个 电极 ) 收 集 电位 信号 ,电位 信号 经 放大 器 放大 ， 
进入 计算 机 数 / 模 转换 为 数字 信号 ,再 通过 计算 将 电压 值 
转换 为 能 量 值 (常用 快速 传 里 叶 转 换 及 AR 转换 ), 经 内 揪 
计算 ， 最 后 护 不 同 频段 打印 出 6 个 贺 形 图 ， 每 一 图 为 从 
上 人 馆 视 的 头颅 图 解 。 这 6 个 图 代表 6 个 不 同 频 明 即 ,8 
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脑 
(0.5~3.8Hz). 8(4~7.8 Hz) .oa (8~10.8Hz) .was(11 一 
13.8 Hz)、B, (14~20.8 Hz)、B,(21~30 Hz) ,频段 范围 也 
可 任 选 。 每 一 图 中 根据 该 频段 各 个 部 位 功率 的 高 低 以 不 
同 灰 阶 或 彩色 表示 其 差别 。 不 同 彩色 代表 不 同 的 能 量 值 ， 
但 同一 颜色 在 不 同 的 仪器 上 代表 不 同 的 能 量 值 。 各 频 眉 
在 头颅 模式 图 解 中 各 部 位 的 能 量 分 布 可 以 一 目 了 然 。 
因为 本 法 要 通过 计算 机 分 析 ， 所 以 有 些 问 题 与 常规 
脑 电 图 不 同 。 第 一 ,采样 点 的 多 少 直接 影响 误差 的 多 少 。 
用 10-20 系 统 19 个 电极 (电极 间距 离 平均 4.5 cm) ,误差 
可 达 6 ,而 用 64 个 电极 (电极 间距 离 平均 3.2cm) 降 至 
1%。 电 极 间距 离 以 2cm 为 最 理想 。 第 二 ， 目 前 尚 无 理想 
的 参考 电极 , 若 以 耳垂 为 参考 点 , 易 产生 假 阳性 ， 较 理想 
的 是 平均 参考 或 将 头颅 各 点 电位 转换 为 电流 密度 的 拉 普 
拉 斯 计算 值 。 第 三 ， 采 样 时 间 短 则 假 阳性 增多 。 因 此 采 
样 时 间 至 少 30 一 60 s, 亦 有 主张 100 一 180s 者 。 第 四 ,应 
同时 监测 党 规 脑 电 图 ,以 保证 采样 时 间 内 无 伪 迹 。 

对 正常 健康 成 年 人 作 本 法 检查 ,在 各 频段 中 ou 或 ca 
频段 能 量 最 高 ,而 且 集 中 于 枕 部 ,两 侧 对 称 。3、6、B, 及 
频率 能 量 均 应 低 于 % 或 vs 频率 ， 两 侧 亦 应 基本 对 称 。 

优点 ”优点 有 三 方面 ，@ 灵 敏 度 高 ， 在 计算 机 分 析 
过 程 中 按 频 率 段 将 脑 电信 号 重新 组 合 ， 可 以 更 为 明确 地 
显示 脑 电 图 背景 活动 中 的 细微 变化 。 在 某 些 疾病 如 脑 梗 
赛 的 早期 ,CT 尚 无 异常 表现 时 本 法 即 可 表现 出 限 局 性 电 
位 异常 ，@ 可 作 定 量 分 析 ， 克 服 常规 脑 电 图 只 能 作 定 性 
分 析 的 缺点 ! 因 其 资料 储存 于 计算 机 中 ,可 以 根据 临床 需 
要 作 进 一 步 统计 分 析 , 从 而 增加 其 精确 性 ，@ 直 观 性 强 。 

缺点 ”缺点 有 四 方面 ，@ 最 大 的 缺点 是 计算 方法 
不 一 致 。 本 法 以 记录 电极 的 实测 值 为 基础 ， 通 过 内 插 方 
法 计算 出 其 他 部 位 的 数值 ， 不 同型 号 的 仪器 内 插 计算 方 
法 不 同 , 因 此 其 结果 不 能 参照 对 比 ,难以 建立 统一 的 诊断 
标准 ，@ 这 种 分 析 方 法 不 能 识别 波形 (包括 伪 迹 )， 因 此 
不 能 代替 常规 脑 电 图 ， 两 者 只 能 互相 补充 ，@@ 不 能 连续 
毫 无 间断 地 监测 ，@ 与 其 他 临床 神经 电 生理 检 查 相似， 
虽然 敏感 性 高 但 特异 性 差 , 所 以 不 能 作 病 因 诊断 。 

应 用 “可 用 于 以 下 情况 ，@ 儿 童 脑 功能 发 育 研 究 ， 
在 学 习 能 力 低下 、 况 痫 及 诵读 困难 的 儿童 脑 电 活动 发 育 
迟 于 实际 年 龄 ，@ 颅 内 占 位 性 病变 ,表现 为 病变 部 位 ? 频 
段 功率 四 周 有 8 频段 功率 增高 带 ， 或 为 % 频段 超 
出 正常 范围 的 不 对 称 ， 加 癫痫 ， 本 法 对 癫 病员 不 能 识别 
波形 , 但 可 以 发 现 背景 异常 ， 最 新 研究 发 现 铬 病 性 发 放 
有 固定 的 电位 分 布 图 模式 ，@ 脑 血管 疾病 ， 本 法 的 定位 
率 达 80 一 93% ， 高 于 常规 脑 电 图 (40 一 70% )， 最 常见 
的 表现 为 限 局 性 8 功率 增高 而 x 功率 下 降 ， @ 脑 梗塞 ， 
这 种 异常 与 局 部 脑 血 流量 减少 及 氧 代 谢 率 下 降 密 切 相 
关 ， 而 且 异常 早 于 CT 出 现 。 脑 供血 不 全 时 ， 脑 电位 分 
布 图 的 定位 似 正 电子 发 射 断层 扫描 (PET) 及 局 部 脑 血 流 
量 测定 ，@ 痴 呆 , 此 时 全 头 8 频段 功率 增高 , 右 后 显 昌 功 
率 下 降 ， 并 发 现 有 wx 前 移 ，@ 精 神 疾 病 ， 本 法 对 诊断 昌 
无 意义 ， 但 对 精神 分 裂 症 的 分 型 及 区 分 单 相 或 双 相 抑郁 
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有 帮助 。 头 外 伤 后 虽然 CT 及 磁 共振 成 像 未 见 异 常 ， 脑 
电 图 为 广泛 异常 ， 脑 电位 分 布 图 60% 可 表现 为 限 局 性 
异常 。 

这 项 技术 仍 在 迅速 发 展 中 。 脑 电位 分 布 图 现象 学 认 
为 不 同 的 疾病 或 脑 电 现象 (如 未 慢 复合 波 ) 有 特定 的 脑 
电位 分 布 图 模式 。 显 着 性 概率 分 布 图 即 个 体 与 群体 比 
较 ， 在 计算 机 储存 大 量 正常 健康 人 群 的 标准 资料 ， 与 受 
试 个 体 比较 ,经 2 次 转换 后 绘 出 分 布 图 。 药 物 定量 脑 电 
图 (PQEEG) 用 以 研究 药物 动力 学 与 脑 电 位 分 布 图 的 关 
系 、 评 价 药物 生物 利用 度 , 预测 疗效 ,寻找 新 药 。 

参考 书目 

F. H. Daffy et al.，Clinicol Electroencephalography and 
Topogrophic Brain Mapping: Technology and practice, 
Springer-Verlag, New York, 1989. 
(里 进 ) 


naodong-jingmal jixing 
脑 动静 脉 畸形 (arteriovenous malformation 
of brain, AVM) 脑 血管 的 先天 性 、 非 肿瘤 性 发 
育 异常 ,是 脑 血管 畸形 中 最 常见 的 类 型 ,在 正常 的 脑 动静 
脉 之 间 都 有 毛细 血管 网 存在 ， 而 在 畸形 的 动静 脉 间 不 存 
在 毛细 血管 网 ,动静 脉 通过 瘘 道 相连 ,动脉 血 经 短路 直接 
流入 静脉 , 血管 阻力 小 , 血 流量 逐渐 增 大 ,动静 脉 逐渐 扩 
大 ,扭曲 成 团 。 脑 动静 脉 畸 形 比 动脉 净 少 见 , 脑 动脉 瘤 与 
脑 动静 脉 畸形 发 病 率 之 比 为 6.5:1。 在 自发 性 蛛网 膜 下 
腔 出 血 的 原因 中 ， 动 静脉 畸形 破裂 仅 占 6% (动脉 瘤 占 
51% )。 男 性 发 病 较 多 ,男女 发 病 率 之 比 为 1.1~2:1。 多 
见于 青年 ,确诊 时 的 平均 年 龄 为 20~40 岁 。2/3 的 病例 
在 40 岁 之 前 能 得 到 确诊 。 

病因 ”主要 是 脑 血管 发 育 障碍 。 胚 胎 第 3 周 时 ， 原 
始 脑 血 管 网 开始 分 化 为 动脉 和 静脉 及 动静 脉 之 间 的 毛细 
血管 网 。 原 始 动静 脉 并 行 排列 ,紧密 邻接 ,如 果 此 时 脑 血 
管 正常 发 育 受阻 ,动静 脉 之 间 形 成 直接 沟通 ,其 间 无 毛细 
血管 网 相隔 ， 即 形成 动静 脉 畸形 。 有 人 发 现 动静 脉 畸形 
中 的 动脉 业已 发 育成 熟 ， 而 静脉 内 皮 细胞 在 形态 上 停留 
于 胚胎 时 期 的 水 平 ， 认 为 动静 脉 贱 形 是 静脉 发 育 障碍 
所 致 。 

病理 ”基本 病理 改变 是 动静 脉 之 间 的 短路 分 流 。 正 
常 的 动静 脉 之 间 , 血 液 通过 毛细 血管 ,血管 阻力 正常 。 若 
动静 脉 之 间 存在 短路 瘘 道 , 则 血 流 阻力 减低 , 瘘 道 逐渐 扩 
大 ， 血 流量 和 血 流速 度 均 增高 。 供 血 动脉 有 较 多 的 血液 
流入 静脉 而 逐渐 扩大 、 增 粗 、 伸 长 。 导 出 静脉 亦 因 引 流 过 
多 的 血液 而 扩张 、 屈 曲 。 病 变 
也 加 入 到 病变 中 ， 并 逐渐 扩大 。 久 之 形成 由 管 腔 粗细 不 
等 ， 管 壁 厚薄 不 一 的 动静 脉 组 成 的 错综复杂 扭曲 的 畸形 
血管 团 。 病 变 大 小 不 一 。 小 者 甚至 在 脑 血管 造影 时 亦 难 
发 现 ， 仅 能 于 术 后 病理 切片 上 检 出 ， 这 称 为 微型 或 隐匿 
型 动静 脉 畸形 ， 大 者 可 达 10 cm, 占 大 脑 半球 的 1/3 一 
1/2。 一 般 直径 在 2.5 cm 以 下 者 为 小 型 ，2.5~5 cm 者 为 
中 型 , 5cm 以 上 者 为 大 型 病变 形状 多 不 规则 , 边缘 不 整 


齐 。 典 型 病变 呈 槐 形 ,基底 在 大 脑 皮 质 ， 尖 端 深 向 脑 内 ， 
甚至 进入 脑室 。 史 玉泉 氏 将 脑 动静 畸形 分 为 三 类 : @ 曲 
张 型 。 占 大 多 数 ， 表 现 为 曲张 的 动脉 和 静脉 扭曲 成 团 ， 
动脉 成 分 多 于 静脉 ,动静 脉 同 疤 道 很 多 。@ 树 枝 型 。 动 
脉 发 出 很 多 小 分 支 与 静脉 沟通 ， 瘘 口 小 ， 静脉 曲张 不 显 
著 。@ 动 静脉 瘤 型 。 动 脉 和 静脉 均 粗 大 ， 瘘 口 大 ， 血 流 
量 亦 大 , 且 呈 不 规则 的 囊 状 膨大 。 切 片 检查 ,大 多 数 动脉 
变 薄 失 去 内 弹力 层 , 中 层 厚 蔚 不 一 ,有 动脉 瘤 样 扩张 。 静 
脉 常 增 厚 ， 呈 纤维 性 变 或 玻璃 样 变 。 畸 形 血管 辣 有 大 量 
退行 性 变 的 脑 组 织 。 病 变 邻 近 脑 组 织 可 见 神经 元 缺失 或 
退行 性 变 。 动 静脉 畸形 引起 的 病理 生理 改变 主要 是 血 流 
量 增加 和 “ 盗 血 ”现象 。 在 动静 脉 畸形 中 因 短路 瘘 道 存 
在 ， 其 血液 动力 学 改变 是 低 阻 力 和 高 流量 。 一 个 中 等 大 
小 的 动静 脉 畸形 , 脑 循环 时 间 较 正常 增 快 1.8 一 3 秒 , 做 
脑 血管 造影 时 ,在 动脉 期 常常 动静 脉 同时 显影 ,可 见 流速 
之 快 。 血 流量 较 正常 增加 3~4 倍 。 如 此 巨大 的 血 流量 
从 血管 畸形 中 流 走 ， 势 必 影 响 畸 形 附近 甚至 远 隔 部 位 正 
常 脑 组 织 的 血 供 ， 甚 至 可 通过 两 半球 脑 的 交通 动脉 影响 
到 对 侧 半球 或 通过 颈 动脉 与 椎 -基底 动脉 系统 的 交通 影 
响 椎 -基底 动脉 系统 的 供血 。 造 成 脑 组 织 缺 血 、 缺 氧 ， 这 
就 是 “ 咨 血 "现象 。 畸 形 血管 的 阻力 越 小 ， 其 供血 动脉 中 
压力 落差 也 越 大 , 血 流量 也 越 多 , 咨 血 现象 也 越 严 重 。 在 
大 的 动静 脉 畸形 全 脑 血 流量 可 比 正 常 增加 4 倍 ， 使 心脏 
搏 出 量 增加 ,久之 可 使 左 心 肥大 ,甚至 引起 心力 衰竭 。 动 
静脉 畸形 并 非 肿瘤 ,但 可 逐渐 长 大 ,这 主要 是 畸形 血管 的 
管 径 扩大 、 管 壁 增 厚 所 致 。 极 少数 小 的 动静 脉 畸 形 会 因 
畸形 血管 内 血栓 形成 或 出 血 破裂 而 自行 消失 。 畸 形 血 管 
也 会 因 血 管 壁 薄弱 承受 不 了 搏动 性 血 流 压 力 的 冲击 而 破 
裂 造 成 蛛网 膜 下 腔 出 血 或 据 内 血肿 。 

临床 表现 ”主要 有 以 下 表现 。@ 癫 病 。 发 生 率 为 
28 一 64 多 。 以 疾病 为 首发 症状 者 占 17~47%。 病变 在 顶 、 
额 , 预 叶 则 阁 病 发 生 率 高 ,病变 大 则 发 生 率 高 。 顶 叶 病变 
常 引起 局 灶 性 瘾 痫 ， 而 额 叶 病变 常 致 全 身 性 发 作 。@@ 蛛 
网 膜 下 腔 出 血 或 血肿 。 比 颅 内 动脉 瘤 少见 。 以 出 血 为 首 
发 症状 者 占 36 一 ?71 多 。 出 血 的 特点 是 高 峰 年 龄 比 动脉 瘤 
早 ,出 血 程度 轻 ,出 血 引起 脑 血管 痉挛 的 发 生 率 低 。 若 形 
成 血肿 可 引起 相应 部 位 的 神经 系统 体征 。@ 不 同位 置 
的 病变 可 分 别 引 起 偏瘫, 偏 盲 .失语 等 体征 ， 这 多 为 盗 血 
所 致 。@ 出 血 后 的 血肿 、 静 脉 回流 障碍 、 脑 积 水 等 可 引 
超 视 乳 头 水 肿 。 回 其 他 症状 如 头痛 、 进 行 性 偏瘫 、 肢 体 
麻木 、 失 语 和 颅 内 压 增高 等 。 其 他 体征 如 颅骨 上 听 到 的 
血管 杂音 、 智 力 减退 等 。 影 响 到 全 身 循环 系统 则 可 致 心 
脏 扩大 心力 衰竭 等 。 

诊断 ”主要 依靠 特殊 检查 ,尤其 是 脑 血 管 造影 检查 。 
@ 脑 电 图 。 无 特异 价值 。 也 可 表现 为 局 限 性 不 正常 ,也 
可 表现 为 病变 对 侧 半球 或 整个 大 脑 不 正常 ， 这 主要 是 盗 
血 现象 所 致 。 波 形 多 为 慢 波 (3 或 8 波 )。 可 有 款 波 。@ 
颅骨 平 片 。1/4 病例 可 见 线 状 、 环 状 或 不 规则 的 钙化 。 
1/10 病例 可 见 颅骨 血管 沟 扩 大 , 有 时 也 见 埋 孔 或 破裂 孔 


扩大 。@ 放 射 性 核 素 检查 。 用 ”Tc 或 Hg 扫描， 大 
多 数 病变 局 部 有 放射 性 核 素 集聚 。 但 直径 2cm 以 下 者 常 
不 能 发 现 。@@ 电 子 计算 机 和 射线 断层 成 像 (CT)， 在 增 
强 的 CT 检查 时 80 免 病例 可 见 畸形 病变 。CT 不 能 代替 
血管 造影 ,但 可 发 现 脑 的 并 发 症 如 脑 净 缩 ( 盗 血 所 致 )` 血 
肿 、 梗 塞 和 脑 积 水 等 。@@ 磁 共振 成 像 (MRI)。 由 于 流 空 
效应 ,大 多 数 动静 脉 栈 形 呈 无 信号 的 纤 曲 成 团 的 血管 影 ， 
在 MR 上 呈 黑 色 。 对 脑 血管 造影 不 能 显示 的 隐匿 性 动静 
脉 菏 形 MR 及 CT 可 互相 补充 予以 确诊 。@ 脑 血管 造 
影 。 是 诊断 动静 脉 畸形 的 重要 手段 。 是 必须 进行 的 检查 
方法 。 不 仅 能 确定 诊断 而 且 还 为 治疗 提供 依据 ,造影 党 
显示 不 规则 曲张 扭 缠 的 畸形 血管 团 ， 并 可 显示 供血 动脉 
和 引流 静脉 。 引 流 静 脉 常 在 动脉 期 即 可 过 早 显影 。 但 仍 
有 一 部 分 小 的 或 隐匿 型 动静 脉 畸形 不 能 被 造影 发 现 ( 约 
11%)。 数 字 威 影 \ 放 大 造影 \ 连 续 摄 片 、 立 体 血管 造影 等 
更 有 助 于 诊断 。 
治疗 ”主要 是 手术 治疗 。 手 术 适 应 症 为 ， 有 出 血 史 
或 有 颅 内 血肿 者 ;有 进行 性 神经 功能 缺失 或 智力 障碍 者 } 
有 难 控 性 半 病 且 病 变 位 于 非 重 要 功能 区 者 ， 有 颅 压 高 或 
顽固 性 头痛 者 。 病 变 过 大 (累及 两 个 脑 叶 以 上 )， 位 于 脑 
深部 和 重要 功能 区 ,神经 系统 症状 严重 ,合并 全 身 严重 疾 
病 者 应 视 为 手术 禁忌 。 但 以 上 原则 均 属相 对 ， 应 具体 情 
况 具体 对 待 。 手 术 方法 有 ，@ 供 血 动脉 结扎 术 。 对 不 能 
切除 的 病变 ， 可 开 颅 找到 主要 供血 动脉 予以 结扎 。 此 法 
治疗 不 彻底 ， 术 后 常 复发 。@@ 外 科 栓塞 术 。 用 大 小 不 同 
的 栓 子 及 栓塞 剂 ， 通 过 动脉 注入 脑 的 主要 动脉 〈 颈 内 动 
脉 ) ,借助 血 流 优势 作用 ， 栓 塞 其 供血 动脉 。 因 供血 动脉 
与 畸形 病变 间 角 度 的 关系 ， 大 脑 中 动脉 供血 的 畸形 适 于 
行 此 疗法 。 此 法 有 一 定 盲 目 性 ， 有 时 可 栓塞 到 正常 的 脑 
供血 动脉 。 但 此 项 技术 正在 逐步 改善 ， 近 来 可 通过 特殊 
导管 将 栓塞 物质 直接 送 到 畸形 的 供血 动脉 ,予以 栓塞 ,是 
一 种 颇具 前 途 的 方法 。 轿 手术 切除 病变 。 是 最 为 理想 而 
彻底 的 方法 。 随 着 手术 显微镜 的 应 用 和 显 微 外 科技 术 的 
改进 ,此 法 越 来 越 被 人 们 采用 。 靠 近 病 变 分 离 时 ,尽量 保 
护 脑 组 织 ,避免 损伤 邻近 动脉 ,在 切除 大 型 高 血 流量 的 病 
变 后 , 常 发 生 脑 组 织 急 性 血管 源 性 水 肿 ,血浆 及 红细胞 外 
渗 的 危险 情况 ,这 称 为 "正常 灌注 压 突破 "原因 是 高 血 流 
量 的 动静 脉 瘘 被 切除 ( 阻 断 ) 后 ， 周 围 正常 脑 组 织 的 毛细 
血管 床 灌注 压 突然 增高 ， 这 些 血管 因 长 期 处 于 低 灌注 压 
状态 而 丧失 血管 自动 调节 功能 ， 对 突然 的 高 灌注 压 和 高 
流量 不 能 产生 收缩 反应 反而 呈 麻 兽 扩 张 ， 故 而 造成 广泛 
渗 血 水 种。 因此 对 高 流量 和 盗 血 严重 的 病变 应 采取 分 次 
手术 的 方法 。@Y- 手 术 刀 疗法 。 是 一 种 多 放射 源 (201 个 ) 
用 立体 定向 原理 ,聚焦 于 病变 部 位 ,进行 大 剂量 放射 线 一 
次 照射 的 方法 。 此 疗法 为 无 创 性 疗法 ,对 于 位 置 较 深 ,在 
邻近 重要 结构 区 、 不 能 手术 的 动静 脉 畸 形 ,尤为 实用 。 
参考 书目 
薛 庆 泪 :“ 神 经 外 科学 >, 天津 科技 出 版 社 ,天 津 ,1990。 
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脑 积 水 〈hydrocephalus) 。 继 发 于 脑 脊 液 增加 
的 脑室 和 蛛网 膜 下 腔 的 扩张 。 是 临床 上 常见 的 一 种 症 
征 。 并 非 疾 病 实体 ， 好 多 疾病 可 继 发 脑 积 水 ， 其 中 包括 
先天 性 畸形 、 新 生物 ,炎症 蛛网 膜 下 腔 出 血 等 。 脑 积 水 
的 原因 是 脑 冰 液 的 分 刻 吸 收 障碍 和 循环 障碍 ， 主 要 由 吸 
收 障碍 所 致 ， 常 伴 嘻 内 压 增高 。 脑 积 水 的 婴儿 因 颅 缝 尚 
未 闭合 ,头颅 常 迅速 增 大 。 

病因 和 病理 ” 脑 冰 液 大 部 分 由 各 个 脑室 脉络 从 ， 特 
别 是 侧 脑室 三 角 区 脉络 从 分 说 。 脑 脊 液 在 脑室 系统 循环 
的 动力 为 脑 背 液 的 分 族 压 。 脑 背 液 出 第 四 脑室 的 正中 孔 
和 侧 孔 到 小 脑 延 笨 池 ， 后 返 经 基底 地 而 上 行 至 大 脑 半 球 
的 蛛网 膜 下 腔 。 或 由 小 脑 延 条 地 下 行 至 脊 般 蛛网 膜 下 
腔 ,而 后 再 返回 基底 地 ， 而 进入 大 脑 半 球 的 蛛网 膜 下 腔 。 
脑 脊 液 约 4/5 由 上 矢 状 赛 旁 的 蛛网 膜 颗粒 吸收 ， 霄 髓 静 
脉 的 蛛网 膜 绒毛 也 吸收 一 部 分 ( 约 1/5) 脑 消 液 。 

从 脑 背 液 分 说 到 和泉 状 窦 旁 蛛网 膜 颗 粒 的 吸收 ， 脑 背 
液 循 环 上 任何 一 部 分 出 现 阻塞 都 将 引起 脑 脊 液 的 过 量 及 
脑室 和 蛛网 膜 下 腔 的 扩大 。 

脑 积 水 可 分 为 非 交通 性 和 交通 性 两 种 形式 。 在 非 交 
通 性 积 水 ， 脑 消 液 梗阻 在 脑室 系统 之 内 ， 在 交通 性 脑 积 
水 ， 脑 冰 液 能 从 脑室 系统 流 至 蛛网 膜 下 腔 ， 但 在 蛛网 膜 
下 腔 内 脑 疹 液 的 吸收 发 生 障碍 。 既 往 认为 脑 消 液 分 泌 过 
多 可 致 脑 积 水 , 其 实 这 并 不 多 见 , 吸 收 障碍 亦 仅 偶 见 于 胎 
儿 期 中 的 脑膜 炎症 。 绝 大 多 数 的 先天 性 脑 积 水 系 因 脑 冰 
液 循环 阻塞 所 致 的 非 交 通 性 脑 积 水 。 少 数 病例 为 X- 性 
联 遗 传 ， 其 病理 变化 为 导 水 管 狭窄 。 最 常见 的 中 脑 导 水 
管 先天 畸形 为 狭窄 、 分 又 \ 中 隔 形成 或 导 水 管 周围 胶 质 增 
生 。 第 四 脑室 正中 和 孔 或 侧 孔 的 闭塞 也 可 引起 非 交 通 性 脑 
积 水 , 并 伴 有 先天 性 小 脑 好 部 发 育 不 全 ， 第 四 脑室 扩大 ， 
称 为 丹 迪 -沃克 二 氏 综 合 征 。 其 他 先天 哮 形 如 脑膜 脱出 、 
阿 诺 尔 德 - 基 亚 里 二 氏 畸 形 (枕骨 及 消 髓 颈 眉 近 端 畸 形 、 
脑 干 及 小 脑 扁桃 体 疝 入 枕 大 孔 )、 小 脑 异 位 或 蛛网 膜 粘连 
也 是 脑 积 水 的 原因 。 新 生 儿 缺 氧 和 产 伤 所 致 闫 内 出 血 、 
脑膜 炎 继 发 的 粘连 也 是 脑 积 水 常 见 的 原因 。 

脑 积 水 的 病理 改变 基于 发 病 的 速度 ， 也 可 分 急性 和 
慢性 两 类 ， 急 性 脑 积 水 可 由 任何 突然 的 脑 冰 液 吸收 和 回 
流 障碍 引起 。 起 初 脑 消 液压 力 增加 引起 侧 脑 室 额 角 的 扩 
大 ,而 后 整个 脑室 系统 扩大 ,随后 脑室 室 管 膜 分 离 。 室 管 
膜 的 渗透 性 增加 引起 邻近 白质 水 肿 。 颅 内 有 限 的 生理 空 
闻 迅 速 被 增加 的 脑 消 液 容积 所 占据 ， 导 致 大 脑 皮 质 表面 
脑 沟 变 平 , 脑 回 消失 。 急 性 脑 积 水 临 床上 常见 于 脑 出 血 、 
肿瘤 、 感 染 或 导 水 管 和 第 四 脑室 出 口 的 迅速 梗阻 。 除 非 
梗阻 解除 ， 急 性 脑 积 水 将 导致 脑 疝 或 过 渡 到 亚 急性 和 慢 
性 形式 。 在 梗阻 数 周 之 后 , 脑 积 水 转 为 慢性 ,此 为 最 常见 
的 形式 。 当 代 偿 机 制 失败 后 ， 脑 积 水 的 进程 可 被 继 发 于 
吴 压 增高 的 脑 消 液 吸 收 增加 所 阻止 ,但 大 多 数 脑 室 将 继 
续 扩大 。 在 婴儿 ,脑室 扩大 引起 头 围 的 明显 增 大 , 颅 链 分 
离 ， 梗 阻 平面 以 上 的 脑室 明显 扩张 。 白 质 受 损 速 度 要 比 
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灰质 为 快 。 胖 胜 体 、 锥 体 束 .基底 节 、 四 释 体 和 脉络 从 等 
均 因 长 期 受 压 而 萎缩 。 第 三 脑室 扩大 可 造成 对 视神经 和 
垂体 的 压迫 ， 大 脑 皮 质 断裂 可 造成 脑室 向 蛛网 膜 下 腔 的 
穿 通 。 

临床 表现 和 诊断 在 机 儿 脑 积 水 最 重要 的 体征 是 头 
围 进行 性 增 大 ,此 时 因 颅 锋 未 闭合 , 故 向 门 扩大 ,张力 高 ， 
颅 颖 裂 开 。 由 于 颅 内 压 高 ， 静 脉 回流 受阻 头皮 静 脉 怒 
张 。 当 即 诊 患 儿 头 部 时 常 有 一 种 空洞 感 和 低沉 的 音响 ， 
因此 称 为 破 谈 音 (麦克 尤 思 氏 征 )。 双 眼球 下 旋 , 常 落 到 下 
瞪 下 方 , 称 为 落日 征 ,以 上 为 婴儿 脑 积 水 的 特有 体征 。 其 
他 尚 有 头颈 控制 力 差 , 腿 反 射 增强 ,痉挛 性 将、 斜视 (第 玖 
颅 神经 麻 靖 所 致 )、 视 觉 障碍 、 眼 震 、 共 济 失调 和 智能 发 
育 不 全 等 。 成 人 患 脑 积 水 时 由 于 颅 颖 已 闭合 ， 故 表现 为 
颅 内 压 增高 及 原 发 疾病 的 症状 。 

婴儿 脑 积 水 的 诊断 , 据 其 临床 表现 ,头颅 的 快速 增长 
及 其 特有 的 形态 ， 一 般 多 无 困难 。 成 人 脑 积 水 的 诊断 则 
需 依靠 特 殊 的 检查 。 头 颅 透 光 试验 是 对 婴儿 脑 积 水 一 项 
最 简单 而 基本 的 检查 。 脑 积 水 患 儿 整 个 头颅 都 透 光 ， 仅 
在 额 顶部 透 光 者 常 为 硬 膜 下 血肿 或 水 瘤 。 头 颅 超声 波 检 
查 ,中 线 波 不 移 位 ,常见 扩大 的 脑室 波 。 此 项 检查 对 鉴别 
硬 膜 下 血肿 或 水 闯 颇 有 神 益 。 颅 骨 X 线 平 片 可 见 颅 腔 扩 
大 ， 头 面 比例 不 对 称 ， 韦 骨 非 薄 ， 颅 缝 分离 ， 前 后 向 扩 
大 , 永 蒋 加 深 等 改变 。 前 向 穿刺 (两 侧 侧 角 和 路) 是 诊断 脑 
积 水 的 一 项 简单 的 方法 ,此 法 还 能 提示 大 脑 皮 质 厚度 ,但 
不 能 说 明 脑 积 水 系 交通 性 或 非 交 通 性 。 这 点 可 通过 脑室 
及 腰椎 双重 穿刺 和 脑 冰 液 酚 红 或 放射 性 核 素 试验 来 鉴 
别 。 脑 血管 造影 .脑室 造影 、CT 及 磁 共振 检查 均 有 助 于 
诊断 , 尤 以 后 二 项 无 创 检查 最 为 实用 , 若 系 非 交 通 性 脑 积 
水 , 尚 可 借 这 些 检查 找到 梗阻 部 位 及 查 明 病 变性 质 。 

治疗 ”以 手术 治疗 为 主 。 保 守 治 疗 对 症状 较 轻 且 稳 
定 者 适用 ， 也 可 作为 手术 治疗 后 的 辅助 治疗 。 手 术 治疗 
可 分 三 类 ，@ 解 除 病因 的 手术 。 导 水 管 狭 窄 可 行 扩张 
术 或 置 管 术 。 系 正中 孔 粘连 可 行 粘连 松 解 , 切 开 成 型 术 。 
枕 大 孔 区 畸形 可 行 枕 下 及 高 颈椎 减 压 术 。 肿 物 压迫 可 行 
肿瘤 切除 术 等 。@ 脑 冰 液 分 流 术 。 有 颅 内 分 流 术 和 颅 
外 分 流 术 两 种 ， 后 者 对 交通 性 及 正常 颅 压 脑 积 水 尤为 适 
用 。 此 手术 需 用 特殊 带 泰 的 管材 ， 目 前 已 有 国产 的 分 流 
管 。@ 威 少 脑 消 液 产生 的 手术 。 主 要 为 侧 脑 室 三 角 区 
脉络 从 切除 或 电 灼 手术 。 对 脑 积 水 的 病因 有 了 新 认识 
(主要 为 吸收 障碍 而 非 分 小 过 多 ) 后 ,此 手术 很 少 应 用 。 药 
物 治 疗 目的 在 于 暂时 减少 脑 瑚 液 的 分 泌 和 增加 体内 水 的 
排出 ,单独 应 用 收效 甚 微 。 (来 文忠) 


naojiye 

脑 背 液 (cerebrospinal fluid) 脑室 系统 和 
脑 . 背 项 蛛网 膜 下 腔 内 的 无 色 透 明 液体 ,产生 于 脑室 的 脉 
络 从 。 对 脑 和 稍 条 可 起 到 保护 作用 ， 以 缓冲 外 界 的 机 械 
冲撞 ;同时 , 脑 表 液 中 含有 恒定 的 化 学 成 分 能 维持 中 枢 
神经 系统 的 渗透 压 和 酸 碱 平衡 ， 使 中 枢 神经 系统 保持 一 


个 稳定 的 化 学 内 环境 。 此 外 ， 脑 脊 液 还 能 运送 营养 物质 
到 中 枢 神经 系统 及 从 中 枢 神经 系统 运 走 代谢 产物 ， 起 到 
新 陈 代谢 的 传递 作用 。 因 此 ， 研 究 脑 冰 液 对 神经 系统 疾 
病 的 诊断 有 重要 意义 ， 也 是 研究 神经 系统 疾病 生物 化 学 
和 代谢 状况 的 重要 途径 。1891 年 开始 用 腰椎 穿刺 的 方 
法 进行 脑 背 液 的 临床 研究 , 1912 年 开始 研究 脑 背 液 的 化 
学 分 析 和 临床 的 关系 。 目 前 临床 常用 的 是 腰椎 穿刺 木 和 
小 脑 延 般 池 穿 刺 木 以 抽取 脑脊液 ， 或 注入 对 此 剂 。 应 用 
于 诊断 。 也 可 由 肴 腔 内 注入 某 些 药物 应 用 于 治疗 。 

脑 背 液 的 生成 和 分 布 ” 脑 普 液 主要 由 脉络 从 分 刻 而 
来 。 在 脑室 壁 的 一 些 部 位 ， 软 脑膜 上 的 血管 和 脑室 膜 上 
皮 共同 突入 脑室 ， 形 成 脉络 从 。 一 般 认为 脑 冰 液 的 绝 大 
部 分 在 侧 脑 室 形成 ， 其 余部 分 在 第 三 、 四 脑室 内 形成 , 
还 有 极 少量 脑 脊 液 可 由 室 管 膜 和 软 脑 膜 血 管 的 弥散 作用 
产生 。 成 人 脑脊液 总 量 为 9 一 150ml (也 有 报告 120 一 
180ml), 占 体内 总 水 量 的 1.5%。 其 分 布 如 下 :两 侧 脑 室 各 
占 10~15ml, 第 三 .四 脑室 共 约 5~10ml, 脑 蛛网 腊 下 腔 
及 某 些 扩大 的 腔 隙 一 一 脚 间 池 , 桥 脑 池 , 小 脑 延 杀 池 等 脑 
池 中 约 占 25 一 30 ml， 消 前 蛛网 膜 下 腔 约 占 总 量 的 50% 
左右 婴儿 脑 脊 液 总 量 约 为 40~60 ml, 幼儿 60 一 100 ml， 
学 龄 儿童 80 一 120 ml。 脑 背 液 的 生成 速率 约 为 0.3 一 
0.4 ml/min, 平 均 每 日 分 泌 量 不 超过 400 一 500 ml, 因此， 
每 日 可 更 新 约 3~4 次 。 在 病理 情况 下 , 如 脑 瘤 、 脑膜 类 
时 脑 养 液 的 生成 可 成 们 增加。 乙酰 唑 胶 等 碳酸 栈 梅 抑制 
药 ,可 抑制 脑 疹 液 的 生成 。 

脑 冰 液 的 循环 、 脑 表 液 由 侧 脑 室 脉络 从 分 小 后 ， 经 
双 侧 侧 脑室 的 室 间 孔 ( 门 罗氏 孔 ) 进 入 第 三 脑室 ， 汇 合 第 
三 脑室 脉络 丛 分 泌 的 脑脊液 ， 经 大 脑 导 水 管 进入 第 四 脑 
室 ， 汇 合 第 四 脑室 顶部 脉络 从 分 泌 的 脑 并 液 ， 经 正中 孔 
( 马 让 迪 氏 孔 ) 和 侧 孔 ( 卢 施 卡 氏 孔 ) 进入 小 脑 延 僵 池 , 流 
入 蛛网 膜 下 腔 ( 见 图 )。 


脑 誉 液 的 循环 


脉络 从 的 搏动 和 收缩 压 的 作用 ， 促 使 脑脊液 从 脑室 
向 蛛网 膜 下 腔 流动 ,进入 蛛网 膜 下 腔 后 的 脑 背 液 ,一 部 分 
向 上 流动 至 大 脑 半球 表面 及 各 脑 池 。80% 经 脑 顶部 及 脑 
底部 蛛网 腊 颗 粒 (也 称 蛛网 膜 绒毛 ,为 蛛网 膜 在 静脉 窦 附 


近 ， 尤 其 是 上 矢 状 罕 两 侧 形 成 的 绒毛 状 突起 、 突 入 静脉 
塞 内 ) ,吸收 进入 静脉 窦 ( 主 要 为 上 矢 状 赛 )， 另 一 部 分 进 
入 瑚 俩 蛛网 膜 下 腔 , 少 量 脑 背 液 由 峭 茜 蛛网 膜 绒毛 吸收 ， 
而 大 部 分 经 消 贿 蛛网 膜 下 腔 后 又 返回 小 脑 延 刁 池 ， 再 向 
上 方 流动 ， 经 蛛网 膜 颗粒 吸收 ， 进 入 静脉 罕 。 也 有 报 
道 ， 软 脑膜、 蛛网 膜 的 毛细 血管 ， 神 经 根 周 围 间 阶 和 
血管 周围 间隙 也 有 吸收 作用 。 正 常情 况 下 脑 冰 液 的 吸 
收 速率 和 分 泌 速 率 相等 ， 其 吸收 取决 于 脑 冰 液 与 上 矢 
状 赛 之 间 的 压力 差 和 脑 消 液 流 经 蛛网 膜 颗 粒 的 阻力 
大 小 。 在 人 类 蛛网 膜 颗 粒 处 压力 为 68 mmH,O( 相 差 
于 上 矢 状 窦 压力 ), 当 脑 冰 液 压力 小 于 68mmH,O 时 
则 脑脊液 不 被 吸收 。 其 吸收 量 可 用 下 列 公式 表示 ， 


_ 蛛网 这 下 胞 压力 上 矢 状 衬 压力 
应 关 流 肥 收 昧 网 腊 里 条 玖 


脑脊液 循环 通路 受阻 , 则 将 出 现 脑 积 水 。 如 室 间 孔 、 
大 脑 导 水 管 ,四 脑室 的 正中 孔 、 侧 孔 阻塞 ， 或 颅 底 蛛 网 鹏 
粘连 ,蛛网 路 颗粒 阻塞 均 将 造成 脑 将 液 循环 受阻 , 脑 兰 液 
分 泌 增 多 和 吸收 障碍 引起 的 脑 积 水 , 称 为 交通 性 脑 积 水 ， 
脑脊液 通路 受阻 引起 的 脑 积 水 , 称 为 阻塞 性 脑 积 水 脑 宵 
液 生成 速率 增加 ,并 不 一 定 造成 交通 性 脑 积 水 ( 脉 络 从 乳 
头 状 瘤 除外 ,而 脑 冰 液 吸收 障碍 常常 是 造成 交通 性 脑 积 
水 的 主要 原因 。 

脑 俏 液 的 采取 ”常用 腰椎 穿刺 木 及 小 脑 延 傅 池 穿刺 
术 采 取 脑 液 。 

脑 将 液 的 检查 内 容 及 其 临床 意义 ” 脑 童 液 检查 包括 
如 下 内 容 。 

颜色 正常 情况 下 ， 脑 冰 液 旦 无 色 透明 。 在 病理 情 
况 下 可 出 现下 列 颜色 ， 

@ 淡 红色 或 血性 。 多 提示 颅 内 或 冰 腔 内 有 出 血 . 若 
离心 后 上 清 液 旦 无 色 透 明 ,多 提示 为 外 伤 性 出 血 ( 穿 刺 报 
伤 ), 若 上 清 液 呈 淡 黄 色 或 黄色 ， 则 表明 其 中 有 破坏 的 红 
细胞 ,提示 非 损伤 性 出 血 。 

@ 黄 变 症 。 脑 脊 液 呈 淡 黄 色 或 红 黄色 ,提示 脑 或 兰 
箭 有 出 血 ,红细胞 已 破坏 , 血 效 蛋 白 进入 脑 消 液 。 由 于 类 
症 \ 肿 瘤 , 脑 普 液 种 环 受 阻 ， 脑 童 液 中 蛋白 质 含量 增高 而 
呈 黄 色 ,甚至 金黄 色 ， 其 黄 变 程度 与 蛋白 质 含量 成 正比 。 
在 蛋白 质 含量 极 高 的 情况 下 , 脑 冰 液 流出 后 党 自动 凝结 ， 
称 弗 重 万 氏 征 。 

连 明度 ”正常 的 脑 冰 液 为 无 色 透明 。 若 白细胞 增 
多 , 则 混 演 呈 云 雾 状 或 毛 玻璃 状 。 结 核 性 脑膜 类 时 ,细胞 
数 中 度 增多 , 呈 毛 玻璃 样 。 化 肪 性 脑膜 炎 时 ,细胞 数 极度 
增多 ,可 呈 肤 样 

压力 ”成 年 人 侧 卧 时 , 脑 童 液 压力 为 60~180mm 水 
柱 。 脑 消 液 压力 过 低 , 称 为 低 颅 压 ;高 于 200mm 水 柱 , 则 
为 顺 内 压 增高 ,应 结合 临床 检查 ,排除 颅 内 占 位 病变 或 脑 
积 水 等 。 但 老年 人 有 明显 脑 攻 缩 时 ， 即 使 发 生 颅 内 血肿 
或 占 位 病变 , 脑 消 液压 力也 可 以 不 高 。 电 解 质 素 乱 ,内 分 
洲 失 调 或 某 些 药物 ,也 可 引起 颅 内 压 增高 ， 如 低 钠 血 症 、 
肾上腺 皮质 激素 过 多 .四环素 使 用 等 。 
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细胞 成 分 ”正常 成 年 人 脑 宵 液 中 ,白细胞 计数 为 0 一 
5 个 /mms, 主 要 为 单 核 细胞 或 淋巴 细胞 。 红 细胞 应 不 存在 。 
细胞 数 超过 10 个 /mms 即 为 异常 。 白 细胞 增多 常 提示 
中 枢 神经 系统 有 炎症 ; 红细胞 增多 提示 有 出 血 。 急 性 细 
菌 性 感染 早期 , 常 出 现 多 核 白 细胞 增多 ,结核 或 真菌 性 脑 
膜 炎 时 , 常 出 现 单 核 白 细胞 增多 ,但 在 早期 也 可 出 现 多 核 
白细胞 增多 。 

繁 白质 成 年 人 正常 脑 背 液 蛋白 质 含量 为 15 一 45 
mg 。 应 进一步 测定 Y 球 蛋 白 和 免疫 球 蛋白 。 蛋 白质 含 
量 增 高 常 提示 中 枢 神 经 系统 或 多 数 神经 根 有 炎症 、 蛛 网 
膜 粘连 或 占 位 病变 。 免 疫 球 蛋 白 ， 尤 其 是 IgG 增高 常 提 
示 神 经 系统 自身 免疫 性 疾病 。 急 性 感染 性 多 发 性 神经 根 
神经 炎 , 在 发 病 1~2 周 后 , 脑 背 液 出 现 蛋 白质 、 细 胞 分 
离 现象 (蛋白 质 增高 ， 细 胞 数 正常 )， 这 对 座 断 有 特征 性 
意义 。 

四 ”正常 脑脊液 糖 含量 应 为 血糖 的 60~70% , 约 为 
45~~80mg% 。 脑 表 液 糖 过 高 时 ， 见 于 糖尿 病 ， 病 毒 感 染 
时 , 糖 也 可 略 高 。 糖 过 低 时 ,见于 中 枢 神 经 系统 细菌 性 感 
染 , 如 各 种 细菌 性 脑膜 炎 。 真 菌 性 脑膜 炎 时 , 脑 消 液 糖 含 
量 也 明显 降低 。 脑 弥漫 性 肿 物 , 如 转移 癌 ， 脑 膜 部 时 , 脑 
冰 液 糖 含量 往往 降低 。 

彰化 物 正常 脑 消 液 氢化 物 合 量 为 118~130mEq/L 
(700~750mg% )。 低 氧 见于 某 些 细菌 性 脑膜 炎 ， 尤 其 是 
结核 性 脑膜 炎 。 肾 上 腺 皮质 功能 减退 或 剧烈 哎 吐 时 ， 因 
血 氢 下 降 而 脑 消 液 氢 含 量 也 下 降 。 

酵 的 活力 测定 ” 谷 氨 酸 草 酰 乙酸 转氨酶 (GOT) 及 谷 
氮 酸 丙 氨 酸 转氨酶 (GPT) 的 测定 对 某 些 疾病 有 一 定 诊断 
价值 。 正 常 脑 状 液 GOT 为 22.7 士 10.00 单 位 ，GPT 为 
12.15 士 8.67 单 位。 一 般 为 血清 GOT 和 GPT 含 量 的 
1/4 一 2/3。 由 于 转氨酶 不 能 通过 血 脑 屏 障 , 故 脑 脊 液 中 的 
含量 只 反映 中 要 神 经 系统 病变 。 在 脑 血 管 病 , 脑 炎 、 脑 姜 
缩 . 中 毒性 脑病 , 继 发 性 阁 病 等 GOT 增高 ,以 脑 栓塞 时 增 
高 明显 。 

脑膜 炎 、 脑 梗塞 、 脑 瘤 、 多 发 性 硬化 等 疾病 时 , 脑 肖 液 
中 乳酸 脱 氢 酶 (LDH) 含 量 增高 。 这 对 细菌 性 和 非 细 菌 性 
脑膜 炎 的 鉴别 有 帮助 ,在 前 者 LDH 增高 明显 。 

其 他 如 醛 缩 酶 (ALD) 、 胆 碱 脂 酶 . 拟 胆 碱 脂 酶 、 核 糖 
核酸 酶 ,溶菌 酶 .磷酸 酶 胰 蛋 白 酶 、 脂 酶 等 ， 均 可 从 脑 冰 
液 中 测 出 ,对 疾病 的 诊断 有 一 定价 值 。 

瓦 莫 显 氏 反应 和 康 氏 反应 ”主要 用 于 诊断 梅毒 ， 尤 
其 是 神经 梅毒 ， 脑 表 液 中 梅毒 血清 反应 的 阳性 率 极 高 。 

细菌 学 检查 ”对 各 种 脑膜 类 应 作 脑 背 液 的 细菌 学 检 
查 ,包括 涂 片 ,培养 ,动物 接种 等 以 查找 病原 菌 。 疑 有 真 
菌 性 脑膜 炎 可 作 兴 计 涂 片 检查 。 疑 为 结核 脑膜 炎 时 ， 将 
脑 表 液 静 置 一 日 , 待 液 内 有 和 白 加 状 薄 腊 形成 ， 取 出 薄膜， 
铺 于 玻 片上 ,用 抗 酸 法 染色 。 

其 他 包括 脑脊液 中 儿 茶 酚 胺 .5- 产 色 胶 、 乙 酰 胆 碱 
等 神经 递 质 的 测定 ， 酸 碱 平衡 的 测定 .乳酸 测定 等 (对 某 
些 疾病 具有 一 定 的 诊断 价值 )， 麻 疹 抗 体 滴 度 的 测定 (对 
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慢性 病毒 感染 ， 如 对 亚 急性 硬化 性 全 脑 炎 的 诊断 有 一 定 
帮助 )。 
参考 书目 
重庆 医学 院 第 一 医院 神经 科 编 :临床 神经 病 学 基础 >， 重庆 
市 科学 技术 情报 研究 所 、 重 庆 医药 卫生 科学 技术 情报 网 出 版 , 重 


庆 ,1976。 
《 陈 清 案 ? 


noomoyan 
脑膜 炎 〈meningitis) 。 软 脑 ( 瑚 ) 膜 及 蛛网 膜 的 
炎症 性 改变 。 或 称 脑 冰 膜 炎 。 包 括 由 细菌 ,病毒 、 真 菌 、 
螺旋 体 、 立 克 次 氏 体 、 害 生 虫 及 原虫 等 所 致 的 感染 性 脑膜 
炎 , 以 及 由 白血病 恶性 肿瘤 颅 内 转移 、 外 伤 及 物理 化 学 
因素 等 所 致 的 非 感染 性 脑膜 炎 。 病 原 体 为 化 脓 性 细菌 者 
称 化 脓 性 脑膜 炎 ; 病 原 体 为 结核 杆菌 ,病毒 真菌 .螺旋 体 
等 者 称 非 化 及 性 脑膜 炎 (如 真菌 性 脑膜 炎 、 结 核 性 脑膜 
炎 、 病 毒性 脑膜 炎 )， 非 上 述 病 原 体 引 起 者 则 称 无 菌 性 脑 
膜 炎 。 继 发 于 其 他 感染 的 头痛 、 哎 吐 、 脑 消 液 压力 增高 而 
其 他 正常 者 称 虚 性 脑膜 炎 。 临 床上 常见 ,急性 或 亚 急性 起 
病 , 主 要 的 临床 表现 为 发 热 , 头 痛 、 哎 吐 、 脑 膜 刺激 征 和 脑 
冰 液 白细胞 增多 。 严 重 程度 及 预后 不 一 。 病 原 体 《 如 脑 
膜 炎 双 球菌 、 结 核 杆菌 ,病毒 \ 钩 端 螺旋 体 等 ) 可 通过 血液 
循环 进入 脑膜 ,也 可 由 邻近 组 织 的 感染 〈 如 慢性 中 耳 炎 、 
鼻 突 炎 、 开 放 性 颅 脑 损伤 及 颅 底 骨折 等 ) 直接 扩散 而 来 ， 
也 可 为 脑 内 的 结核 瘤 . 脑 脓肿 向 脑膜 蔓延 扩散 而 成 ,个 别 
病例 的 病原 体 还 可 经 腰椎 穿刺 或 手术 植 入 。 

各 种 病原 体 所 致 脑膜 炎 的 病理 改变 基本 相似 ， 早 期 
仅 有 软 脑膜 及 大 脑 表 浅 血管 充血 扩张 ， 随 后 炎症 沿 蛛网 
膜 下 腔 扩 延 ,遍及 脑 表 、 脑 沟 、 脑 底 及 脑室 等 。 当 脑膜 粘连 
影响 脑 冰 液 环流 时 可 导致 脑 积 水 脑室 扩大 , 镜 检 可 见 脑 
膜 中 以 多 核 白 细胞 为 主 的 炎症 细胞 浸润 ,血管 充血 、 脑 水 
肿 等 结核 性 脑膜 炎 除 上 述 病 理 改 变 外 ,还 可 有 小 的 结核 
结 节 形 成 , 脑 底部 充满 黄 厚 粘 稠 的 渗 出 物 , 脑 血栓 形成 时 
可 引起 多 处 脑 梗塞 。 真 菌 性 脑膜 炎 时 沿 血管 周围 及 软 膜 
下 有 真菌 聚集 ,甚至 形成 及 性 或 慢性 肉芽 肿 。 慢 性 过 程 者 
可 有 广泛 性 脑 萎缩 。 不 同 病 原 体 引起 的 各 种 类 型 的 脑膜 
炎 ，, 常 具有 许多 共同 的 症状 和 体征 。 病 程 可 呈 急 性 或 亚 急 
性 。 多 有 上 呼吸 道 感染 的 症状 及 不 同 程度 的 发 热 、 头 痛 、 
恶心 .呕吐 \ 疲 倦 无 力 等 。 不 少 病例 还 有 嗜睡 、 诡 妄 、 氏 迷 
等 意识 障碍 及 癫 阐发 作 。 检 查 时 可 发 现 脑膜 刺激 征 , 如 颈 
项 强直 、 克 和 尔 尼 格 氏 征 阳 性 (病人 仰卧 ， 检 查 者 将 其 一 侧 
下 肢 屈曲 ,再 慢 慢 伸 直 小 腿 则 下 肢 肌 肉 极为 紧张 , 伸 肤 受 
腿 , 并 出 现 疼痛 ) 及 布 鲁 金 斯 基 氏 征 阳性 (病人 仰卧 ,两 下 
肢 伸 直 , 检 查 者 将 其 头 部 抬 起 , 则 觉 其 颈项 僵硬 ， 且 抬头 
时 两 下 肢 届 曲 ) 等。 炎症 侵入 颅 内 血管 及 脑 实质 时 可 出 
现 肢体 瘫 疼 及 失语 。 脑 底 颅 神经 受累 则 出 现 复 视 、 眼 肌 
麻痹 和 视力 障碍 \ 面 竣 、 难 听 、 声 音 路 哑 、 知 咽 困难 等 症 
状 。 后 颅 窝 发 生 蛛 网 膜 粘 连 导致 脑 脊 液 循环 梗阻 时 ， 引 
起 脑 内 积 水 , 颅 内 压 增高 症 。 

脑 表 液 检查 对 各 型 脑膜 炎 的 诊断 有 着 极为 重要 的 意 


义 。 一 般 均 有 白细胞 增多 ,但 根据 病原 体 的 不 同 ,其 增多 
的 数目 和 性 质 各 异 。 蛋 白质 量 大 多 增高 ， 糖 和 氮 化 物 可 
随 病 原 不同 或 正常 或 减低 。 在 某 些 类 型 的 脑膜 类 脑 冰 液 
涂 片 或 培养 可 找到 致 病菌 。 动 物 接种 和 病毒 分 离 对 确定 
病原 更 有 意义 。 

化 肪 性 脑 腾 类。 由 化 脓 菌 如 脑膜 类 双 球 菌 、 肺 炎 链 
球菌 ,流感 杆菌 、 变 形 杆菌、 大 肠 杆菌 等 所 致 化 脓 性 脑膜 
类 除 流行 性 脑 消 摔 膜 炎 在 冬夏 季 流 行 外 ， 脑 膜 类 的 发 病 
多 无 明显 季节 性 。 起 病 多 呈 急 性 ， 少 数 较 隐 获 。 先 出 现 
晨 寒 发热. 全 身 不 适 及 上 呼吸 道 症状 , 随 之 出 现 头痛 \ 哎 
吐 、 颈 项 强直 ,全 身 疼痛 、 羞 明和 躁动 不 安 、 意 识 模糊 等 。 
检查 有 脑膜 刺激 征 或 眼 外 肌 麻 痹 、 面 竣 、 失 语 、 一 侧 或 双 
侧 病 理 征 等 。 大 约 90% 以 上 的 流行 性 脑膜 类 病人 皮 肤 、 
粘膜 有 疗 点 或 瘀 班 ， 或 出 现 大 片 皮肤 坏死 。 周 围 血 中 白 
细胞 数 增高 ， 哮 中 性 粒 细胞 占 80~90%。 脑 消 液 压力 增 
高 , 混 当 ; 细 胞 数 增多 ,在 200~2 000 个 /mms 之 间 , 其 中 
多 形 核 白细胞 占 大 多 数 。 蛋 白质 含量 增高 , 糖 、 氨 化 物 减 
低 , 乳 酸 、 乳 酸 脱 气 酶 含量 增多 ， 免 疫 球 蛋白 IgG 和 JIBM 
均 增 高 * 通 过 脑脊液 涂 片 检 查 及 细菌 培养 可 找到 致 病菌 。 
脑 表 液 糖 含量 降低 及 乳酸 脱 复 酶 增高 ， 借 此 可 与 非 细菌 
性 脑膜 炎 鉴 别 ， 多 形 核 白 细胞 增多 ， 可 借 此 除外 结核 性 
或 真菌 性 脑膜 炎 。 

化 脓 性 脑膜 炎 诊 断 一 经 确立 ,应 即 予 抗生素 治疗 ,并 
根据 病原 体 选 药 。 对 流行 性 脑膜 炎 应 首选 磺胺 药 ， 其 他 
如 青竹 素 、 握 答 素 等 也 有 很 好 的 疗效 。 在 使 用 抗生素 的 
同时 ， 可 用 肾上腺 皮质 激素 以 控制 脑 水 肿 和 减轻 炎症 
反应 。 

结核 性 脑膜 炎 ” 常 伴 发 于 肺结核 、 支 气管 淋巴 结核 
及 聚 粒 性 结核 等 。 以 儿童 多 见 。 往 往 起 病 缓慢 ， 症 状 轻 
重 不 一 。 临 床 表现 为 低热 .呕吐 、 食 欲 不 振 ,视力 模糊 、 颈 
项 强直 , 克 尔 尼 格 氏 征 阳性 、 眼 底 视神经 乳头 水 肿 、 眼 肌 
麻辣 、 肢 体 次 疾 等 。 严 重 者 有 意识 障碍 。 脑 脊 液压 力 增 
高 ， 外 观 正常 或 呈 毛 玻璃 样 ， 静 置 数 小 时 后 可 有 薄膜 形 
成 ! 白 细胞 轻 度 或 中 度 增多 ,每 立方 毫米 常 达 数 十 至 数 百 
个 ,以 淋巴 细胞 为 主 ; 蛋 白质 量 中 度 增高 ; 糖 、 氨 化 物 含量 
减低 。 脑 珍 液 薄膜 或 沉淀 物 涂 片 染 色 或 培养 、 动 物 接种 
可 找到 结核 菌 。 对 拟 诊 病 例 进行 试验 性 抗 痹 治疗 有 助 于 
诊断 。 在 抗 结核 药 中 首选 者 为 链 霉 素 和 异 烟 肝 ， 并 可 与 
利 福 平 、 乙 胶 丁 醇 等 联合 应 用 ,治疗 必须 充分 、 彻 底 以 减 
少 可 能 的 复发 ( 见 结核 病 )。 

病毒 性 脑膜 炎 ”多 种 类 型 病毒 引起 的 非 化 及 性 脑 获 
炎 。 病 毒 在 侵害 脑膜 的 同时 , 常 不 同 程度 地 累及 脑 实质 ， 
故常 称病 毒性 脑膜 脑 炎 。 常 见 的 致 病 病毒 为 单纯 疱疹 病 
毒 .淋巴 细胞 性 脉络 从 脑膜 炎 病 毒 . 肠 道 病毒 、ECHO 病 
毒 、 库 克 萨 基 病 毒 和 流行 性 腮腺 炎 病 毒 等 .病毒 性 脑膜 炎 
为 散发 性 ,无 明显 地 区 性 和 季节 性 。 急 性 或 亚 急性 起 病 , 
表现 为 中 度 发 热 、 头 痛 、 呕 吐 、 全 身 肌 内 疼痛、 倦怠 无 力 、 
精神 失常 等 。 约 /3 一 1/2 病例 以 精神 异常 为 起 始 症状 ， 
如 表情 呆滞 ,言语 减少 ,行为 定向 力 和 记忆 力 障碍 ， 生 活 
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懒散 等 .一 般 病情 比 化 腕 性 或 结核 性 脑膜 炎 为 轻 , 血 象 无 
著 变 。 脑 并 液 白 细胞 轻 度 或 中 度 增多 ,以 淋巴 细胞 为 主 ， 
蛋白 质量 正常 或 略 高 ; 糖 和 氨 化 物 正常 脑 电 图 检查 80 一 
90% 为 弥漫 性 异常 ,以 额 、 颈 叶 改变 为 主 。 脑 电 图 改变 可 
于 临床 症状 尚 不 明显 时 出 现 , 故 有 助 于 早期 诊断 病毒 性 
脑膜 炎 属 良性 过 程 , 历 时 十 数 日 或 数 十 日 ,一 般 愈 后 无 后 
遗 症 。 偶 有 迁延 数 月 ,反复 发 作 以 至 死亡 者 ,单纯 疱疹 病 
毒性 脑膜 炎 病 情 多 严重 ,预后 较 差 。 

真菌 性 脑膜 炎 ”真菌 侵害 脑膜 所 致 ， 因 脑 实质 往往 
同时 受累 , 故 又 称 真菌 性 脑膜 脑 炎 。 见 于 世界 各 地 ,其 中 
以 隐 球 菌 感 染 最 为 多 见 。 此 外 还 有 放 线 菌 、 星 形 诺 卡 氏 
菌 、 芽 生 菌 、 球 孢子 菌 、 念 珠 菌 、 结 合 釜 菌 所 臻 者。 临床 表 
现 多 呈 亚 急性 或 慢性 过 程 。 新 形 陷 球 菌 性 脑膜 炎 多 为 亚 
急性 或 反复 发 作 过 程 。 症 状 以 头痛 呕吐 、 发 热 和 脑膜 刺 
激 征 为 主 。 可 有 视 乳 头 水 肿 、 意 识 障碍 、 抽 搞 及 竣 疾 。 脑 
着 液压 力 增高 , 细胞 数 增多 ,以 淋巴 细胞 为 主 , 蛋白 质量 
增高 , 糖 、 握 化 物 减 低 ， 与 结核 性 脑膜 炎 的 脑 冰 液 改变 相 
似 。80 一 90% 可 以 从 脑 脊 液 中 直接 涂 片 染 色 检 得 带 英 膜 
的 病原 体 。 新 形 隐 球 菌 性 脑膜 炎 病例 所 见 隐 球 菌 病 、 球 
驰 子 菌 病 、 结 合 替 病 念 球菌 病 。 急 性 真菌 性 脑膜 炎 的 死 
亡 率 相当 高 , 达 80 一 100%。 治疗 用 药 为 二 性 霉菌 B、 庐 
山 每 素 等 。 大 藉 口 服 或 注射 治疗 也 获得 疗效 。 

庶 性 脑膜 炎 ”见于 一 些 发 热 性 疾病 ， 如 中 耳 炎 、 肺 
类、 伤寒 . 症 疾 等 病程 中 。 出 现 头痛 、 颈 项 强直 和 克 尔 尼 
格 氏 征 阳性 等 脑膜 刺激 征 。 脑 脊 液压 力 增高 ， 而 细胞 数 
不 增多 , 故 又 称 浆液 性 脑膜 炎 。 随 着 原 发 病 的 恢复 ,脑膜 
刻 激 征 亦 消 失 。 部 分 病例 可 能 因 矢 状 上 罕 血 栓 形成 所 
致 。 ( 国 春兰 ) 


naonongzhong 
脑 脓肿 (brain abscess) ”细菌 、 真 菌 或 寄生 中 
等 病原 体 侵入 脑 实质 引起 的 化 脓 性 炎症 ,继而 形成 脓肿 。 
脑 实 质 内 形成 肪 腔 ,临床 上 表现 为 颅 内 压 增 高 症状 、 局 部 
定位 体征 和 感染 性 症状 。 后 两 种 病原 体 所 致 的 脑 脓肿 极 
少见 。 可 在 任何 年 龄 发 生 ， 以 儿童 和 青 壮年 多 见 。 发 病 
率 占 神经 外 科 住 院 病人 2% 左 右 ,男女 比例 约 2.5:1。 

病因 及 病原 体 脑 脓肿 绝 大 多 数 继 发 于 体内 某 处 的 
化 脓 性 病灶 。 根 据 感染 来 源 的 不 同 ， 脑 脓肿 可 分 为 五 大 
类 : 

@ 耳 源 性 脑 脓肿 , 约 占 全 部 脑 脓 肿 的 半数 ， 并 以 化 
胺 性 中 耳 炎 和 乳 突 炎 并 发 胆 脂 瘤 引 起 的 最 多 见 。 大 约 
2/3 发 生 在 大 脑 矣 叶 , 1/3 发 生 在 小 脑 半 球 , 其 他 脑 叶 少 
见 。 脓 肿 大 多 单 发 ， 但 多 见 多 房 脓肿 。 中 耳 炎 和 乳 突 炎 
时 ,细菌 侵蚀 鼓室 壁 ,造成 化 脓 性 骨 赃 炎 ， 然 后 破坏 鼓室 
盖 、 乳 突 小 房 顶 或 岩 骨 后 方 ,炎症 累及 各 层 脑 膜 ， 细 菌 通 
过 血管 及 其 周围 间隙 进入 脑 组 织 。 炎 症 向 上 发 展 即 形成 
酉 叶 脑 脓肿 ,向 后 发 展 即 形成 小 脑 脓 种 。 小 儿 由 于 乳 突 骨 
质 薄 ,中 耳 感染 容易 通过 乳 突 气 房 和 特 劳 特 曼 氏 三 角 ( 迷 
路 三 角 。 上 方 为 宕 上 赛 , 下 方 为 面神经 管 ,后 方 为 乙 状 赛 ) 
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蔓延 到 小 脑 半球 引发 脓肿 。 

@ 鼻 源 性 脑 脓肿 ,少见 。 额 窦 、 上 颌 窦 、 利 罕 的 化 脓 
感染 引起 的 脑 脓肿 多 发 生 在 额 叶 底部 和 前 部 、 蝶 罕 的 类 
症 可 引起 垂体 、 颗 叶 或 颅 底 的 肢 肿 。 

@@ 血 源 性 脑 脓肿 ， 约 占 1/4。 身 体 某 个 部 位 发 生 化 
县 性 感染 后 ,感染 灶 内 脓 性 栓 子 脱落 , 随 血 流 迁 栖 到 脑 白 
质 ,形成 脑 脓肿 。 此 类 脑 脓肿 1/3 一 1/2 为 多 发 。 分 布 在 
大 脑 中 动脉 供血 区 ,好 发 于 额 叶 和 顶 叶 。 原 发 灶 如 脓 胸 、 
肺 脓 疡 ,支气管 扩张 感染 、 疝 肿 等 。 其 他 远 隔 部 位 的 肢 栓 
可 来 自 细菌 性 心 内 膜 炎 。 先 天 性 心脏 病 如 房 室 间 隔 缺 损 
时 常 并 发 细菌 性 心 内 膜 炎 ， 大 量 血液 不 经 肺 循 环 而 直接 
进入 体循环 ， 化 脓 性 栓 子 脱落 后 沿 动脉 进入 脑 白 质 可 引 
起 脓肿 (此 类 也 称心 源 性 脑 脓肿 )。 头 面部 疝 和 靖 、 颅 骨 骨 
睛 炎 、 牙 权 脓 肿 时 , 脓 栓 可 通过 头面 静脉 与 颅 内 静脉 的 交 
通 支 进入 颅 内 (这 些 交通 支 无 静脉 瓣 )， 形 成 脑 肪 种。 腹 
腔 、 人 钴 腔 脓 肿 和 说 尿 系 感染 时 , 脓 性 栓 子 可 由 冰 柱 周转 的 
静脉 从 经 吻合 支 进 入 椎 管内 静脉 从 ， 经 椎 静脉 入 颅 形成 
脓肿 。 

@ 外 伤 性 脑 脓肿 ,开放 性 颅 脑 损伤 ， 早 期 清 创 不 彻 
底 或 延迟 清 创 、 细 菌 、 骨 碎片 和 异物 进入 脑 内 ,形成 肪 肿 。 
脓肿 多 在 外 伤 早期 形成 ,但 也 有 数 月 乃至 数 年 后 形成 者 。 
此 类 脑 脓肿 多 为 单 发 。 往 往 发 生 在 创面 和 有 碎 骨 、 异 物 
处 。 颅 底 开放 性 骨折 和 脑 部 手术 后 ， 也 可 偶发 脓肿 。 

@ 隐 源 性 脑 脓肿 ,感染 源 多 不 明显 或 隐 南 。 可 能 由 
于 脑 部 感染 较 轻 , 身 体 抵抗 力 强 , 应 用 抗生素 后 感染 暂时 
被 控制 。 但 往往 脑 实质 内 已 潜 有 细菌, 当 抵 抗力 下 降 时 ， 
细菌 又 繁殖 起 来 形成 脓肿 。 此 类 脑 脓肿 病程 长 ， 症 状 体 
征 似 脑 瘤 ,不 易 鉴 别 , 常 在 术 中 穿刺 出 脓 液 才 确 定 。 近 来 
因 广泛 使 用 抗菌 素 ， 此 类 脑 脓肿 有 增多 趋势 。 

脑 脓肿 的 病原 体 多 为 化 脓 性 细菌 ,如 葡萄 球菌 (金黄 
色 或 白色 葡萄 球菌 )、 链 球菌 (溶血 性 、 草 绿色 和 厌 气 链球 
菌 .肺炎 链球 菌 )、 变 形 杆菌 、 大 肠 杆菌 、 绿 脓 杆 菌 等 偶 有 
攀 尚 氏 杆 菌 、 伤 寒 杆菌 和 副 大 肠 杆 菌 类 革 兰 氏 染 色 阴性 
杆菌 所 致 者 。 约 1/4 为 混合 细菌 感染 。 感 染 源 不 同 ， 致 
病菌 亦 不 同 。 如 耳 源 性 脑 脓肿 为 变形 杆菌 、 金 黄色 葡萄 
球菌 、 大 肠 杆 菌 或 其 他 革 兰 氏 染 色 阴 性 杆菌 单独 或 混合 
感染 。 且 病原 体 往往 与 耳 部 感染 细菌 一 致 。 鼻 源 性 脑 及 
肿 的 病原 体 以 肺炎 链球 菌 和 化 肪 性 链球 菌 多 见 。 胸 源 性 
脑 脓肿 的 致 病菌 多 为 肺炎 链球 菌 、 化 脓 性 链球 菌 、 金 黄色 
葡萄 球菌 ， 多 有 厌 气 菌 混合 感染 。 心 源 性 脑 脓肿 的 致 病 
菌 以 甲 型 或 乙 型 溶血 性 链球 菌 为 多 。 腹 、 盆 腔 感染 所 致 
的 以 大 肠 杆菌 为 多 。 外 伤感 染 性 脑 脓肿 多 为 金黄 色 葡萄 
球菌 、 变 形 杆菌 、 大 肠 杆 菌 混合 感染 。 大 多 数 脑 脓肿 的 
脓 液 培养 阴性 ， 这 与 运用 了 抗生素 或 未 做 大 和气 菌 培养 有 
关 ， 故 应 强调 做 厌 氧 培养 。 而 且 脓 液 抽出 后 应 立即 接种 
到 培养 基 , 才 能 培养 出 细菌 , 脓 液 还 应 做 药 敏 试验 ， 以 便 
指导 用 药 。 从 抽出 的 脓 液 也 可 估计 细菌 类 别 ， 如 金黄 色 
葡萄 球菌 所 致 的 脑 脓肿 , 脓 液 黄色 粘 筒 ,链球 菌 所 致 的 脓 
液 黄白 色 稀薄 , 绿 肪 杆菌 所 致 的 脓 液 发 绿 有 腥臭 味 ,大 肠 
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杆菌 所 致 的 脓 液 有 类 便 恶 奥 。 弓 形 虫 . 阿 米 巴 、 隐 球菌 、 
诺 卡 氏 菌 等 所 致 的 脑 脓肿 较 少 见 。 

脑 胀 种 的 病理 变化 和 临床 表现 脑 脓 肿 的 形成 经 过 
三 个 阶段 。@ 急 性 脑 炎 期 ,细菌 进入 脑 白质 ,病灶 区 出 现 
炎 性 细胞 漫 润 , 脑 组 织 软化 坏死 ,出 现 许 多 小 液化 灶 、 病 
针 局 边 水 肿 。 若 病灶 靠近 脑 浅 表 处 , 则 有 脑膜 炎 反 应 。 此 
期 病人 出 现 全 身 急性 感染 中 毒 症状 ,如 高 热 头 痛 、 呕 吐 、 
哺 睡 .全 身 乏 力 , 颈 部 抵抗 。 末 梢 血 中 粒 细胞 增高 ， 血 沉 
增 快 。 一 般 病 程 1~2 周 。 用 抗生素 后 全 身 症状 很 快 组 
解 。 隐 源 性 脑 脓肿 可 无 全 身 中 毒 症状 。@ 化 脓 阶 段 ， 此 
时 软化 坏死 炎 性 灶 形 成 脓 液 ， 许 多 坏死 化 脓 灶 逐渐 融合 
成 脓 腔 ， 肢 腔 逐 渐 增 大 ， 有 时 腑 腔 间 仍 有 间隔 成 为 多 房 
肢 腔 。 肪 腔 周 围 有 不 规则 炎 性 细胞 和 讲 巴 细胞 浸润 形成 
一 薄 层 包 膜 ， 但 与 邻近 脑 水 冲 组 织 和 神经 胶 质 增生 带 沿 
无 明显 界限 。 此 时 病人 全 身 感 染 症状 好 转 或 消失 ， 此 阶 
段 可 称 潜伏 期 。 潜 伏 期 长 短 不 一 ， 可 以 数 天 到 数 月 。@ 
包 膜 形成 阶段 ， 肘 腔 壁 的 肉芽 组 织 和 神经 胶 质 细胞 纤维 
化 而 形成 一 个 坚韧 的 包 膜 。 包 膜 形成 的 快慢 与 病原 体 种 
类 和 毒性 、 机 体 抵抗 力 、 抗 生 素 使 用 有 关 。 脑 脓肿 可 以 
是 单 发 ,也 可 以 是 单 发 多 房 或 多 发 。 包 膜 一 般 于 2~3 周 
内 初步 形成 ,完整 包 膜 形成 需 4~8 周 。 随 包 腹 的 逐渐 形 
成 和 肘 腔 的 增 大 ， 颅 内 压 逐 渐 升 高 。 局 灶 症 状 也 相继 出 
现 。 病 情 发 展 快 者 易 出 现 脑 辣 。 预 叶 脓肿 容易 发 生 闫 
叶 钩 回 疝 (小 脑 幕 切 迹 疝 )， 小 脑 脓肿 易 发 生 小 脑 扁桃 体 
疝 《 枕 大 孔 疝 )。 此 时 病人 突然 昏迷 ， 病 灶 侧 或 双 侧 瞳 
孔 散 大 。 呼 吸 浅 表 ， 减 绥 或 停止 ， 脉 本 迟缓， 血压 上 升 
后 下 降 。 另 一 种 是 脑 脓肿 破裂 。 见 于 邻近 脑室 的 和 脑 浅 
表 处 的 脓肿 , 当 脓 腔 压力 增 大 或 腔 辟 较 蒲 时 ( 常 在 全 身 用 
力 、 腰 穿 快速 或 大 量 放 液 或 脑室 造影 ) 突 然 破 入 同 侧 脑 室 
或 蛛网 膜 下 腔 , 形 成 急性 化 脓 性 脑室 炎 或 脑膜 炎 。 病 人 突 
然 高 热 、 昏 迷 、 抽 摘 , 末 梢 血 和 脑 次 液 粒 细胞 剧 增 。 死 亡 
率 极 高 。 

脑 脉 肿 的 诊断 ”依靠 一 般 脑 部 感染 征象 和 局 部 症 
状 ,以 及 有 关 辅 助 检查 ,如 :OO 脑 穿 和 脑 冰 液 化 验 ( 腰 穿 应 
小 心 操作 )。 若 脑 压 明显 升 高 , 则 不 要 放 液 ,只 留 少 量 脑 冰 
液 做 常规 和 生物 化 学 检查 。 通 常 脓肿 早期 , 脑 压 稍 高 , 包 
膜 形 成 后 脑 压 明显 升 高 , 脑 消 液 白细胞 数 可 增高 , 包 膜 形 
成 后 白细胞 数 可 正常 ,而 脑 消 液 蛋 白质 可 增加 到 1~2g/L 
《100 一 200 mg% )， 若 脓肿 在 脑 浅 表 或 脑室 壁 ， 脑 消 液 
蛋白 质 增加 更 明显 。 当 发 生 脑 疝 时 ， 由 于 椎 管 梗阻 ， 脑 
压 不 能 下 传 到 疹 髓 蛛网 膜 下 腔 ， 于 是 脑 压 反 而 不 高 。@ 
脑 超声 波 检 查 。 大 脑 半球 脓肿 时 ,超声 检查 可 发 现 中 线 波 
向 对 侧 移 位 ,可 见 肤 腔 的 多 次 反射 波 。 小 脑 肪 肿 ,超声 显 
示 双 侧室 扩大 。@@X 射线 头颅 平 片 检查 。 耳 源 性 脑 脓肿 
时 , 同 侧 中 耳 和 乳 突 有 炎症 改变 ,X 射线 检查 还 可 发 现 胆 
脂 瘤 和 岩 骨 骨 质 破坏 。 鼻 源 性 脑 脓 肿 时 ,可 发 现 额 罕 ,上 
颌 窦 、 第 窦 、 蝶 窦 不 充气 , 骨 质 模糊 ,有 液 平面 。 颇 内 压 增 
高 , 颅 平 片 显示 指 压 痕 增多 ,和 /或 钙化 的 松 果 体 移 位 。 颅 
骨 骨 租 炎 引起 脑 脓肿 时 ,颅骨 有 炎 性 改变 。 外 伤 脑 脓肿 


时 ,可 发 现 颅骨 碎片 和 金属 异物 。@ 特 丈 造影 。 颈 总 动脉 
血管 造影 对 幕 上 脑 脓肿 可 行 定 位 。@@ 电 子 计算 机 断层 扫 
描 (CT), 是 一 种 虐 安 全 又 准确 的 诊断 手段 。 脑 脓 肿 呈 高 
密度 环 状 影像 , 中 心 低 密度 的 单 房 .多 房 或 多 发 病灶 , 病 
灶 所 在 部 位 ， 脑 室 移 位 情况 和 脑 水 肿 带 宽窄 均 可 显示 。 
反复 做 CT 扫描 可 以 观察 脑 脓肿 形成 三 个 阶段 的 组 织 学 
影 象 ,穿刺 术 后 可 用 CT 观察 肪 腔 演变 过 程 。 有 条 件 的 地 
方 ,CT 检查 应 作为 诊断 脑 脓肿 的 首选 手段 。@@ 磁 共振 检 
查 ， 有 助 于 确诊 脑 脓肿 。 适 合 于 颅 底 、 脑 干部 位 检查 。 脓 
肿 表 现 为 一 环 状 高 信号 带 和 中 心 低 信号 区 。 磁 共振 又 可 
用 于 三 方位 影像 定位 。 

脑 脓肿 的 鉴别 诊断 ” 脑 脓 肿 应 与 下 述 病变 做 鉴别 ， 
@@ 化 脓 性 脑膜 炎 , 有 高 热 , 脉 快 ,脑膜 刺激 征明 显 ,但 无 局 
限 神经 定位 征 ， 脑 养 液 白 细胞 和 蛋白质 增 高 ， 脑 超声 检 
查 , 脑 血 管 造影 和 CT 扫描 均 正常 。@ 硬 膜 外 或 硬 膜 下 积 
脓 , 常 与 脑 脓肿 合并 存在 ,很 少 独 立 发 生 。 脑 血管 造影 脑 
表面 为 一 无 血管 区 , CT 发 现 脑 表面 有 半月 形 低 密度 影 。 
轿 血 栓 性 窦 感染 ,细菌 栓 子 脱落 , 沿 静 脉 窦 扩散 所 致 ， 表 
现 为 周期 性 脓 毒 败血症 ,不 规则 寒战 , 弛 张 热 , 脉 快 ,未 梢 
血 粒 细胞 增加 ,但 脑 消 液 无 改变 ， 可 借助 脑 超声 . 脑 血管 
造影 和 CT 扫描 鉴别 。@ 化 脓 性 迷路 炎 , 由 化 脓 性 中 耳 炎 
所 致 ,症状 类 似 小 脑 脓肿 ,但 头痛 较 轻 , 哎 吐 ， 眩 晤 严重 ， 
眼 震 多 旦 自发 水 平和 旋转 混合 型 ， 共 济 失调 为 双 侧 性 或 
不 明显 ,无 脑膜 刺激 征 , 无 视 乳 头 水 肿 , 压 穿 正常 。 回 脑 
肿瘤 ,发 病 缓慢 , 无 感染 病史 , 仅 颅 内 压 增高 , 脑 珍 液 细 
胞 正常 ,经 颅 平 片 、 血 管 造影 、 CT 扫描 不 难 鉴 别 。 

治疗 ”应 根据 病理 不 同 阶段 ,病情 急 缓 ,脓肿 部 位 范 
围 、 机 体 抵抗 力 和 机 体 反应 好 坏 选择 治疗 方案 。 在 急性 
脑 炎 期 和 化 脓 期 ,主要 用 抗生素 治疗 、 脱 水 疗法 、 全 身 支 
持 疗 法 和 调整 好 水 电解 质 平衡 ,促使 炎症 消退 或 局 限 . 脓 
肿 包 膜 形成 后 应 积极 选择 手术 治疗 ， 手 术 应 尽早 进行 ， 
避免 发 生 脑 疝 。 手 术 方法 有 脓肿 穿刺 引流 术 和 脓肿 切除 
术 。@ 脓 肿 穿刺 引流 术 ， 其 优点 是 简单 ,对 组 织 创伤 小 ， 
适合 各 种 部 位 单 发 脓肿 。 约 1/3 病人 可 痉 依 。 回 肪 肿 摘 
除 术 ， 适 用 于 脓肿 包 膜 形成 完整 ,身体 耐 受 性 好 ,脓肿 位 
置 不 深 且 又 不 在 功能 区 病人 。@ 立 体 定向 抽 脓 术 ， 适 用 
于 多 发 脑 脓肿 和 脑 干 脓肿 ， 可 在 立体 定向 下 穿刺 抽 彩 。 

参考 书目 

薛 庆 洽 主编 :< 神经 外 科学 天津 科 技 出 版 社 ,天 津 ,1990。 
( 素 文 忠 ” 张 福 明 ) 
naoshcn 
脑 疝 (hernia of brain) 鼎 内 压 增高 使 一 部 分 
脑 组 织 通过 一 些 解剖 上 的 孔道 ， 由 压力 高 的 部 位 挤 到 压 
力 低 的 部 位 的 现象 。 是 颅 内 压 增高 的 一 种 危急 情况 ， 常 
危及 生命 ， 又 称 颅 高 压 危 象 。 多 种 病变 引起 局 灶 性 或 浆 
漫 性 颅 内 压 增高 , 若 病变 不 断 发 展 , 颅 内 压 自动 调节 机 制 
失 代 偿 , 则 可 使 一 部 分 脑 组 织 发生 移 位 ,通过 一 些 颅 内 解 
剖 上 的 孔道 由 压力 高 的 部 位 挤 到 压力 低 的 部 位 去 ,造成 
重要 的 神经 组 织 ,血管 \ 颅 神经 受 压 而 产生 相应 的 症 征 。 


解 诗 学 基础 ” 硬 脑 膜 在 一 定 部 位 形成 隔 幕 ， 突 入 脑 
的 裂隙 ,小 脑 募 亦 称 天 幕 , 位 于 大 脑 半球 枕 叶 、 颈 叶 与 小 
脑 之 间 , 前 缘 游 高。 大 脑 锋 促 入 大 脑 半球 间 裂 , 达 胖 用 体 
上 方 ， 下 缘 游 离 。 整 个 颅 腔 被 大 脑 匀 和 小 脑 幕 分 隔 成 彼 
此 相通 的 三 个 腔 。 小 脑 幕 以 上 为 幕 上 腔 ， 幕 上 腔 被 大 脑 
镰 分 隔 为 左右 两 部 分 ， 分 别 容纳 左右 两 大 脑 半 球 。 小 脑 
幕 以 下 为 幕 下 腔 , 即 后 颅 窜 , 容 纳 小 脑 、 桥 脑 和 延髓 。 小 
脑 幕 并 非 平面 ,而 是 有 一 定 的 凹凸 面 及 倾斜 度 , 中 央 高 而 
两 侧 低 ， 高 低 相差 2zm。 人 小脑 幕 内 侧 缘 游 离 ， 称 小 脑 幕 
切 迹 ,与 鞍 背 围 成 一 个 前 圆 ( 宽 ) 后 尖 ( 窗 ) 的 裂孔 (小 脑 幕 
裂孔 ). 中 脑 ( 含 大 脑 脚 ) 及 动 眼神 经 (第 夏 对 颅 神经 ) 由 小 
脑 幕 裂孔 通过 。 预 叶 的 海马 钓 、 海 马 回 位 于 幕 孔 上 方 并 
向 内 超过 幕 孔 的 游离 缘 与 中 脑 的 外 侧面 相 邻 接 。 中 脑 的 
周围 被 脑 地 (蛛网 膜 下 腔 扩 大 之 处 ) 环 绕 ,前 方 有 脚 间 池 ， 
后 方 有 四 大 体 池 ， 两 侧 有 环 池 。 这 是 脑 表 液 从 幕 下 往 幕 
上 回流 的 必由之路 。 脑 干 腹面 的 基底 动脉 在 小 脑 幕 裂孔 
处 分 出 小 脑 上 动脉 和 大 脑 后 动脉 ， 分 别 走行 于 小 脑 幕 的 
下 方 和 上 方 。 动 眼神 经 自 中 脑 大 脑 脚 的 内 侧 发 出 ， 穿 过 
硬 脑膜 内 层 ， 进 入 海绵 察 外 侧 壁 ， 从 小 脑 上 动脉 和 大 脑 
后 动脉 之 间 前 行 至 眶 上 和 裂 。 相 当 于 小 脑 幕 切 迹 水 平 的 中 
脑 内 部 结构 从 前 向 后 是 ， 大 脑 脚 、 黑 质 、 红 核 、 动 眼神 经 
核 ,包含 网 状 结构 的 中 脑 被 盖 部 、 导 水 管 及 其 周围 的 灰质 
和 回 登 体 的 上 丘 。 幕 上 腕 的 左右 两 个 分 腔 借 较 大 的 大 脑 
镰 下 孔 相通 ,允许 左右 大 脑 半 球 有 较 大 程度 的 活动 性 。 此 
外 , 颅 腔 有 一 个 唯一 的 出 口 称 枕骨 大 孔 ,是 颅 腔 与 背 髓 腔 
相连 的 通道 。 延 钥 的 下 端 在 此 处 与 冰 崩 相 衔接 。 小 脑 扁 
桃 体 在 小 脑 是 部 下 方 两 侧 ， 位 于 延 情 的 背面 ， 其 下 缘 与 
枕骨 大 筷 的 后 缘 相对 。 

发 病 机 理 ” 颅 内 任何 体积 较 大 的 占 位 性 病变 ， 引 起 
颅 腔 内 压力 分 布 不 均 时 都 可 引起 脑 首 。 幕 上 病变 常 引起 
小 脑 幕 切 迹 疝 、 扣 带 回 疝 ， 幕 下 病变 常 引起 小 脑 扁 桃 体 
疝 。 当 一 侧 大 脑 半球 的 容积 因 病理 因素 而 增 大 时 ， 首 先 
该 侧 珠 网 膜 下 腔 或 脑 池 的 脑 疹 液 被 排挤 出 去 以 缓解 颅 
压 ， 随 着 病变 的 不 断 发 展 ， 脑 组 织 向 压力 较 低 的 地 方 移 
动 。 最 常见 的 是 同 侧 扣 带 回 通 过 大 脑 镶 下 缘 移 向 对 侧 形 
成 扣 带 回 疝 (临床 意义 不 大 ) 和 半球 底部 近 中 线 的 结构 如 
海马 钩 \ 回 通过 小 脑 募 裂孔 向 下 疝 出 ,使 中 脑 , 动 眼神 经 、 
大 脑 后 动脉 受到 挤 压 和 牵 拉 。 小 脑 幕 下 的 后 颅 窒 本 来 容 
积 很 小 ,着 有 占 位 病变 , 则 小 脑 扁桃 体 常 可 经 枕骨 大 和 孔 疝 
出 到 椎 管 当中 去 。 小 脑 幕 切 迹 疝 的 晚期 ， 幕 上 的 压力 增 
高 传递 到 幕 下 时 或 弥漫 性 颅 高 压 时 也 将 发 生 小 脑 扁 桃 体 
疝 。 此 时 小 脑 扁桃 体 压迫 延 精 导 致 生命 中 枢 训 竟 。 无 论 
是 何 种 脑 疝 ， 脑 霄 液 循环 都 会 在 小 脑 幕 裂孔 周转 及 后 颅 
窝 第 四 脑室 .正中 孔 处 出 现 梗阻 ,形成 急性 脑 积 水 ， 加 重 
颅 高 压 、 脑 缺 氧 ` 脑 水 肿 ,这 样 颅 压 不 断 增高 , 脑 疝 亦 不 断 
加 剧 ,形成 恶性 循环 ,必须 强调 病变 的 发 展 速度 在 脑 疝 形 
成 上 的 重要 作用 。 容 积 迅速 增 大 的 病变 如 急性 出 血 ,血肿 、 
脑 肪 种、 肿瘤 突然 春 性 变 和 瘤 卒 中 ( 瘤 内 出 血 ) 均 可 使 容 
积 快速 增 大 ,而 颅 内 压 自动 调节 机 制 来 不 及 发 挥 作用 , 脑 
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组 织 亦 不 能 很 快 适 应 ,这 时 极 易 出 现 脑 疝 。 某 些 解剖 部 位 
如 里 叶 及 小 脑 的 病变 易 引起 脑 疝 ， 而 额 叶 病变 则 少见 脑 
疝 发 生 。 此 外 不 适当 的 腰 穿 亦 能 促使 脑 疝 的 形成 ， 对 此 
应 予 重视 。 

病理 ”小脑 幕 切 迹 疝 的 主要 病理 变化 是 在 中 脑 。 当 
中 脑 受到 一 侧 或 双 侧 海马 钩 回 压迫 时 常 发 生变 形 ， 变 得 
前 后 径 长 而 横 径 短 (原来 为 横 径 长 而 前 后 径 短 )， 中 脑 内 
的 深 枝 小 动脉 因 中 脑 变形 而 受 牵 拉 和 断裂 。 中 脑 由 于 脑 
疝 而 下 移 , 因 基底 动脉 受 小 脑 上 动脉 .大脑 后 动脉 及 颈 内 
动脉 的 固定 , 脑 干 (中 脑 ) 下 移 远 较 基底 动脉 为 多 。 因 此 ， 
进入 中 脑 和 桥 脑 的 深部 穿 支 小 动脉 受 牵扯 而 出 血 。 中 脑 
及 桥 脑 上 缘 的 被 盖 部 乃 脑 于 上升 性 网 状 结构 所 在 。 此 处 
受 损 必然 引起 和 昏迷 。 中 脑 内 红 核 平面 以 下 的 网 状 结构 受 
损 时 ,下 行 性 投射 系统 受 影响 ,出 现 去 大 脑 强直 。 小 脑 扁 
桃 体 疝 的 主要 病理 变化 在 于 延 彤 受 压 ， 常 很 快 引起 生命 
中 枢 赛 竭 。 

分 类 ”常见 者 有 三 类 @ 小 脑 幕 切 迹 疝 ， 又 称 小 脑 
幕 裂孔 疝 、 天 幕 裂 孔 疝 、 海 马 钓 回 疝 。 海 马 钩 疝 ( 前 疝 )、 
海马 回 疝 ( 后 疝 )。 两 者 均 出 现 则 称 全 疝 。 以 上 均 系 下 降 
型 疝 。 小 脑 量 疝 则 为 上 升 型 疝 。@ 小 脑 扁 桃 体 延 链 疝 ( 枕 
骨 大 孔 疝 )。@@ 扣 带 回 疝 ( 大 脑 镰 疝 )。 

临床 表现 “小脑 幕 切 迹 辣 的 表现 为 ，@ 急 性 颅 内 压 
增高 症状 。 剧 烈 头痛 及 频繁 哎 吐 。 在 急性 病变 不 一 定 有 
视 乳 头 水 肿 。@@ 意 识 改变 .嗜睡 、 浅 昏迷 至 深 红 迷 ， 即 将 
发 生 脑 疝 或 脑 辣 早期 的 病人 烦躁 不 安 。@ 瞳 孔 改 变 。 主 

、 要 是 动 眼神 经 受 压 所 致 。 脑 疝 形 成 时 动 眼神 经 在 小 脑 幕 
切 迹 处 向 下 移 位 并 受 压 ， 海 马 钩 回 本 身 亦 可 直接 压迫 动 
眼神 经 大脑 后 动脉 随 脑 干 向 下 移 位 时 也 可 使 其 受到 牵 
拉 。 临 床 表现 为 双 侧 瞳 孔 不 等 大 。 病 侧 瞳 孔 散 大 ， 光 反 
应 迟钝 或 消失 (最 早期 先 缩小 , 常 被 忽略 ), 对 侧 正常 。 晚 
期 双 侧 瞳孔 均 散 大 ,表明 脑 干 内 动 眼 神经 核 功能 丧失 .也 
偶 见 病变 对 侧 瞳 孔 散 大 者 ， 这 主要 见于 矣 叶 后 部 病变 造 
成 的 海马 回 疝 (后 疝 ), 使 中 脑 向 前 下 及 对 侧 移 位 ,这 样 健 
侧 动 眼神 经 所 受 牵 拉 反 比 患 侧 为 重 ， 故 呈现 健 侧 瞳孔 散 
大 。@ 锥 体 东 征 。 主 要 由 于 病变 侧 大 脑 脚 受 压 所 致 。 出 
现 对 侧 中 枢 性 面 竣 、 上 下 上 肢 瘫 、 肌 张力 增高 、 腿 反射 亢进 
和 病理 反射 等 。 中 脑 受 损 者 则 呈现 四 肢 阵 发 性 角 弓 反 张 
样 强直 (去 大 脑 强直 )。 人 @@ 生 命 体征 素 乱 体温 升 高 , 呈 中 
枢 性 高 热 。 呼 吸 慢 而 深 。 血 压 升 高 , 脉 慢 而 有 力 。 到 晚期 
则 体温 血压 均 下 降 ,呼吸 停止 , 心 胱 停止 而 死亡 。 

小 脑 扁 桃 体 疝 ( 枕 骨 大 孔 疝 ) 的 表现 为 ，@ 颈 部 强直 
及 枕 下 部 疼痛 。 主 要 是 疝 下 的 扁桃 体 对 上 颈 得 神 经 根 造 
成 的 压迫 所 致 。@ 生 命 体征 改变 。 急 性 脑 疝 时 变化 较为 
严重 。 呼 吸 先 变 慢 ,很 快 出 现 潮 式 呼吸 及 呼吸 怠 停 ,继而 
脉 快 而 弱 , 血 压 下 降 , 心 中 停止。@ 颅 内 压 增 高 症状 。 由 
于 第 四 脑室 正中 孔 受阻 颅 内 压 更 加 增高 ,头痛 剧烈 , 哎 吐 
频繁 ( 疝 形成 早期 )。 

处 理 ”关键 在 于 及 时 找到 造成 脑 疝 的 病因 ， 及 时 去 
除 病因 ， 这 样 才 能 阻止 脑 疝 的 进一步 发 展 。 如 颅 内 血肿 、 
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脓肿 和 肿瘤 造成 的 脑 疝 ， 应 及 时 手术 清除 血肿 或 摘除 脓 
肿 和 肿瘤 。 脑 疝 形成 是 最 危急 的 临床 情况 ,应 仔细 ,迅速 
地 查 明 病因 ， 并 快速 果断 地 予以 手术 治疗 。 手 术 开始 之 
时 可 临时 进行 脱水 降 颅 压 ,保持 呼吸 道 通畅 等 措施 ,对 一 
时 未 查 明 病因 而 怀疑 后 颅 宾 病 变 者 可 行 脑室 穿刺 , 行 脑 
冰 液 外 引流 以 缓解 脑 疝 的 进程 ， 争 取 时 间 尽 快 检查 确诊 
并 及 早 治疗 原 发 病变 。 若 疑 及 幕 上 占 位 性 病变 而 未 查 明 
原因 者 , 则 不 宜 行 脑室 引流 而 应 行 颈 肌 下 减 压 术 ,以 缓解 
颅 压 ,并 及 时 检查 处 理 。 任 何 姑息 、 保 守 治疗 均 不 能 从 根 
本 上 解决 脑 疝 的 问题 ， 只 能 作为 进一步 处 理 之 前 的 权宜 
之 计 。 (来 文 心 ) 


naoshulzhong 
脑 水 肿 (cerebral edema) 脑 内 水 分 增加 导 
致 脑 容积 增 大 的 病理 现象 ， 是 脑 组 织 对 各 种 致 病因 素 的 
反应 。 可 致 颅 内 高 压 ,损伤 脑 组 织 ,临床 上 常见 。 可 见于 
神经 系统 疾病 ,如 颅 脑 外 伤 , 颅 内 感染 ( 脑 炎 ,脑膜 炎 等 )、 
脑 血 管 疾病 \ 鼎 内 占 位 性 疾病 (如 肿瘤 )、 脑 型 脚气 病 、 癫 
疾 发 作 以 及 全 身 性 疾病 ,如 中 毒性 痢疾 、 重 症 肺炎 、 脑 型 
痉 疾 ,败血症 等 所 致 的 休克 ,、 缺 氧 、 微 循环 障碍 ， 水 ,电解 
质 素 乱 (如 水 中 毒 和 低 钠 血 症 ,高 钠 血 定 ), 高 血压 病 、 有 
机 磷 中 毒 、 肝 盘 迷 和 重症 贫血 等 情况 . 脑 水 肿 主 要 表现 颅 
内 高 压 的 征象 。 最 有 效 的 确诊 手段 为 CT 扫描 及 磁 共 振 
检查 。 

病理 生理 脑 水 肿 逐 渐进 展 ， 脑 容积 的 增 大 势必 导 
致 颅 内 压 增高 ， 产 生 脑 功能 障碍 。 由 于 颅 内 压 增高 可 使 
脑 灌注 压 降 低 , 脑 缺 氧 加 剧 , 反 过 来 又 加 重 脑 水 肿 ， 造 成 
恶性 循环 . 脑 水 种 的 加 重 还 可 引起 血管 运动 功能 障碍 ,使 
脑 充 血 ， 静 脉 以 灌 从 而 加 重 脑 缺 氧 。 脑 缺 气 引 起 组 织 酸 
中 毒 和 高 碳酸 血 症 ,使 脑 血管 舒张 ,血管 麻痹 。， 致 使 动脉 
压 可 直接 传递 到 毛细 血管 ,引起 颅 内 压 的 进一步 增高 , 故 
造成 颅 内 压 增高 的 最 重要 的 原因 就 是 血管 通 透 性 增加 和 
体液 注 留 。 

分 类 ”根据 病理 形态 及 发 病 机 理 分 为 四 类 。 

血管 源 性 脑 水 肿 ”是 最 常见 的 脑 水 肿 。 实 验 模型 为 
脑 冷冻 后 所 产生 的 脑 水 肿 。 继 发 于 血 脑 屏 障 的 破坏 , 因 脑 
血管 通 透 性 增加 所 致 。 其 特点 为 ，@ 水 肿 以 白质 为 主 ; 
@ 在 灰质 是 细胞 容积 的 增 大 (细胞 内 水 肿 )， 在 白质 却 是 
细胞 外 同 阶 的 扩大 ; @ 不 论 白质 或 灰质 ， 细 胞 成 分 中 变 
化 最 突出 的 是 星 形 细胞 (一 种 神经 胶 质 细胞 ,充填 于 毛细 
血管 和 脑 神经 细胞 之 间 ), 有 明显 的 胞 饮 现 象 ; @ 在 病灶 
区 血 脑 屏障 受 损 ， 血 管 通 透 性 增加 @@ 水 肿 组 织 的 水 、 
Na*、CIL- 含 量 均 增 高 。 血 管 通 透 性 增高 主要 发 生 在 毛细 
血管 内 皮 细 胞 及 内 皮 细 胞 的 紧密 连接 部 。CT 脑 扫描 表明 
此 类 脑 水 种 有 如 下 特点 ，@ 水 肿 区 密度 值 低 ; @ 水 肿 主 
要 位 于 白质 ; @ 可 有 占 位 效应 并 伴 脑室 及 脑 中 线 结构 的 
移 位 ，@ 水 肿 常 呈 指 状 促 向 正常 大 脑 灰 质 ，@ 增 强 后 再 
扫描 水 肿 更 清晰 。 此 类 水 肿 常见 于 脑 肿瘤 (尤其 是 脑 转 
移 瘤 、 恶性 胶 质 瘤 )、 脑 脓肿 、 脑 血管 意外 、 脑 外 伤 等 病 。 


在 脑 受 压 症状 方面 ， 脑 水 肿 所 起 作用 比 原来 的 占 位 病变 
更 大 。 

细胞 毒性 脑 水 肿 ” 常 与 神经 细胞 、 神 经 胶 质 细胞 和 
室 管 膜 细 胞 肿胀 合并 细胞 外 间隙 减少 有 关 。 典 型 的 实验 
模型 是 三 乙 基 锡 ,6- 氨 基 烟 酰 腕 `2,4- 二 硝 基 酚 中 毒 所 诱 
发 的 脑 水 肿 。 此 类 脑 水 肿 与 脑 细胞 的 能 量 代谢 有 密切 关 
系 。 细 胞 膜 的 Na* 主 动迁 移 过 程 (Na*/K*/ATP 诲 , 钠 泵 ) 
对 维持 细胞 容量 起 决定 性 的 作用 。 钠 泵 的 能 源 是 三 磷酸 
腺 并 (ATP)。 故 任何 影响 这 些 高 能 磷酸 化 合 物 代谢 的 因素 
都 将 导致 钠 泵 的 失效 ,Na* 大 量 停留 于 细胞 内 ,大 量 的 CI 
随 Na* 进入 细胞 ,使 细胞 内 液 的 渗透 压 高 于 细胞 外 液 。 细 
胞 靠 吸入 水 分 和 排出 K* 来 使 细胞 内 外 渗透 压 平衡 ,于 是 
发 生 细胞 肿胀 。 因 此 ， 细 胞 膜 Na* 迁移 过 程 的 障碍 、 渗 
透 压 调节 机 制 的 障碍 和 能 量 代谢 障碍 是 细胞 毒性 水 肿 的 
机 制 。Ca** 内 稳 态 的 失衡 也 是 脑 水 肿 的 重要 原因 。 正 常 
状态 下 细胞 外 Ca** 浓 度 高 于 细胞 内 1 万 倍 。 如 此 高 的 浓 
度 差 全 依赖 Ca 泵 来 维持 。 脑 缺 氧 缺 血 时 ,Ca 离子 早期 进 
入 细胞 内 ， 激 活 磷脂 酶 A, 和 磷脂 酶 C， 使 借 磅 了 脂 代谢 障 
碍 大 量 多 价 不 饱和 脂肪 酸 ,特别 是 花生 四 烯 酸 (A.A.) 大 
重 释放 ,游离 的 A.A. 在 一 些 酶 的 作用 下 形成 一 系列 生物 
活性 物质 如 白 三 烯 。 这 些 生物 活性 物质 对 细胞 膜 和 微 循 
环 均 可 产生 有 害 作用 ,加 速 细胞 死亡 。 多 价 不 饱和 脂肪 酸 
还 可 和 氧 自由 基 反 应 ,产生 大 量 过 氧化 脂 质 , 加 重 膜 结构 
损害 ,促进 脑 水 肿 。A,A. 本 身 也 是 强烈 破坏 血 脑 屏障 物 
质 ,更 会 促进 脑 水 肿 。 本 类 脑 水 肿 有 如 下 特点 ，@ 无 血 
管 损伤 ， 血 脑 屏 障 相对 完整 ，@ 水 肿 在 细胞 内 ， 细 胞 外 
间隙 不 扩大 ; @ 水 肿 液 不 含 蛋白 质 ， 有 血 桨 超 滤液 的 特 
点 。CT 脑 扫描 显示 ， 弥 湿性 占 位 效应 合并 双 侧 脑室 受 
压 和 两 半球 弥漫 性 低 密度 区 ， 增强 前 后 扫描 无 变化 。 一 
般 而 言 ， 大 脑 白质 和 灰质 同时 受累 且 伴 脑 室 变 小 , 脑 沟 、 
脑 池 消 失 则 为 细胞 毒性 脑 水 种。 常见 于 脑 缺 血 、 脑 缺 氧 
和 中 毒性 脑病 。 

间 质 性 脑 水 种 多 见于 梗塞 性 脑 积 水 。 由 于 脑脊液 
不 能 通过 正常 途径 吸收 ， 这 类 水 肿 主要 发 生 于 脑室 的 周 
围 白 质 。 也 称 为 积 水 性 脑 水 有 种。 由 于 脑室 扩大 ， 室 管 膜 
扩张 ,脑室 表面 结构 及 通 透 性 改变 ,部 分 脑 脊 液 锡 出 脑室 
挤 人 附近 的 白质 ， 故 脑室 内 脑 脊 液压 力 的 高 低 可 直接 影 
响 此 类 脑 水 肿 的 程度 。CT 脑 扫描 可 见 室 管 膜 吸收 大 量 
脑 养 液 ,脑室 周围 白质 , 尤其 额 角 周 围 , 呈 蝴 蝶 状 低 密度 
区 。 临 床上 常见 于 各 种 原因 所 致 的 急 或 慢性 梗阻 性 脑 积 
水 。 若 能 及 时 行 脑室 分 流 术 , 则 脑 水 肿 很 快 消失 。 

淆 压 性 脑 水 种 ”实验 及 临床 均 发 现 此 类 脑 水 肿 与 急 
性 水 中 毒 \ 抗 利尿 激素 分 泌 不 足 综合 征 .血浆 低 Na* 低 渗 
透 压 有 密切 关系 。 发 生机 理 是 细胞 外 液 的 渗透 压 急性 下 
降 ,为 维持 渗透 压 的 平衡 水 分 向 脑 细胞 内 转移 。 主 要 特征 
是 : @ 灰 质 ,白质 均 有 水 肿 ,以 白质 更 为 明显 ; @ 水 肿 液 
主要 聚集 于 胶 质 细胞 ; @@ 细 胞 外 间隙 不 扩大 ， 血 脑 屏障 
无 破坏 ; 图 水 肿 液 渗透 压低 ,Na+,K* 浓度 均 低 ,K* 浓 度 
更 为 明显 (细胞 靠 排 K* 来 维持 细胞 内 的 渗透 压 )。 这 类 


水 肿 主要 因 细胞 外 液 的 低 渗 压 所 致 。 血 液 透析 引起 的 渗 
透 压 失调 也 可 导致 此 类 脑 水 肿 。 
以 上 各 类 脑 水 肿 很 少 单独 存在 ， 多 数 情况 是 混合 存 
在 。 如 在 血管 源 性 脑 水 肿 的 基础 上 出 现 细胞 代谢 紊乱 或 
血 供 障碍 ,于 是 就 有 细胞 毒性 脑 水 肿 的 成 分 参与 。 
监 床 表现 脑 水肿 的 临床 表现 无 特异 性 ， 又 常 与 原 
发 疾病 相 混淆 或 重 又 。 主 要 临床 表现 是 颅 内 压 增高 。 颅 


， 内 压 增高 又 常 与 原 发 病 的 表现 相交 错 ， 但 往往 比 原 发 病 


的 症状 更 重要 更 突出 。 颅 内 压 增高 的 3 大 主 征 (头痛 、 哎 
吐 和 视 乳 头 水 肿 ) 不 一 定 全 部 出 现 。 如 婴儿 的 颅 缝 未 闭 ， 
又 有 向 门 ， 可 缓解 颅 内 压 ， 老 年 人 因 脑 萎缩 颅 腔 生理 间 
隙 增 大 而 使 症状 不 明显 。 剧 烈 头 痛 常 见于 颅 内 压 突然 起 
伏 或 头 位 改变 时 。 婴 幼儿 头痛 时 不 会 自诉 ， 常 表现 躁动 
不 安 或 以 手 敲 头 。 新 生 儿 及 婴儿 会 表现 脑 性 尖 叫 、 闭 目 
不 眠 ， 前 向 紧张 乳 隆 等 ， 因 意识 障碍 发 展 迅速 ， 很 快 错 
迷 , 故 频 吐 少见 。 随 着 意识 障碍 的 发 展 ,面色 发 灰 ,苍白 ， 
这 与 下 丘脑 植物 神经 中 枢 受 压 有 关 。 亦 可 出 现 惊 顾 \ 肌 张 
力 增高 ,血管 运动 中 枢 受 刺激 可 出 现代 偿 性 血压 升 高 , 脑 
水 肿 不 断 加 重 或 脑 疝 形成 则 可 出 现 脑 干 功能 障碍 。 在 急 
性 病例 视 乳 头 水 肿 不 一 定 存在 ， 因 形成 视 乳 头 水 肿 需要 
一 定 的 时 间 。 脑 水 肿 时 最 常见 的 表现 是 原 发 神经 系统 病 
变 症状 的 突然 加 重 或 病程 的 加 速 进展 。 若 原 发 病 系 非 神 
经 系统 疾病 , 则 此 时 常 出 现 神经 系统 症状 ,特别 是 颅 内 压 
增高 的 症状 和 意识 障碍 。 

治疗 应 包括 如 下 四 个 方面 ，@ 凡 有 可 能 影响 脑 水 
肿 的 全 身 因素 应 首先 纠正 。 保 持 呼吸 道 通畅 ， 昏 迷 病人 
应 做 气管 切 开 ,纠正 休克 ,提高 血 氧 分 压 。@ 降 低 颅 内 压 
及 解除 脑 疝 。@ 消 除 脑 水 有 种， 主要 靠 降 鼎 压 及 脱水 利尿 
药物 。@ 去 除 原 发 病因 。 如 针对 肿瘤 ,炎症 外伤 等 进行 
相应 处 理 。 由 于 脑 水 肿 的 病因 不 同 ,发 病原 因 各 异 , 治 疗 
应 有 所 侧重 ， 下 列 方案 可 供 参考 ，@ 血 管 源 性 脑 水 肿 可 
用 肾上腺 皮质 激素 (如 地 塞 米松 ,可 保护 血 脑 屏障 ， 降 低 
毛细 血管 通 透 性 ,刺激 脑 部 血 流 和 代谢 ,抑制 脑 脊 液 生成 
等 ); 抑 制 脑 消 液 生成 的 药物 ;冬眠 低温 ;短期 临时 应 用 高 
渗 脱 水 药 ( 如 甘露 醇 , 山 梨 醇 )。@ 细 胞 毒性 脑 水 肿 ,可 改 
着 呼吸 ,纠正 代谢 素 乱 ,去 除 病 因 。 应 用 高 渗 脱 水 药 及 利 
尿 药 (强力 的 得 襟 利尿 药 ,如 速 尿 等 )* 应 用 促进 细胞 代谢 
的 药物 ,高 压 给 气 。@ 间 质 性 脑 水 肿 ,可 用 抑制 脑 冰 液 分 
泌 的 药物 ,利尿 药 和 行 脑 誉 液 分 液 术 。@@ 渗 压 性 脑 水 肿 ， 
应 限制 液体 摄 入 量 ， 纠 正 低 血 钠 症 ， 给 予 高 渗 毛 化 钠 溶 
液 。 对 非 酮 性 高 渗 性 高 血糖 症 所 致 脑 水 肿 ， 先 用 胰岛 素 
降低 血糖 ， 然 后 补充 Na* 至 平衡 状态 。 

(来 文忠 ) 

naosiwang 
脑 死亡 〈brain death) 。 确定 死亡 的 新 标志 , 表 
现 为 脑 不 可 逆 地 停止 活动 , 脑 电 图 呈现 一 条 直线 。 传 统 的 
死亡 概念 指 维 持 生命 活动 所 必需 的 呼吸 、 循 环 功能 停止 
活动 ， 人 体 对 外 界 的 任何 刺激 均 无 反应 。 传 统 上 要 等 呼 
吸 ,循环 停止 方 能 宣布 死亡 。 但 是 , 随 着 医学 科学 技术 的 
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进展 , 心 、 肺 功能 已 可 用 人 工 维持 ， 但 可 能 此 时 脑 组 织 已 
广泛 坏死 ,其 损害 已 不 可 逆转 。 从 1957 年 开始 提出 “及 
死亡 "的 概念 ,逐渐 引起 人 们 的 注意 。 到 1968 年 , 随 着 器 
官 移植 工作 的 开展 ,人 们 从 临床 电 生理 、 脑 循环 、 脑 代 
谢 、 神 经 病理 等 方面 ， 对 脑 死亡 进行 了 大 量 的 研究 工作 。 
1977 年 ， 脑 死亡 的 概念 已 被 美国 法 律 承 认 。1980 年 世界 
上 其 他 先进 国家 也 相继 承认 了 脑 死亡 的 概念 。 当 确定 脑 
死亡 后 即 可 停止 复苏 , 脑 死亡 者 的 器 官 可 供 移植 用 。 脑 已 
死亡 而 血液 循环 尚 未 停止 者 的 器 官 ， 移 植 的 成 功率 高 于 
人 工 营养 液 灌注 低温 保存 的 器 官 ， 维 持 脑 死亡 者 的 呼吸 
循环 ,需要 花费 人 力 ,物力 , 因 此 , 脑 死亡 的 确认 又 可 避免 
大 量 卫生 资源 的 浪费 。 

脑 死亡 的 确定 “确定 脑 死亡 时 ， 病 史 中 应 首先 除外 
药物 中 毒 或 低温 所 导致 的 意识 障碍 。 脑 死亡 者 必须 处 于 
无 反应 性 昏迷 状态 ， 自 动 呼吸 停止 ， 需 用 人 工 呼 吸 器 维 
持 。 自 动 呼吸 一 停止 , 即 应 进行 下 列 各 项 检查 ,以 后 每 6 
小 时 重复 一 次 ,观察 时 间 不 得 少 于 24 小 时 ， 这 些 检查 包 
括 ，@ 脑 电 图 描记 ，@ 血 压 心 率 、 体 湿 ( 肛 表 ) 的 测定 ; 
@ 脑 二 反射 的 检查 , 即 障 孔 对 光 反射 .角膜 反射 、 头 眼 反 
射 前 庭 反射 . 听 眼 反射 . 振 噶 反射 咳嗽 反射 , 明 反 射 知 
咽 反射 .下颌 反射 ，@ 四 肢 腿 反 射 ，@ 自 发 运动 ( 肌 群 或 
肢体 呈 肌 阵 挛 样 抽动 ) 或 诱发 动作 (接受 痛 性 刺激 后 出 现 
及 体 届 曲 样 动作 )，@ 有 眼底 检查 。 

以 上 各 项 检查 中 对 脑 死亡 有 诊断 价值 的 是 脑 电 图 和 
脑 干 反射 。 脑 电 图 呈 电 静 息 ， 即 脑 电 图 各 导 联 均 不 能 显 
示 生 物 电 活动 ,因此 各 导 联 的 描记 均 旺 一 直线 。 脑 二 反射 
中 以 瞳孔 对 光 反射 角膜 反射 头 眼 反射 、 前 庭 反 射 消失 
价值 较 大 。 自 发 运动 在 脑 死亡 中 也 大 部 消失 。 妥 反射 在 
脑 死亡 中 仅 半数 病例 消失 。 

以 上 各 项 的 动态 观察 对 鉴别 脑 死亡 和 药物 中 毒 等 引 
起 的 氏 迷 有 重要 意义 。 如 果 是 药物 中 毒 引起 的 深 开 迷 ,经 
过 复苏 后 脑 电 图 可 逐渐 恢复 正常 波形 ， 自 动 呼吸 亦 将 逐 
步 出 现 , 脑 二 反射 也 将 相继 出 现 ;相反 ,如 果 是 脑 死亡 , 脑 
功能 已 不 可 恢复 , 则 脑 电 图 和 自动 呼吸 不 再 出 现 ,各 种 反 
射 相继 消失 。 上 述 观 察 时 间 不 得 少 于 24 小 时 ,以 免 将 药 
物 中 毒 或 低温 导致 的 氏 迷 误诊 为 脑 死亡。 

脑 电 图 对 判断 脑 死亡 很 有 价值 ， 但 也 必须 结合 临床 
检查 或 放射 性 核 素 检查 和 脑 血 管 造 影 等 才能 最 终 判 断 及 
死亡 。 因 为 脑 电 图 所 用 的 是 头皮 电极 ， 不 能 记录 所 有 皮 
质 下 结构 的 电 活动 。 例 如 脑 积 水 或 脑 炎 等 引起 严重 脑 水 
肿 时 , 脑 电 图 也 表现 为 电 静 息 ， 但 此 时 脑 干 功能 仍 存在 ， 
可 用 深部 电极 测 出 电 活 动 。 经 过 治疗 ， 脑 水 肿 恢复 后 脑 
电 图 也 可 逐渐 恢复 。 此 外 药物 中 毒 和 低温 〈 低 于 29'C) 
时 脑 电 图 均 可 出 现 电 静 息 。 经 过 复苏 , 脑 电 图 可 恢复 。 因 
此 , 脑 电 图 示 电 静 息 并 非 都 是 脑 死亡 ,但 脑 死亡 的 脑 电 图 
必然 表现 电 静 息 。 

此 外 , 尚 可 进行 脑 干 许 发 电位 的 检查 。 如 果 脑 电 图 出 
现 电 静 息 而 视觉 .听觉 或 体感 诱发 电位 存在 ,即使 潜伏 期 
延长 ,也 说 明 脑 内 有 生命 活动 ,不 能 诊断 为 脑 死亡。 
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脑 循环 的 测定 亦 有 助 于 判断 脑 死亡 。 如 前 所 述 ， 确 
定 脑 死亡 必须 观察 24 小 时 以 上 ,而 且 必须 除外 药物 中 毒 
和 低温 。 有 时 药物 中 毒 的 历史 不 易 获得 ， 且 药物 鉴定 亦 
需 一 定时 间 。 若 需要 及 时 诊断 脑 死亡 ， 便 可 采用 放射 性 
核 素 弹 丸 注射 法 ， 此 法 可 在 床 旁 进行 。 将 一 个 探头 置 于 
前 额 ， 另 一 探头 置 于 股 动脉 处 作 监 测 用 。 将 放射 性 核 素 
”mTcO, 或 "TcSc(”" 锝 硫 胶体 ) 从 静脉 迅速 注入 。 脑 
死亡 时 因 脑 极度 水 肿 , 血 液 不 能 进入 脑 内 ,因此 荧光 屏 上 
不 能 显示 头 部 的 弹丸 效应 〈 即 不 出 现 放射 性 核 素 曲线 )。 
车 上 述 检查 仍 不 能 确定 脑 死亡 时 ,可 作 全 脑 血 管 造 影 ,如 
果 不 显影 则 可 确诊 为 脑 死 亡 。 以 上 检查 可 于 30 分 钟 后 
重复 进行 。 用 颅 多 普 勒 超声 诊断 仪 ,可 直接 观察 脑 内 血 流 
情况 , 若 脑 内 血 流 中 断 , 即 可 诊断 为 脑 死 亡 。 

脑 死亡 的 病理 脑 死 亡 的 脑 标 本 表现 高 度 水 有 种、 软 
化 ,颜色 污秽 ， 可 见 小 脑 幕 切 迹 疝 和 小 脑 扁桃 体 延 脑 疝 。 
部 分 小 脑 组 织 被 挤 稍 铺 蛛网 膜 下 腔 ， 有 时 覆盖 在 脊 伺 
表面 。 显 微 镜 下 可 见 脑 组 织 大 部 坏死 ， 尤 其 是 大 脑 和 小 
脑 皮 质 。 基 底 节 和 间 脑 则 受累 较 轻 。 虽 有 严重 的 神经 细 
胞 坏死 ,但 无 炎 细 胞 反应 , 仅 偶 见 胶 质 反 应 。 

脑 死亡 的 标准 各 国有 不 同 的 脑 死亡 标准 。 

美国 哈佛 标准 (1968) 包括 ，Q@ 大 脑 反 应 缺 如 ; @ 
自动 呼吸 缺 如 ( 需 用 人 工 呼 吸 器 )，@ 自 发 和 诱导 动作 缺 
如 ; @ 头 部 反射 ( 脑 干 反射 ) 和 四 肢 腿 反 射 缺 如 ，@ 脑 电 
图 旦 电 静 息 ，@ 上 述 表 现 至 少 持续 24 小 时 以 上 ; @ 需 
除外 药物 中 毒 或 低温 导致 的 昏迷 。 

瑞典 标准 (1972) 包括 ，@ 无 反应 性 昏迷 ; 四 自动 
呼吸 停止 ，@ 无 脑 干 反射 ，@ 脑 电 图 呈 电 静 息 ，@ 脑 血 
管 造 影 两 次 (间隔 25 分 钟 ) 均 不 能 显示 脑 内 血管 。 

日 本 标准 (1973) 包括 ， 四 确诊 为 原 发 脑 损害 ，@ 
深 昏 迷 ; 轿 自 动 呼吸 停止 ，@ 双 侧 瞳 孔 散 大 及 对 光 、 角 
膜 反射 消失 ，@ 脑 电 图 显 电 静 息 ，@ 血 压 急骤 下 降 到 
40mmHg(3.33kPa)，@O 上 述 表现 持续 6 小 时 以 上 。 

(《 陈 清 案 》 

naoxing tonhuon 

脑 性 瘫 阁 (cerebral palsy) ”由 各 种 不 同 病 因 
所 致 脑 部 损害 的 综合 病征 。 表 现 为 锥 体 束 受 损 ， 同 时 也 
可 侵 及 锥 体外 系 ,小 脑 ,甚至 脑 干 和 消 赃 。 临 床上 主要 表 
现 运 动 功能 障碍 , 常 伴 有 智能 低下 和 疾病 发 作 。 又 称 利 特 
和 尔 氏 病 。 随 着 围 产 医学 的 发 展 ,发 病 率 有 所 下 降 。 预 防 有 
束 于 孕期 保健 、 围 产 医学 的 发 展 ,新 生 儿 保健 等 。 

病因 ”本 病 与 脑 缺 氧 .感染 、 外 伤 .出 血 有 关 。 可 发 生 
于 妊娠 期 ,出生 时 ,也 可 发 生 于 出 生 后 。 发 生 于 妊娠 期 的 
病因 有 :胚胎 期 脑 发 育 异常 ,孕妇 妊娠 早期 患 风疹 、 带 状 
泡 疹 、 巨 细胞 包涵 体 病 ,弓形 虫 病 等 致 胎儿 中 枢 神 经 系统 
受 损 。 孕 妇 妊娠 期 的 严重 感染 ,外 伤 . 妊 娠 高 血压 综合 征 
等 亦 可 影响 胎儿 脑 发 育 而 致 本 病 。 早 产儿 和 过 期 产儿 同 
样 可 出 现 低 乞 血 症 , 致 脑 缺 氧 。 分 娆 时 各 种 原因 所 致 脑 缺 
氧 、 脑 出 血 . 核 黄姜 均 可 致 脑 损 害 。 出 生 后 的 脑膜 炎 、 脑 
类 .全 身 严 重 感染 、 头 部 外 伤 亦 可 造成 脑 损 害 而 致 本 病 。 


病理 ”由 于 病因 不 同 其 病理 改变 亦 不 甚 相同 。 常 见 
的 病理 改变 为 脑 发 育 不 全 ,大 脑 皮质 萎缩 ,神经 细胞 数目 
减少 ,皮质 下 白质 萎缩 ,深部 结构 的 胶 质 细胞 增生 ， 大 脑 
半球 半 卵 圆 中 心 囊 性 变 , 脑 室 旁 软化 ,苍白 球 及 视 丘 下 核 
可 见 脱 髓 精 改 变 。 另 外 肉眼 可 见 脑 疗 痕 、 软 化 ,硬化 、 痿 
缩 . 脑 积 水 等 。 

临床 表现 主要 以 运动 障碍 为 主 ,特点 为 竣 疾 .痉挛 
性 脑 性 竣 次 为 最 常见 , 约 占 70%，, 其 特点 为 肌 张力 增强 ， 
腿 反 射 亢进 , 躁 阵 挛 , 步 态 异常 (如 剪刀 样 步 态 等 )， 病 理 
征 阳性 。 大 脑 皮质 运动 区 和 锥 体 东 受 损 为 主 。 据 受 损 程 
度 可 为 偏瘫 、 单 竣 、 四 肢 赣 和 截 竣 。 以 锥 体外 系 受 损 为 主 
者 表现 为 运动 障碍 型 脑 性 瘫痪 。 此 型 占 15% 。 主要 系 基 
底 节 受 损 ,表现 为 不 自主 .不 规则 、 不 能 控制 .无 目的 的 动 
作 , 睡 眠 时 消失 。 和 常见 手足 徐 动 症 伴 舞蹈 样 动作 。 共 济 失 
调 型 脑 性 瘫痪 约 占 5%, 其 病变 在 小 脑 ,表现 为 意向 性 震 
富 及 共 济 失调 ,但 眼 震 少见 。 此 型 预后 较 好 。 此 外 尚 有 智 
力 障碍 ， 癫 病 等 症状 。 也 常见 视力 及 听力 障碍 及 性 格 异 
常 等 。 

诊断 ” 因 小 儿 在 个 体 及 智力 发 育 上 差异 甚大 ， 故 诊 
断 本 病 在 早期 并 非 易 事 。 若 能 详细 询问 病史 ， 并 仔细 地 
进行 全 面 查 体 亦 不 难 作出 诊断 ,可 从 患 儿 运动 发 育 迟 缓 、 
姿势 异常 反射 异常 \ 肌 张力 异常 、 智 力 低下 和 疗 病 发 作 
等 特点 诊断 本 病 。 

治疗 和 预后 无 特殊 的 治疗 方法 ,主要 系 对 症 处 理 。 
应 重视 智力 和 心理 的 教育 和 调节 。 可 用 药物 控制 癫 病 发 
作 。 可 进行 矫形 手术 以 解除 局 部 肌肉 痉挛 。 对 锥 体外 系 
型 可 试用 立体 定向 手术 。 预 后 决定 于 智力 障碍 的 程度 。 智 
力 障碍 严重 , 运动 功能 亦 严重 受 损 者 预后 较 差 。 锥 体外 系 
型 及 共 济 失调 型 一 般 智 力 尚好 ,经 治疗 可 改善 运动 功能 ， 
预后 较 好 。 疾 痫 频繁 发 作者 可 因 脑 缺 气 而 加 重 智力 障碍 ， 
预后 较 差 。 (来 文忠 ) 


naooxueguon jibing 

脑 血管 疾病 (cerebrovascular diseases) 脑 
部 血液 供应 障碍 引起 的 脑 部 疾病 的 总 称 。 临 床 以 急性 脑 
血管 疾病 多 见 。 其 病理 变化 为 脑 血管 突然 破裂 或 突然 闭 
塞 , 从 而 造成 该 血管 支配 区 域 脑 组 织 的 功能 障碍 。 临 床上 
表现 为 中 风 不 语 ,半身 不 遂 等 , 称 为 “卒中 "或 “中 凤 "。 轻 
者 经 过 3 一 6 个 月 逐渐 恢复 ,可 以 生活 自理 ， 甚 至 可 从 事 
病 前 的 工作 ; 重 者 昏迷 、 死亡 、 或 遗留 严重 的 后 遗 症 , 甚 
至 需 长 期 卧床 ， 最 终 死 于 肺 部 感染 、 福 疮 等 并 发 症 。 发 
病 年 龄 多 在 40 岁 以 上 。50 岁 以 上 进入 脑 血管 病 的 危险 
年 龄 。 由 风湿 性 心脏 病 引起 的 脑 栓 塞 和 脑 血管 发 育 异 常 
引起 的 蛛网 膜 下 腔 出 血 则 常 发 生 在 青 半年。 显然 脑 部 血 
管 供应 丰富 ， 侧 支 循环 亦 较 完善 ， 但 这 些 血管 从 功能 上 
说 , 仍 为 终 动脉 ,出 现 障碍 即 引起 脑 组 织 坏死 。 神 经 细胞 
对 缺 氧 极为 敏感 ， 缺 血 数 分 钟 即 可 死亡 。 故 急性 脑 血管 
疾病 是 威胁 中 、 老 年 生命 健康 最 重要 的 神经 系统 疾病 ,其 
发 病 率 和 病死 率 均 占 中 ,老年 人 神经 系统 疾病 的 首位 。 脑 


血管 病 的 发 病 无 明显 性 别 差异 。 脑 血管 病 虽 无 一 定 的 发 
病 季节 ,但 据 不 完全 统计 ， 冬 季 的 发 病 率 往往 高 于 夏季 。 
急性 脑 血 管 病 往往 有 共同 的 发 病 诱因 ， 最 常见 的 是 情绪 
激动 和 过 度 劳 累 。 失 血 过 多 血压 更 降 ,或 严重 脱水 血液 粘 
稠度 增加 , 均 易 诱发 脑 血 栓 形 成 。 在 颈椎 骨 质 增生 者 ， 急 
剧 的 头 部 转动 或 颈 部 伸 届 ,可 诱发 椎 -基底 动脉 系统 的 供 
血 不 足 。 高 血压 \ 心 脏 病 ,高 血脂 和 饮酒 为 最 显著 的 脑 血 
管 病 风险 因素 ,其 中 高 血压 尤为 重要 。 因 此 ,防治 高 血压 
是 预防 脑 血 管 病 的 重要 环节 。 发 生 脑 血管 病 以 后 ， 预 防 
并 发 症 及 康复 医疗 又 是 提高 脑 血 管 病 的 存活 率 和 降低 残 
废 率 的 重要 措施 。 

脑 部 血液 供应 见 神经 系统 。 

病因 ”主要 有 下 列 几 方面 

@ 血管 壁 病 变 。 如 动脉 硬化 和 动脉 粥 样 硬化 ;感染 
性 或 非 感染 性 血管 炎 ! 如 风湿 ,结核 寄生 虫 结 缔 组 织 病 
(如 红 王 狼 疙 、 结 节 性 多 动脉 光 ) 等 引起 的 血管 壁 病变 ; 血 
管 发 育 异常 ,如 动脉 瘤 ,动静 脉 栈 形 等 ! 卢 脑 外 伤 、 手 术 、 
导管 、 穿 刺 等 引起 的 血管 壁 损伤 。@ 血 压 变化 包括 各 种 
原因 引起 的 高 血压 。 各 种 原因 引起 的 血压 艰 然 下 降 〈 可 
造成 脑 的 灌流 压 减 少 , 低 于 临界 水 平 )。@ 血 液 成 分 的 改 
变 。 包 括 血液 粘 筒 度 增加 (如 真性 红细胞 增多 症 、 严 重 脱 
水 时 )、 恶 性 肿瘤 引起 的 高 凝 状态 、 各 种 血液 病 〈 如 血 友 
病 、 和 白血病 .血小板 减少 性 楷 首 等 ) 引起 的 出 血 倾向 。@ 
心脏 疾病 。 包 括 心律 失常 ,瓣膜 病变 .二 尖 辩 陪 重 、 心 肌 
梗死 ,心脏 粘液 痛 、 心 脏 手术 等 。@ 其 他 。 如 服 避孕 药 、 
药物 中 毒 .药物 过 敏 伞 发 血管 病变 ;种 净 、 颈 椎 骨 质 增生 
压迫 血管 等 。 以 上 病因 中 以 高 血压 及 动脉 硬化 、 动 脉 弗 
样 硬化 最 为 重要 。 

发 病 机理 ”以 上 病因 可 造成 下 列 病 理 变 化 。 

@ 缺 血性 卒中 。 各 种 原因 引起 的 脑 血 管 壁 增 厚 、 管 
腔 狭 窄 ,血液 粘 稠度 增加 和 血 流 缓慢 , 均 可 造成 脑 血 管 闭 
塞 , 使 脑 的 相应 区 域 供 血 不 足 ,形成 脑 梗塞 。 临 床 常见 的 
如 动脉 粥 样 硬化 性 脑 梗塞 。 脑 外 栓 子 进入 脑 循环 ， 可 造 
成 脑 血管 栓塞 ， 也 可 形成 脑 梗塞 。 临 床 常见 者 如 风湿 性 
心脏 病 时 二 尖 短 的 装 生 物 、 亚 急性 细菌 性 心 内 膜 炎 时 细 
菌 装 生物 的 脱落 ! 颅 外 段 颈 内 动脉 弗 样 硬化 、 动 脉 内 膜 省 
疡 表面 血栓 碎片 的 脱落 等 ,这 些 栓 子 随 血 流 进入 脑 循环 ， 
均 可 造成 脑 栓塞 。 心 律 失常 时 ， 上 述 栓 子 更 易 脱 落 ， 引 
起 脑 栓塞 及 身体 其 他 部 位 的 血管 栓塞 ， 如 眼 结膜 血管 栓 
塞 . 甲 丝 栓塞 、 肾 动脉 栓塞 等 。 一 些 恶 性 肿瘤 的 瘤 细胞 可 
通过 肺 循环 到 心 , 进 入 脑 循环 ,引起 瘤 栓塞 。 此 外 ， 尚 可 
见 到 空气 栓塞 ,脂肪 栓塞 等 。 

一 些 恶 性 肿 交 可 引起 凝血 机 制 的 改变 ， 导 致 高 大 状 
态 ,造成 非 转移 性 脑 梗塞 。 

某 些微 栓 子 可 造成 一 过 性 脑 供血 不 足 ! 某 些 原因 引 
起 脑 灌流 压 急 台 下降, 造成 一 过 性 脑 缺 血 ;动脉 硬化 可 致 
脑 内 小 动脉 闭塞 ,形成 腔 阶 性 梗塞 , 因 受累 部 位 小 ， 脑 功 
能 常 迅 速 代 偿 , 这 称 为 腔 阶 性 卒中 以 上 情况 造成 的 临床 
症状 和 体征 常 于 24 小 时 内 全 部 恢复 , 故 称 为 短暂 脑 缺 血 
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发 作 (TIA)。 

中 国 湖北 地 区 流行 的 钩 端 螺旋 体 病 ， 常 引起 脑 动脉 
闭塞 ,尤其 可 造成 脑 底 动 脉 环 的 主干 相继 闭塞 ( 称 为 烟 霓 
病 )。 其 发 病 机 理 正在 研究 中 。 

@ 出 血性 卒中 。 高 血压 和 /或 血管 壁 病变 引起 出 血 ， 
形成 脑 内 血肿 ， 此 即 脑 出 血 。 临 床 常见 的 是 原 发 性 高 血 
压 性 脑 出 血 。 因 高 血压 及 脑 内 小 动脉 硬化 ， 形 成 微 动脉 
瘤 , 当 血 压 又 然 升 高 时 , 微 动脉 瘤 破裂 出 血 。 局 部 脑 组 织 
受 压 \ 水 肿 ,进而 坏死 ,出 现 相应 的 临床 症状 . 脑 内 血肿 可 
破 入 脑室 或 破 入 蛛网 膜 下 腔 ， 称 为 继 发 脑室 出 血 或 继 发 
蛛网 膜 下 腔 出 血 。 

脑 底面 或 脑 表面 的 先天 性 动脉 瘤 或 动静 脉 畸 性 破 
裂 , 血 液 直接 流入 蛛网 膜 下 腔 , 则 称 为 原 发 蛛网 膜 下 腔 出 
血 。 临 床 常见 的 是 脑 底 威 利 斯 氏 环 动脉 瘤 破裂 ， 造 成 的 
原 发 蛛网 膜 下 腔 出 血 。 

脑 血管 疾病 的 分 类 ”1978 年 《中 华 神经 精神 科 杂 
志 》 第 二 期 曾 刊登 急性 脑 血 管 病 的 分 类 《试行 草 案 ) 如 
下 : 

一 、 缺 血性 脑 血管 病 

(一 ) 短暂 脑 缺 血 发 作 (TIA) 

(二 ) 脑 梗塞 

1， 脑 血栓 形成 

2， 脑 栓塞 

二 、 出 血性 脑 血管 病 

(一 ) 脑 出 血 

1， 脑 实质 内 

2， 脑室 内 

(二 ) 蛛网 膜 下 腔 出 血 

三 、 高 血压 脑病 

四 、 颅 内 静脉 和 静脉 赛 血 栓 形 成 

五 、 其 他 :原因 未 明 的 和 非 高 血压 动脉 硬化 性 的 ,如 
炎症 、 寄 生 虫 、 发 育 畸 形 、 代 谢 病 、 血 液 病 等 引起 的 脑 
血管 病 。 

按 病 程 发 展 分 类 ， 脑 血管 疾病 可 分 为 短暂 脑 缺 血 发 
作 、 可 逆 性 脑 缺 血 发 作 (发 病 3 周 内 症状 消失 )、 进 行 性 卒 
中 ,完全 性 卒中 。 

病理 脑 局 部 血 流 中 断 , 形 成 脑 梗塞 .急性 期 病灶 周 
围 可 见 脑 组 织 水 肿 , 并 有 毛细 血管 周围 点 状 渗 血 ,显微镜 
下 可 见 炎 细胞 漫 润 。 2~3 天 后 脑 组 织 软 化 ,坏死 ,显微镜 
下 可 见 巨 噬 细 胞 (又 称 格子 细胞 ) 清 除 破坏 的 脑 组 织 。 后 
期 病灶 处 由 胶 质 细胞 和 胶 质 纤维 充填 ,形成 胶 质 瘦 痕 ,局 
部 脑 获 缩 。 以 上 病变 称 白色 梗塞 。 若 梗塞 灶 又 重新 获得 
血液 灌流 , 则 软化 灶 内 可 发 生出 血 ,造成 出 血性 梗塞 ， 又 
称 红色 梗塞 。 

高 血压 性 脑 出 血 的 好 发 部 位 为 壳 核 和 丘脑 。 大 脑 中 
动脉 分 出 的 深 穿 支 , 豆 状 核 纹 状 体 动脉 的 一 支 , 自 豆 状 核 
到 内 窜 , 易 破裂 出 血压 人 迫 锥 体 东 , 故 俗称 脑 出 血 动脉 。 血 
肿 可 波及 内 讲 、 丘 脑 ,甚至 破 入 脑室 或 蛛网 膜 下 腔 。 血 肿 
挤 压 脑 组 织 , 引 起 脑 水 肿 , 脑 组 织 软化 ,坏死 数 日 后 血肿 
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碎片 及 坏死 的 脑 组 织 由 巨 叭 细胞 吞噬 、 清 除 后 期 血肿 液 
化 ,吸收 , 遗 有 一 春 腔 ,周围 由 胶 质 纤维 增生 ,形成 疗 痕 。 

临床 表现 ”急性 脑 血管 病 均 起 病 急剧 ,多 在 数秒 钟 、 
数 分 钟 或 数 小 时 内 症状 达 高 峰 , 呈 完全 性 卒中 。 部 分 脑 血 
栓 形成 和 脑 出 血 可 于 数 日 内 进行 性 加 重 , 称 进展 性 卒中 。 
临床 表现 常 因 病 变 为 缺 血 性 或 出 血性 ， 受 累 动脉 部 位 以 
及 病变 的 严重 程度 而 异 。 

症状 和 体征 缺 血 性 及 出 血性 卒中 的 症状 体征 有 所 
不 同 。 

@ 缺 血 性 座 中 , 脑 血栓 形成 多 在 安静 状态 或 睡眠 中 
发 病 , 病 前 可 有 短暂 性 脑 缺 血 发 作 的 历史 ,发 病 当 时 多 意 
识 清楚 。 颈 内 动脉 系统 血栓 形成 的 首发 症状 常 为 偏瘫 ( 半 
身 不 遂 ), 偏 身 感觉 减退 ,上 肢 症状 往往 重 于 下 肢 。 若 病变 
在 主 侧 半 球 ( 含 言语 中 枢 的 半球 ), 则 常 有 失语 (不 能 理解 
别人 的 言语 ,或 不 能 用 言语 表达 自己 的 思想 等 )。 若 病变 
范围 较 大 ,也 可 出 现 昏 迷 及 完全 偏 次 检查 时 可 见 病灶 对 
侧 中 要 性 面 、 舌 次 及 上 下 肢 闪 。 椎 -基底 动脉 系统 血栓 
形成 的 首发 症状 常 为 眩 量 、 恶 心 \ 呕 吐 ， 不 敢 睁 眼 和 变换 
体位 ， 严 重 者 四 肢 瘫痪 甚至 昏迷 。 检 查 时 常 可 见 眼球 震 
额 构 音 不 清 ,饮水 哈 咳 ,吞咽 困难 等 .四肢 亦 可 出 现 程度 
不 等 的 中 枢 性 瘫痪 。 

若 为 短暂 性 脑 缺 血 发 作 (TIA)， 则 上 述 症状 和 体征 
在 24 小 时 内 消失 。TIA 可 反复 发 作 , 部 分 病人 最 终 导 致 
完全 性 卒中 。 

@ 出 血性 卒中 , 因 血 液 虹 然 破 入 脑 实质 或 颅 腔 ， 颅 
内 压力 区 然 升 高 ， 因 而 出 现 一 系列 急性 颅 内 压 增高 的 症 
状 ,如 头痛 ,恶心 . 哎 吐 、 意 识 障碍 等 。 

脑 内 出 血 中 最 常见 者 为 高 血压 性 脑 出 血 ， 好 发 部 位 
在 基底 神经 节 和 丘脑 , 常 波 及 内 塞 区 域 ， 形 成 脑 内 血肿 。 
脑 出 血 的 症状 和 体征 因 血 肿 的 部 位 及 大 小 而 异 。 绝 大 多 
数 脑 出 血 患者 均 有 不 同 程度 的 意识 障碍 , 轻 则 嗜睡 , 重 则 
撒 迷 。 双 眼球 常 向 病灶 侧 偏 斜 (向 病灶 对 侧 凝 视 麻 瘙 )。 
若 主 侧 半 球 受 累 ,可 伴 有 失语 。 病 灶 对 侧 可 见 中 枢 性 面 、 
舌 瘫 及 上 下 肢 冶 ,对 侧 半身 感觉 威 退 。 若 病人 合作 , 尚 可 
发 现 病灶 对 侧 同 向 性 偏 言 ( 如 为 左 侧 内 窜 血 肿 则 双眼 右 
侧 视 野 缺 损 ), 以 上 称 为 内 训 出 血 的 “三 偏 " 征 。 着 血肿 位 
于 内 圳 外 侧 ， 则 血液 常 破 入 蛛网 膜 下 腔 ， 意 识 障碍 常 较 
轻 ， 偏 竣 常 不 完全 ， 偏 言 常 不 存在 。 若 血肿 位 于 内 囊 内 
侧 , 常 侵 及 丘脑 ， 血 液 易 破 入 侧 脑 室 。 病 情 常 骤然 恶化 ， 
血压 急剧 上 升 ， 体 温 驹 然 升 高 达 39 以 上 , 呼吸 节律 失 
调 ,意识 障碍 加 深 。 双 瞳孔 缩小 ,双眼 球 正中 位 ， 四 肢 伸 
直 , 呈 强直 性 阵 挛 ,或 去 大 脑 强直 ,预后 凶险 。 

血肿 车 位 于 脑 桥 ， 轻 则 出 现 同 侧面 肌 瘫 及 对 侧 上 下 
肢 凑 ! 重 则 深 昏 迷 , 高 热 , 双 瞳孔 缩小 ,四 肢 呈 去 大 脑 强直 
发 作 , 预后 极 差 。 

血肿 车位 于 小 脑 半球 , 轻 则 出 现 眩 晕 、 哎 吐 ， 病 灶 侧 
上 下 肢 共 济 失调 (运动 协同 不 能 )， 重 则 血肿 破 入 第 四 脑 
室 , 累 及 脑 桥 ,出 现 面 肌 竣 及 四 肢 准 , 预 后 极 差 。 

动脉 瘤 或 血管 畸形 造成 的 原 发 蛛网 膜 下 腔 出 血 则 表 


现 剧烈 头痛 .恶心 .呕吐 ,部 分 病人 出 现 精神 症状 局 灶 体 
征 不 显 ,但 脑膜 刺激 征 突出 ,如 颈项 强直 ， 克 尔 尼 格 氏 征 
阳性 等 。 蛛 网 膜 下 腔 出 血 时 常 可 出 现 心电图 异常 , 如 Q- 
了 延长 .ST 段 下 降 等 。 部 分 蛛网 膜 下 腔 出 血 后 ， 因 5- 羟 
色 胺 ,前 列 腺 素 等 神经 递 质 大 量 释放 ， 可 引起 血管 总 挛 ， 
继 发 脑 梗塞 而 出 现 局 灶 体征 ,如 失语 .偏瘫 等 。 部 分 蛛网 
膜 下 腔 出 血 后 , 脑 绷 液 的 吸收 受 影响 , 继 发 交通 性 脑 积 水 
而 出 现 进行 性 智能 障碍 甚至 痴呆 。 

化 验 检查 。 缺 血性 卒中 的 脑 否 液压 力 及 常规 、 生 物 
化 学 检查 常 在 正常 范围 。 若 梗塞 灶 较 大 则 脑 霄 液压 力 可 
升 高 ,蛋白 质 含量 亦 可 增高 。 出 血性 卒中 的 急性 期 ,周转 
血 的 白细胞 计数 可 略 增高 。 脑 背 液 压力 常常 升 高 达 
180 一 200mm 水 柱 ,外 观 呈 粉红 色 ， 蛋 白质 含量 可 增高 。 
如 果 血 肿 不 大 ,或 患者 为 70 岁 以 上 老年 人 《〈 因 脑 萎 缩 明 
显 ), 脑 脊 液压 力 可 以 不 高 。 若 血肿 未 破 入 脑 室 或 蛛网 膜 
下 腔 ， 则 脑 脊 液 可 以 不 含 血 。 原 发 或 继 发 蛛网 膜 下 腔 出 
血 时 , 脑 养 液压 力 常常 高 于 200 mm 水 柱 ,外 观 呈 血性 。 

特殊 检查 ”包括 以 下 各 项 ; 

@ 脑 电 图 。 脑 梗塞 和 脑 出 血 的 急性 期 , 脑 电 图 可 见 
弥 温 性 异常 , 慢 波 增多 ， 病 侧 半球 较 明显 。 一 般 2~3 周 
后 可 逐渐 恢复 。 

@ 颅 脑 超声 波 检 查 . 脑 梗 塞 急性 期 中 线 波 常 无 偏 移 
(大 面积 梗塞 除外 )， 脑 出 血 急 性 期 中 线 该 常 向 病灶 对 侧 
偏 移 。 

@ 放射 性 核 素 脑 扫描 。 脑 梗塞 2~3 日 后 梗塞 区 可 
见 模 形 放射 性 核 素 浓 聚 影 ! 脑 出 血 早期 可 见 血肿 区 放射 
性 核 素 浓 聚 影 。 

@ 脑 血管 造影 。 脑 梗塞 急性 期 可 发 现 闭塞 血管 ,有 
时 血管 内 可 见 血栓 形成 的 充盈 缺损 影像 ， 但 也 有 不 少 脑 
梗塞 病例 未 能 发 现任 何 异 常 。 脑 出 血 时 可 见 到 脑 血 管 受 
到 血肿 的 推移 ,这 可 帮助 诊断 出 血 区 。 


@ 头颅 CT 扫描。 对 诊断 脑 梗塞 和 脑 出 血 具有 高 度 
价值 。 脑 梗塞 2~3 天 后 梗塞 区 呈 低 密度 变化 ; 脑 出 血 急 
性 期 血肿 呈 高 密度 影 ,周围 有 低 密度 影 ,提示 水 肿 区 。 

病程 。 脑 梗塞 和 脑 出 血 的 病程 视 病变 范围 大 小 及 严 
重 程度 而 异 。 大 面积 梗塞 或 重症 脑 出 血 〈 如 继 发 脑室 出 
血 严 重 脑 桥 出 血 ,小 脑 出 血 ) 者 , 因 脑 水 肿 严 重 ， 多 于 病 
后 数 日 内 死亡 。 一 般 脑 梗塞 和 脑 出 血 的 初 发 病例 ， 多 在 
病 后 2~3 周 进入 恢复 期 , 3~6 个 月 可 恢复 到 生活 自理 。 
冻 网 膜 下 腔 出 血 若 无 复 发 , 则 于 病 后 4 一 6 周 趋 于 稳定 。 

脑 血管 病 的 并 发 症 ”急性 脑 血管 病 患者 ， 因 长 期 卧 
床 , 易 发 生 福 郑 、 肺 部 感染 ,泌尿 系 感染 等 并 发 症 。 若 病变 
侵 及 下 丘脑 、 脑 干 则 易 发 生 应 激 性 溃疡 ， 造 成 消化 道 出 
血 。 若 长 期 卧床 ， 缺 乏 功能 锻炼 ， 最 后 关节 强直 和 肌肉 
挛缩 。 

诊断 和 鉴别 诊断 急性 脑 血 管 病 的 诊断 要 点 是 ， 起 
病 急剧 ,发 病 年 龄 以 中 老年 居多 。 多 有 高 血压 .动脉 硬化 
病史 。 检 查 可 见 失 语 , 偏 冶 等 体征 。 结 合 脑 冰 液 , 脑 血管 
造影 .头颅 CT 扫描 等 不 难 诊断 。 

几 种 常见 的 急性 脑 血管 病 的 鉴别 要 点 见 表 。 

其 次 ， 应 与 其 他 原因 引起 的 急性 意识 障碍 和 局 灶 体 
征 的 疾病 相 鉴 别 。 

@ 急性 颅 脑 损 伤 ,慢性 硬 膜 下 血肿 、 脑 瘤 等 * 应 询问 
有 无 头 部 外 伤 史 , 病 后 是 否 进行 性 加 重 ,根据 头颅 X 射 线 
照片 及 脑 血管 造影 .CT 扫描 等 不 难 诊断 。 

@ 中 枢 神经 系统 感染 ,如 各 种 脑 炎 .脑膜 炎 等 ,此 时 
常 出 现 意识 障碍 局 址 体征 、 脑 膜 刺激 征 等 。 但 发 病 前 多 
有 上 呼吸 道 感染 症状 ,有 发 热 ,头痛 ,甚至 恶心 、 呕 吐 等 。 
发 病 数 日 后 才 出 现 意识 障碍 、 抽 搞 、 冶 疾 等 局 灶 体征 。 脑 
表 液压 力 升 高 ,常规 检查 以 白细胞 增多 为 主 ,蛋白 质 含量 
可 增高 。 脑 血管 造影 和 CT 扫描 常 无 重要 发现。 结合 发 
病 季节 , 某 些 脑 炎 脑膜 炎 不 难 诊断 。 

@ 一 氧化 碳 中 毒 根 据 


急性 及 血管 病 的 览 床 卜 别 诊断 衣 于 及 记 兢 如 放流 < 基 亿 入 
四 缺 血 性 认 中 出 血性 卒中 波 度 测定 可 攻 助 确诊 。 
脑 血栓 应 栓塞 脑 出 血 。 | 虹 网 腊 下 政 出 血 @ 代谢 中 毒性 脑病 ,如 
高 渗 糖尿 病 、 糖 尿 病 醋 症 本 
el Ls eb SR | 过 中 毒 .尿毒 证 . 肝 铝 迷 和 全 身 
常见 病因 动脉 样 硬化 。 | 风湿 性 心 病 | 高 血压 、 动 各 硬化 | 动 访 痊 . 血 管 基 形 。 严重 感染 引起 的 昏迷 ， 可 根 
发 病 年 龄 中 ,老年 青 壮年 中 ,老年 青年 .中 ,老年 据 病史 ， 详 细 的 体格 检查 及 
- 有 关 化 验 检查 协助 诊断 。 
起 病 形式 较 急 (小 时 、 日 ) | 暴发 秒 ) | 急 (分 小时。 | 急 融 ( 分 ) 治疗 急性 脑 血管 浓 的 
安 入、 血压 下 降 | 4 情结 激动 、 活 动 状 | 情结 激动 、 活 动 汰 ”治疗 原则 如 下 ， 
时 情况 心律 失常 
发 病 血 流 缓 慢 。 | 下 如 如 @ 安静 卧床 , 切 鼠 任意 
意识 障碍 党 天 可 有 | | 搬 动 病人 ， 有 条 件 的 地 区 应 
头痛 、 哎 吐 多 无 可 有 党 有 | 有 就 近 治 疗 。 
@ 保持 呼吸 道 通畅 .车 
颈项 强直 天 加 有 有 发 生 紫 绀 ,呼吸 困难 .呼吸 道 
压力 正常, 可 分 泌 物 过 多 ,应 及 时 输 氧 , 充 
及 疹 液 正常 压力 高 ， 帮 红色 ”| 压力 高, 血性 
cis 分 吸 灾 ,其 至 行 气管 插 管 . 气 
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管 切 开 等 。 

@ 加 强 护理 ,严密 观察 病情 。 冶 痪 病人 应 定期 翻身 、 
拍 背 、 吸 疯 , 清 洁 口腔 和 皮肤 ,防止 发 生 福 疮 、 肺 部 感染 、 
泌尿 系 感染 等 。 蛛 网 膜 下 腔 出 血 和 心 源 性 脑 栓塞 者 应 保 
持 安静 卧床 4 一 6 周 ,防止 复发 。 

@@ 保证 营养 和 水 电解 质 平衡 。 保 证 每 天 进入 足够 的 
水 分 和 营养 物质 ,定期 检查 血 电解 质 。 

@@ 药物 治疗 。 缺 血性 卒中 除 严重 者 外 ,一 般 给 以 血 
管 扩张 药 和 抗 血小板 聚集 药物 ,如 器 粟 碱 \ 烟 酸 川 营 嗪 、 
丹参 、 低 分 子 右 旋 酷 本 等 。 进 行 性 加 重 者 ， 可 用 抗 凝 药 
物 ,如 肝素 、 双 香 豆 素 等 ， 但 必须 在 有 条 件 查 凝血 酶 原 活 
动 度 及 严密 监护 的 条 件 下 使 用 。 大 面积 梗塞 早期 应 用 脱 
水 药 。 出 血性 卒中 早期 应 给 予 脱水 药 ， 如 甘露 醇 、 山 梨 
醇 ,甘油 盐水 , 速 尿 等 ,但 应 严防 电解 质 素 乱 。 无 消化 道 出 
血 或 其 他 出 血 倾向 者 可 加 用 皮质 类 固 醇 治疗 以 利 脱 水 及 
防止 甘露 醇 等 脱水 药 的 反 跳 作用 。 发 生 肺 部 感染 或 说 尿 
系 感 染 者 应 加 用 抗生素 。 发 生 消化 道 出 血 者 应 及 时 用 止 
血 药 及 作 相应 处 理 。 血 压 过 高 则 应 适当 降 压 ， 但 切忌 降 
得 太 快 , 太 低 ,一 般 以 不 低 于 120/80mm 东 柱 为 宜 。 

@ 手术 治疗 。 脑 出 血 者 若 血肿 限 局 ,年 龄 适合 ， 
严重 并 发 症 , 则 可 行 血肿 清除 木 或 减 压 术 。 小 脑 出 血 早 期 
应 用 手术 治疗 效果 尤 佳 。 蛛 网 膜 下 腔 出 血 患 者 ， 经 脑 动 
脉 造 影 证 实 有 颅 内 动脉 瘤 或 动静 脉 畸形 者 ， 也 可 行 手术 
治疗 。 继 发 交通 性 脑 积 水 者 , 可 作 脑 室 分 流 术 。 

预后 初 发 病例 预后 较 好 ,多 可 于 3 一 6 个 月 内 恢复 
到 生活 自理 。 若 系 第 二 次 或 第 三 次 发 病 , 或 病灶 多 发 , 累 
及 两 侧 半球 则 预后 较 差 ， 多 数 死 于 并 发 症 。 据 不 完全 统 
计 ,TIA 患者 中 约 1/3 能 自 念 ,1/3 反 复发 作 ,其 余 1/3 最 
终 发 生 完全 性 卒中 。 ( 陈 清 案 ) 


naoyan 

脑 炎 (encephalitis) 具有 广泛 炎症 的 脑病 。 病 
因 很 多 ,可 由 病毒 细菌 、 答 菌 .螺旋 体 \、 立 克 次 氏 体 、 寄 生 
虫 等 感染 引起 ,有 的 可 能 是 变态 反应 性 疾病 ,如 急性 播 散 


性 脑 消 彤 炎 。 通 常 所 谓 的 脑 炎 多 指 病毒 性 脑 炎 和 属于 急 
性 播 散 脑 脊 蔓 类 的 感染 后 脑 背 链 炎 。 

病 素 性 脑 克 ”可 分 为 流行 性 脑 炎 和 散发 性 脑 炎 。 流 
行 性 脑 炎 有 明显 的 季节 性 ， 在 中 国 流行 性 乙 型 脑 炎 为 多 
见 ,在 东北 森林 地 区 还 有 森林 脑 炎 。 流 行 性 乙 型 脑 炎 是 虫 
媒 脑 炎 , 多 发 生 在 7.8、9 月 蚊虫 伴生 期 。 森 林 脑 炎 多 发 生 
在 5、6、7 月 ,由 暑 传播 。 散 发 性 脑 炎 可 全 年 散在 发 病 , 没 
有 突出 的 季节 性 和 地 区 性 。 其 中 单纯 疱疹 病毒 脑 炎 最 为 
多 见 。 病 毒性 脑 炎 还 可 以 由 腺 病毒 \ 肠 道 病毒 ,流行 性 有 
腺 炎 病 毒 . 淋 巴 脉络 从 脑膜 炎 病毒 、 慢 病毒 等 引起 。 肠 道 
病毒 包括 库 克 萨 基 病毒 ，ECHO 病毒 及 月 崩 灰 质 炎 病毒 
也 可 引起 脑 炎 , 且 多 见于 夏季 。 

急性 播 散 性 脑 冰 髓 炎 是 以 病变 主要 位 于 脑 和 消 髓 的 
白质 ， 以 血管 周围 炎 性 细胞 温润 及 片 状 丹 精 脱 失 为 病理 
特点 的 炎 性 脱 散 精 病 。 可 发 生 在 全 身 性 感染 、 特 别 是 病 
毒 感染 之 后 ， 这 称 为 感染 后 脑 消 做 炎 。 与 病毒 性 脑 炎 不 
同 , 其 神经 系统 病变 的 产生 不 是 因 病毒 的 直接 侵入 和 繁 
殖 所 致 ,而 是 通过 免疫 机 制 诱发 ,急性 播 散 性 脑 冰 骨 炎 也 
可 以 发 生 在 预防 接种 之 后 ,这 称 为 接种 后 脑 冰 髓 炎 。 

临床 表现 脑 炎 可 以 发 病 于 不 同性 别 和 年 龄 ， 多 为 
急性 或 亚 急性 起 病 , 常 伴 有 发 热 , 头 痛 等 一 般 症状 。 神 经 
系统 的 表现 根据 病因 ,病变 分 布 和 严重 程度 而 有 所 不 同 。 
轻型 的 病例 可 仅 有 头痛 、 头 晤 、 颈 部 僵直 等 浆液 性 脑膜 炎 
的 症状 。 病 变 严重 、 弥 漫 时 则 可 出 现 意识 障碍 、 诡 妄 、 躁 
动 \ 颅 神经 麻 音 ,肢体 瘫痪 \ 不 自主 运动 . 尿 便 障碍 、 惊 友 
等 症状 。 病 情 进 一 步 发 展 时 患者 可 陷入 深度 型 迷 ， 呈 去 
大 脑 或 去 皮质 状态 。 有 时 病变 可 局 限于 脑 干 、 浓 崩 等 部 
位 ,引起 相应 的 症状 ,分 别称 为 脑 于 炎 或 疹 髓 炎 。 

脑 炎 起 病 时 血 中 白细胞 可 增多 (以 淋巴 细胞 为 主 )。 
脑 冰 贿 液 检查 可 发 现 颅 压 升 高 和 以 淋巴 细胞 为 主 的 轻 至 
中 度 白细胞 增多 ,蛋白 质 也 可 轻 至 中 度 增多 。 脑 表 液 的 糖 
量 一 般 正常 ， 这 与 细菌 或 真菌 感染 不 同 。 病 毒性 脑 炎 和 
急性 播 散 性 脑 冰 髓 炎 时 脑 峭 液 常规 检查 正常 者 也 不 太 
少见 。 


脑 炎 的 监 别 诊断 
re er NP 
临 


疾 病 发 病 季 节 床 表 现 预后 
流行 性 乙 型 脑 炎 | 夏季 、 蚊 贡生 期 及 冰峰 实质 性 损 者 严重 , 脑 电 图 广泛 重度 不 正常 高热 死 看 者 名 省 磊 
单纯 相 瞩 性 上 炎 | 无 明显 手书 人 间作 拓 吉普 于 三 叶 病变 突 册 ， 可 人 有 度 肝 交 上, 及 电 | 死记 让 90 7D 和 
沪 生 性 旭 穆 类 脑 多 器 于 入流 了 小 侦 往 | 无 苗 性 脑膜 炎 为 多 见 ,可 表现 为 六 炎 \ 轨 女 炎 或 淮 炎 半 计 作证 衣 条 
麻 民 入 络 从 脑膜 | 多 加 于 入 要 他 大 剖 工 | 无 机 性 及 说 类 为 多 见 可 表现 为 六 炎 二 
青 钙 灰质 类 。 页 .秋季 弛 级 性 痢 志 为 主 ， 可 表现 为 六 类 可 得 究 肢 体 竣 记 
库 认 六 天 病毒 及 夏 : 儿 基 切 全 年 ( 热 带 或 | 无 贡 性 有 有 类 ,可 表现 为 注 炎 交角 性 羔 疾 。 可 件 流行 性 了 请 | 急 情 基 二 这 5 
i | 严 ,私下 志和 和 天 入 册 到 四, 弛 人 性 天 。 可 人 让 行 性 肌 南 。 | 名 入学 
en | ed aas aaammaarw 吗 获 er 
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在 严重 的 病例 脑 电 图 检查 可 发 现 广泛 高 度 不 正常 的 
高 波幅 慢 波及 在 此 背景 上 的 局 灶 性 改变 .影像 学 检查 ( 电 
子 计算 机 断层 及 磁 共 振 检 查 ) 可 显示 脑 水 种、 坏死 灶 ( 桥 
叶 及 额 叶 坏 死 灶 见于 单纯 疱疹 脑 炎 〉 和 主要 位 于 脑 白质 
的 脱 得 蔓 病 灶 ( 急 性 播 散 性 脑 脊 体 炎 )。 

病毒 性 脑 炎 的 病情 轻 、 重 及 预后 ， 因 病原 的 不 同 而 
异 。 流 行 性 乙 型 脑 炎 和 单纯 疱疹 性 脑 炎 神 经 损害 严重 ， 
病情 重 ,死亡 率 高 ,也 可 遗留 严重 的 后 遗 症 (运动 障碍 、 智 
能 缺损 等 )。 肠 道 病毒 等 引起 的 脑 炎 则 症状 轻 ， 预 后 好 ， 
多 可 冯 仍 。 急 性 播 散 性 脑 冰 彤 炎 病 情 重 ， 若 如 能 度 过 和 急 
性 期 则 预后 较 好 ,可 不 遗留 严重 的 后 遗 症 。 

诊断 ”主要 根据 病史 、 体 征 、 脑 表 液 检查 .各 种 脑 炎 
的 鉴别 见 表 。 

此 外 ， 还 需 同 其 他 病因 引起 的 急性 或 亚 急 性 起 病 的 
弥漫 性 脑病 ,特别 是 感染 中 毒性 脑病 (如 常见 于 儿童 的 中 
毒性 痢疾 )、 代 谢 性 脑病 (如 急性 肝 脑 病 、 尿毒 症 、 低 血糖 
等 ) 相 和 鉴别。 通过 病史 ,全 面 的 体格 检查 和 必要 的 实验 室 
检查 ,不 难 诊断 。, 脑 炎 的 诊断 一 般 不 包括 细菌 、 真 菌 ,寄生 
虫 等 中 枢 神 经 系统 感染 性 疾患 在 内 。 化 脓 性 脑膜 炎 、 结 
核 性 脑膜 炎 , 隐 球菌 脑膜 炎 、 脑 型 疙 疾 \ 脑 春 虫 病 , 钩 端 螺 
旋 体 病 等 均 应 排除 在 外 。 

防治 因 病 而 异 。 对 乙 型 脑 炎 应 进行 预防 接种 和 防 
蚁 , 灭 蚁 。 单 纯 疱疹 脑 炎 应 早期 进行 抗 病毒 治疗 , 阿 糖 胞 
苷 、 无 环岛 荫 可 控制 病情 的 发 展 ， 降 低 死亡 率 和 致 残 率 。 
其 中 以 无 环 鸟 苷 毒性 小 ， 疗 效 高 。 对 急性 播 散 性 脑 脊 链 
炎 皮 质 类 固 醇 治疗 效果 良好 。 在 各 种 脑 炎 的 急性 期 ， 支 
持 与 对 症 疗法 和 精心 护理 也 很 重要 。 ( 赵 葆 沟 ) 


nelfenmibing 

内 分 泌 病 (endocrinopathy) 内 分 泌 腺 或 内 
分 泌 组 织 本 身 的 分 泌 功 能 和 /或 结构 异常 时 发 生 的 症候 
群 。 还 包括 激素 来 源 异常 、 激 素 受 体 异常 和 由 于 激素 或 
物质 代谢 失常 引起 的 生理 紊乱 所 发 生 的 症候 群 。 

分 类 ”主要 分 为 以 下 几 类 ， 

内 分 沁 腺 疾病 ” 按 内 分 泌 腺 的 功能 可 分 为 三 组 ，@ 
功能 亢进 。 常 伴 腺 体 增生 、 腺 瘤 ( 癌 ?分 说 激素 过 多 而 引 
起 的 临床 症 群 ,如 原 发 性 醛 国 酮 增多 症 、 甲 状 旁 腺 功能 亢 
进 等 。@@ 功 能 减退 。 由 于 内 分 泌 腺 受 多 种 原因 的 破坏 ,如 
先天 发 育 异 常 .遗传 . 酶 系 缺陷 ,炎症 、 肿瘤 浸润 压迫 、 供 
血 不 足 \ 组 织 坏死 .变性 、 纤维 化 或 自身 免疫 、 药物 影响 、 
手术 切除 和 放射 治疗 等 引起 的 数 素 合成 和 分 泌 过 少 而 发 
生 的 临床 症 群 ,如 生体 前 叶 功能 减退 症 、 慢 性 肾上腺 皮质 
功能 减退 等 。@ 功 能 正常 但 腺 体 组 织 结构 异常 。 如 单纯 
性 甲状 腺 肿 和 甲状 腺 癌 等 ,其 功能 正常 ,但 有 组 织 结构 的 
病理 改变 。 

内 分 沁 组 织 疾病 可 分 为 两 组 ，@ 胃 肠 胰 内 分 洲 
病 。 包 括 胰 升 糖 素 瘤 、 胰 岛 素 瘤胃 刻 素 瘤 \ 舒 血管 肠 肽 瘤 
(〈 胰 答 乱 瘤 ,又 称 水 演 、 低 钾 、 低 胃酸 综合 征 )、 生 长 抑 激 素 
瘤 \ 类 瘤 与 类 癌 综 合 征 等 ,并 有 胰岛 素 相对 和 绝对 缺乏 的 


内 


糖尿 病 。@@ 肾 脏 内 分 泌 病 。 肾 素 瘤 ( 球 旁 细胞 瘤 ) 和 巴特 
氏 综 合 征 。 

激素 来 源 异 常 引起 的 内 分 沁 病 可 分 为 三 组 ，@ 来 
源 于 内 分 泌 腺 或 组 织 本 身 ,多 数 内 分 泌 病 属于 此 类 ,如 垂 
体 分 泌 过 多 生长 激素 的 垂体 生长 激素 瘤 、 过 多 催乳 素 的 
垂体 催乳 素 瘤 、 过 多 ACTH 的 垂体 ACTH 瘤 。@ 异 位 
《〈 源 激素 。 不 少 非 内 分 泌 肿瘤 分 泌 激素 或 类 激素 .内分泌 
肿瘤 分 泌 某 种 激素 或 类 激素 〈 不 属于 此 腺 体 应 分 刻 的 异 
种 激素 ) 可 刺激 相应 内 分 泌 腺 或 组 织 而 分 泌 激素 过 多 ,或 
由 其 直接 刺激 靶 细 胞 引起 症 群 , 称 异 位 激素 综合 征 ,这 种 
非 正常 来 源 的 激素 或 促 激素 称 为 异 位 ( 源 ) 激 素 。 如 肺癌 
分 小 ACTH 引起 皮质 醇 增多 症 ,分 泌 ADH 引 起 不 适当 的 
ADH 分 泌 过 多 综合 征 ,分 泌 血 清 素 引 起 类 癌 综 合 征 。 肺 
癌 为 非 内 分 说 组 织 而 能 生成 和 释放 ACTH、`ADH 或 血清 
素 等 激素 , 属 异 源 性 。 此 组 内 分 泌 病 都 与 各 种 恶性 肿瘤 密 
切 有 关 , 其 症 群 可 先 于 、 后 于 或 与 肿瘤 同时 发 生 , 肿瘤 切 
除 , 临 床 症 群 可 随 之 获 短 期 缓解 。@ 外 源 性 激素 ,无 论 由 
于 某 些 疾病 而 服 激素 类 药物 或 由 于 病人 误 服 过 多 和 过 久 
均 可 影响 内 分 泌 系统 。 一 般 对 相应 的 自身 内 分 泌 系统 会 
产生 抑制 作用 ,如 常用 的 糖 皮质 激素 小 尼 松 等 药物 ,对 下 
匡 脑 -垂体 -肾上腺 轴 会 产生 抑制 作用 ， 久 之 会 使 腺 体 歼 
缩 ,病人 将 出 现 医 产 性 库 兴 氏 综合 征 的 临床 征象 ,如 果 台 
停 可 引起 撤 药 症 群 ,甚至 发 生 危 象 。 

激素 爱 体 异常 引起 的 内 分 沁 病 ”激素 的 作用 决定 于 
特异 性 受 体系 统 正常 与 否 ， 当 激素 受 体 数量 减少 或 结构 
变异 , 或 受 体 后 有 关 环节 异常 时 ,引起 对 激素 的 不 敏感 ， 
此 时 血 中 激素 浓度 可 相当 高 ,但 其 效应 很 小 , 甚或 缺 如 。 
如 肾 性 尿 崩 症 ， 由 于 肾 小 管 上 皮 细 胞 受 体 对 ADH 不 敏 
感 , 虽 ADH 浓度 不 低 或 升 高 ,但 病人 出 现 尿 崩 症 。 

临床 同属 革 种 腺 体 的 功能 并 常 ”由 于 原 发 病变 的 部 
位 不 同 ,命名 有 区 别 ,治疗 亦 各 异 。 如 甲状 旁 腺 功能 亢进 
病变 原 发 于 甲状 旁 腺 的 腺 瘤 ( 腺 癌 ) 或 增生 ， 称 原 发 性 甲 
状 旁 腺 功能 亢进 。 由 于 肾 功能 不 全 或 骨 质 软化 症 等 低 血 
钙 刺 激 甲 状 旁 腺 增生 而 分 泌 过 多 PTH, 称 为 继 发 性 甲状 
旁 腺 功能 亢进 。 由 于 慢性 肾 功能 衰竭 引 起 低 血 钙 症 ， 长 
期 和 强烈 的 刺激 甲状 旁 腺 ， 致 使 1 个 或 1 个 以 上 甲状 旁 
腺 腺 瘤 发 生 , 形成 自主 性 分 记过 多 PTH, 称 为 三 发 性 甲 
状 旁 腺 功能 亢进 。 原 发 性 者 应 手术 切除 病变 的 甲状 旁 腺 。 
继 发 性 者 主要 针对 原 发 疾病 治疗 ， 如 原 发 疾病 治愈 则 继 
发 性 甲 旁 亢 也 能 恢复 正常 ,不 需 切 除 增生 的 甲状 旁 腺 ,三 
发 性 者 既 要 治疗 原 发 疾病 ， 同 时 也 要 考虑 切除 功能 自主 
的 病变 甲状 旁 腺 。 

流 素 代谢 失常 引起 的 内 分 沁 病 ”激素 从 腺 体 或 组 织 
分 泌 后 ,经 血循环 分 布 全 身 , 除 作用 于 靶 细 胞 外 , 有 其 自 
身 代谢 过 程 , 常 在 某 些 脏 器 中 灭 能 降解 而 被 排出 ,如 维 生 
素 也 的 代谢 过 程 ， 在 肝脏 内 经 25 位 羟 化 作用 生成 25- 羟 
维生素 D, 在 肾脏 经 lc 羟 化 作用 生成 1, 25- 双 羟 维生素 
DD, 这 是 体内 活性 最 强 的 维生素 也 代谢 产物 。 当 肝脏 和 肾 
脏 有 疾病 时 ,25- 羟 化 和 1% 羟 化 作用 将 分 别 发 生 障碍 , 因 
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而 发 生 维生素 了 缺乏 定 和 骨 软 化 病 。 如 瞧 激 素 须 在 肝脏 
中 与 葡萄 糖 酶 酸 、 硫 酸 结合 而 还 原 灭 能 , 当 患 有 肝病 时 ， 
肉 激 素 代谢 失常 而 血 浓度 增高 ,可 诱发 男性 乳房 增生 症 。 
某 些 物质 代谢 素 妃 诱发 的 内 分 尖 异 常 ” 如 患 有 糖尿 
病 的 母亲 妊娠 时 , 有 血糖 增高 , 经 脐带 血 输 送 至 胎儿 ,至 
使 胎儿 胰岛 增生 , 胰岛 素 分 泌 增多 , 脂肪 组 织 合成 增多 ， 
发 育成 巨大 儿 ( 分 娩 时 体重 >4000g), 同 时 易 有 新 生 儿 低 
血糖 症 出 现 ， 因 一 旦 脱离 母体 ， 不 再 受 其 母 高 糖 血 症 影 
响 , 但 胰岛 素 分 刻 过 多 不 会 立即 停止 ,因此 发 生 新 生 儿 低 
血糖 症 。 又 如 甲状 旁 腺 功能 亢进 的 母亲 妊娠 时 ， 其 高 血 
钙 经 脐带 血 输送 给 胎儿 , 致 胎儿 的 甲状 旁 腺 发 育 被 抑制 ， 
分 娩 后 可 有 新 生 儿 暂时 性 的 甲 旁 减 , 有 惊厥 抽风、 手足 
摘 所 和 低 钙 血 症 ， 少 数 患 儿 呈 现 永久 性 甲 旁 减 。 慢 性 充 
血性 心力 衰竭 , 肝 硬 变 腹水 ,肾病 综合 征 等 引起 有 效 血 容 
量 不 足 , 水 盐 代谢 素 乱 ,以致 发 生 继 发 性 醛固酮 增多 症 。 
凡 此 皆 由 于 糖 , 钙 , 钠 和 水 代谢 素 乱 诱发 的 内 分 刻 异常 。 
诊断 ”完整 的 内 分 泌 病 诊断 应 包括 病因 诊断 、 病 理 
诊断 (定性 和 定位 诊断 ) 和 功能 诊断 。 首 先 在 诊断 程序 上 
考虑 是 否 为 内 分 刻 素 乱 ， 其 次 鉴别 由 内 分 刻 腺 或 组 织 自 
身 引 起 的 疾病 抑或 继 发 性 内 分 泌 症 群 ,如 继 发 于 肝 、 肾 疾 
病 或 营养 不 良 引 起 的 侏 偶 症 。 往 往 先 从 临床 表现 和 初步 
化 验资 料 着 手 分 析 ,一 般 容易 确定 功能 诊断 , 随 之 确定 病 
变 部 位 、 病 理性 质 有 否 肿瘤 ,良性 或 恶性 ,应 查 明 原 发 病 
变 的 部 位 。 病 因 诊 断 较为 困难 ， 因 不 少 内 分 泌 病 的 病因 
尚 不 明 或 缺少 检查 手段 。 应 争取 及 早 诊断 ,以 利 治疗 。 
诊断 的 主要 根据 是 ，@ 临 床 表现 。@@ 化 验资 料 。 如 
生化 改变 ,激素 水 平 \ 免 疫 学 和 遗传 学 的 检查 。@@ 腺 体 功 
能 试验 。 包 括 兴奋 试验 ,抑制 试验 ,激发 试验 和 持 抗 试验 
等 ,这 些 试验 不 仅 可 判断 内 分 泌 的 功能 异常 ,有 些 还 可 帮 
助 判断 病变 的 部 位 和 病因 ， 如 促 甲状 腺 激素 释放 激素 
(TRH) 兴 奋 试验 可 帮助 鉴别 甲状 腺 功能 减退 症 的 病变 部 
位 在 下 丘脑 、 垂 体 抑或 甲状 腺 。 大 剂量 地 塞 米 松 抑制 试 
验 可 帮助 鉴别 肾上腺 病变 系 增生 抑或 肿瘤 的 可 能 性 。@ 
影像 学 检查 。 有 射线 检查 ,放射 性 核 素 扫描 ,电子 计算 
机 XX 射线 断层 成 像 (CT)、B 型 超声 波 检查 、 磁 共振 成 像 
(MRI 等， 对 病变 的 定位 和 确定 病因 十 分 有 意义 。 回 病 
理 检查 。 
防治 ”许多 内 分 泌 病 可 以 预防 ,如 地 方 性 甲状 腺 肿 、 
产后 垂体 前 叶 功 能 减退 症 、 肾 上 腺 结核 致 慢性 肾上腺 皮 
质 功能 减退 症 和 甲状 腺 危 象 等 等 。 内 分 泌 疾病 的 治疗 原 
则 ， 主 要 是 根除 病因 或 纠正 病理 生理 引起 的 功能 紊乱 和 
代谢 失常 。 对 功能 亢进 者 的 治疗 方法 有 ， 四 手术 切 除 导 
致 功能 亢进 的 肿瘤 或 增生 组 织 ! @@ 放 射 治疗 抑制 分 泌 功 
能 ; @@ 药 物 治疗 抑制 激素 合成 和 释放 或 抑制 其 作用 于 受 
体 ,如 硫 逐 类 抑制 甲状 腺 激素 的 合成 、 安 体 舒 通 持 抗 醛 固 
酮 作用 于 肾 小 管 上 皮 细 胞 受 体 等 ; @ 以 四 腺 激素 抑制 促 
激素 的 合成 和 分 泌 , 如 皮质 醇 类 制剂 抑制 ACTH, 从 而 抑 
制 肾 上 腺 皮质 产生 过 多 雄 激 素 以 治疗 先天 性 肾上腺 皮质 
增生 ; 加 化 学 治疗 ,如 以 邻 气 鞋 对 氧 鞋 二 氧 乙 烷 (0, P'- 
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DDD) 或 氨基 导 眠 能 治疗 肾上腺 皮质 癌 ! @@ 采 用 某 些 药 
物 以 调节 神经 递 质 所 引起 的 下 丘脑 -垂体 - 靶 腺 轴 功 能 失 
常 ， 如 溴 隐 亭 治疗 垂体 催乳 素 瘤 或 闭经 溢 乳 征 。 对 功能 
减退 症 一 般 采 取 补充 普 代 疗法 ,补充 生理 需要 量 激素 ,如 
甲状 腺 功能 减退 症 用 甲状 腺 片 治疗 ， 肾 上 腺 皮质 功能 减 
退 症 用 皮质 醇 、 泌 尼 松 等 治疗 ， 同 时 应 辅 以 对 症 支持 疗 
法 ， 有 明确 病因 者 应 根除 病因 ， 如 肾上腺 结核 应 给 抗 疡 
治疗 。 ( 盏 迅 吾 ) 
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内 分 泌 功 能 试验 (endocrine function tests) 
确定 内 分 小 功能 状态 的 一 项 重要 手段 。 内 分 泌 疾 病 诊断 
的 步 台 首先 是 确定 内 分 说 的 功能 状态 ,然后 才 作 定位 、 病 
因 、 诱 因 及 并 发 症 的 检查 。 自 1959 年 建立 放射 免疫 测定 
方法 后 ， 通 过 测定 体液 激素 水 平 可 以 定量 地 确定 内 分 小 
功能 的 高 低 。 但 在 下 述 情况 时 单 凭 测定 血 激素 水 平 不 能 
区 分 正常 与 异常 ，@ 某 些 激素 的 正常 范围 太 大 ， 若 不 知 
患者 病 前 水 平 , 对 其 病 后 激素 水 平 的 解释 常 不 准确 ,如 病 
前 血 甲 状 腺 素 (T,) 水 平 在 正常 低 限 ， 升 至 正常 高 限 已 表 
明 患 有 甲状 腺 功能 亢进 。@ 微 小 的 内 分 泌 功 能 改变 经 负 
反馈 代 偿 后 ,其 基础 激素 水 平 仍 正常 ,如 部 分 性 肾上腺 皮 
质 功能 减退 , 因 ACTH 分 泌 代 偿 性 增加 ， 血 皮质 醇 水 平 
及 分 泌 率 可 达 正常 。 早 期 库 兴 病 患者 可 仅 有 皮质 醇 县 夜 
节律 的 改变 ， 血 皮质 醇 基础 值 仍 在 正常 范围 。@ 许 多 内 
分 泌 疾 病 的 恢复 期 ， 如 垂体 痛 部 分 垂体 切除 后 及 给 病人 
暂时 性 补充 激素 ， 患 者 血 激素 基础 值 高 低 不 反映 患者 对 
激素 需要 程度 。 因 此 一 方面 应 当 建立 新 的 更 灵敏 的 激素 
测定 方法 ， 另 一 方面 可 以 通过 以 下 三 方面 检查 来 确诊 较 
轻微 的 内 分 泌 功 能 改变 。 

连续 测定 激素 患 病 时 激素 分 泌 的 波动 可 能 是 病情 
波动 或 激素 分 泌 节律 的 改变 。 在 病情 波动 者 应 多 次 测定 
激素 ， 如 甲状 旁 腺 功能 亢进 须 多 次 测定 血 钙 及 甲状 旁 腺 
激素 (PTH) 水 平 。 正 常人 激素 分 泌 县 夜 节律 个 体 差异 较 
大 , 且 受 很 多 因素 影响 ,如 睡眠 形式 、 药 物 (尤其 是 影响 中 
枢 神经 系统 功能 的 药 )、 精 神 病 及 应 激 。 若 测 得 某 激素 分 
洲 节律 正常 则 代表 此 内 分 泌 腺 功能 正常 ! 若 激素 水 平 有 
波动 则 仅 说 明 须 进一步 诊断 ， 如 醒酒 时 血 皮 质 醇 水 平 有 
暂时 性 升 高 ,而 血 竺 酮 水 平 暂时 性 降低 。 血 激素 分 泌 节律 
的 改变 亦 可 协助 诊断 ， 如 库 兴 病 患者 血 皮质 醇 分 泌 节律 
消失 ,青春 发 育 延缓 者 无 睡眠 时 促 黄体 素 (LH) 分 泌 峰 。 

测定 成 对 的 激素 ”同时 测定 促 激素 及 靶 腺 激素 比 单 
测 其 中 一 种 激素 可 得 到 更 多 的 信息 ， 因 其 可 反映 激 案 负 
反馈 调节 功能 。 如 血 甲状 腺 素 (T,) 水 平 的 正常 高 限 值 约 
为 正常 低 限 值 的 1 倍 , 若 T, 水 平 下 降 一 半 , 仍 可 在 正常 
值 范围 内 ， 但 若 测 得 正常 低 限 值 了 ,及 高 促 甲状 腺 激素 
《TSH) 水 平 则 表明 甲状 腺 功能 已 衰竭 。 血 钙 为 8.0 及 
11.0mg/d 伴 正常 高 限 值 PTH 的 意义 是 不 同 的 。 

同时 测定 血 激 素 及 其 调节 激素 或 代谢 物质 在 临床 使 
用 时 仍 有 以 下 困难 。@ 缺 乏 有 效 的 测定 方法 ， 如 血 PTH 


有 多 种 分 子 形式 ， 不 能 用 测定 一 种 形式 数值 来 解释 临床 
病情 。@@ 有 些 激素 的 测定 很 困难 ,如 抗 利尿 激素 (ADH) 
及 促 肾 上 腺 皮质 激素 (ACTH)， 应 建立 新 的 体外 生物 测 
定 法 。@ 垂 体 促 激素 的 分 小 受 许多 因素 影响 ,如 饥饿 . 营 
养 不 良 、 剧 烈 锋 炼 均 可 抑制 促 性 腺 激素 的 分 小 ,而 致 不 排 
卵 。@ 早 期 轻 症 患 者 的 测定 结果 仍 不 能 说 明 问 题 ， 如 可 
疑 血 T, 水 平 升 高 患者 ， 测 定 血 TSH 水 平常 不 能 帮助 诊 
断 , 因 TSH 测定 方法 不 够 敏感 , 所 以 不 能 鉴别 正常 低 值 
及 受 抑制 的 TSH 值 。 
测定 成 对 激素 的 诊断 意义 见 图 。 
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动态 功能 试验 ”利用 激素 之 间 反 馈 性 调节 的 原理 进 
行 的 动态 功能 检查 。 此 项 实验 不 仅 可 确定 诊断 ， 还 可 帮 
助 确定 病变 的 部 位 ， 如 男性 性 功能 减退 时 LH 对 LHRH 
兴奋 有 反应 则 代表 垂体 此 功能 是 完整 的 ， 病 变 可 能 在 下 
丘脑 , 又 如 大 剂量 地 塞 米松 抑制 试验 可 鉴别 垂体 ACTH 
净 及 肾上腺 皮质 腺 效 。 动 态 功能 试验 分 为 兴奋 试验 及 抑 
制 试验 两 种 。 

兴奋 试验 ”主要 是 利用 兴奋 剂 刺激 周围 内 分 泌 腺 的 
功能 ,以 测试 其 合成 及 分 泌 激素 的 储备 能 力 。 即 了 解 此 内 
分 泌 腺 体 是 否 有 功能 减退 。 兴 奋 的 方法 有 : @ 用 促 激素 
兴奋 轰 腺 激素 ， 所 用 促 激素 可 以 是 下 丘脑 激素 或 垂体 数 
素 等 天 然 激素 或 其 激动 剂 。 后 者 如 用 合成 二 十 四 肽 ACTH 
替代 ACTH ,绒毛 膜 促 性 腺 激素 (HCG) 痊 代 LH。 测 定 指 
标 为 血 披 腺 激素 水 平 或 多 腺 的 其 他 功能 (如 甲状 腺 吸 I 
功能 )。@@ 阻 断 内 生 激 素 的 产生 或 作用 后 ,测试 垂体 增加 
垂体 促 激素 分 泌 和 /或 靶 腺 反应 的 能 力 ,然后 测定 其 对 革 
腺 或 下 丘脑 垂体 轰 腺 轴 的 作用 。 如 克 罗 米 芬 在 下 丘脑 水 
平 与 峻 激素 受 体 结合 而 有 抗 肉 激 素 的 作用 ， 肉 激素 负 反 
馈 作 用 受阻 ,导致 性 激素 分 泌 增 加 ,诱导 排 孵 。@ 生 理性 
刺激 ,如 在 运动 后 或 夜间 睡眠 后 取 血 测 GH 水 平 。 

兴奋 试验 对 下 列 四 种 内 分 泌 功能 减退 情况 尤为 有 
用 ，@ 定 量 测定 激素 水 平 的 方法 缺 如 或 不 够 敏感 。@ 激 
素 静态 水 平 在 正常 低 限 值 。@ 区 分 内 分 小 功能 衰竭 是 原 
发 性 抑或 是 继 发 性 。@ 青 春 前 期 患者 血 促 仁 腺 激素 和 性 
类 固 醇 水 平 不 能 说 明 情况 时 。 兴 奋 试验 偶 可 用 于 协助 内 
分 泌 腺 功能 亢进 的 诊断 ， 如 甲状 腺 功能 亢进 时 TSH 对 
TRH 的 兴奋 反应 迟钝 。 兴 奋 试 验 也 可 用 于 诊断 内 分 泌 受 
体 病 ,如 肾 性 尿 崩 症 对 ADH 无 浓缩 尿 反应 , 假 性 甲状 旁 


内 


腺 功能 低 减 对 PTH 无 尿 排 磅 及 环 磷酸 腺 苷 的 反应 。 

抑制 试验 ”用 于 测定 内 分 泌 系 统 负 反 馈 抑制 机 制 的 
完整 性 ,可 帮助 诊断 内 分 泌 功 能 亢进 ,抑制 的 方法 有 ，@ 
给 外 源 激素 抑制 内 生 激素 的 分 泌 ， 不 能 以 血 激素 水 平 为 
腺 体 分 刻 功 能 指标 ,应 另 选 指标 ,如 给 甲状 腺 素 后 以 甲状 
腺 吸 ”4I 功能 为 甲状 腺 功能 指标 ,给 胰岛 素 后 以 血 C- 及 
水 平 为 胰岛 功能 指标 .也 可 用 小 量 作用 强 的 激素 激动 剂 ， 
所 用 剂量 其 小 不 致 影响 血 中 该 激素 水 平反 映 腺 体 功能 的 
作用 ,如 给 地 塞 米松 抑制 肾上腺 皮质 功能 , 其 剂量 小 , 不 
影响 血 皮质 醇 水 平 。@ 改 变 血 代谢 物质 浓度 ， 使 其 抑制 
内 分 刻 腺 功能 ,如 时 服 葡萄 糖 抑 制 血 GH 水 平 ,给 高 张 盐 
水 抑制 醛固酮 的 分 泌 。@ 给 抑制 性 下 丘脑 激素 ， 如 左旋 
多 巴 (在 体内 转变 为 多 巴 胺 ) 抑 制 PRL 分 泌 。 

内 分 法 动态 功能 试验 应 用 于 诊断 的 限制 ”主要 有 以 
下 几 方面 ，@ 内 分 刻 动态 功能 试验 的 正常 范围 尚未 在 大 
量 正常 人 中 测定 ， 尤 其 是 未 在 无 内 分 泌 病 的 其 他 病人 中 
测试 。@ 正 常人 对 动态 功能 试验 的 反应 常 因 性 别 及 年 龄 
而 不 同 ,如 60 岁 以 上 男性 TSH 对 TRH 反应 减低 ， 但 女 
性 不 碱 低 。@ 正 常人 对 动态 功能 试验 的 重复 性 差 。@ 长 
期 缺乏 促 激素 而 继 发 萎缩 的 轰 腺 须 多 日 兴奋 方 有 正常 反 
应 , 若 鞭 缩 严重 不 可 逆 , 虽 多 日 兴奋 仍 无 反应 。@ 有 些 内 
分 说 病变 林 有 不 寻常 的 反应 ， 如 库 兴 氏 综合 征 患 者 分 刻 
皮质 醇 的 内 在 节律 改变 ， 可 在 服 地 塞 米松 二 皮质 醇 的 分 
泌 反 增加 。 人 @@ 破 腺 功能 衰 竟 所 致 的 代 偿 性 重 体 增生 也 可 
表现 为 功能 自主 。@ 轻 型 对 激素 抵抗 综合 征 易 被 漏诊 。 
@ 合 并 其 他 内 分 泌 功 能 紊乱 、 内 科 病 及 精神 病 常 影响 斌 
验 结果 的 特异 性 。@ 服 用 药物 可 影响 试验 结果 ， 因 此 解 
释 动 态 内 分 泌 功能 试验 时 应 谨慎 。 ( 史 软 菜 》 
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人 体内 全 


身 功能 调节 系统 之 一 。 对 机 体 适应 外 环境 的 变化 、 保 持 

内 环境 的 稳定 、 维 持 生 命 活动 正常 进行 有 重要 作用 ,并 与 

神经 系统 和 免疫 系统 组 成 统一 的 神经 ~ 内分泌 -免疫 调节 

网 络 。 神 经 系统 、 内 分 泌 系 统 及 免疫 系统 的 对 比 见 表 1。 
表 1 神经 系统 ,内 分 泌 系统 及 免疫 系统 对 比 


神经 系统 。 | 内分泌 系统 | 免疫 系统 
要 及 周围 神 经 淋巴 细胞 及 音 
细胞 | 中 的 肥 内 分 泌 腺 或 细胞 | 汪 核 和 唱 匠 区 
信息 传导 | 神经 冲动 激素 淋巴 因子 
反射 骤 : 感受 器 
通过 血液 或 体液 
作用 方式 | “六 信 入 溯 生 和 | 一生 有 这 六 | 作乱 交 细 了 
中 到 二 出 六 | 受 体 的 和 组 胞 
次 动 并 调节 各 顷 | 让 绝代 训 的 |” 开本 
生理 效应 | ” 官 的 生理 功能 | ”速度 和 强度 |” 即 区 分 自身 
和 和 异 已 
作用 法 度 | 迅速 (毫秒 ) 。 | 组 慢 ( 分 人 天) | 迅速 > 组 慢 


nei 


内 分 泌 系 统 的 存在 形式 ”人 体 的 内 分 泌 系统 有 几 种 
不 同 的 存在 形式 ， 

以 器 官 形式 单 下 存在 的 内 分 寺 队 “人体 有 七 和 经典 
的 内 分 泌 腺 ,垂体 (前 叶 和 后 叶 )、 甲 芍 腺 、 甲 状 旁 腺 、 肾 上 
腺 (皮质 和 箭 质 )、 胰 腺 的 胰岛 .睾丸 或 卵巢 。 它 们 分 散在 
身体 各 处 ， 各 有 自己 专职 的 内 分 小 功能 。 脑 垂体 是 内 分 
泌 腺 的 “首领 ", 它 能 指挥 并 控制 某 些 内 分 泌 叉 的 活动 。 松 
果 体 和 胸腺 也 是 内 分 泌 腺 ， 它 们 主要 在 胎儿 期 和 儿童 其 
发 挥 作用 ,成 年 后 萎缩 ,目前 对 其 剩余 的 内 分 泌 功 能 尚 不 
完全 了 解 。 

下 有 在 非 内 分 沁 器 定 中 的 内 分 六 各 胞 各 种 类 型 的 
消化 道 粘膜 细胞 可 制造 多 种 消化 道 激素 ， 以 帮助 消化 食 
物 和 吸收 营养 , 脑 , 肺 胰腺、 精囊 、 前列腺 和 子宫 等 器 官 
可 分 泌 前 列 牟 素 ,以 调节 肌肉 血管 等 的 动能 。 肾 脏 中 的 
肾 小 球 旁 细胞 可 以 制造 与 血压 升 高 有 关 的 将 素 。 

类 有 内 分 泌 功 能 的 非 内 分 涛 细胞 “如下 丘脑 的 某 些 
神经 细胞 可 分 泌 下 丘脑 激素 ， 用 以 调节 垂体 促 激素 的 分 
泌 ; 肾 细胞 可 分 泌 促 红细胞 生成 素 , 以 刺激 骨 凡 造血 ; 胎 
盘 滋养 层 细胞 可 分 小 多 种 激素 以 利于 妊娠 的 继续 。 

内 分 泌 系 统 的 组 成 ”由 内 分 泌 腺 体 和 细胞 组 成 。@ 
下 丘脑 > 重 体 ~ 四 腺 -> 周围 组 织 的 轴 系 ,如 GH.ACTH、 
TSH、GnH( 促 性 腺 激素 )。@ 下 丘脑 ~ 垂体 ~ 周围 组 织 
的 轴 系 ,如 PRL。@@ 下 丘脑 > 周围 组 织 , 如 ADH、OT( 催 
产 素 )。@@ 植 物 神经 -> 内 分 说 腺 -> 周 肝 组 织 ， 如 肾上腺 
素 、 去 甲 肾 上 腺 素 。@@ 内 分 小 腺 十 周围 组 织 , 如 胰岛 素 、 
甲状 旁 腺 激素 、 降 钙 素 。@@ 非 内 分 泌 组 织 内 分 路 细胞 -> 
周围 组 织 ,如 肾 素 、 胃 肠 道 激素 \ 心 钠 素 ,内 庆 素 等。 

内 分 泌 激 素 的 分 泌 方式 ”有 以 下 几 种 ( 表 2 及 图 1)。 

福 环 分 沁 ”经 典 的 内 分 泌 激素 自 内 分 泌 腺 分 小 出 来 
后 ， 直 接 进入 血液 或 淋巴 液 。 运 送 至 全 身 ， 选 择 性 地 作 
用 于 它 所 管辖 的 丢 回 官 和 组 织 的 细胞 受 体 上 。 由 于 这 些 
激素 在 分 泌 后 ， 经 循环 系统 到 达 人 体 组 织 去 发 挥 
作用 , 故 又 称 为 远 距 分 泌 。 内 分 小 腺 的 这 种 分 泌 方式 与 胰 
腺 ,唾液 腺 、 汗 腺 等 外 分 小 腺 不 同 , 后 者 分 泌 的 物质 是 通 
过 导管 输送 到 身体 表面 或 与 外 界 相 通 器 官 的 腔 道中 。 

各 分 涛 ”内 分 族 细胞 分 泌 的 激素 不 经 过 血液 或 淋巴 
液 ， 而 是 弥散 透 过 狭小 的 细胞 间 队 后 直接 调节 和 影响 令 


循环 分 小 神经 内 分 说 
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图 1 内 分 淡 激 素 分 浇 方 式 示意 图 


近 的 另 一 种 内 分 泌 细胞 或 其 他 细胞 的 功能 。 内 分 泌 细胞 
的 这 种 分 泌 方式 称 为 邻 分 泌 。 例 如 胰岛 的 A、B 及 也 细胞 
相互 之 间 几 邻 接触 , 在 功能 上 互相 影响 。A 细胞 分 说 的 
升 高 血糖 的 胰 升 糖 素 ， 可 兴奋 BB 细胞 分 泌 降 低 血糖 的 胰 
岛 素 和 了 细胞 分 泌 的 生长 抑 素 ! 胰岛 素 反 过 来 可 抑制 胰 
升 糖 素 ,并 可 能 也 抑制 生长 抑 素 的 分 泌 ; 而 生长 抑 素 对 胰 
岛 素 和 胰 升 糖 素 的 分 泌 又 都 有 抑制 作用 (图 2)。 这 三 种 
细胞 的 互相 联系 ， 有 助 于 决定 在 一 定 的 代谢 环境 中 保持 
激素 间 的 适当 比例 和 平衡 ， 这 对 于 体内 糖 代谢 平衡 的 调 
节 具 有 重要 意义 。 

神经 内 分 沁 ”下 丘脑 的 一 些 神经 元 经 传 入神 经 兴奋 
后 ,能 分 泌 各 种 下 丘脑 激素 ,这 些 激素 可 沿 神经 细胞 的 轴 


突 输送 至 垂体 后 叶 ， 

肝脏 葡萄 精进 入 细胞 外 液 + 
在 该 处 储存 及 释放 ， i 
或 通过 在 下 丘脑 和 重 
体 辣 的 一 套 特殊 的 血 A 
管 系统 一 一 生体 门 及 区 
系统 到 达 重 体 ， 促 使 ee 
或 抑制 某 种 垂体 前 叶 一 = 一 
激素 及 其 相应 怒 腺 激 
素 的 分 泌 。 下 丘脑 实 组 织 利用 葡萄 糖 1 葡萄 糖 吸收 1 
为 一 神经 内 分 泌 换 能 “图 2 胰岛 A、B 及 D 细胞 的 相互 调 闻 
器 ， 它 把 神经 信息 转 实 线 为 兴奋 ”虚线 为 抑制 


换 为 内 分 泌 信 息 ， 这 样 就 把 这 两 种 人 体 功能 调节 系统 直 
接 相 连 ,使 它们 的 作用 互相 补充 与 配合 。 

20 世纪 80 年 代 发现 中 枢 神 经 的 下 丘脑 、 垂体 ,周转 
神经 组 织 如 脊 佣 及 周围 神经 ， 非 神经 系统 的 胰腺 及 胃 肠 


表 2 内分泌 激素 的 几 种 分 泌 方式 比较 


循环 分 党 | 神经 内 分 说 邻 分 认 自 分 小 

有 中 枢 及 下 丘脑 的 神经 | 内 分 泌 细胞 或 兼 有 内 分 沁 功 能 的 | 内 分 泌 细胞 或 兼 有 内 分 泌 功 能 
an 内 分 启 寻 细胞 内分泌 结 胞 其 他 细胞 的 其 他 细胞 
促 分 泌 信 息 促 激素 ， 代 谢 改 变 | 输入 神经 的 冲动 。 | 促 激素 或 环境 理化 性 质 的 改变 。 | 促 激素 或 环境 理化 性 质 的 改变 
分 沁 物 的 化 学 性 质 | 胺 : 神经 及 胺 或 庆 类 物质 胺 或 庆 关 物质 
激素 运送 经 息 光 或 潭 巴 运 送 | 各 售 局 及、 特殊 的 神 | 分 语 入 细胞 则 除 分 沁 入 细胞 间 阶 
激素 作用 地 点 。 | 远 处 权 细 胞 生体 或 膨 图 组 织 想 组 | 名 过 本 用 分 泌 细胞 表面 受 体 
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道 可 以 交叉 地 分 刻 一 些 下 丘脑 激素 .垂体 激素 .神经 递 质 
及 胃 肠 道 激素 , 称 之 为 脑 肠 肽 ,分 泌 脑 肠 肽 细胞 属 APUD 
细胞 ， 中 枢 神 经 的 单 胺 (如 多 巴 胺 ) 在 垂体 催乳 素 细胞 上 
作用 为 神经 激素 ， 而 在 神经 系统 中 作用 为 神经 递 质 ， 甚 
至 发 现下 丘脑 与 视网膜 、 表 髓 及 其 他 脑 区 也 有 神经 相连 ; 
有 些 内 分 泌 腺 有 周围 神经 支配 ， 因 此 神经 内 分 泌 的 概念 
已 扩展 为 内 分 泌 轴 系 不 同 水 平 内 分 说 细胞 分 说 的 激素 与 
各 类 神经 结构 间 的 关系 。 

内 分 泌 腺 体 和 细胞 对 机 体 的 调节 作用 ， 通 过 其 分 洲 
的 滞 素 完成 。 激 素 是 高 度 分 化 的 内 分 泌 细胞 合成 并 直接 
分 泌 入 体液 包括 细胞 间 液 的 化 学 信息 物质 ， 在 生理 浓度 
范围 (10 一 10"9g) 下 作用 于 技 细 胞 ， 引 起 有 效 的 生理 
效应 。 

自分 沁 ”内 分 泌 细 胞 或 其 他 分 泌 信 息 物质 的 非 内 分 
泌 细胞 分 泌 至 细胞 间 阶 的 胺 或 肽 类 物质 返回 与 分 泌 细 胞 
表面 的 受 体 结合 ,对 细胞 本 身 功能 起 调节 作用 。 这 种 分 小 
方式 对 临床 疾病 的 发 病 机 制 有 重要 临床 意义 ， 如 早期 肿 
瘤 细 胞 分 泌 的 表皮 生长 因子 返回 促使 肿瘤 本 身 增殖 。 

内 分 泌 的 生理 作用 “有 以 下 几 种 ，@ 生 殖 。 性 分 化 、 
青春 发 育 \ 生 精 、 排卵。@@ 生 长 发 育 、 生长 的 限制 。@ 维 
持 内 环境 的 稳定 。 调 节 体液 的 量 和 组 成 成 分 ， 保 持 机 体 
内 环境 理化 因素 的 动态 平衡 ,如 水 和 电解 质 平衡 . 酸 碱 平 
衡 ,生命 体征 恒定 。@ 能 量 的 生成 利用 和 贮存 。 调 节 机 
体 的 新 陈 代谢 过 程 ,包括 对 消化 道 及 消化 腺 活动 的 调节 。 
@@ 应 激 。 增 强 机 体 对 有 害 刺激 和 环境 条 件 急剧 变化 的 抵 
抗 和 适应 能 力 。 

内 分 泌 激素 分 泌 的 调节 ”内 分 泌 腺 的 分 泌 水 平 所 以 
能 保持 相对 稳定 ， 并 有 相应 变化 ， 主 要 通过 以 下 方面 调 
节 。 

神经 系统 对 内 分 沁 激 素 的 调节 ”大脑 皮 质 与 内 分 泌 
细胞 间 的 联系 方式 有 两 种 ， 一 种 是 通过 下 丘 脑 植物 中 要 
神经 系统 调节 周围 内 分 泌 腺 体 及 组 织 ， 另 一 种 是 通过 下 
丘脑 这 低 一 级 的 神经 中 枢 , 直接 对 内 分 泌 腺 的 分 泌 
进行 调节 。 下 丘脑 前 部 视 上 核 及 室 旁 核 分 泌 抗 利尿 激素 
(ADH) 及 催产 素 , 沿 神经 纤维 输送 并 贮藏 至 垂体 后 叶 以 
待 释放 :下 丘脑 正中 隆 突 内 的 神经 核 ,分 说 下 丘脑 释放 与 
抑制 激素 ,经 垂体 门 脉 系统 运送 至 垂体 前 叶 , 调 节 垂体 前 
叶 各 促 激素 的 合成 或 释放 。 下 丘脑 肽 能 神经 细胞 分 滋 下 
丘脑 释放 及 抑制 激素 ， 又 受 中 枢 神经 的 各 种 神经 递 质 及 
其 却 激素 反馈 调节 。 

下 丘脑 笃 体 和 腺 轴 的 反馈 调节 除 神经 系统 的 领导 
外 ， 内 分 泌 腺 体 间 也 存在 着 上 下 级 的 从 属 关 系 。 上 级 内 
分 泌 腺 分 泌 的 促 激素 可 控制 (促进 或 抑制 ) 下 级 内 分 记 腺 
丢 激 素 的 分 泌 。 受 控 的 下 级 内 分 弯 腺 ， 分 泌 的 靶 激素 也 
对 上 级 神经 系统 和 /或 内 分 泌 腺 体 的 功能 进行 调节 ,不 断 
纠正 和 调整 上 级 控制 部 分 对 下 级 受 控 部 分 的 作用 ， 使 内 
分 泌 系统 的 自身 调节 更 为 精确 及 完善 。 内 分 泌 系统 中 控 
制 部 分 和 受 控 部 分 的 这 种 联系 , 称 为 反馈 性 调节 作用 。 反 
镇 性 调节 有 两 种 类 型 ，@ 负 反馈 作用 。 即 反馈 信息 的 效 
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果 最 终 是 抑制 受 控 脾 体 的 分 族 。 概 括 地 说 就 是 某 促 激素 
作用 于 靶 细 胞 引起 特定 生理 效应 。 当 园 腺 激素 及 此 效应 
达到 一 定 水 平时 , 便 返 回 抑制 这 一 促 激素 的 分 小 ; 反之 ， 
当 靶 腺 激素 及 其 引起 的 效应 降 到 低 于 某 一 水 平时 ， 反馈 
抑制 作用 消失 ， 该 促 激素 的 分 泌 即 增加 。 通 过 负 反馈 调 
节 , 内 分 泌 腺 的 激素 分 泌 水 平 能 保持 在 适当 范围 ,不 致 过 
高 过 低 。 具 体 到 每 个 内 分 泌 腺 体 , 负 反馈 调节 的 形式 是 多 
样 的 。@ 正 反馈 作用 。 即 反馈 信息 的 效果 最 终 是 加 强 受 
控 腺 体 的 分 泌 。 正 反馈 作用 与 负 友 馈 作用 相反 , 当 血 中 破 
腺 激素 浓度 增高 时 ， 便 能 兴奋 而 不 是 抑制 相应 促 激素 的 
分 泌 。 如 月 经 周期 的 泪 泡 期 ， 在 垂体 促 性 腺 激素 的 兴奋 
下 ， 孵 巢 峻 激素 的 分 泌 逐 渐 增 多 ,到 一 定 程度 时 ,对 下 丘 
脑 -垂体 促 性 腺 激素 的 释放 起 兴奋 作用 ,于 是 垂体 促 性 腺 
激素 的 分 泌 台 增 ,引起 排卵。 
苇 腺 激素 间 的 相互 调节 ”如 胰岛 中 胰岛 素 、 胰 升 糖 
素 及 生长 抑 素 分 泌 间 的 彼此 调节 。 
代谢 物质 的 反馈 调节 ”代谢 产物 如 血糖 浓度 调节 胰 
岛 素 、 胰 升 糖 素 、 儿 茶 酚 胺 及 生长 激素 的 分 泌 。 血 钙 水 平 
的 变化 影响 甲状 旁 腺 激素 (PTH) 及 降 钙 素 (CT) 分 泌 。 细 
胞 外 液 容 量 及 渗透 压 调节 抗 利尿 激素 (ADH)、 醛 固 酮 及 
肾 素 的 分 泌 等 。 
自然 界 对 激素 分 沁 的 影响 ”如 便 夜 改变 对 激素 分 泌 
节律 的 影响 ,体温 对 甲状 腺 轴 激 素 分 泌 的 作用 :光照 改变 
松 果 体 褪 黑 素 的 分 泌 , 睡 眠 期 与 GH 分 泌 的 关系 应 激动 
员 ACTH 等 激素 的 分 泌 等 。 
不 受 反馈 调节 控制 的 激素 有 :，@ 男 性 之 峻 激素 来 自 
雄 激 素 在 周围 组 织 的 转换 ， 其 水 平 不 反馈 影响 垂体 促 黄 
素 (LH) 分 泌 ; 女性 卵巢 在 LH 控制 下 合成 的 雄 激 素 也 不 
影响 LH 分 泌 ; 加 胎盘 激素 ! @@ 异 位 分 泌 激素 。 
参考 书目 
丁 D. Wilson & D. W. Foster，Introduction of Hormones 
and Hormone Action, In J. D. Wilson & D. W. Foster, Wil- 
liam’s Textbook of Endocrinology, ed.,W.B. Saunders Co. 
Philadelphia, 1985. 
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内 章 镜 术 (endoscopy) ”应 用 可 送 入 人 体腔 .道内 
的 妾 镜 在 直观 下 进行 检查 及 治疗 的 技术 。 检 查 与 外 界 相 
通 的 腔 道 (如 消化 道 ,呼吸 道 , 泌 尿道 等 )， 可 直接 将 内 
镜 插入 ,这 称 为 无 创伤 性 内 罕 镜 检查 术 ; 检 查 密闭 的 体腔 
(如 胸腔 腹腔、 关节 腔 等 ), 需 通过 切口 将 内 罕 镜 送 入 ,这 
称 为 创伤 性 内 罕 镜 术 。 在 内 宵 镜 检查 的 同时 ， 若 使 用 各 
种 配件 , 尚 可 进行 治疗 。 

简 史 “最早 的 内 宙 镜 是 1806 年 德国 P. 博 齐 尼 研 制 
的 尿道 镜 , 但 当时 因 只 能 用 蜡烛 照明 ,以 致 因 视 野 亮 度 不 
足 而 未 能 付 诸 应 用 。1868 年 德国 A. 库 斯 毛 尔 在 知 剑 艺 
人 表演 的 启示 下 ,试制 成 胃镜 。 以 后 相继 出 现 了 用 于 不 
同 部 位 的 内 窜 镜 ,但 都 是 金属 制 硬 管 式 的 。 其 缺点 是 : 检 
查 时 病人 较 痛苦 , 并 可 能 引起 穿孔 等 并 发 症 , 再 则 , 因 不 
能 屈曲 而 致 有 的 腔 道 的 某 些 区 域 观察 不 到 (盲区 )。1932 
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年 德国 R. 欣 德 勒 利用 透镜 和 校 镜 制 成 可 届 式 胃镜 ,减轻 
了 病人 痛苦 ,降低 了 并 发 症 ,但 可 届 度 有 限 。 照 明 采 用 低 
压 高 亮度 的 小 电 珠 ,亮度 仍 不 够 理想 , 且 长 时 间 照 明 电 珠 
有 灼伤 粘膜 的 危险 。 玻 璃 纤维 束 导 光 的 研究 始 于 了 H. 拉 姆 
(1930) ,后 经 荷兰 A. C. S. 范 海尔 (1950) 等 改进 ,在 导 光 
纤维 外 面 加 一 层 被 覆 层 ,解决 了 纤维 间 的 光 绝缘 但 直到 
1954 年 F. G. 霍 普 金 斯 和 N. S. 卡 帕 尼 解决 了 纤维 丝 的 
精确 排列 问题 , 才 制 成 实用 的 纤维 内 罕 镜 。1957 年 美国 
B.I. 希 尔 绍 维 茨 首次 报道 了 纤维 内 寡 镜 的 临床 应 用 。 纤 
维 内 家 镜 导 光 性 能 好 , 镜 身 可 任意 弯曲 ,成 像 清晰 ， 已 成 
为 医学 上 不 可 缺少 的 诊疗 仪器 。 目 前 内 罕 镜 不 仅 用 于 诊 
断 疾 病 , 且 广 泛 用 于 治疗 ， 如 取 异 物 、 取 结石 .注射 药物 、 
电 夏 止血 、 电 切 息肉 、 激光 光 凝 止血 和 治疗 恶性 肿瘤 等 。 
80 年 代 初期 电子 摄像 内 寡 镜 问世 ,其 外 形 同 纤维 内 罕 镜 ， 
在 罕 镜 头 端 安装 一 个 微型 光敏 原件 一 一 CCD 集 成 电路 块 
的 电子 摄像 机 ， 将 所 得 电子 讯号 通过 内 罕 镜 传 至 电视 信 
息 处 理 机 ,使 其 转变 为 电视 图 像 而 显示 于 电视 屏 上 , 因 图 
像 被 放大 ,清晰 度 增加 ， 提 高 了 对 病变 的 分 辩 率 , 且 克 服 
了 玻璃 纤维 丝 易 折断 ,老化 和 光线 传导 衰减 等 弱点 。 

内 罕 镜 的 分 类 ”一般 有 两 种 分 类 法 。 

校 结 构 分 类 ”可 分 为 三 类 。QD 人 金属 硬 管 式 ， 又 可 分 
为 微型 低压 灯泡 型 及 冷光 源 纤维 光 导 型 。@ 纤 维 光 导 
式 。 回 电子 摄像 式 ,用 微 电 子 技术 摄像 . 显 像 ， 其 外 形 与 
纤维 光 导 式 内 家 镜 相同 。 将 各 种 内 寡 镜 的 接 目镜 与 微型 
摄像 头 的 连接 器 相连 接 ， 可 将 影像 显示 在 电视 屏幕 上 进 
行 观察 ,效果 与 电子 内 容 镜 相似 。 

按 用 于 何 器 官 系统 分 类 ”分 为 消化 道 \ 泌 尿 生殖 道 、 
呼吸 道 ,体腔 和 头 部 器 官 疯 镜 等 ( 见 表 )。 


内 罕 镜 分 类 表 


金属 硬 管 式 


食管 镜 、 胃 镜 . 

食管 镜 、 肛 门 十 二 指 上 电 | 胃镜 、 十 二 
消化 道 镜 , 直 肠 镜 、| 。 镜 、 结 肠 镜 、| ” 扬 镜 、 结 肠 

乙状结肠 镜 | ”小 肠 镜 、 胆 | 镜 

道 镜 * 
了 
尿道 镜 、 膀 胱 
镜 、 肾 盏 镜 * 


滋 尿 生殖 道 阴道 镜 、 
富 腔 镜 


鼻 咽 喉 镜 、 支 
呼吸 | 
胸 乃 镜 、 纵 隔 
体腔 镜 \ 肪 耽 镜 、| 刻 应 镜 

腾 关 节 镜 
腿 底 镜 , 鼻 镜 、 
头 部 器 官 襄 信 


* 胆道 镜 有 经 腹壁 胆道 痿 进入 胆道 者 , 亦 有 以 十 二 指 肠 镜 
为 母 镜 ,再 从 其 活检 道 插 入 一 子 镜 进 入 胆道 者 ; 峭 雷 镜 以 膀胱 镜 
为 母 镜 ,再 插入 一 子 镜 达 肾 了 备 检查 。 
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内 帘 镜 的 结构 及 成 像 原 理 ”以 下 着 重 介绍 纤维 内 窥 
镜 及 电子 摄像 内 罕 镜 。 

纤维 内 窒 镜 传 像 原理 及 结构 ”光线 由 一 个 介质 进入 
另 一 个 密度 不 同 的 介质 时 ,将 发 生 折射 和 反射 ,由 密度 高 
的 介质 进入 密度 低 的 介质 时 ,将 发 生 远离 法 线 的 折射 (图 
了 ); 当 投射 角 增 大 到 临界 角 时 , 折射 的 光线 沿 界面 传导 ; 
当 投射 角 大 于 临界 角 时 ,光线 全 部 反射 回 到 原来 的 介质 ， 
这 称 为 全 内 反射 现象 目前 医用 内 罕 镜 的 导 光 纤维 ,其 核 
心 部 分 用 煤 石 琉璃 (9=1.68), 直径 约 9~12x10-sm， 
被 覆 层 大 多 用 冕 琉璃 (9 一 1.52), 厚 度 为 2x10"%m。 光 线 
进入 玻璃 纤维 时 其 投射 角 皆 大 于 临界 角 ， 故 光线 在 纤维 
内 经 多 次 全 内 反射 ， 由 一 端 平行 地 传 至 另 一 端 ， 而 不 受 
玻璃 纤维 弯曲 的 影响 。 


本 >m 
折射 一 
和 |- 一 折 册 
EF 
pC 全 出 


图 1 全 内 反射 的 原理 示意 图 


罕 镜 的 导 光 束 大 约 有 2 万 根 以 上 玻璃 纤维 丝 按 顺 序 
有 规律 地 排列 而 组 成 。 在 制作 过 程 中 ， 玻 璃 纤维 在 一 定 
周 径 的 贺 轴 上 按 师 序 缠绕 ， 经 特殊 的 工艺 将 纤维 胶合 固 
定 、 截 断 、 磨 光 端 面 。 这 样 , 两 端的 纤维 排列 完全 一 样 , 物 
像 即 可 从 一 端 完全 按 原 样 传 到 另 一 端 ,每 折断 一 根 纤维 ， 
视野 中 就 出 现 一 个 黑 点 。 

在 磨 光 的 纤维 束 端面 上 配置 适当 的 接 物 镜 和 接 目 
镜 ,就 制 成 了 观察 系统 (图 2)。 另 配备 有 冷光 源 , 经 导 光 
纤维 束 将 光线 导入 体腔 内 。 此 外 还 装置 有 头 端 方向 旋钮 、 
注 气 注水 闪 , 吸 引 闪 活检 钳 通 道 等 。 为 便于 多 人 同时 观 


纤维 内 罕 镜 主体 部 分 
图 2 纤维 内 帘 镜 物 像 传导 结构 示意 图 


察 , 还 配置 有 示 教 镜 或 电视 系统 ;此 外 , 还 附 有 记录 病变 
形态 的 照相 和 录像 设备 。 各 种 附件 配合 使 用 ， 不 仅 可 进 
行 诊断 ,还 可 进行 多 种 治疗 。 与 其 他 诊断 仪器 组 合 起 来 ， 
可 改制 成 超声 内 疹 镜 ,激光 内 罕 镜 等 。 

电子 摄像 内 窟 镜 传 像 原理 及 结构 ”电子 摄像 内 罕 镜 
外 形 与 纤维 内 寡 镜 相同 ,但 导 像 系统 内 ,由 微 电 子 技术 代 
著 了 纤维 光束 。 它 由 三 个 重要 部 分 组 成 ， 微 电子 内 窜 镜 
系列 、 所 子 摄像 处 理 器 和 电视 监 示 器 。 即 在 内 帘 镜 头 端 
安装 一 个 微型 的 光敏 元 件 一 一 CCD 集 成 电路 块 电子 感应 
器 (代替 物镜 ), 将 电子 讯号 通过 内 罕 镜 传 至 摄像 处 理 器 ， 
经 处 理 分 析 后 转变 为 电视 图 像 ， 显 示 于 电视 监 示 器 的 荧 


光 屏 上 ( 代 蔡 接 目镜 )( 图 3)。 其 他 部 分 的 结构 与 纤维 内 寡 
镜 相同 。 
电子 感应 器 


电子 摄像 
向 电子 内 隅 镜 系列 处 理 器 


打字 键盘 | 
图 3 电子 摄像 内 帘 镜 成 像 示意 图 


内 岗 镜 资料 除 用 照片 .录像 带 记录 、 储 存 外 ， 还 可 储 
存 于 激光 盘 。 

临床 应 用 ” 按 具体 内 寡 镜 氢 述 于 下 。 

纤维 中、 十 二 指 肠 鲁 ”是 临床 上 应 用 最 广泛 的 内 罕 
镜 ， 根 据 头 端 视 野 的 方向 ， 又 分 为 侧 视 式 、 斜 视 式 和 前 
视 式 三 种 ( 见 内 究 镜 术 在 消化 条 统 的 应 用 )。 

结肠 镜 1960 年 以 前 使 用 的 都 是 金属 硬 管 式 结肠 
镜 , 有 效 长 度 为 39cm, 只 能 达到 乙状结肠 , 故 称 为 乙 状 结 
肠 镜 。 此 镜 使 用 简便 ,费用 低 , 仍 用 于 乙状结肠 和 直肠 病 
变 , 或 采 标本 送 病理 或 病原 体检 查 。 检 查 前 病人 需 行 清 
洁 灌 肠 ,在 肤 肘 位 进行 检查 。 纤 维 结肠 镜 于 70 年 代 发 展 
起 来 , 外 形 与 纤维 胃镜 相同 , 有 长 .中 , 短 三 种 规格 ( 见 内 
鹤 镜 术 在 消化 系统 的 应 用 )。 

气管 ,支气管 统 ”早期 用 的 金属 硬 管 式 气管 镜 , 因 检 
查 时 病人 较 痛苦 ,目前 已 极 少 使 用 , 惟 仍 用 于 小 儿 气 管 异 
物 的 取 除 。 现 在 广泛 应 用 的 纤维 支气管 镜 ， 外 形 亦 与 纤 
维 胃镜 相似 ,只 是 镜 身 更 细 而 短 ( 见 内 究 镜 术 在 呼吸 系统 
的 应 用 )。 

膀胱 错 目前 用 的 膀胱 镜 多 为 金属 硬 管 式 ， 照明 用 
冷光 源 经 纤维 光束 导入 腔 内 ( 见 内 究 镜 术 在 沁 尿 系统 的 
应 用 )。 

宫 腔 镜 ” 亦 为 金属 硬 管 式 ， 照 明 由 冷光 源 经 纤维 光 
束 导 入 腔 内 。 受 检 者 排 空 膀胱 后 取 截 石 位 ， 常 规 外 阴 及 
阴道 消毒 。 一 般 不 用 任何 麻醉 ， 个 别 精神 紧张 者 可 于 木 
前 肌 注 镇 静 药 ( 见 内 窟 镜 术 在 妇科 的 应 用 )。 

成 腔 错 ”大 多 为 金属 硬 管 式 ， 照明 为 冷光 源 纤维 光 
导 式 。 腹 腔 镜 检查 必须 在 无 菌 条 件 下 进行 ， 以 免 引 起 腹 
腔 感染 ( 见 内 帘 镜 术 在 消化 系统 的 应 用 )。 

眼底 镜 ( 又 称 检 眼 镜 ) 虽 属 内 窜 镜 ， 但 仅 在 眼球 表 
面 透 过 角膜 .晶状体 等 观察 眼底 的 状况 , 故 又 不 同 于 一 般 
内 罕 镜 。 常 用 的 是 电气 检 了 眼镜 。 检 了 眼镜 除 直接 观察 视 神 
经 ,视网膜 等 病变 外 ,还 可 通过 眼底 血管 的 变化 判定 高 血 
压 ,动脉 硬化 的 程度 ,以 及 根据 视神经 乳头 水 肿 情况 判断 
脑 水 肿 等 状况 。 因 此 是 临床 上 常用 、 对 病人 又 无 任何 损 
伤 的 一 种 重要 诊断 仪器 ( 见 限 底 检查 )。 ( 宋 国 培 ) 


nelkuljingshu zoi fuchanke de yingyong 

内 疹 镜 术 在 妇 产 科 的 应 用 (endoscopy in gy- 
necology and obstetrics) 将 特制 的 器 械 ( 内 窜 
镜 ) 置 入 孕妇 或 患 妇 科 疾 病 的 妇女 体内 以 了 解 器 官 的 生 
理 、 病 理 变 化 ,进行 诊断 或 治疗 。 包 括 阴道 镜 、 腹 腔 镜 、 宫 


内 


腔 镜 ， 其 中 明道 镜 为 无 创伤 性 内 窜 镜 术 ， 其 余 为 创伤 性 
内 窜 镜 术 。 

胃 遂 镜 1925 年 开始 用 于 临床 。 是 一 种 可 将 子宫 颈 
阴道 部 粘膜 放大 10~40 倍 的 支架 显微镜 。 可 观察 到 肉眼 
着 不 到 的 宫颈 表面 微小 的 病变 ， 发 现 可 疑 部 位 即 可 取 活 
组 织 作 病理 检查 。 新 型 的 阴道 镜 配 备 玻璃 纤维 光源 ,教学 
目镜 , 照相 ,电视 ,激光 治疗 设备 , 绿 尖 色 镜 , 可 清晰 观察 
血管 。 对 宫颈 表面 形态 和 终 示 血管 可 作 动态 观察 ， 对 早 
期 诊断 宫颈 癌 前 病变 和 癌 起 到 重要 作用 。 

阴道 镜 检查 常用 于 下 列 情况 ，@ 阴 道 脱落 细胞 检查 
帕 帕 尼 古 拉 乌 氏 分 级 工 级 以 上 ， 回 病史 或 肉眼 可 疑 癌 
变 ，@ 锥 切 或 全 切 子 官 前 决定 手术 范围 ，@ 诊 断 外 阴 和 
明道 疾病 。 

明道 镜 下 针对 性 活体 组 织 检查 的 诊断 正确 率 比 盲目 
活检 高 , 可 及 早 找 出 病灶 , 诊断 癌 前 病变 和 早期 官 颈 痛 ， 
但 颈 管 内 癌变 不 易 观 察 到 。 若 临床 或 官 颈 刮 片 与 阴道 镜 
不 符 时 , 须 行 阴道 镜 检 加 绒 管 摄 刊 或 锥 切 ,以 免 汤 诊 。 

宫 腔 镜 用 以 观察 官 腔 内 部 结构 和 病变 的 金属 硬 管 
式 内 容 镜 。1869 年 首次 应 用 于 临床 。 宫 腔 镜 配 有 望远镜 
及 纤维 导 光束 ,扩张 宫 口 后 ,将 其 插入 ,再 推 人 膨 官 液 , 即 
可 进行 检查 和 治疗 。 宫 腔 镜 可 在 直 视 下 观察 活检 ， 诊 断 
正确 率 比 子宫 造影 和 刮宫 高 。 常 用 的 有 三 种 类 型 ，@ 全 
景 式 宫 腔 镜 。 有 充盈 宫 腔 装置 ， 宫 腔 用 液体 或 气体 及 胀 
后 观察 全 景 。@@ 接 触 式 宫 腔 镜 。 直 接 接触 宫 腔 组 织 。@ 
显 微 宫 腔 镜 或 称 显 微 阴道 宫 腔 镜 。 装 有 放大 镜片 ， 可 放 
大 观察 细微 结构 。 除 外 生殖 道 炎症 后 , 宜 择 月 经 前 半 
期 进行 操作 。 先 皮下 注射 阿托品 以 解 次 止痛 ， 子 官 两 旁 
各 注 1% 奴 佛 卡 因 作 局 部 麻醉 。 扩 张 宫 口 后 先 插入 导 
管 ,用 生理 盐水 冲洗 官 腔 粘液 或 血液 ,再 插入 官 腔 镜 。 助 
手 缓慢 推 入 用 宫 液 ,视野 清晰 后 前 后 左右 顺序 观察 全 景 。 

宫 腔 镜 主要 用 于 ，@ 鉴 别 各 种 原因 的 子宫 出 血 ， 如 
内 腊 增 生 、 肌 净 、 息 肉 、 腺 癌 、 绒 毛 膜 上 皮 癌 .葡萄 胎 残留 、 
不 全 流产 等 。@ 闭 经 ,月 经 少 、 痛 经 病例 ， 以 除外 宫 腔 粘 
连 或 结核 等 。@ 寻 找 不 孕 . 习 惯性 流产 的 原因 ,以 除外 子 
宫 内 口 缺 损 、 畸 形 、 肌 瘤 ,粘连 等 。@ 寻 找 遗 失 的 节育 环 
及 放置 输卵管 口 墙 塞 器 。 

若 有 盆腔 感染 、 子宫 活跃 出 血 、 妊娠 、 严重 心肺 疾患 
或 血液 病 、 过 敏 体质 等 情况 时 ,不 宜 应 用 。 

成 腔 镜 ”是 附 有 冷光 纤维 光源 的 自 腹壁 脐 部 切口 插 
入 腹腔 (在 妇科 主要 为 盆腔 ) 的 内 罕 镜 。 管 腔 内 可 置 前 刀 、 
输卵管 绝育 器 等 手术 器 械 ， 并 配 有 充气 器 、 电 秦 设 备 等 ， 
可 用 于 一 些 疾病 的 诊断 和 治疗 ,在 妇科 应 用 更 广 ( 见 图 )。 
术 前 先行 人 工 气 腹 局 部 麻醉 后 作 腹壁 脐 部 切口 ， 可 不 切 
开 腹 膜 ， 这 称 为 关闭 式 腹腔 镜 手 术 。 镜 下 可 以 清楚 观察 
盆腔 脏 器 。 术 后 饮 复 快 , 故 可 以 代 营 部 分 剖腹 检查 手术 。 
使 用 不 当 ， 亦 可 能 发 生气 栓 、 大 出 血 , 心 跳 开 停 或 脏 器 损 
伤 等 并 发 症 。 为 此 ， 美 国有 人 主张 剖腹 打开 腹腔 后 再 使 
用 腹腔 镜 操 作 , 这 称 为 开放 性 腹腔 镜 手术 ,手术 操作 较 关 
闭 式 繁 天 ,费时 ,熟练 者 少 用 此 法 。 
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腹腔 镜 在 妇科 领域 应 用 于 ，@ 诊 断 和 和 鉴别 诊断 。 如 
不 孕 症 的 检查 ,了 解 性 腺 状况 ,探查 性 早熟 的 原因 ,检查 
生殖 器 畸形 ,子宫 穿孔 及 盆腔 包 块 ， 和 查找 腹痛 原因 等 。 


妇科 上 用 用 镜 检查 示 壳 图 


回 手术 操作 。 如 活体 组 织 采 取 、 分 解 粘 连带 、 穿 刺 囊 膝 液 、 
电 凝 异 位 的 子宫 内 膜 和 小 卵巢 囊肿 蝇 除 和 取出 输卵管 妊 
娠 的 胚胎 组 织 等 。@ 计 划 生 育 。 往 输卵管 置 硅胶 环 、 金 
属 夹 或 行 电 凝 绝 育 术 ,取出 异 位 入 伏 腔 的 官 内 节育 器 , 取 
孵 母 细胞 作 体外 受精 研究 。 

手术 禁忌 症 为 ， 严 重 的 心脏 或 肺 功能 不 全 ,及 疝 , 腹 
部 包 块 超过 12 周 妊娠 大 小 ， 广 泛 性 腹膜 炎 史 或 手术 粘 
连 , 大 量 腹腔 内 出 血 , 重度 肠 胀 气 , 过 度 肥胖 , 严重 高 血 
压 , 急 性 盆腔 炎 , 有 药物 过 敏 史 ,凝血 机 制 障碍 ,神经 症 或 
经 常 虚脱 ( 见 内 容 镜 术 )。 

胎儿 镜 ”以 直径 1.7 一 2.7mm 的 光学 纤维 制造 的 内 
宕 镜 , 在 了 型 超声 指示 下 , 从 母体 腹部 穿刺 , 经 子宫 壁 进 
入 羊膜 腔 ,为 胎儿 进行 检查 和 治疗 。B 型 超声 检查 、 羊 水 
检查 均 为 转产 医学 产 前 诊断 的 新 技术 。 用 胎儿 镜 可 以 :OD 
直接 疯 诊 。 常 用 于 检查 胎 体外 表 畸 形 ,如 诊断 面 裂 ,多 指 
《 趾 ), 并 指 ( 趾 )、 脐 疝 、 脑 背 膜 脱出 外 生殖 器 异常 等 。@ 
抽取 胎 血 。 诊 断 B 型 地 中 海 贫血 , 血 友 病 ,遗传 性 免疫 缺陷 、 
酶 缺陷 等 遗传 病 、 代 谢 病 、 鉴 别 胎儿 血型 ， 并 可 直接 取 胎 
儿 皮 肤 、 肌 肉 、 毛 发 进行 活体 组 织 检查 以 诊断 皮肤 缺陷 、 
迪 谢 纳 氏 进行 性 肌 营 养 不 良 症 等 病 和 微量 元 素 缺 乏 。@ 
进行 宫 内 治疗 。 如 给 胎儿 输血 (输入 胎儿 腹腔 或 脐 静 脉 )， 
对 脑 积 水 或 泌尿 道 梗阻 等 畸形 胎儿 放置 导管 引流 ， 还 可 
用 激光 行 无 出 血 切除 寄生 胎 以 及 治疗 脐 疝 。 进 行 胎儿 镜 
术 的 时 间 根 据 羊水 量 ,胎儿 大 小 、 脐 带 粗 细 和 操作 目的 而 
定 。 如 至 15~17 孕 周 ,羊水 已 足 量 , 胎 儿 仍 较 小 ,最 宜 观 
察 外 形 。 自 1974 年 报道 用 胎儿 镜 抽取 中 孕 胎 儿 血 以 来 ， 
全 世界 已 有 20 多 个 医疗 中 心 进行 数 千 例 次 ,没有 发 生 孕 
妇 死 亡 或 胎儿 明显 残 度 ， 胎 儿 死亡 率 <5%。 操 作 失 败 
主要 是 没有 抽 到 胎 血 或 羊水 ， 偶 损伤 胎盘 或 脐带 造成 血 
肿 ， 引 起 胎 死 宫 内 或 流产 。 能 用 也 型 超声 和 羊水 检查 诊 
断 者 ， 不 必 行 胎儿 镜 检查 。 

( 单 美 玲 ” 何 革 华 ” 周 世 梅 ) 

neikuljingshu zal huxi xitong de yingyong 
内 充 镜 术 在 呼吸 系统 的 应 用 (endoscopy in 
respiratory system) ”将 带 有 光源 的 金属 或 透明 
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的 琉璃 纤维 制 成 的 细 管 ,插入 气管 .支气管 ,胸腔 和 纵隔 ， 
可 观察 该 处 的 情况 或 进行 治疗 。 所 用 的 内 窜 镜 包括 支 气 
管 镜 ,胸腔 镜 和 纵隔 镜 。 目 前 用 的 支气管 镜 有 硬 质 支气管 
镜 和 纤维 支气管 镜 ( 简 称 纤 支 镜 )。 硬 质 支气管 镜 是 19 世 
纪 德 国人 G-. 基 利安 发 明 的 ,1904 年 由 美国 人 C. 杰克 还 加 
以 改良 并 应 用 于 临床 。 它 由 铀 或 不 锈 钢 制 成 , 管 硬 ,不 能 弯 
曲 , 可 见 范围 小 , 患者 比较 痛苦 , 因此 近年 来 临床 上 很 少 
应 用 。 但 对 于 去 除 气 管 、 支 气管 异物 , 硬 质 支气管 镜 仍 为 
首选 方法 。1964 年 日 本 地 田茂 人 着 手 研究 纤维 光束 支 气 
管 镜 , 1967 年 正式 应 用 于 临床 。 它 是 用 透 光 玻璃 纤维 ,有 
规则 的 排列 成 纤维 束 , 既 能 导 光 传 像 , 又 纤细 柔软 ,可 以 
弯曲 。 与 硬 质 支 气管 镜 相 比 它 有 很 多 优点 ， 如 它 的 可 见 
范围 增 大 、 诊 断 阳性 率 增高 .适应 症 扩大 、 并 发 症 减少 、 操 
作 简便 ,安全 ,患者 痛苦 小 ,不 但 可 摄影 ,录像 作 科研 及 教 
学 资料 ， 又 可 装 示 教 镜 及 电视 供 教学 用 。 因 此 , 1967 年 
后 纤 支 镜 基 本 上 取代 了 硬 质 支气管 镜 。 

纤维 支气管 镜 除 严重 心肺 功能 不 全 者 外 ， 大 部 分 
病人 均 可 做 此 项 检查 。 其 合并 症 少 ,死亡 率 低 。 因 此 , 纤 支 
镜 已 成 为 支气管 肺 胸 膜 疾病 诊断 治疗 的 较 简 便 、 安 全 、 
有 效 的 检查 方法 。 近 20 年 来 广泛 应 用 于 临床 ,不 仅 对 支 
气管 ,肺脏 疾病 的 诊断 和 治疗 有 较 大 帮助 ,而 且 为 病因 和 
发 病 机 理 的 研究 提供 了 简便 有效 的 方法 。 

诊断 ” 纤 支 镜 最 多 用 于 肺 部 阴影 的 病因 诊断 ， 其 对 
肺癌 的 诊断 阳性 率 比较 高 ， 对 镜 检 可 见 的 中 心 型 肺癌 阳 
性 率 更 高 。 而 镜 检 不 可 见 的 周围 型 肺癌 ,在 电视 透视 下 刷 
检 或 活检 ,其 阳性 率 可 达 ?71%。 对 疝 内 瘤 细胞 阳性 ,而 胸 
片 正 常 的 “ 隐 性 肺癌 "的 定位 确诊 率 可 达 90% 。 纤 支 镜 检 
查 还 可 帮助 确定 出 血 的 病因 和 出 血 部 位 。 对 肺结核 尤其 
是 支气管 内 膜 结核 诊断 的 阳性 率 更 高 ,可 达 90%% 以 上 。 对 
式 漫 性 肺 疾病 即 肺 内 广泛 的 、 多 发 的 斑点 状 、 结 节 状 或 条 
索 状 、 网 状 病 变 ,如 肺 间 质 纤维 化 、 桶 粒 型 肺结核 ,肺泡 癌 
等 的 诊断 是 安全 有 效 的 方法 。 此 外 ， 通 过 纤 支 镜 可 作 选 
择 性 支气管 造影 ,有 利于 支气管 扩张 的 诊断 ,插入 一 个 末 
梢 带 气 夺 的 导管 ,还 可 测定 肺叶 或 肺 设 局 部 的 肺 功能 。 

治疗 ” 纤 支 镜 可 用 来 抢救 危重 病人 。@D 在 直 视 下 吸 
取 分 泌 物 , 有 助 于 改善 通气 和 换 气 功能 ,解除 呼吸 道 阻塞 
和 肺 不 张 。@@ 大 咯血 的 患者 ,经 用 各 种 药物 治疗 无 效 时 ， 
可 通过 纤 支 镜 用 带 有 气囊 的 导管 对 出 血 的 肺 段 或 亚 段 填 
塞 ,可 达到 止血 的 效果 或 注入 1/1 000 的 肾上腺 素 溶液 
也 可 止血 ; 或 及 时 确定 出 血 部 位 立即 手术 。@ 有 些 长 期 
不 愈 的 肺炎 、 肺 脓肿 、 空 洞 型 肺结核 等 疾病 ， 全 身 用 药 效 
果 不 好 ， 可 通过 纤 支 镜 局 部 滴 药 。@ 脓 液 较 多 的 肺 脓肿 
病人 ,可 用 纤 支 镜 吸引 脓 液 ,起 到 引流 作用 。@ 在 纤 支 镜 
直 视 下 还 可 取出 支气管 内 的 异物 , 既 方 便 又 安全 。 

随 着 纤 支 镜 的 应 用 ， 激 光 和 支气管 肺泡 灌 洗 也 在 逐 
步 开 展 。 利 用 激光 对 粘膜 具有 一 定 的 穿 透 力 ,能 发 出 荧光 
及 识别 癌 前 细胞 ， 用 来 诊断 肺癌 。 用 激光 照射 晚期 癌 组 
织 , 可 使 其 炭化 , 票 气 蒸发 ,局 部 结 疤 , 以 达到 治疗 肺癌 阻 
塞 支 气管 的 目的 。 


通过 支气管 肺泡 灌 洗 的 细胞 学 .生化 及 免疫 学 研究 ， 
不 仅 用 于 呼吸 系统 疾病 的 诊断 、 治 疗 ,而 且 用 来 探讨 病因 
和 发 病 机 理 。 如 灌 洗 液 中 找到 癌 细 胞 可 作出 肺癌 的 诊断 ; 
肺泡 巨 噬 细 胞 吞噬 大 量 含 铁血 黄 素 ， 有 助 于 特 发 性 肺 含 
铁血 黄 素 沉着 症 的 诊断 。 用 全 肺 灌 洗 术 可 治疗 肺泡 蛋白 
沉积 症 、 肺 泡 微 结 石 症 和 持续 发 作 的 哮喘 。 全 小 时 型 肺 
气 肿 患者 灌 洗 液 中 不 含 抗 胰 蛋 白 酶 ， 揭 示 了 肺泡 结构 中 
蛋白 酶 - 抗 蛋白 酶 系统 失衡 ,是 全 小 叶 型 肺 气 肿 的 重要 发 
病 机 理 。 患 结 节 病 和 过 敏 性 肺炎 的 病人 ,淋巴 细胞 特别 
是 了 淋巴 细胞 增高 ,而 特 发 性 肺 间 质 纤维 化 病人 , 灌 洗 液 
中 的 中 性 粒 细胞 增高 ， 这 些 都 有 助 于 诊断 和 发 病 机 理 的 
研究 。 

纤 支 镜 是 胸部 疾病 诊断 、 治 疗 和 开展 科研 的 较 安全 
有 效 的 检查 方法 ,但 并 发 证 和 意外 死亡 亦 可 发 生 。 并 发 症 
发 生 率 约 0,1 一 0.25 多 ;死亡 率 约 0.01 一 0.025 免 。 常 见 的 
并 发 症 有 头 量 、 术 后 热 、 出血、 低 血 氧 症 、 喉 或 支气管 痉 
挛 、 损 伤 , 偶 可 发 生气 胸 、 毛 刷 折断 麻药 过 敏 , 心 律 素 乱 、 
心脏 台 停 等 。 因 此 ,检查 者 除 必须 熟悉 支气管 、 肺 的 解剖 
生理 外 , 还 须 严格 遵守 操作 规程 , 作 好 抢救 的 准备 , 恰当 
掌握 适应 症 和 禁忌 症 。 凡 有 严重 心肺 功能 不 全 或 极度 豪 
弱 的 病人 ， 有 主动 脉 瘤 或 颈椎 严重 畸形 的 病人 以 及 对 麻 
醉 药 过 敏 的 病人 ,不 能 做 此 项 检查 。 

胸腔 镜 一 根 带 光源 的 金属 细 管 ,经 肋 间 插入 胸腔 
内 ,检查 胸腔 内 的 病变 。 

1913 年 首次 应 用 ， 开 始 时 主要 用 于 人 工 气胸 治疗 肺 
结核 疗效 欠 佳 者 ,观察 有 无 胸膜 粘连 ,可 用 电 烙 器 将 粘连 
烙 断 ,促使 病 肺 姜 陷 ,空洞 早日 闭合 。 由 于 抗 结核 药 广泛 
应 用 , 人 工 气胸 疗法 很 少 采 用 , 胸腔 镜 检 查 曾 一 度 减 少 ， 
但 胸腔 镜 作为 肺 、 胸 膜 疾 患 的 一 种 检查 方法 ， 仍 受到 重 
视 。 常 用 的 胸腔 镜 有 两 种 : 硬 质 胸腔 镜 和 纤维 支气管 镜 。 
而 质 胸腔 镜 检查 的 优点 是 : 摘 取 的 活体 标本 较 大 ,诊断 阳 
性 率 较 高 ,着 出 血 时 容易 止血 。 但 其 手术 创伤 较 大 ,病人 
难以 耐 受 。 纤 支 镜 作 胸 腔 检 查 时 ,病人 痛苦 小 、 操 作 灵活 、 
视野 大 ,并 能 连续 多 次 摘 取 活体 组 织 标本 ,缺点 是 摘 取 的 
标本 小 ,阳性 率 较 低 ,止血 较 困难 。 

胸腔 镜 检查 用 来 诊断 胸腔 和 肺 部 疾患 。 对 原 发 性 胸 
膜 肿瘤 如 胸膜 间 皮 瘤 和 各 种 原因 不 明 的 慢性 胸腔 积 液 作 
胸腔 镜 检 查 ， 前 者 诊断 阳性 率 为 80~100% ， 而 后 者 为 
89.5%%。 对 反复 发 作 的 气胸 ， 作 胸腔 镜 检查 ,可 了 解 胸膜 
粘连 、 肺 脏 裂口 及 支气管 移 腊 瘘 情况 ,以 便 及 时 处 理 。 弥 
漫 性 肺 部 疾病 如 砂 肺 、 结 节 病 、 票 粒 性 肺结核 、 肺 间 质 纤 
维 化 , 癌 性 淋巴 管 炎 等 ， 作 胸腔 镜 检查 可 帮助 早期 诊断 ， 
其 阳性 率 为 75%， 而 孤立 性 肺 外 围 病灶 ， 诊 断 阳性 率 较 
低 , 仅 为 18.1%。 

胸腔 镜 检 查 是 一 种 创伤 性 检查 方法 , 并 发 症 为 
1~2% ， 常 见 的 有 胸腔 内 出 血 、 气 胸 \ 发 热 \ 心 律 素 乱 等 。 
死亡 率 约 为 0.012~0.05% 。 因 此 , 应 严格 掌握 适应 症 ， 
对 有 严重 心肺 功能 不 全 、 广 泛 胸膜 粘连 ,出 血 素质 以 及 急 
性 胸膜 感染 者 , 列 为 禁忌 。 


纵隔 镜 一 种 带 有 光源 的 金属 管子 ,用 以 检查 纵隔 
疾病 。 1959 年 开始 应 用 于 临床 。 它 可 检查 某 些 原 发 性 淋 
巴结 病 ， 如 窒 奇 金 氏 病 、 结 节 病 ,纵隔 淋巴 结核 和 砂 肺 等 
纵隔 有 异常 阴影 者 . 肺 疙 及 式 温 性 肺 疾病 病因 不 明 者 , 亦 
可 作 纵 隔 镜 检查 明确 病因 ， 并 检查 纵隔 淋巴 结 有 无 转移 
癌 , 以 便 判 断 原 发 癌 能 否 手术 ,确定 放疗 的 范围 及 预后 。 

纵隔 镜 检查 并 发 症 小 于 1.2%，, 常见 的 有 出 血 , 喉 返 
神经 损伤 气胸、 胸腔 和 纵隔 感染 ,心律 失常 等 死亡 率 约 
为 0.38%。 应 严格 掌握 适应 症 ,对 心肺 功能 不 全 ,不 能 做 
全 麻 者 , 列 为 禁忌 ( 见 内 究 镜 )。 《 陈 茂 森 ) 
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内 闪 镜 术 在 浅 尿 系统 的 应 用 (endoscopy in 
urinary system) 。 将 内 寡 镜 置信 泌尿 系统 (膀胱 、 
输尿管 肾 盏 ) 等 处 ,可 进行 诊断 ,治疗 。 

沁 屎 系统 应 用 的 内 究 儿 “膀胱 镜 在 临床 上 的 应 用 历 
史 最 悠久 ， 早 在 1877 年 德国 M. 尼采 首先 制 成 膀胱 镜 ， 
至 1930 年 代 膀胱 尿道 镜 已 广泛 应 用 ,可 进行 检查 , 取 活 
体 组 织 作 病 理 检查 或 作 电 灼 治疗 等 。 经 膀胱 镜 插入 输 尿 
管 导管 ,可 分 别 检查 双 捅 的 尿 液 , 双 肾 的 功能 及 行 逆行 肾 
天 造影 ,帮助 诊断 肾脏 疾患 。 

50 年 代 以 来 内 帘 镜 的 光源 由 小 电灯 泡 改 为 纤维 光 
源 (又 称 冷光 )， 照 明度 显著 提高 以 后 各 种 专用 内 罕 镜 相 
继 出 现 。 如 经 尿道 前 列 腺 切除 镜 的 应 用 可 进行 前 列 腺 切 
除 术 及 表 浅 的 膀胱 肿瘤 切除 术 。80 年 代 因 经 皮 穿 刺 肾 向 
器 械 的 改进 ,新 型 肾 再 镜 已 广泛 采用 ,可 用 以 直接 检查 肾 
内 病变 ,可 弯 的 软 性 肾 盏 镜 可 观察 肾 小 温 内 的 病变 , 硬 而 
不 能 弯 的 肾 备 镜 更 便于 治疗 操作 。 输 尿 管 镜 (或 称 硬性 或 
软 性 输尿管 肾 备 镜 ) 可 经 膀胱 镜 的 镜 管 直接 插入 输尿管 
口 , 直接 检查 输尿管 全 长 的 病变 , 并 有 各 种 附件 , 如 硬 的 
输尿管 扩张 器 或 气 大 输尿管 扩张 器 ， 可 以 安全 地 扩张 输 
尿 管 ,使 进一步 用 钳 取石 ,超声 碎 石 并 吸出 矿石 片 的 成 功 
率 明显 提高 。 若 配合 体外 冲击 波 碎 石 , 约 90~95%% 的 肾 
结石 已 能 排出 ,如 此 可 避免 手术 的 痛苦 。 

在 说 尿 系统 应 用 的 各 种 内 帘 镜 镜 管 的 粗细 均 以 其 周 
径 计算 ,这 种 计算 方法 或 称 法 系 (F, 来 自 French 一 词 )。 
如 F24 膀胱 镜 的 直径 约 为 24/x=8mm, 成 人 膀胱 尿 
道 镜 多 采用 F21~F24， 小 儿 膀胱 多 在 F12~F16, 肾 下 
镜 亦 多 为 F24 以 上 , 而 输尿管 镜 多 为 F11.5。 和 常用 的 膀胱 
镜 镜 管 外 端 有 光源 入 口 及 液体 进出 的 开关 ， 便 于 注入 液 
体 充盈 膀胱 ,消除 皱 折 , 易 于 观察 膀胱 尿道 的 内 部 。 从 镜 
套 管 腔 可 插入 各 种 观察 镜 ,早期 的 镜 管 前 端 略 弯曲 ,如 爹 
属 尿道 探 条 ,便于 镜 管 经 尿道 滑 入 膀胱 。 现 在 的 膀胱 尿道 
镜 及 前 列 腺 切除 镜 的 镜 管 是 一 直 管 , 插 入 管 芯 , 亦 容易 插 
入 膀胱 ， 管 芯 取出 后 根据 需要 可 插入 为 检查 膀胱 和 尿道 
用 的 不 同 角度 的 观察 镜 和 成 套 的 其 他 操作 器 械 。 这 样 只 
要 一 次 插入 镜 管 即 可 进行 全 面 检查 和 其 他 治疗 措施 。 

观察 镜 的 构造 与 单 简 望远镜 相似 ,外 端 为 接 目镜 端 ， 
另 一 端 为 接 物 镜 端 。 观 察 镜 可 按 角 度 分 为 前 余 镜 〈 行 前 
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列 腺 切除 及 尿道 镜 检 )、 侧 视 镜 (为 一 般 膀 胱 镜 检 及 见 返 
视 镜 用 做 检查 膀胱 内 口 周 围 )。 在 目的 物 距 膀胱 镜 的 接 
物镜 2.5cm 时 ,所 见 的 为 自然 大 小 , 越 近 则 放大 越 多 , 越 
远 则 缩小 越 多 。 

单 作 膀胱 尿道 观察 不 需 附 件 ， 但 进一步 操作 则 需 成 
套 的 操作 镜 和 附件 。 最 常用 的 膀胱 镜 附 件 是 输尿管 导管 。 
其 他 常用 附件 有 活 组 织 钳 、 异物 钳 、 剪刀 、 电 凝 固 电极 及 
水 电 冲 击 波 碎 石 探头 等 。 前 列 腺 电 切 除 镜 的 附件 有 整套 
的 电 切 、 电 凝固 设备 。 硬 质 的 输尿管 肾 盏 镜 均 有 成 套 的 
附件 ,如 导 丝 ,从 小 到 大 的 输尿管 扩张 器 ,超声 碎 石 探头 、 
套 石 管 及 夹 石 钳 等 。 肾 盏 镜 又 分 手术 时 直接 观察 的 肾 盏 
镜 和 经 皮 穿 刺 用 的 肾 盏 镜 ,前 者 应 用 较 少 ,后 者 已 日 趋 完 
善 ,有 成 套 的 穿刺 针 、 导线 、 从 小 到 大 的 不 透 X 射 线 的 扩 
张 器 及 套 管 .取石 钳 、 超 声 碎 石器 , 电 柳 固 止血 器 、 电 刀 及 
插入 肾 造 口 管 等 附件 。 

流 屎 系统 内 容 镜 术 的 适应 羡 和 禁忌 羡 ”膀胱 镜 检查 
适用 于 ，@ 膀 胱 尿道 病变 不 能 明确 或 肯定 诊断 ， 需 要 直 
接 观 察 内 部 者 。@@ 需 要 分 别 收集 两 侧 肾 天 尿 作 检查 ， 分 
别 测定 两 侧 肾 功能 及 作 逆 行 肾 竺 造影 者 。 回 需要 在 输 尿 
管内 置 输尿管 导管 以 了 解 X 射 线 片 上 阴影 位 置 关 系 或 手 
术 时 辨认 输尿管 者 。@ 需 要 作 膀 胱 内 操作 ， 如 膀胱 内 活 
检 、 摘 取 异 物 , 碎 石 、 电 灼 肿瘤 者 。@ 需 要 进行 输尿管 扩 
张 或 输尿管 肾 孟 镜 检查 及 治疗 者 。 膀 胱 镜 检查 为 明确 原 
因 不 明 的 血尿 来 源 时 ,必须 在 有 肉眼 血尿 时 进行 。 

膀胱 镜 检查 的 禁忌 症 为 ，GD 病 况 严 重 、 全 身 极度 误 
弱 ， 而 不 需 膀胱 镜 检查 确定 治疗 措施 者 。@@ 膀 胱 尿道 有 
急性 感染 者 。@ 尿 道 狭 窄 难以 放 入 膀胱 镜 者 。@ 膀 胱 容 
量 小 于 50ml 难以 进行 观察 者 。 妊 娠 期 进行 膀胱 镜 检 查 
时 必须 慎重 , 因 可 能 引起 流产 或 早产 ,在 妊娠 后 期 则 难以 
进行 观察 。 

经 皮 穿 刺 肾 笛 镜 的 适应 症 为 :D 上 尿 路 梗阻 。@@ 较 
大 肾 结石 不 能 自行 排出 。 初 学 者 宜 选择 有 肾 积 水 的 患者 。 
经 皮 穿刺 肾 备 应 在 入 射线 或 B 超 机 引导 下 进行 ， 避 免 言 
目 操作 。 禁 已 症 是 血液 病 或 出 血性 疾病 患者 。 正 确 操作 
时 很 少 有 出 血 、 感 染 或 穿孔 等 并 发 症 。 

输尿管 肾 盏 镜 开始 应 用 时 以 选用 女性 病例 为 宜 。 麻 
醉 要 充分 ,尤其 在 男性 患者 ,否则 插入 困难 。 需 先行 输 尿 
管 扩张 至 F12, 再 进行 下 一 步 。 输 尿 管 镜 插 入 前 要 先 放 导 
丝 , 直达 肾 天 内 , 镜 检 一 定 要 在 导 丝 的 视野 内 , 沿 导 丝 前 
进 ， 以 避免 损伤 输尿管 。 位 于 输尿管 中 下 段 的 结石 易于 
取出 ， 位 置 过 高 的 则 易 被 推 回 肾 雷 内 。 人 怀疑 肿瘤 时 应 准 
备 活 体 钳 及 电 凝 、 电 灼 探头 。 输 尿 管 镜 的 禁 已 症 除 上 述 
禁忌 外 还 有 男性 前 列 腺 肥大 及 输尿管 狭窄 不 能 插入 观察 
镜 的 患者 。 (和 孙 昌 惕 ) 


nelyuanxing oplontal 
内 源 性 阿片 脉 ”(endogeneous opioid peptide) 
存在 于 体内 的 具有 阿片 样 作用 的 多 肽 物质 , 1970 年 代 
初期 才 发 现 。1974 年 ， 英 国人 从 猪 脑 组 织 中 分 离 得 到 两 
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种 5 肽 ， 用 生物 学 分 析 法 证 明 这 两 种 小 分 子 肽 具有 和 吗 
啡 相似 的 生物 效应 ， 这 种 效应 可 以 被 纳 络 酮 逆转 ， 于 是 
命名 为 脑 啡 肽 ， 意 思 是 脑 内 的 吗啡 肽 ， 又 称 内 源 性 阿片 
样 肽 ,简称 POP。 

分 类 ”目前 已 知 的 EOP, 大 致 分 为 三 类 : @ 脑 啡 肽 。 
包括 甲 啡 肽 和 亮 啡 肽 。@ 内 啡 肽 。 研 究 证 明 , B 促 脂 素 
(B-LPH) 的 第 61 一 91 位 是 一 个 独立 的 多 肽 ， 具 有 比 甲 
罪 肽 强 得 多 的 阿片 样 生物 活性 ,这 个 31 个 氨基 酸 的 多 肽 
就 是 B- 内 啡 肽 (B-EP)。@@ 强 罪 天 和 新 罪状。 分 别 为 13 
肽 和 15 肽 ,它们 氨基 端的 头 5 个 氨基 酸 和 亮 啡 肽 完全 一 
致 。 强 罪 肽 是 目前 已 知 的 活力 最 强 的 BOP， 它 的 生物 活 
性 比 亮 啡 肽 大 700 倍 。 

分 布 ” 脑 啡 肽 在 体内 分 布 很 广 ,以 神经 系统 为 主 , 肾 
上 腺 铺 质 、 胃 肠 道 及 胰腺 等 也 有 分 布 。 在 中 枢 神 经 系统 ， 
以 纹 状 体 \ 下 丘脑 和 绥 核 的 含量 最 高 ,尤其 是 纹 状 体 的 苍 
白 球 . 下 丘脑 的 视 前 区 ,那里 有 很 多 生成 脑 啡 肽 的 神经 细 
胞 ,这 些 神经 细胞 周围 的 神经 纤维 中 亦 含 很 高 浓度 的 脑 
啡 肽 。 浓 度 稍 低 的 是 中 央 导 水 管 旁 灰质 和 脑 干 ， 那 里 也 
有 分 泌 细胞 。 大 脑 皮质 、 小 脑 的 广泛 区 域 脑 啡 及 的 含量 
较 低 ,那里 主要 存在 着 含 脑 啡 肽 的 神经 纤维 。 兰 条 胶 质 、 
交感 神经 节 细胞 、 胃 肠 道 粘膜 下 的 神经 细胞 以 及 肾上腺 
苗 质 细胞 也 可 以 合成 脑 啡 肽 。 脑 啡 肽 的 生成 与 很 多 多 肽 
激素 相似 , 先 合成 一 个 大 分 子 的 前 体 分 子 , 经 蛋白 酶 的 作 
用 逐步 成 熟 ， 生 成 有 生物 活性 的 脑 啡 肽 。 脑 啡 及 的 生成 
特点 是 一 分 子 的 前 体 中 常 含有 几 分 子 的 甲 啡 肽 和 亮 啡 
肽 。 

内 啡 肽 的 分 布 没有 脑 啡 肽 那样 广 。 主 要 分 布 在 垂体 
前 叶 、 中 叶 以 及 下 丘脑 的 弓 状 核 细胞 。 弓 状 核 神经 细胞 
发 出 的 神经 纤维 可 以 伸展 到 下 丘脑 的 其 他 部 分 .丘脑 ,前 
连 合 附近 等 。 内 啡 状 和 脑 啡 肽 来 自 不 同 的 前 体 。 内 啡 肽 
是 和 促 肾上腺 皮质 激素 (ACTH) 一 起 生成 的 。 它 们 由 相 
同 的 细胞 生成 ,来 自 同一 前 体 分 子 。 包 含 内 啡 肽 , 促 黑 素 
(MSH) 和 ACTH 的 结构 , 所 以 命名 为 pro-opio-melano- 
cortin, 简称 POMC， 意 思 是 内 啡 肽 、 促 黑 素 (MSH) 和 
ACTH 的 共同 前 身 物 。 

强 啡 肽 类 在 垂体 后 叶 和 黑 质 中 的 浓度 最 高 ， 它 们 的 
生物 合成 方式 尚 无 详细 研究 。 

阿片 以 受 体内 源 性 阿片 肽 的 作用 是 通过 和 靶 细 胞 
膜 上 的 阿片 受 体 结合 后 产生 的 阿片 受 体 有 多 种 亚 型 ,最 
初 有 人 提出 有 三 种 ， 后 来 有 人 提出 至 少 有 五 种 ，k-,8-， 
xy8-,o-。 阿 片 受 体 激动 剂 ,包括 外 源 的 阿片 生物 碱 和 内 
源 性 阿片 肽 ,可 以 与 一 种 或 一 种 以 上 的 阿片 受 体 结合 ; 阿 
片 受 体 拷 抗 剂 纳 络 酮 对 k- 受 体 很 起 作用 ,小 剂量 纳 络 柄 
就 可 以 逆转 pu- 受 体 和 阿片 配 基 的 作用 ， 对 3- 和 *- 受 体 
相对 起 作用 ,要 在 很 高 浓度 时 纳 络 酮 才能 抑制 -和 3- 受 
体 和 配 基 的 结合 。 

测定 阿片 类 物质 药理 作用 的 经 典 方法 有 两 种 ， 豚 鼠 
十 二 指 肠 法 (GPI) 及 小 白鼠 附睾 法 (MVD)。GPI 法 测 
定 的 主要 是 - 受 体 ， 它 对 吗啡 特别 敏感 。MVD 中 的 优 


势 受 体 是 8- 受 体 ， 它 对 吗啡 相对 不 敏感 ， 对 脑 啡 天 ,万 
其 是 亮 啡 肽 敏感 。 两 法 对 B- 内 啡 肽 的 敏感 性 相似 ， 所 
以 有 人 认为 B- 内 啡 肽 的 特异 受 体 可 能 是 u- 受 体 和 8- 
受 体 的 复合 。 此 外 ,有 人 还 发 现在 大 鼠 附 摆 中 含有 对 B- 
内 啡 采 有 特殊 亲和力 的 受 体 , 称 。- 受 体 。«- 受 体 对 强 啡 
肽 敏感， 后 者 是 - 受 体 强 有 力 的 激动 剂 。 0- 受 体 还 未 发 
现 和 何 种 内 源 性 阿片 汰 有 关 。 

外 周 血 及 脑 瑚 液 中 的 阿片 肽 ”主要 有 两 种 ， 

-内 啡 发 ”用 特异 和 灵敏 度 高 的 放射 免疫 测定 法 ， 
可 以 检测 到 血浆 中 存在 B- 内 罪状 ,而 且 B- 内 啡 肽 的 水 平 
与 它 的 相关 肽 ACTH、B-LPH、N-POMC 的 水 平 是 平行 
的 ， 同 样 存在 着 县 夜 节律 性 变化 ; 低 血糖 、 静 脉 注射 
ACTH 的 释放 激素 (CRH) 可 以 使 -EP 和 ACTH 等 同 
步 地 升 高 ;地 塞 米松 或 其 他 糖 皮质 激素 可 以 抑制 B-EP 
的 分 小 。 在 那些 血浆 ACTH 浓度 明显 升 高 的 疾病 , 如 艾 
迪生 氏 病 、 纳尔逊 氏 综 合 征 ，B-EP 水 平 也 相应 地 升 高 。 
如 果 切除 垂体 ， 血 浆 中 的 B-EP 就 无 法 测 得 ,证 明 血 中 
B-EP 是 来 自 垂体 。 脑 冰 液 中 亦 存 在 B-EP 的 免疫 活性 ， 
但 在 垂体 全 切除 后 或 垂体 功能 低下 者 , 脑 冰 液 中 的 B-EP 
水 平 仍 和 垂体 功能 正常 者 相似 ， 说 明 脑 消 液 中 的 B-EP 
主要 来 自 下 丘脑 的 弓 状 核 而 不 是 垂体 。 

脑 啡 隐 ” 应 用 灵敏 的 放免 测定 法 ， 人 血 效 中 甲 啡 肽 
的 免疫 活性 物质 可 检测 到 。 甲 啡 肽 水 平 与 p-EP 水 平 是 
不 平行 的 , 它 不 具备 B-EP 水 平 的 变化 特点 。 血 液 中 的 甲 
罪状 来 源 于 肾上腺 链 质 、 胃 肠 道 、 交 感 神经 节 及 其 他 外 周 
的 植物 神经 元 。 慢 性 肾 功能 衰竭 患者 血 中 甲 啡 肽 的 水 平 
较 高 ,这 种 升 高 的 临床 意义 不 大 清楚 。 

用 放免 法 亦 可 测定 脑 消 液 中 的 甲 啡 肽 水 平 。 在 针灸 
止痛 或 电 针 刺 治疗 海洛因 成 痛 患 者 时 ， 发 现 患者 脑室 脑 
着 液 中 的 甲 罪 肽 浓度 升 高 。 脑 脊 液 中 的 脑 啡 肽 来 自 中 枢 
神经 系统 。 

内 源 性 阿片 肽 的 生物 学 作用 ”很 多 是 以 各 种 生理 或 
药理 实验 为 依据 。 

了 OP 与 痛觉 的 关系 ”在 人 或 大 鼠 的 脑室 中 注入 
B-EP 可 止痛 。 如 果 电 刺激 大 脑 中 EOP 及 EOP 受 体 密集 
的 部 位 ,如 中 央 导 水 管 旁 灰 质 ,也 可 出 现 止痛 的 效果 。 这 
种 止痛 效应 可 以 部 分 地 被 纳 络 酮 所 逆转 。 一 般 说 来 ， 纳 
络 酮 并 不 能 改变 痛 痪 ， 说 明 内 源 性 阿片 肽 对 痛觉 并 无 张 
力 性 的 影响 。 但 对 痛觉 特别 高 的 人 或 用 安慰 剂 也 可 出 
现 止痛 效果 的 人 ， 纳 络 酮 有 可 能 降低 痛 阅 。 这 些 结果 说 
明 , 电 针 刺 激 引起 的 止痛 是 经 过 内 源 性 阿片 肽 起 作用 的 。 
在 针 刺 产生 止痛 效果 时 ， 脑 脊 液 中 B-EP 的 浓度 相应 上 
升 , 纳 络 酮 可 以 妨碍 这 种 止痛 效果 的 出 现 。 

EOP 对 心血 管 的 作用 ”主要 是 致 血压 降低 和 心动 过 
速 。 作 用 部 位 主要 在 脑 干 ,使 迷走 神经 的 张力 增加 ,交感 
神经 的 张力 下 降 。 在 外 周 ， 通 过 对 胆 碱 能 神经 及 对 来 自 
内 及 神经 和 肾上腺 篮 质 的 儿 茶 酚 胺 作用 的 调控 来 发 挥 作 
用 。EOP 在 正常 情况 下 ， 对 心血 管 系统 功能 的 调节 并 不 
起 重要 作用 ,然而 在 休克 状态 下 ,对 血压 的 调节 可 能 有 重 
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要 作用 。 在 休克 状态 下 ,由 于 应 笋 反应 ，pB-EP 和 ACTH 
同时 升 高 , 甲 啡 肽 水 平 也 升 高 。 这 些 EOP 可 能 是 产生 休 
克 的 因素 之 一 。 临 床 研究 证 明了 纳 络 酮 对 心 源 性 和 内 毒 
素性 休克 有 疗效 。 

EOP 具有 抑制 呼吸 的 作用 “作用 部 位 也 在 脑 干 。 内 
源 性 阿片 肽 可 能 和 支气管 竣 挛 呼吸 暂停 有 关 。 

EOP 对 内 分 沁 条 统 的 影响 主要 通过 对 下 丘脑 调 
节 激 素 分 泌 的 控制 来 影响 垂体 激素 的 分 说 ， 进 而 影响 肾 
上 腺 ,甲状 腺 、 性 腺 等 腺 体 的 功能 。 

@ 给 人 注射 EOP, 可 使 血清 催乳 素 (PRL) 水 平 明 
显 上 升 ,这 种 .|. 升 很 容易 被 纳 络 酮 逆转 。B-EP 的 可 能 作 
用 位 置 是 在 中 央 隆 起 的 多 巴 胺 神经 末梢 的 突 触 前 受 体 。 
B-EP 和 这 一 受 体 的 结合 抑制 了 多 巴 胺 的 肢 放 , 使 垂体 
PRL 的 分 泌 增 加 。 

@ EOP 对 生长 素 (GH) 的 影响 和 对 PRL 的 影响 相 
似 。 阿 片 肽 可 以 使 人 或 大 鼠 血 清 GH 水 平 上 升 ， 这 种 上 
升 很 易 被 纳 络 酮 逆转 。 但 纳 络 酮 并 不 能 改变 睡眠 时 出 现 
的 GH 分 泌 峰 ， 也 不 能 影响 血 GH 对 胰岛 素 低 血 糖 的 反 
应 。 由 于 PRL 和 GH 对 EOP 的 反应 易 被 纳 络 酮 逆转 ， 
因而 认为 这 些 反应 与 上 - 受 体 有 关 。BOP 引起 GH 升 高 的 
具体 作用 位 置 不 太 清楚 ,可 能 与 PRL 不 同 ， 估 计 作 用 于 
下 丘脑 。EOP 对 生长 抑 素 和 生长 素 释 放 激 素 的 调控 可 能 
有 不 同 机 制 。 

@ 外 源 性 阿片 生物 碱 可 使 人 的 促 甲状 腺 素 (TSH) 
水 平 上 升 ， 但 上 升 的 幅度 不 大 。 纳 络 酮 可 使 正常 人 的 
TSH 水 平 稍 有 下 降 , 但 在 原 发 性 甲状 腺 功能 低 减 者 ， 纳 
络 酮 并 不 能 使 升 高 的 TSH 水平 下 降 。 阿 片 对 TSH 分 说 
的 影响 可 能 通过 下 丘脑 的 多 巴 胺 ,但 情况 很 复杂 ,和 PRL 
的 调节 不 同 , 详 情 有 待 进一步 研究 。 

@ EOP 可 使 促 性 腺 激素 ， 尤 其 是 黄体 生成 素 CLH) 
明显 下 降 。 其 作用 位 置 也 在 下 丘脑 , 干扰 了 下 丘脑 的 促 
性 腺 激素 释放 激素 (GnRH) 的 脉冲 式 分 小 。 由 于 纳 络 酮 
在 小 剂量 (25hg/kg 体重 ) 时 就 可 使 正常 人 血 LH 水 平 上 
升 ,所 以 认为 和 4- 受 体 有 关 。 

@ 人 工 合成 的 长 效 脑 啡 肽 类 似 物 DAMME 可 以 抑 
制 ACTH 以 及 相关 肽 B-EP、B-LPH 的 释放 ,而 纳 络 酮 只 
有 在 大 剂量 的 情况 下 (250hg/kg 体重 ) 才 能 使 血 中 ACTH 
及 皮质 醇 的 浓度 明显 上 升 。 因 此 ,EOP 抑制 ACTH 的 释 
放 可 能 是 通过 对 纳 络 酮 相对 不 敏感 的 3- 受 体 。 内 源 性 阿 
片 肽 对 ACTH 存在 一 种 张力 性 抑制 , 这 种 抑制 存在 于 一 
天 24 小 时 的 任何 时 候 , 但 EOP 和 ACTH 分 小便 夜 节律 
无 关 。 

@@ 研究 证 明 ， 垂 体 后 叶 有 浓度 很 高 的 强 啡 肽 存在 ， 
而 且 和 抗 利尿 激素 (ADH) 存 在 于 同一 个 神经 末梢 中 。 于 
是 ,人 们 推测 , 强 啡 肽 和 ADH 同时 厅 放 ， 然 后 强 啡 肽 反 
过 来 作用 于 同一 种 神经 末梢 ， 来 抑制 ADH 的 进一步 释 
放 。 这 种 作用 不 易 被 纳 络 酮 北 转 ,有 关 的 受 体 为 ~ 受 体 。 
EOP 对 催产 素 的 释放 也 可 有 抑制 作用 ,可 能 受 和 催产 素 
一 起 释放 的 甲 啡 肽 的 调节 。 
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EOP 与 多 种 神经 性 疾病 和 精神 性 疾病 的 关系 ”包括 
以 下 情况 ，@ 因 苍白 球 的 多 巴 胺 不 足 引起 的 帕 金 森 氏 病 
和 因 多 巴 胺 过 多 引起 的 亨廷顿 氏 舞 蹈 病 可 能 和 BOP 有 
关 。 给 予 阿片 肽 ,可 使 前 者 加 重 ,后 者 减轻 ， 其 原因 是 阿 
片 肽 抑制 了 多 巴 胺 的 释放 。 在 亨廷顿 氏 病 患 者 的 苍白 球 
和 黑 质 ， 甲 啡 肽 的 浓度 比 正常 人 减少 一 半 以 上 。 回 坏死 
性 脑 脊 艇 病 ( 利 氏 综合 征 ) 的 临床 表现 ,包括 呼吸 暂停 、 锚 
迷 等 和 急性 吗啡 中 毒 很 象 ， 给 予 纳 络 酮 可 以 使 症状 获得 
部 分 改善 。 回 酒精 中 毒 、 巴 比 妇 中 毒 引 起 的 昏迷 可 能 与 
EOP 也 有 关 。@@ 某 种 形式 的 精神 分 裂 症 可 能 与 BOP 释 
放 过 多 有 关 。 但 很 多 结果 自 相 了 矛盾 ,究竟 EOP 和 精神 分 
裂 症 是 什么 关系 ,在 诊断 和 治疗 上 是 否 有 潜在 的 意义 ,这 
些 问题 都 需要 进一步 研究 。 
参考 书目 
A. Grossman, Brain Opintes and Neuroendocrine Function, 
Clinics in Endocrinol. and Metab., 12(3):725~746, 1983. 
( 陆 召 南 ) 


nizhuonlu bingdu gonran 
逆转 录 病 毒 感染 (retrovirus infection) 
逆转 录 病 毒 引 起 的 感染 。 可 表现 为 人 和 许多 动物 的 恶性 
肿瘤 和 免疫 缺陷 症 。 

逆转 录 病 毒 (retrovirus) 又 名 反 转 录 病 毒 ， 是 一 组 
RNA 病毒 , 由 于 它们 在 复制 过 程 中 必须 经 过 由 RNA 到 
DNA 这 一 逆转 录 的 过 程 而 得 名 。 造 传 信息 从 DNA~> 
RNA(mRNA) 的 过 程 称 为 转录 ， 而 遗传 信息 从 RNA 一 
DNA 则 为 逆转 录 。 逆 转录 病毒 的 名 称 1970 年 才 确定 。 
逆转 录 病 毒 颗 粒 可 分 外 膜 及 核心 两 部 分 。 核 心中 含有 基 
因 RNA 及 逆转 录 酶 (依赖 RNA 的 DNA 逆转 录 梅 )。 病 
毒 感染 寄主 细胞 时 ,外 膜 和 寄主 细胞 膜 融 合 而 打开 ,基因 
RNA 及 逆转 录 酶 进入 寄主 胞 浆 。 在 逆转 录 酶 的 作用 下 ， 
基因 RNA 逆转 录 生 成 由 病毒 编码 的 互补 的 cDNA， 再 
用 此 cDNA 为 模板 合成 正 链 DNA, 进 而 形成 双 链 DNA， 
双 链 DNA 在 细胞 核 内 与 寄主 细胞 的 DNA 整合 。 病 毒 
DNA 可 保持 在 整合 状态 ,并 可 传 给 寄主 细胞 的 后 代 ， 也 
可 再 转录 为 病毒 RNA, 并 翻译 成 病毒 蛋白 质 ， 形 成 新 的 
病毒 颗粒 。 

逆转 录 病 毒 可 分 为 动物 和 人 类 逆转 录 病 毒 两 大 类 。 
前 者 又 可 根据 生物 学 特性 分 为 三 类 ，@ 癌 病毒 亚 科 。 扒 
带 致癌 基因 ,有 致癌 作用 ,可 诱发 白血病 \ 淋 巴 瘤 , 乳 腺 癌 
等 。@ 发 泡 病 毒 亚 科 。 在 组 织 培养 中 能 形成 空 泡 ， 未 见 
形成 任何 疾病 。@ 慢 病毒 亚 科 。 能 引起 绵羊 的 慢性 神经 
系统 脱 链 精 疾病 等 。 能 致 人 类 疾病 的 逆转 录 病 毒 已 发 现 
百 种 以 上 ,也 可 分 为 三 类 ，Q@ 人 类 细胞 白血病 病毒 I 型 
(HTLV-I 型 ), 能 引起 恶性 肿瘤 ， 如 成 人 了 细胞 白血病 、 
淋巴 瘤 等 。@ HTLV-I 型 ,感染 后 无 明显 症状 ， 不 发 生 
疾病 。 曾 在 毛细 胞 白血病 患者 体内 分 离 到 HTLV-I 病毒 
但 不 能 肯定 是 它 引 起 白血病 。@HTLV- 下 型 , 有 很 强 的 
细胞 病理 作用 ,但 无 致癌 作用 ,如 HIV 人 免疫 缺陷 病 
毒 ), 为 苞 得 性 免疫 执 陷 综合 征 的 病原 。 《 田 度 善 ) 
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nlshul 
漏水 (drowning) 人 体 淹没 于 水 中 ,水 堵塞 呼 
吸 道 发 生 急性 缺 气 从 而 造成 的 急性 室 息 。 严 重 者 可 因 电 
解 质 平衡 素 乱 、 呼 吸 循环 功能 衰竭 而 死亡 。 全 世界 每 年 
约 有 15 万 人 发 生 溺水 。 在 日 本 美国 及 英国 ,每 10 万 居 
民 中 溺水 发 生 率 分 别 为 9.4.6 及 4 人 。 渴 水 在 美国 占 各 
种 事故 死亡 率 的 7 免 。 

病因 “” 浇 游 泳 或 落水 人 员 缺 乏 或 次 失 游泳 能 力 ， 即 
可 导致 漏水 。 这 见于 下 列 情况 ，@ 肢 体 因 受 寒 或 活动 过 
度 而 抽 搞 ，@ 游 泳 时 间 过 长 , 换 气 过 度 ， 呼 吸 性 碱 中 毒 ， 
引起 手足 抽 搞 或 一 时 性 昏迷 ，@ 游 泳 时 发 生 心 脑 血 管 疾 
病 ; @ 潜 水 人 员 因 装具 故障 而 吸水 ; 屏 气 潜水 时 超过 “ 屏 
气 终点 ”而 被 迫 再 呼吸 ， 漏水 亦 可 继 发 于 其 他 潜水 疾病 
(如 氧 中 毒 ` 二 氧化 碳 中 毒 \ 浅 水 黑 视 等 ) 之 后 。 

类 型 ”漏水 可 分 两 种 类 型 ，@ 干 式 澳 水 〈 占 溺水 总 
人 数 的 20% )， 落水 后 ,水 刺激 呼吸 道 ， 反 射 性 地 引起 吃 
痉挛 及 声 门 关闭 ,导致 急性 缺 氧 , 肺 内 完全 无 水 进入 。@ . 
吸入 水 的 汤水 ,又 可 分 淡水 汤水 及 海水 温水 ， 涡 淡水 者 ， 
肺泡 中 大 量 低 活 淡水 进入 血循环 ,引起 血液 稀释 、 血 溶 量 
增加 及 溶血 。 汤 海水 者 则 因 海 水 为 高 渗 液 ， 在 肺泡 内 将 


.体液 吸出 ,引起 肺 水肿 , 血 液 浓缩 , 血 容量 减少 , 血 钠 、 氧 


化 物 、 镁 增加 ( 见 表 )。 
淡水 漏水 与 海水 漏水 病理 特点 的 比较 
项 目 淡水 池水 海水 沁 水 

水 中 含 盐 量 微量 ， 低 渗 溶液 35 和 士 , 高 渗 溶 液 

血 量 减少 

血液 稀释 或 浓缩 浓缩 

红细胞 破坏 很 少 

血浆 电解 质 K 增加 (高 血 钾 | KK 变化 不 大 , Ca、Na、 
症 ),Ca,Na、Cl、 Cl、Meg 增加 
血浆 蛋白 减少 

心室 显 动 多 见 不 发 生 

致死 主要 原因 ”| 急性 脑 水 肿 , 室 颜 ，| ”急性 脑 水 肿 ， 急 性 肺 
心力 衰竭 水 肿 ， 急 性 肾 功 能 

衰 竟 ， 心 力 囊 蝎 


临床 表现 ”症状 的 轻重 与 漏水 持续 时 间 长 短 及 渴 水 
量 有 关 。 常 见面 部 肿胀 ， 双 眼 充血 皮肤 粘膜 青 繁 或 苍 
白 ,肢体 发 冷 寒 额 。 牙 关 紧 闭 ,下 颌 肌 痉挛 , 惊 脱 ， 烦 躁 ， 
昏迷 。 了 脉 细 数 ,血压 不 稳定 ,心音 弱 ， 心 律 不 齐 。 呼 吸 频 
速 表 浅 ,不 规则 甚至 暂停 ,两 肺 密布 喝 音 ,剧烈 咳嗽 ,呼吸 
困难 。 腹 部 饱满 ,呕吐 。 汤 淡水 者 有 血性 泡沫 性 并 , 漏 海 
水 者 明显 口 渴 , 尿 少 , 尿 闭 ,葡萄 酒色 尿 。 

诊断 ”根据 落水 史 诊断 不 难 。 急 救 原则 是 ，@ 争 分 
厅 秒 ,立即 抢救 出 水 @@ 迅 速 印 装 ， 清 除 口 鼻腔 内 污 物 ， 
恢复 呼吸 道 畅 通 ， 将 舌 拉 出 ，@ 用 伏 肤 俯卧 或 抱 腹 法 倒 
出 呼吸 道 及 骨 内 积 水 ，@@ 呼 吸 心 胱 停止 者 立即 人 工 呼 
吸 ,心脏 按压 ， 然 后 立即 送 往 医院 。 

治疗 ”原则 是 ，@ 尽 快 怖 复 呼吸 心跳 ,可 气管 插 管 ， 
正 压 呼吸 ;有 室 烙 者 除 颤 ，@ 早 期 吸 高 压 氧 、 降 温 、 脱 水 、 


防 脑 水 种，@ 抗 泡沫 疗法 治 肺 水 肿 ，@ 用 抗生素 防 肺 部 
感染 ，@@ 纠 正 酸 碱 及 电解 质 平衡 的 素 乱 〈 沁 淡水 者 输 全 
血 , 浊 海水 者 输血 浆 及 5% 葡 萄 糖 液 )。 

预防 方法 为 ， 潜 水 前 认真 检查 潜水 装具 ， 严 格 控制 
作业 时 间 、 水 深 及 水 温 ;游泳 人 员 要 注意 安全 要 求 ， 加 强 
水 面 保障 援救 力量 及 宣传 教育 。 (类 锦 汤 ) 


nianduotangbing 

粘 多 糖 病 (mucopolysaccharidosis) .一 组 
少见 的 先天 性 遗传 疾病 。 主 要 因 降 解 粘 多 糖 〈 现 称 糖 氨 
聚 糖 ) 所 需 的 溶 酶 体 水 解 酶 的 缺陷 ,致使 组 织 内 有 大 量 粘 
多 糖 蔷 积 ， 造 成 骨骼 发 育 障 碍 \ 肝 脾 肿 大 .智力 迟 钝 和 尿 
中 粘 多 糖 类 排出 增多 。 粘 多 糖 病 I(H) 型 患者 面容 丑陋 ， 
形似 中 国 古 建筑 屋檐 下 天 沟 ( 承 坡 ) 上 的 怪物 ， 故 也 有 承 
者 病 之 称 ,患者 中 男性 多 于 女性 ,多 见于 近亲 结婚 者 的 后 
代 , 多 有 家 族 史 。 无 特效 治疗 ,只 有 对 症 和 支持 疗法 。 因 
酶 缺陷 的 类 型 不 同 ,预后 不 一 。 一 般 情 况 下 , 患 儿 多 于 出 
生 1 年 后 发 病 , 10 岁 左右 死亡 , 但 有 的 病人 可 存活 到 50 
多 岁 。 

粘 多 糖 即 氨基 多 糖 , 属 直 链 多 糖 ,多 由 氨基 已 糖 与 糖 
醋酸 组 成 二 糖 单位 ,重复 连接 呈 长 链 。 粘 多 糖 中 含有 糖 醛 
酸 及 硫酸 基 团 , 故 呈 酸 性 ,结缔 组 织 中 常见 的 粘 多 糖 有 透 
明 质 酸 、 软 骨 素 、 硫 酸 皮 肤 素 、 肝 素 及 硫酸 角质 素 等 。 正 
常情 况 下 ， 粘 多 糖 与 蛋白 质 牢固 结合 ， 是 结缔 组 织 中 的 
非 纤维 成 分 ,广泛 地 分 布 于 软骨 、 角 膜 、 血 管 壁 和 皮下 组 
织 。 在 体内 粘 多 糖 佑 溶 酶 体 中 多 种 酶 的 催化 而 降解 ， 任 
何 一 种 核 背 酶 及 磅 酸 栈 梅 的 先天 性 缺陷 都 可 影响 某 种 粘 
多 糟 的 分 解 ,使 粘 多 术 在 深 梅 体内 积聚 。 肝 、 脾 、 软 骨 、 
骨 、 心 肌 及 神经 组 织 内 粘 多 糖 大 量 堆积 后 ,这 些 器 官 便 发 
生 营 养 障碍 和 功能 异常 。 由 于 粘 多 糖 降解 过 程 中 缺陷 的 
酶 不 同 ,器 官 组 织 中 沉积 的 粘 多 糖 种 类 亦 不 同 ,临床 表现 
亦 异 。 粘 多 糖 病 可 分 为 7 型 ,各 型 间 有 一 定 差别 。 

本 病 大 多 为 常 染 色 体 隐 性 遗传 ， 在 患者 及 其 杂 合子 
亲属 的 成 纤维 细胞 培养 中 ,可 发 现 粘 多 糖 增多 。 用 羊水 细 
胞 培养 也 可 作出 产 前 诊断 。 《 李 光 赛 ) 
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粘液 粘 稠 病 〈mucoviscidosis) 一 种 遗传 性 
疾病 ,侵犯 外 分 泌 腺 。 突 出 的 表现 为 肺 与 胰 脏 受 侵犯 ,并 
波及 副 鼻 罕 、 胆 管 、 肠 ,唾液 腺 和 输精管 ,其 特征 为 汗液 中 
氧化 钠 含量 增高 和 粘液 的 粘 稠度 增高 ,不 易 自 管道 排出 ， 
导致 支气管 与 胰 管 阻塞 ， 从 而 引起 反复 发 作 的 支气管 肺 
部 感染 ,病人 发 热 ,咳嗽 , 略 站 , 疯 粘 稠 不 易 咯 出 ， 胰 管 受 
阻 , 胰 脏 的 各 种 消化 酶 不 易 流入 肠 道 ,引起 消化 不 良 ， 营 
养 障碍 。 

多 数 患者 在 婴儿 期 即 开始 有 呼吸 道 症状 * 过 去 ,多 数 
患 儿 于 10 岁 前 死 于 肺 部 感染 ， 自 从 抗生素 广泛 应 用 以 
来 ,预后 好 转 。 目 前 约 1/2 病人 能 活 到 18 岁 或 更 长 。 

病因 和 发 病 机 理 ”粘液 粘 稠 病 又 称 囊 性 纤维 化 或 胰 
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脏 纤维 吉 性 疾病 ,是 因 隐 性 基因 址 传 的 一 种 遗传 性 疾病 。 
欧洲 与 美洲 的 白 种 人 患 病 率 较 高 ， 非 洲 与 东方 人 患 此 病 
者 较 少 ,男女 患 病 率 无 差别 。 

外 分 说 腺 是 由 具有 分 泌 功能 的 细胞 群 组 成 的 腺 体 ， 
其 分 泌 产物 (粘液 或 非 粘液 ) 通过 管道 输送 至 有 关 的 脏 
器 。 

本 病 的 特点 为 粘液 的 粘 稠度 增高 \ 易 变性 、 难 溶解 ， 
汗液 中 的 氢化 钠 含 量 增高 ,病因 至 今 未 明 , 可 能 与 下 述 因 
于 有 关 。@ 粘 液 中 钙 合 量 增 高 使 粘液 的 通 透 性 增高 ， 水 
分 容易 透 过 而 丢失 ， 致 使 粘液 的 粘 稠度 增加 。@ 病 人 呼 
吸 道 粘液 的 糖 蛋 白 含量 增高 ， 可 形成 类 而 有 弹性 的 胶 状 
物 。@ 呼 吸 道 分 泌 物 中 的 脂 质 含量 增高 ， 它 和 分 说 物 的 
笛 粘 与 不 溶解 有 一 些 关系 。@@ 由 于 粘液 的 粘 稠度 和 分 泌 
量 增加 , 且 病 人 血清 中 可 能 有 一 种 纤毛 活动 抑制 因素 ,使 
呼吸 道 柱状 上 皮 细胞 的 纤毛 活动 受 抑制 ， 导 致 支气管 阻 
塞 , 引 起 肺 部 反复 感染 化脓 性 支气管 炎 、 支 气管 扩张 肺 
不 张 , 肺 囊 性 纤维 变 , 阻 塞 性 肺 气 肿 和 肺 心病 。 胰 脏 由 于 
粘 稠 的 分 泌 物 阻塞 胰 管 ,使 胰腺 管 扩张 ,上 皮 变 扁 ， 小 叶 
萎缩 .纤维 化 与 囊 状 改变 ， 病 变 可 波及 胰岛 ,所 以 少数 存 
活 时 间 较 长 的 病人 可 发 生 糖 尿 病 。 肝 脏 、 副 鼻窦 、 胆 管 、 
肠 、 唾 液 腺 及 输精管 也 可 受 侵犯 。 

临床 表现 主要 是 呼吸 道 与 消化 道 症状 。 病 人 有 反 
复 呼吸 道 感染 ,发 热 \ 咳 嗽 咯 痰 ,有 时 咯血 。 肺 部 反复 感 
染 可 继 发 支气管 扩张 肺 纤维 化 ,阻塞 性 肺 气 有 种、 自发 性 
气胸 ,最 终 导致 肺 心病 与 呼吸 衰竭 。 约 1/10 新 生 儿 发 生 
胎 类 肠 术 得 。 大 便 诺 塞 、 肠 套 本 和 反复 脱 肛 ,见于 较 大 儿 
童 ,多 数 病 儿 有 胰 外 分 泌 腺 功能 不 全 , 胰 蛋 白 酶 和 其 他 胰 
酶 含量 减少 ,表现 为 大 便 次 数 多 ,和 量 多 ， 含 脂肪 多 且 有 恶 
臭 。 患 儿 食欲 好 或 食量 大 ,但 体重 不 增加 ,生长 缓慢 。 在 
炎热 的 环境 下 ， 若 大 量 出 汗 可 发 生 中 暑 。 男 性 病人 无 精 
子 的 发 生 率 比较 高 。 

患 儿 营养 及 发 育 状况 差 , 早 期 多 无 异常 体征 , 肺 部 病 
变 加 重 时 可 出 现 支气管 扩张 或 气 道 阻塞 征象 。 晚 期 有 紫 
绀 和 肺 心病 的 表现 。 

诊断 与 治疗 ”诊断 除根 据 肯定 的 家 族 史 或 反复 呼吸 
道 感染 或 胰腺 功能 不 全 外 , 确诊 须 依靠 汗腺 试验 阳性 , 儿 
童 汗腺 中 钠 和 所 含量 均 超过 70mEq/L 有 诊断 意义 。 但 在 
成 人 ,此 法 不 尽 可 靠 ,可 投 给 上 上 腺 皮质 激素 数 天 后 再 测 
定 。 正 常人 汗液 中 原 钠 与 氧 增高 者 可 降低 ， 但 本 病 患 者 
则 否 ,因此 有 和 鉴别 诊断 意义 。 此 外 ,十 二 指 肠 液 作 胰 酶 测 
定 及 男性 病人 无 精子 ,对 于 诊断 均 有 参考 价值 。 

治疗 上 应 注意 护理 ,给 患者 高 蛋白 低 脂肪 饮食 。 应 改 
善 气 道 的 清除 功能 ,减少 支气管 肺 感染 。 可 用 化 痰 药 \ 祛 
并 药 ,体位 引流 及 支气管 扩张 药 ,并 根据 痰 培养 药 敏 试验 
选用 抗生素 , 若 有 并 发 症 (如 咯血 , 肺 心 病 ,呼吸 衰竭 、 自 
发 性 气胸 ) 应 及 时 处 理 。 消 化 系统 宜 用 肠 溶 胰 酶 ,就 餐 时 
服药 , 作 补充 疗法 , 胎 美 肠 梗阻 的 婴儿 可 先 保守 治疗 、 灌 
肠 、 胃 肠 碱 压 ,多 数 须 手术 治疗 ， 若 汗液 中 电解 质 不 足 宜 
增加 食盐 的 摄 入 。 《 曾 纪 霖 ) 
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念珠 菌 病 (candidiasis) 。 一 种 条 件 致 病菌 感 
染 ,由 白 念珠 菌 和 /或 其 他 念珠 菌 引起 的 皮肤 .粘膜 或 内 
脏 的 疾病 。 可 以 感染 胎儿 .新 生 儿 .儿童 直 至 老人 ,可 侵 
犯 不 同 的 组 织 和 脏 器 ， 又 可 引起 各 种 过 敏 性 反应 。 既 可 
感染 浅 表 ， 也 可 感染 深部 。 由 于 抗生素 的 使 用 引起 获 群 
失调 、 内 外 源 的 免疫 力 低 下 及 创伤 性 的 诊疗 措施 使 条 件 
致 病菌 ， 首 先是 念珠 菌 感染 成 倍增 加 。 不 少 病人 因 延 误 
诊治 ,最 终 导 致死 亡 。 若 早期 发 现 和 用 有 效 药物 治疗 ,多 
可 治愈 。 

病原 念珠 菌 属于 酵母 ,其 中 白 念珠 菌 最 为 常见 ,到 
病 力也 最 强 。 念 球菌 广泛 存在 于 自然 界 ， 尤 其 是 水 、 蔬 
菜 .水 果 奶 制品 中 。 在 正常 情况 下 ， 白 念珠 菌 在 健康 人 
的 口 逐 、 肠 道 .阴道 等 处 都 有 存在 ,并 不 致 病 ,只 有 在 抵抗 
力 下 降 时 才 引起 感染 。 因 此 ,此 菌 为 条 件 致 病 真菌 念珠 
菌 病 多 数 是 内 源 性 的 ， 只 有 单纯 皮肤 感染 可 以 是 外 源 性 
的 。 在 上 海 和 中 国 各 地 对 白 念珠 菌 带菌 率 的 调查 表明 ， 
健康 人 消化 道 的 念珠 苗 带 菌 率 最 高 ,阴道 次 之 ,皮肤 和 沁 
尿道 最 低 。 

念珠 菌 侵入 人 体能 否 引起 感染 ， 一 方面 取决 于 念珠 
菌 的 毒 力 ,数量 、 入 侵 途 径 和 对 人 体 的 适应 性 ， 另 一 方面 
取决 于 人 体 对 病原 体 抵抗 力 的 强 弱 。 此 外 ， 还 有 诱发 因 
素 ,其 中 主要 是 医 源 性 因素 ,如 长 期 应 用 抗生素 可 引起 菌 
群 失调 ,应 用 皮质 类 固 醇 激素 .免疫 抑制 剂 、 化 学 疗法 和 
放射 疗法 可 抑制 炎症 反应 ,降低 知晓 功能 。 此 外 ,导管 和 
输液 的 应 用 及 腹膜 透 析 等 的 开展 ， 也 通过 机 械 捉 伤 和 污 
如 ， 促 使 感染 。 

白 念 珠 菌 对 上 皮 细 胞 有 较 强 的 粘 附 能 力 ， 并 能 排除 
人 体 为 防止 它 吸附 在 上 皮 细胞 表面 的 许多 保护 作用 ， 如 
精 及 分 泌 液 的 冲洗 、 消 化 道 的 蠕动 、 上 皮 细胞 的 纤毛 运 
动 . 正 常 菌 群 的 持 抗 等 。 一 旦 桔 附 体 开 始 繁殖 ,随后 即 可 
致 病 。 白 念珠 菌 在 致 病状 态 下 呈 菌 丝 型 ， 菌 丝 比 殉 子 的 
殉 壁 抵抗 力 强 ， 而 且 不 易 被 中 性 自 细 胞 吞 获 。 白 念珠 菌 
还 能 产生 毒素 和 水 解 梅 , 破 坏 组 织 ,引起 感染 。 

在 寄主 方面 ,免疫 功能 特别 是 细胞 免疫 的 缺损 ,中 性 
白细胞 知 吹 作用 的 下 降 ， 随 过 氧化 物 酶 和 血清 凝集 因子 
的 缺乏 ,血清 铁 和 血糖 的 升 高 以 及 维生素 的 缺少 ,都 有 利 
于 白 念珠 菌 的 感染 。 

临床 表现 有 以 下 三 种 类 型 。 

@ 皮肤 型 。 多 属 外 源 感染 ,家 庭 主妇 ,水产 工 作者 、 
医院 护理 人 员 及 肥胖 多 汗 者 ， 因 经 常 接触 带 念 球菌 的 污 
水 易 染 此 病 。 表 现 有 镇 辟 擦 烂 (如 手指 足 趾 间 、 乳 房 下 、 腑 
窝 ,会 阴 等 处 )、 甲 沟 红肿 ( 甲 沟 炎 ). 甲 床 和 甲板 增 厚 (四 
真菌 病 )\ 丘 疹 ( 丘 步 性 皮肤 念珠 菌 病 ) 或 肉芽 肿 损害 ( 念 
珠 菌 肉芽 肿 )。 由 于 白 念珠 菌 在 表皮 生长 繁殖 ,检查 皮层 
可 见 菌 丝 和 芽孢 ， 一 般 不 伴 有 粘膜 或 内 脏 感 染 。 

@ 皮肤 粘膜 型 .主要 是 内 源 感 染 。 白 念珠 菌 在 体内 
大 量 繁殖 ,侵入 消化 道 . 呼 吸 道 和 皮肤 而 引起 炎症 ， 最 党 
见 的 是 六 口 闪 , 在 舌 表面 和 上 天 粘膜 可 见 乳白 色 班 片 , 剧 除 
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后 可 见 鲜 红色 湿润 基底 , 若 不 及 时 治疗 ,可 以 直接 蔓延 到 
呼吸 道 ,或 通过 血液 循环 侵入 小 尿道 或 其 他 器 官 。 其 次 ， 
是 念珠 菌 女 明明 道 炎 和 包皮 龟头 炎 , 阴 道 分 小 物 增多 , 龟 
头 出 现 红斑 丘疹 ,可 通过 性 交 和 传播。 还 有 一 种 比较 少见 的 
慢性 粘 隐 皮肤 念珠 菌 病 ,主要 见于 儿童 , 皮 损 发 红 、 增 厚 、 
角 化 ,可 形成 肉芽 肿 损害 . 指 或 趾甲 肥厚 变 胸 , 口 角 糜烂 ， 
头发 稀少 。 患 者 免疫 功能 缺损 ,发 育 迟 缓 。 

@ 内 脏 或 全 身 型 。 多 数 是 在 原 发 病 ( 如 结核 病 、 血 
液 病 恶性 肿瘤 、 结 红 组 织 病 等 ) 基 础 上 继 发 ,临床 表现 比 
较 复杂 ,而 且 缺 少 特异 性 。 可 有 支气管 . 肺 部 小 尿道 心 
内 膜 或 脑膜 的 感染 ,甚至 有 败血症 ,威胁 病人 生命 安全 。 

此 外 ,念珠 菌 还 可 引起 过 敏 性 疾病 ,如 念珠 菌 疹 ， 可 
以 象 癣 菌 疹 一 样 , 表 现 对 称 性 多 数 无 菌 水 疱 , 还 可 引起 支 
气管 喘息 ,湿疹 和 胃炎 等 。 

诊断 ”皮肤 ,口腔 和 阴道 念珠 菌 病 具有 一 定 的 特征 ， 
诊断 比较 容易 。 胃 肠 、 支 气管 和 肺 以 及 肾 \ 心 , 脑 感染 时 ， 
确诊 比较 困难 ， 即 使 真菌 培养 阳性 ， 也 不 能 确诊 念珠 菌 
病 。 因 健康 人 和 病人 都 可 以 是 念珠 菌 的 携带 者 。 此 时 , 患 
者 新 出 现 的 任何 症状 或 体征 若 不 能 用 原 发 疾病 解释 ， 同 
时 又 存在 各 种 诱发 因素 ， 则 应 考虑 深部 念珠 菌 病 的 可 能 
性 。 尤 其 是 患者 出 现 口腔 念珠 菌 感 染 时 ,应 特别 注意 ,并 
要 作 进 一 步 检 查 ， 如 病理 组 织 检查 及 免疫 学 检查 。 

治疗 ”根据 不 同类 型 而 异 。 皮 肤 型 以 外 用 抗 真菌 药 
为 主 ,如 号 康 唑 霜 、 联 苹 蘑 唑 霜 等 ,疗程 短 , 疗 效 佳 。 皮 肤 
粘膜 型 则 以 内 服药 物 为 主 ,如 制 等 菌 素 、 酮 康 唑 等 ， 除 惕 
性 粘膜 皮肤 念珠 菌 病 外 ,一 般 疗程 为 2~4 周 。 系 统 型 念 
珠 菌 病 在 治疗 念珠 菌 病 的 同时 还 要 治疗 原 发 病 。 对 念珠 
菌 引起 的 过 敏 性 疾病 , 除 要 治 念 原 发 病灶 外 ,也 可 给 予 减 
低 敏感 的 疫苗 注射 。 

皮肤 型 念珠 菌 病 预后 最 佳 皮 肤 粘膜 型 一 般 预 后 好 ， 
但 易 复发 。 慢 性 粘膜 皮肤 念珠 菌 病 病 程 缓慢 ,预后 较 差 。 
系统 型 念珠 菌 病 的 预后 根据 原 发 病 性 质 、 诱 发 因素 及 患 
者 情况 而 定 。 

预防 “对 皮肤 型 念珠 菌 病 ,主要 注意 清洁 卫生 ,保持 
皮肤 干燥 。 对 其 他 型 念珠 菌 病 ,首先 要 治 好 原 发 病 , 少 用 
或 不 用 抗生素 和 皮质 类 固 醇 激素 一 类 药物 。 必 要 时 定期 
或 不 定期 口服 制 签 菌 素 以 加 强 预 防 。 ( 秦 克 里 ) 


nlaobengzheng 
尿 崩 症 (diabetes insipidus) 因 抗 利尿 激素 
(ADH) 的 作用 完全 性 或 部 分 性 缺乏 , 致 肾 远 曲 小 管 和 集 
合 管 对 水 的 重 吸收 减少 的 内 分 涉 病 。 患 者 排出 大 量 低 渗 
虹 , 并 伴 有 口 渴 . 多 饮 等 水 代谢 素 乱 。 测 定 禁 水 或 静脉 演 
注 高 渗 直 水、 注射 血 管 加 压 素 前 后 血尿 渗透 压 及 血 ADH 
水 平 的 变化 ,可 鉴别 不 同 病 因 引 起 的 尿 崩 症 。 治 疗 应 先 做 
病因 治疗 ,完全 缺乏 ADH 的 患者 应 长 期 补充 ADH 人 制剂 或 
采用 药物 治疗 ,部 分 缺乏 ADH 及 肾脏 对 ADH 无 反应 的 串 
者 可 用 药物 治疗 。 尿 崩 症 可 见于 任何 年 龄 ， 以 青年 人 多 
见 ,男女 之 比 为 2:1。 


分 类 ”主要 有 以 下 几 种 分 类 ，@ 按 病情 轻重 可 分 为 
部 分 性 尿 崩 症 (每 日 尿 量 约 为 5 一 10L) 和 完全 性 尿 崩 症 
(每 日 尿 量 多 在 10L 以 上 )。@ 按 病程 长 短 可 分 为 暂时 性 
(见于 颅 脑 手 术 后 ) 及 永久 性 尿 崩 症 。@ 按 病变 部 位 可 分 
为 下 丘脑 垂体 性 〈 中 枢 性 ) 及 肾 性 尿 崩 症 。@ 按 病因 分 
类 ,下 丘脑 垂体 性 尿 贿 症 ( 亦 称 中 枢 性 尿 崩 症 ), 有 原 发 性 
和 继 发 性 两 类 。 前 者 原因 不 明 , 也 称 为 特 发 性 ， 还 有 常 染 
色 体 显 性 遗传 及 XX 染色 体 隐 性 遗传 者 ， 后 者 可 因 颅 内 肿 
瘤 ( 颅 咽 管 瘤 , 松 果 体 瘤 ,垂体 瘤 , 胶 质 瘤 )、 炎 症 (结核 性 
脑膜 类 、 真 菌 性 脑膜 炎 、 脑 炎 、 梅 毒 )、 浊 润 性 疾病 (黄色 
瘤 、 结 节 病 、 白 血 病 哺 酸性 肉芽 肿 、 组 织 细胞 增生 症 )、 颅 
脑 手 术 及 外 伤 ,血管 病变 等 * 肾 性 尿 崩 症 亦 可 分 为 原 发 性 
和 继 发 性 两 类 :前 者 为 遗传 性 疾病 ， 属 性 连 镇 隐 性 遗传 
通过 女性 遗传 ， 患 者 多 为 男性 ， 后 者 见于 慢性 肾 功能 衰 
竟 、 屎 路 梗阻 、 低 钾 血 症 及 高 钙 血 症 引起 的 肾 小 管 功能 
失常 。 

病因 和 发 病 ”正常 人 每 日 尿 量 仅 1.5L 左 右 。 任 何 情 
况 使 ADH 分 泌 不 足 或 不 能 释放 ,或 肾脏 对 ADH 不 反应 都 
使 尿 液 无 法 浓缩 而 有 多 尿 , 随 之 有 多 饮 。 凡 下 丘脑 视 上 核 
及 室 旁 核 的 神经 细胞 、 神 经 轴 突 通路 及 神经 垂体 病变 均 
可 导致 ADH 产生 及 分 泌 不 足 和 /或 ADH 不 能 在 垂体 后 叶 
依存 和 释放 , 称 为 中 枢 性 尿 贿 症 。 凡 肾 胜 有 器 质 性 病变 或 
有 遗传 性 ADH 受 体 、 受 体 - 腺 苷 环 化 酶 系统 或 腺 从 环 化 
酶 后 步骤 缺陷 ,对 ADH 无 反应 者 称 肾 性 尿 崩 症 。 

临床 表现 ”大 多 数 患者 起 病 缓慢 ， 数 日 数 周 内 病情 
逐渐 明显 。 少 数 患 者 可 述说 出 发 病 时 间 。 患 者 尿 量 明 显 
增加 ,一 般 每 日 排尿 量变 化 不 大 ， 一 恒 夜 多 为 5~10L 左 
右 , 尿 比重 低 , 多 在 1.001 一 1.005 间 ， 尿 渗透 压 在 100~ 
300mmol/L(100 一 300mOsm/L) , 低 于 血 渗透 压 。 儿 童 患 
者 易 有 夜间 址 尿 。 

尿 量 多 少 与 ADH 缺 乏 的 程度 有 关 , 同 时 也 与 尿 中 溶 
质量 有 关 , 高 盐 、 高 蛋白 质 饮食 使 尿 中 溶质 增加 ， 排 尿 更 
增 。 由 于 大 量 排出 低 渗 尿 液 ,机 体 失 水 , 血 容量 减少 ， 血 
液 渗 透 压 则 升 高 ,引起 烦 渴 , 大 量 饮水 , 喜 谅 饮 ,以 保持 血 
渗透 压 不 至 过 高 , 血 容量 接近 正常 。 患 者 皮肤 粘膜 干燥 、 
虚弱 ,项 俊 .失眠 、 记 忆 力 减退 \ 心 惨 、 便 秘 ,进餐 必须 是 称 
食 。 通 常情 况 下 ,由 于 大 量 饮水 补充 体液 ,健康 不 受 严重 
影响 ,但 常 影响 夜间 睡眠 ,可 以 胜任 一 定 的 工作 。 但 在 颅 
脑 创 伤 等 意识 丧失 或 麻醉 手术 等 情况 下 ， 若 不 及 时 补充 
足 量 水 分 可 致 严重 缺 水 ， 血 液 以 及 细胞 内 液 渗透 压 明显 
增高 而 危及 生命 。 尿 贿 症 有 时 伴 渴 感 中 枢 障碍 称 尿 贿 症 
伴 渴 感 减退 综合 征 。 由 于 无 渴 感 而 不 思 饮 水 致 严重 缺 水 、 
高 渗 状 态 , 脑 细胞 脱水 出 现 明显 的 神经 症状 ,头痛 、 烦 躁 、 
性 格 改变 、 神 智 模糊 、 诡 妄 以 致 寺 迷 。 继 发 于 肿瘤 引起 
者 ,可 因 肿 瘤 压 迫 周围 脑 组 织 出 现 头痛 、 视力 下 降 、 视野 
缺损 厌食 及 哮 睡 等 。 

下 丘脑 、 生 体 手术 引起 的 尿 骨 症 于 手术 后 当时 或 几 
天 内 发 生 。 若 仅仅 是 因为 麻 棒 和 手术 使 ADH 释 放 暂 时 受 
抑制 ,多 尿 现象 常 于 1 局 内 消失 。 若 手术 损伤 破坏 了 下 丘 


脑 . 视 上 核 或 神经 垂体 束 则 发 生 永久 性 尿 期 症 ,也 有 一 部 
分 病人 起 初 由 于 ADH 释 放 受 抑制 发 生 多 尿 , 大 约 持续 1 
周 , 待 ADH 释 放 功 能 恢复 时 又 好 转 ， 但 贮备 的 ADH 全 部 
厅 放 完毕 则 出 现 永久 性 尿 崩 症 。 

肾上腺 皮质 激素 与 ADH 持 抗 ,抑制 ADH 释 放 ， 并 增 
加 溶质 的 排出 , 当 尿 崩 症 合并 垂体 前 叶 功能 减退 时 ,由 于 
垂体 前 叶 分 说 的 促 肾 上 腺 皮质 激素 ACTH 减 少 使 肾上腺 
皮质 激素 缺乏 ， 上 述 的 各 种 作用 因而 减弱 可 使 尿 崩 症 症 
状 改善 。 因 此 在 尿 崩 症 患 者 多 饮 多 尿 症状 改善 时 ,一 定 要 
考虑 到 是 否 下 丘脑 垂体 病变 有 扩展 ， 导 致 垂体 前 叶 功能 
低 减 。 而 在 给 尿 崩 症 患 者 补充 肾上腺 皮质 激素 后 ， 有 可 
能 多 饮 多 尿 症状 反 加 重 。 垂 体 前 叶 及 后 叶 功 能 同时 受 损 
害 多 是 因 肿瘤 引起 。 尿 崩 症 在 妊娠 中 期 常 加 重 ,是 由 于 这 
时 肾上腺 皮质 激素 增加 ， 抑 制 ADH 的 分 泌 并 持 抗 其 作 
用 ,同时 由 于 肾上腺 皮质 激素 及 甲状 腺 激素 增加 , 鳄 尿 中 
溶质 排出 增多 致 尿 量 更 增 。 分 娩 后 尿 崩 症 减轻 ， 婴 儿 吸 
哆 乳头 也 促使 ADH 释 放 。 

诊断 ” 凡 有 多 尿 、 烦 渴 , 多 饮 者 首先 应 检查 有 无 糖尿 
病 等 (由 于 大 量 溶质 排出 ) 引 起 的 渗透 性 利尿 。 着 尿 糖 检 
查 阴 性 , 且 尿 比重 很 低 ， 在 1.001~1.005 则 应 考虑 尿 贿 
症 的 可 能 性 ,包括 中 枢 性 以 及 肾 性 尿 贿 症 均 有 可 能 存在 。 
临床 上 常 通过 限制 病人 饮水 后 观察 其 尿 量 、 尿 比重 、 尿 渗 
透 压 、 血 渗透 压 及 血 ADH 水 平 的 变化 ， 用 来 与 精神 性 多 
饮 ( 精 神 因素 引起 的 原 发 于 多 喝 使 体内 水 分 过 量 , 抑 制 了 
ADH 分 泌 而 尿 量 大 增 ) 相 区 别 。 注 射 垂 体 后 叶 素 观 察 其 
效应 可 用 以 区 别 中 枢 性 或 肾 性 尿 崩 症 。 中 枢 性 尿 崩 症 注 
射 距 体 后 叶 案 ， 尿 量 迅速 减少 ， 尿 比重 及 渗透 压 显 荐 上 
升 , 血 渗透 压 下 降 。 部 分 性 尿 贿 症 者 注射 垂体 后 叶 素 尿 渗 
透 压 增加 不 如 完全 性 者 显著 。 肾 性 尿 戎 症 患者 对 加 压 素 
无 尿 量 减少 的 反应 。 有 时 采用 口服 或 注射 高 张 盐水 致 成 
体内 高 渗 状态 ， 以 兴奋 ADH 分 说 帮助 诊断 。 确 诊 后 需 
进一步 寻找 病因 , 需 拍 照 头 颅 及 下 丘脑 、 蝶 鞍 部 位 区 射线 
照片 以 及 CT 扫描 、 磁 共振 、 脑 血管 造影 等 以 发 现 肿瘤 。 颅 
吧 管 瘤 及 松 果 体 瘤 于 蝶 葡 上 方 常 可 见 钙化 阴影 。 

治疗 ” 轻 症 患 者 ,每 日 尿 量 在 3 一 包 ， 不 影响 生活 及 
工作 ,可 不 必 治疗 ,但 应 减少 饮食 中 的 食盐 量 ， 避 免 高 蛋 
白 以 减少 渗透 性 利尿 。 药 物 治疗 应 用 垂体 后 叶 素 ， 油 剂 
垂体 后 叶 素 、 狼 酸 加 压 素 作用 时 间 长 ,间隔 3 一 7 天 注射 一 
次 , 宣 从 小 剂量 开始 ,并 同时 限制 饮水 量 ， 以 防水 中 毒 发 
生 , 长 期 应 用 疗效 逐渐 降低 。 水 制剂 作用 时 间 短 , 需 1 日 
多 次 注射 很 不 方便 ,一 般 不 用 。 粉 剂 自 鼻腔 吸入 ,长 期 应 
用 刺激 奥 粘 膜 发 生 萎 缩 ,影响 疗效 。 尚 有 纸 片 可 舌 下 含 化 
用 。 垂 体 后 叶 素 有 升 压 作用 ， 且 含 催产 素 ， 不 能 用 于 孕 
妇 。 人 工 合成 的 血管 加 压 素 DDAVP, 由 鼻 粘 膜 吸入 ， 作 
用 强 ,维持 时 间 长 , 升 压 作用 小 ,不 含 催产 素 。 

非 垂体 后 叶 激素 类 药物 也 为 临床 常用 。 安 妇 明 、 氧 左 
丙 肢 等 通过 刻 激 ADH 分 泌 或 加 强 ADH 的 效用 以 改善 多 
尿 现象 。 服 氧 磺 丙 腺 可 发 生 低 血糖 ,必须 小 心 * 双 气 气 应 
玛 对 中 枢 性 和 肾 性 尿 其 症 均 有 一 定 疗效 ， 该 药 抑制 钠 回 
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吸收 ,使 体内 轻 度 缺 钠 , 加 强 水 回 吸收 ， 使 用 时 要 同时 限 
制 钠 入 量 。 双 和 揽 气 只 嗪 可 致 你 血 钾 , 需 注意 补充 。 双 复 毛 
麻 唆 对 肾 性 尿 崩 症 也 有 效 。 

肿瘤 引起 者 应 手术 切除 肿 物 ， 因 肿瘤 压迫 的 视力 改 
变 等 术 后 可 消除 ,但 手术 很 少 能 使 尿 崩 症 恢复 。 

参考 书目 

P. Bie, Osmoreceptors, Vasopressin and Control of Renal 
Water Exeretion, Physiol Rev. 60:961, 1980. 
(高 所 ) 


nlaodao jlbing 

尿道 疾病 (diseases of urethra) 尿道 粘膜 
有 许多 陷 窝 和 腺 体 容易 隐藏 细菌 , 因 尿 道 与 外 界 相通 , 容 
易 由 外 来 致 病因 素 筷 患 感染 。 男 性 尿道 自 膀胱 至 尿道 外 
口 旦 S 形 ,尤其 是 膜 、 球 部 位 于 耻骨 弓 下 方 ， 周 图 为 坚 
韧 之 尿 生殖 隔 ， 常 因 骨 盆 骨 折 、 暴 力 外 伤 等 而 致 尿道 损 
伤 . 与 其 他 器 官 一 样 ， 由 于 胚胎 发 育 上 的 变异 ,可 发 生 先 
天 性 疾病 ,尿道 是 泌尿 生殖 系统 畸形 最 多 见 的 部 位 。 尿 道 
亦 可 发 生 良 .恶性 肿瘤 ,但 较 少见 。 

叶 形 ”尿道 是 说 尿 生 殖 系统 先天 性 疾病 最 多 见 的 部 
位 ,其 中 以 尿道 下 裂 最 多 ,主要 见于 男性 ,发 病 率 约 0.3 一 
0.4 驳 , 极 少数 发 生 于 女性 。 尿 道 下 裂 根据 尿道 外 口 的 位 
置 分 型 , 常 合并 有 阴囊 或 阴茎 畸形 ,如 阴茎 弯曲 ， 阴 囊 阴 
茎 转 位 。 轻 者 不 影响 排尿 及 性 交 功能 ， 重 者 均 需 手术 矫 
治 ,矫治 方法 其 多 ,主要 解除 阴茎 弯曲 ,重建 尿道 ,可 分 次 
或 一 次 手术 。 其 他 有 了 尿道 上 裂 , 阴 茎 论 曲 ,重复 尿道 ,尿道 
鸡 室 ,先天 性 尿道 短 膜 ,先天 性 精 息 肥 大 ,先天 性 尿道 癌 ， 
先天 性 巨大 尿道 症 等 ， 以 上 应 根据 诊断 予以 相应 处 理 。 

尺 道 类 ”尿道 炎 按 临床 经 过 分 为 急 、 慢 性 , 按 其 致 病 
原 的 不 同 有 一 般 细 菌 (如 大 肠 杆 菌 、 绿 及 杆菌 、 链 球菌 等 ) 
感染 ,也 可 有 淋 球菌 结核 杆 菌 、 病 毒 .衣原体 支原体 、 替 
菌 ,原虫 等 感染 。 造 成 炎症 的 原因 可 由 创伤 性 (包括 医 原 
性 ,化 学 性 ,微生物 , 亦 有 原因 不 明 者 如 赖 特 尔 氏 病 。 女 
性 多 见 非特 异性 尿道 炎 , 男 性 多 见 淋病 性 尿道 炎 、 结 核 性 
尿道 炎 、 原 ( 滴 ) 虫 性 尿道 炎 、 衣 原 体 、 病 毒性 尿道 炎 。 尿 道 
炎 的 临床 表现 是 尿频 , 尿 急 \ 尿 痛 、 尿 不 净 、 排 尿 不 畅 、 排 
尿 困难 等 。 慢 性 者 有 了 尿道 分 小 物 或 有 尿道 狭窄 的 表现 ， 
病程 后 期 常 合 并 有 尿道 周围 炎 ,尿道 周围 肪 肿 , 尿 道 狭 罕 
所 致 排尿 困难 ,或 合并 有 男性 生殖 系统 感染 对 尿道 炎 的 
诊断 应 努力 确定 病原 菌 ,同时 应 从 病史 中 寻找 线索 治疗 
应 根据 病原 菌 性 质 采 用 全 身 抗生素 ,化 学 药物 治疗 ,并 针 
对 局 部 情况 作 必 要 的 尿道 扩张 . 电 灼 等 治疗 。 

淋病 ”由 谭 球 菌 所 致 的 尿道 与 生殖 道 粘膜 的 炎症 ， 
主要 由 不 洁 性 交 传 播 ,是 性 病 的 一 种 。 见 于 青年 男女 。 男 
性 患者 的 临床 表现 为 排尿 困难 尿频、 尿 急 、 尿 道 分 泌 物 
增加 , 初 为 粘液 样 以 后 即 转 为 淡 黄 色 脓 状 , 量 多 ， 可 累及 
附 氛 ,女性 表现 为 排尿 困难 、 尿 频 、 尿 急 、 官 颈 炎 有 粘液 脓 
性 分 泌 物 。 诊 断 依据 有 不 洁 性 交 史 及 分 泌 物 涂 片 找 淋 球 
菌 。 可 应 用 青 替 素 类 药物 治疗 ， 关 键 是 应 杜绝 不 洁 性 
交 。 
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尿道 综合 征 主要 在 女性 ,有 反复 发 作 尿 频 、 尿 急 、 
尿 痛 、 膀 胱 里 急 后 重 ,排尿 困难 等 症状 ， 此 种 症状 可 突然 
发 生 ,不 经 治疗 亦 可 消失 。 化 验 检查 尿 常规 无 异常 发 现 ， 
而 尿 细菌 学 检查 培养 亦 为 阴性 。 若 反复 发 作 应 详细 检查 ， 
有 无 炎症 刺激 如 尿道 旁 腺 炎 、 前 庭 炎 、 了 明道 炎 等 ， 也 要 注 
意 有 无 梗阻 、 性 激素 失调 或 不 稳定 膀胱 等 。 治 疗 可 对 症 
或 病因 治疗 。 

尿道 损伤 ”由 暴力 或 化 学 物 、 物 理 因素 等 致使 尿道 
不 同 部 位 的 损伤 ,男性 多 见 。 主 要 为 尿道 器 械 检 查 、 治 疗 
时 的 损伤 , 骑 跨 伤 ,骨盆 骨折 时 的 尿道 损伤 。 屎 道 损伤 按 
部 位 分 为 前 后 尿道 损伤 ; 按 程度 分 为 挫伤 、 撕 裂 伤 ,破裂 、 
断裂 伤 。 由 于 男性 尿道 的 解剖 位 置 ,其 前 、 后 尿道 的 损伤 
和 了 尿 外 渗 范 围 有 不 同 .临床 表现 根据 致 伤 原因 \ 损 伤 部 位 、 
程度 以 及 是 否 合并 其 他 器 官 损伤 的 情况 而 定 。 一 般 有 疼 
痛 、 尿 道 渍 血 、 滋 血 、 血 尿 、 血 肿 .排尿 困难 、 尿 外 渗 ， 严 重 
者 可 出 现 休克 ,确定 尿道 损伤 的 部 位 .程度 以 及 有 无 其 他 
器 官 损伤 极为 重要 。 可 经 体检 、 直 肠 指 检 、 导 尿 、 尿 道 造 
影 .X 射 线 检查 等 确诊 。 轻 的 尿道 损伤 可 试 插 导 尿 管 并 保 
留 之 破裂 .断裂 的 尿道 在 条 件 许可 时 可 行 尿道 修 复 术 ; 
若 病 重 则 可 先 作 膀胱 造 瘘 待 病情 好 转 后 再 行 尿道 修补 
术 ; 有 了 尿 外 活 应 作 充分 引流 ;有 合并 损伤 的 器 官 应 作 相 应 
治疗 。 

尿道 猴 窜 ”可 有 先天 性 炎症 性 、 创 伤 性 。 后 两 者 临 
床 多 见 ,一 般 炎 症 性 尿道 狭窄 病变 范围 较 广 ,创伤 性 尿道 
狭窄 范围 相对 较 窗 ， 在 处 理 上 不 同 。 临 床 表现 为 排尿 困 
难 , 同 时 有 病因 方面 的 征象 炎症 性 尿道 狭窄 针 对 原 发 症 
应 用 全 身 治疗 外 ,可 定期 作 尿道 扩张 ,经 尿道 电 切 ， 若 疗 
效 不 佳 可 行 会 阴 造 并 林 或 尿 流 改 道 。 由 包 皮 阴茎 头 炎 所 
致 外 尿道 口 狭 秦 其 范围 常 较 限 局 ， 外 尿道 口 切 开 的 效果 
甚 佳 。 创 伤 性 尿道 狭窄 以 后 尿道 狭窄 的 处 理 较为 困难 ， 
可 采用 电 切 ,手术 修复 。 手 术 修复 方法 甚 多 可 选择 采用 。 
应 注意 有 无 “ 假 道 "、 尿 痿 、 错 位 对 合 等 ,以 防 术 后 失败 。 术 
后 常 有 再 狭窄 、 阳 凌 等 并 发 症 。 

尺 道 姜 ”由 于 病变 或 外 伤 所 致 尿道 与 皮肤 或 临近 脏 
器 相通 ,如 尿道 阴道 痿 尿道 直 肠 瘘 ,也 可 以 是 先天 性 ,一 
般 表 现 为 在 排尿 的 同时 有 多 处 出 尿 ,或 表现 为 “ 尿 失禁 "。 
处 理应 手术 修补 。 

尿道 肿瘤 ”较为 少见 ， 女 性 多 于 男性 。 肿 瘤 可 为 良 
性 如 肉 阜 息 内 ,血管 瘤 ,平滑 肌 瘤 ,乳头 状 瘤 等 。 临 床 表 
现 为 在 尿道 口 有 分 泌 物 , 或 引起 排尿 不 畅 ,出 血 、. 初 血尿 、 
肿 物 。 治 疗 可 用 电 灼 或 手术 切除 。 恶 性 为 鳞 状 细胞 癌 多 
见 ,其 次 为 移行 细胞 癌 , 黑 色素 瘤 等 少见 。 癌 瘤 易 侵 犯 尿 
道 海绵 体 穿 破 尿道 而 成 尿 瘘 。 况 细胞 可 经 淋巴 管 转移 到 
腹股沟 、 艇 血管 旁 淋巴 结 ; 亦 可 经 血行 到 肝 、 肺 . 脑 、 骨 等 
处 。 表 现 有 尿道 血性 分 泌 物 , 血 尿 ,尿道 痛 . 感 染 ,排尿 困 
难 等 。 体 检 可 触及 肿 物 或 腹股沟 有 肿 物 。 可 经 细胞 学 检 
查 、 尿 道 镜 、 尿 道 造影 、 活 组 织 检查 等 确定 病变 性 质 、 范 
围 , 以 制定 手术 方案 。 手 术 应 切除 原 发 病灶 及 膀胱 颈 部 ， 
雇 股 沟 淋巴 结 应 作 活检 , 若 为 阳性 应 作 艇 \ 腹 股 沟 淋巴 结 


清除 术 。 若 为 鳞 状 细胞 癌 可 加 行 放射 治疗 及 化 学 药物 治 
疗 。 一 般 预 后 不 良 。 ( 吴 克 让 ) 


nloofenxl 

尿 分 析 〈urinalysis) ”通过 对 尿 液 性 状 和 成 分 的 
分 析 可 提供 有 关 疾 病 、 代 谢 失调 及 肾 功 能 等 方面 的 信息 。 
尿 是 经 肾脏 排 港 的 液体 ， 由 机 体 不 断 产生 的 废物 和 多 余 
的 水 分 所 构成 。 尿 易 收集 ， 即 使 是 昏迷 病人 也 可 用 导 尿 
管 或 膀胱 穿刺 取 尿 。 为 了 获得 准确 结果 ， 尿 液 容 器 要 清 
洁 , 留 尿 后 要 尽快 送 检 。24 小 时 尿 常用 甲醛 防腐 (内 分 泌 
标本 禁用 甲醛 防腐 )。 正 常 尿 中 含有 的 成 分 大 多 来 自 血 
液 ,其 中 92~99% 为 水 , 含 微量 固体 ( 盐 类 ,蛋白 等 ), 具 有 
特殊 的 嗅 味 。 

尽量 正常 人 24 小 时 尿 量 约 1 200 士 600ml, 夜 尿 量 
约 占 1/3。24 小 时 尿 量 的 多 少 受 饮水 ,出 汗 \ 呼 吸 、 美 便 中 
水 分 丢失 等 因素 的 影响 。 维 持 正常 人 体 代谢 ， 每 日 至 少 
要 排出 500ml 尿 ,否则 体内 废物 蓄积 ， 引 起 氮 质 血 症 或 尿 
毒 症 。 饮 茶 后 尿 量 增多 。 每 日 尿 量 超过 2 500m1 为 多 尿 ， 
低 于 500ml 为 少 尿 , 少 于 50m] 为 无 尿 。 

少 尿 或 无 尿 的 原因 ，(CD 由 于 肾 单位 的 阻塞 、 坏 死 或 
纤维 化 使 其 总 数 减少 ,导致 肾 小 球 血浆 滤 过 总 量 的 减少 ， 
见于 急性 肾炎 \ 急 或 慢性 肾 功 能 襄 痪 时 。 回 肾 前 性 :由 于 
有 效 循 环 血 量 的 降低 导致 肾 灌注 量 的 减少 所 致 ， 见 于 严 
重 脱水 、 急 性 失血 或 休克 早期 。@ 肾 后 性 :由 于 下 尿 路 梗 
阻 所 致 ， 见 于 结石 、 肿 瘤 、 前 列 腺 肥大 或 膀胱 功能 障碍 
所 致 。 

多 尿 见于 情绪 兴奋 或 紧张 (交感 神经 兴奋 )、 垂 体 搞 
利尿 激素 (ADH) 分 泌 减少 时 ( 尿 崩 症 ), 慢 性 肾 功能 衰竭 
时 肾 小 管 回 吸收 功能 低下 ,此 时 尿 疾 透 压 及 比重 均 低 。 内 
分 说 或 代谢 性 疾病 时 为 高 比重 及 高 渗透 压 尿 , 夜 尿 多 , 见 
于 糖尿 病 、 肾 功能 不 全 等 患者 。 

及 比重 测 尿 比重 以 了 解 尿 内 溶质 浓度 及 肾 小 管 的 
功能 。 正 常人 24 小 时 尿 比重 约 在 1.003 一 1.035 。 大 量 
饮水 后 尿 比重 可 降 至 1.003 以 下 , 禁 水 12 小 时 后 尿 比重 
可 上 升 至 1.020, 否 则 说 明 肾 小 管 功能 不 全 。 尿 内 溶质 如 
蛋白 或 糖 含量 增加 可 致 尿 比重 升 高 高 比重 尿 见于 脱水 、 
糖尿 病 、 急 性 肾炎 等 患者 。 低 比重 尿 见于 急性 肾 功能 衰 
竟 的 多 尿 期 .慢性 肾 功能 不 全 、 肾 小 管 病 或 应 用 利尿 剂 及 
尿 骨 症 时 ,比重 多 固定 在 1.010。 

尿 的 酸 破 度 (PH) 正常 人 尿 呈 微 酸性 ,pH 值 为 
4.6~8.0( 平 均 为 6.0)。 受 饮食 影响 , 多 吃 青 菜 水果 ( 含 
KMg 多 ) 使 尿 呈 碱 性 食肉 和 蛋白 质 ( 含 硫 、 磅 多) 使 尿 呈 
弱酸 性 。 酸 性 尿 见于 泌尿 系 结核 、 代 谢 性 酸 中 毒 、 痛 风 
(高 尿酸 血 症 )、 糖 尿 病 、 白 血 病 及 服 氟 化 铁 等 酸性 药物 
后 。 碱 性 尿 见于 尿 液 放置 过 久 , 尿 素 分 解放 出 氨 ， 尿 路 碱 
性 变形 杆菌 感染 ,严重 呕吐 ,输血 后 、 服 碳酸 氨 钠 及 肾 小 
管 酸 中 毒 时 不 能 酸化 尿 液 等 情况 。 

原 颜 色 及 连 明 度 ” 正 常人 尿 外 观 色 淡 黄 .饮水 少 , 浓 
缩 的 尿 液 中 含 尿 胆 元 较 多 故 尿 呈 透明 棕 黄色 。 碱 性 尿 有 
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时 尿 液 混浊 或 置 入 有 白色 沉淀 , 均 系 盐 类 结晶 所 致 镜 下 
常见 的 盐 类 结晶 有 磷酸 盐 . 碳 酸 盐 、 草 酸 盐 等 白色 结晶 ， 
尿酸 盐 为 黄 红 色 结晶 如 敌手 状 沉 淀 ( 表 1)。 


表 1 尿 色 异 常 原因 及 常见 疾病 


颜 色 原 因 常见 疾病 
红色 混浊 血尿 (多 为 肉眼 血尿 ) 。 急性 肾炎 ， 泌尿 系统 
障 红 , 云 雪 状 结核 ,肿瘤 及 感染 ， 
结石 ,IgA 肾病 
普 油 色 (酸性 尿 ) 血 红 蛋白 尿 。 “自身 免疫 溶血 ， 血 型 
红细胞 破坏 ， 潜 血 十 合 ,药物 中 毒 
深 红 黄 或 浓 茶 ” 胆 红 素 尿 肝炎 
白色 混浊 含 多 量 及 细胞， 放置 。 急 、 慢 性 泌尿 系统 感 
沉淀 ,上 部 变 清 保 
乳 麻 状 如 和 牛奶， 放置 。“ 丝 虫 病 ， 膀 胱 或 其 他 
仍 不 清 ， 红 细胞 多 部 分 与 大 淋巴 管 之 
时 称 乳 靡 血尿 间 有 病变 
脂肪 尿 可 见 脂 滴 糖尿 病 、 肾 病 
黑色 黑色 素 、 尿 黑 酸 
绿 蓝 色 绿 腕 杆菌 感染 


其 他 一 些 颜 色 可 能 来 自 药物 或 食物 


尿 沉 演 检查 ” 取 新 鲜 尿 5ml， 离 心 (3 000 转 /分 )3 分 
钟 ， 取 沉渣 置 光学 或 位 相 显微镜 下 观察 有 形成 分 如 盐 类 
结晶 、 血 凝 块 , 红 细胞、 白细胞, 管 型 .微生物 等 ,正常 值 见 
表 2。 


表 2 尿 沉 湾 检 查 正常 什 


12 小 时 艾 迪 斯 氏 计数 


<50 万 个 
<100 万 个 


红细胞 | <3 个 /高 售 视野 HP)* 
白细胞 | <5 个 /HP 
管 型 | 偶 见 玻璃 样 管 型 <5000 个 


* 当 常 规 结果 有 可 疑 时 作 艾 迪 斯 氏 计数 。 


尿 中 红细胞 >100 个 /HP 时 可 见 肉眼 血尿 。 肪 球 在 尿 
液 中 增多 则 为 肪 尿 ,外 观 混浊 , 常 与 纤维 素 及 红细胞 粘 合 
成 条 索 状 物 。 尿 PH 值 增高 或 比重 降低 时 ， 白 细胞 很 易 被 
破坏 , 故 所 检 尿 液 一 定 要 新 鲜 。 为 了 防止 被 阴道 分 小 物 污 
染 应 收集 中 朋 尿 。 炎 性 尿 液 外 观 常 混 岂 ， 尿 中 白细胞 增 
多 见于 尿 路 感染 、 结 核 , 急 性 肾炎 初期 。 尚 需 与 其 他 原因 
的 尿 液 混 沁 作 鉴别 ,如 盐 类 结晶 或 乳 麻 尿 。 肾 备 肾 炎 的 尿 
中 可 见 闪光 细胞 (是 退 变 的 白细胞 , 胞 浆 中 颗粒 旺 布朗 氏 
运动 于 光照 下 闪闪 发 亮 )。 尿 中 嗜 酸性 白细胞 增多 见于 
药物 、 食 物 过 敏 所 致 的 过 敏 性 间 质 性 肾炎 。 肾 病 患者 尿 
中 可 见 脂 滴 、 卵 圆 脂肪 小 体 。 

尿 中 管 型 , 尿 液 浓缩 并 呈 酸 性 时 ,来 自 血浆 的 蛋白 质 
和 肾 小 管 分 泌 的 塔 姆 - 翟 斯 福 尔 二 氏 粘 蛋白 和 /或 细胞 等 
成 分 在 肾 小 管内 注 留 并 砂 聚 成 圆柱 状 物质 称 管 型 。 透 明 
管 型 主要 含 粘 蛋白 , 偶 见于 正常 人 尿 中 , 尿 中 出 现 的 各 种 
管 型 对 诊断 肾脏 实质 性 损害 有 重要 的 临床 意义 。 颗 粒 管 
型 由 细胞 残骸 构成 ,见于 各 种 肾炎 及 肾 动脉 硬化 。 脂 肪 管 
型 由 脂 滴 构成 ,见于 慢性 肾炎 及 脂性 肾病 。 若 出 现 蜡 样 管 
型 则 说 明 肾 实质 性 损害 严重 ,预后 不 良 。 红 细胞 管 型 对 诊 
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断 肾 源 性 血尿 特别 重要 ,见于 急性 肾炎 、 慢 性 峭 炎 的 急性 
发 作 时 。 白 细胞 管 型 见于 崩 有 化 胺 性 感染 时 。 宽 疼 的 管 型 
见于 慢性 肾 功能 衰竭 因 肾 小 管 代 偿 性 管 腑 增 宽 所 致 。 粗 
大 上 皮 细 胞 管 型 见于 急性 肾 功 能 衰竭。 细胞 管 型 明显 增 
加 提示 肾病 变 活动 较 重 管 型 多 与 大 量 蛋 白 尿 、 脂 肪 尿 同 
时 出 现 。 

尿 中 化 学 成 分 “ 尿 中 存在 血清 中 所 含 的 各 种 成 分 ， 
已 知 千 余 种 ,但 浓度 相差 悬殊 .如 正常 人 血 及 尿 中 尿素 所 
含量 分 别 为 0mg/100ml 及 8.0mg/100ml。 尿 素 氮 及 氯 
化 钠 是 尿 中 主要 成 分 。 表 3 介绍 一 些 有 机 及 无 机 物 每 日 
排出 量 。 


表 3 尿 中 化 学 成 分 

无 机 物 成 分 | ”含量 /天 有 机 物 成 分 含量 
握 化 掀 | 7g 葡萄 粮 a 
K 2.58 总 蛋白 <100mg/ 天 
Na 4.28 Bs 微 球 蛋 白 (BJM) | <0.3g/ml 
I 0.25mg | 纤维 蛋白 降解 产物 | <1.25g/ml 
Ca 23mg 尿素 24.58/ 天 
p B840mg 尿酸 40mg/ 天 
Mg 0.05mg | 肌 酸 50mg/ 天 
Fe 0.5mg 肌 酝 1.4mg/ 天 
Pb 0.03mg 。 | 氛 基 酸 32mg/ 天 
He 0.0006 mg | 美 中 啉 0.15mg/ 天 
Cu 0.04mg 尿 趾 啉 0.02mg/ 天 
碳 酚 揽 盐 | 140mg 

S 800mg 
Ya 


上 述 结果 来 自 部 分 人 群 ,可 因 职 业 、 活 动量 及 食谱 的 
不 同 而 有 所 改变 。 应 同时 留 生 活 饮食 条 件 相近 的 健康 人 
24 小 时 尿 作为 对 照 ,进行 测定 , 当 出 现 较 大 差异 时 说 明 有 
重要 的 临床 意义 。 尿 糖 、 酮 体 含量 增加 提示 有 和 糖尿病 。 尿 
肌 栈 ,氨基酸 及 B:M 量 是 估价 肾 功 能 的 较 敏感 指标 ,尿酸 
水 平 可 鉴别 痛风 性 肾病 与 崩 小 管 功能 障碍 。 脂 肪 合 量 高 
说 明 糖 尿 病 或 肾病 较 严重 。 尿 中 无 机 盐 的 测定 对 了 解体 
内 水 盐 代谢 、 酸 碱 平衡 及 肾 内 分 泌 功能 有 意义 。 尿 中 Ca、 
Hg 含量 增高 及 某 些 药物 出 现 ， 提 示 服 用 或 摄 入 过 量 ,有 
中 毒 可 能 。 同 时 测定 某 一 成 分 在 血 及 尿 中 的 水 平 更 有 意 
义 ， 如 非 高 血糖 的 糖尿 是 由 于 肾 小 管 回 吸收 功能 障碍 所 
致 

原 中 内 分 涛 物质 ( 湛 素 ) 泌尿 系统 不 但 能 排泄 而 且 
能 制造 激素 ,如 肾 素 ,前 列 腺 素 等 。 自 尿 中 排出 的 激素 种 
类 很 多 ( 表 4)。 

此 外 ， 尚 可 查 出 微量 脑 下 垂体 激素 及 性 激素 等 。 尿 
TxA, 增高 提示 肾 小 管 回 吸收 功能 差 随 着 敏感 的 免疫 化 
学 及 放射 免疫 技术 的 开展 ， 将 会 测 出 更 多 的 生化 及 内 分 
刻 物 质 。 

尿 细菌 学 检查 ”外 阴部 常规 消毒 后 收集 中 段 尿 液 立 
即 送 培养 。 菌 尿 的 诊断 标准 是 高 倍 镜 下 找到 细菌 或 尿 培 
养 细菌 计数 >>105/ml。 尿 培养 阴性 并 不 能 除外 感染 ,因为 
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表 4 尿 中 内 分 泌 物质 


激素 来 源 正常 什 
醛固酮 肾 上 珠 皮质 .3~32pg/24 小 时 
27 表 类 固 本 肾上腺 皮质 ,入 丸 | 罗 182g/24 小 时 
317 凑 皮质 类 固 本 家 8/24 小 时 
117 氧 化 加 本 6~llmg/24 小 时 

0.4hg/100ml 
几 天 本 胺 CN 
肾上腺 素 3~10pg/24 小 时 
雄二 醇 0~10hg/24 小 时 
三 醇 2~30pg/24 小 时 
座 酮 2~25pg/24 小 时 
前 列 泊 于 产 物 TxAs 极 微 


细菌 可 间 歌 性 排出 有 些 需要 特殊 培养 ,如 L 型 细菌 需 高 
渗 培 养 ,结核 菌 需 特殊 培养 ; 摄 入 水 分 多 , 尿 稀释 ,细菌 数 
相对 减少 ;已 应 用 抗 炎 药 物 治疗 后 。 普 通 培养 有 细菌 生长 
后 作 药 物 敏感 实验 供 临床 选用 药物 时 参考 。 无 症状 者 若 
2 次 培养 结果 均 为 同一 种 菌 者 ,也 应 诊断 为 菌 尿 。 普 通 感 
染 的 细菌 多 来 自 肠 道 ,如 大 肠 杆菌 属 ， 其 他 如 变形 杆菌 、 
副 大 肠 杆菌 、 产 气 杆 蓝 、 绿 肪 杆菌 等 。 八 菌 及 寄生 虫 ( 消 
虫 )、 肠 球菌 ( 美 链球 菌 ) 及 金黄 色 葡萄 球菌 感染 也 可 见 
到 。 一 般 细 菌 培养 至 少 3 日 。 符 菌 繁殖 较 慢 1~2 周 才能 
长 出 。 藉 氧 菌 则 需 在 无 气 条 件 下 培养 。 两 种 菌 分 别 计数 
达到 足够 量 时 ,考虑 为 混合 感染 。 

近年 来 应 用 直接 免疫 荧光 技术 检查 抗体 包裹 细菌 用 
于 鉴别 上 尿 路 ( 肾 盏 肾炎 ) 及 下 尿 路 (膀胱 炎 ) 感 染 。 前 者 
的 细菌 被 免疫 球 蛋 白 包 豪 ,荧光 阳性 ,后 者 阴性 。 前 列 腺 
类 (属于 下 尿 路 感染 ) 时 也 是 阳性 。 

屎 中 脱落 细胞 检查 ”本 方法 能 早期 发 现 泌尿 系统 肿 
瘤 且 常 先 于 X 射 线 及 膀胱 镜 等 检查 法 。 对 肿瘤 定位 及 定 
性 均 有 意义 。 下 尿 路 (膀胱 .前列 腺 等 ) 肿 瘤 检 出 率 较 高 ， 
可 作为 观察 疗效 的 手段 。 有 了 时 变形 之 尿 路 上 皮 细 胞 与 肿 
瘤 细胞 相 混淆 ， 尿 中 有 肾 小 管 上 皮 细 胞 增多 见于 病情 较 
重 的 上 小 尿道 病变 ( 肾 ) 及 肾 移植 后 有 排 异 时 。 留 尿 时 务 
必 防 止 阴道 分 泌 物 混入 , 且 需 多 次 取 新 鲜 中 段 尿 送 验 。 

在 麻疹 及 一 些 病毒 感染 时 尿 中 细胞 内 可 找到 特殊 的 
包涵 体 , 有 助 于 早期 诊断 。 

重 白 尿 ”健康 成 人 每 日 约 有 180L 血 浆 自 肾 小 球 滤 
过 。 蛋 白 等 物质 随 滤 液 进入 肾 小 管 。99% 以 上 的 蛋白 被 
加 吸收 。 所 剩 蛋白 及 肾 小 管 分 泌 的 极 微量 粘 蛋 白 等 构成 
正常 人 尿 蛋白 。 排 出 量 约 100mg/ 日 。 用 常规 方法 不 能 测 
出 。 尿 中 蛋白 含量 增高 则 称 为 蛋白 尿 。 通 常 尿 蛋白 半 定 
量 测 定 结果 士 . 十 、 十 + 十 十 十 \ 十 十 十 十 ,分别 约 相当 
于 100ml 尿 中 含 蛋白 30mg、50mg、100mg、300mg、 
>300mg。 当 尿 蛋白 + + + 二 时 其 含量 介 于 3 一 20g/ 
100ml, 蛋 白 的 排出 受 尿 量 影响 较 大 , 故 需 查 24 小 时 尿 蛋 
白 定量 才能 得 到 正确 的 结果 。 


尿 蛋白 阳性 时 。 首 先 应 区 别 是 真性 的 还 是 假 性 的 后 
者 可 因 肪 液 .血液 (结石 、 结 核 . 肿 瘤 时 )、 阴 道 分 泌 物 、 或 
尿 被 放置 过 久 细菌 繁 殖 所 致 。 

蛋白 尿 发 生 的 原因 较 多 ,机 理 各 不 相同 ,所 含 蛋白 的 
种 类 及 比例 各 异 。 大 致 可 分 为 ， 

@ 肾 小 球 性 蛋白 尿 ， 由 于 血液 动力 学 改变 , 如 高 
热 、 高 温 作业 、 精 神 紧 张 注 射 肾上腺 素 及 剧烈 运动 后 ,可 
引起 一 过 性 血管 收缩 血 流 加 速 滤 过 增加 。 心 力 衰竭 时 肾 
静脉 内 压 增高 ,血管 涉 过 的 蛋白 增多 ,运动 性 蛋白 尿 患 者 
常 伴 有 血尿 。 上 述 诸 原因 产生 之 蛋白 尿 为 短暂 或 间断 性 
的 ,每 日 <28, 去 除 诱因 则 尿 蛋 白 消失 。 

由 于 肾 小 球 局 部 病变 , 滤 过 孔 变 大 ,蛋白 通 透 量 增高 
或 血管 壁 上 原 有 阴 电 核 屏障 破 坏 ， 蛋 白 漏出 超过 肾 小 管 
回收 能 力 则 尿 蛋 白 排出 量 增加 ， 轻 症 时 只 排出 中 小 分 子 
的 蛋白 称 为 选择 性 蛋白 尿 , 见 于 微小 病变 肾病 及 急 、 慢 性 
肾 小 球 肾炎 轻 病 例 或 恢复 期 。 重 症 时 ， 血 效 中 各 种 蛋白 
成 分 甚至 大 分 子 者 均 可 排出 称 为 非 选 择 性 蛋白 尿 ， 见 于 
较 重 病例 。 晚 期 尿毒 症 时 ,由 于 肾 小 球 纤维 化 , 尿 蛋白 反 
而 减少 , 故 尿 蛋白 量 与 病 的 严重 程度 不 成 比例 。 

@ 肾 小 管 性 蛋白 尿 :血浆 蛋白 经 肾 小 球 沥 出 进入 肾 
小 管 , 绝 大 部 分 经 近 端 肾 小 管 细胞 刷 状 缘 回 吸收 。 当 功能 
障碍 时 尿 蛋 白 回 吸收 量 减少 ,因而 尿 中 排出 量 增 加 .每 日 
尿 蛋白 排出 < 2g。 主 要 是 小 分 子 的 蛋白 如 溶菌 酶 .p; 微 球 
蛋白 。 见 于 药物 中 毒 \ 间 质 性 肾炎 、 肾 小 管 坏死 、 肾 移植 
后 排 异 .先天 性 肾 小 管 病 及 急 、 慢 性 肾 功能 衷 竟 。 

图 溢出 性 蛋白 尿 , 血 浆 中 某 种 蛋白 浓度 异常 增高 如 
轻 链 蛋 白 或 血红 蛋白 ， 超 过 肾 小 管 回收 量 则 自 尿 中 排 
出 。 

@ 泌尿 系统 组 织 性 蛋白 尿 ,正常 有 极 微量 蛋白 由 肾 
组 织 分 泌 及 排出 ,如 粘 蛋 白 、 酶 类 、 免 疫 球 蛋白 、 雍 血 纤 溶 
成 分 及 补体 等 。 泌 尿 系统 有 炎症 或 免疫 损伤 时 则 排出 增 
高 ,检查 各 项 对 诊断 、 分 型 .治疗 ,监护 肾 功能 及 预后 有 不 
同意 义 。 

直立 鼻 白 飞 ”多 发 于 青春 期 ， 由 于 直立 时 将 柱 前 凸 
或 肝 叶 压迫 肾 静 脉 ,使 肾 血 流 受 阻 , 血 管 通 透 性 增加 而 产 
生 蛋 白 尿 。 大 部 分 可 自 愈 。 单 纯 直立 蛋白 尿 实 属 少见 。 
因此 必需 除外 肾脏 病 。 若 为 持续 性 蛋白 尿 或 伴 有 肾 功 能 
不 全 ,提示 为 肾脏 疾患 所 致 , 肾 活检 可 助 鉴别 。 见 于 各 种 
肾炎 、 肾 备 肾 炎 或 泌尿 系 统 畸 型 等 疾病 。 青 春 期 直立 蛋 
白 尿 者 ,平时 应 注意 姿 式 防止 脊柱 过 度 前 凸 。 

(褒奖 一 ) 

nlaoliu donglixue 

尿 流动 力学 〈urodynamics) “借助 流体 力学 及 
电 生 理学 方法 研究 尿 路 输送 贮存、 排出 尿 液 功能 的 新 学 
科 。 它 的 形成 与 现代 电子 技术 及 测量 技术 相关 。 尿 流动 力 
学 检查 可 为 排尿 障碍 患者 的 诊断 、 治 疗 方法 的 选择 及 疗 
效 评定 提供 客观 依据 。 常 用 的 尿 流动 力学 技术 主要 包括 ， 
@ 尿 流 率 的 测定 ; @ 各 种 压力 测定 图 肌 电 图 测定 ; @ 
动态 放射 学 观察 等 。 尿 流动 力学 又 分 为 上 尿 路 及 下 尿 路 


尿 流动 力学 两 部 分 。 前 者 主要 研究 痛 坟 、 肾 再 及 输尿管 内 
尿 液 的 输送 过 程 ; 后 者 则 主要 研究 膀胱 .尿道 贮存 及 排出 
尿 液 的 过 程 。 当 前 用 于 下 尿 路 尿 流 动力 学 研究 的 检查 技 
术 较 为 成 熟 ,已 成 为 泌尿 外 科 的 常规 检查 技术 之 一 。 

上 尿 路 尿 流动 力学 检查 技术 “检查 方法 有 经 肾 或 输 
尿 管 造 疤 管 的 压力 测量 \ 经 皮 肾 盏 穿刺 灌注 测 压 法 、 经 膀 
胱 输尿管 插 管 测 压 、 术 中 肾 雷 输尿管 穿刺 测 压 ,静脉 尿 路 
造影 时 的 动态 放射 学 观察 等 ， 其 中 临床 使 用 价值 较 大 的 
有 以 下 两 点 ， 

@ 经 皮 肾 天 穿刺 灌注 测 压 法 ， 检 查 时 , 需 在 透视 或 
超声 指引 下 经 皮 作 肾 盏 穿刺 ,并 置 入 一 测 压 导管 ,由 于 肾 
盏 压力 与 膀胱 内 压 有 一 定 关系 ， 故 需 同时 经 尿道 插 管 记 
录 膀 胱 压 , 肾 备 插 管 后 先 作 一 次 测 压 ,为 肾 和 静 止 压力 与 
导管 阻力 。 然 后 ,以 10ml/s 的 流量 向 肾 再 内 灌注 生理 盐 
水 ,至 平衡 状态 或 压力 陡 增 时 为 止 , 记 录 此 时 的 肾 备 灌注 
压 , 用 此 值 减 去 肾 盏 静止 压 及 膀胱 压 即 为 肾 盏 灌注 时 的 
相对 压力 ,此 值 应 小 于 12cemH,O。 此 压力 越 高 ， 说 明 上 尿 
路 梗阻 越 重 。 有 助 于 上 尿 路 梗阻 的 鉴别 诊断 。 

@ 上 尿 路 动态 放射 学 检查 ,在 常规 或 大 剂量 静脉 滴 
注 尿 路 造影 时 ， 通 过 荧光 屏 对 肾 盏 输尿管 在 输送 尿 液 过 
程 中 的 收缩 舒张、 蠕动 等 情况 作 连 续 的 动态 观察 , 称 上 
尿 路 动态 放射 学 检查 。 肾 再 输尿管 收缩 蠕动 频率 改变 或 
出 现 扩张 ,狭窄 、 充 琢 缺损 等 情况 ， 可 反映 疾病 的 部 位 及 
性 质 。 借 助 电视 录像 或 电影 摄影 可 将 观察 到 的 图 像 记 录 
下 来 。 此 项 检查 需要 性 能 良好 的 射线 答 查 设备 。 

下 尿 路 屎 流动 力学 检查 技术 包括 尿 流 率 测定 ， 膀 
胱 压力 容积 测定 ,排尿 时 压力 / 尿 流 率 测定 ， 尿 道 压力 分 
布 测定 ,括约肌 了 肌 电 图 ,排尿 时 膀胱 尿道 造影 ， 下 尿 路 尿 
流动 力学 的 其 他 同步 联合 检查 等 。 

@ 尿 流 率 测定 (UF)。 测 定单 位 时 间 内 自 尿 道外 口 
排出 的 尿 量 称 作 尿 流 率 测定 ,其 单位 为 ml/s。 此 项 检查 可 
反映 下 尿 路 贮 尿 、 排 尿 功能 的 一 般 水 平 ,为 下 尿 路 尿 流动 
力学 检查 的 基本 项 目 。 常 用 作 排 尿 障碍 性 疾 串 的 节选 , 亦 
可 为 评价 疗效 提供 客观 指标 。 

本 项 检查 的 重要 参数 有 ,最 大 尿 流 率 (MFR)、 平 均 尿 
流 率 (AFR)、 排 尿 时 间 及 尿 流 时 间 、 尿 量 等 。 其 中 ，MFR 
意义 最 大 。 但 MFR 可 受 病人 年 龄 :性别 、 体 位、 心理 因素 、 
尿 量 等 因素 影响 , 需 予 注意 。 一 般 尿 量 <200ml 时 , MFR 
随 尿 量 增加 明显 增加 ;在 尿 量 200~500ml 时 MFR 相 对 稳 
定 ; 尿 量 >>500ml 时 MFR 反 有 下 降 趋势 。 在 男性 MFR 随 
年 龄 增长 有 降低 倾向 ,在 50 岁 以 后 MFR 正常 值 明显 减 
低 。 一 般 认为 ， 尿 量 >200ml 时 ， 正 常 男 性 MFR>20~~ 
25ml/s, 而 女性 =25~30ml/s.MFR<15ml/s 应 疑 为 排 
尿 功能 异常 ,而 MFR<10ml/s 则 为 明显 异常 ,病人 可 能 有 
下 尿 路 梗阻 (前 列 腺 肥大 等 ) 或 神经 原 性 膀胱 。 

尿 流 率 曲线 是 尿 流 率 测定 时 尿 流 计 描 记 出 来 可 反映 
瞬时 尿 流 率 变化 的 曲线 。 正 常 尿 流 率 曲线 的 形状 多 与 年 
苍 . 尿 量 有 关 , 而 异常 曲线 常 与 疾病 性 质 有 关 ， 可 供 诊断 
参考 。 
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@ 膀胱 压力 容积 测定 ,这 一 检查 主要 通过 测定 膀胱 
内 压力 与 容积 间 的 关系 反映 膀胱 的 功能 。 它 可 将 膀胱 充 
盈 ( 贮 尿 功能 ) 及 收缩 (排尿 功能 ) 过 程 描记 成 膀胱 压力 容 
积 曲线 CCMG)。 从 曲线 上 可 以 了 解 ， 膀胱 的 容量 及 顺应 
性 ,膀胱 的 稳定 性 ;膀胱 的 感觉 .运动 神经 支配 等 情况 本 
检查 主要 用 于 神经 原 性 膀胱 病人 的 诊断 与 分 类 。 

检查 时 须 经 尿道 向 膀胱 置 管 , 并 用 膀胱 充盈 介质 ( 生 
理 盐水 或 CD, 气体) 逐渐 充盈 膀 胸 。 在 此 过 程 中 需 注 意 病 
人 对 膀胱 充盈 的 感觉 与 反应 、 膀 胱 容量 不 断 增加 时 膀胱 
内 压 的 变化 ( 即 膀胱 顺应 性 )、 有 否 无 抑制 性 收缩 ( 即 膀胱 
的 不 自主 性 收缩 ， 在 CMG 上 表现 为 压力 >15cmH:O 的 
峰 ), 有 时 为 激发 隐匿 的 无 抑制 收缩 ， 还 需 在 加 快 充 盈 速 
度 . 改 变 体位 、 咳 嗽 等 情况 下 重复 检查 。 膀 胱 充盈 到 病人 
出 现 强烈 排尿 感 时 为 膀胱 充 至 最 大 容量 (并非 膀 胱 实际 
容量 )。 此 时 停止 继续 充 到 , 呢 病人 作 排 尿 动作 ， 观 察 其 
到 尿 肌 能 否 有 意识 地 收缩 。 然 后 ,再 嘱 病 人 抑制 排尿 , 观 
察 能 否 主动 松弛 其 逼 尿 肌 。 有 时 为 作出 鉴别 诊断 ， 还 可 
给 以 某 些 药物 (如 普 鲁 菲 辛 、 盐 酸 氨 甲 酰 甲 基 胆 碱 等 ) 重 
复 本 项 检查 。 

进行 本 项 检查 需 有 膀胱 压力 容积 计 。 过 去 普遍 使 用 
的 是 水 柱 式 压力 计 , 需 间 断 充 盘 测 压 ,手绘 相应 的 CMG， 
检查 结果 欠 精 确 。 现 代 膀胱 压力 容积 计 使 用 了 各 种 压力 
传感器 及 记录 器 ,可 连续 自动 描记 相应 的 曲线 ,提高 了 检 
查 的 精确 性 。 

其 主要 缺点 是 在 膀胱 收缩 期 测 得 的 膀胱 内 压 系 腹 内 
压 与 允 尿 肌 收缩 压 之 和 ， 因 此 膀胱 内 压 增高 时 并 不 能 区 
分 是 通 尿 肌 收 缩 所 致 ,还 是 腹 内 压 的 影响 。 目 前 ,倾向 于 
本 检查 的 价值 主要 表现 在 充盈 期 ， 并 把 这 一 检查 称 作 充 
盈 期 膀胱 压力 容积 测定 。 

@ 排尿 时 压力 / 尿 流 率 测定 。 此 系 下 尿 路 尿 流动 力 
学 检查 的 一 项 基本 联合 检查 技术 ， 可 对 通 尿 肌 收缩 能 力 
及 下 尿 路 梗阻 作出 准确 判断 ， 从 而 弥补 了 前 述 两 项 检查 
单独 使 用 时 的 不 足 。 这 一 检查 需要 同步 测定 排尿 时 的 膀 
胱 内 压 腹 内 压 ( 即 直肠 压 )、 表 尿 肌 收缩 压 (膀胱 内 压 减 
腹 内 压 ) 及 尿 流 率 。 检 查 时 需 向 膀胱 (经 尿道 或 耻骨 上 穿 
刺 ) 及 直肠 置 入 测 压 导管 ， 并 与 各 自 的 压力 传感器 相连 。 
受 检 者 排尿 作 尿 流 率 测定 时 ， 记 录 器 可 同时 描记 出 四 条 
相应 的 曲线 。 其 中 ， 逼 尿 肌 压力 曲线 由 仪器 内 电子 线路 
运算 后 绘 出 。 

从 记录 到 的 四 条 曲线 中 ， 不 仅 可 以 了 解 膀胱 颈 开放 
时 间 、 膀 胱 颈 开放 时 压力 、 最 大 排尿 压 、 最 大 尿 流 率 时 豆 
尿 肌 收 缩 压 及 尿 流 率 诸 参 数 ， 还 可 通过 对 压力 与 尿 流 曲 
线 的 对 应 时 相关 系 对 某 些 疾病 〈 如 逼 尿 肌 括约肌 协同 失 
调 ) 作 出 诊断 。 根据 本 项 检查 结果 还 可 按 公式 Pveoz/Q*-- 
( 式 中 Pvex 为 膀胱 内 压力 ,Qas 为 最 大 尿 流 率 ) 推 算出 最 小 
尿道 阻力 。 此 值 在 男性 约 为 0.6, 女 性 为 0.2， 此 值 增高 
提示 下 尿 路 梗阻 。 排 尿 时 膀胱 内 压力 多 在 45~80cm 
H,0 ,一 般 不 超过 100cmH;O.。 最 大 尿 流 率 时 膀胱 内 压 男性 
约 为 70~80cmH,O0, 女 性 略 低 约 为 55 一 65cmH:O。 
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根据 压力 / 尿 流 率 测定 结果 可 有 以 下 情况 , 见 下 表 。 
压力 / 尿 流 率 测定 的 意义 


诊断 |。 胶 就 最 大 排尿 压 | 。 好 大 尿 流 率 
矿 及 出 口 视图 | 高 低 
家 代 信 期 | 高 下 党 
相对 醒 阳 期 | 正常 低 
高 或 低 ， 依 靠 刘 肌 收缩 | 低 、 同 电 尿 流 上 曲线 , 峰 
还 尿 肌 无 收缩 | ”排尿 '( 通 尿 肌 压 力 曲 | ”人 与 腊 肌 收缩 对 
线 几 近 直线 ) 应 
因原 肌 括 约 肌 低 ， 不 规则 间断 尿 流 
高 的 线 ， 其 红 值 不 与 
人 膀胱 改革 对 应 


@ 尿道 压力 分 布 测定 (UPP)。 沿 尿道 全 长 连续 测定 
记录 其 腔 内 压力 即 称 作 UPP。 本 检查 主要 用 以 了 解 尿道 
功能 。UPP 有 两 种 类 型 ， 即 非 排尿 状态 时 的 静态 测定 及 
排尿 时 的 动态 测定 。 前 者 主要 反映 处 于 闭合 状态 下 尿道 
控制 排尿 之 能 力 ， 后 者 则 反映 排尿 时 尿道 压力 发 生 相应 
变化 的 能 力 。 

进行 UPP 的 方法 有 ,液体 或 气体 灌注 测 压 法 :气囊 尿 
管 测 压 法 ,微型 压力 传感器 尿 管 测 压 法 三 种 其 中 液体 或 
气体 灌注 测 压 法 使 用 较 普遍 。 

检查 时 需 经 尿道 置 入 测 压 尿 管 至 膀 腕 ， 再 借助 机 械 
装置 匀速 将 该 尿 管 沿 尿道 拉 出 。 使 用 液体 或 气体 灌注 测 
压 法 时 ， 需 同时 不 断 以 恒定 流量 向 测 压 尿 管内 灌注 液体 
或 气体 ， 灌 注 的 液 ( 气 ) 体 推 开 闭 合 的 尿道 壁 进入 尿道 腔 
内 的 压力 近似 该 处 闭合 压 , 故 随 着 测 压 尿 管 不 断 拉 出 ,可 
记录 到 尿道 内 各 点 压力 ， 并 由 记录 器 绘 出 相应 尿道 压力 
分 布 曲线 。 

尿道 压力 分 布 曲线 可 提供 以 下 资料 ,膀胱 压 、 最 大 尿 
道 压 、 最 大 尿道 闭合 压 、 功 能 性 尿道 长 度 。 其 中 男性 最 大 
尿道 压 约 为 85 一 126cmH;O ,女性 约 为 35~115cmH;O( 随 
年 龄 增长 明显 降低 )。 男 性 尿道 功能 性 长 度 约 为 5.4 士 
0.8cm, 女 性 约 3.7 士 0.5cm。 此 外 由 于 解剖 学 原因 男女 尿 
道 压力 曲线 形状 明显 不 同 , 前 者 曲线 上 可 见 前 列 腺 ,尿道 
的 压力 峰 ， 后 者 则 为 一 钟 型 曲线 。 

在 不 同体 位 、 咏 嗽 或 排尿 时 重复 检查 常 可 获得 更 多 
资料 ,有 助 于 对 尿道 功能 作出 更 精确 的 判断 。 

@@ 括约肌 肌 电 图 用 来 了 解 尿道 外 括约肌 功能 。 由 
于 肛门 外 括约肌 与 尿道 外 括约肌 同 受 阴 部 神经 支配 ， 故 
肛门 外 括约肌 肌 电 图 一 般 用 来 反映 尿道 外 括约肌 的 活动 
情况 。 

检查 时 需 将 一 电极 放置 在 括约肌 表面 (表面 电极 ) 或 
刺 入 该 括约肌 内 ( 针 形 电极 )。 一 般 前 者 操作 简便 病人 痛 
苦 小， 后 者 操作 较 繁 病人 有 一 定 痛苦 ， 但 结果 较为 精 
确 。 

正常 情况 下 ,尿道 外 括约肌 维持 一 定 张力 ,参与 控制 
排尿 , 故 肌 电 图 可 见 持 续 肌 电 活动 ,在 咳嗽 用 力 时 为 对 搞 


膀胱 内 压 增高 ,可 见 肌 电 活动 增强 ;排尿 时 由 于 尿道 外 括 
约 肌 松弛 ， 肌 电 图 旦 电 静止 。 一 旦 尿 毕 ， 肌 电 活动 重新 
饮 复 。 

本 项 检查 很 少 单独 进行 ， 常 与 前 述 某 些 检查 联合 使 
用 。 排 尿 时 肌 电 活动 持续 增强 时 ， 为 各 尿 肌 外 括约肌 协 
同 失调 的 重要 诊断 依据 。 

@ 排尿 时 膀胱 尿道 造影 ,本 方法 属 动态 放射 学 检查 
技术 , 常 作为 下 尿 路 尿 流动 力学 联合 同步 检查 内 容 之 一 。 
检查 时 需 先 向 病人 膀胱 内 注入 造影 剂 ， 然 后 于 病人 排尿 
时 在 荧光 屏 上 直接 观察 膀胱 颈 、 尿 道外 括约肌 相应 的 动 
态 变化 。 

@ 下 尿 路 尿 流动 力学 的 同步 联合 检查 。 上 述 检查 各 
自 侧 重 于 反映 下 尿 路 某 个 方面 的 功能 ,因此 ,为 全 面 了 解 
下 尿 路 功能 ， 需 结合 病人 具体 情况 有 选择 地 将 这 些 检查 
技术 联合 使 用 。 目 前 较 先进 的 尿 流动 力学 检查 仪器 常 为 
组 合式 , 除 可 分 别 进行 上 述 各 项 检查 外 ,还 可 根据 需要 选 
择 几 项 或 全 部 项 目 作 同步 联合 检查 。 并 将 检查 资料 用 记 
录 纸 ,电视 录像 ,电影 摄影 等 方式 记录 下 来 ， 供 随后 检索 
之 用 。 新 近 推出 的 某 些 检查 仪器 还 带 有 可 对 某 些 曲线 ,图 
像 进 行 分 析 处 理 的 电脑 装置 ,使 检查 结果 更 为 精确 。 

临床 上 较 常用 的 同步 联合 检查 技术 有 尿 流 率 / 压 
力 / 肌 电 图 检查 ;膀胱 压力 容积 / 肌 电 图 检查 ;尿道 压力 分 
布 /压力 / 肌 电 图 检查 等 。 其 他 一 些 较 复杂 的 同步 联合 检 
查 多 增加 有 同步 的 排尿 时 膀胱 尿道 造影 ， 并 通过 电视 录 
像 、 电 影 摄影 记录 全 部 检查 结果 。 

尿 流动 力学 检查 技术 的 出 现 是 泌尿 外 科 的 一 个 重要 
进展 ， 但 是 尿 流动 力学 检查 本 身 就 在 干扰 着 尿 路 的 正常 
生理 活动 ,并 影响 着 受 检查 者 的 精神 和 心理 ,因此 检查 结 
果 并 不 一 定 反映 病 人 的 实际 情况 ， 故 决 不 能 忽视 详细 的 
病史 ,全 面 的 查 体 和 必要 的 其 他 检查 。 《 许 尔 吊 ) 


nloolu ganron 
尿 路 感染 (urinary tract infection) ”由 致 
病菌 引起 的 泌尿 系统 炎症 ， 简 称 尿 感 ， 包 括 膀胱 炎 和 肾 
盏 肾炎 。 细 菌 由 尿道 口 经 尿道 侵入 膀胱 ,引起 膀胱 炎 , 并 
可 沿 输尿管 上 行 ,引起 肾 备 肾 炎 。 尿 感 是 常见 病 ,以 女性 
居多 , 约 占 2% 。 尿 感 的 主要 症状 是 尿频 、 尿 急 、 尿 痛 , 但 
也 有 不 少 病人 可 完全 没有 症状 。 尿 感 的 确诊 要 依靠 实验 
室 检查 ,特别 是 尿 细菌 定量 培养 。 对 尿 感 病 人 应 给 予 恰当 
的 抗菌 药 治 疗 ,否则 ,可 引起 慢性 峭 雷 肾 炎 和 尿毒 症 ， 导 
致死 亡 。 

病因 学 ”常见 的 致 病菌 为 革 兰 氏 阴性 杆菌 ， 主 要 来 
自 肠 道 , 尤 以 大 肠 杆菌 最 常见 ( 占 80% 以 上 )。 类 链球 菌 、 
葡萄 球菌 等 亦 偶 可 致 病 。 在 罕见 的 情况 下 , 厌 氧 细菌 、 真 
菌 、 衣 原 体 等 亦 可 致 病 。 全 段 尿 路 可 视 为 单一 的 解剖 单 
位 ， 由 持续 不 断 的 尿 流 把 尿道 至 肾脏 连 成 一 体 。 正 常人 
的 尿道 口 甚 至 前 尿道 是 有 细菌 寄居 的 ， 这 些 细菌 来 自 烘 
便 的 感染 。 这 些 细菌 因 种 种 原因 ,可 上 行进 入 膀胱 ,造成 
膀胱 炎 , 其 中 约 有 30%% 通 过 输尿管 进入 肾脏 ， 引 起 峭 孟 


肾炎 , 偶 可 见 致 病菌 通过 血 流 引 起 肾脏 感染 ,而 致 病 游 通 
过 淋巴 道 和 邻近 器 官 侵入 泌尿 系统 引起 感染 ,是 十 分 罕 
见 的 。 细 菌 虽 常 侵入 膀胱， 例如 性 交 后 女性 膀胱 中 便 党 
可 有 细菌 ， 但 因 人 体 有 自卫 能 力 ， 并 不 都 引起 尿 感 ， 主 
要 是 ，@ 排 尿 能 冲 走 绝 大 部 分 细菌 ;@@ 尿 路 粘膜 能 分 沙 
某 些 物质 和 通过 吞噬 细菌 作用 杀 灭 细菌 。 当 人 体 存在 易 
感 因素 时 , 则 可 发 病 ,如 结石 等 所 致 之 尿 路 梗阻 ， 泌尿 系 
统 畸 形 ;慢性 捅 实质 性 疾病 , 导 尿 或 膀胱 镜 等 尿 路 器 械 检 
查 后 ;全 身 抵抗 力 低下 ,如 严重 慢性 疾病 的 终 末 期 或 长 期 
使 用 免疫 抑制 药 ; 尿 路 的 粘膜 局 部 抵抗 力 低下 ,见于 尿 路 
粘膜 的 生理 功能 异常 者 。 : 

临床 表现 和 诊断 ”典型 的 膀胱 炎 有 尿频 、 尿 急 、 尿 靖 
等 膀胱 刺激 症 , 肾 琴 肾炎 除 上 述 症 状 外 ， 还 常 有 发 热 , 腰 
痛 . 但 是 ,有 些 尿 感 很 不 典型 ,如 肾 下 肾炎 可 仅 有 了 尿频 、 尿 
急 、 尿 痛 而 无 发 热 , 腊 痛 ; 有 些 尿 感 甚 至 完全 没有 症状 , 故 
确诊 需 依靠 实验 室 检查 。 

无 症状 细菌 尿 是 一 种 隐匿 型 尿 感 ， 常 在 普查 健康 人 
群 或 慢性 肾脏 病 作 尿 细菌 学 检查 时 发 现 ， 也 可 见于 尿 感 
治疗 不 彻底 而 遗留 下 来 ,其 尿 沉 洁 常 无 明显 异常 ,确诊 党 
需 依靠 尿 细菌 学 检查 。 这 种 病人 较 多 ， 也 可 能 破坏 肾 实 
质 ,导致 肾 功 能 损害 。 

目前 公认 ,车 病人 存在 着 真性 细菌 尿 即 表示 有 了 尿 感 ， 
真性 细菌 尿 的 诊断 标准 是 ，@ 有 了 尿 感 症状 的 病人 ， 中 眉 
屎 细 芯 定 量 培 养 ( 倾 碟 法 )>10*/ml 者 ,但 在 没有 尿 感 症 
状 的 病人 ,需要 2 次 中 段 尿 细菌 定 量 培养 10%/ml, 且 要 
细菌 相 同 才能 诊断 (无 症状 细菌 尿 )。 名 导 尿 进行 尿 定量 
培养 (必要 时 )。@ 膀 胱 穿刺 采 尿 ， 作 尿 定性 培养 阳性 。 
因 膀 胱 穿刺 是 一 种 有 创 检查 法 ,一 般 情况 下 不 常用 , 仅 在 
临床 上 有 尿 感 症状 ， 而 多 次 中 段 尿 定量 培养 或 导 尿 培养 
的 结果 可 疑 时 用 。 近 年 认为 膀胱 穿刺 尿 最 为 可 靠 ， 对 病 
人 无 害 , 优 于 导 尿 ， 有 主张 婴 幼 儿 、 孕 妇 有 感染 时 常规 采 
用 穿刺 尿 培养 。 

尿 细菌 学 检查 会 有 假 阳性 和 假 阴性 结果 ， 应 该 尽量 
避免 。 假 阳性 主要 原因 ，@ 尿 标本 在 室温 内 放置 超过 1 


小 时 ， @ 尿 标本 污染 ，@ 检 验 技术 上 错误 。 假 阴性 主要 


原因 ，Q@ 在 近 二 周 内 用 过 抗菌 药 ，@@ 尿 液 在 膀胱 中 停留 
不 够 6 小 时 ，@@ 在 收集 中 段 尿 时 ， 不 慎 将 外 阴 消 毒药 混 
入 尿 标本 中 。 

白细胞 尿 对 诊断 尿 感 有 一 定 帮助 ,但 肾 结 核 \ 尿 路 结 
石 、 尿 路 肿瘤 和 泌尿 系统 炎症 (如 肾 小 球 肾炎 ) 也 可 有 白 
细胞 尿 ， 故 不 能 单纯 依靠 它 来 确诊 尿 感 。 值 得 注意 的 是 
尿 内 有 细菌 并 不 一 定 伴 有 了 尿 白细胞 增多 。 

病人 确定 为 尿 感 后 ,还 需 做 出 定位 诊断 ,分 别 它 是 膀 
胱 炎 或 肾 盏 肾炎 ， 若 尿 感 病 人 有 典型 的 急性 肾 盏 肾炎 表 
现 , 如 寒战 发 热 , 肋 消 角 疼痛 、 血 白细胞 增加 等 , 则 确诊 不 
难 。 但 有 不 少 肾 备 肾 炎 的 临床 症状 不 典型 ， 仅 表现 为 尿 
频 、 尿 急 、 尿 痛 , 甚 至 可 全 无 症状 ,此 时 要 依靠 实验 室 检 查 
来 定位 。 

目前 认为 膀胱 冲洗 法 定位 可 以 代 营 输尿管 导管 法 作 
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定位 两 者 均 是 尿 感 的 直接 定位 法 ,但 后 者 要 插 膀 胱 镜 和 
输尿管 导管 , 故 创伤 和 痛苦 较 大 ， 而 前 者 仅 需 插 导 尿 管 ， 
作 啼 胱 冲洗 灭 菌 ， 若 膀胱 冲洗 灭 菌 后 的 5 次 尿 标本 均 无 
菌 生长 , 则 为 膀胱 炎 。 反 之 ， 若 灭 蓝 后 ,以 后 的 尿 标本 又 
有 菌 生长 (> 10*/ml)， 则 为 肾 备 肾炎 。 此 种 检查 方法 可 
靠 , 能 作出 定位 者 约 80.6% 。 尿 沉渣 中 找 抗体 包 训 细菌 
(ACB) 目 前 广泛 地 用 于 作 尿 感 定性 ， 它 的 操作 较 膀 胱 冲 
洗 法 简便 , 而 且 完全 无 损伤 性 ， 故 临床 上 常用 。 如 ACB 
试验 阳性 , 即 为 肾 孟 肾炎 。 它 与 膀胱 冲洗 比较 ,敏感 性 达 
80% 以 上 ， 特 异性 达 90% 以 上 。 单 剂 疗法 也 有 助 于 定 
位 ,如 治疗 失败 ， 则 很 可 能 是 肾 孟 肾炎 。24 小 时 尿 B, 微 
球 蛋 白 测定 ， 对 尿 感 定位 诊断 有 一 定 帮助 。 复 杂 性 尿 感 
《 即 尿 感 合并 有 了 尿 路 梗阻 或 畸形 等 情况 者 )， 致 病菌 为 变 
形 杆菌 \ 绿 脓 杆 菌 等 少见 致 病菌 者 ,白细胞 尿 较 严重 者 和 
常 有 复发 者 ,多 是 肾 再 肾炎。 

肾 盏 肾炎 分 为 急性 和 慢性 二 类 。 过 去 按 病 史 长 短 
(超过 半年 ) 来 划分 是 不 够 恰当 的 。 目 前 多 数学 者 认 为 ， 
慢性 肾 笛 肾炎 的 诊断 标准 是 : @ 尿 感 病人 的 和 X 射线 造影 
发 现 有 慢性 肾 笛 肾炎 改变 , 即 双 肾 大 小 不 等 ， 表 面 不 平 ， 
肾 备 肾 费 有 疤痕 变形 。@@ 尿 感 病人 有 坚 小 管 功能 持续 性 
损害 ， 如 肾 浓缩 功能 差 ， 失 钠 肾 、 失 钾 肾 和 高 血 毛 性 酸 
中 毒 等 。 慢 性 肾 盏 肾炎 常 表现 为 轻微 蛋白 尿 和 白细胞 
尿 ,但 在 漫长 的 病程 中 ， 常 有 反复 发 作 的 急性 尿 路 感染 。 
应 指出 慢性 非 梗阻 性 熬 缩 性 肾 圭 肾炎 ， 绝 大 部 分 是 返 流 
性 肾脏 病 。 

静脉 肾 备 造影 (IIVP) 的 主要 目的 ,是 要 了 解 尿 感 是 否 
并 有 尿 路 梗阻 和 随 形 等 情况 ,在 首次 发 作 的 女性 尿 感 ,多 
是 膀胱 炎 ,一 般 不 需 作 IVP, 但 再 次 发 作者 , 则 必须 作 之 。 
须 在 尿 感 急性 症状 控制 后 才能 作 IVP。 反 复发 作 的 尿 路 
感染 病人 ,还 要 作 排 尿 期 膀胱 -输尿管 反 流 造影 以 了 解 
有 否 膀胱 -输尿管 反 流 存 在 。 尿 感 和 反 流 互 为 因果 ,长 期 
尿 路 感染 会 继 发 性 引起 膀胱 -输尿管 反 流 ， 而 有 膀胱 - 输 
尿 管 反 流 的 病人 常 并 发 尿 路 感染 , 且 多 为 肾 表 肾炎, 反 流 
可 导致 肾脏 疗 痕 形成 ( 返 流 性 肾脏 病 )。 

鉴别 诊断 急性 肾 竺 肾炎 有 时 以 全 身 感染 症状 为 主 
要 表现 , 易 误诊 为 流行 性 感冒 \ 疙 疾 ,伤寒 等 , 另 有 些 病人 
可 表现 酷似 急 腹 症 ， 易 误诊 为 急性 阑尾 炎 、 女 性 附件 炎 
等 。 详 询 病史 ， 作 尿 沉 济 和 尿 细菌 学 检查 ， 一 般 鉴 别 不 
难 。 尿 路 感染 若 以 尿频 、 尿 急 、 尿 痛 为 主要 表现 ， 则 需 
与 肾 结核 和 尿道 综合 征 鉴别 。 尿 路 感染 与 肾 结核 的 鉴别 
诊断 为 ，@ 肾 结核 的 膀胱 激 车 征 较 明显 y @@ 肾 结核 的 静 
脉 肾 盏 造影 可 发 现 肾 结核 XX 射线 征象 ，@ 肾 结核 可 有 
肺 、 附 拨 等 肾 外 结核 灶 ，@ 未 经 抗 结核 治疗 的 肾 结 核 ,多 
次 晨 尿 结核 菌 培养 常 为 阳性 ,有 些 病例 24 小 时 尿 沉渣 可 
找到 抗 酸 杆菌。 

尿道 综合 征 ,又 称 无 菌 性 尿频 一 一 排尿 困难 综合 征 ， 
即 已 排除 尿 感 、 尿 路 结核 菌 、 大 气 菌 和 真菌 等 感染 的 尿 
频 、 排 尿 困难 的 病人 ， 这 种 病人 在 临床 上 常见 。 它 有 两 
种 情况 , @ 由 衣原体 等 微生物 引起 者 , 常 有 不 洁 性 交 史 ， 
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尿 沉渣 中 白细胞 多 ,给 予 四 环 素 等 抗生素 一 周 ,疗效 常 显 
著 ; @ 非 微生物 引起 者 ,可 能 是 一 种 焦虑 性 精神 异常 , 常 
有 神经 官能 症 各 种 表现 , 尿 沉渣 之 异常 ,对 抗生素 的 治疗 
无 效 , 按 神经 官能 症 治疗 ,有 些 病人 有 效 。 

治疗 和 预后 ”目前 学 者 们 认为 尿 感 的 抗菌 药 治疗 疗 
程 宜 短 些 , 但 强调 要 追踪 复查 。 对 首次 发 生 尿 感 的 处 理 ， 
@ 和 如 无 发 热 ， 肋 消 角 痛 , 拟 为 非 复杂 性 膀胱 炎 者 ,可 了 予 单 
剂 疗法 ,如 服用 复方 新 诺 明 4 片 , 仅 一 次 ， 治 疗 后 要 追 啼 
复查 。@ 对 一 般 尿 感 可 给 予 7~14 天 的 抗菌 药 疗程 ， 如 
用 复方 新 诺 明 2 片 ,每 日 服 2 次 。@ 有 寒战 高 热 等 临床 
症状 , 重 者 可 选用 氨基 不 类 氮 六 青 恰 素 、 先 锋 符 素 等 
抗生素 肌肉 注射 或 静脉 滴 注 ， 病 情 沉重 者 ,可 考虑 联合 
注射 上 述 抗生素 ; 待 症状 控制 后 ， 再 改口 服 抗 菌 药 ， 完 
成 2 周 疗程 。 上 述 各 种 疗程 完毕 后 ， 即 作 尿 定量 培养 追 
踪 复查 ,并 于 此 后 2 周 和 6 周 ， 各 作 尿 定量 培养 1 次 , 若 
停 药 6 周 仍 无 复发 , 即 未 示 这 次 尿 感 已 治 依 。 

尿 感 再 次 发 作 , 要 分 清 是 重新 感染 或 复发 ,重新 感染 
指 另 一 种 细菌 入 侵 果 路 重新 引起 感染 ， 通 常 发 生 于 停 药 
6 周 后 ;复发 是 由 于 处 理 不 彻底 , 原先 的 致 病菌 又 死 灰 复 
燃 ， 通 常 发 生 于 停止 抗菌 药 6 周 内 。 再 发 的 致 病菌 和 原 
先是 否 相 同 ,可 由 致 病菌 的 种 类 和 致 病菌 的 菌株 来 确定 。 
菌株 可 通过 鉴定 尿 菌 的 血清 型 或 药 敏 试验 的 抗菌 谱 而 得 
知 是 否 相同 。 重 新 感染 表示 机 体 抵抗 力 差 ， 其 处 理 与 上 
述 的 首次 感染 的 治疗 相同 。 治 愈 后 宜 加 强 预 防 尿 感 的 措 
施 ,如 多 饮水 , 惑 排 尿 ， 以 及 注意 外 阴部 清洁 等 。 复 发 表 
示 治 疗 失败 ,其 原因 多 为 ，@ 尿 路 有 结石 等 梗阻 或 畸形 ， 
@ 抗 菌 药 的 应 用 不 够 恰当 。 应 针对 失败 的 原因 ， 加 以 处 
理 。 并 予以 恰当 的 抗菌 药 强 有 力 地 治疗 6 周 , 若 仍 失败 ， 
可 改 用 另 一 有 效 抗菌 药 积极 治疗 6 周 。 仍 不 成 功 ， 宜 改 
用 低 剂量 长 疗程 抗菌 药 疗法 ， 即 每 晚 临 睡 前 服 一 个 剂量 
的 抗菌 药 ,如 复方 新 诺 明 2 片 , 半 年 至 一 年 ， 有 半数 病例 
可 使 艺 屎 转 阴 。 

急性 非 复杂 性 尿 感 ,90 多 以 上 可 治愈, 目前 认为 反复 
复发 的 尿 路 感染 ,多 是 重新 的 感染 ,不 应 看 作 是 复发 的 慢 
性 感染 。 复 杂 性 尿 感 治愈 率 较 低 ， 有 些 病例 须 去 除 易 感 
因素 (如 肾 石 )， 否 则 很 难 治愈。 尿 感 治愈 后 虽然 容易 再 
发 ， 但 及 时 治疗 ， 不 会 损害 肾 功能 。 尿 感 再 发 时 多 无 症 
状 ,但 亦 可 隐匿 地 破坏 肾脏 ,导致 慢性 肾 睾 肾炎， 特别 是 
复杂 性 尿 感 较 易 发 生 。 慢 性 肾 震 肾炎 若 能 及 时 发 现 给 予 
恰当 的 处 理 ,可 使 其 病变 静止 , 若 处 理 不 当 ， 感 染 持 续 或 
反复 发 作 ， 经 历 一 段 较 长 的 历程 后 ， 可 发 生 尿 毒 症 而 死 
亡 。 
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她 将 学 校 迁 至 成 都 ,坚持 办 学 。 抗 日 战争 胜利 后 ,协和 护 
校 迁 回 北平 ,她 竭 尽 全 力 地 恢复 护 校 工作 。1946 年 被 选 
为 中 国 护士 学 会 理事 长 , 1954 年 任 解放 军 301 医院 副 院 
长 。1957 年 划 为 右派 , 调 至 安徽 省 立 医院 工作 ， 她 建 护 
理 部 ,使 得 医院 护理 工作 很 快 呈现 了 新 气象 。" 文 化 大 革 
命 "中 章 到 迫害 ，1979 年 恢复 301 医院 副 院 长 职务 ,1988 
年 任 中 国 协 和 医科 大 学 护理 系 名 誉 系 主任 。 在 护 校 前 后 
任职 13 年 ， 培 养 了 大 批 护理 人 才 。 具 有 丰富 的 护理 学 、 
护理 管理 学 的 经 验 、 知 识 , 以 及 极端 负责 的 精神 ， 即 使 在 
逆境 中 仍 努 力 工作 。 ( 宋 之 两) 


nlexlaheguanjlebing 

酉 下 颌 关节 病 (temporomandibular joint di- 

seases) 。 颈 下 颌 关节 由 磊 骨 的 下 颌 关节 四、 下 颌 骨 

的 佣 状 突 ` 二 者 之 僻 的 关节 盘 ,关节 四 周 的 关节 囊 和 关节 

韧带 组 成 ( 见 图 )。 关 节 盘 由 纤维 软骨 构成 ,将 关节 腔 分 为 

上 下 两 层 , 关 节 凹 的 前 方 为 头骨 烽 突 的 关节 结 节 , 这 一 骨 
关节 旭 关节 险 ( 上 腔 ) 关节 四 关节 结 节 澳 外 肌 


和 赚 杖 克 


性 突起 对 防止 镍 状 突 在 张口 时 过 度 滑行 脱位 有 重要 作 
用 。 矣 下 颌 关节 是 僻 面 部 唯一 活动 的 关节 ,是 能 作 转 动 运 
动 ,滑动 运动 , 且 左右 协同 统一 的 联动 关节 。 参 与 完成 咀 
喝 , 吞 咽 、 言 语 等 功能 , 矣 下 颌 关节 是 人 体 活动 最 多 .损耗 
较 大 的 关节 之 一 。 可 出 现 多 种 疾患 ,最 常见 的 疾病 有 矣 下 
颌 关节 素 乱 综合 征 , 闫 下 颌 关节 强直 , 闫 下 颌 关节 脱位 等 。 


矣 下 颌 关节 素 乱 综合 征 ”最 多 见 的 矣 下 僻 关 节 病 ， 
好 发 于 青 壮年 女性 ,以 20 一 30 岁 发 病 率 最 高 。 开 始 发 生 
在 一 侧 ,以 后 逐渐 累及 两 侧 ,病程 长 至 几 年 或 十 几 年 ， 并 
经 常 反 复 ， 但 一 般 不 引起 关节 强直 。 病 因 复杂 ,目前 尚未 
完全 阐明 , 与 精神 因素 、 踊 紊乱 、 双 侧 头 下颌 关节 发 育 不 
对 称 , 单 侧 咀 咒 习惯 或 经 常 咀 虽 坚硬 食物 等 有 关 。 

发 展 过 程 ”分 三 个 阶段 @ 功 能 素 乱 阶段 ， 开 、 团 
口 时 关节 区 神经 肌肉 不 协调 ，@ 关 节 结 构 素 乱 阶段 ， 主 
要 为 各 类 关节 盘 移 位 ,关节 于 松弛 ,扩张 及 关节 盘 附 着 松 
弛 等 ，@ 器 质 破 坏 阶段 ， 仍 状 突 、 关 节 结 节 、 关 节 叫 有 破 
坏 .硬化 、 磨 平 或 关节 盘 穿 孔 、 破 裂 等 。 

主要 症状 ”四 关节 运动 障碍 ， 包 括 开 口 度 过 大 或 过 
小 :开口 型 偏 斜 ( 口 张 开 时 ， 下 颌 向 一 方 偏 斜 ) 或 亚 曲 (在 
开口 运动 中 铬 状 突 要 作 一 特殊 动作 ， 绕 过 关节 盘 的 障碍 
后 才能 完成 大 开口 运动 ,这 称 作 关 节 绞 锁 )，@ 疼 痛 ， 主 
要 表现 在 开口 或 作 咀 虽 运动 时 关节 或 关节 周围 肌 群 的 疼 
痛 , 一 般 无 自发 靖 ，@ 弹 响 或 杂音 ， 在 开口 末 闭 口 初 和 / 
或 开口 初 闭口 末 ， 关 节 区 发 生 一 声 或 两 声 “ 蚁 、 蚁 ”的 弹 
响 , 这 是 解 状 突 撞击 关节 盘 或 关节 结 节 而 发 出 的 声音 ;有 
器 质 性 破坏 时 , 开 闭 口 运动 中 发 生 的 摩擦 音 称 为 杂音 。 

诊断 和 鉴 列 诊 断 ” 目 前 常用 的 诊断 方法 有 上 关节 用 
造影 (将 有 机 碘 水 溶液 注入 关节 盘 的 上 面 腔 阶 内 )、 下 关 
节 腔 造影 (将 同上 造影 剂 注 入 关节 盘 的 下 面 腔 阶 内 )， 可 
显示 关节 盘 上 下 面 的 形态 位置 穿孔、 破裂 等 情况 。 有 
时 对 上 、 下 腔 都 作 造影 ,也 有 用 双重 造影 者 ， 即 有 机 碘 的 
水 溶剂 加 氧 注 入 , 则 造影 剂 能 勾 划 出 上 腔 、 下 腔 的 轮廓。 

研究 弹 响 机 制 , 可 于 造影 后 加 用 慢 速 X 射 线 电影 \ 弹 
响 音 图 ( 置 于 闫 下 颌 关节 处 ， 记 录 弹 响 的 频率 、 振 幅 和 发 
生 时 间 )、 肌 电 仪 (测定 肌肉 弛 张 收缩 情况 )。 有 的 学 者 认 
为 闫 下 颌 关节 素 乱 综合 征 实质 上 是 继 发 性 骨 性 关节 病 ， 
所 以 ， 应 注意 与 颈 下 僻 关 节 原 发 性 骨 关节 病 鉴别 。 后 者 
多 发 生 于 年 龄 较 大 的 病人 , 且 除 闫 下 颌 关节 外 ,颈椎 腰 
椎 、 体 关节 、 膝 关节 等 均 可 发 生 。 其 次 类 风湿 关节 炎 也 可 
累及 颈 下 颌 关节 ， 应 注意 鉴别 ， 类 风湿 常 件 有 全 身 游 走 
性 多 发 性 关节 炎 ,左右 对 称 , 反 复发 作 , 尤 以 四 肢 小 关节 
最 多 见 ,晚期 可 发 生 关节 强直 ,免疫 学 检查 阳性 。 

治疗 根据 发 病因 素 及 发 展 阶段 选择 治疗 方法 。 可 
保守 治疗 (理疗 、 执 甫 封闭 等 ) 或 调整 上 、 下 牙 的 对 合 关 
系 ; 最 近 又 提出 盘 修复 术 (缝合 穿孔 ) 盘 复位 术 (把 移 位 
关节 盘 放置 于 原 位 )\ 代 用 品 植 入 式 ( 摘 除 关节 盘 后 应 用 
等 治疗 方法 。 

村 下 颌 关节 强直 ”主要 表现 为 开口 困难 或 根本 不 能 
开口 。 分 两 类 ， 关节 内 强直 (真性 关节 强直 ) 和 关节 外 强 
直 ( 假 性 关节 强直 )。 

关节 内 强直 一 侧 或 两 侧 矣 下 颌 关节 内 的 病变 , 使 
关节 内 发 生 纤维 性 或 骨 性 粘连 ， 致 开口 困难 或 完全 不 能 
开口 。 最 常见 的 病因 为 感染 , 尤 以 化 脓 性 中 耳 炎 为 多 见 。 
中 耳 与 矣 下 颌 关节 紧密 相 邻 感染 易 扩散 到 该 处 。 下 颌 
骨 骨 丹 炎 、 化 及 性 甩 腺 炎 也 可 以 扩散 到 矣 下 颌 关节 。 偶 
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因 角 状 突 骨折 或 类 风湿 关节 炎 引 起 。 临 床 表现 除开 口 困 
难 外 ， 还 有 面 下 部 发 育 障碍 而 致 畸形 。 下 颌 发 育 障碍 多 
发 生 在 儿童 ， 此 时 由 于 咀嚼 功能 减弱 和 下 颌 的 主要 生长 
中 心 钼 状 突 被 破坏 ,下 颌 骨 严 重 发 育 障碍 , 且 畸 形 随 着 年 
龄 的 增长 而 日 益 明 显 。 关 部 偏向 患 侧 ， 患 侧 下 颌 体 和 升 
梳 短 小 ,相应 面部 较为 丰满 ; 健 侧 下 颌 发 育 正 常 ， 面 部 反 
而 扁平 、 狭 长 ， 易 误诊 健 侧 为 强直 侧 。 在 发 生 双 侧 强 直 
时 ， 整 个 下 颌 发 育 障碍 ， 下 颌 内 缩 、 后 退 ， 俗 称 小 下 颌 ， 
正常 的 上 颌 却 显 得 向 前 突出 ， 称 鸟 脸 椅 形 。 兼 有 严重 的 
错 钼 畸形 ， 又 因 不 能 刷牙 ， 无 咀 咒 自 洁 作 用 ， 口 腔 卫 生 
不 良 , 多 龋齿 和 残 根 等 。 若 关节 内 强直 发 生 于 成 人 , 则 因 下 
颌 骨 已 发 育 完成 , 故 无 面容 畸形 。 治 疗 原 则 为 截 除 骨 联接 
处 的 一 段 骨 质 ， 填 入 肌肉 \ 筋 膜 、 皮 肤 及 塑胶 帆 等 形成 候 
关节 , 因 术 后 易 复发 ,所 以 各 国学 者 都 在 寻求 不 再 复发 的 
手术 ,如 吃 突 移植 术 ( 将 病人 的 吃 突 移植 于 骨 截 除 处 ) 等 。 

关节 外 强直 上 \ 下 颌 间 皮 肤 ,粘膜 或 深层 组 织 有 冶 
痕 组 织 形成 , 致 开口 困难 , 故 又 称 为 颌 间 冶 痕 挛缩 。 过 去 
以 走马 痛 引 起 者 最 多 见 ， 目 前 走马 痛 已 极 罕见 。 关 节 外 
强直 的 常见 原因 是 上 颌 骨 后 部 、 下 颌 骨 升 梳 部 的 开放 性 
骨折 ， 火 器 伤 及 颜面 各 种 物理 性 和 化 学 性 的 三 度 烧 伤 造 
成 的 面颊 部 组 织 广泛 疤痕 。 

关节 外 强直 的 临床 表现 为 开口 困难 或 不 能 开口 ,但 
无 下 颌 发 育 障碍 和 错 险 畸形 。 治 疗 方法 为 切除 颌 间 挛 缩 
疱 疗 后 用 皮 片 ( 薄 层 或 全 层 皮 肤 )、 各 种 肌 皮 辩 及 游离 皮 
辩 ( 属 显 微 外 科 ) 修 复 。 

闫 下 颌 关节 脱位 ”多 种 原因 引起 下 颌 负 状 突 过 度 前 
伸 , 滑 到 了 关节 结 节 前 方 (正常 关节 运动 时 ， 召 状 突 可 滑 
动 至 关节 结 节 下 方 ), 关 节 盘 被 夹 在 佣 状 突 与 关节 结 节 之 
间 而 不 能 复位 。 多 发 生 于 中 年 人 ， 临 床上 分 急性 和 慢性 
两 种 。 以 急性 前 脱位 最 为 常见 ， 如 打 哈 欠 , 咬 大 块 食物 、 
呕吐 ,关节 部 或 下 颌 骨 其 他 部 位 受到 暴力 打击 时 , 姻 外 肌 
过 度 收缩 把 佣 状 突 向 前 拉 过 关节 结 节 ， 同 时 升 下 颌 的 肌 
肉 群发 生 反 射 性 挛缩 ， 使 钊 状 突 移动 到 关节 结 节 的 前 上 
方 , 而 不 能 自行 复 回 原 位 。 使 用 气管 镜 、 食 管 镜 、 开 口 器 
时 用 力 强 猛 ， 也 可 使 厌 下 颌 关节 脱位 。 双 侧 脱 位 后 表现 
为 开 答 ， 除 最 后 一 个 牙 可 以 接触 外 ,其 余 牙齿 无 咬合 ,下 
颌 前 伸 运 动 受 限 , 耳 屏 前 方 凹 陷 , 阁 纪 下 可 以 触 到 移 位 的 
洛 状 突 ， 言 语 , 咀 嚼 、 吞 咽 等 功能 均 发 生 障碍 。 单 侧 脱位 
表现 与 双 侧 相似 ,但 天 部 偏向 健 侧 , 口 亚 。 慢 性 脱位 又 称 
习惯 性 (或 复发 性 ) 脱 位 ,关节 于 和 韧带 松弛 ,脱位 经 常 出 
现 。 脱 位 后 应 即时 用 手法 复位 ( 双 拇 指 伸 入 病人 口内 , 置 
于 后 下 府 牙 上 先 向 下 压 ,再 向 后 推 ), 并 固定 下 颌 运动 2~ 
3 周 ,使 撕 裂 的 关节 囊 及 牵 张 的 韧带 得 到 修复 , 以 免 造 成 
复发 性 脱位 。 《部 光 前 ) 
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凝血 因子 缺乏 性 疾病 (coagulation factor de- 
ficiency) 因 血 浆 中 某 一 凝血 因子 缺乏 而 影响 秦 血 
过 程 、 导 致 渗 血 障碍 性 出 血 的 一 类 疾病 。 表 现 为 程度 不 
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等 和 不 同 部 位 的 出 血 。 

概述 ”血浆 中 的 12 个 凝血 因子 以 罗马 字 排列 为 ! 因 
子 工 (纤维 蛋白 原 ) ,因子 工 ( 凝 血 酶 原 ), 因 子 下 (组 织 凝 
血 活 酶 ) ,因子 了 ( 钙 离 子 )， 因 子 Y( 易 变 因子 )， 因 子 凤 
(稳定 因子 ), 因 子 亚 ( 抗 血 友 病 球 蛋 白 )， 因子 区 (血浆 凝 
血 活 酶 成 分 ), 因子 X (斯图尔特 氏 因子 )， 因 子 习 ( 血 浆 
凝血 活 酶 前 质 ); 因子 及 《接触 因子 )， 因 子 再 (纤维 蛋 
白 稳定 因子 )。 凝 血 过 程 的 主要 步骤 为 ， 血 浆 中 凝血 活 
酶 的 生成 ! 幕 血 酶 的 形成 ;纤维 蛋白 的 生成 〈 见 血液 敌 
园 )。 任 何 一 个 因子 的 缺乏 均 可 影响 凝血 活 酶 .凝血 酶 或 
纤维 蛋白 的 生成 。 

凝血 因子 缺乏 性 疾病 比较 常见 的 有 以 下 疾病 : 

入 血 栈 原 执 乏 症 “ 多 见于 新 生 儿 出 血 症 及 重症 肝脏 
疾患 先天 性 凝血 酶 原 缺乏 或 减少 的 病例 极 少见 。 后 天 获 
得 性 凝血 酶 原 减少 或 缺乏 较 多 见 ， 因 维生素 区 摄 入 不 足 
或 吸收 不 良 或 由 于 肝 功能 异常 而 致 病 。 新 生 儿 生 后 1 一 
5 天 ,由 于 肠 道 细菌 无 或 少 , 不 能 合成 维生素 K 以 致 颇 血 
酶 原 缺乏 ,在 完全 性 胆道 闭锁 患者 , 因 缺 乏 胆汁 ， 影 响 脂 
溶性 维生素 的 吸收 或 消化 功能 素 乱 的 患者 ， 维 生 素 KK 
吸收 不 良 ， 均 不 能 合成 足够 的 凝血 酶 原 。 急 性 传染 性 肝 
炎 、 中 毒性 肝炎 、 急 性 黄色 肝 萎缩 、 肝 硬 变 等 严重 肝脏 病 
患者 可 发 生 凝 血 酶 原 缺乏 且 常 合并 因子 Y、 及 、X 缺 乏 
(《 称 套 血 酶 原 复合 体 缺 乏 )。 严 重 肝 病 患 者 还 可 因 游 离 肝 
素 等 抗 话 血 因子 增加 而 发 生 严重 出 血 。 

因子 下 雏 乏 本 病 亦 称 哈 格 曼 氏 因子 缺乏 症 ， 有 
家 族 性 ， 男 女 均 可 患 病 。 因 子 忌 在 血浆 中 处 于 不 活动 
状态 ， 血 管 损伤 或 内 皮 受 损 时 ， 其 与 内 皮下 胶原 接触 被 
激活 ， 启 动 内 源 性 凝血 系统 。 患 者 平日 无 出 血 倾向 , 仅 
在 手术 后 或 创伤 后 才 有 轻 度 出 血 表现 ,因为 因子 青 缺乏 
时 ,因子 下 可 替代 因子 于 作为 启动 因子 。 

因 于 7 缺乏 又 称 副 血 友 病 , 或 奥 夫 伦 氏 病 。 有 先 
天 性 或 后 天 性 两 类 。 后 天 性 见于 严重 肝病 、 白 血 病 、 败 血 
症 等 ,男女 均 可 患 病 。 

因子 骨 坝 乏 ”“ 有 先天 性 或 后 天 性 两 类 。 先 天 性 因子 
可 缺乏 患者 在 新 生 儿 及 幼儿 期 即 有 出 血 表 现 。 中 国 已 有 
少数 报道 。 

国 子 愉 缺乏 ”有 先天 性 和 后 天 性 两 类 ， 男 女 均 可 串 
病 ， 因 于 工 合 成 于 肝脏 ,合成 时 和 需要 维生素 KK 作为 辅酶 。 
在 维生素 KK 缺乏 和 严重 肝病 患者 此 因子 合成 不 良 。 双 香 
豆 素 过 量 ， 淀 粉 样 变性 及 弥漫 性 血管 内 凝血 病人 中 此 因 
子 常 减少 。 

因子 至 坝 乏 ” 较 少见 ， 中 国有 少数 报道 。 有 先天 
性 和 后 天 性 两 类 , 男女 均 可 种 病 。 因 子 圣 是 一 种 糖 蛋 
白 , 分 子 量 为 32 万 , 在 钙 离子 作用 下 可 变 为 具有 活性 的 
玛 。 亚 , 是 一 种 转 酰 胶 酶 ， 在 可 溶性 纤维 蛋白 多 聚 体 中 ， 
再 , 以 共 价 键 将 纤维 蛋白 单 体 连接 在 一 起 。 共 价 键 连接 
的 多 聚 体 为 不 溶性 纤维 蛋白 多 聚 体 ， 性 质 稳定 。 获 得 性 
因子 再 缺乏 症 见于 红 玫 狼疮、 自身 免疫 性 溶血 性 贫血 、 
尿毒 症 、 白 血 病 、 恶 性 淋巴 瘤 、 多 发 性 骨髓 瘤 、 肝 硬 变 、 


暴发 性 肝炎 等 。 长 期 服用 异 烟 脖 者 体内 可 产生 抗 因子 
亚 抗 体 ， 此 物 可 灭 活 或 中 和 因子 亚 , 影响 凝血 块 的 稳定 
性 ， 患 者 表现 有 出 血 倾向 < 

临床 表现 ”以 上 几 种 疾病 临床 表现 为 轻重 不 等 、 不 
同 部 位 的 出 血 。 凝 血 酶 原因 子 Y、 因 子 理 、 因 子 工 缺乏 
均 表 现 为 新 生 儿 自发 性 出 血 。 因 子 夏 缺 乏 仅 在 外 伤 后 
或 手术 后 才 发 生出 血 。 因 子 对 缺乏 一 般 有 以 下 三 个 特 
征 ， 延迟 性 出 血 ， 创伤 傅 后 缓慢 ， 疤痕 收 缩 。 本 病 在 创 
伤 12~36 小 时 后 才 出 血 明显 。 新 生 儿 常 表现 有 脐带 出 
血 。 由 于 患者 因子 亚 缺 乏 , 正常 的 不 溶性 纤维 蛋白 难以 
形成 ， 导 致 纤维 母 细 胞 增殖 ,因而 伤口 念 合 缓慢 、 疤 痕 
收缩 。 

诊断 ”主要 依 车 实验 室 的 血液 检查 、 据 秦 血 因子 的 
化 学 特性 加 以 鉴别 。 凝 血 因子 缺乏 患者 的 血浆 凝血 之 异 
常 可 被 正常 人 血浆 所 纠正 。 正 常人 血浆 加 硫酸 钒 后 ， 凝 
血 酶 原 和 因子 人 被 硫酸 负 吸 附 因 而 血浆 中 不 含有 凝血 
酶 原 和 因子 丽 , 但 含有 因子 Y , 故 不 能 纠正 凝血 酶 原 和 因 
子 见 缺乏 患者 的 凝血 异常 ， 但 能 纠正 因子 V 缺 乏 患 者 的 
凝血 异常 。 储 存 的 正常 人 血清 中 无 凝血 酶 原 和 因子 了 ， 
但 却 含 有 因子 对， 故 不 能 纠正 凝血 酶 原 缺乏 和 因子 了 缺 
乏 患者 的 凝血 异常 ， 但 能 纠正 因子 骨 缺 乏 患 者 的 凝血 异 
常 。 因 子 焉 缺乏 患者 凝血 时 间 可 延长 ， 凝血 活 酶 生成 障 
碍 而 凝血 酶 原 时 间 、 及 出 血 时 间 均 正常 。 

治疗 ”对 凝血 因子 缺乏 性 疾病 ,用 新 鲜血 或 新 鲜血 
桨 治疗 均 有 效 ， 因 新 鲜血 及 新 鲜血 桨 均 可 供给 患者 所 缺 
乏 的 凝血 因子 。 根 据 所 缺乏 的 凝血 因子 的 化 学 和 物理 特 
性 ， 亦 可 用 血清 ,血浆 和 所 需 的 特制 生物 制品 进行 治疗 。 
维生素 K 缺 乏 引起 的 凝血 酶 原因 子 则 \.X 缺乏 应 肌 注 维 
生 素 K 对 先天 性 凝血 因子 缺乏 症 ,必要 时 要 给 以 代替 治 
疗 以 供给 所 需 的 凝血 因子 ,输血 量 视 病情 而 定 ! 对 后 天 获 
得 性 凝血 因子 缺乏 的 病人 ,应 积极 治疗 其 原 发 病 ,并 针对 
具体 缺乏 的 凝血 因子 给 以 适当 的 补充 ， 库 存 血 中 因子 
大 量 耗 损 , 故 对 因子 了 缺乏 者 应 输 新 鲜血 、 新 鲜血 浆 或 含 
因子 了 的 生物 制剂 ,不 能 采用 库存 血 ! 对 因子 青 缺 乏 的 患 
者 可 用 血清 肌 注 治疗 ;对 因子 责 缺乏 患者 给 少量 库存 血 
即 可 纠正 ;对 因子 圣 缺 乏 的 病人 ,由 于 因子 理 的 止 血水 
平 是 正常 人 的 5~10% 而 其 生物 学 半衰期 为 4~6 天 , 故 
每 次 只 需 输 血浆 2 一 3 ml/kg， 每 4 一 7 天 输 一 次 即 可 达 
到 止血 目的 。 ( 张 涡 ) 
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凝血 障碍 〈coagulation disorders) 先天 性 
或 获得 性 凝血 因子 缺乏 ,血管 壁 受 损 \ 血 小 板 功能 不 良 等 
一 种 或 多 种 的 凝血 环节 异常 , 抗 凝 物质 的 缺乏 或 增多 , 纤 
溶 系统 的 过 度 激 活 均 可 导致 凝血 障碍 。 

凝血 生理 ”正常 人 血液 在 血管 中 呈 液 态 。 当 血管 受 
损 时 ， 血 液 流出 血管 即 凝 成 块 状 墙 在 破损 处 ， 使 出 血 停 
止 。 止 血 机 制 的 发 生 是 由 于 凝血 系 的 激活 ， 即 血浆 中 存 
在 着 的 凝血 因子 发 生 了 一 系列 的 生化 过 程 ， 最 后 导致 纤 
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维 蛋 白 凝 块 的 形成 。 同 时 ， 在 血浆 中 还 存在 着 一 系列 的 
抗 凝血 因子 及 纤维 蛋白 溶解 系统 ， 能 有 效 地 防止 过 度 凝 
血 , 并 使 已 形成 的 凝血 块 重新 溶解 ,使 血管 腔 再 通 。 这 几 
种 机 制 在 体内 相互 联系 并 制约 ， 从 而 保证 了 机 体 的 正常 
生理 功能 。 因 此 ， 正 常 时 虽然 在 血管 内 可 有 微量 的 纤维 
蛋白 形成 ,但 由 于 不 断 地 溶解 而 维持 了 血液 的 流 态 , 一 旦 
平衡 改变 ， 就 会 产生 各 种 病理 现象 。 

肌 血 繁 ” 凝 血 系 包括 :循环 血液 中 的 血浆 凝血 因 
子 、 钙 离子 .血小板 。@ 异 物 表 面 ， 如 血管 壁 受 损 时 暴 震 
出 的 内 皮下 胶 质 。@ 组 织 因 子 ， 由 损伤 的 组 织 细胞 所 产 
生 的 脂 蛋 白 所 组 成 。 秦 血 系 的 主要 功能 为 执行 止血 功能 ， 
形成 凝血 酶 ， 后 者 进一步 加 强 血小板 在 止血 过 程 中 的 功 
能 并 促使 纤维 蛋白 原 转变 成 纤维 蛋白 ， 形 成 纤维 蛋白 凝 
块 ( 见 图 )。 


凝血 机 制 示意 图 


凝血 因子 有 12 个 ， 除 因子 下 (组 织 因 子 )、 因 子 了 
(Car*) 外 都 是 蛋白 质 。 血 浆 中 的 凝血 因子 平时 都 处 于 无 
活性 状态 ,只 有 被 活化 后 才 具 有 凝血 活性 ,一 般 认 为 凝血 
过 程 分 为 三 个 阶段 即 ， 凝 血 活 酶 形成 阶段 、 凝 血 酶 形成 
阶段 和 纤维 蛋白 形成 阶段 。 凝 血 第 一 阶段 即 凝血 活 酶 形 
成 阶段 ， 因 其 启动 方式 和 激活 因子 X 的 途径 不 同 而 又 分 
为 内 源 性 途径 (血液 系统 ,参与 的 凝血 因子 都 来 自 血液 内 
部 ) 和 外 源 性 途径 (组 织 系统 ， 有 组 织 损 伤 后 释 出 的 组 织 
因子 参与 )。 活 化 的 因子 X(X。) 和 因子 7 、 血 小 板 磷脂 及 
Cat* 结合 成 的 蛋白 磷脂 复合 物 即 血浆 凝血 活 酶 (又 名 凝 
血 酶 原 激活 物 ), 后 者 促使 凝血 酶 原 转变 成 凝血 酶 。 一 旦 
了 形成 , 基本 上 就 沿 着 一 条 共同 途径 (第 二 ,三 阶段 ) 而 
使 杷 血 酶 原 转交 为 凝血 酶 ,纤维 蛋白 原 转变 为 纤维 蛋白 ， 
最 终 形成 的 不 溶性 纤维 蛋白 聚合 体 网 罗 各 种 血细胞 而 形 
成 血 凝 块 。 为 强调 X。 形成 对 凝血 第 一 阶段 的 重要 性 ,可 
把 因子 的 激活 阶段 作为 凝血 第 一 阶段 的 标识 。 

先天 性 或 获得 性 凝血 因子 缺乏 ,血管 壁 受 损 , 血 小 板 
功能 不 良 等 一 种 或 一 种 以 上 的 止血 环节 异常 就 可 表现 有 
出 血 症状 。 
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抗 受 系统 ”天然 存在 的 生理 性 抗 凝 物质 有 抗 凝血 梅 
页 ,蛋白 C. 肝 素 、%; 巨 球 蛋白 、w 抗 胰 蛋 白 酶 、%: 抗 血 
浆 素 等 。 其 先天 性 缺乏 可 以 产生 高 血栓 形成 倾向 。 生 理 
性 抗 凝 物质 过 多 很 少见 。 病 理性 抗 幕 物质 增多 见于 机 体 
对 某 一 凝血 因子 产生 特异 性 抗体 时 (获得 性 )， 可 导致 凝 
血 障碍 。 “ 

妊 溶 系统 “一些 血浆 因子 ， 其 功能 是 水 解 纤维 蛋白 
或 起 溶解 蛋白 作用 ,能 消化 血管 内 纤维 蛋白 沉积 物 ,或 存 
在 凝血 块 时 的 血管 外 纤维 蛋白 沉积 物 。 此 作用 可 有 效 地 
阻止 过 度 的 血栓 形成 ， 是 机 体重 要 的 防御 功能 。 纤 溶 酶 
原 (血浆 素 原 ) 是 以 酶 原形 式 存在 于 血浆 中 的 一 种 血浆 因 
子 ,可 被 纤 溶 酶 原 激活 物 (血浆 素 原 激活 物 ) 所 激活 ,成 为 
有 活性 的 纤 溶 酶 (血浆 素 ) 而 起 纤维 蛋白 溶解 作用 。 纤 溶 
酶 是 一 种 蛋白 水 解 酶 ， 可 分 解 纤维 蛋白 原 和 纤维 蛋白 成 
为 纤维 蛋白 降解 产物 (RDP)。 体 内 尚 存在 有 抗 纤 溶 酶 ( 纤 
溶 酶 抑制 物 ) ， 能 与 纤 溶 酶 或 纤 溶 酶 原 相 结合 成 复合 物 
而 迅速 被 清除 ， 以 控制 纤 溶 活性 ， 调 节 血 桨 中 的 纤 溶 酶 
水 平 。 

血浆 和 机 体 许多 组 织 ( 子 官 、 甲 状 腺 前 列 腺 、 肺 、 卵 
梨 等 ), 内 皮 细 胞 , 尿 液 ,体液 (唾液 ,乳汁 .泪液 ,精液 ) 都 
存在 有 纤 溶 覆 原 激活 物 。 当 这 些 器 官 组 织 损伤 时 ,大 量 组 
织 激活 剂 释放 入 血 流 使 纤 溶 酶 原 转变 成 纤 溶 酶 因此, 某 
些 病理 情况 下 , 纤 溶 系统 被 过 度 激活 ,这 见于 释 出 大 量 组 
织 纤 溶 酶 原 激活 物 所 产生 的 高 纤 溶 酶 状态 ， 或 是 由 于 血 
浆 中 抗 纤 溶 酶 活力 降低 (如 肝病 ) 而 导致 广泛 出 血 或 血液 
凝固 障碍 ,这 称 为 原 发 性 纤维 蛋白 溶解 症 ,过 量 的 纤 溶 酶 
形成 ,将 使 因子 I、V 、 风 、 区 、 姑 灭 活 以 及 纤维 蛋白 或 止血 
栓 很 快 被 消化 ,引起 临床 出 血 现象 。 但 是 ,由 于 病理 性 柳 
血 酶 的 产生 可 导致 你 漫 性 微 血 栓 形 成 并 继 发 性 纤维 蛋白 
溶解 , 则 称 为 DIC。 纤 溶 亢进 所 产生 的 大 量 纤维 蛋白 降解 
产物 是 一 种 很 强 的 抗 砂 物 质 ， 干 涉 血块 形成 以 及 血小板 
的 功能 。 

凝血 障碍 性 疾病 ”分 先天 性 和 获得 性 两 类 。 先 天 性 
凝血 障碍 性 疾病 ， 血 友 病 甲 、 乙 、 丙 ;血管 性 假 血 友 病 
〈VWD, 冯 ' 维 勒 布 兰 德 氏 病 )， 凝血 因子 缺乏 性 疾病 (下 
列 凝 血 因子 均 存在 先天 性 缺乏 症 一 一 II 了、 下 、X、 习 、 
于 、 列 、 激 肽 有 杰 放 酶 原 )。 获 得 性 凝血 因子 缺乏 ， 维 生 素 
KK 缺乏 ， 肝 脏 疾病 ， 抗 泌 药 物 治疗 ; DIC; 急性 原 发 性 纤 
溶 ;大 量 输 注 库 存 血 ;凝血 因子 抑制 物质 存在 。 

临床 表现 ” 血 友 病 等 先天 性 凝血 因子 缺乏 所 致 的 出 
血 主要 表现 为 创伤 或 手术 后 出 血 , 皮 肤 粘膜 出 血 ,严重 者 
肌肉 关节 出 血 ,形成 单个 的 深部 血肿 。 获 得 性 凝血 因子 缺 
乏 , 常 是 联合 因子 缺乏 ,出 血 以 鼻 邮 , 牙 银 .皮肤 、 消 化 道 、 
泌尿 道 出 血 为 主 ， 也 可 为 肌肉 血肿 ， 关 节 或 颅 内 出 血 少 
见 。 伴 原 发 病 的 临床 表现 , 且 有 血小板 减少 .血管 壁 功能 
障碍 或 纤 溶 亢进 。 

治疗 ” 因 治 疗 不 同 ， 凝 血 异常 所 致 的 出 血性 疾病 必 
须 早期 诊断 。 获 得 性 凝血 障碍 较 多 见 , 出 血 的 原因 有 多 种 
因素 ， 须 治疗 原 发 病 和 进行 支持 性 治疗 。 如 减低 血管 脆 
924, 


性 和 通 透 性 可 用 安 络 血 止血 敏 等 ;维生素 制剂 用 以 治 
疗 维生素 缺乏 症 ， 纤 溶 抑制 剂 用 以 治疗 纤 溶 过 盛 引起 
的 出 血性 疾病 。 先 天 性 疾病 以 替代 性 治疗 为 主 ， 输 注 新 
鲜血 效 、 库 存 血 效 、 全 血 或 凝血 因子 浓 制剂 。 

维生素 KK 治疗 ”一 组 具有 莹 本 结构 及 不 同 侧 链 的 化 
合 物 ,按照 其 侧 链 的 不 同 , 分 为 K,、K, 、Ks 等 。 Ki、K, 是 
维生素 KK 的 天 然 形式 , 脂 溶性 .K 来 自 绿叶 蔬菜 ,内 类 、 牛 
乳 、 植 物 油 、 蛋 黄 等 天 然 食物 中 ; K, 由 低位 回肠 及 结肠 内 
的 细菌 所 合成 。Ks 为 一 种 合成 的 化 合 物 ,不 具有 侧 链 。 虽 
然 Ks 的 二 确 酸 四 钠 盐 为 水 溶性 , 易 被 吸收 , 但 必须 在 肝 
脏 内 转化 成 维生素 K;。 因 此 在 所 有 维生素 KK 制品 中 , Ki 
作用 最 迅速 ,本 身 无 毒性 ,临床 使 用 广泛 ,有 侧 链 ,并 已 能 
合成 ( 见 维生素 区 )。 

生理 功能 ”依赖 维生素 区 的 凝血 因子 有 凝血 酶 原 ， 
因子 性、 区、X ,在 内 源 与 外 源 性 凝血 过 程 中 均 不 可 缺少 。 
它们 在 肝脏 内 合成 具有 生理 功能 的 凝血 因子 必须 依赖 维 
生 素 K 的 存在 。 

由 肠 道 吸收 的 维生素 K, 通过 血循环 输送 到 肝脏 ,被 
肝 细 胞 还 原 成 拨 醒 ,后 者 是 位 于 内 质 网 的 净化 酶 的 辅酶 。 
当 因 子 工 .机 \ 区 、 的 前 驱 物 质 (一 种 无 功能 的 多 肽 ) 经 
肝 细 胞 核 蛋白 体 到 内 质 网 时 ， 维 生 素 K 催 化 这 些 蛋 白 
质 氨 基 林 端 谷 氨 酸 的 Y 送 化 过 程 , 形成 一 个 可 供 钙 离子 
结合 的 位 点 ， 使 这 些 依赖 维生素 K 的 凝血 因子 具有 生理 
功能 。 即 能 与 钙 离子 相 结合 ， 继 之 结合 到 血小板 磷脂 表 
面 ， 这 是 凝血 酶 形成 所 必须 的 二 个 过 程 。 维 生 素 KK 的 体 
内 代谢 过 程 ， 可 被 双 香 豆 素 类 所 抑制 。 

适应 羡 ”用 于 三 种 常见 的 维生素 KK 缺乏 症 ，@ 继 发 
于 吸收 或 利用 障碍 所 致 的 低 凝 血 酶 原 血 症 。 继 发 于 脂肪 
的 消化 吸收 障碍 ; 肠 道 吸收 功能 减低 ;口服 抗生素 造成 的 
肠 内 灭 菌 状态 等 。 利 用 障碍 包括 严重 肝病 、 肝 功能 衰竭 。 
@ 新 生 儿 低 凝血 效 原 血 症 。@ 继 发 于 双 香 豆 素 类 药物 的 
抗 凝 治疗 。 

纤 溶 抑制 剂 治疗 6- 氨基 已 酸 (EACA) ,是 合成 的 氨 
基 酸 类 化 合 物 ， 具 有 抑制 纤维 蛋白 溶解 的 作用 。 对 羧基 
芋 胺 止血 环 酸 为 其 同类 物 。 

药理 作用 ”体外 实验 显示 EACA 有 抑制 血浆 链 激酶 
对 纤 溶 酶 原 的 活化 作用 ， 抑 制 纤 溶 酶 及 其 他 蛋白 消化 酶 
的 作用 ,因此 使 纤维 蛋白 原 对 消化 酶 的 作用 不 敏感 。 它 能 
抑制 实验 性 的 体外 抗原 抗体 反应 ,抑制 组 织 胺 的 产生 ,局 
部 注射 能 抑制 人 的 结核 菌 素 反 应 。 

单 剂量 EACA 口服 后 , 在 角 肠 道中 迅速 完全 地 被 吸 
收 ，2 小 时 血浆 浓度 达 高 峰 。 重 复 口服 或 静脉 滴 注 可 使 
血浆 浓度 得 以 维持 。 血 浆 浓度 达 130mg/ml 时 ， 将 抑制 
血浆 素 原 的 活化 作用 。 注 入 的 EACA 分 布 于 血管 内 外 间 
膨 并 迅速 穿 透 入 红细胞 或 其 他 人 体 细胞 内 。 药 物 并 不 与 
血浆 蛋白 结合 ， 在 体内 不 发 生 代谢 变化 。 注 入 或 口服 后 
40 一 60 多 经 尿 排出 ,在 肾 滤 过 并 重 吸收 。 

过 应 症 ”治疗 全 身 纤 溶 亢进 及 尿道 局 部 纤 溶 过 度 
引起 的 出 血 ,急性 危及 生命 的 严重 出 血 , 有 实验 证 实 的 纤 


溶 活性 增强 。@@ 某 些 血液 系统 疾病 所 致 的 出 血 。@@ 用 链 
激酶 或 尿 激酶 作 溶 栓 治疗 过 量 时 ， 理 论 上 可 用 EACA 对 
抗 ,但 使 用 方面 的 报道 不 多 。@EACA 对 治疗 上 消化 道 出 
血 、 肺 出 血 ,月 经 过 多 、 子 官 切除 术 后 的 阴道 出 血 均 有 效 。 

静脉 滴 注 用 于 由 纤 溶 亢 进 引起 的 急性 出 血 症 群 。 快 
速 静 脉 推 注 可 引起 低 血压 、 心 动 过 缓 、 心 律 不 齐 等 副 作 
用 ， 故 应 避免 。 但 EACA 的 同类 抑制 剂 如 止血 环 酸 
(AMCA)、 对 羧基 革 胶 (PAMBA) 则 可 静脉 推 注 。 EACA 
口服 剂量 用 于 急性 出 血 时 ,与 静脉 滴 注 量 相仿 。 

副作用 及 反 指 征 有 恶心 .呕吐 \ 头 旱 、 耳 鸣 、 全 身 不 
适 ,结膜 充血 鼻塞、 皮疹 等 ， 但 很 轻微 , 停 药 即 可 消失 。 
应 用 此 药 存 在 引起 血栓 形成 的 危险 ， 因 此 对 已 有 血管 疾 
病 的 患者 用 此 药 应 慎重 。 

反 指 征 ， 心 . 肝 、 肾 功能 损害 者 应 减 量 使 用 或 忌 用 。 
由 于 此 药 有 引起 肾 小 球 毛 细 血 管 血栓 形成 或 形成 不 能 被 
溶解 的 凝血 块 的 危险 ， 故 由 上 尿 路 出 血 所 致 血尿 的 患者 
禁用 。 ( 潘 家 绮 ) 


nludoaltaochongbing 
牛 带 缘 虫 病 (taeniasis saginata) 牛 带 丝 虫 
害 生 于 人 体 肠 道 引起 的 疾病 。 多 无 明显 症状 ， 部 分 病例 


” 牛肉 及 猪肉 综 息 生活 史 


有 腹泻 ,恶心 等 。 呈 世界 性 分 布 , 发 展 中 国家 ， 特 别 是 南 
美 .中东 、 亚 洲 及 非洲 一 些 伊斯兰 国家 更 为 多 见 。 中 国 的 
西北 及 西藏 地 区 人 群 感染 率 高 达 20% 以 上 。 

牛 带 缘 虫 (Taenia saginata) 又 称 牛 肉 缘 虫 ,无 钩 缘 虫 
或 肥胖 带 练 虫 , 属 丝 虫 岗 , 贺 叶 目 ， 带 丝 虫 科 ， 带 吻 缘 虫 
属 。 

成 虫 星 乳 白色 ,长 4 一 8m, 由 1 000 一 2 000 节 片 组 成 ， 
形 如 白色 带子 ,前 端 较 细 具 头 节 , 头 节 细小 , 呈 方 形 ,四 周 
各 有 一 个 吸盘 ,无 顶 突 及 小 钓 , 这 与 猪 带 练 虫 有 明显 的 不 
同 。 颈 节 更 为 细小 ,其 后 为 体 节 , 由 未 成 熟 节 、 成 熟 节 及 
孕 节 三 部 分 组 成 ;每 一 节 片 侧 缘 有 一 个 生殖 孔 , 生 殖 孔 无 
规律 地 分 布 于 链 体 两 侧 , 孕 节 主要 被 具 15 一 30 个 分 枝 的 
子宫 所 占据 ,子宫 内 充满 虫 虫 。 

虫 卵 旦 球形 或 卵 圆 形 , 浅 棕 黄 色 , 胚 膜 较 厚 , 内 含 六 
钩 昌 。 虫 卵 在 光学 显微镜 下 难 与 猪 带 缘 虫 卵 鉴别 ， 但 在 
电镜 下 可 以 鉴别 。 

含 大 量 虫 卵 的 孕 节 常 单 节 或 2 一 3 节 一 起 脱落 , 随 寄 
主 类 便 排出 体外 ,脱落 的 孕 节 活 动力 较 强 , 有 时 可 自动 从 
肛门 口 息 出 ,在 体外 可 移动 至 草 上 。 孕 节 的 蠕动 或 破裂 
可 使 虫 卵 播 散 。 孕 节 或 虫 卵 为 牛 吞食 后 ， 六 钩 巍 于 十 二 
指 肠 内 锰 出 ， 穿 过 肠 壁 ， 随 血循环 至 全 身 各 部 ， 主 要 在 
运动 较 多 的 肌肉 内 , 经 60~70 天 
发 育成 囊 尾 遇 。 人 食 不 熟 的 含 牛 囊 
尾 曲 的 牛肉 后 ， 圳 尾 昌 的 头 节 在 小 
肠 内 翻 出 ,并 吸附 在 肠 壁 。 经 8 一 10 
周 即 发 育成 熟 ， 并 有 孕 节 自 人 体 排 
出 ( 见 图 )。 成 虫 寿 命 可 达 20 一 30 年 
甚至 更 长 。 人 是 牛 带 缘 虫 唯一 的 终 
寄主 。 除 牛 以 外 ， 绵 羊 ,山羊 .美洲 
驼 、 长 颈 鹿 、 羚 羊 等 动物 亦 可 作为 
中 间 寄 主 。 

人 感染 牛 带 红 虫 后 ， 多 数 无 明 
显 症状 ， 仅 在 发 现 节 片 自 肛门 口 逸 
出 或 随 类 便 排 出 时 ， 始 知 有 本 虫 的 
感染 。 部 分 病例 可 出 现 上 腹部 不 适 、 
隐痛 、 食 欲 不 振 或 亢进 恶心. 哎 吐 、 
腹泻 、 消 化 不 良 等 消化 道 症状 ,以 及 
乏力 头晕、 头痛 、 肛 门 瘙痒 .体重 减 
轻 等 症状 。 

诊断 主要 依据 类 便 中 找到 牛 带 
丝 虫 的 虫 卵 及 节 片 。 

用 槟 邦 合并 南瓜 子 、 灭 丝 灵 ( 氧 
硝 柳 胶 )、 硫 双 二 氧 酚 或 吡 唑 酮 等 治 
疗 牛 带 练 虫 病 都 有 良好 的 疗效 。 

预防 主要 是 加 强 业 便 管理 ， 牛 
等 家 畜 应 图 养 以 免 被 感染 。 加 强 肉 
类 检疫 及 卫生 宣教 ， 改 变 不 卫生 的 
饮食 习惯 ,内 类 要 煮 热 后 再 吃 , 以 消 
除 传染 源 。 (〈 许 米 炬 ) 
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nongye zhongdu 
农业 中 毒 (poisoning in agriculture) 农业 、 
林业 、 牧 业 、 渔 业 与 养殖 业 生 产 过 程 中 ， 接 触 有 毒化 学 物 
质 引 起 的 中 毒 。 农 业 从 业 人 员 接 触 各 种 有 毒化 学 物质 的 
机 会 较 多 ,因此 容易 中 毒 。 中 毒 有 急 、 慢 性 ， 严 重 的 中 毒 
可 导致 死亡 。 有 些 毒物 还 可 以 引起 肿瘤 或 子 代 畸 形 。 在 
生产 过 程 中 ,加 强 安 全 防护 措施 ,能 够 有 效 地 防止 农业 中 
毒 的 发 生 。 

农业 中 有 毒物 质 的 来 源 有 ，@ 农 药 。 包 括 杀 虫 剂 杀 
螨 剂 、 杀 鼠 剂 , 杀 软 体 动物 剂 .除草 剂 . 脱 叶 剂 、 植 物 生长 
调节 剂 等 ， 这 些 农药 大 多 为 有 毒性 的 有 机 化 合 物 ， 在 农 
业 、 林 业 和 牧 业 生产 中 广泛 使 用 。 在 农药 贮存 运输 和 使 
用 过 程 中 ,如 果 不 注 章 安 全 操作 , 便 容易 出 现 中 毒 。 据 统 
计 , 全 世界 每 年 农药 中 毒 人 数 达 200 万 人 左右 (不 包括 慢 
性 中 毒 ), 死 亡 约 4 万 人 。@ 化 学 肥料 和 土壤 改良 剂 。 这 
类 物质 毒性 一 般 较 低 , 损 害 程度 随 品 种 而 异 。 硝 酸 盐 、 酸 
性 磷酸 盐 、 过 辜 酸 钙 、 氮 水 等 ,局 部 刺激 作用 明显 ; 氰 拨 化 
钙 的 商品 名 为 石灰 氮 , 为 迟 效 氮 素 化 肥 , 可 引起 全 身 中 毒 
症状 。 化 肥 引 起 的 中 毒 ,如 果 处 理 及 时 ,一 般 不 会 引起 死 
亡 。@ 有 害 的 排放 气体 。 农 机 具 , 如 拖拉 机 ,收割 机 、 农 
用 汽车 等 大 多 以 内 燃 机 作为 动力 头 ， 内 燃 机 排放 的 废气 
中 含有 一 氧化 碳 、 氮 氧化 合 物 (一 氧化 氮 、 二 氧化 氮 )、 甲 
醛 ,丙烯 酝 以 及 苯 并 花茶 并 草 等 有 害 物质 ;粮食 、 木 材 、 
水 产品 ,畜产 品 等 在 储存 过 程 中 发 醇 , 腐 败 ， 释 放出 的 有 
害 气 体 主要 是 一 氧化 碳 ,硫化 气 、 氨 等 :依存 暮 类 的 地 客 、 
聘 菇 保温 室 、 沼 气 池 、 业 坑 以 及 为 了 保温 而 不 能 进行 大 量 
通风 的 养 猪 场 、 家 禽 饲 养 场 . 乔 室 等 场所 的 空气 中 常 含有 
大 量 甲烷 、 氮 、 硫 化 气 等 气体 。 此 外 ,粮食 震 蒸 、 木 材 供 
干 、 防 腐 等 处 理 过 程 中 可 以 产生 磷 化 氨 、 一 氧化 碳 、 酚 醛 
等 有 毒气 体 。 当 通风 不 良 时 ， 这 类 有 毒气 体 的 浓度 往往 
会 超过 安全 标准 ,引起 中 毒 。@ 生 物性 毒素 . 某 些 节肢 动 
物 (如 蜂 , 蝇 炫 等 )、 蛇 ,水 旦 和 某 些 鱼 类 可 以 释放 出 组 胺 、 
蚁 酸 、 胆 碱 等 毒素 ; 某 些 林木 .草本 植物 ,海藻 、 菌 类 等 仿 
有 的 生物 碱 、 配 类 物质 等 。 上 述 有 毒化 学 物质 作用 于 人 
体 , 可 引起 急 、 慢 性 毒性 反应 ， 有些 则 具有 致癌 或 致 畸 作 
用 ， 如 茱 并 苑 、 苯 并 草 以 及 某 些 醒 类 化 合 物 等 。 

农业 中 毒 有 明显 的 季节 特点 。 无 论 是 粮食 生产 ， 还 
是 林 , 牧 ,渔业 生产 ,作业 环境 的 有 毒物 质 浓度 受 自然 条 
件 (如 气温 、 气 湿 、 气 流 等 影响 均 较 大 ， 在 不 同时 间 和 地 
点 可 以 有 很 大 差别 。 农 业 中 毒 一 般 发 病 分 散 ， 多 呈 急 性 
中 毒 。 有 很 多 病例 在 中 毒 发 生 后 ,采取 自行 治疗 或 调养 ， 
因此 报告 例 数 较 实际 发 生 例 数 少 。 在 治疗 方法 上 ， 农 业 
中 毒 与 工业 中 毒 或 其 他 原因 引起 的 中 毒 相同 ， 但 农业 中 
毒 不 属于 职业 病 ,不 享受 法 定 职业 病 所 规定 的 劳保 待遇 。 

预防 农业 中 毒 的 措施 为 ，Q@ 在 从 业 人 员 中 普及 安全 
和 急救 知识 ，@ 生 产 中 严格 遵守 有 关 的 安全 操作 规定 ; 
@ 研 制 和 使 用 对 人 体 低 毒 或 无 毒 的 化 学 物质 以 取代 毒性 
大 的 农药 ，@ 对 各 种 密闭 的 库房 .地 容 场 所 ,应 保持 良好 
通风 ， 必 要 时 使 用 个 人 防护 器 或 其 他 安全 装置 ，@ 在 林 
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区 , 软 区 或 海洋 从 事 特 殊 作 业 的 人 员 ， 应 加 强 个 人 防护 ， 
根据 具体 情况 ,穿戴 防护 革 鞋 .手套 ,防护 服 ,或 涂 用 防护 
谊 . 腊 。 此 外 ,应 根据 地 区 和 作业 特点 配备 常用 药品 ， 以 


便 在 发 生 中 毒 时 进行 急 教 处 理 。 ( 王 生 ) 
nongpaobing 
脓 疱 病 (impetigo) ”一 种 常见 的 化 脓 性 皮肤 


病 。 也 称 脓 疱 疮 ,俗称 黄 水 阁 。 表 现 为 浅 在 性 脓 总 与 脓 
病 。 好 发 于 口 周 及 鼻 周 ,具有 接触 传染 性 ， 能 自身 接种 。 
多 见于 夏秋 季节 ， 好 发 于 学 龄 前 儿童 。 

病原 休 ”大 多 是 金黄 色 葡萄 球菌 ， 少 数 为 链球 菌 或 
二 者 混合 感染 。 

分 型 脓 疱 病 分 为 两 型 ，@ 大 疱 型 脓 疱 病 。 由 金黄 
色 葡萄 球菌 引起 , 初 起 为 票 粒 大 水 疱 ,迅速 增 大 到 花生 米 
大 或 更 大 些 。 开 始 水 疱 内 容 清 激 , 约 1 日 后 , 疱 液 变 浑 , 脓 
计 沉 于 疱 底 , 浅 层 液 体 仍 清亮 ， 呈 半月 形 的 积 脓 现 象 ,是 
为 本 型 的 特征 之 一 。 疱 破 后 成 为 糜烂 面 ,其 上 有 琢 阁 。 其 
周围 可 发 生 新 的 水 疱 。 皮 损 好 发 于 面部 及 四 肢 等 露出 部 
位 。 病 理 变化 为 表皮 角质 层 下 肘 疱 ， 疱 内 可 见 多 数 嗜 中 
性 细胞 。@ 脓 病 性 脓 疱 病 。 由 溶血 性 链球 菌 或 溶血 性 链 
球菌 与 金黄 色 葡萄 球菌 混合 感染 所 致 。 在 红斑 的 基础 上 
发 生 水 疱 , 迅 速 变 为 肽 疱 , 疱 易 破 而 结 成 密 黄色 厚 阁 ， 并 
不 断 向 四 周 扩展 。 好 发 于 面部 \ 口 周 , 鼻 孔 周围 以 及 四 肢 
外 露 部 位 。 病 理 变化 同 大 疱 型 。 此 型 可 伴 发 急性 肾 小 球 
肾炎 。 新 生 儿 脓 疱 病 属 此 型 ( 见 葡 葡 球菌 狐 伤 样 皮肤 综合 
征 )。 

治疗 轻 症 只 需 局 部 治疗 ,清洁 、 去 辣 ， 外 涂 1% 龙 
胆 楷 溶液 、 利 凡 诺 糊 膏 或 抗生素 软膏 。 皮 损 广 泛 或 伴 有 
淋巴 结 炎 ,发 热 者 ,应 给 抗生素 或 磺胺 类 药物 内 服 。 

项 防 ” 注 意 皮肤 清洁 ,及 时 治疗 凑 子 、 湿 疹 及 其 他 痉 
痒 性 皮肤 病 。 托 幼 机 构 及 小 学 校 加 强 预 检 ， 发 现 患者 及 
时 隔离 治疗 。 

深 肽 老病 ”链球 菌 感染 引起 的 溃疡 性 肢 疱 病 ， 是 及 
皮 病 中 的 一 种 类 型 。 皮 损 与 肢 疱 病 相似 ,但 较为 深 在 。 本 
病 初 起 为 炎 性 小 结 节 , 表 面 有 脓 疱 、 结 病 ， 去 决 后 可 见 边 
缘 高 起 和 碟 形 溃疡 , 数 周 后 愈合 ,遗留 浅 冶 痕 。 可 发 生 于 
任何 部 位 , 双 小 腿 多 见 。 患 者 多 为 体 弱 ,营养 不 良 及 卫生 
状况 差 的 儿童 。 局 部 治疗 同 肪 疤 病 ,但 需 内 用 抗生素 。 此 
外 ,要 注意 改善 卫生 状况 ,增强 营养 ,提高 一 般 健 康 水 平 。 

( 范 廉洁 》 
nongpibing 
脓 皮 病 (pyoderma) ”由 化 脓 性 球菌 引起 的 皮 
肤 及 其 附属 器 的 化 脓 性 炎症 。 本 病 约 占 皮肤 病 的 5%， 
是 常见 的 多 发 病 之 一 ， 主 要 致 病菌 为 金黄 色 葡萄 球菌 和 
人 A 族 乙 型 链球 菌 , 亦 可 为 二 者 的 混合 感染 。 

发 病因 素 ”细菌 能 在 皮肤 上 生长 繁殖 并 致 病 ， 取 决 
于 下 述 因素 ，@D 细 戎 的 毒 力 和 数量 。 毒 力 强 的 菌株 易 至 
病毒 力 弱 的 细菌 在 通常 情况 下 不 致 病 , 只 有 当 机 体 抵抗 
力 异常 下 降 时 才能 致 病 。@@ 皮 肤 的 抵抗 力 。 皮 肤 有 干燥 


的 角质 层 为 其 机 械 防线 ,皮肤 上 的 细菌 不 易 生 存 , 并 可 因 
不 断 脱 皮 而 被 除 掉 ， 皮 肤 角质 层 有 破损 时 细菌 才能 侵入 
皮肤 , 故 播 抓 和 外 伤 常 成 为 化 脓 性 球菌 入 侵 的 有 利 条 件 。 
皮肤 的 干 : 湿 与 酸度 也 与 抵抗 力 有 关 . 皮 肤 和 干燥 不 利于 绿 
脓 肝 菌 和 大 肠 杆 菌 的 生存 。 酸 性 的 环境 不 利于 化 脓 性 球 
菌 的 生存 。 轿 机 体 的 免疫 力 。 有 时 虽 有 毒 力 强 的 细菌 存 
在 ,但 不 一 定 发 生 感 染 。 某 些 全 身 性 疾病 可 使 机 体 对 细 
菌 的 抵抗 力 下 降 ， 如 串 娘 尿 病 时 葡萄 球菌 感染 的 发 生 率 
高 并 且 病 情 严重 ;营养 不 良 、 肥 胖 、 酒 精 中 毒 .长 期 服用 皮 
质 类 固 酵 激素 等 皆 可 增加 感染 的 发 生 率 。 潜 在 的 全 身 性 
疾病 如 低 Y 球 蛋 白 血 症 ,白血病 慢性 肉芽 肿 病 等 箔 可 伴 
有 复发 性 化 脓 性 感染 。 先 存 的 皮肤 病 如 阁 总 .水 羡 、 接 甬 
性 皮炎 、 丘 疗 性 草 麻 阁 、 措 位 性 皮 交 等 皆 易 继 发 脓 皮 病 。 
@ 年 龄 因素 。 婴 儿 和 老人 较 易 带 有 葡萄 球菌 。 婴 儿 期 较 
易 捉 链球 菌 性 脐 炎 和 和 丹毒 ,幼儿 期 丹毒 少见 ,老年 时 则 又 
易 捉 丹毒 。@ 其 他 。 个 人 的 卫生 条 件 、 外 部 环境 及 职业 
因素 等 对 脓 皮 病 的 发 生 也 有 影响 。 

分 类 ”根据 本 病 发 生机 制 , 分 三 类 。 

原 发 性 感染 ”细菌 直接 侵入 外 观 正常 的 皮肤 而 引 
起 。 临 床 表现 各 异 , 致 病菌 在 初 起 时 皆 为 单一 细菌 ,多 为 
凝固 酶 阳性 葡萄 球菌 或 乙 型 溶血 性 链球 菌 。 侵 犯 表皮 上 
部 者 多 形成 肢 疱 病 ,侵犯 毛囊 者 引起 毛囊 炎 , 累 及 毛囊 周 
围 者 引起 疝 肿 等 ( 见 表 )。 

原 发 性 感染 引起 的 脓 皮 病 
汪 在 性 毛 于 炎 
葡萄 球 菌 性 毛囊 炎 ( 博 克 哈 特 氏 毛囊 炎 )、 革 兰 氏 阴 性 


菌 ( 克 雷 伯 氏 杆菌) 毛 检 炎 、 癌 闪 棒 状 杆菌 头皮 感染 、 
票 粒 性 坏死 性 普 疮 、 绿 脓 杆 菌 性 毛囊 炎 


深 在 性 毛 泰 炎 
寻常 性 须 疮 、 狼 疮 样 贷 疮 ( 深 在 性 人 须 疮 )、 奏 部 穿孔 性 
毛囊 炎 、 脸 腺 炎 ,、 闻 与 市 病 、 痢 


少见 的 毛囊 炎 
瘤 郊 样 毛囊 炎 ( 癌 痉 样 症 疮 ) 
面部 脓 皮 病 
脱发 性 毛囊 炎 


游 汉 絮 并 再 可 


其 他 
甲 沟 炎 、 下 痛 样 肪 皮 病 、 化 脓 性 计 腺 类、 多 发 性 汗腺 
脓肿 与 婴儿 证 孔 周围 炎 


触 染 性 肪 疱 病 、 新 生 儿 葡萄 球菌 性 脓 总 病 、 葡萄 球菌 性 
皮肤 次 伤 样 综合 征 、 丹 毒 、 深 脉 疱 病 、 脓 肿 与 妖 窜 组 
织 炎 


尘 尝 库 芝 尘 


继 发 性 感染 在原 有 疾病 的 基础 上 发 生 ， 结 果 原 有 
皮肤 疾病 与 继 发 性 感染 所 引发 的 病变 并 存 。 可 为 急性 或 
慢性 。 无 特殊 的 临床 表现 与 过 程 ， 难 于 确认 细菌 所 起 的 


作用 。 致 病菌 多 为 凝固 酶 阳性 的 葡萄 球菌 或 乙 型 溶血 性 
链球 菌 ,但 变形 杆菌 、 绿 肪 杆菌 和 大 肠 杆 菌 等 革 兰 氏 阴 性 
万 有 时 也 可 致 成 外 耳 及 某 些 慢性 溃疡 的 继 发 感染 。 

全 身 性 感染 ”如 败血症 的 皮肤 表现 。 

毛囊 性 损害 有 人 统称 为 毛囊 性 化 肢 感 染 。 化 肢 性 球 
菌 主要 是 金黄 色 葡萄 球菌 引起 的 毛 圳 及 其 周围 组 织 的 化 
及 性 炎症 。 浅 在 性 的 仅 侵 及 毛 夺 浅 部 ， 为 毛 训 炎 。 深 在 
的 侵 及 毛囊 深部 ,如 须 疮 。 感 染 侵 及 毛囊 及 其 周围 组 织 ， 
引起 较 大 范围 化 及 性 炎症 则 形成 市 ， 多 个 疗 肿 融合 则 形 
成 病 。 

诊断 根据 临床 表现 . 脓 液 涂 片 镜 检 和 细菌 培养 ,一 
般 可 作出 正确 诊断 。 常 见 的 肢 皮 病 ,例如 肢 疱 病 ,市 、 毛 
囊 炎 、 丹 毒 等 ,从 形态 学 上 即 可 正确 诊断 。 不 典型 的 皮 损 
和 少见 的 病 种 ,例如 症 疮 棒状 杆菌 头皮 感染 , 则 需 借助 于 
实验 室 检查 ,最 简单 有 效 的 方法 是 脓 液 涂 片 的 镜 检 。 可 抽 
取 完 整 的 水 疱 大 疱 或 脓 疱 的 内 容 物 ,进行 革 兰 氏 染 色 镜 
检 。 对 一 般 病 例 而 言 ， 脓 疱 的 镜 检 比 细菌 培养 实用 ， 因 
培养 需 时 较 长 。 药 物 敏感 试验 只 对 少数 难 治 的 病例 实 
用 。 

治疗 首先 要 使 病变 局 部 清洁 ,可 湿 数 去 阁 或 用 含 
抗菌 作用 的 消毒 剂 ( 如 高 锰 酸 钾 、 利 凡 诺尔 液 ) 清 洗 。 尽 可 
能 使 皮肤 表面 保持 干燥 。 夏 季 多 汗 ,应 勒 清洗 、 扑 曾子 粉 
等 。 无 全 身 症状 时 ,可 仅 用 局 部 疗法 。 麻 烂 面 用 利 凡 诺尔 
顶 音 、 洗 必 泰 霜 等 。 毛 囊 炎 、 市 等 可 用 各 种 抗生素 霜 或 软 
青 外 涂 , 但 不 要 用 磺胺 制剂 ,以免 臻 敏 ,治疗 时 间 应 充分 
在 临床 见效 后 应 继续 用 药 数 日 以 求 彻 底 而 免 复 发 。 在 有 
全 身 症状 及 病 损 广泛 时 ,可 内 用 抗生素 , 青 短 素 与 红 竹 素 
均 有 显著 疗效 。 疗 效 不 佳 时 ， 可 通过 药 敏 试 验 选择 有 效 
药物 。 ( 范 廉洁 ) 


nongxlong 
脓 胸 (empyema) 化脓 性 渗 出 性 胸膜 炎 ， 胸 膜 
腔 内 积 脓 。 多 继 发 于 肺 部 ,食管 .气管 胸椎 、 脑 下 病变 及 
全 身 败 血 症 或 因 肢 毒 症 的 脓 毒 栓 子 转移 到 胸膜 所 致 。 过 
去 急性 肢 胸 的 致 病菌 以 肺炎 链球 菌 、 链 球菌 多 见 , 近 年 来 
则 以 葡萄 球菌 、 革 兰 氏 阴性 杆菌 为 主 。 慢 性 脓 胸 是 急性 
脓 胸 治疗 不 及 时 或 不 适当 ,经 过 数 月 后 即 形成 慢性 感染 ， 
如 结核 性 、 阿 米 巴 性 放 线 菌 性 脓 胸 ; 肺 切除 术 后 发 生 支 
气管 胸膜 痿 ; 胸部 言 管 性 外 伤 ! 胸腔 内 存 贮 有 弹片 、 骨 
片 . 衣 物 残 属 ， 或 移 外 手术 后 遗留 纱布 于 胸 阐 腔 内 等 。 临 
床 表现 有 剧烈 胸痛 、 高 热 寒 战 、 气 短 、 呼 吸 困难 、 紫 红 
等 。 

脓 胸 多 继 发 于 肺 部 炎症 。 如 肺炎 、 肺 脓肿 、 肺 结核 、 
支气管 扩张 症 感染 波及 胸膜 食道 气管 瘘 、 胸 椎 旁 寒 性 
脓肿 穿 入 胸腔 ， 鹏 下 肢 肿 或 阿 米 巴 肝 肢 肿 经 纵隔 穿 入 胸 
腔 ! 也 可 是 胸部 手术 后 的 并 发 症 以 及 全 身 败 血 症 、 脓 毒 
症 栓 子 的 转移 所 致 。 

造成 脓 胸 的 致 病菌 过 去 多 为 肺 类 链 球菌 、 结 核 菌 、 链 
球菌 等 。 目 前 因 早期 应 用 抗生素 治疗 这 些 细菌 引起 的 及 
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胸 已 少见 。 而 金黄 色 葡萄 球菌 、 大 肠 杆 菌 、 绿 脓 杆 菌 、 克 
雷 伯 氏 杆菌 等 革 兰 氏 阴 性 杆菌 、 肠 源 性 厌 气 菌 、 产 气 杆菌 
引起 的 脓 胸 渐 增 多 。 本 病 男性 患 病 多 于 女性 ， 右 侧 多 于 
左 侧 。 

急性 及 网 时 胸膜 充血 ,水 肿 、 渗 出 为 浆液 性 以 后 变 为 
脓 性 ,胸膜 上 有 一 层 纤维 素 而 失去 光泽 。 慢 性 脓 胸 沉着 在 
脓 腔 的 纤维 素 ， 初 期 尚 易 与 胸膜 分 离 ， 随 着 纤维 细胞 和 
血管 内 皮 细 胞 侵入 ， 使 纤维 层 日 益 增 厚 ， 逐 渐 机 化 形成 
首 痕 ， 厚 度 可 达 数 厘米 ， 紧 束 肺脏 而 不 能 扩张 ， 肢 腔 不 
能 闭合 。 

造成 急性 脓 胸 的 原因 是 延误 诊断 或 治疗 方法 不 当 ， 
使 肺炎 的 治疗 迁延 不 愈 ， 发 生 胸腔 感染 而 变 成 肪 性 。 故 
多 见于 胸部 原来 病变 症状 已 减轻 ， 再 次 出 现 恶 寒 、 高 
热 . 胸 痛 、 体 重 减轻 、 白 细胞 数 再 度 增高 ;提示 并 发 了 及 
胸 。 

脓 胸 侧 有 积 液体 征 ， 呼 吸 运动 减弱 ， 全 胸 或 肺 下 部 
即 诊 星 浊音 、 语 帧 ,呼吸 音 消失 或 减弱 ,纵隔 可 推 向 健 侧 。 
受气 胸 时 则 胸 下 部 邑 诊 呈 浊 音 、 上 胸部 为 鼓 音 ， 局 限 性 
脓 胸 、 包 衷 性 肪 胸 局 部 可 有 体征 ， 如 扣 诊 浊音 、 呼 吸音 
减弱 或 消失 。 叶 间 裂 脓 胸 及 纵隔 面 脓 胸 多 无 阳性 体征 所 
见 。X 射 线 检查 少量 积 脓 仅 见 肋 脱 角 变 钝 ， 中 量 积 及 可 
见 患 侧 下 胸部 从 腋 下 部 向 内 、 向 下 呈 弧 形 致密 阴影 ， 及 
肌 被 遮掩 ,大 量 时 患 侧 呈 均匀 浓密 明 影 ,气管 心 影 \ 纵 隔 
向 健 侧 移 位 。 脓 胸 也 呈 局 限 的 包 囊 性, 叶 间或 存留 在 肺 下 
缘 及 甩 之 间 的 肺 底部 。 

急性 脓 有 移 时 ， 控 制 全 身 及 脓 腔 感染 ,消除 中 毒 症状 ， 
尽早 排 脓 促 使 肺 复 张 ， 关 闭 脓 腔 。 抗 生 素 使 用 应 针对 病 
原 菌 先 用 有 效 抗生素 肌 注 或 静 滴 。 局 部 穿刺 排 有 号 ， 早 期 
脓 稀 可 每 日 或 隔日 穿刺 抽 脓 后 注入 抗生素 。 脓 胸 存 在 二 
周 以 上 者 ， 脓 液 变 稠 不 易 吸出 ,可 行 闭 式 引 流 ( 插 橡皮 管 
或 硅胶 管 到 脓 腔 内 排除 胸腔 脓 液 )， 排 脓 后 注入 抗生素 ， 
脓 胸 伴 发 支气管 移 膜 冶 或 食管 胸膜 痿 、 急 性 腐败 性 脓 胸 
要 切 开 引流 或 行 早期 修补 消灭 感染 来 源 。 

慢性 脓 胸 是 急性 脓 胸 发 病 后 迁延 三 个 月 未 治 意 者 ， 
结核 菌 , 放 线 菌 或 溶 组 织 阿 米 巴 所 引起 的 慢性 脓 胸 多 见 。 
肺 脓肿 、 肺 外 伤感 染 的 种 大 泡 破 入 胸腔 ， 引 流 管 纱 布 、 
枪弹 等 在 胸腔 内 存留 形成 异物 。 此 外 急性 肪 胸 引 流 不 充 
分 也 是 造成 慢性 脓 胸 原因 。 若 并 发 支气管 胸膜 癌 时 , 则 蚁 
喇 、 咯 羔 增 多 ， 时 有 血 羔 ， 尤 其 在 改变 体位 时 咯 痰 量 增 
加 。 慢 性 脓 胸 在 XX 射线 呈 浓 密 阴 影 ,及 上 升 , 肋 间隙 狭窄 ， 
胸膜 增 厚 、 收 缩 使 胸廓 变 小 ,纵隔 向 患 侧 偏 位 ， 胸 膜 上 可 
见 钙化 。 

对 慢性 脓 胸 应 检查 结核 菌 \ 放 线 菌 \ 真 菌 、 阿 米 巴 原 
虫 及 其 他 致 病菌 。 疑 有 胸膜 支气管 瘘 者 可 以 向 胸腔 内 注 
入 美 蓝 或 行 支气管 碘 油 造影 加 以 证 明 。 

慢性 肤 胸 病人 多 有 长 期 消耗 ， 营 养 不 良 ， 消 惠 ， 贫 
血 。 故 治疗 首先 要 改善 病人 一 般 状态 ,提高 抗 病 能 力 ; 排 
除 造成 慢性 脉 胸 原 因 ， 消 灭 脓 腔 ， 恢 复 肺 功能 。 改 善 全 
身 状态 可 用 高 热量 多 种 维生素 饮食 。 针 对 病原 采用 或 调 
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整 抗生素 。 改 进 脓 胸 的 引流 ， 调 整 引流 管 位 置 或 选用 其 
他 部 位 另行 插 管 .保守 治疗 不 愈 者 可 行 手术 治疗 ,胸膜 外 
纤维 板 到 脱 术 ( 胸 膜 纤 维 极 增 厚 ， 行 剥脱 术 使 肺 复 张 , 促 
使 肢 腔 闭合 )。 胸 膜 肺 切除 术 ， 肺 内 有 不 能 饮 复 病 变 ,如 
慢性 肺 脓肿 或 结核 合并 支气管 狭窄 。 则 手术 将 纤维 胸膜 
与 肺 一 并 切除 。 

脓 胸 系 继 发 性 感染 引起 ， 故 积极 治疗 肺 类、 肺 脓肿 
及 肺 部 其 他 化 肢 性 感染 ;严密 手术 的 消毒 和 止血 ,是 防止 


发 生 脓 胸 的 有 效 措施 。 《 明 安宁 ) 
nongzhong 
脓肿 《abscess) ”组 织 或 器 官 实质 内 局 部 胺 液 积 


聚 的 现象 。 化 腑 性 菌 (如 葡萄 球菌 ,链球 菌 包括 肺炎 链球 
菌 及 厌 氧 蓝 等 ) 侵 入 组 织 并 繁殖 ,产生 毒素 ， 导 致 局 部 组 
织 及 细胞 坏死 ， 并 出 现 以 哮 中 性 粒 细胞 为 主 的 炎症 细胞 
及 血液 中 的 液体 成 分 渗 出 。 嗜 中 性 粒 细胞 变性 死亡 〈 称 
脓 细 胞 ) 后 又 释 出 大 量 溶 蛋 白 酶 ， 后 者 使 坏死 的 细胞 液 
化 ， 终 至 形成 含有 大 量变 性 坏死 的 哮 中 性 白细胞 、 坏 死 
组 织 碎片 、 纤 维 蛋 白 \ 渗 出 的 液体 成 分 及 细菌 等 的 脓 液 。 
数 日 内 在 脓 液 的 周围 出 现 早 期 肉芽 组 织 ， 脓 肿 就 这 样 形 
成 .在 机 体 防御 功能 (以 及 药物 ) 的 作用 下 ,细菌 受到 抑制 
或 被 杀 死 。 小 脓肿 可 以 被 吸收 (液体 成 分 可 为 淋巴 管 及 血 
管 吸 收 , 颗 粒 部 分 可 为 吞噬 细胞 清除 )， 经 由 肉芽 组 织 阶 
段 而 仿 合 。 若 机 体 防 微 功 能 低下 ， 细 菌 毒 力 较 强 ， 又 未 
得 合理 治疗 ， 肢 肿 即 可 以 逐渐 扩大 ,直至 伴 发 毒 血 症 ( 细 
菌 毒素 或 毒性 代谢 产物 吸收 入 血 引起 全 身 中 毒 症状 )、 败 
血 症 (细菌 入 血 ， 并 在 血液 中 生长 繁殖 、 产 生 大 量 毒 素 ) 
或 脉 毒 血 症 ,以 及 其 他 脏 器 产生 多 发 性 脓肿 等 , 表 浅 脓肿 
可 手术 切 开放 脓 或 自发 破 溃 到 组 织 或 器 官 外 。 如 果 脓 肿 
持续 数 月 或 数 年 不 依 时 则 成 为 慢性 肪 肿 ， 其 周围 由 大 量 
致密 的 纤维 组 织 包 绕 ， 并 可 有 钙化 。 这 种 慢性 脓肿 愈合 
困难 ， 有 时 需要 外 科 手 术 切 除 ( 如 某 些 肺 部 的 慢性 脓 
肿 )。 

脓肿 可 在 身体 的 不 同 部 位 发 生 。 如 肺 脓肿 、 脑 脓肿 、 
肝 脓肿 、 耽 皮 病 。 ( 王 健 修 ) 


nuxing ‘shengzhidaolou 
女性 生殖 道 闻 (fistula of female genital tract) 
女性 生殖 道 与 附近 器 官 ， 主 要 指 尿道 或 肠 道 之 间 形 成 的 
异常 通道 。 前 者 称 尿 瘘 ， 较 多 见 ， 尿 液 常 自明 道 流出 。 
后 者 称 美 阅 。 通 过 疤 孔 自 阴 道 排 气 ， 排 类 便 。 生 殖 道 瘘 
的 原因 多 种 ， 以 产 伤 居多 ， 又 包括 手术 ,放射 线 损伤 等 。 
产科 诊疗 技术 不 断 提高 后 ， 女 性 生殖 道 瘘 已 显著 减少 ， 
但 在 缺 医 少 药 的 农村 或 山区 仍 时 有 发 生 。 临 床 多 采用 手 
术 治疗 。 

尺 瘦 ”又 称 泌尿 生殖 道 瘘 ， 指 生殖 道 与 泌尿 系统 之 
间 的 异常 通道 。 按 阅 管 发 生 的 部 位 可 分 为 膀胱 阴道 瘘 \ 尿 
道明 道 凑 、 膀 胱 宫颈 素 、 膀 胱 尿道 阴道 瘘 及 输尿管 阴道 
痿 ,以 前 三 种 为 常见 , 占 所 有 尿 瘘 的 9/10。 约 90 多 是 产 伤 


引起 ， 由 于 头 盆 不 称 ( 胎 头 与 骨盆 入 口 大 小 不 相称 ) 或 胎 
位 不 正 ， 产 程 延 长 ,阴道 前 壁 ,膀胱 及 尿道 等 软组织 较 长 
时 间 被 挤 压 于 胎 头 与 耻骨 联合 之 间 ， 局 部 组 织 缺 血 、 缺 
氧 继而 坏死 ， 坏 死 组 织 脱落 便 形成 瘘管 。 常 发 生 于 产后 
3 一 7 天 左右 。 从 阴道 进行 手术 助 产 时 , 若 操 作 不 慎 或 器 
械 ( 如 产 钳 、 胎 头 吸引 器 、 穿 颅 器 等 ) 使 用 不 当 , 亦 可 损伤 
膀胱 或 尿道 形成 瘘 孔 ， 若 未 及 时 锋 合 ,产后 即 有 漏 尿 。 剖 
腹 产 切口 下 延 时 ,可 损伤 膀胱 和 阴道 壁 ,如 未 妥善 链 补 , 形 
成 膀胱 阴道 瘘 或 膀胱 宫颈 阴道 瘘 。 经 腹部 或 自 阴道 进行 
妇科 手术 时 ， 若 误伤 膀胱 、 输 尿 管 或 尿道 ,可 形成 尿 瘘 。 
对 子 官 颈 癌 患 者 施行 广泛 性 子宫 根治 术 时 ， 若 损伤 输 悄 
管 或 游离 输尿管 过 甚 影响 其 血 供给 而 致 缺 血性 坏死 ， 亦 
可 形成 输尿管 阴道 痿 。 晚 期 癌 肿 侵蚀 膀胱 或 尿道 、 过 量 
的 盆腔 放射 治疗 、 了 明道 内 长 期 放置 子宫 托 或 使 用 腐蚀 性 
药物 、 盆 腔 骨 折 累 及 耻骨 联合 和 /或 耻骨 马 ， 均 可 因 局 
部 组 织 遭 受 损害 而 形成 癌 管 。 膀 胱 结核 或 膀胱 结石 有 时 
也 可 引起 尿 瘘 。 偶 见 腐 蚀 性 药物 损伤 阴道 前 壁 而 形成 尿 
瘘 。 

尿 瘘 的 临床 表现 为 不 自主 地 自 阴 道 漏 尿 。 漏 尿 出 现 
的 时 间 可 用 产生 尿 漏 的 原因 而 异 ， 压 迫 性 坏死 而 成 瘘 孔 
者 多 在 产后 、 术 后 10 天 左右 组 织 脱落 后 开始 漏 尿 ;手术 
损伤 形成 痿 孔 又 未 经 修补 者 ， 术 后 即 漏 永 。 记 尿 量 的 多 
少 随 漏 孔 的 部 位 、 大 小 和 病人 体位 而 异 。 尿 道 阴道 瘘 若 
损伤 范围 不 累及 尿道 内 括约肌 者 ， 膀 胱 仍 能 保留 一 定 
量 的 尿 液 ， 能 自控 排尿 。 输 尿 管 阴道 疗 若 为 单 侧 性 者 , 健 
侧 输 尿 管 仍 可 将 尿 液 输 入 膀胱 ,因此 患者 除 有 汤 尿 外 , 仍 
有 自控 性 排尿 。 膀 胱 阴道 瘘 的 冶 孔 大 者 ， 完 全 失去 自控 
性 排尿 ! 若 瘘 孔 小 或 瘘 道 弯曲 ， 不 但 漏 尿 量 少 ， 且 平 臣 
时 不 漏 尿 站 立 后 才 漏 尿 。 外 阴 及 恬 部 皮肤 因 长 期 受到 尿 
液 的 漫 溃 产 生 皮 炎 。 不 少 患 者 可 并 发 泌尿 系 感染 , 伴 有 阴 
道 疤痕 狭窄 则 可 性 交 困 难 ， 甚 至 影响 夫妻 感情 ， 以 致 精 
神 抑郁 发 生 继 发 性 闭经 。 

根据 病因 及 妇科 检查 可 以 诊断 。 漏 孔 太 小 的 可 借助 
探 针 , 探 条 、 导 尿 管 ,向 尿道 内 注入 美 蓝 液 .向 静脉 内 注入 
靛 胭脂 ， 视 阴道、 宫颈 管内 干 纱 条 是 否 染色 亦 有 助 于 诊 
断 。 

治疗 以 手术 为 主 。 器 械 损 伤 引起 的 新 鲜 清洁 瘘 孔 应 
立即 修补 。 疤 管 形成 不 久 的 病例 ,可 置 保留 导 尿 管 。 瘘 孔 
小 者 尚 有 自然 但 合 可 能 , 瘘 孔 较 大 或 不 能 自然 念 合 者 ,应 
在 2 一 3 个 月 后 ， 待 局 部 炎症 、 水 肿 充分 消退 后 再 行 修补 。 
术 后 护理 是 保证 手术 成 功 的 主要 环节 ， 应 用 抗生素 防止 
感染 .留置 导 尿 管 2~3 周 左右 或 耻骨 上 膀胱 造 痿 ， 保 证 
膀胱 引流 通畅 。 

类 阁 ” 多 由 产 伤 所 致 ， 也 可 由 外 伤 或 手术 直接 损伤 
直肠 造成 或 因 癌 瘤 温润 ， 阴 道 镭 疗 、 长 期 放置 子宫 托 
等 引起 。 常 见 者 为 直肠 阴道 瘘 。 其 特点 为 大 便 失禁 及 不 
能 控制 排 气 ， 业 便 和 气体 从 阴道 内 排出 。 漏 孔 较 大 或 大 
便 稀 薄 时 ， 症 状 更 明显 。 瘘 孔 较 小 ， 大 便 干 燥 时 ， 可 无 
自沉 症状。 根据 症状 及 明道 检查 ， 肛 诊 即 可 诊断 。 


治疗 以 手术 为 主 。 瘘 孔 较 大 ,估计 手术 困难 者 ,可 先 
做 结肠 造 疗 , 再 行 类 汤 修 补 。 ( 浅 家 号 ) 


nuxing shengzhiqiguan zhongliu 

女性 生殖 器 官 肿瘤 〈tumors of female repro- 
ductive organ) 。 女性 生殖 器 官 包括 外 阴 、 阴 道 、 
子宫 ( 子 官 颈 ,子宫 体 )、 和 输卵管 、 卵 巢 和 乳腺 ， 这 些 部 位 
均 可 生长 良性 及 恶性 肿瘤 。 又 称 妇科 肿瘤 。 良 性 肿瘤 中 
以 子宫 肌 瘤 、 卵 巢 肿瘤 和 乳腺 纤维 瘤 最 常见 ! 恶性 肿瘤 
中 以 子 宫颈 癌 、 子 宫 内 膜 癌 、 妊 娠 滋养 细胞 肿瘤 、 卵 巢 
癌 、 外 阴 癌 和 乳腺 癌 最 常见 。 

外 阴 良 性 肿瘤 ”种 类 甚 多 。 

外 于 乳头 状 病 ”多 见于 小 阴唇 及 阴 息 ， 多 见于 中 老 
年 。 有 种 瘤 呈 乳头 状 生长 、 约 2~3% 可 恶变 。 应 与 外 阴 
湿疣 及 外 明 癌 鉴 别 ， 必 要 时 应 作 活体 检查 。 治 疗 为 手术 
切除 。 

外 朋 汗 腺 瘤 发 生 于 大 阴唇 或 大 小 阴唇 之 间 。 多 为 
厢 性 ， 大 小 不 一 ， 囊 内 有 小 乳头 状 突出 。 应 作 病理 检查 
与 腺 痪 区 别 。 少 数 可 恶变 。 治 疗 为 手术 切除 。 

外 表 纤 维 病 来 源 于 外 阴 结 缔 组 织 ,多 发 于 大 阴唇。 
肿 交 质 硬 ， 球 形 或 卵 圆 形 ， 有 时 带 蒂 ， 位 于 外 阴 皮 肤 表 
层 或 深层 。 大 的 纤维 瘤 常 有 蔡 胀 及 痛感 ， 表 面皮 肤 可 发 
生 溃疡 治疗 为 手术 切除 。 

外 肝 纤维 肌 痪 ”肿瘤 切面 呈 旋 涡 状 ， 与 子宫 肌 瘤 相 
同 .肿瘤 实 性 ,生长 慢 。 手 术 治疗 。 

外 有 脂肪 痛 ”少见 。 多 发 生 于 大 阴唇 和 阴 息 的 皮下 
组 织 中 。 单 或 多 个 ,表面 光滑 , 质 软 ,大 小 不 等 。 可 手术 切 
除 。 

外 用 淋巴 管 瘤 ， 单 或 多 个 。 质 软 ， 灰 红色 ， 边 界 不 
清晰 表面 可 有 水 泡 , 破 后 流出 淋巴 液 。 海 绵 状 淋 巴 管 交 
较 少 见 , 可 使 整个 外 阴 肿 胀 ， 甚 至 可 扩展 到 会 阴 或 阴道 。 
肿瘤 大 时 可 手术 切除 。 

外 阴 血 党 瘤 ”有 许多 不 同 的 类 型 ，@D 老 年 性 血管 
瘤 ， 多 发 生 于 40 岁 以 上 妇女 。 位 于 大 阴唇 , 质 软 ， 色 鲜 
红 或 紫 蓝 色 ， 表 面 光滑 ， 一 般 小 于 2 一 3 cm 不 会 恶变 。 
有 反复 出 血 者 可 作 冷 冻 、 电 灼 或 手术 。@ 血 管 角 化 瘤 ,多 
发 生 于 育龄 妇女 。 肿 瘤 表面 常 有 表皮 过 度 角 化 及 角 化 不 
全 。 常 为 多 个 深 红色 小 丘疹 ,平均 约 5 mm 直径 。 肿 瘤 色 
暗 者 需 与 黑色 素 瘤 鉴别 。 生 长 快 有 出 血 者 应 手术 。@@ 化 
腕 性 肉芽 种 ， 又 称 毛细 血管 扩张 性 内 芽 肿 。 多 于 妊娠 期 
在 阴唇 部 出 现 ， 产 后 退化 ， 但 易 复发 。 直 径 约 lam, 是 成 
年 妇女 外 阴 血 管 瘤 最 大 最 易 引起 症状 的 一 种 。 呈 棕 红 或 
暗 红色 ， 表 面 肉芽 组 织 状 ， 或 覆 以 薄 层 表皮 。 易 反复 出 
血 ， 发 生 糜烂 。 应 与 基底 细胞 癌 、 黑 色素 瘤 、 汗 腺 瘤 等 
鉴别 。 若 诊断 明确 ， 又 在 妊娠 期 ,可 观察 至 产后 处 理 。 若 
出 血 ,感染 或 诊断 不 明确 时 ,应 尽快 手术 切除 。@@ 先 天 性 
血管 瘤 ， 有 三 种 类 型 ， 毛 细 血 管 瘤 ， 呈 一 个 或 几 个 鲜红 
色 和 柔软 隆起 于 皮肤 的 肿瘤 ， 常 于 出 生 后 3 一 5 周 内 出 现 ， 
以 后 逐渐 退化 。 若 到 两 岁 尚未 消退 ， 可 作 冷 冻 治疗 ; 外 
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阴 鲜 红斑 疙 , 较 少见 。 一 个 或 多 个 大 小 不 等 的 花红 色 班 ， 
有 时 成 片 ， 边 缘 不 齐 ， 不 高 出 皮 面 ， 压 之 可 退色 ， 去 压 
后 即 恢复 原色 。 多 不 需 治疗 ;海绵 状 血管 瘤 ,柔软 ,将 色 ， 
状 似 海绵 。 大 的 可 延伸 至 阴道 粘膜 下 ， 使 明道 膨 出 。 常 
在 出 生 后 数 月 内 出 现 ， 可 自行 消退 。 两 岁 以 下 可 不 作 处 
理 ， 车 两 岁 后 仍 不 消退 ， 可 局 部 注射 血管 硬化 剂 。 成 年 
妇女 无 症状 者 可 不 处 理 ， 但 有 出 血 、 溃 烂 ， 或 血管 瘤 较 
大 时 ， 应 作 手 术 , 要 注意 术 时 出 血 多 的 问题 合并 妊娠 影 
响 产道 时 ,应 作 剖 腹 产 。 

外 阴 恶性 肿瘤 ”多 为 原 发 性 。 占 女性 生殖 器 肿瘤 的 
4 多 。 

外 于 黑色 素 痪 ”恶性 程度 较 高 , 占 外 阴 恶性 肿瘤 2%， 
好 发 生 于 50 一 60 岁 。 浅 表 型 者 主要 向 皮 内 扩展 ， 结 节 型 
者 真皮 层 有 侵袭 。 原 发 于 正常 皮肤 者 ， 开 始 常 为 一 棕 黑 
色 小 点 或 小 结 节 ， 迅 速 增 大 或 溃烂 ， 成 为 一 个 黑色 溃疡 
或 乳头 。 发 展 快 ， 易 发 生 腹 股 沟 淋 巴结 转移 ， 应 尽快 手 
术 。 

外 用 肉瘤 ”罕见 恶性 度 高 ,多 见于 30 一 50 岁 。 好 发 
于 大 阴 层 或 阴蒂 。 应 手术 切除 。 

外 阴 癌 见 外 阴 癌 。 

阴道 良性 肿瘤 ” 极 少见 。 多 为 纤维 肌 瘤 ,小 的 可 无 症 
状 , 大 时 可 引起 性 生活 困难 。 应 手术 。 

阴道 恶性 肿瘤 ”多 为 继 发 性 。 

表 道 者 关 上皮 冶 ” 原 位 癌 常 伴 发 或 继 发 于 子宫 颈 
痛 。 侵 效 痛 可 呈 菜 花 型、 溃疡 型 或 粘膜 型 。 常 见 症 状 为 
阴道 不 规则 出 血 ， 或 白带 增多 ， 水 性 或 有 恶臭。 诊断 主 
要 靠 活体 组 织 检查 ， 应 同时 注意 有 无 子宫 颈 原 发 癌 ， 若 
有 则 阴道 癌 多 为 继 发 ， 治 疗 主要 为 手术 或 放射 。 

朋 道 腺 癌 ” 较 鳞 癌 更 少见 。 注 意 除外 是 否 继 发 于 子 
宫 内 膜 或 官 颈 。 放 射 治疗 效果 不 如 鳞 癌 。 

胃 道 选 明细 胞 辣 ”患者 多 有 出 生前 母亲 服用 峻 激素 
制剂 的 病史 。 肿 瘤 多 发 生 在 阴道 前 壁 上 1/3 处 ， 病 灶 多 
较 表 浅 。 诊 断 靠 活检 。 治 疗 应 作 广 泛 性 切除 手术 。 

球道 简 苟 状 肉瘤 ” 极 少见 。 多 发 生 于 5 岁 以 内 儿 
童 。 肿 瘤 外 观 粉红 色 或 息肉 状 ， 可 向 上 侵 及 子宫 颈 、 盆 
腔 或 膀胱 。 恶 性 度 极 高 ， 放 射 治疗 加 手术 治疗 的 5 年 生 
存 率 为 10~30%。 

子宫 颈 良性 肿瘤 ”又 分 几 种 类 型 。 

子宫 颈 肌 瘤 ” 见 子宫 肌 瘤 。 

子宫 颈 乳 头 瘤 ” 质 硬 , 呈 乳 头 状 ,应 作 活检 与 宫颈 癌 
鉴别 。 可 以 恶变 ,确诊 后 应 切除 。 

子宫 颈 尖 锐 湿 疣 ”多 发 生 在 妊娠 时 ,与 乳头 瘤 相似 ， 
常 伴 有 炎症 ,白带 增多 。 可 行 烧灼 治疗 。 

子宫 颈 旬 种 ”先天 性 者 来 源 于 胚胎 残余 中 肾 管 ， 一 
般 无 症状 ， 根 据 大 小 应 手术 切除 。 后 天 性 者 多 继 发 于 宫 
颈 腺 体 囊肿 或 肌 瘤 囊 性 变 等 ， 应 针对 原 发 病 治疗 。 

官 颈 恶性 肿瘤 ” 较 多 见 。 

子宫 颈 癌 见 子 宫颈 冶 。 

子宫 颈 肉瘤 ”多 发 生 于 青年 妇女 。 有 阴道 出 血 、 白 
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带 多 等 症状 ， 富 颈 呈 不 规则 或 结 节 状 增 大 。 处 理 与 其 他 
部 位 的 肉瘤 相似 。 以 手术 为 主 。 

子宫 预 葡萄 状 肉瘤。 罕见 .平均 发 病 年 龄 为 8 一 31 
岁 。 肿瘤 软 , 易 出 血 , 靠 活检 确诊 。 手 术 治 疗 为 主 ， 可 辅 
以 放疗 和 化 疗 。 预 后 差 。 

子宫 颈 转 移 冶 ”很 少见 ,主要 根据 活检 确诊 来 源 , 治 
疗 原 发 病灶 为 主 。 

子宫 体 良性 肿瘤 ”以 子宫 肌 瘤 多 见 。 

子宫 肌 瘤 ” 见 子宫 肌 痛 。 

子宫 肪 管状 可 来 源 于 血管 或 淋巴 管 。 生 长 部 位 同 
子宫 肌 净 ， 可 位 于 粘膜 下 、 肌 壁 间或 浆 膜 下 , 质 软 , 色 紫 
红 , 一 般 边 界 不 清 ,应 手术 切除 。 

子宫 体 恶 性 肿瘤 。 也 不 少见 。 

子宫 内 膜 疤 ” 见 子 宫 内 腊 疗 。 

子宫 肉瘤 见 子宫 内 痪 。 

皇 媒 积 养 细胞 肿瘤 ” 见 姓 姑 洲 养 徊 胞 疾病 。 

子宫 转移 性 肿瘤。 来 自 原 发 官 颈 癌 者 较 多 ,乳腺 癌 、 
孵 巢 癌 、 胃 癌 等 均 可 转移 至 子宫 ,其 他 器 官 恶性 肿瘤 转移 
子 官 较 少 。 治 疗 应 针对 原 发 灶 , 但 预后 多 不 好 。 

输卵管 良性 肿瘤 ”常见 的 有 以 下 两 种 。 

输卵管 蛛 样 瘤 ”多 见于 30 一 50 岁 妇女 。 肿 瘤 极 小 ， 
常 无 症状 ,多 在 手术 切除 后 发 现 。 

输卵管 平滑 肌 瘤 ”大 小 不 等 ,位 于 输卵管 粘膜 下 , 肌 
壁 间或 浆 膜 下 。 偶 在 妇科 检查 时 扣 到 包 块 , 术 前 难 确诊 。 

输卵管 恶性 肿瘤 ”非常 罕见 。 输 卵 管 癌 在 女性 生殖 
道 癌 中 发 生 率 最 低 ， 仅 为 1 % 以 下 。20 世纪 以 来 世界 文 
献 报道 不 到 2 000 例 , 以 50 岁 左右 妇女 较 多 见 , 主 要 有 阴 
道 排 液 量 多 ， 不 规则 阴道 出 血 和 盆腔 包 块 等 特点 。 常 有 
慢性 输卵管 炎 或 不 育 史 ， 继 发 输卵管 癌 较 原 发 多 见 ， 多 
由 卵巢 癌 、 子 宫 内 膜 郊 等 转移 而 来 ， 也 可 来 自 胃 肠 道 和 
乳腺 。 原 发 输卵管 癌 起 源 于 粘膜 的 腺 体 ， 因 此 属于 腺 癌 
一 类 ， 多 发 生 于 输卵管 远 侧 ,晚期 可 侵犯 整个 输卵管 , 肿 
瘤 甚至 穿 出 浆 膜 或 自 伞 端 突出 。 管 腔 内 充满 灰白 色 乳 头 
状 或 颗粒 状 的 癌 组 织 ， 有 感染 时 则 呈 混 间 脓 样 液体 。 

印 果 恶性 肿瘤 见 儿 昌 肿瘤 。 ( 钱 和 年 ) 


niixing shengzhiql Jlehe 
女性 生殖 器 结核 (tuberculosis of female geni- 
tal organ) 结核 菌 引 起 的 女性 生殖 器 炎症 ， 往 往 
继 发 于 身体 其 他 部 位 的 结核 ， 如 肺结核 , 肠 结核 等 ,是 全 
身 性 结核 病 的 一 种 表现 。 多 见于 20~40 岁 妇女 ,也 可 见 
于 绝经 后 老年 妇女 。 因 输卵管 腔 阻 塞 , 管 壁 蠕动 异常 ,或 
子宫 内 膜 损坏 ， 是 原 发 性 不 孕 症 的 主要 原因 。 

病因 及 分 类 ”生殖 器 结核 多 由 身体 其 他 脏 器 的 结核 
感染 扩散 而 来 。 血 行 传播 多 见 , 其 次 为 腹腔 内 直接 蔓延 ， 
上 行 感染 极 少见 。 结 核 杆菌 常 侵 及 输卵管 ， 然 后 沿 粘膜 
下 行 ,引起 子宫 内 膜 结核 .子宫 颈 结核 等 。 

输卵管 结核 约 占 女性 生殖 器 结核 的 85~95% , 多 
为 双 侧 性 。 输 孵 管 常 增 粗 . 翁 直 ,蠕动 不 佳 ， 伞 端 外 翻 或 


封闭 。 有 时 表面 可 见 票 粒状 结 节 ， 粘 膜 破 坏 ， 管 腔 内 充 
满 干 酷 样 物质 ， 常 阻塞 不 通 ,影响 卵子 及 精子 的 运行 , 故 
可 致 不 孕 。 

子宫 内 腊 结 核 “ 约 占 60 一 70 免 ， 常 由 输卵管 结核 募 
延 而 来 ， 子 宫 内 膜 受 到 不 同 程度 破坏 , 代 之 以 疤痕 组 织 ， 
富 腔 缩小 或 粘连 变形 。 

煞 果 结核 约 占 20 锡 ,输卵管 结核 可 昧 及 卵巢 表面 ， 
引起 卵巢 周围 炎 ， 若 卵巢 深层 受到 感染 ， 则 可 形成 结 节 
或 干 酷 样 坏死 。 

子宫 天 结核 “少见 ， 常 继 发 于 子 官 内 膜 结核 诊断 
须 赁 局 部 组 织 病理 检查 。 

人 金 腔 肛 膜 结核 多 合并 于 输卵管 结核 ,可 分 二 型 , 渗 
出 型 ， 可 见 腹水 或 形成 多 个 包 误 性 囊肿 ; 粘连 型 ， 腹 腊 
增 厚 ， 与 邻近 器 官 可 相互 粘连 并 并 发 干酪 性 坏死 ， 有 了 时 
形成 瘘管 。 

临床 表现 患者 常 主诉 发 热 盗 于 .乏力 、 食 欲 不 振 、 
消瘦 ,下腹 险 痛 等 。 发 病 早期 ,子宫 内 膜 有 炎 性 变化 ， 充 
血 上 明显 ， 月 经 往往 过 多 。 但 在 晚期 ， 子 宫 内 隐 萎缩 ， 月 
经 开始 稀少 ， 继 之 闭经 。 患 者 多 无 生育 能 力 ， 原 发 性 及 
继 发 性 不 育 者 约 各 占 1/2 及 1/3 ， 不 育 常 为 就 诊 的 主要 
原因 。 腹 部 触 诊 有 和 柔韧 感 ， 或 有 移动 性 浊音 ， 也 可 触及 
边界 不 清 、 不 活动 的 囊 性 肿块 。 盆 腔 检 查 可 发 现 子宫 偏 
小 ， 活 动 受 限 ， 子 宫 两 侧 常 可 触及 大 小 不 等 .形状 不 一 、 
活动 度 差 的 肿块 , 星 囊 性 或 质 硬 、 表 面 有 结 节 或 乳头 状 突 
起 。 病 变 轻微 者 妇科 检查 可 阴性 。 

诊断 除 病史 、 全 身 检查 和 妇科 检查 外 ， 尚 须 借助 
其 他 辅助 诊断 方法 ,其 中 以 子宫 内 膜 病理 检查 最 常用 ,此 
外 如 子宫 输卵管 碘 油 造影 、 腹 腔 镜 检查 和 病变 处 活体 组 
织 检查 亦 有 助 于 诊断 。 可 取经 血 或 刊 出 的 子宫 内 膜 作 结 
核 菌 培养 或 动物 接种 ， 但 阳性 率 偏 低 。 子 宫颈 结核 可 有 
乳头 状 增生 或 溃疡 ,与 子宫 颈 痛 不 易 鉴 别 ,应 作 子宫 颈 刊 
片 及 子宫 颈 活 组 织 病 理 检查 。 对 慢性 盆腔 炎 及 子宫 内 膜 
异 位 症 的 鉴别 要 结合 病史 、 全 身 情况 及 辅助 检查 结果 等 
来 进行 诊断 。 但 结核 性 附件 炎 ( 包 括 输卵管 卵巢 等 的 炎 
症 ) 形 成 的 包 块 表面 不 平 。 伴 有 结 节 感 或 乳头 状 突起 者 ， 
很 难 与 卵 集 癌 鉴别 ， 可 用 腹腔 镜 检查 或 剖腹 探查 以 明确 
诊断 。 

治疗 ”以 抗 结核 药 治疗 为 主 ,必要 时 配合 手术 治疗 。 
抗 结核 第 一 线 药 物 有 链 震 素 、 异 烟 肝 和 对 氨基 水 杨 酸 钠 ， 
第 二 线 药物 主要 有 利 福 平 和 乙 腕 丁 醇 。 详 见 结核 病 。 

盆腔 肿块 经 药物 治疗 后 已 缩小 但 不 能 完全 消退 者 ， 
治疗 无 效 或 反复 发 作者 ， 子 官 内 膜 结核 、 结 核 瘘管 药物 
治疗 无 效 者 可 行 手术 治疗 。 术 前 术 后 仍 需 投 用 抗 结核 药 
物 1~2 个 月 , 术 后 根据 病灶 是 否 取 净 及 结核 活动 情况 继 
续 用 药 6 一 12 个 月 ,以 期 彻底 治疗 。 《 潘 家 艰 ) 


muejl 
痉 疾 〈malaria) 。 疙 原虫 寄生 于 人 体 引起 的 等 生 
点 病 。 传 染 源 为 病人 和 无 症状 而 血 中 带 症 原虫 配子 体 的 
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带 虫 者 ， 由 按 蚁 传播 。 以 间 软 性 发 冷 .发 热 、 全 身 酸痛 、 
出 于 、 肝 脾 肿 大 和 黄 血 为 主要 临床 特征 ;恶性 症 症状 不 典 
型 ， 常 侵犯 内 脏 ， 并 可 突然 表现 凶险 征象 ,如 脑 型 首 , 不 
及 时 治疗 可 致死 亡 .诊断 主要 依据 血 涂 片 查找 症 原虫 握 
唑 、 奎 宁 等 治疗 有 效 ,但 值得 注意 的 是 ， 世 界 不 少 地 区 出 
现 抗 气 奎 的 恶性 症 原虫 株 ,中 国 也 有 发 现 , 症 疾 的 分 布 很 
广 ， 大 致 与 传播 本 病 的 按 蚊 分 布 相 一 致 ,在 北纬 60* 和 南 
纬 60" 之 间 ， 热 带 及 亚热带 地 区 的 发 展 中 国家 尤为 多 见 。 
在 热带 及 亚热带 ， 症 疾 一 年 四 季 均 可 发 生 ， 在 温带 则 在 
夏秋 季 发 生 。 世 界 卫 生 组 织 1987 年 估计 ,全 世界 每 年 约 
有 1 亿 冯 疾 病例 。 中 国 在 1949 年 以 前 估计 每 年 约 有 3 000 
多 万 病人 ， 开展 大 规模 防治 后 ，1985 年 已 下 降 到 56.3 
万 病人 ,但 仍 有 些 地 区 受到 症 疾 的 威胁 。 

病原 学 症 原 虫 属 顶端 复合 体 动物 门 ,孢子 虫 岗 , 球 
虫 亚 岗 ， 真 球 虫 目 , 血 孢 子 虫 亚 目 , 症 原 虫 科 , 症 原虫 属 。 
寄生 在 人 体 的 症 原 虫 有 四 种 ， 间 日 症 原虫 (Plasmodium 
vivax) 最 常见 ， 恶性 症 原 虫 (P. fatciparum) 次 之 ; 三 日 
疙 原虫 (P. malariae) 和 和 蛋 形 症 原虫 (P. ouale) 少 见 。 痉 原 
虫 的 生活 史 比 较 复杂 ， 需 要 人 和 峻 性 按 蚊 两 个 寄主 。 无 
性 的 裂 体 生殖 在 人 体内 进行 ， 有 性 生殖 (配子 生殖 ) 和 孢 
子 增殖 在 蚊 体内 进行 ， 因 此 人 是 中 间 寄 主 ， 按 蚊 是 终审 
主 。 作 为 症 原虫 终 寄主 的 按 蚁 有 ， 中 华 按 蚊 、 哮 人 按 蚁 
等 。 在 人 体内 的 发 育 又 分 红细胞 外 期 (在 肝 细 胞 内 ) 及 红 
细胞 内 期 两 阶段 ( 见 图 )。 在 红细胞 内 ， 又 可 发 育成 配子 


癌 日 痉 原 贝 生活 史 


体 ， 这 是 有 性 生殖 的 开始 。 当 唾液 中 含有 症 原 虫子 孢子 
的 唆 蚊 刺 吸 人 血 时 ， 梭 状 的 子 孢子 随 蚊 唾 液 进入 人 体 血 
流 ，30 分 钟 后 即 随 血 流 进 入 肝 实质 细胞 ， 变 成 固形 的 裂 
殖 体 ， 进 行 红细胞 外 期 裂 体 增殖 ， 形 成 数 以 万 计 的 裂 殖 
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子 。 间 日 痉 原 虫 与 其 他 痉 原 虫 不 同 ， 其 子 孢子 有 遗传 上 
不 同 的 速 发 型 和 壕 发 型 两 种 ， 前 者 发 育 迅速 ， 后 者 则 在 
肝 内 休眠 一 段 时 间 后 才 增殖 ， 称 为 休眠 体 。 休 眠 体 是 造 
成 间 日 症 临 床 复发 的 原因 。 

肝 组 织 期 裂 殖 体 一 旦 成 熟 ,被 寄生 的 肝 细胞 破裂 , 数 
.以 万 计 的 组 织 期 型 殖 子 进入 血液 ， 侵 入 红细胞 并 开始 红 
细胞 内 的 异体 增殖 。 首 原虫 的 红细胞 内 期 可 分 为 环 状 体 、 
滋养 体 、 裂 殖 体 三 个 发 育 阶 段 。 由 肝 细胞 释 出 的 裂 殖 子 
侵入 红细胞 后 发 育 为 环 状 体 ， 亦 称 小 滋养 体 ， 被 寄生 的 
红细胞 略 胀 大 ,内 含 染 成 红色 的 小 点 一 一 许 夫 纳 氏 小 点 ， 
环 状 体 直径 占 红细胞 的 1/3， 吉 耶 姆 萨 染 剂 染色 可 见 细 
胞 质 呈 环 状 ， 以 后 细胞 质 增 多 ,并 可 伸 出 伪 足 ， 呈 蓝 色 ， 
核 深 红色 。 细 胞 质 内 有 少量 纳 棕 色 的 症 色 素 ， 此 时 称 大 
滋养 体 。 大 滋养 体 发 育成 熟 后 变 四 ， 核 分 裂 ， 随 之 细胞 
质 分 裂 ， 包 绕 各 个 细胞 核 ， 形 成 内 含 许多 裂 殖 子 的 裂 殖 
体 。 

疙 原虫 在 红细胞 内 经 过 多 次 裂 体 增殖 后 ， 部 分 裂 殖 
子 不 再 分 裂 ， 而 发 育成 峻 , 雄 配 子 体 , 于 是 从 无 性 裂 体 增 
殖 进 入 有 性 生殖 时 期 。 当 肉 性 按 蚊 刺 吸 患者 血液 时 ， 症 
原虫 即 随 血液 进入 蚊 胃 ， 红 细胞 内 期 各 无 性 繁殖 阶段 的 
症 原 虫 被 消化 ， 肉 配子 体 的 核 经 威 数 分 裂 而 变 为 贺 形 肉 
配子 ， 雄 配子 体 的 核 分 裂 为 4~8 块 ， 细 胸 质 向 外 伸 出 
4 一 8 条 细 丝 ， 每 个 核 进入 一 条 细 丝 中 ,这 称 为 出 丝 现象 ， 
细 丝 脱离 母体 变 为 雄 配 子 。 能 活动 的 雄 配 子 进入 不 活动 
的 峻 配子 内 ， 形 成 合子 ,并 很 快 成 为 能 蠕动 的 动 合子 , 移 
行 至 蚁 胃壁 弹 性 纤维 膜 下 ， 发 育 为 卵 癌 (可 合子 )。 此 时 
表 行 孢子 增殖 ， 虫 体 在 于 壁 内 分 裂 增 殖 成 数 以 千 计 的 子 
孢子 。 子 孢子 逸 出 卵 囊 ， 经 蚊 体 血 腔 进 入 唾 腺 ， 待 蚊 刺 
吸 人 血 时 ， 随 唾液 进入 人 体 。 

发 病 和 临床 表现 当 裂 殖 体 成 熟 ， 红 细胞 破裂 而 释 
出 许多 裂 殖 子 时 ， 裂 殖 子 和 虫 体 的 代谢 产物 一 起 进入 血 
流 ， 刺 激 寄 主 丘 脑 的 体温 调节 中 枢 ， 从 而 引起 发 热 。 首 
疾 发 作 时 先 有 寒战 ， 继 之 发 热 ， 体 温 可 达 39 一 40, 持 
续 3 一 4 小 时 或 更 久 , 然 后 出 大 汗 而 体温 下 降 。 间 日 疙 和 
蛋 形 症 每 隔 48 小 时 ,三 日 闪 每 隔 72 小 时 发 作 一 次 ,恶性 
症 则 每 天 发 作 。 症 疾 的 反复 发 作 , 使 大 量 红细胞 被 破坏 ， 
这 是 疙 疾 发 生 贫血 的 原因 之 一 。 但 还 有 其 他 因素 ， 如 脾 
脏 吞噬 红细胞 的 功能 增强 ， 使 大 量 正常 的 红细胞 也 被 吞 
噬 破 坏 ! 出 现 抗 红 细胞 基质 的 抗体 ， 抗 原 抗体 复合 物 附 
着 在 正常 红细胞 上 ， 并 与 血浆 中 的 补体 结合 ， 从 而 使 红 
细胞 溶解 或 易 被 吞噬 $ 骨髓 造血 功能 受 抑 制 等 。 由 于 网 
状 内 皮 细 胞 的 增生 ， 肝 脏 和 脾脏 逐渐 肿 大 。 早 期 脾脏 种 
大 以 充血 为 主 ， 治 疗 后 容易 恢复 正常 ， 但 长 期 多 次 感染 
后 ， 形 成 纤维 性 病变 而 高 度 肿 大 ， 治 疗 后 不 易 缩小 。 在 
热带 地 区 见 到 的 热带 巨 脾 综 合 征 可 能 是 症 疾 反 复 感染 而 
产生 的 一 种 异常 免疫 反应 。 恶 性 症 常 引起 脑 型 症 疾 ， 脑 
的 毛细 血管 为 被 恶性 症 原虫 害 生 的 红细胞 所 充 塞 ， 也 可 
引起 弥漫 性 血管 内 凝血 ， 血 管内 血栓 形成 ， 引 起 非特 异 
性 炎症 ， 使 血管 的 通 透 性 剧 增 ， 而 引起 脑 水 肿 ! 同时 点 
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状 出 血 、 缺 氧 引起 昏迷 ， 抽 搞 以 及 急性 肾 功能 衰 竟 等 现 
象 ， 若 不 及 时 治疗 ， 可 引起 死亡 。 孕 妇 患 症 疾 时 ， 首 原 
虫 可 随 母体 血液 从 胎盘 的 病变 处 或 分 娩 时 的 损伤 处 话 入 
胎儿 ， 引 起 先天 性 症 疾 。 在 患 三 日 定时 ， 抗 原 抗体 复合 
物 可 沉积 在 肾 小 球 基底 膜 ， 引 起 疙 疾 性 肾病 。 黑 尿 热 是 
因 急 性 溶血 引起 ， 多 见于 恶性 首 ， 可 能 与 患者 体内 缺乏 
6- 磷 酸 葡 萄 糖 脱 乞 酶 、 服 用 伯 氨 唑 或 自身 免疫 有 关 ， 起 
病 急 ， 表 现 为 发 热 、 寒 战 .腰痛 、 尿 呈 黑 褐色 口 干 . 脉 快 、 
黄 盖 ,可 少 尿 、 无 尿 , 乃 至 出 现 尿毒 症 。 

感染 症 原 虫 后 ， 机 体 产生 一 定 的 免疫 力 ， 被 寄生 的 
红细胞 和 游离 于 红细胞 外 的 症 原 虫 ， 不 仅 被 血液 中 的 单 
核 细胞 和 由 它 衍 变 而 成 的 巨 啤 细胞 以 及 脏 器 内 的 网 状 内 
皮 细 胞 所 吞噬 ， 而 且 会 受到 寄主 所 产生 的 抗体 抑制 。 在 
免疫 应 答 中 淋巴 细胞 起 重要 作用 ， 症 疾 的 保护 性 免疫 
则 与 免疫 球 蛋 白 中 的 IgG 关系 最 密切 。 症 原虫 也 能 通过 
抗原 的 变异 而 逃避 寄主 免疫 对 虫 体 的 破坏 。 人 体 对 疙 原 
虫 的 感染 具有 自然 的 抵抗 力 ， 如 青 壮年 感染 症 原 虫 的 程 
度 往往 轻 于 老 、 幼 年 者 ,此 外 不 同 的 遗传 素质 对 症 疾 的 抵 
抗力 也 不 同 ， 如 在 西非 黑人 中 Duffy 血型 阴性 者 对 恶性 
首 原 虫 易 感 染 , 而 对 间 日 症 原虫 则 完全 不 受 感染 ; 患 镰 状 
红细胞 症 者 感染 症 疾 的 程度 较 轻 。 

急性 症 疾 在 发 作 数 次 后 ， 不 论 是 否 经 过 治疗 ， 均 可 
停止 发 作 ， 血 检 疙 原虫 阴性 。 但 若 红细胞 内 残存 少量 痉 
原虫 ， 则 在 一 定 条 件 下 又 可 大 量 增殖 ， 再 次 引起 疙 疾 发 
作 ， 称 为 再 燃 。 但 若 血 流 内 原虫 已 肃清 , 几 周 或 几 月 后 ， 
在 无 再 次 感染 的 情况 下 ,再 次 出 现 症 原 虫 血 症 或 症状 , 则 
称 为 复发 。 复 发 原因 多 年 争论 不 休 ， 较 新 的 观点 认为 部 
分 子 孢子 侵入 肝 细 胞 后 旺 休眠 状态 ， 经 若干 时 间 后 才 发 
育 ， 也 有 人 认为 子 孢 子 有 速 发 型 及 迟 发 型 ， 所 谓 复发 其 
实 是 迟 发 型 子 孢子 所 致 的 初 发 。 

诊断 主要 依据 患者 有 在 症 疾 流行 区 停留 史 、 典 型 
的 临床 表现 、 血 液 涂 片 经 吉事 姆 萨 氏 染 剂 或 喜 特 氏 损 剂 
染色 后 在 显微镜 下 找到 首 原虫 ， 并 可 根据 症 原 虫 的 形态 
特点 确定 其 种 类 。 血 涂 片 检查 是 目前 最 常用 的 方法 。 对 慢 
性 患者 ， 可 用 厚 血 膜 片 检查 ， 原 虫 检 出 率 显著 高 于 一 般 
血 涂 片 。 在 症 原 虫 寄生 的 红细胞 内 常 可 见 到 症 色 素 ， 这 
是 疙 原虫 消化 血红 蛋白 后 形成 的 ! 症 色素 的 形状 随 虫 种 
而 异 ， 对 鉴定 疙 原虫 的 种 类 有 一 定 意义 。 免 疫 学 诊断 方 
法 如 间接 荧光 抗体 试验 、 酶 联 免 疫 吸附 试验 等 ， 可 用 以 
判断 某 地 区 症 疾 流行 的 程度 和 范围 ， 发 现 病灶 点 和 考核 
防治 效果 ， 也 可 作为 临床 诊断 疑难 病例 的 辅助 方法 。 新 
发 展 的 DNA 探 针 技术 已 开始 应 用 于 症 疾 诊断 。 进 行 痉 
疾 流行 学 调查 时 ， 常 以 脾 肿 率 和 脾 肿 大 程度 作为 测定 流 
行程 度 的 标准 。 

防治 ” 握 别 在 非 抗 氧 别 恶性 半 流 行 区 仍 是 一 种 有 效 
的 治疗 药物 ， 可 杀 灭 症 原虫 的 红细胞 内 期 ， 解 除 临 床 症 
状 。 奎 宁 是 最 早 治疗 症 疾 的 有 效 药物 ， 以 后 为 人 工 合成 
的 握 碎 所 替代 ， 目 前 仍 用 于 抗 氟 唑 恶性 症 和 脑 型 症 的 治 
疗 。 中 国 研制 的 青 苇 素 、 砚 酸 咯 蔡 喧 和 国外 研制 的 甲 氟 


唑 治疗 抗 气 唑 恶性 症 有 效 。 伯 和 氮 奉 是 根治 间 日 疾 的 有 效 
药物 ， 可 杀 灭 肝 内 的 组 织 期 疙 原虫 ， 但 对 红 内 期 原虫 的 
帮 用 较 弱 ， 因 此 和 需 与 气 唑 联合 应 用 。 伯 和 氨 唑 可 使 氧化 血 
红 蛋 白 变 为 高 铁血 红 蛋 白 ， 在 红细胞 中 缺乏 6- 磷 酸 葡萄 
糖 脱 氢 酶 的 患者 ， 服 用 伯 握 唑 后 ， 红 细胞 内 高 铁血 红 蛋 
白 不 能 还 原 为 正 铁血 红 蛋 白 ， 氧 化 型 谷 胱 甘 肽 也 不 能 还 
原 为 还 原型 谷 胱 干 肽 ， 红 细胞 的 稳定 性 受到 破坏 ， 而 发 
生 溶血 ， 宣 愤 用 。 以 前 曾 用 过 阿 的 平 ( 疙 桨 平 )、 氧 肛 ( 白 
乐 君 ) 等 , 今 已 少 用 。 预 防 常 采取 综合 性 措施 ， 灭 蛟 措施 
如 喷 酒 杀 虫 剂 .用 省 握 菊 本 浸泡 蚊帐 、 改 善 环境 卫生 、 碱 
少 人 群 和 蚊 媒 接触 的 机 会 等 都 可 收 到 良好 的 效果 。 药 物 
预防 适用 于 无 免疫 力 的 人 进入 流行 区 时 ， 常 用 周 效 磺胺 
和 乙 胺 喀 喧 ( 均 杀 灭 红细胞 中 无 性 生殖 阶 自 的 首 原 虫 ,但 
作用 较 慢 ) 的 合剂 ， 中 国 称 为 “ 防 症 片 2 号 ", 法 国 称 为 
法 西 达 ， 后 者 每 片 含量 较 大 。 症 疾 疫 苗 是 目前 研究 的 课 
题 ,由 于 生物 遗传 工程 技术 的 飞速 发 展 ,研制 成 功 已 为 期 
不 远 。 ( 张 家 需 ) 


Nuoka’ershljunbing 
诺 卡尔 氏 菌 病 (nocardiosis) 诺 卡 尔 氏 菌 引 
起 的 感染 性 疾病 ,可 侵犯 肺 ,皮肤 ,软组织 .中枢 神经 系统 
及 心脏 等 ,导致 病变 部 位 的 化 脓 性 炎症 和 脓肿 形成 。 诺 卡 
尔 氏 菌 以 法 国 兽医 E. I. E. 诺 卡尔 的 姓氏 命名 。1888 年 
诺 卡尔 从 患 牛 鼻 益 的 牛 体 上 首先 分 离 出 一 种 需 氧 性 放 线 
菌 , 称 之 为 鼻 剖 杆菌 ,后 来 该 病原 体 定名 为 鼻 丫 诺 卡 尔 氏 
菌 。 牛 鼻 站 发生 于 牛 , 以 肺 部 病变 、 多 发 性 皮下 肢 肿 及 疤 
道 形 成 为 特征 。1890 年 首先 报告 一 例 由 诺 卡 尔 氏 菌 引起 
的 人 类 疾病 。 本 病 可 侵犯 于 任何 年 龄 的 健康 人 ， 男 性 发 
病 率 高 于 女性 的 2~3 倍 ,但 多 数 发 生 在 人 体 抵抗 力 降低 
或 原 有 某 些 严重 疾病 (和 白血病、 淋巴 痢 或 长 期 应 用 免疫 抑 
制剂 ) 的 患者 中 。 临 床 可 表现 为 急性 , 亚 急性 或 慢性 过 程 ， 
病情 或 轻 或 重 ,根据 病变 部 位 的 不 同 , 临 床 表现 多 样 。 约 
75% 初 发 在 肺 部 ,病人 可 有 胸痛 、 咳 嗽 ,同时 常 伴 有 发 热 、 
乏力 消瘦、 食欲 减退 等 全 身 症状 。 本 病 虽 不 多 见 ， 但 在 
世界 各 地 均 有 发 现 ,用 抗生素 治疗 后 ,一 般 可 获 症 愈 。 
病原 学 ” 诺 卡尔 氏 菌 广泛 分 布 于 土壤 中 ， 也 可 散落 
在 稻草 、 牧 场 以 及 腐烂 的 杂 草 中 。 诺 卡尔 氏 菌 为 需 和 气 性 
菌 ， 革 兰 氏 染 色 阳性 ， 具 有 抗 酸性 ， 肢 肿 中 可 见 散在 的 
分 枝 细菌 丝 或 由 菌 丝 组 成 的 颗粒 。 诺 卡尔 氏 菌 可 在 培养 
基 上 生长 成 菌落 ， 挑 取 菌 落 制 成 玻璃 片 染色 标本 时 ， 菌 
丝 常 断裂 成 杆菌 形 。 过 去 将 诺 卡尔 氏 菌 列 入 真菌 ,但 因 
本 菌 无 完整 的 核 ,细胞 壁 成 分 和 对 噬菌体 .抗生素 的 反应 
也 不 同 于 真菌 ,因此 现在 将 诺 卡尔 氏 菌 归属 细菌 , 属 诺 卡 


尔 氏 菌 科 诺 卡尔 氏 菌 属 ,与 放 线 菌 近 未 , 诺 卡 尔 氏 菌 包括 
30 多 种 , 引起 人 类 疾病 的 主要 为 星 形 诺 卡尔 氏 菌 , 其 余 
的 为 巴西 诺 卡尔 氏 菌 、 豚 鼠 诺 卡尔 氏 菌 及 鼻 盖 诺 卡尔 氏 
菌 。 

传播 途径 ” 诺 卡尔 氏 菌 可 通过 多 种 途径 侵入 人 体 ， 
导致 疾病 发 生 。@ 和 带菌 的 尘埃 吸入 呼吸 道 !@@ 含 著 的 土 
壤 或 杂 草 直接 污染 皮肤 伤口 ，@ 骨 肠 道 偶 为 侵入 途径 ， 
如 本 菌 感染 可 发 生 在 阑尾 炎 穿 孔 时 。 经 呼吸 道 吸入 是 星 
形 诺 卡尔 氏 菌 的 主要 侵入 途径 ， 吸 入 的 诺 卡尔 氏 菌 常 引 
起 肺 的 化 胺 性 感染 。 一 般 认 为 ， 进 入 呼吸 道 尤 其 是 鼻 咽 
部 的 星 形 诺 卡尔 氏 菌 , 常 表 现 条 件 致 病菌 的 特征 , 即 通常 
情况 下 不 致 病 。 人 体 呼吸 道 的 局 部 性 防御 功能 降低 或 原 
有 某 些 严 重 疾病 ,如 淋巴 瘤 、 白 血 病 、 慢 性 肺 部 疾病 ,以 及 
长 期 使 用 肾上腺 皮质 激素 和 抗 肿瘤 药物 时 ， 肺 部 诺 卡尔 
氏 苗 病 的 发 病 率 明显 高 于 正常 人 群 。 但 也 有 部 分 患者 在 
发 病 前 无 明确 的 诱因 。 巨 噬 细 胞 、T 淋巴 细胞 在 对 抗 诺 
卡尔 氏 蔚 感染 上 具有 决定 性 的 作用 。 

诺 卡尔 氏 菌 引起 的 化 肪 性 病变 与 其 他 细菌 所 致 者 相 
类 似 ， 但 包 夺 脓肿 周围 的 纤维 组 织 增生 甚 少 ， 病 原 体 易 
于 从 原 发 病灶 内 播 散 出 去 。 

临床 表现 ”发 生 在 肺 部 的 肺 诺 卡尔 氏 菌 病 ， 多 表现 
为 肺 部 即 肺 实质 的 炎症 和 肪 肿 形成 ， 少 数 情况 表现 为 脓 
胸 ,甚至 病变 穿 过 胸膜 ,波及 胸壁 ， 形 成 疤 道 。 临 床上 可 
有 咳嗽 略 痰 ,气短 ,胸痛 等 表现 。 痪 量 可 多 可 少 ,可 为 及 
性 粘 羔 或 并 中 带 血 。 同 时 病人 常 有 发 热 . 乏 力 、 消 瘦 、 食 
欲 减退 等 全 身 症 状 。 胸 部 X 射 线 检查 可 发 现 不 同 的 病变 
影像 ,但 无 特征 性 。 

病原 菌 可 经 血行 播 散 到 身体 其 他 部 位 ， 引 起 化 有 性 
病变 。 脑 脓肿 的 发 生 率 约 为 25~40% , 病人 有 头痛 、 哎 
吐 、 抽 搞 或 意识 障碍 等 表现 。 脑 肪 肿 破 涡 入 脑室 和 蛛网 
膜 下 腔 的 脑 丕 液 中 ,可 引起 相应 部 位 的 化 肪 性 炎症 ,其 他 
部 位 如 皮肤 .皮下 组 织 、 肾 脏 、 肝 脏 、 眼 及 淋巴 结 均 可 波 
及 。 诺 卡尔 氏 菌 可 引起 是 菌 种 ,发 病 部 位 多 在 足 及 小 腿 ， 
偶 见 于 其 他 部 位 ， 发 病原 因为 带 病原 体 的 斌 刺 等 刺 伤 皮 
肤 ， 临 床 表现 类 似 真菌 或 放 线 菌 所 致 者 ， 但 很 少 侵犯 骨 
个“ 肪 液 中 有 黄白 色 小 颗粒 。 

诊所 ”主要 依据 羔 或 肪 液 的 细菌 学 检验 。 疑 为 脑 肪 
肿 者 可 行 CT 检查 。 

治疗 “磺胺 为 首选 药物 ,对 磺胺 过 敏 或 不 能 耐 受 者 ， 
可 选用 氮 荐 素 或 本 胺 卡 那 符 窗 。 免 疫 功能 正常 者 ,在 临 
床 症状 好 转 后 需 继续 用 药 至 少 6 周 ， 免 疫 功能 低下 或 原 
有 严重 疾病 者 ， 则 应 采取 综合 性 治疗 措施 。 必 要 时 对 脓 
肿 进行 切 开 引流 。 《 邓 国 华 ) 
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outu 
呕吐 (vomiting) 。 有 力 地 将 胃 内 容 物 经 过 食管 
口腔 而 排出 体外 的 反射 性 动作 。 在 发 生 呕吐 之 前 常 先 有 
恶心 。 若 恶心 伴 有 呕吐 动作 ， 但 未 将 胃 内 容 物 自 口 腔 排 
出 , 称 为 干 哎 。 恶 心 与 哎 吐 常 同时 出 现 , 但 也 可 以 单独 发 
生 。 

哎 吐 可 能 是 一 个 无 关 紧 要 的 症状 ， 如 小 儿 在 上 呼吸 
道 感染 发 烧 时 ， 即 可 引起 呕吐 ! 但 也 可 能 是 一 种 严重 疾 
病 的 临床 表现 ,如 颅 内 肿瘤。 

呕吐 需 与 反胃 鉴别 , 哎 吐 特别 是 剧烈 哎 吐 时 ,可 同时 
有 迷走 神经 兴奋 现象 ,如 出 于 、 头 晶 、 面 色 苍白 , 流 省 、 血 
压 下 降 及 心跳 缓慢 ， 常 可 感到 极度 不 适 。 而 反胃 不 需 用 
力 ,无 辅助 肌肉 运动 参与 ,单纯 为 骨 及 食管 的 逆 旱 动 ， 将 
胃 内 容 物 自 口腔 排出 体外 ， 无 迷走 神经 兴奋 现象 。 

呕吐 从 生理 意义 上 讲 是 一 种 保护 性 反射 ， 可 使 家 内 
对 身体 有 害 的 物质 排出 体外 ,但 在 剧烈 呕吐 时 ,不 仅 使 病 
人 感到 不 适 ,而 且 因 为 胃液 中 含有 盐酸 , 钾 及 钠 离子 ， 大 
量 胃液 丢失 会 引起 失 水 ,电解质 素 乱 和 代谢 性 碱 中 毒 。 若 
哎 吐 时 间 较 和 久 ,病人 不 能 进食 ， 除 加 重 脱水 外 ,还 可 引起 
营养 物质 缺乏 。 

生理 过 程 ” 呕 吐 是 一 个 复杂 而 协调 的 动作 。 首 先是 
山门 收缩 及 关闭 , 胃 赛 的 收缩 ,使 胃 内 容 不 能 进入 十 二 指 
肠 内 ,同时 骨 底 及 商 门 松弛 ,及 肌 收 缩 ， 横 及 肌肉 收缩 使 
棋 改 下 降 ,造成 腹腔 内 压力 增加 , 胃 被 压 挤 ， 人 迫使 胃 内 容 
逆流 到 食管 经 口腔 排出 。 与 此 同时 , 声 门 反 射 性 关闭 , 呼 
骸 停止 , 软 星 . 舌 骨 、 喉 头 抬 举 ,关闭 鼻 咽 及 会 天 通道 ， 防 
止 胃 内 容 进入 鼻腔 及 呼吸 道 。 这 种 复杂 而 协调 的 动作 通 
过 延髓 的 呕吐 中 枢 完成 。 

呕吐 中 枢 接 受 以 下 三 部 分 传 来 的 刺激 ，@ 中 枢 神经 
传 来 的 刺激 。 如 在 脑 炎 、 脑 肿瘤 时 ,病变 区 域 发 出 冲动 刺 
激 呕吐 中 枢 。@@ 化 学 感受 器 触发 区 的 刺激 。 此 区 位 于 哎 
吐 中 枢 的 附近 ,化 学 刺激 如 药物 ( 阿 朴 吗啡 . 握 苇 素 )、 异 
常 代谢 产物 (如 糖尿 病 酮 中 毒 尿 毒 症 ), 这 些 刺激 引起 此 
区 的 兴奋 ， 然 后 发 出 冲动 刺激 呕吐 中 枢 。@ 心 脏 、 骨 肠 
道 , 肝 、 胆 、 胰 泌尿 系统 等 的 末梢 神经 的 刺激 。 冲 动 通过 
迷走 神经 或 内 脏 神经 的 向 心神 经 传 入 纤维， 以 刺激 呕吐 
中 枢 。 来 自 上 述 三 方面 的 冲动 ， 刺 汶 哎 吐 中 枢 到 达 一 定 
的 强度 (赋值 ), 哎 吐 中 枢 即 发 出 冲动 通过 支配 喉 、 曙 部 肌 
肉 的 迷走 神经 传 出 纤维 ， 支 配 食管 及 胃 的 内 脏 神经 传 出 
纤维 ， 支 配 及 肌 的 脐 神 经 、 支 配 肋 间 及 腹部 肌肉 的 俏 神 
经 ,通过 这 些 肌肉 的 协调 动作 ,完成 哎 吐 的 全 过 程 。 

病因 “大体 上 分 为 两 大 类 。 一 类 是 由 于 中 枢 神经 系 
统 、 化 学 感受 器 触发 区 及 精神 因素 所 致 ， 称 为 中 枢 性 哎 
吐 。 另 一 类 是 由 于 胸腔 、 腹 腔 脏 器 病变 刺激 末梢 神经 而 
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引起 , 称 为 反射 性 哎 吐 。 

中 框 性 呕吐 ”常见 的 原因 是 颅 内 病变 如 脑 炎 、 脑 肿 
瘤 、 脑 水 肿 引 起 颅 内 压力 增高 或 病变 直接 刺激 哎 吐 中 枢 
而 发 生 哎 吐 ,呕吐 前 常 无 恶心 先兆 ,与 饮食 无 关 ， 突 然 发 
生 剧 烈 的 哎 吐 ,大 量 骨 内 容 物 自 口 内 喷 出 , 即 所 谓 喷射 状 
哎 吐 。 同 时 伴 有 剧烈 头痛 和 不 同 程度 的 意识 障碍 。 在 脑 
类 时 则 有 高 热 。 

神经 性 呕吐 的 特点 是 呕吐 发 作 与 情绪 波动 、 精 神 紧 
张 明 显 相关 ,多 在 饭 后 发 生 ,不 伴 有 恶心 ,呕吐 时 不 费力 ， 
角 内 容 物 反复 小 量 哎 出 ,能 照常 进食 ,所 以 营养 状态 不 受 
影响 。 

发 生 在 早期 妊娠 的 呕吐 ,可 严重 到 不 能 进食 , 件 有 明 
显 的 恶心 ,历时 几 周 后 消失 ,其 原因 与 内 分 泌 素 乱 有 关 。 

由 于 化 学 感受 器 触发 区 受 刺 激 而 引起 的 呕吐 多 伴 有 
明显 恶心 ,儿童 呕吐 中 枢 比较 敏感 ,在 急性 感染 时 ， 由 于 
毒素 的 作用 也 可 引起 呕吐 。 

反射 性 哎 吐 ”常见 的 原因 是 心脏 和 腹腔 内 器 官 病变 
引起 。 

在 急性 心肌 梗死 ,特别 是 下 壁 心肌 梗死 时 ,可 引起 严 
重 的 恶心 .呕吐 , 常 同时 伴 有 胸痛 ,呼吸 困难 ,出 冷汗 、 心 
怪 。 

在 急性 胃炎 、 急 性 胆囊 炎 、 急 性 胰腺 炎 时 都 可 发 生 哎 
吐 ,同时 伞 有 上 腹部 疼痛 。 但 前 者 在 呕吐 后 腹痛 可 缓解 ， 
后 两 者 在 呕吐 之 后 腹痛 并 无 改变 。 

急性 阑尾 炎 早 期 可 发 生 上 腹痛 及 恶心 ,呕吐 ,很 像 急 
性 胃炎 ,但 以 后 腹痛 则 转移 到 右 下 腹部 。 

梅 尼 埃 尔 氏 病 是 因 内 耳 水 肿 引 起 的 发 作 性 防 量 、 恶 
心 呕吐 、 耳 鸣 , 耳 区 与 眼球 做 着 等 ,也 属 反射 性 呕吐 。 

鉴别 诊断 ”了解 呕吐 的 特点 呕吐 物 的 量 及 性 质 ,与 
饮食 的 关系 以 及 其 他 伴随 症状 ， 对 确定 呕吐 的 原因 很 有 
帮助 。 哎 叶 呈 喷射 状 ,不 伴 有 恶心 或 仅 有 轻 度 恶心 ,但 有 
明显 头痛 \ 脉 缓慢 ,不 同 程度 的 视力 及 意识 障碍 ， 应 考虑 
是 由 于 颅 内 压 增高 所 致 。 但 患 偏 头痛 、 青 光 眼 时 也 可 伴 
有 明显 的 头痛 ,头痛 的 部 位 常 与 病变 的 部 位 相符 合 。 

哎 吐 若 不 费力 也 不 伴 有 恶心 ， 而 是 饭 后 一 口 一 口 吐 
出 时 ,应 首先 考虑 为 神经 性 吸 吐 。 幽 门 梗阻 时 , 吐 物 量 大 
而 无 胆汁 ,有 陋 宿 食物 , 吐 物 有 酸 臭 味 。 小 肠 梗阻 的 部 位 
不 同 ,其 呕吐 物 也 不 相同 ,在 高 位 扬 本 得 时 , 旺 剧烈 呕吐 ， 
吧 吐 物 量 大 并 含有 大 量 胆 守 在 低位 肠 梗 阻 时 ， 哎 吐 物 
有 姜 奥 。 若 哎 吐 物 有 血液 , 则 见于 上 消化 道 出 血 。 

进餐 后 不 久 发 生 的 哎 吐 ， 多 为 神经 性 哎 吐 或 因 助 门 
处 有 溃疡 所 致 。 若 餐 后 不 久 集 体 发 生 哎 吐 则 多 为 食物 中 
毒 。 

呕吐 伴 有 了 眩晕 者 ,常见 于 梅 尼 埃 尔 氏 病 及 链 生 素 、 庆 
大 稚 素 、 卡 那 每 素 引 起 的 第 下 对 神经 损害 。 椎 -基底 动脉 
供血 不 全 ,小 蒋 肿 瘤 也 可 表现 为 呕吐 件 有 眩晕。 

治疗 首先 应 针对 病因 , 若 病因 难以 即刻 去 除 ,应 对 
症 治疗 ,依据 引起 至 吐 的 原因 选择 止 吐 药 。 

( 张 树 基 ) 
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帕 金 森 氏 综合 征 (parkinsonism) ”以 某 些 运 
动 障碍 (静止 性 大 蜂 , 肌 强直 、 运 动 迟缓 和 姿势 反射 丧失 ) 
为 临床 特征 的 一 组 疾病 , 因 英 国医 生 J. 帕 金 森 于 1817 年 
首次 描述 本 组 疾病 的 典型 表现 而 得 名 。 本 组 疾病 有 共同 
病理 生理 基础 ， 基 底 神经 节 ( 简 称 底 节 ) 内 多 巴 胺 系统 的 
功能 障碍 , 少 部 分 病人 可 查 出 明确 的 病因 ,如 服用 大 剂量 
氨 丙 唆 、 氟 叹 丁 藉 等 安定 药 或 继 发 于 累及 底 节 的 多 发 脑 
血栓 或 一 氧化 碳 中 毒 ， 这 可 称 为 继 发 性 或 获得 性 由 金森 
氏 综合 征 。 还 有 少数 病人 伴 有 神经 系统 中 其 他 系统 的 症 
状 (如 小 脑 性 共 济 失调 或 外 眼 肌 麻痹 ) 这 说 明 他 们 的 帕 金 
森 氏 综合 征 已 是 多 系统 变性 疾病 临床 相 的 一 部 分 。 也 有 
人 怀疑 是 慢 感染 。 但 大 多 数 病例 的 病因 不 清 ， 故 习 称 原 
发 性 或 特 发 性 帕 金森 氏 综合 征 。 这 后 一 大 类 就 是 帕 金森 
氏 描述 的 原型 , 曾 称 震 类 麻痹, 现 亦 称 帕 金森 氏 病 。 本 文 
主要 讨论 原 发 性 帕 金森 氏 综 合 征 。 

引发 性 帕 金 看 氏 综合 任 ” 由 于 鳃 一氧化碳、 药物 中 
毒 , 脑 肿瘤 . 脑 外 伤 、 脑 炎 、 甲 状 旁 腺 功能 低下 ， 基 底 节 钙 
化 ,慢性 肝 、 脑 变性 及 脑 血管 病 等 引起 ,其 中 以 药物 中 毒 ， 
脑 类 后 遗 症 及 脑 动脉 硬化 所 致 者 最 为 常见 。 抗 精神 病 药 
物 可 阻 断 纹 状 体 中 的 突 触 后 多 巴 胺 受 体 ， 产 生 锥 体外 系 
症状 。 急性 静坐 不 能 ,急性 肌 张力 障碍 、 眼 动 危 象 ( 表 现 
为 眼睛 偏 斜 于 一 个 固定 位 置 数 分 钟 至 数 小 时 ， 由 眼 肌 肌 
张力 障碍 引起 )。 脑 血管 病 累及 基底 节 可 也 表现 出 帕 金 森 
氏 综合 征 ,常见 典型 的 运动 缓慢 、 步 态 障碍 ( 拖 忠 、 小 碎 
步 ) 转 弯 不 稳 , 面 具 脸 , 可 能 部 分 病人 有 不 同 程度 的 痴呆 ， 
但 少 有 震 烟 。 

症状 性 帕 金 亲民 综合 枉 ”可 作为 神经 系统 变性 病 中 
的 一 组 症状 见于 纹 状 体 黑 质变 性 杠 槛 桥 小 脑 净 缩 ， 进 行 
性 核 上 性 麻痹、 直立 性 低 血压 综合 征 。 肌 萎缩 侧 案 硬 化 
症 。 有 严重 疾 呆 的 帕 金 森 氏 综合 征 可 能 发 生 于 弥漫 性 大 
脑 凌 缩 症 (阿尔 兹 海 默 氏 病 ) 或 正常 颅 压 脑 积 水 。 以 上 疾 
病 均 合 并 基底 节 神 经 元 减少 或 次 失 。 

在 神经 系统 疾病 中 ， 本 病 较 为 常见 (得 病 率 估计 在 
100 一 150/10 万 ) 和 多 发 (年 度 发 病 率 约 在 20/10 万 )。 男 
女 患者 数 之 比 约 为 3:2。 患 者 多 在 50 岁 以 后 发 病 ， 病 情 
旺 进行 性 ， 可 在 十 余年 内 逐渐 背 失 工作 能 力 以 至 生活 自 
理 能 力 。 帕 金森 氏 病 本 身 不 直接 致死 ,但 慌张 步 态 可 导 
致 跌倒 和 骨折 ， 长 期 卧床 后 可 因 祥 疮 和 泌尿 系 感染 而 增 
加 死亡 风险 ,吞咽 困难 还 可 导致 吸入 性 肺炎 。 一 般 说 ,本 
病 的 死亡 率 约 为 同年 龄 组 正常 人 的 3 倍 。 但 自 出 现 左旋 
多 巴 等 药物 后 , 虽 不 能 扭转 本 病 的 进展 趋势 , 却 可 控制 部 
分 症状 ,从 而 改善 了 生活 质量 ,患者 寿命 也 有 所 延长 。 

发 病 机 理 ”主要 尸检 发 现 为 新 纹 状 体 中 多 巴 腕 含量 


显著 减少 和 黑 质 中 神经 元 的 立 失 ,这 两 种 改变 相互 平行 ， 
与 生前 症状 的 严重 程度 亦 平行 。 新 纹 状 体 和 黑 质 同属 底 
节 , 习 称 锥 体外 系 ,所 以 本 病 属于 底 节 疾病 或 称 锥 体外 系 
疾病 。 底 节 的 主体 是 新 旧 纹 状 体 ,是 两 组 深 藏 在 脑 内 部 的 
对 称 的 神经 细胞 团 。 新 纹 状 体 偏 外 侧 ， 由 端 脑 组 织 发 展 
而 来 ,在 发 育 过 程 中 被 内 于 纤维 分 隔 为 两 部 分 , 尾 核 和 这 
核 , 但 两 壳 仍 在 前 部 相 联 。 旧 纹 状 体 又 称 若 白 球 , 紧 贴 于 
壳 核 内 侧 ， 二 者 常 合 称 豆 状 核 。 但 苍白 球 由 间 脑 组 织 发 
育 而 来 .新旧 纹 状 体 在 细胞 形态 .生物 化 学 组 成 和 生理 功 
能 方面 都 有 不 同 。 在 这 些 方面 ， 中 脑 的 黑 质 却 与 苍白 球 
相近 。 新 纹 状 体 接受 来 自 整个 大 脑 皮 质 的 纤维 ， 并 发 纤 
维 至 旧 纹 状 体 和 黑 质 ,后 两 者 再 发 纤维 至 丘脑 ,经 中 继 后 
投射 至 前 额 叶 及 前 运动 区 皮质 。 这 样 组 成 的 庞大 神经 回 
路 负责 调节 某 些 整体 性 运动 功能 。 有 人 采用 颅 内 定位 手 
术 选 择 性 地 破坏 丘脑 内 的 部 分 核 团 ， 借 此 消除 震 颜 及 肌 
强直 症状 ,但 仍 不 能 解决 最 令 人 苦恼 的 运动 迟缓 现象 , 且 
症状 易 复发 ,所 以 左旋 多 巴 出 现 后 手术 很 少 使 用 。 但 手术 
效果 仍 能 说 明 帕 金森 氏 病 的 发 病 与 上 述 回 路 的 障碍 有 
关 。 

在 这 庞大 回路 中 还 有 几 个 小 的 神经 回路 ， 与 本 病 有 
关 的 是 新 纹 状 体 至 黑 质 再 返回 的 通路 。 返 回 通路 的 神经 
细胞 位 于 黑 质 ,纤维 末梢 则 终止 于 新 纹 状 体 ,末梢 释放 多 
巴 胺 ,可 能 是 起 负 反 馈 作 用 ,以 调节 新 纹 状 体 的 功能 。 多 
巴 胶 是 去 甲 肾 上 腺 素 和 肾上腺 素 的 前 身 ， 由 酷 氨 酸 转化 
而 来 。 

上 述 反应 就 发 生 在 新 纹 状 体内 神经 末梢 处 ， 酷 氮 
酸 由 组 织 液 中 渗入 神 经 纤维 ， 合 成 的 多 巴 胶 则 在 突 触 处 
释 出 而 发 挥 神经 递 质 作用 。 但 有 关 的 酶 却 是 在 黑 质 的 神 
经 细胞 体内 合成 再 靠 轴 浆 运输 而 来 。 其 中 酷 氨 酸 羟 化 梅 
是 决定 合成 速率 的 关键 酶 ,此 酶 只 存在 于 此 类 神经 中 , 黑 
质 神经 元 受 损 首先 造成 此 酶 缺乏 ， 导 致 内 源 性 多 巴 胺 不 
足 。 今 日 的 治疗 方法 也 可 以 证 明 这 一 点 。 多 巴 胶 不 能 透 过 
血 脑 屏障 , 故 临 床上 是 服用 左旋 多 巴 , 它 可 进入 中 枢 神 经 
系 ， 绕 过 有 缺陷 的 酷 氨 酸 羟 化 酶 环节 ， 经 陪 羧 变 为 多 巴 
腕 。 但 体内 普遍 存 在 多 巴 脱 羧 酶 ， 口 服 的 左旋 多 巴 大 部 
在 未 进入 神经 系 之 前 便 被 脱羧 转化 为 多 巴 腕 而 无 法 进入 
神经 系 * 现 在 的 做 法 是 同时 加 服 一 种 多 巴 脱羧 酶 抑制 剂 ， 
它 本 身 也 不 能 透 过 血 脑 屏障 ， 但 可 保证 更 多 的 左旋 多 巴 
在 神经 系统 之 外 不 被 脱羧 而 得 以 进入 病变 部 位 。 

帕 金 森 氏 综合 征 还 有 其 他 发 病 机 理 ， 如 许多 安定 药 
〈 氢 丙 唉 等 ) 阻 断 多 巴 胶 受 体 而 促 发 本 病 ， 此 时 左旋 多 巴 
对 之 无 效 。 在 帕 金 森 氏 病 ,前 述 四 组 运动 障碍 中 ,左旋 多 
巴 只 对 静止 性 震 颜 \ 肌 强直 、 运 动 迟缓 有 较 好 效果 ， 对 姿 
势 反射 常 无 明显 改善 之 效 ， 因 跌倒 而 致 骨折 的 危险 仍 存 
在 。 所 以 除 以 上 所 述 发 病 机 理 外 ,可 能 还 存在 许多 未 知 环 
节 。 总 之 , 黑 质 产生 多 巴 胺 ,可 抑制 纹 状 体 的 功能 ， 而 纹 
状 体 的 乙酰 胆 碱 递 质 系统 能 兴奋 纹 状 体 的 功能 。 多 巴 胺 
能 神经 与 乙酰 胆 碱 能 神经 之 间 存在 着 平衡 关系 ， 若 多 巴 
胶 威 少 而 乙酰 胆 碱 相对 占 优势 , 则 出 现 震 旺 麻痹 ， 反 之， 
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考 乙 酰 胆 碱 减少 而 多 巴 胺 过 多 则 出 现 异常 运动 如 舞 路 
样 运动 )。 

少年 型 帕 金 森 氏 综合 征 (进行 性 苍白 球 萎缩 ) 可 能 是 
常 染 色 体 隐 性 遗传 疾病 。 

临床 表现 ”起 病 隐 获 ,病程 呈 缓 慢 进 展 ， 终 致 残疾 。 
肢体 震 频 或 运动 缓慢 为 常见 症状 。 特 征 性 症状 为 静止 性 
震 粘 ,多 在 静止 时 出 现 ,表现 为 节律 性 ,振动 性 的 运动 , 速 
度 为 3~7Hz (次 / 秒 ), 以 肢体 远 端 震 旺 为 著 ， 如 手 部 可 
星 搓 药丸 样 运动 。 有 些 病 人 也 可 有 活动 性 震 额 。 在 一 定 
位 置 (如 上 肢 向 前 伸 出 ) 或 活动 上 肢 ( 如 持 物 、 举 杯 ) 时 出 
现 的 震颤 ， 其 速度 为 ?7~11Hz。 肌 强直 也 是 本 病 主要 体 
征 之 一 ,是 肌 张 力 增高 的 结果 ,在 关节 作 被 动 运动 时 ， 增 
高 的 肌 张力 始终 保持 一 致 ,检查 者 可 感到 均匀 的 阻力 ,这 
称 为 铝 管 样 强直 。 若 病人 合并 有 震 富 ， 则 在 伸 屈 肢体 时 
可 感到 在 均匀 阻力 的 基础 上 出 现 断 续 的 停顿 ， 这 称 为 齿 
轮 样 强直 。 由 于 肌 张 力 增高 ,病人 面部 表情 少 , 瞬 目 少 , 似 
戴 假 面具 一 样 ,这 种 特殊 面容 称 为 面具 脸 。 站 立时 上 身 前 
届 , 户 \ 肘 、 腰 椎 和 肤 关 节 弯曲 。 起 步 困难 ,开始 行走 时 步 
履 小 且 缓慢 , 因 上 身 前 屈 重心 前 移 , 为 避免 摔 倒 ， 走 路 速 
度 越 来 越 快 ， 这 称 为 慌张 步 态 。 以 上 表现 与 锥 体系 损害 
所 引起 的 痉 李 性 竣 疾 不同。 痉挛 性 凑 交 者 静止 时 肌 张 力 
增高 ， 表 现 为 开始 牵 张 肌肉 时 感到 阻力 ， 当 继续 牵 张 时 
则 肌肉 松弛 ， 似 打开 小 刀 一 样 感觉 ， 称 为 “ 押 刀 现象 ”。 
痉 李 性 竣 痪 者 下 肢 伸 肌 张力 增高 ， 走 路 时 竣 痰 侧 的 下 肢 
表现 为 划 图 步 态 迟缓 ， 也 是 帕 金 森 氏 综合 征 的 常 
见 症状 之 一 ,表现 为 动作 缓慢 ,笨拙 。 如 行走 、 穿 衣 、 洗 激 
等 动作 均 极 为 缓慢 ， 精 细 动作 尤为 困难 ， 写 的 字 弯 弯曲 
曲 , 并 且 越 写字 越 小 ,这 称 为 “写字 过 小 征 "， 是 肌 张 力 增 
高 所 致 , 舌 、 肚 、 咽 部 的 肌肉 运动 迟缓 可 造成 口内 唾液 不 
能 自然 下 咽 ， 而 流出 口外 。 姿 势 反 射 形 失 的 突出 表现 为 
转弯 不 稳 ， 翻 身 困 难 ， 由 坐位 转 为 站 立 亦 感 困难 ， 走 路 
时 双手 的 伴随 摆动 动作 减少 。 心 理 研究 表明 部 分 帕 金 森 
氏 综 合 征 病人 伴 发 精神 障碍 ， 最 常见 的 为 焦虑 和 抑郁 ， 
但 也 可 表现 急性 器 质 性 精神 反应 ， 其 至 精神 分 裂 症 样 表 
现 。 有 时 后 两 种 精神 障碍 与 本 病 的 主 征 并 不 平行 ， 故 有 
人 主张 应 单独 分 出 一 型 伴 有 精神 障碍 的 帕 金 森 氏 综合 
征 。 本 病 并 发 智能 障碍 已 为 大 家 所 公认 ， 但 并 发 率 尚 无 
准确 数字 ,智能 障碍 中 记忆 力 障碍 发 生 率 高 ,并 可 有 抽象 
思维 能 力 和 概念 形成 ,综合 能 力 障碍 ,其 病变 部 位 究竟 在 
大 脑 皮 质 还 是 基底 节 尚 有 争论 。 

诊断 ”根据 典型 的 静止 性 震 额 运动 迟缓 , 肌 张 力 增 
高 及 姿势 反 射 障碍 4 组 症状 ， 诊 断 并 不 困难 。 但 在 疾病 
早期 往往 仅 表现 动作 迟缓 ,或 仅 有 轻微 的 肢体 震 颜 ,此 时 
诊断 困难 。 首 先 要 详 问 病史 。 详 细 准 确 的 神经 系统 检查 
可 提供 本 病 客观 的 阳性 体征 ， 尤 其 一 些 早期 轻微 的 神经 
系统 所 见 如 肌 张 力 轻 度 增高 、 动 作 迟 缓 .姿势 改变 困难 、 
面部 表情 淡漠 等 可 以 提供 早期 诊断 的 线索 。 头颅 CT 扫 
描 对 血管 性 、 占 位 性 及 部 分 变性 病 所 致 继 发 性 帕 金 森 氏 
综合 征 具 有 诊断 价值 。 
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治疗 ”应 采用 综合 疗法 。 首 先 要 使 病人 对 本 病 有 一 
定 的 了 解 ,不 要 消极 地 依赖 药物 治疗 ,而 要 积极 地 对 待 疾 
病 。 在 症状 出 现 后 ,自己 能 做 的 活动 尽量 去 做 ,而 不 是 被 
动 地 卧床 休息 。 物 理疗 法 、 针 灸 疗法 可 改善 肌 强 直 及 运 
动 缓慢 等 症状 。 药 物 主要 为 左旋 多 巴 加 脱羧 酶 制剂 及 抗 
胆 碱 能 药物 (如 安 坦 )。 尤 其 复方 左旋 多 巴 制剂 的 应 用 ， 
收 到 相当 好 的 治疗 效果 ， 但 大 剂量 应 用 时 也 容易 出 现 副 
作用 ， 如 多 动 和 运动 功能 波动 等 。 以 上 治疗 效果 不 理想 
的 病例 大 可 考虑 立体 定向 手术 治疗 。 特 别 要 强调 的 是 帕 
金森 氏 综合 征 本 身 并 不 影响 生命 ， 但 因 患 有 本 病 的 病 
人 ， 由 于 行动 迟缓 ， 姿 势 反射 障碍 ， 常 易 跌 倒 ， 引 起 骨 
折 或 其 他 意外 情况 ， 影 响 生命 ， 另 外 有 些 合并 精神 障碍 
《抑郁 或 器 质 性 精神 病 表现 )， 均 可 导致 自 伤 或 伤 人 等 严 
重 后 果 。 尤 其 是 抑郁 症 , 早 期 症状 轻微 不 易 被 人 发 现 , 症 
状 隐 赣 进展 , 常 可 导致 自杀 结局 。 应 早期 防治 , 宜 行 心理 
治疗 ,培训 家 属 加 强 监护 ,防止 意外 事故 发 生 。 必 要 时 加 
服 抗 抑郁 药物 。 ( 赵 玉 宾 ) 


Poloqle’ersus! 

帕 拉 切 尔 苏 斯 (Paracelsus， 原 名 Philippus 
Aureolus Theophrastus Bombast von Hohen- 
heim 1493~1541) ”文艺 复兴 时 代 反 对 古代 医 
学 权威 最 激烈 的 医学 家 。 促 进 药物 化 学 的 发 展 。1493 年 
10 月 14 日 生 于 瑞士 艾 因 斯 德 
伦 ，1541 年 9 月 24 日 认 于 萨 
尔 茨 堡 根 。 由 于 父亲 行医 ， 儿 
时 经 常 随 父 出 诊 。 曾 学 习 冶 金 
及 化 学 。1507 年 离 家 到 巴塞 尔 、 
带 宾 根 .维也纳 、 维 腾 贝 格 、 莱 
比 锡 、 海 德 堡 、 科 隆 、 费 拉 拉 等 
多 所 大 学 求学 。1510 年 在 维 也 
纳 大 学 获 医学 学 士 学位，1516 
年 获 有 革新 精神 的 费 拉 拉 大 学 
医学 博士 学 位 。 毕 业 后 在 欧洲 及 中 东 游 历 行医 10 年 , 广 
泛 接 触 民间 医生 ， 积 累 了 丰富 的 临床 经 验 。 大 约 在 这 个 
时 期 ,他 自己 取 名 帕 拉 切 尔 苏 斯 ( 意 为 赛 过 切 尔 苏 斯 一 一 
1 世纪 罗马 名 医 )。1527 年 , 因 治 好 巴塞 尔 城 一 著名 出 版 
商 的 足 部 坏 痊 而 医 名 大 振 ， 被 推荐 为 巴塞 尔 大 学 医学 教 
授 , 吸引 了 来 自 欧 洲 各 地 的 学 生 。 教 学 中 积极 宣传 他 的 
医学 思想 和 治疗 经 验 。 反 对 体液 学 说 和 气质 学 说 ， 并 提 
出 硫 , 冬 、 盐 三 元 质 的 说 法 ， 认 为 人 的 疾病 系 由 这 三 元 质 
比例 失调 所 致 。 他 认为 每 个 器 官 有 自己 的 操纵 者 ， 如 果 
它 异常 ， 硫 、 汞 、 盐 就 会 失调 。 他 有 丰富 的 用 药 知 识 。 主 
张 努 力 寻找 各 种 疾病 的 有 针对 性 的 药物 ,反对 小 用 复方 。 
强调 自然 的 治疗 能 力 ,反对 有 省 的 治疗 方法 。16 世纪 , 随 
着 古典 文献 的 重视 ， 许 多 医学 家 把 医学 知识 当 作文 字 上 
的 学 问 ,而 忽视 病人 和 临床 经 验 。 针 对 这 种 情况 ,他 嘲笑 
经 院 哲 学 的 医学 家 ， 主 张 医生 “必须 有 丰富 的 经 验 "。 他 
性 格 古怪 ,他 用 德语 讲课 ,用 极 尖 刻 的 语言 攻击 同时 代 医 


生 和 古代 权威 (绰号 "大 炮 ")， 甚 至 当 着 学 生 的 面 焚烧 当 
时 仍 奉 为 医学 经 典 的 加 伦 和 阿 维 森 纳 的 著述 。 这 些 行为 
引起 了 许多 教授 的 反对 。1528 年 ， 在 敌手 们 的 攻击 声 中 
离开 巴塞 尔 。 此 后 一 面 行医 ,一 面 著 书 ,他 喜欢 用 德 文 写 
作 。 1536 年 发 表 《外 科大 全 》, 重 新 得 到 名 声 和 财富 *1541 
年 死 于 萨 尔 茨 堡 的 客栈 ， 原 因 不 明 。 他 别致 的 医学 思想 
在 当时 和 对 后 世 有 一 定 的 影响 。 1530 年 著 文 讨论 梅毒 ， 
指出 口服 冬 剂 有 疗效 指出 硅 肺 是 吸入 金属 葵 汽 所 致 , 甲 
状 腺 肿 与 饮水 中 的 金属 (尤其 是 铅 ) 有 关 ， 制 备 过 多 种 含 
冬 、 硫 、 铁 、 或 硫酸 铜 的 药物 。 他 也 相信 占星 术 。 认 为 药 
用 植物 的 外 形 决定 其 治疗 作用 。 ( 称 云 ) 


Polel 
帕 雷 ,A. (Ambroise Paré 1510~1590) 
法 国外 科 医 生 ， 被 某 些 医 史学 家 誉 为 现代 外 科 之 父 。 以 
对 枪 炮 火药 伤 的 温和 处 理 和 截肢 中 的 结扎 动脉 止血 法 而 
闻名 。1510 年 生 于 法 国 马 耶 讷 
时 州 的 拉 瓦 勒 ，1590 年 12 月 20 
日 卒 于 巴黎 。 
1 中 世纪 外 科 不 受 重视 , 手 

术 多 由 理发 师 完成 。1533 年 , 帕 
雷 到 巴黎 主 宫 医 院 当 一 名 理发 
师 -外 科 医 生 学 徒 ,学 习 解剖 学 
及 外 科学 。1536 年 作为 军医 随 
军 出 征 。1552 年 任 法 王 亨利 二 
世 的 外 科 医 生 。 曾 先后 侍奉 过 
4 位 法 国君 主 。1563 年 升 为 皇家 首席 外 科 医 师 和 侍从 
官 。 

16 世纪 , 枪 伤 被 认为 是 有 毒 的 ， 常 规 的 处 理 方法 是 

用 党 沸 的 油 冲 次 伤口 。1537 年 在 图 灵 的 一 次 战役 中 ， 磁 
巧 沸 油 用 尽 ,他 只 好 用 鸡蛋 黄 , 玫 瑰 油 、 松 节 油 混合 成 的 
油 膏 代替 沸 油 ,结果 意外 地 发 现 伤口 反而 依 合 得 更 好 。 此 
后 他 配制 了 多 种 不 同 的 药 帝 治疗 枪 伤 ,经 过 试验 ,否定 了 
枪 伤 有 毒 的 观点 。1552 年 在 一 个 伤员 的 下 肢 截 肢 术 中 ， 
他 抛弃 了 传统 的 烧 烙 止 血 法 。 首 次 采用 动脉 结扎 法 止血 ， 
效果 良好 。 帕 雷 的 成 就 还 有 ， 推 广 被 遗忘 已 久 的 胎位 倒 
转 术 ! 介绍 由 成 形 术 、 穿 鼎 术 、 阴 道 切 除 子 官 术 以 及 一 氧 
化 碳 中 毒 和 蛇 咬 伤 的 处 理 等 描述 了 鼠疫 、 天 花 、 麻 疹 、 
麻风 等 传染 病 ;猜测 到 动脉 瘤 的 原因 之 一 是 梅毒 ;做 过 层 
癌 的 外 科 手 术 ; 推 广 了 疝 带 的 使 用 ， 设 计 了 义 肢 、 义 眼 和 
带 齿 轮 的 关节 ;用 金 线 或 银 线 固定 牙齿 等 。 还 设计 了 许 
多 外 科 及 整形 器 械 。 帕 雷 不 懂 拉 丁 文 ， 他 的 著作 均 由 法 
文 写成 。 主 要 著作 有 《 锭 创 疗法 >《 外 科学 教程 》、《 帕 雷 
全 集 》。 ( 池 航 烧 眶 橙 ) 


palblon hull 

排便 护理 (care of patients with disorders 
of urination and defecation) 对 排 美 或 排尿 
有 异常 的 病人 进行 的 护理 。 目 的 是 保持 卫生 ， 解 除 不 适 


感 和 预防 并 发 症 。 

对 排 类 的 护理 ” 排 美 异常 的 护理 包括 以 下 几 种 ， 

@ 便秘 。 即 排出 干 硬 的 粪便 ,间隔 数 日 不 能 自行 排 
类。 便秘 的 原因 很 多 ,最 常见 的 为 排 类 习惯 不 良 ,类 便 因 
水 分 在 结肠 内 被 吸收 而 变 干 硬 ， 摄 入 食物 中 缺乏 纤维 素 
食物 或 饮水 不 足 ! 精 神 紧张 等 。 纠 正 了 以 上 情况 排 灶 仍 不 
能 改善 时 ,可 服用 绥 泻 药 。 亦 可 使 用 肛门 栓剂 ,将 栓剂 插 
入 肛门 ,一般 在 插入 后 15 一 30 分 钟 见效 。 灌 肠 法 是 往 大 
肠 内 灌 入 液体 以 协助 排 辩 ， 常 用 0.1 一 0.5 锡 肥皂 水 高 张 
溶液 ， 通 过 渗透 压 差 从 体内 吸取 水 分 ， 软 化 凑 便 以 利 排 
出 。 灌 肠 时 应 事先 做 好 解释 ,取得 合作 。 让 病人 侧 卧 ,将 肛 
管 插入 直肠 约 10~15cm 后 抬 高 灌肠 简 ， 使 液 面 距 肛 门 
45~60cm, 让 溶液 缓慢 流入 ,溶液 流 完 拔 出 肛 管 , 嘱 病 人 
尽量 保留 溶液 5 一 10 分 钟 再 排 凑 。 

@ 腹泻 , 指 排出 液体 状 或 不 成 形 的 类 便 ， 排 类 次 歼 
增多 .腹泻 时 ,肛门 .会 阴 、 必 部 经 常 受 到 排泄 物 刺激 ， 所 
以 保护 局 部 清洁 干燥 很 重要 。 一 旦 发 生 腹泻, 要 找 出 原因 
采取 相应 措施 。 

图 肠 胀 气 。 指 肠 内 有 过 量 气体 积聚 而 不 能 排出 肠 
胀气 的 原因 是 饮水 时 咽 下 大 量 空气 ， 食 入 产 气 食物 如 豆 
类 .萝卜 等 ;腹部 手术 后 肠 蜂 动 绥 慢 等 。 首 先 要 避免 产生 
肠 张 气 的 情况 及 物质 ,必要 时 可 插入 肛 管 以 暂时 排 气 , 肛 
管 应 插入 较 深 , 连 接管 插入 床 边 水 瓶 内 ,观察 有 无 气泡 排 
出 ,放置 约 20 分 钟 。 勿 放置 时 间 过 长 ,以 免 影 响 肛 门 括 约 
肌 的 功能 和 蠕动 。 

@ 大 便 失 禁 。 指 不 能 自主 控制 类 便 及 气体 从 肛门 的 
排出 ,一 有 排 灶 反射 就 排出 娄 便 。 原 因 有 生理 和 心理 的 ， 
如 某 种 器 质 性 病变 或 支配 括约肌 的 神经 作用 失常 ， 情 绪 
的 不 正常 等 。 大 便 失 禁 的 病人 心情 多 紧张 不 快 ， 感 到 难 
堪 。 首 先 应 根除 失禁 的 原因 ,要 加 强 护理 措施 ,减少 皮肤 
刺激 ,保持 床单 及 衣物 不 被 污染 并 控制 不 良 气味 ,加 强大 
肠 训 练 ,协助 病人 逐步 恢复 肛门 括约肌 的 控制 能 力 。 

对 排尿 的 护理 ”影响 排尿 的 因素 有 心理 因素 〈 如 焦 
虑 状态 会 产生 尿频 和 尿 急 ,反之 也 会 引起 肌肉 普遍 紧张 ， 
妨碍 排尿 )、 液 体 摄 入 量 ,药物 .手术 和 其 他 创伤 。 在 以 下 
排尿 异常 情况 下 应 加 强 护理 。 

@ 屎 小 留 。 膀 胱 胀 满 而 不 能 自动 排出 尿 液 .膀胱 脱 
胀 可 高 达 脐 部 水 平 ,腹部 呈 脱 隆 状 。 尿 泪 留 可 因 某 些 心理 
因素 、 手 术 或 创伤 (特别 是 腹部 手术 后 )、 产 后 或 前 列 腺 肥 
大 引起 .表现 为 腹胀 痛 、 急 躁 不 安 . 发 汗 ,主要 体征 是 无 
尿 排出 。 遇 有 尿 注 留 ,首先 排除 机 械 性 梗阻 ,然后 让 病人 
处 于 正确 的 排尿 体位 ,并 可 用 暗示 法 (如 使 其 听 流水 声 )， 
将 手 放 在 温 热 水 中 等 促进 排尿 ， 若 仍 无 效 则 应 采用 导 屎 
术 , 将 无 尿 导 尿 管 自 尿道 插入 膀胱 引出 尿 液 导 尿 用 具 和 
操作 技术 必须 无 菌 。 

@ 注 留 尿 溢出 。 尿 注 留 后 膀胱 继续 充满 ,膀胱 内 压 
力 增高 , 尿 液 不 断 积聚 ,膀胱 受到 一 定 压迫 时 即 可 排出 少 
量 尿 液 ,但 当 膀胱 内 压力 减轻 排尿 即行 停止 ,而 膀胱 仍 呈 
胀 满 状态 ,其 处 理 和 护理 措施 与 尿 满 留 相同 。 
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@ 尿 失禁 。 指 尿道 括约肌 不 能 控制 膀胱 排尿 ， 持 续 
发 生 滴 尿 现象 .这 使 病人 处 于 十 分 窘迫 的 境地 ,自尊 心 被 
伤害 。 首 先 用 内 科 或 外 科 方 法 排除 导致 尿 失禁 的 因素 ,如 
治疗 泌尿 道 感染 ,矫正 解剖 上 的 问题 ， 解 除 膀 胱 痉挛 等 ， 
此 外 可 给 予 膀胱 训练 , 即 按照 1 一 2 小 时 送 一 次 便器 或 让 
病人 去 而 所 ,在 训练 过 程 中 可 拉 长 间隔 时 间 ,以 便 有 意识 
地 控制 或 引起 排尿 。 此 种 训练 方法 可 刺激 并 帮助 其 控制 
功能 的 恢复 。 另 外 可 指导 病人 每 日 数 次 收缩 和 放松 会 阴 
部 肌肉 ,以 加 强 尿 道 括 约 肌 的 作用 。 在 设法 恢复 排尿 功能 
的 同时 ,还 应 注意 保持 会 阴部 清洁 ,注意 保护 皮肤 ， 去 掉 
不 良 气 味 。 (四 而 丽 ) 


poldanyao 
排 胆 药 〈cholagogues) 。 促进 胆汁 排 入 十 二 指 肠 
的 药物 ,常用 的 排 胆 药 有 硫酸 镁 . 利 胆 素 和 氧 甲 烟 酰胺 。 

硫酸 镁 为 典型 的 排 胆 药 。 其 作用 机 理 是 刺激 上 部 小 
肠 释放 缩 胆囊 素 引起 胆囊 收缩 和 奥 狄 氏 括约肌 松弛 ， 使 
胆 训 排 空 。 适 用 于 得 象 炎 , 也 用 于 促进 胆石 的 排出 。 进 行 
十 二 指 肠 胆汁 引流 时 ， 也 常 将 硫酸 镁 溶液 经 引流 管 注 入 
十 二 指 肠 作为 排 胆 药 。 利 胆 素 除 有 利 胆 作用 外 , 尚 有 解 痉 
作用 ,能 松弛 奥 狄 氏 括约肌 ,适用 于 胆 系 感染 ,胆石 症 等 。 
氧 甲 烟 酰胺 系 一 种 胆道 和 肠 道 的 化 学 治疗 药物 ， 有 强大 
的 抑 菌 和 排 胆 作用 ， 其 中 的 烟 酸 对 肝脏 实质 具有 保护 作 
用 。 适 用 于 胆 厢 炎 , 胆 管 炎 \ 肝 炎 、 肝 功能 障碍 、 肝 原 性 黄 
冶 、 胆 石 症 . 胃 十 二 指 肠炎 \ 急 性 小 肠炎 和 结肠 炎 等 ,对 双 
球菌 、 脓 球菌 、 肠 球菌 大肠 杆菌 感染 有 着 效 。 

(外 博 天 ) 

palnlao yichang 
排尿 异常 (urination disorders) ” 指 尿频 . 尿 
急 、 尿 痛 、 排 尿 困难 、 尿 失禁 等 ， 是 膀胱 .尿道 疾 病 的 常见 
症状 。 中 枢 或 疹 神 经 病变 ,膀胱 、 尿 道 邻 近 器 官 的 炎症 刺 
激 或 肿 物 压迫 , 亦 可 引起 排尿 异常 。 

尿频 “排尿 次 数 多 于 正常 称 尿频 。 正 常人 每 天 排尿 
的 次 数 , 因 年 龄 .气温 、 饮 水量 ,体力 及 精神 活动 等 因素 而 
异 , 一 般 成 人 日 间 4~6 次 ,夜间 0~1 次 ,每 次 尿 量 300 一 
500ml。 儿 童 因 膀胱 容量 小 ,功能 不 稳定 ， 正 常 排尿 次 数 
多 于 成 人 , 且 因 年 龄 不 同 差异 很 大 ， 为 查 明 尿频 的 病因 ， 
需 了 解 尿频 伴随 的 其 他 症状 。 尿 频 伴 尿 急 、 尿 痛 ， 常 见于 
尿道 炎 、 膀 胱 炎 、 前 列 腺 炎 、 膀 胱 结石 .结核 等 。 正 常 妊娠 
增 大 的 子宫 ,子宫 肌 瘤 、 卵 巢 奏 种 压迫 膀胱 ， 也 可 引起 尿 
频 ,但 多 不 伴 尿 急 、 尿 痛 。 膀 胱 以 下 的 机 械 性 梗阻 ， 如 前 
列 腺 增生 症 、 尿 道 狭窄 等 ,为 了 克服 排尿 阻力 ， 膀 胱 壁 肌 
肉 代 偿 性 肥厚 及 静止 张力 增加 ， 致 使 膀胱 在 尚未 扩张 到 
正常 容积 以 前 ,出 现 尿 意 ,引起 尿频 各 种 原因 的 梗阻 ,使 
膀胱 不 能 排 空 , 有 残余 尿 ,膀胱 有 效 容量 减少 ， 也 引起 尿 
频 。 尿 频 而 每 次 尿 量 正常 ,说 明 尿 频 是 由 尿 量 增加 所 致 ， 
常见 于 糖尿 病 、 尿 崩 症 醛固酮 增多 症 以 及 肾 浓缩 功能 损 
害 ， 如 慢性 肾炎 ,急性 肾 功能 衰 竟 多 尿 期 等 。 

尿 急 ”有 尿 意 时 迫 不 急 待 , 须 立 即 排尿 称 尿 急 。 常 见 


938 


于 急性 膀胱 炎 、 前 列 腺 炎 、 神 经 原 性 膀胱 功能 障碍 、 膀 胱 
容量 缩小 ,前 列 腺 增生 症 等 。 若 与 尿频 、 尿 痛 同 时 存在 是 
下 尿 路 炎症 的 典型 症状 。 

尿 痛 ” 指 排尿 时 尿道 或 膀胱 区 疼痛 。 多 见于 膀胱 或 
尿道 的 炎症 或 结石 。 若 病变 在 尿道 ,多 在 开始 排尿 时 感觉 
尿道 内 疼痛 。 病 变 在 膀胱 颈 部 ,如 急性 前 列 腺 炎 、 膀 胱 三 
角 区 炎症 ,在 排尿 结束 时 ,膀胱 区 疼痛 加 重 。 

排尿 困难 ” 指 排尿 费力 ， 多 由 于 膀胱 以 下 机 械 性 梗 
阻 ,如 包茎 包皮 口 狭窄 ,尿道 狭窄 尿道 着 膜 、 尿 道 屯 室 、 
前 列 腺 增生 症 ,膀胱 颈 挛 缩 \ 尿 道 结石 以 及 膀胱 内 的 病变 
如 结石 .肿瘤 .输尿管 口 囊 肿 等 。 神 经 系统 病变 如 脑 血 管 
疾病 , 冰 彤 损伤 隐 性 冰 柱 裂 等 也 可 引起 排尿 困难 ， 是 由 
于 支配 膀胱 的 神经 功能 失调 ， 膀 胱 逼 尿 肌 收缩 无 力 和 尿 
道 扩 约 肌 功 能 失调 ， 即 当 逼 尿 肌 收缩 时 括约肌 不 但 不 松 
弛 ， 反 而 发 生 痉挛 性 收缩 ,使 尿 流 不 能 从 膀胱 排出 ,此 种 
神经 原 性 膀胱 功能 障碍 又 称 功能 梗阻 ， 多 伴 膀胱 感觉 障 
碍 及 结肠 功能 障碍 如 大 便秘 结 、 肛 门 括约肌 松弛 ,大 便 失 
蔡 。 排 尿 困难 程度 不 一 ,往往 随 病程 逐渐 加 重 , 初 起 排尿 
需 等 待 一 段 时 间 方 能 排出 ， 称 排尿 延迟 。 以 后 随 排 尿 困 
难 加 重 , 尿 线 细 而 无 力 , 不 能 远 射 ,甚至 不 能 成 线 , 星 尿 滴 
沥 。 再 严重 则 不 能 排尿 ,膀胱 充盈 尿 液 , 称 注 留 。 常 期 排尿 
困难 影响 肾 备 、 给 尿 管 排 空 ,引起 肾 笛 、 给 尿 管 扩张 , 肾 实 
质 萎缩 ,导致 尿毒 症 。 

承 失 禁 ” 尿 不 自主 地 由 尿道 流出 称 尿 失禁 。 真 性 尿 
失禁 是 指 膀胱 括约肌 由 于 发 育 不 全 、 损 伤 或 神经 功能 失 
调 等 原因 ,丧失 控制 尿 的 能 力 ,见于 尿道 上 裂 、 尿 道外 伤 、 
前 列 腺 手术 时 损伤 , 脑 背 神经 疾患 等 。 尿 道 狭窄 、 前 列 腺 
增生 症 时 膀胱 梗阻 、 膀 胱 过 度 充盈 ,内 压 增高 ， 尿 流 被 迫 
外 溢 , 称 充溢 性 尿 失禁 ,又 称 假 性 尿 失禁 。 由 于 膀胱 括 约 
肌 团 合力 降低 ,在 跑步 .咳嗽 , 喷 肤 、 抬 举重 物 时 ， 因 腹 内 
压 更 然 增加 引起 少量 尿 液 外 溢 , 称 压力 性 尿 失禁 ,常见 于 
曾 多 次 分 娩 的 中 年 妇女 ,其 他 原因 所 致 盆 底 肌肉 松弛 , 阴 
道 前 壁 及 子宫 脱 垂 的 妇女 也 容易 发 生 压力 性 尿 失禁 。 急 
性 膀胱 类 或 上 运动 神经 元 疾病 时 ， 膀 胱 台 尿 肌 受 刺激 或 
兴奋 性 增强 容易 发 生 收缩 而 不 自主 排尿 称 急迫 性 尿 失 
禁 。 尿 失禁 常 是 单一 的 ,但 有 时 压力 性 尿 失禁 可 能 与 急迫 
性 尿 失禁 同时 存在 。 ( 张 季 伦 ) 


pangguong jibing 
膀胱 疾病 (diseases of urinary bladder) 
膀胱 是 人 体 尿 液 贮存 和 排泄 的 器 官 。 任 何 原因 导致 膀胱 
失去 上 述 正常 功能 , 即 会 出 现 排尿 次 数 、 尿 量 和 了 尿 色 上 的 
异常 ， 发 生 膀胱 疾病 。 

膀胱 疾病 有 以 下 几 种 : 

膀胱 先天 性 异常 在 胚胎 发 育 过 程 中 ， 由 于 某 些 因 
素 的 影响 ,膀胱 可 发 生 先天 性 异常 ， 包 括 膀胱 外 翻 .重复 
膀胱 、 膀 胱 短 室 ,膀胱 颈 挛 缩 和 脐 尿 管 天 肿 等 畸形 。 

脖 脏 外 翻 ”胎儿 在 发 育 过程 中 下 腹壁 和 膀胱 前 壁 缺 
损 , 导 致 膀胱 后 壁 向 前 外 翻 , 双 侧 输尿管 口 直接 外 露 ， 尿 


液 不 断 向 外 喷 出 。 同 时 合并 尿道 上 裂 。 因 耻骨 联合 分 离 ， 
股骨 外 旋 , 故 走路 呈 踊 鄙 状 。 诊 断 比较 容易 ,但 应 进一步 
检查 以 确定 泌尿 系统 和 全 身 其 他 器 官 有 无 畸形 。 本 病 易 
发 生 肾 的 逆行 感染 ， 可 导致 肾 功 能 减退 ， 严 重 时 造成 死 
亡 , 故 应 及 早 治疗 以 挽救 生命 ,治疗 时 除 少数 条 件 较 好 者 
可 修复 膀胱 ,争取 正常 排尿 外 ,多 数 需 行 直肠 膀胱 或 回肠 
膀胱 等 尿 流 改道 手术 。 

重复 膀胱 ”为 少见 的 畸形 ， 可 有 完全 和 部 分 重复 膀 
胱 ,在 极 罕见 的 情况 下 可 见 多 房 性 重复 膀胱 。 常 合并 重复 
尿道 等 畸形 。 诊 断 主要 靠 膀 胱 造影 及 膀胱 镜 检 查 , 有 时 需 
与 膀胱 短 室 鉴别 。 治 疗 时 需 同 时 考虑 合并 畸形 的 治疗 , 单 
纯 重复 膀胱 则 手术 切除 其 隔膜 即 可 。 

肚 胱 恕 室 ” 较 少见 ,膀胱 壁 旦 袋 状 向 外 突出 ,大 小 不 
一 。 男 性 病例 远 较 女性 为 多 。 除 先天 性 惑 室 外 尚 有 后 天 性 
《或 继 发 性 ) 邮 室 。 前 者 系 先天 性 异常 ,憩室 壁 较 完整 ,有 
较 正常 的 肌肉 层 ， 而 后 者 系 因 下 尿 路 梗阻 膀胱 内 压 持续 
增高 ,膀胱 壁 代 偿 肥 厚 , 粘 膜 由 增 粗 之 肌纤维 间隙 中 突出 
形成 融 室 , 故 其 壁 仅 由 粘膜 和 纤维 组 织 组 成 。 偶 有 极 少量 
肌纤维 而 无 完整 的 肌肉 层 。 容 积 较 小 的 禹 室 本 身 可 无 症 
状 , 较 大 融 室 则 尿 液 不 能 及 时 排 空 ,临床 可 出 现 二 段 排尿 
现象 ,长 期 尿 游 留 易 发 生 感染 , 偶 有 发 生 肿 瘤 者 。 诊 断 可 
行 膀胱 造影 ,造影 剂 充满 后 观察 膀胱 外 形 ， 若 不 其 清楚 ， 
则 可 在 排尿 后 再 拍 一 张 ,憩室 内 造影 剂 滞留 为 其 特点 ,也 
可 经 膀胱 镜 诊断 。 较 大 短 室 应 手术 切除 , 若 系 继 发 融 室 则 
应 去 除 梗阻 病因 。 

膀胱 颈 李 缩 ” 系 先天 性 膀胱 颈 部 狭 窗 ， 表 现 为 排尿 
不 畅 及 慢性 尿 小 留 症状 ,如 尿频 、 充 一 性 尿 失 禁 等 。 病 程 
较 长 者 可 继 发 肾 和 输尿管 积 水 、 尿 路 感染 、 甚 至 肾 功能 受 
损 。 诊 断 时 需 与 尿道 瓣膜 尿道 狭窄 及 神经 原 性 膀胱 相 鉴 
别 。 排 泄 性 尿 路 造影 可 了 解 双 肾 功能 、 上 尿 路 有 无 扩张 积 
水 及 膀胱 形状 。 膀 胱 镜 检查 时 会 发 现 膀胱 颈 紧缩 , 呈 环 状 
狭窄 ,三 角 区 肥厚 ,膀胱 可 有 成 小 梁 及 假 性 融 室 。 治 疗 以 
经 膀胱 或 经 尿道 行 膀胱 颈 成 型 或 切除 以 解除 颈 部 梗阻 。 

脐 屎 管 红肿 ”胎儿 脐 尿 管 在 生 后 多 愈合 成 纤维 索 
条 ,车 中 段 未 闭合 久之 即 形成 囊肿 , 若 全 长 未 闭合 则 形成 
脐 尿 管 瘘 ,有 了 尿 液 自 脐 部 流出 , 脐 尿 管 训 肿 的 临床 表现 为 
下 腹 正 中 深部 包 块 , 继 发 感染 时 则 有 压痛 等 炎症 表现 诊 
断 较 易 , 治 疗 以 手术 切除 ， 感 染 严重 时 则 先行 切 开 引流 ， 
待 控 制 感染 后 再 切除 。 

膀胱 痿 膀胱 内 的 尿 液 经 痿 孔 流 出 体外 ,或 流 经 邻 
近 器 官 再 排出 体外 。 包 括 膀胱 阴道 瘘 、 膀 胱 肠 癖 ,膀胱 皮 
肤 瘘 等 以 膀胱 阴道 瘘 多 见 。 

膀胱 半 道 准 ”常见 病因 有 :，@ 分 娩 时 损伤 ， 多 因 分 
娩 过 程 中 胎 头 将 阴道 前 壁 和 膀胱 压 在 耻骨 后 时 间 过 久 ， 
引起 压迫 性 坏死 形成 ， 偶 有 因 使 用 产 钳 不 当 或 土 法 接生 
甬 破 膀胱 而 形成 ，@ 手 术 损 伤 ， 多 见于 骨盆 内 较 困难 的 
手术 如 子 官 全 切除 术 等 ， 偶 可 伤 及 膀胱 ，@ 膀 胱 和 宫颈 
疾患 如 结核 或 肿瘤 等 , 偶 可 相互 侵犯 造成 膀 胶 明道 瘘 。 症 
状 为 尿 液 全 部 或 部 分 由 瘘 筷 经 阴道 流出 。 瘘 孔 较 大 时 易 


于 诊断 , 瘘 孔 小 时 需 仔 细 进 行 阴道 检查 ,膀胱 镜 检查 对 确 
定 瘘 孔 部 位 尤为 重要 。 多 数 病人 可 行 修补 术 而 治愈 ,手术 
途径 视 瘘 孔 部 位 大 小 而 选 经 明道 或 膀胱 内 。 极 少数 病例 
无 法 修补 需 行 尿 流 改道 手术 。 随 着 医疗 条 件 的 改善 ,此 病 
已 明显 减少 。 

肚 胱 肠 疤 ”可 发 生 在 膀胱 与 小 肠 或 直肠 间 ， 多 由 邻 
近 膀胱 的 肠管 发 生 炎 症 侵犯 膀胱 而 造成 ， 偶 可 因 外 伤 或 
肿瘤 引起 ,先天 性 高 位 肛门 闭锁 可 合并 膀胱 直肠 瘘 。 其 症 
状 包括 泌尿 系统 感染 症状 如 尿频 、 尿 痛 等 ,也 可 出 现 尿 中 
带 气 及 美 便 等 , 偶 有 经 尿道 排出 姻 虫 者 。 膀胱 造影 ,特别 
是 在 荧光 屏 下 直接 观察 造影 剂 的 分 布 ， 有 助 于 决定 瘘 孔 
大 小 及 部 位 ,必要 时 辅 以 膀胱 镜 或 纤维 结肠 镜 检查 .膀胱 
肠 痿 形成 后 应 手术 切除 病变 部 位 并 修补 瘘 孔 ,效果 满意 。 

膀胱 皮肤 首 ”由 膀胱 贯穿 伤 或 手术 造成 。 尿 自 皮肤 
瘘 孔 流出 ,下 尿 路 正常 时 痿 筷 多 可 自行 愈合 ,或 经 留置 尿 
管 后 愈合 , 若 拔 管 后 仍 经 久 不 愈合 , 则 应 考虑 下 尿 路 有 梗 
阻 因素 或 膀胱 粘膜 与 皮肤 直接 愈合 形成 上 愈 性 瘘管 ， 则 
需 手 术 去 除 病 因 , 切 除 痿 管 颖 合 瘘 孔 。 

压力 性 尿 失禁 ”发 生 于 经 产妇 ,由 于 阴道 前 壁 松弛 ， 
膀胱 膨 出 ,有 效 尿道 缩短 , 故 当 咳嗽 、 大 笑 、 跑 步 等 使 腹 压 
增加 时 即 有 尿 至 尿道 口 溢出 。 诊 断 可 测量 尿道 长 度 小 于 
3cm, 膀 胱 尿道 造影 见 膀胱 呈 漏 斗 状 , 胶 胱 尿道 后 夹 角 增 
大 , 托 起 脱出 之 膀胱 再 咳嗽 时 无 尿 失禁 情况 。 手 术 可 行 阴 
道 前 壁 折 得 术 或 膀胱 颈 悬 吊 术 。 ( 郭 应 禄 ) 


pongguang pengchu 
膀胱 脱出 (cystocele) 
伤 ;膀胱 向 阴道 前 壁 脱出 。 

病因 “正常 情况 下 ,膀胱 位 于 耻骨 联合 之 后 ,子宫 及 
阴道 前 壁 的 前 方 ， 膀 胱 底部 与 阴道 前 壁 之 间隔 有 一 层 筋 
膜 , 称 耻骨 膀胱 宫颈 筋 膜 。 该 筋 膜 起 自 耻骨 联合 背面 , 沿 
东道 及 膀胱 底部 走向 宫 颈 。 与 宫颈 周围 组 织 及 主 韧 带 会 
合 ， 构 成 阴道 前 瞿 的 主要 支持 组 织 ， 使 膀胱 保持 正常 位 
置 .分 娩 时 ,胎儿 过 大 、 湛 产 、 多 胎 或 困难 的 阴道 手术 产 均 
可 使 耻骨 膀胱 宫颈 筋 膜 及 提 肛 肌 的 耻 尾 肌 过 度 伸展 ， 其 
或 手 裂 ， 支 持 膀胱 的 力量 减弱 ， 膀 胱 底部 自 阴 道 前 壁 用 
出 。 膀 胱 脱出 伴 有 了 尿 小 留 时 脱出 范围 更 大 ， 甚 至 尿道 也 
膨 出 , 称 尿道 影 出 。 慢 性 咳嗽 ,产后 过 早 参加 重 体力 劳动 
均 可 增加 腹 压 ,使 病状 加 重 。 未 产妇 发 生 膀 胱 脱出 者 ,是 
由 于 盆 底 节 膜 组 织 先 天 性 发 育 不 良 所 致 。 有 些 产妇 于 绝 
经 后 才 出 现 膀胱 彤 出 症状 ， 则 与 卵巢 功能 豪 伟 以致 答 底 
组 织 松弛 有 关 。 

症状 ， 轻 症 者 无 症状 。 重 者 多 有 下 垂 感 、 腰 酸 久 立 
更 甚 .自觉 有 了 肿 物 自 阴道 脱出 , 腹 压 增加 或 积 尿 过 多 时 肿 
物 增 大 ,卧床 休息 或 排尿 后 缩小 。 严 重 者 可 有 排尿 困难 和 
残余 尿 积聚 ,以 致 并 发 尿 路 感染 。 尿 道内 括约肌 受累 者 ， 
大 压 增加 (如 咳嗽 或 大 笑 ) 时 ， 可 有 尿 液 溢出 称 张力 性 尿 
失禁 。 

诊断 ”根据 患者 的 病史 及 症状 、 局 部 检查 发 现 (阴道 
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一 种 女性 生殖 系统 损 


poo 


疱 


壁 有 不 同 程度 的 球状 脱出 ， 经 尿道 插入 膀胱 的 金属 导 尿 
管 在 膀胱 脱出 部 位 可 触及 ) 即 可 确诊 。 若 令 患 者 咳 喇 即 见 
尿 液 溢 出 ,而 当中 、 食 两 指 压迫 尿道 两 侧 再 咳嗽 时 无 尿 液 
溢出 , 则 可 诊断 张力 性 尿 失禁 。 

治疗 轻 症 者 多 不 需 治 疗 ,症状 明显 者 , 作 阴道 前 辟 
修补 术 。 ( 浦 家 晤 ) 


paozhen bingdu ganran 

疱疹 病毒 感染 (herpes virus infection) 一 
组 能 感染 人 类 的 疱疹 病毒 引起 的 传染 病 。 能 感染 人 类 的 
疱疹 病毒 及 其 所 致 的 疾病 见 表 。 


能 感染 人 类 的 疱疹 病毒 及 其 引起 的 疾病 


到 


尼 可 沪 | 关东 流 | 汪 法 | 外 深 


水 瘟 、 带 状 雹 疹 


可 


单 核 细胞 增多 症 、 
多 肝 


先 
炎 
肝 
EB 病毒。 传人 信和 有 增 


狼 猴 了 病毒 


疱疹 病毒 感染 极为 普遍 ,多 为 隐 性 感染 ,少数 为 显 性 
感染 。 调 查 了 人 群 中 不 同 疱疹 病毒 的 血清 抗体 发 现在 世 
界 穷困 地 区 的 10 岁 儿 童 ,有 约 90% 感 染 过 单纯 疱疹 病毒 
I 型 (HSV-1) ,而 成 人 几乎 全 部 感染 过 HSV-1, 在 温带 地 
区 ,90% 的 14 岁 儿童 都 感染 过 水 癌 - 带 状 疱疹 病毒 在 西 
区 .英国 和 美国 , 约 20 一 80 多 青少年 都 感染 过 巨细 胞 病毒 
《CMV)。 在 第 三 世界 国家 中 , 几乎 所 有 儿童 均 已 感染 过 
CMV。 疱 疹 病 毒 除 EB 病毒 外 均 易 引起 胎儿 先天 性 感染 ， 
造成 流产 ,早产 .胎儿 先天 性 畸形 和 出 生 后 持续 感染 。 由 
于 CMV 和 HSV 易 引 起 孕妇 的 子宫 颈 感染 , 胎儿 先天 性 
感染 的 发 生 率 亦 较 高 。 婴 儿 先 天 性 CMV 感染 发 生 率 为 
0.5 一 1.5 锡 。 胎 儿 先天 性 感染 的 途径 是 受 染 孕 妇 体内 的 
病毒 通过 胎盘 传播 给 胎儿 或 经 子宫 颈 上 行 感染 胎儿 。 郊 
疹 病 毒 的 致癌 性 虽 未 完全 肯定 ， 但 不 少 研 究 证 明 疱疹 病 
毒 感染 与 某 些 癌 瘤 的 发 生 有 关 。 如 EB 病毒 与 伯 基 特 氏 淋 
巴 瘤 和 鼻 咽 痛 .HSV-1 与 层 癌 、HSV-2 与 子 官 颈 癌 密 切 
相关 。 有 人 认为 此 类 病毒 的 基因 可 以 部 分 或 全 部 整合 于 
寄主 细胞 的 基因 中 ,引起 寄主 细胞 的 癌变 。 

疱疹 病毒 是 一 类 有 包 膜 的 DNA 病毒 ， 现 已 发 现 60 
种 以 上 。 能 引起 哺乳 类 、 鸟 类 \、 两 栖 类 和 鱼 类 的 感染 .1978 
年 国际 病毒 命名 委员 会 将 疱疹 病毒 分 为 <.B 和 Y 三 组 。 能 
感染 人 类 的 单纯 疱疹 病毒 I 型 和 I 型 及 水 癌 - 带 状 疱疹 病 
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毒 划 为 c 组 ,巨细 胞 病毒 为 8 组 ,EB 病毒 为 Y 组 。 感染 人 类 
的 疱疹 病毒 有 共同 的 形态 和 结构 。 疱 疹 病 毒 呈 球 形 ,直径 
为 150~200nm, 完 整 病毒 由 核心 , 核 壳 和 包 膜 组 成 .病毒 
的 核心 为 双 股 DNA， 并 有 少量 的 酶 蛋白 。 核 沉 由 162 个 
空心 管状 亮 微粒 构成 20 面体 。 最 外 一 层 是 包 膜 ,由 脂肪 
和 糖 蛋白 组 成 ， 抗 原 结构 存在 于 糖 蛋 白 中 ( 见 图 )。 感 染 
人 类 的 疱疹 病毒 除 EB 病毒 外 ， 均 能 在 二 倍 体 细胞 组 织 
培养 中 生长 ,并 引起 明显 的 细胞 病变 。 


范 疹 病毒 结构 示 奸 图 


疱疹 病毒 感染 后 ,可 表现 为 原 发 性 感染 .潜伏 性 感染 
或 复发 性 感染 。 首 次 感染 疱疹 病毒 无 免疫 力 者 为 原 发 性 
感染 。 原 发 性 感染 疱疹 病毒 后 ， 病 毒 在 人 体 细胞 中 不 增 
殖 , 亦 不 破坏 细胞 , 却 呈 潜伏 状态 ,此 时 病人 无 临床 症状 ， 
这 称 为 潜伏 性 感染 ,一 旦 由 于 外 界 刺激 ,如 受凉 ,外 伤感 
染 、 应 用 免疫 抑制 剂 等 人 体 抵抗 力 下 降 , 潜 伏 状态 的 病毒 
便 重新 复制 增殖 ,破坏 细胞 ,引起 一 系列 临床 症状 ,这 称 
为 复发 性 感染 ,单纯 疱疹 病毒 和 水 痘 - 带 状 疱疹 病毒 在 感 
觉 神经 节 和 三 叉 神经 节 、 角 神经 节 中 潜伏 感染 。EB 病毒 
在 淋巴 细胞 中 潜伏 感染 。 疙 疹 病 毒 感染 后 产生 的 免疫 力 
不 完全 ,一 些 疱疹 病毒 (如 HSV) 的 减 毒 活 疫苗 或 常规 方 
法 灭 活 的 死 疫 苗 预 防 接种 在 研究 中 ,但 一 些 疱疹 病毒 (如 
EB 病毒 ) 有 致癌 潜能 。 上 述 疫苗 有 危险 性 ， 有 人 研究 从 
产 EB 病毒 的 人 淋巴 母 细胞 系 细胞 中 提取 EB 病毒 决定 
的 膜 抗原 制造 疫苗 。 《斯 常 文 ) 


paozhenyong plyon 
疱疹 样 皮炎 (dermatitis herpetiformis) ”一 
种 有 红斑 . 风 团 .丘疹 、 水 疱 等 多 形态 皮疹 的 慢性 复发 性 
大 疱 性 皮肤 病 。 好 发 于 躯干 及 四 肢 伸 侧 , 自 觉 瘙痒 。 患 者 
大 多 是 中 ,青年 , 偶 见 于 儿童 预后 良好 。 因 1884 年 美国 
皮肤 病 学 家 L. A. 杜 林 首 先 报道 , 故 又 称 杜 林 氏 病 。 

病因 尚未 明了 。 患 者 HLA-B, 及 HLA-DRs 的 出 现 
频率 较 高 。 直 接 免疫 荧光 检查 ,在 疱 周 皮肤 的 真皮 乳头 顶 
端 及 基底 膜 带 可 见 颗 粒状 IgA 沉积 。 部 分 患者 伴 有 谷 胶 
过 敏 性 肠 病 ,空肠 粘膜 绒毛 萎缩 ,吸收 不 良 ， 可 有 脂性 腹 
泻 ,有 人 认为 本 病 与 谷 胶 过 敏 肠 病 有 关 , 是 免疫 性 疾患 。 

皮疹 呈 多 形 性 ,有 红 班 丘疹、 风 团 ,水 疱 , 偶 见 大 疱 。 
瘤 壁 紧张 ,不 易 破裂 , 尼 科 利 斯 基 氏 征 阴性 。 皮 疮 常 集 税 
分 布 或 排列 成 环形 ,外行 形 ,对 称 分布 于 腋 后 、 肩 腥 部 股 
部 及 四 肢 伸 侧 ， 很 少 累 及 口腔 粘膜 。 常 有 程度 不 等 的 瘙 
痒 。 病 程 慢性 ,可 反复 加 重 或 缓解 。 


病理 检查 为 表皮 下 疱 , 疱 内 有 哮 中 性 白细胞 、 核 尘 及 
少数 哺 酸性 细胞 ， 在 水 疱 相 邻 的 真皮 乳头 顶端 可 见 哮 中 
性 细胞 集聚 而 成 的 小 脓肿 。 直 接 免疫 荧光 检查 表皮 基底 
膜 带 及 真皮 乳头 顶端 有 颗粒 状 lgA 沉积 。 根 据 典 型 的 临 
床 表现 和 病理 变化 可 以 确诊 。 需 与 天 净 郊 、 大 姜 性 类 天 
疱 郊 等 鉴别 。 

患者 应 避免 食用 海带 、 紫 菜 等 含 碘 食 物 及 省 剂 , 试 禁 
用 一 个 时 期 (3 一 6 个 月 ) 含 谷 胶 的 面食 ， 观 察 对 皮疹 有 何 
影响 。 药 物 首 选 氨 苹 砚 ,好 转 后 减 量 维持 ,用 药 期 间 定期 
查 血 常规 及 肝 功 能 ， 注 意 副作用 。 氨 基 砚 治疗 不 能 控制 
者 ,可 用 皮质 类 固 醇 激素 如 浚 尼 松 。 冶 痒 明显 者 服用 抗 组 
胺 类 药 用 如 扑 尔 敏 等 。 外 用 炉 甘 石 洗 剂 和 皮质 类 固 醇 钉 
言 ， 如 去 炎 松 霜 、 肤 轻松 霜 等 。 ( 郭 英 年 ) 


Peijiteshibing 
佩 吉 特 氏 病 (Paget's disease) 。 好 发 于 中 老年 
女性 乳头 及 其 周围 皮肤 的 恶性 肿瘤 ,又 称 湿疹 样 癌 。 早 期 
治疗 预后 良好 。 偶 可 见于 男性 。 常 为 单 侧 性 。 表 现 为 浸润 
性 的 红斑 ,上 有 鳞屑、 结 辣 和 渗 出 。 皮 损 境 界 清楚 ,并 逐渐 
向 周围 皮肤 扩展 。 病 变 发 展 缓慢 ,早期 改变 与 湿疹 相似 而 
可 误诊 为 湿疹 。 现 已 明确 乳房 湿疹 样 癌 大 多 是 由 乳腺 的 
导管 内 癌 向 上 发 展 至 表皮 所 致 ， 故 对 所 有 湿疹 样 癌 的 串 
者 , 均 应 仔细 作 乳 房 触 诊 ,检查 乳房 内 有 无 肿块 。 组 织 病 
理学 检查 可 在 表皮 内 见 到 佩 吉 特 氏 细胞 ， 其 细胞 核 贺 形 
或 卵 圆 形 , 胞 浆 丰 富 、 淡 染 ,细胞 分 散 成 果 。 真 皮 内 有 时 可 
见 导管 癌 的 细胞 。 治 疗 以 单纯 乳房 切除 为 宜 ,必要 时 应 一 
并 切除 附属 的 腋窝 淋巴 结 。 

乳房 外 佩 吉 特 氏 病 又 称 乳房 外 湿疹 样 癌 。 两 性 均 可 
肉 及 。 见 于 外 阴 、 阴 厢 \. 肛 周 、 腋 窝 等 部 位 临床 表现 与 乳 
房 佩 吉 特 氏 病 相 似 , 呈 湿疹 样 。 目 前 认为 乳房 外 假 吉 特 氏 
病 可 能 起 源 于 汗腺 上 皮 细胞 ,部 分 则 由 直肠 部 ,宫颈 癌 直 
接 延 伸 而 来 。 治 疗 可 手术 切除 ， 范 围 较 大 者 切除 后 需 植 
皮 , 放 射 治疗 效果 亦 好 。 《来 学 驴 ) 
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佩 滕 科 弗 ，M， 上 外 
1818~1901) 


(Max Josef Pettenkofer 
德国 医师 。 主 要 从 事 环境 医学 和 传 
染病 学 研究 ， 揭 示 了 多 种 自然 
环境 因素 对 人 体 健康 的 影 响 。 
1818 年 12 月 3 日 生 于 利 希 腾 
海 姆 ，1901 年 2 月 10 日 卒 于 
莫 尼 黑 。1837 年 和 慕尼黑 大 学 
学 医 ， 学 习 期 间 对 化 学 很 感 兴 
趣 。1843 年 取得 药师 和 医师 资 
格 证 书 。1843 一 1844 年 曾 在 维 
和 尔 欧 堡 大 学 学 习 医 用 化 学 ， 发 
钢 食 物 对 尿 液 成 分 的 影响 ， 设 
计 测 定 尿 中 胆汁 酸 的 试验 ( 佩 腾 科 弗 氏 试验 )。 后 在 吉森 
大 学 师 从 J F. 利 比 希 。 在 人 尿 中 发 现 肌 酸 醋 。1847 年 任 


医 尼 黑 大 学 医用 化 学 教授 ,1865 年 又 任 该 校 卫生 学 教授 ， 
1879 年 领导 成 立 卫生 学 研究 所 。 

学 生 时 代 即 改进 了 马 什 的 测 砷 试验 。 他 早年 主要 研 
究 环境 因素 与 霍乱 的 关系 。 认 为 霍乱 的 发 生 必须 有 四 个 
方面 的 因素 :传染 性 因子 ,土壤 中 的 湿 气 、 季 节 因素 和 个 
体 条 件 ( 易 感人 群 )， 但 他 强调 土壤 中 的 湿 气 是 霍乱 发 病 
的 决定 性 因素 。 他 否认 霍乱 由 水 传播 ， 也 反对 进行 检疫 。 
他 还 研究 皇宫 内 用 循环 热 空气 加 温 后 室内 空气 干燥 的 原 
因 , 研 究 医院 的 换 气 和 人 工 通 风 问 题 ,证 明 能 用 明确 的 资 
料 和 数据 阐明 住宅 的 卫生 问题 ,从 而 开创 环境 卫生 研究 。 
设计 了 一 种 简便 的 二 氧化 碳 分 析 法 来 测定 拥挤 的 房间 内 
二 氧化 碳 的 含量 和 空气 的 纯度 ， 研 究 了 墙壁 ,衣服 ,土壤 
的 透气 及 照明 、 采 暖 设 备 对 空气 的 污染 。 重 视 土 壤 及 衣服 
在 卫生 上 的 重要 性 , 也 重视 供水 的 卫生 。1860 年 发 明 一 
种 密闭 的 金属 呼吸 测试 仪 ， 可 容纳 人 或 大 动物 以 精确 地 
检测 一 定时 间 内 身体 的 气体 交换 量 及 物质 出 入 量 ， 弄 清 
许多 营养 素 的 代谢 及 需要 量 ， 他 促使 许多 大 学 建立 卫生 
学 课程 。 

1865 年 与 C. 法 伊 特等 创办 《生物 学 杂志 》, 他 的 主要 
著作 为 1882 年 与 H. 齐 姆 森 合 著 的 《卫生 学 指南 》。 早 年 
还 当 过 演员 , 写 过 赞扬 化 学 及 化 学 家 的 《化 学 十 四 行 诗 》。 
晚年 因 亲 人 相继 去 世 ,身体 不 好 ,精神 抑郁 而 开 枪 自杀 。 

( 严 银 亮 ) 

penqlangyon 

盆腔 炎 (pelvic inflammatory disease) 女 
性 内 生殖 器 (包括 子宫 卵巢、 输卵管) 及 其 周围 结缔 组 织 
和 盆腔 腹膜 的 炎症 。 炎 症 可 局 限于 一 个 部 位 ,也 可 以 几 个 
部 位 同时 发 病 。 主 要 症状 有 下 腹 疼痛 ,白带 量 多 、 色 黄 、 胆 
臭 ,多 伴 有 发 热 等 全 身 症状 ,为 妇科 常见 病 之 一 。 病 原 体 
主要 有 葡萄 球菌 、 链 球菌 、 大 肠 杆 菌 ,有 时 变形 杆菌 、 产 气 
莱 膜 杆菌 等 大气 菌 也 可 引起 ， 亦 可 见 混合 感染 。 感 染 往 
往 通过 淋巴 系统 (如 产后 感染 )、 血 液 循环 (如 结核 菌 感 
染 ) 或 生殖 道 (如 葡萄 球菌 、 淋 球菌 感染 ) 莹 延 、 扩 散 , 按 发 
生 炎 症 的 部 位 不 同 ,可 有 子宫 内 膜 炎 和 子 官 肌 炎 (统称 子 
宫 炎 )、 卵 巢 炎 、 和 输卵管 炎 、 卵 巢 输卵管 炎 、 盆 腔 腹膜 炎 、 盆 
腔 结缔 组 织 炎 之 分 ， 但 往往 几 部 分 炎症 可 先后 或 同时 发 
生 。 重 者 可 出 现 败血症 ,感染 性 休克 等 严重 后 果 。 急 性 炎 
症 未 经 彻底 治疗 可 转变 为 慢性 盆腔 炎 ， 后 者 往往 久 治 不 
愈 ,反复 发 作 , 不 但 影响 妇女 身心 健康 , 且 为 造成 不 育 症 
的 常见 原因 之 一 。 

意 性 爹 腔 区 ”多 发 生 于 分 娩 、 流 产 及 生殖 道 手术 后 
和 月 经 后 ， 或 继 发 于 腹腔 或 盆腔 其 他 脏 器 的 炎症 如 盖 尾 
炎 ,憩室 炎 后 分娩 或 流产 后 体质 虚弱 ,宫颈 口 尚未 关闭 ， 
分 痢 或 官 内 手术 造成 生殖 道 创 伤 或 有 胎盘 、 胎 腊 组 织 残 
留 , 产 时 或 手术 时 失血 过 多 ,手术 器 械 消 毒 不 彻底 ， 手 术 
操作 技术 要 求 不 严格 等 均 可 导致 感染 。 不 注意 经 期 卫生 ， 
经 期 性 交 亦 可 使 病原 体 入 侵 而 引起 炎症 。 慢 性 盆腔 炎 亦 
可 急性 发 作 。 

急性 盆腔 炎 中 ,临床 最 常见 的 是 急性 子宫 内 膜 炎 、 子 
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宫 肌 类 。 多 发 生 于 流产 .分 娩 后 。 病 原 菌 自 胎盘 剥离 面 侵 
人 入 ,蔓延 到 整个 内 膜 , 形 成 子宫 内 膜 炎 。 感 染 进入 肌 层 则 
为 子 官 肌 炎 。 著 治疗 不 彻底 可 发 展 成 肌 壁 间 脓肿 子宫 劳 
病灶 中 的 细菌 常 首先 侵 及 输卵管 桨 膜 层 ， 引 起 急性 输 卵 
管 周 围 炎 ,然后 累及 肌 层 ,而 输卵管 内 膜 不 受 影响 ， 病 变 
以 输卵管 间 质 炎 为 主 , 管 腔 仍 保持 通畅 输卵管 浆 腊 层 出 
现 炎症 渗 出 ,与 周围 器 官 粘连 发炎 的 输卵管 伞 端 与 卵 虹 
粘连 引起 卵巢 周围 炎 ， 输 卵 管 及 卵巢 的 炎症 并 存 即 输 卵 
管 卵 巢 炎 ,又 称 附件 炎 ， 有 时 炎症 经 子宫 内 膜 向 上 蔓延 ， 
引起 输卵管 内 膜 炎 。 内 膜 的 粘连 使 管 腔 和 伞 端 团 塞 若 肿 
液 积聚 于 管 腔 内 ， 则 成 输 旷 管 积 肪 。 若 输 凡 管 与 卵巢 粘 
连 ,炎症 可 通过 卵巢 排卵 口 侵入 卵巢 间 质 形成 卵巢 脓肿 。 
孵 集 脓肿 与 输卵管 脓肿 相互 穿 通 ， 则 成 为 输卵管 卵巢 及 
肿 , 因 粘连 常 固定 于 阅 韦 带 后 方 , 子 官 直肠 陷 目 处。 脓肿 
破 入 腹腔 ,可 引起 弥漫 性 腹膜 炎 。 生 殖 道 有 创伤 或 急性 炎 
症 时 ， 病 原 体 易 由 淋巴 管 向 子宫 旁 结缔 组 织 及 子宫 贸 骨 
韧带 扩散 ,引起 结缔 组 织 充血 ,水 肿 及 炎 性 活 出 ， 造 成 急 
性 盆腔 结缔 组 织 炎 。 若 炎症 继续 向 盆腔 两 侧 呈 扇形 浸润 
而 至 盆 壁 ,使 整个 盆 底 蜂窝 组 织 成 片 状 增 厚 , 则 称 为 冰冻 
骨盆 炎症 亦 可 沿 盆腔 腹膜 后 间 阶 向 上 发 展 , 若 化 肝 则 形 
成 腹膜 后 脓肿 ,小 脓肿 多 缓慢 吸收 ,而 大 者 可 自行 破 入 直 
肠 或 阴道 。 贫 腔 内 生殖 器 及 附件 的 感染 蔓延 到 盆腔 腹膜 ， 
可 引起 急性 盆腔 腹膜 炎 ,腹膜 充血 水肿 及 炎 性 渗 出 ， 造 
成 盆腔 器 官 的 相互 粘连 大量 脓 液 积 贮 于 子 官 直肠 陷 凹 ， 
可 形成 盆腔 脓肿 。 脓 肿 可 破 入 直肠 ， 脓 液 自 肛门 排出 体 
外 ; 若 向 腹腔 溃 破 , 则 形成 弥漫 性 腹膜 炎 。 

盆腔 炎症 急性 发 作 时 ,患者 下 腹 疼 痛 、 寒 战 .高 热 、 头 
痛 , 可 伴 有 食欲 不 振 ,呕吐 腹胀 , 腹 演 。 并 因 炎 症 所 在 部 
位 不 同 而 有 不 同 的 临床 表现 * 子 宫 内 膜 炎 时 白带 多 ,有 臭 
味 ,子宫 底 有 压痛 。 膀 胱 部 位 有 炎 性 包 块 形成 者 ,有 尿频 、 
尿 痛 或 排尿 困难 ,肿块 压迫 直肠 时 ,可 引起 腹泻 、 里 急 后 
重 及 排便 困难 。 病 情 严重 时 ,可 出 现 败血症 或 腕 毒 血 症 症 
状 。 病 人 多 呈 急 性 病 容 ,体温 升 高 , 脉 捕 加快 ,腹胀 ， 下 腹 
部 有 肌 紧 张 ,压痛 及 反 嘴 痛 , 肠 鸣 音 减 弱 或 消失 。 盆 腔 检 
查 可 见 阴道 壁 充血 ,并 有 脓 性 分 泌 物 ,宫颈 举 痛 明 显 ， 容 
俐 亦 有 触 痛 。 子 宫 有 压痛 ， 活 动 受 限制 ， 两 人 出 有 增 厚 \ 压 
痛 , 有 时 尚 可 摸 及 肿块 。 有 脓肿 形成 时 ， 可 于 后 穷 低 或 则 
容 容 触及 肿块 , 且 有 波动 感 。 炎 症 向 往 腔 两 侧 蜂窝 组 织 扩 
散 时 ,三 合 诊 可 摸 及 盆 底 呈 片 状 增 厚 。 

根据 病史 .症状 和 体征 可 作出 诊断 ,采取 子宫 颈 管 分 
小 物 或 后 窑 族 穿刺 液 作 培 养 ( 包 括 厌 氧 菌 培养 ) 及 药物 敏 
感 试验 ， 对 明确 病原 菌 及 指导 用 药 特别 是 抗生素 有 重要 
意义 。 以 下 临床 现象 提示 有 大 氧 菌 感染 存在 ，@ 肪 液 有 
凌 臭 和 气泡 或 盆腔 X 射 线 摄 片 检查 发 现 有 气体 ; @ 存 在 
盆腔 血栓 性 静脉 炎 ，@ 炎 性 渗 出 液 革 兰 氏 染色 可 见 非 淋 
菌 性 细胞 内 细菌 ，@@ 血 培养 阴性 。 急 性 盆腔 炎 应 与 急性 
阑尾 炎 、 异 位 妊娠 .卵巢 囊肿 扭转 或 破裂 等 妇科 急 惠 症 相 
鉴别 。 

本 病 患者 应 取 半 卧 位 ,使 肪 液 积 素 于 子 官 直肠 陷 凹 ， 
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以 免 向 上 腹腔 扩散 。 给 予 充分 营养 及 液体 摄 入 ， 纠 正 电 
解 质 素 乱 和 酸 碱 平衡 .高 热 时 可 采用 物理 降温 。 腹 胀 者 
必要 时 给 予 胃 肠 减 压 。 根 据 病原 菌 药 敏 试 验 结果 选用 抗 
菌 药物 ， 并 加 甲 硝 只 以 控制 厌 氧 菌 生长 。 中 药 用 清热 解 
毒 。 当 出 现 体温 持续 不 退 ,脓肿 大 或 有 破裂 可 疑 , 持 续 肠 
梗阻 和 感染 性 休克 和 诊断 不 明确 情况 时 ， 应 采用 手术 治 
疗 。 确 诊 为 输卵管 积 及 或 输卵管 卵巢 脓肿 ,经 药物 控制 类 
症 数 日 后 ,应 及 时 手术 切除 ,以 免 脓 肿 破裂 。 脓肿 位 于 子 
宫 直 肠 陷 目 , 且 位 置 较 低 者 ,可 行 后 窒 钦 切 开 引流 术 。 

慢性 金 腔 区 ”多 因 急性 盆腔 炎 治疗 延误 或 不 彻底 而 
造成 ,也 有 无 急性 炎症 史 者 机体 抵抗 力 减弱 时 ， 可 有 急 
性 发 作 。 常 见 子宫 附件 周围 有 腹膜 粘连 ,输卵管 增 粗 、 弯 
曲 、 纤 维 化 或 输卵管 积 水 ,输卵管 卵巢 粘连 和 输卵管 卵巢 
圳 有 种， 急性 盆腔 蜂窝 组 织 炎 未 经 彻底 治疗 可 成 为 慢性 结 
缔 组 织 炎 。 检 查 可 见 子宫 一 侧 或 两 侧 片 状 增 厚 .压痛 ， 子 
宫 犯 骨 初 带 增 粗 、 变 硬 , 有 压痛 。 若 病变 蔓延 范围 广 , 可 使 
子宫 固定 , 官 颈 旁 及 盆 底 组 织 增 厚 , 变 硬 ， 甚 至 可 扩散 至 
盆腔 璧 ,个 别 情况 可 形成 冰冻 骨盆 。 贫 腔 检查 时 ， 子 宫 常 
居 后 位 ,活动 受 限 制 甚至 固定 ,附件 一 侧 或 两 侧 增 厚 ， 触 
及 囊 性 块 物 时 应 考虑 输卵管 积 水 或 输卵管 卵巢 囊肿 。 

患者 可 有 低热 . 易 疲 乏 、 精 神 不 振 ,失眠 等 定 状 。 由 于 
慢性 盆腔 炎症 形成 的 竣 痕 及 盆腔 充血 ,可 感 下 腹部 坠 胀 ， 
历 贱 部 酸痛 及 性 交 痛 。 卵 巢 功能 损害 时 ,可 有 月 经 失调 。 
输卵管 阻塞 者 可 致 不 孕 。 机 体 抵抗 力 减弱 时 , 易 有 急性 或 
亚 急性 发 作 。 

诊断 均 无 困难 。 有 冰冻 骨盆 者 应 与 子宫 内 膜 异 位 症 、 
盆腔 结核 及 恶性 肿瘤 鉴别 。 治 疗 方法 如 物理 疗法 、 中 药 、 
封闭 疗法 等 大 多 只 有 暂时 性 作用 。 输 卵 管 积 水 或 输卵管 
卵巢 囊肿 可 行 手 术 治 疗 。 盆 腔 炎 反复 发 作 而 保守 治疗 无 
效 者 ,可 行 全 子宫 及 单 侧 或 两 侧 附件 切除 术 。 年 轻 而 未 生 
育 的 患者 , 若 仅 有 输卵管 堵塞 而 卵巢 及 子宫 功能 正常 ,可 
行 输卵管 再 通 显 微 外 科 手术 。 ( 涛 家 艰 ) 


pifu 
皮肤 (skin) ”覆盖 在 人 体外 表 的 一 个 重要 器 官 。 
自 外 向 里 分 为 表皮 ,真皮 和 皮下 组 织 三 层 ,其 中 包括 由 表 
皮 衍生 而 来 的 小 汗腺 .大 汗腺 ,皮脂 腺 、 毛 发 和 甲 等 附属 
器 ,真皮 中 含有 丰富 的 血管 、 淋 巴 管 和 神经 末梢 等 。 皮 肤 
能 敏锐 地 感受 外 界 刺激 ,并 具有 屏障 ,吸收 调节 体温 、 分 
小 和 排泄 功能 ,同时 , 它 还 积极 参与 机 体 的 代谢 和 免疫 反 
应 .外 界 的 多 种 因素 可 使 皮肤 发 病 ,体内 的 生理 和 病理 情 
况 可 通过 皮肤 反应 出 来 ,如 昆虫 叮咬 时 产生 皮疹 ;情结 激 
动 时 脸红 耳 亦 ;肝胆 有 病 时 皮 色 黄 染 。 此 外 ， 机 体 的 功能 
也 可 因 皮 肤 大 面积 损伤 而 受到 伤害 ， 如 烧伤 后 遗留 广泛 
的 疗 辣 ,破坏 了 大 量 的 小 汗腺 ,使 患者 调节 体温 的 能 力 受 
到 严重 影响 而 不 能 忍受 夏季 的 酷热 。 

成 人 皮肤 面积 约 1.5~2m*; 体重 30kg 以 下 儿童 的 
体 表面 积 是 0.035mz/kgx 体重 (kg)+0.1mz， 据 认为 ， 
除 小 婴儿 及 新 生 儿 外 ， 按 体 表 面积 计算 药 量 较 为 准确 。 皮 


肤 厚 注 随 不 同 部 位 而 异 , 不 包括 皮下 脂肪 , 一 般 约 厚 2 一 
3mm， 了 眼 蛤 处 最 薄 (0.5mm 左右 )， 手 掌 ` 足 底 最 厚 (3 一 
4mm) 。 

结构 分 以 下 几 方 面 : 

表皮 主要 由 角 肝 细 胞 组 成 ,还 有 黑 素 细胞 、 朗 格 汉 
斯 氏 细胞 及 梅 克 尔 氏 细 胞 ,它们 都 是 树枝 状 细胞 。 

@ 角 肪 细胞 。 来 源 于 外 胚 叶 , 自 外 向 内 可 分 为 角质 
层 ,颗粒 层 , 棘 层 和 基层 。 在 掌 吐 部 位 的 角质 层 ,颗粒 层 之 
间 尚 有 一 透明 层 , 加 固 了 掌中 处 的 耐 磨 性 在 电镜 下 可 以 
见 到 上 述 各 层 细胞 由 桥 粒 结构 连接 。 桥 粒 系 由 相 邻 细胞 
增 厚 的 细胞 膜 及 致密 的 细胞 质 构 成 。 角 质 层 细胞 已 无 生 
命 ,最 终 向 外 脱落 ,这 种 新 陈 代谢 过 程 使 表皮 厚度 和 功能 
处 于 稳定 平衡 状态 ,经 实验 观察 , 角 肝 细胞 自在 基层 分 裂 
形成 至 由 角质 层 脱落 ,整个 周期 约 需 2 月 左右 。 

@ 黑色 素 细胞 。 发 现 最 早 \ 研 究 最 深入 的 一 种 树枝 
状 细胞 。 来 源 于 神经 峡 , 位 于 基底 细胞 间 ,形态 不 一 , 胞 浆 
含有 大 量 黑色 素 , 胞 浆 向 外 延伸 呈 树 枝 状 突 ,每 个 突 还 可 
分 枝 并 与 邻近 树枝 状 突 互相 吻合 。 每 一 黑色 素 细胞 借助 
树枝 状 突 可 与 30 一 40 个 角 肝 细 胞 接触 ,形成 所 谓 表皮 黑 
色素 单元 。 黑 色素 原 体 开 始 在 戈 尔 吉 氏 体内 生成 ， 后 其 
中 生成 黑色 素 , 称 为 黑色 素 小 体 , 黑 色素 小 体 通过 树 状 突 
运送 到 角 肝 细 胞 或 毛发 。 黑 色素 细胞 的 数目 随 不 同 部 位 
而 异 , 面 , 类 、 层 、 乳 党 、 外 生殖 器 等 处 密度 较 高 .紫外线 昭 
射 后 黑色 素 细胞 中 黑色 素 小 体 数 明显 增多 ， 故 日 枉 后 皮 
肤 变 黑 。 

@ 朗 格 汉 斯 氏 细胞 (LC)。 来 源 于 中 胚 叶 , 因 亦 有 树 
枝 状 突起 , 曾 被 误 认为 黑色 素 细胞 。 苏 木 兹 伊 红 (HE) 染 
色 不 着 色 , 三 磷酸 腺 苟 (ATP) 酶 染色 阳性 。 电 子 显微镜 
下 可 见 其 胞 效 内 含有 朗 格 汉 斯 氏 颗粒 ， 呈 长 短 不 一 的 杆 
状 ,一 端 膨大 如 球拍 状 。LC 具有 和 巨星 细胞 一 致 的 表面 
标志 和 功能 ,因此 又 有 表皮 巨 噬 细 胞 之 称 ,有 免疫 活性 。 

@ 梅 克 尔 氏 细胞 。 一 种 皮肤 神经 内 分 泌 细胞 ， 有 桥 
粒 与 角 肝 细 胞 相连 。 数 少 ， 主 要 单个 地 分 布 于 表皮 基层 
中 , 偶 见于 真皮 。 与 神经 纤维 紧密 相关 ， 构 成 梅 克 尔 氏 细 
胞 轴 突 复合 体 。 

基底 腊 位 于 表皮 与 真皮 乳头 之 间 , 呈 波浪 形 ,不 能 用 
HE 染色 显 出 。 希 夫 氏 过 碘 酸 (PAS) 染 色 ， 为 0.5~lpm 
宽 的 红 染 带 , 示 含 有 中 性 粘 多 糖 。 

真皮 来 源 于 中 胚 叶 ， 由 胶原 纤维 ,弹力 纤维 、 网 状 
纤维 和 基质 .细胞 等 组 成 。 可 分 为 两 层 ,乳头 层 及 网 状 层 。 
靠近 于 表皮 下 部 的 称 乳头 层 , 较 薄 , 由 与 表皮 突 互 相交 错 
的 乳头 组 成 ,乳头 中 有 毛细 血管 淋巴 管 盲 端 和 感觉 神经 
末梢 。 网 状 层 位 于 乳头 层 下 部 ,由 后 者 渐 移 行 而 成 ， 两 者 
之 间 无 明显 分 界 , 除 含有 较 大 的 血管 、 淋 巴 管 及 神经 外 ， 
尚 包含 肌肉 和 毛发 皮脂腺 、 秆 腺 等 附属 器 。 

@ 胶原 纤维 . 较 粗 ,直径 2~15hm, 是 皮肤 组 织 的 重 
要 组 成 部 分 , 约 占 真皮 结缔 组 织 的 5% 。 

@ 弹力 纤维 。 较 细 , 直 径 1~3hm, 弹 性 较 强 , 需 用 特 
殊 染 料 如 地 衣 红 染 色 才能 显示 。 在 真皮 乳头 中 弹力 纤维 


皮 


较 细 几 乎 以 垂直 方向 走向 基底 膜 ， 在 网 状 层 呈 波形 ， 较 
粗 ， 缠 绕 在 胶原 束 周 围 ， 使 胶原 束 受 牵 拉 后 易于 恢复 原 
状 , 也 环绕 于 汗腺 ,皮脂 腺 、 毛 春 和 神经 末梢 周围 。 

图 网 状 纤维 。 更 细 ， 直 径 为 0.2 一 ljhm, 可 能 是 较 幼 
稚 的 胶原 纤维 , 具 哮 银 性 ,可 被 硝酸 银 溶液 染 黑 ， 常 见于 
毛 东 皮脂 腺 ,小 汗腺 、 神 经、 血管 和 皮下 脂肪 细胞 周围 。 

真皮 内 纤维 的 排列 形式 还 产生 了 特有 的 皮 背 ， 使 皮 
肤 具 走行 一 定 的 张力 线 纹 ， 称 朗 格 尔 氏 纹 ， 手 术 时 ， 沿 
皮 纹 切 开 则 切口 张 开 程度 小 ， 在 指 趾 端 表现 为 具有 个 体 
特异 性 的 指 ( 趾 ) 纹 ,这 不 仅 可 用 来 鉴定 个 体 ,其 构 形 还 与 
疾病 的 发 生 有 一 定 联系 ， 皮 纹 研究 已 成 为 一 门 学 科 一 一 
皮 纹 学 。 

@ 真皮 基质 ,主要 成 分 为 粘 多 糖 ,主要 是 葡 氨 诊 糖 。 

图 真皮 内 的 三 种 细胞 。 纤 维 母 细胞 (产生 胶原 纤维 
及 弹力 纤维 )、 组 织 细胞 和 肥大 细胞 。 

皮下 组 织 ” 位 于 真皮 下 方 ,其 下 与 肌 膜 等 组 织 相连 ， 
由 大 量 脂 肪 细胞 和 粗大 结缔 组 织 纤维 东 组 成 。 又 名 皮下 
脂肪 层 或 脂 漠 ,功能 为 防 外 伤 保 温 、 储 存 养料 。 厚 度 因 人 
而 异 ,女性 亦 较 男性 厚 在 同一 个 人 身上 ,腹部 , 民 部 、 股 
部 乳房 处 较 厚 , 眼 瞪 \ 阴 茎 ,阴囊 、 小 阴唇 处 几乎 不 含 脂 
肪 。 结 缔 组 织 纤维 将 成 群 的 脂肪 细胞 分 隔 成 许多 脂肪 小 
时 ,结缔 组 织 及 其 内 含 的 小 动脉 ,小 静脉 包 绕 脂肪 小 叶 形 
成 小 叶 间 阶 。 

血管 ”皮肤 的 血管 很 丰富 ,可 分 为 5 从 ,分 别 分 布 于 
皮下 组 织 的 下 方 、 上 方 ,真皮 深部 ， 乳 头 下 和 乳头 内 以 营 
养 皮 肤 组 织 及 其 附属 器 。 皮 肤 血管 的 变化 与 一 些 皮疹 有 
关 。 皮 肤 血 管 破裂 . 管 壁 病变 等 造成 红细胞 溢出 时 产生 紫 
疗 、 瘀 斑 等 损害 , 某 些 红斑 (如 猩红热 、 丹 毒 ) 可 见 真皮 血 
管 扩张 。 

淋巴 管 “皮肤 的 淋巴 管 起 源 于 真皮 乳头 的 毛细 淋巴 
管 言 端 ,由 一 层 内 皮 细胞 和 少量 网 状 纤维 构成 。 毛 细 管 后 
淋巴 管 在 乳头 下 和 真皮 深部 汇 成 浅 和 深 淋巴 管 网 ， 管 腔 
较 大 的 深 麻 巴 管 可 有 瓣膜, 管 壁 还 可 有 少量 平滑 肌 细胞 。 
淋巴 管 回流 受阻 或 反复 淋巴 管 炎 可 造成 淋巴 外 溢 ， 刺 激 
组 织 纤维 增生 ,引起 慢性 淋巴 水 肿 或 橡皮 肿 , 见 于 慢性 再 
发 性 丹毒 、 丝 贝 病 、 先 天 性 淋巴 水 肿 等 。 

肌肉 ”皮肤 肌肉 主要 是 平滑 肌 , 面 部 有 骨骼 肌 (表情 
肌 ), 颈 阅 肌 也 是 骨骼 肌 。 平 滑 肌 分 布 于 计 腺 周围 及 血管 
壁 , 主 要 的 是 立 毛 肌 。 立 毛 肌 受 交感 神经 支配 ， 遇 寒冷 等 
物理 刺激 及 情绪 激动 时 , 立 毛 肌 收缩 ,使 毛发 竖立 ， 局 部 
皮肤 隆起 ,成 鸡皮 疙 瘤 。 立 毛 肌 收 缩 又 使 皮脂 排出 。 

神经 皮肤 含有 感觉 .运动 和 植物 神经 。 感 党 神经 形 
成 特殊 的 神经 末梢 器 , 有 三 类 ，@D 变 细 的 游离 神经 末梢 ， 
分 布 于 皮肤 浅 层 和 毛囊 周围 ,见于 外 生殖 器 、 肛 周 、 唇 红 
缘 等 处 ,传递 痛觉 和 痒 觉 。@ 顶 端 扩 展 的 游离 神经 末梢 ， 
由 单一 末梢 扩展 为 多 个 末梢 分 枝 ， 如 便 菲 尼 氏 小 体 ， 传 
递 热 觉 。@@ 有 被 可 的 神经 末梢 ， 由 同心 排列 的 成 层 结缔 
组 织 构成 事 形 被 膜 ,神经 轴 索 延伸 入 小 体 后 失去 得 精 ,如 
迈 斯 纳 氏 小 体 (在 真皮 乳头 内 ,传递 触觉 )、 环 层 小 体 (在 
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皮下 组 织 ,传递 压 觉 )、 克 劳 泽 氏 小 体 (传递 冷 党 ) 等 。 

此 外 ,皮肤 的 肌肉 如 面部 横 纹 肌 受 面 神经 支配 , 立 毛 
肌 受 交感 神经 中 的 肾上腺 素 能 纤维 支配 ， 后 者 还 支配 血 
管 和 汗腺 的 肌 上 皮 细 胞 。 交 感 神经 的 节 后 胆 碱 能 纤维 能 
使 小 汗腺 细胞 分 小 。 

皮肤 附属 器 ”包括 汗腺 皮脂腺、 毛发 及 甲 等 。 

汗腺 ”分 为 小 汗腺 和 大 汗腺 两 种 。@ 小 汗腺 。 除 唇 
红 绿 、 小 阴唇 、 龟 头 、 包 皮 内 侧 和 甲 床 外 遍及 全 身 ， 而 以 
掌中 8. 胺 下 部 位 为 最 多 。 小 汗腺 腺 体位 于 真皮 深层 或 真 
皮 与 皮下 组 织 交界 处 。 含 有 两 种 细胞 ,具有 分 说 功能 , 受 
交感 神经 的 胆 碱 能 性 神经 纤维 支配 。 另 有 肌 上 皮 细胞 ， 
收缩 时 可 将 汗液 输送 至 皮 表 ， 受 交感 神经 的 肾上腺 素 能 
神经 纤维 的 支配 。 导 管 开口 处 为 汗 孔 。 情 绪 可 明显 影响 
出 汗 活动 ,尤其 是 掌 . 距 \ 面 、 颈 等 处 的 出 汗 活动 。@ 大 汗 
腺 。 仅 分 布 于 某 些 部 位 ,如 腋窝 、 乳 晤 .外 生殖 器 区 和 肛 
门 ， 不 直接 开 孔 于 皮 面 而 直接 开口 于 毛 训 内。 大 汗腺 也 
是 一 种 管状 腺 ,可 分 成 分 刻 部 分 ,真皮 内 导管 和 表皮 内 导 
管 。 若 大 汗腺 的 分 小物 因 含 有 色 物质 而 带 色 则 称 色 汗 。 
车 大 汗腺 分 泌 物 含 不 饱和 脂肪 酸 便 产生 特殊 身 味 ， 称 身 
汗 ,俗称 狐臭 ,乳房 的 乳腺 、 眼 瞪 的 睫 腺 、 外 耳 道 的 了 险 腺 
都 是 变形 的 大 汗腺 。 

皮脂 腺 ” 除 擎 、 趾 外 遍及 全 身 , 以 头面 及 拔 干 中 部 
为 多 ,通常 开口 于 毛 训 上 部 ,位 于 立 毛 肌 和 毛 窜 的 夹 角 间 
区 , 立 毛 肌 收 缩 时 可 促进 皮脂 的 排出 * 有 的 皮脂 腺 与 毛囊 
无 关 , 单 独 开口 于 皮 表 ,见于 乳晕 .小 明 层 和 包皮 内 面 。 皮 
脂 腺 系 全 浆 分 刻 ( 接 近 导管 的 细胞 崩 裂 ,内 容 物 进入 导管 
排出 ) 腺 由 无 腔 的 腺 体 和 导管 组 成 。 雄 激素 可 促使 皮脂 腺 
增 大 ,分 刻 增加 , 峻 激素 有 抑制 皮脂 腺 的 功能 。 皮 脂 分 泌 
过 多 则 为 皮脂 溢出 。 皮 脂 堵塞 毛 毒 口 可 引起 盘 疙 。 

毛发 ”由 表皮 细胞 角 化 衍生 而 成 ,分 长 毛 (头发 、 腋 
毛 , 阴 毛 等 ), 短 毛 ( 周 毛 , 睫 毛 、 舞 毛 等 ) 和 坷 毛 ( 除 掌 、 中 、 
乳头 及 指 、 趾 末节 外 ,遍布 全 身 ,细软 而 短 ,无 色素 、 无 请 
质 )。 毛 发 的 皮 内 部 分 为 毛根 ,末端 影 大 成 球形 ， 称 毛 球 。 
露出 皮 面 的 毛发 称 毛 干 ,毛发 的 剖面 ,由 内 向 外 分 三 层 即 
苗 质 、 皮 质 、 毛 小 皮 。 毛 事 为 围绕 毛发 的 管状 囊 样 结构 ,由 
表皮 向 下 凹陷 ,深入 真皮 而 成 。 毛 橙 上 1/3 处 有 一 狭窄 部 
分 称 毛 囊 颈 ,为 皮脂 腺 的 开口 处 * 在 毛囊 的 基部 突入 毛 球 
之 内 的 真皮 组 织 为 毛 乳头 , 除 结缔 组 织 外 还 含有 血管 、 神 
经 ,与 维持 毛发 的 营养 .生长 有 关 。 毛 发 的 生长 周期 包括 
生长 期 .退行 期 和 休止 期 , 随 不 同 毛发 而 异 。 以 头发 为 例 ， 
生长 期 长 达 3~4 年 ,退行 期 约 2 一 3 周 ,休止 期 约 3 个 月 。 
正常 人 每 日 脱发 约 100 根 ， 同 时 也 有 等 量 生长 。 头 发 每 
日 约 生长 0.27 一 0.4mm。 内 分 泌 能 影响 毛发 的 生长 ， 如 
雄 激 素 能 促使 须 部 ,腋窝 及 阴部 毛发 生长 。 外 界 一 些 因 子 
对 不 同期 毛发 的 影响 不 同 ,如 XX 射线 照射 ,免疫 抒 制剂 等 
易 引 起 生长 期 毛发 脱落 ， 毛 发 兽 菌 易 感染 生长 期 头发 。 

四 ”包括 甲 床 、 甲 周 和 甲 板 。 甲 床 是 紧 贴 于 甲板 下 的 
软组织 ,含有 丰富 的 血管 和 神经 末梢 器 如 迈 斯 纳 氏 小 体 、 
环 层 小 体 等 。 甲 周 是 甲 游离 缘 以 外 的 甲 旁 组 织 。 甲 板 质 硬 ， 
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由 扁平 的 上 皮 角 质 细胞 紧密 排列 而 成 。 甲 板 透 明 能 透 见 
下 方 甲 床 丰富 的 毛细 血管 , 故 甲 呈 粉红 色 , 甲 板 后 端 有 
半月 形 白色 的 甲 半 月 。 甲 根 下 及 其 稍 前 方 为 甲 母 质 ,此 处 
少 颗 粒 层 ,细胞 不 断 繁殖 , 变 成 角 板 并 向 前 推进 。 指 甲 每 
日 约 生长 0.1mm ,趾甲 生长 速度 仅 及 指甲 的 .1/3~1/4。 

功能 皮肤 有 多 方面 的 功能 , 除 保护 身体 外 ,也 是 感 
觉 .分 小 ,排泄 代谢 、 免 疫 器 官 。 

保护 作用 是 皮肤 的 基本 功能 ,角质 层 坚韧 致密 , 抵 
御 了 机 械 性 的 刺激 ， 和 其 表面 形成 的 脂 质 膜 一 起 防止 了 
水 分 和 化 学 物质 的 渗入 ,也 能 防止 体内 水 分 的 过 度 燕 发 。 
人 掌 、 距 部 表皮 的 角质 层 和 透明 层 一 起 增强 了 耐 磨 性 。 黑 
素 细胞 产生 的 黑 素 有 光 屏 蔽 作用 ， 保 护 表皮 中 有 免疫 功 
能 的 LC 不 受 桂 外 线 损 伤 。 缺 乏 黑色 素 细胞 的 人 种 易 患 
皮肤 癌 。 真 皮 的 胶原 纤维 具有 柔韧 性 ， 能 抵抗 外 界 的 牵 
拉 。 皮 下 脂肪 成 为 组 织 垫 ,可 缓和 外 力 的 冲击 并 保护 其 中 
重要 的 血管 和 神经 。 计 液 酸 性 ， 可 以 抑制 一 些 细菌 的 生 
长 皮脂 和 汗液 一 起 能 防止 皮肤 干裂 青春 期 后 皮脂 尚 能 
分 泌 一 些 不 饱和 脂肪 酸 , 可 抑制 某 些 真菌 的 繁殖 ,使 白 交 
至 青春 期 后 自 念 。 致 病菌 不 能 在 皮肤 上 生存 ,但 若 皮 肤 受 
伤 ,或 皮肤 的 酸度 因 用 强 碱 性 洗涤 剂 而 降低 , 则 细菌 易于 
侵入 人 体 ,角质 层 经 常 脱落 ,也 将 附着 在 上 面 的 病原 体 排 
除 。 皮 肤 含有 丰富 的 神经 末梢 ,能 感受 触 \ 压 痛 、 温 等 多 
种 感觉 以 避免 机 体 受到 机 械 \ 物 理 和 化 学 性 损伤 ,如 麻风 
病人 因 浅 表 神 经 受 损 ,感觉 迟钝 或 形 失 , 易 被 溉 伤 、 创 伤 。 
因此 皮肤 的 感觉 作用 也 具有 重要 的 保护 功能 。 

吸收 作用 ”皮肤 能 通过 角质 层 的 细胞 膜 和 毛 冲 吸收 
一 些 物质 。 当 皮肤 含水 量 增多 时 对 外 界 物质 的 吸收 量 增 
加 ， 因 此 外 数 水 溶液 时 其 中 的 药物 吸收 增多 。 动 物 脂肪 
(羊毛 脂 、 豚 脂 、 鱼 肝 油 ) 易 通过 毛 于 皮脂 腺 吸收 ， 其 次 是 
植物 油 . 矿 物 油 ( 如 凡士林 ) 较 难 吸收 ,有 炎症 和 损伤 的 皮 
肤 吸收 量 明显 增加 。 

调节 体温 作用 ”皮肤 对 机 体 维持 恒温 起 着 积极 作 
用 。 外 界 温度 高 时 ,皮肤 血管 扩张 ,循环 血 流量 增加 ,速度 
加 快 ,皮肤 发 红 , 热 量 通 过 辐射 而 散发 ， 外 界 温度 低 时 则 
反之 。 汗 液 蒸发 时 ,每 毫升 可 带 走 约 500 卡 热量 ,因此 , 活 
动 后 和 炎热 季节 ,小 汗腺 活动 明显 增加 ,出 汗 显著 以 助 散 
热 。 此 外 ,皮肤 又 能 通过 传导 、 对 流散 热 。 皮 下 脂肪 是 热 的 
良好 绝缘 体 可 防止 体温 散发 ,因此 肥胖 者 较 耐 寒 而 嫌 热 。 

分 法 和 排泄 作用 ”主要 通过 腺 体 来 实现 。 汗 液 成 分 
似 尿 液 , 除 含 大 量 水 分 外 ,还 含有 氧化 钠 、 尿 素 氨 等 盐分 
和 有 机 废物 ,特别 是 肾 功能 损害 者 , 汗 排出 量 增多 ， 这 对 
肾脏 起 了 一 些 辅助 作用 。 皮 脂 腺 分 泌 油状 脂 质 ,皮脂 与 汗 
液 乳 化 后 形成 一 层 薄膜 , 有 保护 作用 。 

参与 机 体 代谢 皮肤 所 合 的 成 分 如 水 、 电 和 解 质 、 糖 、 
蛋白 质 和 脂肪 等 物质 均 参与 代谢 。 皮 肤 是 仅 次 于 肌肉 的 
水 库 , 也 是 盐 类 的 主要 储 库 。 当 皮肤 有 炎症 时 ， 钠 和 水 的 
含量 增加 ,此 时 应 限制 盐 的 摄 入 。 糖 尿 病 患者 皮肤 组 织 中 
葡萄 糖 合 量 增加 , 故 易 受 细菌 和 真菌 感染 .内 用 皮质 类 固 
醇 激素 后 ,皮肤 蛋白 质 分 解 ,胶原 断裂 ,脂肪 堆积 ,出 现 紫 


纹 等 * 皮 下 组 织 是 脂肪 库 ,中 含 7- 脱 气 胆固醇 ,在 紫外 线 
照射 后 生成 维生素 D。 

感觉 ”皮肤 能 感受 冷 . 热 . 触 . 痛 、 压 等 刺激 。 痒 觉 为 
皮肤 所 特有 。 有 些 内脏 疾 病 可 在 皮肤 上 产生 寿 涉 性 痛 。 

参与 各 类 免疫 反应 LC 能 传递 抗原 ,和 真皮 内 的 淋 
巴 细胞 一 起 参与 细胞 免疫 反应 ， 可 用 很 多 抗原 做 皮肤 试 
验 以 了 解 机 体 对 它们 的 反应 性 和 反应 类 型 。 很 多 过 敏和 
免疫 性 疾病 常 有 皮肤 表现 ,如 等 麻疹 、 药 物 反应 、 血 管 炎 
和 自身 免疫 性 疾病 等 。 ( 康 克 非 ) 


plfubing 
皮肤 病 (skin diseases) 皮肤 (包括 毛发 和 甲 ) 
受到 内 外 因素 的 影响 后 ， 其 形态 、 结 构 和 功能 均 发 生变 


表 1 非 感染 性 皮肤 病 分 类 表 


皮 


化 ,产生 病理 过 程 , 并 相应 的 产生 各 种 临床 表现 。 皮 肤 病 
的 发 病 率 很 高 ,多 比较 轻 , 常 不 影响 健康 ,但 少数 较 重 ,其 
至 可 以 危及 生命 ,诊断 皮肤 病 时 ， 辨 认 皮 疹 很 重要 ,并 配 
合 皮肤 科 的 特殊 检查 ,如 斑 贴 试验 .真菌 检查 、 组 织 病理 
学 检查 和 其 他 化 验 检查 。 治 疗 皮肤 病 主要 针对 病因 ,病因 
不 明 者 对 症 治疗 。 皮 肤 科 的 外 用 治疗 占有 相当 重要 的 地 


位 ,应 根据 病情 ,遵从 医生 的 处 方 用 药 。 
分 类 分 感染 和 非 感 染 两 大 类 。 病 原 体 侵入 皮肤 引 
起 的 疾病 为 感染 性 皮肤 病 。 非 感染 性 皮肤 病 见 表 1。 
临床 表现 ”主要 有 以 下 几 方 面 。 s 
表皮 异常 引起 的 病变 ”表皮 更 新 速度 加 快 ， 临 床上 
表现 为 大 量 脱 属 。 正 常 表 皮 的 脱 属 时 间 为 26 一 27 天 ， 银 
局 病 的 表皮 更 新 时 间 仅 为 4 天。 表皮 更 新 异常 ， 病 因 未 


明 , 其 真皮 也 有 改变 ,如 真皮 
乳头 延长 ， 毛 细 血 管 襟 扩张 


分 类 病因 病 种 疾病 举例 缂 曲 等 。 在 皮肤 表面 上 形成 
丘疹 、 斑 块 及 大 量 白色 鲜 悄 
变态 反应 性 皮肤 病 。 | 过 敏 性 皮肤 病 接触 性 皮炎 、 药 步 、 茜 麻 检 
职业 性 皮肤 病 工业 职业 性 皮肤 病 、 稻 田 皮 类” 损害。 白色 鲜 忆 刊 除 之 后 ,可 
自身 免疫 性 疾病 。 “| 结 第 组 织 病 红 班 性 笋 疮 , 皮 肌 炎 , 硬 皮 病 。。” 擦 破 扩 张 的 毛细 血管 。 形 成 
大 净 性 皮肤 病 天 总 疮 、 类 天 总 疮 点 状 出 血 现象 。 
心 因 性 皮肤 病 神经 性 皮炎 、 痛 痒 症 鱼 鳝 病 与 遗传 有 关 ， 可 
按 病因 分 物理 性 皮肤 病 热 引起 的 皮肤 病 | 判 子 \ 烧 侨 能 由 于 某 种 酶 的 缺乏 ， 使 得 
准 引 起 的 皮肤 病 。 | 冻 痉 皮肤 的 角质 堆积 , 角 层 增 厚 ， 
光 引起 的 皮肤 病 ”| 日 晒 伤 , 光 感 性 皮炎 而 出 现 临床 上 如 鱼 鲜 样 的 鲜 
射线 引起 的 皮肤 病 “| 放射 性 皮 基 屑 。 
机 械 引 起 的 皮肤 病 | 鸡 限 、 改 县 接触 性 皮炎 腹 床 上 表 
免疫 缺陷 体液 免疫 缺陷 皮肤 病 | 先天 性 血 丙种 球 蛋 白 缺 乏 症 
细胞 免疫 缺陷 皮肤 病 | 迪 乔 治 氏 综合 征 二 
角 化 性 皮肤 病 毛 膨 角 化 、 汗 管 角 化 大 净 性 皮肤 病 ”如 天 姜 
按 皮 拍 形 志 分 | 红 王 旬 属性 皮 肛 病 | 红 隆 多 形 性 红 班 光 ， 血 清 中 的 自身 抗体 与 皮 
名 由 银 局 病 肤 粘膜 的 表皮 细胞 间 的 抗原 
红 疡 、 风 局 纪 朗 起 反应 ,产生 或 层 松 解 , 出 现 
莹 缩 性 皮肤 病 原 发 性 皮肤 萎缩 大 疱 。 因 病变 部 位 深浅 不 同 ， 
按 病 理 改变 分 | 真皮 弹力 纤维 疾病 弹力 纤维 性 候 黄 痊 、 皮 陵 松弛 症 ”而 有 寻常 性 天 疱 疮 ( 较 深 , 在 
肉 茎 肿 结 节 病 、 环 状 肉芽 肿 基底 层 以 上 )、 落 叶 性 天 疱 疙 
皮肤 附属 器 病 皮脂 腺 疾病 症 疝 , 酒 滞 擂 《〈 较 浅 ， 在 颗粒 层 附 近 ) 等 之 
证 腺 多 汗 症 . 计 疙 疹 分 。 
毛发 斑秃 真皮 与 表皮 交界 处 的 基 
按 皮肤 部 位 分 甲 病 反 甲 、 甲 肥厚 底 腊 的 病变 类 天 疱 疮 患者 
皮下 脂肪 组 织 疾病 脂 腊 炎 ,皮下 脂肪 姜 缩 血清 中 有 抗 基底 膜 的 抗体 ， 
粘膜 疾病 大 炎 、 贝 赫 切 符 氏 病 它 与 基底 膜 发 生 反 应 ， 使 基 
色素 疾病 自 疗 风 底 隐 分 离 ， 出 现 厚 壁 张力 性 
内 分 小 艾 迪 生 氏 病 大 疱 。 镜 下 观察 ,大 疱 位 于 表 
内 全 汪汪 注 | 人 省 黄色 痊 皮下 方 . 临 床上 大 总 壁 厚 ,不 
营养 维生素 人 缺乏 易 破 溃 , 内 容 清明 透亮 ,其 周 
围 可 以 有 红 班 ， 也 可 以 无 红 
Ce 班 。 纪 地 性 多 老 也 是 一 个 自 
| 身 免疫 性 疾病 。 在 真皮 表皮 
人 人 交界 处 有 免疫 球 蛋白 JEG、 
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JgM 的 颗粒 沉着 , 呈 均 质 带 状 。 也 累及 真皮 和 表皮 ,真皮 
组 织 内 水 肿 ,血管 扩张 ,细胞 浸润, 表皮 萎缩 病 损 开 始 为 
红斑 水 肿 , 继 而 形成 鳞屑 、 毛 囊 角 栓 等 改变 。 

真皮 病变 一 型 变态 反应 所 致 的 疾病 。 如 荨 麻疹 、 血 
管 性 水 肿 。 由 于 特异 IBE 抗体 致 敏 的 肥大 细胞 或 哮 磊 性 
白细胞 与 相应 抗原 结合 ,释放 许多 生物 活性 物质 ,主要 是 
组 织 胺 的 释放 ,引起 一 过 性 的 真皮 水 肿 ,在 临床 上 产生 风 
水 肿 发 生 在 真皮 上 层 为 荨 麻疹 ,水 肿 在 真皮 深层 或 皮 
下 组 织 即 为 血管 性 水 肿 。 

在 大 疱 性 表皮 松 解 症 中 ,可 以 降解 胶原 的 胶原 酶 ,其 
数量 比 正常 人 多 3~6 倍 , 胶 原 被 降解 ,形成 表皮 下 水 疱 ， 
皮肤 受到 外 伤 后 ,即使 是 极 轻 的 碰撞 , 即 可 引起 大 净 ， 破 
沉 , 愈 后 结 疗 痕 。 另 外 在 皮肤 弹力 过 度 症 中 ， 真 皮 的 胶原 
有 缺陷 ,皮肤 伸展 过 度 ,脆性 增加 。 而 硬 皮 病 胶 原 纤维 则 
明显 增加 ,透明 变性 , 皮 发 硬 。 皮 肤 松弛 症 则 是 真皮 中 的 
弹力 纤维 数量 减少 所 致 

脂 膜 的 病变 脂 膜 小 叶 间隔 的 结缔 纽 织 发 生 炎 症 ， 
有 时 伴 有 小 血管 炎症 ， 形 成 了 临床 上 常见 的 小 腿 红斑 结 
节 病 变 , 如 结 节 性 红 班 和 硬 红 班 。 

皮脂 腺 疾病 “皮脂腺 受 性 激素 控制 ， 青 春 期 皮脂 腺 
发 育 ,皮脂 增多 , 某 些 人 皮脂 排出 可 以 出 现 障碍 ， 毛 衷 口 
角 化 ,皮脂 泪 留 .又 有 辣 疮 棒状 杆菌 和 其 他 菌 的 作用 ， 发 
生 炎 症 ,引起 一 系列 的 临床 皮肤 损害 如 皮脂 腺 小 留 ， 开 
始 可 引起 白头 粉刺 ,皮脂 形成 一 个 脂 栓 ， 阻 塞 在 毛囊 口 ， 
顶端 变 黑 , 即 为 黑头 粉刺 全 疮 棒状 杆菌 、 葡 区 球菌 等 引 
起 感染 ,出 现 毛囊 性 丘疹 、 肪 疱 。 毛 厢 口 阻塞 ,皮脂 庙 留 而 
形成 囊肿 或 结 节 。 

小 洗 腺 ” 掌 、 距 、 腋 部 多 汗 均 与 小 汗腺 分 泌 过 盛 有 
关 ， 常 因 情 绪 紧张 及 环境 因素 而 使 汗液 增多 或 好 转 。 无 
省 症 可 能 是 先天 缺乏 小 汗腺 。 夏 日 出 汗 过 多 ,上 皮 浸 软 ， 
皮肤 浸渍 ,再 加 之 皮肤 细菌 ,可 引起 红 疼 子 。 继 发 细菌 感 
染 后 化 脓 , 形 成 化 脓 性 汗腺 炎 , 即 装 疝 。 

毛 龟 。 雄 激 素 及 遗传 因素 可 以 引起 男性 型 脱发 。 精 
神 因素 障碍 可 以 使 头发 的 一 部 分 全 部 进入 休止 期 ， 毛 发 
脱落 ,毛发 星 棒状 或 惊叹 号 状 , 即 为 斑秃 。 

甲 甲 母 的 创伤 可 引起 甲板 的 裂隙 , 赌 状 隆起 。 甲 针 
臂 病 变 可 引起 甲 沟 炎 。 甲 床 病变 可 引起 甲 松 离 症 、 甲 板 
下 角质 增生 等 ,如 银 居 病 。 

黑 素 ” 黑 素 细 胞 有 丝 分 裂 的 缺陷 ， 据 信 可 以 引起 白 
瘦 风 。 酷 氨 酸 酶 合成 的 缺陷 ， 在 酷 氮 酸 形成 黑 素 的 许多 
环节 ,有 的 需 酷 氮 酸 酶 催化 , 酪 氨 酸 酶 缺乏 可 能 是 白化 病 
的 一 个 原因 。 因 各 种 原因 的 色素 增加 疾患 有 黑 变 病 、 黑 
子 等 等 。 

各 种 外 在 因素 引起 的 疾病 ”日光 照射 皮肤 引起 红 
斑 、 色 素 沉 着 。 皮 肤 葡萄 球菌 的 感染 发 生 在 毛 夺 浅 部 位 
的 是 毛 圳 炎 , 深 的 是 闻 肿 。 出 现 多 数 脓 疱 及 结 辣 的 是 肢 疱 
病 。 沿 淋巴 蔓延 的 是 丹毒 。 

病毒 感染 引起 的 疱疹 为 集 徐 性 水 净 。 疣 为 表面 粗粮 
的 正常 皮 色 的 疣 状 物 或 丘疹 。 中 疣 由 人 类 乳头 瘤 病 毒 
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1.4 型 引起 ,寻常 疣 由 2、.4、7 型 引起 ,扁平 疣 由 3 型 引起 ， 
尖锐 湿疣 由 6 型 引起 。 

皮肤 蹇 菌 在 角 层 寄生 ， 当 菌 将 角 层 的 营养 物质 消耗 
尽 后 ,就 离心 性 的 向 外 移动 ,临床 上 表现 为 环 状 损害 。 

诊断 ”主要 靠 系统 的 病史 和 体格 检查 ， 有 时 还 需 必 
要 的 实验 室 检查 。 

病史 加 一 般 资料 ,包括 年 龄 、 性 别 、 种族 、 籍 员 等 。 
@ 主 诉 。@ 现 病史 。@ 既往 史 。@ 家 族 史 。@ 个 人 
史 等 。 

体格 检查 ”人 皮肤 检查 ， 视 诊 时 应 区 别 原 发 损害 或 
继 发 损害 。 注 意 损害 大 小 ,数目 、 排 列 、 对 称 与 否 、 颜色、 
边界 是 否 清楚 ,表面 和 基底 .水疱 内 容 等 等 。 触 诊 是 对 视 
诊 的 补充 、 修 正 或 进一步 发 现 问题 。 主 要 触 模 损害 的 浅 
在 或 深 在 ,柔软 或 坚实 温度、 皮肤 弹 性 、 压 痛 等 等 。@ 必 
要 时 应 作 全 身 系统 性 检查 。 

其 他 检查 ”如 琉 片 压 诊 ,可 鉴别 皮 损 是 充血 还 是 瘀 
血 。 皮 划 痕 试验 ， 在 划 后 可 出 现 条 形 风 团 。 滤 过 此 外线 
检查 ， 用 特制 的 紫外 线 灯 〈 紫 外 线 通 过 含 氧 化 镍 的 玻璃 
板 ) 在 暗室 中 照射 毛发 ， 黄 兽 毛 发 星 暗 绿色 ， 白 癣 呈 亮 
绿色 。 

皮肤 试验 ”@ 斑 贴 试验 。 用 一 小 块 纱布 沾 取 试 物 后 
贴 于 前 熙 伸 侧 或 背部 ,用 不 透水 物 如 塑料 薄膜 盖 好 ,然后 
用 橡皮 谊 固定 。?2~96 小 时 后 看 结果 ， 阳 性 表示 对 此 物 
过 敏 。@ 划 痕 试 验 。 消 毒 皮肤 后 ， 用 消毒 针 在 皮肤 上 作 
长 lem 的 划 痕 , 以 不 出 血 为 度 ,在 划 痕 处 涂 适当 浓度 的 受 
试 物 , 20~30 分 钟 后 局 部 出 现 风 团 为 阳性 。@ 皮 内 试验 。 
皮 内 注射 抗原 ，20 一 30 分 钟 后 出 现 风 团 及 红晕 为 阳性 ， 
如 青竹 素 皮 试 。 

其 他 实验 室 检 查 ”如 抗 核 抗体 检查 ,活体 组 织 检查 
(病理 学 检查 ) ,电子 显微镜 检查 ,梅毒 血清 反应 检查 ， 真 
菌 学 检查 ,寄生 虫 学 检查 , 血 、 尿 常规 及 生化 学 检查 等 。 

治疗 分 内 用 和 外 用 两 种 疗法 。 

内 用 疗法 ”包括 病因 和 对 症 疗法 。@ 病 因 疗 法 。 寻 
找 致 病因 素 ,特别 是 感染 性 皮肤 病 , 当 找到 病原 体 后 ， 按 
照 其 敏感 药物 给 药 。 如 细菌 性 皮肤 病 选用 各 种 抗生素 ， 
变态 反应 性 皮肤 病 应 用 抗 过 敏 药物 等 。@ 对 症 疗法 。 如 
瘙痒 症 可 用 镇 静 药物 ,所 用 药物 与 内 科 相 同 。 

外 用 疗法 ”皮肤 病 最 常用 的 疗法 。 

@ 外 用 药 的 种 类 及 作用 ( 表 2)。 

@ 外 用 药 的 剂型 及 作用 ( 表 3)。 

@ 选择 药物 的 原则 。 选 择 剂型 的 原则 为 ;急性 皮炎 
无 渗 出 者 选用 粉剂 .振荡 剂 ; 有 渗 出 者 选用 湿 数 、 油 剂 。 亚 
急性 皮 类 选用 乳剂 、 糊 言及 油 剂 。 慢 性 皮炎 选用 软膏 、 糊 
育 . 硬 谊 ， 有 了 时 也 可 使 用 乳剂 、 醒 剂 、 酷 剂 等 。 但 急性 皮 
炎 不 能 用 软膏 。 

按 病 因 选 药 ,如 细菌 感染 选用 抗菌 药 ,真菌 感染 选用 
抗 真菌 药 ， 变 态 反 应 性 疾病 选用 抗 过 敏 药物 等 。 按 病理 
变化 选 药 ,如 角 化 不 全 ( 银 局 病 ) 选 用 角质 促成 剂 ,角质 增 
生 选 用 角质 松 解 剂 等 。 按 症状 选 药 , 痒 重 者 选 止 痒 剂 。 


皮 


表 2 皮肤 病 常用 外 用 药 的 种 类 及 作用 


类 别 | 举例 | 浓度 作 用 类 别 [举例 | 浓度 作 用 
保护 剂 。 | 滑石 粉 | 10~70% 。 | 保护 ,二 澡 , 消 类 \ 止 放 基底 油 。| 5~10% 
氧化 锌 | 20~50% 黑豆 篇 油 | 5~10% | 代沟 让 和 星 过 并 反 
角质 促成 齐 | 白 降 录 ”| 9.5% 六 
樟脑 。 |1~5% 清凉 止 冯 me | 
下 崖 剂 。 | 演 荷 脑 。| 0.5~2% 二 
石炭 酸 。 | 0.5~1% | 麻 褒 神经 末梢 ， 止 这 汪 的 时 大 | 5. 大 
莱 唑 卡 因 | 5~.10 务 执 才 均匀 去 炎 松 ”| 0.05~0.1% | 抗 过 敏 、 消 炎 \ 止 说 
龙 胆 紫 | 1~2% 地 塞 米 松 | 0.03 多 
利 凡 诺 | 0.1~1% _ 
抗菌 剂 。 | 高 克 酸 钾 | 1:5 000 | 抗菌、 消炎 es 人 
号 师 西 林 | 0.2% 
-| 角质 松 解 剂 | 震 吏 尝 | 15% 松 解 角质 ， 使 其 脱落 
水 杨 酸 | 3~10%% 尿素 420 多 
硫磺 5~10% 
莱 甲 酸 “| 5~10% 抗 真菌 腐蚀 内 莘 组 织 ， 用 后 
扩 真 诊 剂 | 二 用 | 真 | | 狂人 昌 
咪 康 只 | 1% 冰 栈 酸 。 | 30% 以 上 
联 苯 蔡 唑 | 1 多 三 气 乙 酸 | 50% 以 酒精 中 和 


表 3 皮肤 病 常用 外 用 药 的 剂型 及 作用 


剂 型 举 例 浓度 作 用 
L 
和 re 用 ,将 4 人 ~.6 层 纱布 或 小 毛 由 瀑 入 六 沪 中 ,取出 撞 至 以 不 济 
洛 流 哄 连 案 0 村 全 
了 号 喃 西林 1:2 000 
氧化 锌 
圭 齐 滑石 粉 纯 散热 .干燥 ,消炎 、 保 护 ,减少 摩 控 
这 检 
而 刘 碘 醒 2.5~5%% | 诊 于 皮肤 上 ,酒精 挥发 ,药物 均匀 作用 于 皮肤 
丽 齐 (酒精 溶液 ) | 樟脑 醋 10% 
拔 蓝 刘 泛 放 。| 炉 甘 厂 洗 放 用 时 据 久 ,均匀 涂 于 皮肤 上 ,水 分 长 发 挥 检 刘 作 用 
植物 油 纯 
油 刘 Dro -EE 清洁 保护 、 词 滑 , 收 敏 、 消 炎 、 止 闪 
乳剂 
油 包 水 ( 冷 震 ) 。 | 皮质 类 固 醇 激素 各 种 浓度 | 保护 、 询 清 , 增 加 药物 渗透 
水 包 油 (雪花 膏 ) | 逢 
硒 酸 软膏 5~10% 
Xt pie 5~10 务 | 保护 、 词 滑 ,药物 作用 深 
硫磺 软膏 5~10%% 
氧化 锌 软 青 10~15% 
物 译 
(325~.50 画 粉 十 软 | 氧化 锌 相间 保护 , 收 全 ,并 具 软 音 作用 
谊 基质) 


硬 畜 


化 锌 橡皮 硬 畜 、 肤 疾 宁 硬 育 


与 皮肤 密切 接触 ,药物 作用 深 
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@ 应 用 外 用 药物 的 注意 事项 。 人 掌握 正 确 的 用 药方 
法 ,如 湿 数 需 用 多 层 纱 布 ， 经 常 更换 。 手 足 慢性 湿疹 \ 皮 
炎 有 时 用 药 需 加 封包 ， 即 用 药 后 加 塑料 封包 12 小 时 左 
右 。 若 皮 损 较 轻 ， 浅 在 性 皮肤 损害 可 用 药物 局 部 轻 轻 择 
搓 ， 以 利 药物 疾 透 。 对 于 皮肤 敏感 患者 ， 每 于 用 新 药 时 
先 试用 小 面积 ,车 无 反应 再 大 面积 使 用 。 尽 量 使 用 温和 
无 刺激 性 药物 。 若 使 用 有 刺激 性 药物 ， 也 先 用 低 浓 度 药 
物 , 待 适应 之 后 逐步 加 高 浓度 。 病 人 应 与 医生 密切 配合 ， 
定期 检查 , 若 有 反应 ,应 及 时 就 医 。 有 些 药物 禁止 混合 使 
用 ,需要 医生 和 药剂 科 把 关 。 有 些 刺激 性 药物 如 水 杨 酸 、 
芥子 气 软 谊 等 , 勿 用 于 头面 部 和 外 阴部 ,以 免 引 起 炎症 反 
应 。 注 意 保存 药物 ,一 般 外 用 药 应 置 于 凉 现 处 , 勿 日 光 曝 
晒 , 勿 放 于 高 温 处 ,以 防 变质 。 

预防 ”@ 控 制 传染 源 、 切 断 传染 途径 是 预防 传染 性 
疾病 的 主要 原则 ,注意 早期 诊断 , 积极 治疗 患者 , 以 消灭 
传染 源 。@@ 调 查 清楚 引起 皮肤 病 的 接触 的 化 学 物质 、 药 
物 或 其 他 过 敏 物质 ， 可 作 班 
贴 试验 证 实 ， 避 免 以 后 再 接 
触 。 改 进 劳动 条 件 和 人 生产 过 


不 碍 健康 不 必 治 疗 , 白 发 只 能 染发 治疗 。 

汗 聊 闲 病 ”包括 大 汗腺 和 小 汗腺 的 排泄 过 多 或 过 
少 , 以 及 汗液 异常 等 。 大 汗腺 疾病 包括 稀 汗 羡 、 大 汗腺 性 
痒疹 和 色 汗 症 。 自 汗 症 和 大 汗腺 性 痒疹 与 大 汗 腺 有 关 。 
色 汗 症 是 由 于 在 大 汗腺 处 产生 色素 的 细菌 所 致 。 小 汗腺 
疾病 包括 多 汗 症 、 无 于 症 和 尿 汗 症 。 多 汗 症 多 由 于 高 温 
或 精神 因素 引起 。 无 汗 症 可 为 先天 性 ， 如 先天 性 外 胚 叶 
发 育 不 良 ， 也 可 继 发 于 粘液 水 肿 、 糖 尿 病 、 鱼 鲜 病 及 三 
皮 病 。 尿 汗 症 是 由 于 尿素 通过 汗液 排泄 到 达 皮 肤 表面 
引起 s 

皮脂 腺 疾病 包括 皮脂 过 多 或 缺乏 ， 以 及 由 于 皮脂 
过 多 引起 的 疾病 。 皮 脂 分 泌 过 多 的 疾病 有 : 脂 溢 性 皮炎 、 
皮脂 溢出 、 症 疮 、 酒 酒 鼻 、 石棉 状 糠 疹 等 。 皮 脂 分 刻 缺 乏 
的 疾病 有 :全 身 性 皮脂 缺乏 症 、 限 局 性 皮脂 缺乏 症 等 。 

指 (下 ) 甲 疾病 ”可 见于 甲 床 . 甲 沟 和 甲板 包括 先天 
性 和 后 天 性 , 亦 可 由 局 部 病变 或 全 身 性 疾病 引起 ( 表 2)。 


表 2 一 些 甲 病 的 分 类 


后 天 
先天 性 甲 病 2 CES 


程 是 预防 职业 性 皮肤 病 的 重 


要 手 及 。@ 皮 肤 澡 免 过 多 日 EE 


全 身 性 疾病 引起 的 甲 病 | 皮肤 病 引起 的 甲 病 


甲 沟 炎 
甲 下 并 
厚 甲 症 


光 上 曝晒 ， 以 减少 发 生 肿瘤 的 
可 能 。@@ 生 活 规律 化 ， 避 免 
吸烟 ， 禁 止 过 度 饮酒 。@ 搞 
好 个 人 卫生 , 勤 洗澡 ,加 强 体 
育 锻炼 ,呼吸 新 鲜 空 气 ,保持 
心身 愉快 。 《 王 痛 礼 ) 


pifu fushuql jibing 
皮肤 附属 器 疾病 (diseases of skinappenda- 
ges) 毛发 、 大 汗腺 、 小 汗腺 、 皮 脂 腺 和 指 ( 趾 ) 甲 的 


疾病 此 类 疾患 常见 ,多 不 严重 ,但 有 美容 方面 问题 ,应 大 
力 防治 。 致 病菌 已 知 者 ,本 文 不 作 介绍 。 

毛发 疾病 大致 分 为 毛发 脱落 、 毛 发 过 多 和 色泽 、 质 

量 、 形 态 的 变化 ( 表 1)。 其 病因 包括 先天 性 缺陷 (如 各 种 

先天 性 毛发 病 )、 内 分 泌 失 调 (如 礁 激 素 脱 发 ,多 毛 症 等 ) 
表 1 一 些 毛发 疾病 分 类 


先天 性 脱发 。 | 全身 性 多 毛 症 | 先天 性 白 发 | 念珠 状 毛发 
斑秃 局 部 性 多 毛 症 | 后 天 性 白 发 | 结 节 状 能 发 病 
痕 痕 性 脱发 | 疙 桩 多 毛 症 | 老年 性 自发 | 握 发 

雁 激 索性 脱发 毛发 纵 裂 症 
假 性 班 天 
先天 性 少 毛 症 
后 天 性 少 毛 症 | 


和 神经 性 因素 (如 斑秃 )。 发 的 形态 和 质量 变化 大 都 属于 
先天 性 。 
先天 性 、 疗 痕 性 和 雄 激 素性 的 脱发 也 不 易 治疗 。 多 毛 
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系统 性 红斑 狼疮 ， 3 、 
知人 区 如 甲 统 改 毛 | 全 秀 : 甲 四 点 , 甲 剥 离 等 


慢性 肺 部 疾病 ,如 杆 状 甲 手足 疾 : 甲 增 厚 
甲状 腺 功能 低下 或 亢进 ,如 脆 甲 | 银 悄 病 : 如 甲 止 点 
贫血 ,如 反 甲 扁平 苔 嫩 : 甲 增 厚 或 变 注 \ 甲 燃 肉 等 


因此 从 甲 病 可 以 了 解 全 身 情况 。 
先天 性 不 易 治疗 ,后 天 性 可 治疗 原 发 病 。 


pifu jishengchongbing 
皮肤 寄生 虫 病 (parasitosis of skin) 寄生 
虫 (原虫 蠕虫 及 昆虫 ) 以 不 同方 式 侵袭 人 体 引 起 的 皮肤 
病 。 依 寄生 虫 的 种 类 和 数量 不 同 . 人 体 (寄主 ) 状况 和 受 
侵 器 官 的 不 同 ， 表 现 各 种 不 同 的 疾病 。 常 见 的 皮肤 寄生 
虫 病 见 表 。 

冀 因 “下 述 因素 引起 ，@ 寄 生 虫 的 机 械 性 刺激 作 
用 ,如 滴 虫 及 晓 虫 皮炎 ， 旬 寄生 虫 毒性 产物 的 作用 ， 如 
昆虫 毒素 引起 的 红肿 等 炎症 反应 ， 国 免疫 性 反应 ， 如 寄 
生 虫 感染 后 引起 的 皮肤 红斑 .等 麻疹 、 发 热 等 。 

临床 表现 ”有 的 皮肤 寄生 虫 病 是 全 身 性 疾病 的 一 部 
分 ,例如 弓形 虫 病 的 全 身 表现 突出 ,可 表现 为 肝炎 、 肺 类 、 
心肌 炎 、 脑 膜 脑 炎 、 脉 络 蓝 视网膜 炎 、 多 发 性 肌 类 等 ,还 可 
有 JBM 与 IgG 抗体 渍 度 增 高 ， 而 皮肤 的 斑 丘 疹 性 和 紫 疗 
性 发 疹 仅 为 感染 的 皮肤 表现 。 皮 肤 阿 米 巴 病 、 皮 肤 利 什 
曼 氏 原虫 病 、 包 虫 病 、 皮 下 蝇 蛆 病 等 也 都 为 全 身 性 疾病 的 
一 部 分 。 

诊断 ”应 掌握 下 述 要 点 ，@ 生 活 在 本 病 流行 区 , 或 
在 有 病原 体 污染 的 水 域 或 稻田 工作 ， 或 曾 食用 未 煮 熟 的 


常见 的 皮肤 寄生 虫 病 分 类 表 


皮 


者 。 皮 损 为 暗 红色 丘疹 ， 继 
之 发 展 为 温润 性 硬结 ， 可 破 


入- 检 sed 全 污 结 病 , 附 近 淋 巴结 肿 大 ,组 
原 | 溶 组 织 内 阿 米 巴 | 度 肤 阿 米 巴 病 阿 米 巴 狗 疾 开 及 肿 织 病理 学 检查 初期 损害 可 见 
贝 | 杜氏 利 什 血 原虫 。 | 皮肤 利 什 役 原虫 病 黑 热 病 嘻 中 性 白细胞 温润，4 周 后 
类 | 刚 地 弓形 中 王 丘 闪 及 繁 守 性 发 上 拷 类、 卫 和, 心肌 炎 、 防 席 脑 炎 等 ”可 出 现 结核 结 节 。” 
阴道 万 滴 虫 滴 虫 性 明道 炎 外 明 痉 痒 .白带 增多 je g0% 以 上 
晓 虫 娆 由 皮炎 晓 虫 症 发 生 在 面 类 、 鼻 、 耳 及 颈 部 。 
十 二 指 肠 钓 中 钢 虫 皮炎 畔 喘 , 等 麻 旗 、 于 酸性 白细胞 溢 多 “ 初 起 为 红 褐 色 浸润 性 班 片 ， 
里 | 束 肚 口 线虫 皮肤 颌 口 虫 病 发 热 、 哮 酸性 白细胞 增多 边缘 部 有 小 结 节 ， 用 压 诊 器 
班 氏 丝 虫 淋巴 管 炎 ,丹毒 样 皮炎 、 象 皮 肿 | 乳 魔 尿 ,腹水 pee te 

虫 | 猪 松 尾 册 皮肤 猪 大 尾 细 病 肌肉 、 脑 . 眼 、 春 虫 病 thle eleh eb te ge 
pig 普 结 节 , 病 变 向 四 周 扩展 ,中 

类 | 细 科 粮 球 纤 虫 包 虫 病 (皮肤 ) 夺 包 由 病 . 痉 闫 . 茜 府 阔 ki 
昌林 氏 达 宫 综 虫 。 | 昌 氏 开头 妨 病 限 ,内 胜 、 裂 头 归 病 心 留 下 闭 缩 性 家 辣 ， 在 报 妆 
育 畜 类 血吸虫 血吸虫 必 遇 皮炎 上 仍 可 出 现 新 的 损害 ， 小 结 
节 用 探 针 很 易 刺 入 ， 称 贯通 
人 和 wi 车 麻 效 发热, 哨 酸性 白细胞 增多 “现象 。 病程 慢性 ， 从 儿童 期 
和 5 0 发 病 可 迁延 到 成 年 ， 长 期 不 
头 副 、 体 到 、 阴 恕 头 副 病 \ 体 天 病 \ 阴 列 病 ee 


食物 与 生 水 等 ，@@ 有 符合 特定 病原 体 所 致 皮肤 病 的 症状 
与 体征 ，@ 有 特定 病原 体 所 致 全 身 性 疾病 的 表现 ，@ 查 
到 特定 病原 体 或 其 虫 卵 。 

防治 ”@ 对 现 症 病人 给 以 正确 的 诊断 和 治疗 ，@ 普 
及 寄生 虫 病 的 防治 知识 ; @ 改 进 个 人 和 环境 卫生 ， 养 成 
良好 的 卫生 习惯 ,不 吃 生食 ,不 饮 生 水 ,加 强 烘 便 管理 , 清 
除 蚊 蝇 瑞生 地 ， 人 外 控制 储存 寄主 及 媒介 物 等 。 

( 徐 文 严 ) 

pifu jlehe 
皮肤 结核 〈tuberculosis of skin) 由 结核 菌 
感染 引起 的 皮肤 病 的 统称 临床 上 有 许多 不 同 的 类 型 ,一 
般 可 分 为 局 部 型 及 发 疹 型 两 大 类 。 本 病 患 者 常 同时 有 体 
内 结核 病 , 如 肺结核 .淋巴 结核 及 骨 结核 等 。 丘 疹 性 结核 
疹 如 颜面 播 散 性 票 粒 狼 疮 及 结 节 型 结核 疹 如 硬 红斑 是 否 
属于 皮肤 结核 病 ,至 今 尚 有 不 同 的 观点 。 

病原 体 为 结核 分 支 杆菌 ,主要 是 人 型 结核 杆菌 ,其 
次 为 牛 型 结核 杆菌 。 结 核 菌 感 染 皮肤 的 途径 有 外 源 性 与 
内 源 性 两 种 。 外 源 性 感染 即 直接 接触 感染 ， 如 结核 性 初 
疮 、 疣 状 皮肤 结核 及 接种 卡介苗 后 感染 等 。 内 源 性 感染 
包括 血行 感染 (如 寻常 性 狼疮 、 颜 面 播 散 性 票 粒 性 狼疮 及 
各 种 结核 疹 等 ， 严 重 者 有 播 散 性 票 粒 性 皮肤 结核 )、 经 淋 
巴 管 返 流感 染 ( 如 淋巴 结 结核 所 引起 的 寻常 性 狼疮 )、 直 
接 蔓延 感染 (如 腔 口 周围 的 溃疡 性 皮肤 结核 ) 及 病灶 崩溃 
引起 的 感染 (如 疗 疡 性 皮肤 结核 )。 

临床 类 型 及 表现 “由 于 结核 菌 的 毒 力 .感染 途径 ,个 
体 抵抗 力 及 免疫 反应 状态 的 不 同 ， 使 皮肤 结核 病 有 许多 
不 同 的 临床 类 型 。 一 般 分 为 局 部 型 及 发 疹 型 两 大 类 ( 见 
表 )。 

结核 性 初 郊 ” 极 少见 。 可 发 生 于 屠宰 场 工 人 、 尸 体 
解剖 工作 者 及 口 对 口 人 工 呼吸 、 耳 环 穿孔 和 卡介苗 接种 


翻 、 鼻 耳 破坏 而 毁容 。 组 织 
病理 学 检查 可 见 上 皮 样 细胞 及 淋巴 细胞 聚集 成 的 结核 结 
节 , 干 酷 性 坏死 轻微 ,不 易 找 见 结核 菌 。 

疯 状 皮肤 结核 结核 菌 经 皮肤 感染 而 发 病 。 多 见于 
手 、 足 及 品 等 外 露 部 位 。 由 于 外 伤 接种 受 染 而 发 生 于 尸体 
解剖 工作 者 的 称 尸 毒 疣 。 皮 损 为 疣 状 增殖 性 斑 块 ， 色 暗 
红 , 压 迫 其 病 皮 可 见 缝 阶 中 有 少量 脓 液 溢出 ,中 心 部 可 有 
疗 妆 形成。 组 织 病 理学 检查 可 见 表皮 角 化 过 度 、 塘 层 肥 
厚 、 乳 头 瘤 样 增殖 ， 真 皮 可 见 结核 结 节 及 中 度 干 酷 性 坏 
死 ,有 时 可 找到 结核 菌 。 

嫂 冯 性 皮肤 结核 ”多 见于 儿童 及 青少年 好 发 于 颈 、 
腋 、 下 颌 部 。 由 该 区 域 的 淋巴 结 结核 破 溃 感 染 皮 肤 而 引 
起 。 初 起 为 青 红 色 无 痛 性 硬 肿块 ,渐变 暗 红 色 , 中 心软 化 
后 破 溃 。 可 形成 穴道 或 瘘管 , 常 流出 干 酷 性 物质 , 愈 后 留 
有 增生 或 桥 状 闻 痕 。 由 骨 结核 引起 者 ,多 见于 四 肢 。 患 者 
常 有 贫血 或 肺结核 。 组 织 病理 学 检查 可 见 损害 中 心 为 脓 
肿 或 溃疡 ,深部 可 见 结核 样 结构 及 大 块 坏死 , 伴 有 明显 的 
炎症 反应 ,并 可 找到 结核 菌 。 

腔 口 部 清 痛 性 皮肤 结核 由 活动 性 内 脏 结核 向 皮肤 
粘膜 交界 处 自家 接种 致 成 。 虽 少见 ， 但 颇 严 重 。 患 者 免 


皮肤 结核 病 的 临床 类 型 
局 部 型 发 疹 型 ( 血 源 型 ) 

原 发 性 皮肤 结核 颜面 播 艇 性 票 粒 性 狼疮 

结核 性 初 疮 丘疹 坏死 性 结核 步 
再 感染 性 皮肤 结核 疗 病 性 若 芋 

寻常 性 狼疮 硬 红 班 

病状 皮肤 结核 结 节 性 结核 性 静脉 炎 

球 病 性 皮肤 结核 

腔 口 部 溃疡 性 皮肤 结核 


疫 力 常 低 下 。 病 变 常见 于 口 周 .口内 及 肛门 周围 , 鼻 及 外 
生殖 器 附近 也 可 发 生 。 主 要 表现 为 散在 分 布 的 卵 圆 形 溃 
疡 ,邻近 的 粘膜 可 见 票 粒状 小 结 节 , 发 展 迅速 ,无 自 愈 倾 
向 。 患 者 多 有 喉 、 肺 、 肠 道 或 雇 尿 生殖 器 严重 的 结核 病 。 
组 织 病理 学 检查 溃疡 周围 有 非特 异性 炎症 浸润 ， 真 皮 深 
部 有 时 有 结核 结构 ,有 明显 坏死 ,并 可 查 到 结核 菌 。 

颜面 播 散 性 果 粒 狠 冯 (LMDF) 男性 较 多 见 ， 多 发 
生 在 中 年 ,以 眼 瞪 周围 及 上 层 部 皮疹 较 多 ,为 针头 大 、 票 
粒 大 至 绿豆 大 ， 半 球形 或 略 扁平 的 小 结 节 样 的 丘疹 ， 质 
软 , 呈 淡 红 褐色, 有 时 呈 半 透明 , 琉 片 压 诊 结 节 呈 苹果 六 
色 ， 发 生 于 下 眼 瞪 者 融合 成 横 长 条 形 ， 病 理 检查 有 结核 
结 节 , OT 反应 阳性 。 愈 后 可 留 轻 萎缩 性 疗 痕 。 因 部 分 串 
者 损害 中 找 不 到 结核 菌 , OT 试验 阴性 , 抗 结核 药物 疗效 
不 好 ,有 的 学 者 认为 与 结核 无 关 , 而 认为 是 一 种 肉芽 肿 性 
酒 渣 鼻 或 小 丘疹 性 结 节 病 ,要 注意 鉴别 。 

二 疗 坏死 性 结核 疹 (PNT) 常 发 于 四 肢 伸 侧 、 必 部 ， 
肘 肤 伸 侧 多 见 ， 为 散布 的 栗 粒 大 至 绿豆 大 暗 红 或 紫红 色 
硬性 小 丘疹 ,中心 可 见 小 脓 郊 , 破 溃 结 疝 , 形成 凹陷 性 小 
溃疡 ， 愈 后 留 有 凹陷 性 疗 痕 及 色素 沉着 。 患 者 多 有 肺 结 
核 及 其 他 体内 结核 病灶 ， 可 伴 发 硬 红斑 。 发 生 在 龟头 或 
包皮 者 称 阴茎 结核 疹 。 组 织 病理 学 早期 病变 为 白细胞 破 
碎 性 血管 炎 , 继 之 为 小 静脉 及 小 动脉 内 膜 炎 , 并 有 血栓 形 
成 ,其 上 方 呈 栅 形 坏死 ,周边 可 见 上 皮 样 细 胞 及 巨细 胞 浸 
润 ,有 时 可 见 结核 结 节 。 

痕 痛 性 苍 其 ”也 称 腺 性 苦 花 , 常见 于 有 淋巴 结 、 骨 、 
关节 结核 的 儿童 或 少年 。 皮 疹 为 针头 至 粟 粒 大 的 毛囊 性 
丘疹 ,扁平 , 色 淡 红 褐 或 正常 ,有 角 栓 及 糠 状 鳞屑 ,可 密集 
成 片 状 ， 常 对 称 分 布 于 躯干 。 组 织 病理 学 检查 真皮 上 部 
可 见 毛囊 或 汗 管 周围 有 结核 样 肉芽 肿 性 浸润 ， 一 般 无 干 
酷 性 坏死 。 

看 红 十 ”又 称 巴 赞 氏 病 ,好 发 于 青年 女性 , 常 伴 有 了 肺 
结核 或 其 他 结核 病灶 ， 损 害 多 位 于 小 腿 届 侧 。 初 起 为 指 
头 大 的 皮下 硬结 ,表面 皮肤 呈 暗 紫红 色 , 有 时 融合 成 较 大 
的 斑 块 ,少数 病例 中 心 破 溃 形 成 溃疡 , 愈 后 留 有 萎缩 性 疗 
痕 。 病 程 慢 性 , 不 破 溃 者 可 自行 吸收 , 留 下 色素 沉着 疗 。 
OT 试验 阳性 。 组 织 病理 学 检查 可 见 小 叶 性 脂 膜 类 改变 ， 
真皮 深层 及 皮下 脂肪 层 血 管内 皮 细 胞 肿胀 、 增 生 ， 血 栓 
形成 ,脂肪 变性 坏死 ,有 噬 脂 细胞 及 纤维 化 萎缩 。 典 型 者 
可 有 结核 结 节 及 明显 的 干 酷 性 坏死 。 

结 节 性 结核 性 静脉 兴 ”好 发 于 双 足 背 外 缘 、 双 足 弓 
或 曲 关 节 周 围 ,为 成 串 的 梭 形 结 节 , 与 静脉 走行 一 致 有 
的 学 者 认为 它 是 硬结 性 红斑 的 异型 。 

诊断 ”根据 临床 表现 、 好 发 部 位 、 慢性 经 过 、 常 有 体 
内 结核 灶 、OT 试验 及 病理 检查 等 可 以 确诊 。 根 据 临床 类 
型 应 注意 与 盘 状 红斑 性 狼疮 、 着 色 第 生 菌 病 、 肉 芽 肿 性 
酒 酒 鼻 、 结 节 病 、 结 节 性 红 症 、 皮肤 变 应 性 血管 炎 等 疾病 
鉴别 。 

治疗 ”首选 药物 为 异 烟 腹 、 链 每 素 , 多 联合 使 用 , 也 
可 并 用 对 和 氨基 水 杨 酸 。 二 线 药物 有 利 福 平和 乙 胺 丁 醇 。 
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疗程 至 少 3 个 月 ， 有 的 需 半年 至 1 年。 随时 注意 药物 的 
副作用 。 对 局 部 性 皮肤 结核 ,可 应 用 外 科 手术 切除 , 浅 层 
XX 射线 照射 紫外线 照射 冷冻 疗法 及 激光 疗法 。 结 核 疹 
还 应 同时 给 以 钙 剂 , 必 训 时 给 皮质 类 固 醇 激 素 。 另 外 , 增 
强 体质 ,改善 营养 .及 时 治疗 其 他 器 官 的 结核 等 均 有 利于 
治疗 和 预防 皮肤 结核 病 。 《 郭 英 年 ) 


pifu sunhal 

皮肤 损害 〈skin lesions) 在 不 同 致 病因 素 作 用 
下 ， 各 种 组 织 成 分 发 生 的 病理 改变 在 皮肤 和 粘膜 上 的 反 
映 。 可 呈现 出 不 同 的 形态 。 皮 损 是 皮肤 病 的 基本 体征 ， 
是 诊断 皮肤 病 最 重要 的 依据 。 皮 损 有 原 发 损害 及 继 发 损 
害 之 分 ,前 者 包括 斑 闪 ,丘疹 、 结 节 、 风 团 .水疱 、 大 疱 .及 
疱 及 囊肿 等 ， 原 发 损害 对 决定 诊断 很 有 价值 ;后 者 包括 
麟 悄 、 结 疝 、 麻 烂 、 溃 疡 、 表皮 和 剥蚀 、 发 裂 、 疗 痕 及 苔 茵 样 
变 等 。 

原 发 损害 皮肤 病 特有 病理 过 程 产生 的 损害 。 

元 疗 ”皮肤 限 局 性 颜色 的 改变 ,损害 与 周转 皮肤 平 ， 
既 不 高 起 , 也 不 丫 下 。 斑 疹 有 红 班 、 色素 增加 斑 、 色素 减 
退 斑 及 出 血 班 等 。 红 班 多 为 皮肤 血管 扩张 ,充血 所 致 , 它 
可 以 是 炎症 性 的 、 如 猩红热 的 皮疹 ， 也 可 以 是 非 炎症 性 
的 ， 如 先天 性 鲜红 班 着 。 色 素 增多 班 多 为 表皮 或 真皮 中 
色素 增加 或 由 黑 素性 疙 细胞 所 致 ,如 黄 福 应 、 班 状 疙 。 色 
素 减 退 班 可 因 黑 素 细胞 产生 的 黑 素 减 少 等 所 致 。 若 表皮 
中 无 黑 素 细胞 则 成 为 色素 脱 失 斑 如 白 瘦 风 。 出 血 斑 系 红 
血球 逸 出 血管 进入 皮肤 所 致 ,小 的 出 血 点 称 为 羔 点 ,直径 
约 1~2mm 或 更 大 些 , 大 的 则 称 为 病 班 。 凡 直径 大 于 3 一 
4cm 的 斑 痛 , 称 为 瘀 片 。 

二 疹 ”皮肤 上 局 限 性 、 实 性 隆起 的 损害 ,直径 在 
0.5cm 以 内 。 因 颜色 和 形状 不 同 而 有 各 种 不 同 的 形态 。 丘 
疹 可 因 表皮 的 限 局 性 增生 (扁平 疣 、 寻 常 疣 ) 或 因 真 皮 浅 
层 限 局 性 的 炎症 细胞 浸润 及 水 肿 (各 种 皮炎 、 湿 疹 ) 而 形 
成 也 可 因 代谢 物 在 真皮 浅 层 的 沉积 所 致 

结 节 ”皮肤 上 限 局 性 、 直 径 大 于 0.5cm 的 实 性 损害 。 
常 由 真皮 或 皮下 组 织 的 病变 引起 ,可 轻 度 隆起 皮 面 ,用 手 
触摸 时 易 查 出 ， 如 结 节 性 红 班 的 皮下 结 节 是 皮下 组 织 中 
的 炎症 细胞 浸润 所 形成 。 结 节 也 可 由 肉芽 肿 病变 引起 ， 
如 结核 和 晚期 皮肤 梅毒 的 皮 损 。 结 节 还 可 由 肿瘤 细胞 形 
成 。 有 时 表皮 限 局 性 增生 较为 显著 ,直径 超过 0.5cm 时 ， 
也 称 为 结 节 ,如 结 节 痒疹 。 

风 团 真皮 限 局 性 、 暂 时 性 水 种 引起 的 高 出 皮肤 表 
面 的 损害 , 淡 红 或 苍白 ， 红晕 。 发 生 很 快 ,迅速 增 
大 ,自觉 瘙痒 。 风 团 大 小 不 等 ,形状 不 规则 ， 一 般 经 数 小 
时 可 自行 消退 ,不 留 痕迹 ,如 荨 麻疹 的 皮 疾 。 

水 净 ”内 含 液体 ， 高 出 皮肤 表面 的 损害 ， 直 径 小 于 
0.5cm 。 急 性 皮炎 、 湿 疙 的 水 疱 均 属 此 类 。 水 疱 也 可 由 
感染 引起 , 如 单 弛 疱疹 、 带 状 疱 疗 、 水 瘟 等 病毒 感染 时 的 
损害 。 水 疱 一 般 都 发 生 在 表皮 内 。 

大 总 直径 大 于 0.5cm 的 水 疱 。 可 以 发 生 在 表皮 内 ， 


如 天 疱 疮 是 由 于 表皮 细胞 之 间 的 松 解 而 造成 大 疱 ， 也 可 
发 生 在 表皮 下 ， 如 类 天 疱 疮 时 的 大 疱 。 一 般 以 大 疱 为 主 
的 皮肤 病 病 情 较 重 ,如 大 疱 性 药疹 .大 净 性 多 形 红斑 等 。 

月 元” 内 含 肪 液 的 疱 。 疱 液 混浊 、 粘 稠 或 稀薄 。 腑 总 
的 大 小 不 等 ,由 于 所 在 部 位 不 同 , 疱 的 深浅 也 不 同 。 肪 疱 
可 因 化 脓 菌 感染 所 致 ， 如 人 金黄 色 葡 萄 球菌 性 毛 事 炎 和 肢 
疱 等 。 肢 疱 也 可 以 是 无 菌 性 、 非 感染 性 疾病 所 致 ,如 肢 部 
性 银 悄 病 疱疹 样 肪 疱 病 。 

梨 肿 ” 包 有 液体 或 粘 稠 物 及 细胞 成 分 的 训 样 损害 。 
位 于 真皮 或 皮下 ,有 的 隆起 皮肤 表面 ,有 的 需 用 手 触 诊 时 
才能 发 现 。 

继 发 损害 原 发 损害 经 过 择 抓 .感染 、 治 疗 或 在 损害 
修复 过 程 中 进一步 产生 的 病变 。 

铸 所 ”皮肤 表面 的 大 小 及 厚薄 不 等 的 灰白 色 干 燥 碎 
片 ,小 的 星 糠 秘 状 ,大 的 可 呈 片 状 。 由 于 角 肝 细 胞 代谢 过 
快 ,细胞 不 能 完全 成 熟 ,出 现 角 化 不 全 所 致 。 常 见于 各 种 
皮炎 、 湿 疹 。 

病 ” 由 水 疱 、 肢 疱 糜烂 、 汪 疡 等 渗 出 的 浆液 . 肪 液 、 
血液 与 药物 、 皮 悄 、 细 菌 等 干燥 凝结 而 成 。 依 据 疝 中 内 容 
物 的 不 同 ,可 以 有 效 液 性 冶 、 脓 病 及 血 病 。 

麻 烂 ”表现 为 红色 湿润 面 ， 有 少许 渗 出 。 麻 烂 常 继 
发 于 表皮 内 疱 , 由 疱 项 部 分 的 表皮 丢失 而 成 。 

清 疡 ”达到 真皮 或 更 深 的 皮肤 或 粘膜 的 缺损 。 常 由 
坏死 或 脓肿 等 原 发 损害 发 展 而 来 。 

至 到” 表皮 和 真皮 线 状 的 裂口 。 常 见于 手 、 足 及 关 
节 部 皮肤 争 袜 处 和 皮肤 易 受 牵 拉 的 部 位 如 口角 、 肛 门 周 
围 。 慢 性 皮肤 炎症 使 皮肤 弹性 降低 等 是 造成 皮肤 长 裂 的 
主要 原因 。 

和 表皮 利 蚀 ” 因 表 皮 被 抓 破 或 氛 伤 而 形成 表皮 及 真皮 
浅 层 的 缺损 ， 表 面 可 结 血 病 。 在 瘙痒 性 皮肤 病 中 常 可 见 
条 状 的 表皮 剥蚀 。 

次 痕 由 于 疾病 或 外 伤 引起 皮肤 组 织 破坏 、 新 生 结 
缔 组 织 修复 所 成 的 皮 损 。 有 萎缩 性 及 增生 性 两 种 ， 前 者 
稍 凹 下 于 正常 皮肤 ,表皮 变 薄 , 皮肤 松弛 、 柔软、 平滑 ;后 
者 隆起 皮 面 , 呈 暗 红色 ,可 自觉 瘙痒。 

苦 伞 样 变 ”由 于 经 常 援 抓 或 不 断 摩擦 引起 的 表皮 蔚 
细胞 层 及 角质 层 增 厚 ， 真 皮 有 轻 度 慢性 炎症 形成 的 肥厚 
性 班 块 。 损 害处 皮肤 纹理 变 深 ， 纹 理 间 皮 丘 发 展 为 多 角 
形 丘疹 。 常 见于 慢性 瘙痒 性 皮肤 病 ,如 神经 性 皮炎 、 慢 性 
湿疹 等 。 ( 周 光 安 ) 
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皮肤 卫生 (hygiene of skin) ”皮肤 是 人 体 的 
最 大 器 官 之 一 ,直接 与 外 界 接触 ,许多 物理 、 化 学 和 生物 
性 的 因素 都 可 以 给 皮肤 造成 程度 不 等 的 损害 。 因 此 要 认 
真 保护 皮肤 ， 讲 究 皮 肤 卫生 。 

清洁 问题 ”洗澡 能 清除 皮肤 表面 的 污垢 、 汗 液 、 皮 
卓 \ 灰 侍 和 细 苗 等 ,使 毛孔 . 汗 孔 保持 畅通 ,有 益 于 皮肤 的 
健康 。 青 年 男性 和 油性 皮肤 的 人 可 使 用 偏 碱 性 的 肥皂 ;小 


儿 和 干燥 性 皮肤 的 人 ,特别 是 青年 妇女 ， 应 使 用 中 性 皂 ， 
老年 人 或 患 有 湿疹 、 皮 类 等 皮肤 病 的 人 应 少 洗澡 ,洗澡 时 
可 不 用 肥皂 ,车 用 则 可 用 一 些 润 肤 皂 或 浴 液 。 药 皂 只 适用 
于 一 定 的 适应 症 ,不 宜 滥用 。 如 硫磺 皂 适 用 于 韶 疮 、 脂 溢 
性 皮 关 。 煤 酚 皂 适 用 于 肢 疮 病 的 病人 。 洗 澡 时 ， 一 般 人 
宜 用 温水 滩 ， 有 一 定 锻炼 的 人 可 用 冷水 浴 ， 这 能 增强 皮 
肤 的 抵抗 力 ,减少 感冒 。 油 性 皮肤 的 人 , 洗 头 次 数 在 夏季 
为 每 周 多 洗 几 次 ,冬季 要 少 洗 ; 干 性 皮肤 的 人 要 少 洗 ， 并 
可 根据 实际 情况 调整 。 头 发 是 皮肤 的 附属 器 不仅 有 保 
护 头皮 作用 ， 而 且 有 美观 作用 。 洗 头 最 好 选用 中 性 洗 发 
剂 , 洗 头 的 水 温 以 38C 左 右 为 宜 ,过 热 会 使 头发 受 损 、 易 
松 脆 折 断 ,水 温 过 低 ,去 油污 效果 差 。, 头 发 应 经 常 梳理 , 梳 
头 能 刺激 头皮 血循环 ,也 可 除去 灰尘 .头皮 屑 。 洗 脸 应 选 
用 中 性 或 碱 性 较 小 的 香皂 以 除去 面部 油脂 ,灰尘 等 洗脸 
时 不 要 把 肥皂 涂 满 脸 然 后 用 毛巾 搓 ， 这 样 对 面部 皮肤 有 
害 ,可 适当 地 将 香皂 涂 在 面部 ,用 温水 清洗 。 

使 用 化 妆 品 问题 ”选择 化 妆 品 应 注意 三 性 ， 即 实用 
性 、 安 全 性 和 稳定 性 。 实 用 性 指 护肤 品 要 有 护肤 效果 , 美 
化 容貌 的 化 妆 品 要 有 美化 效果 ， 安 全 性 指 化 妆 品 应 无 不 
良 反 应 ,原料 内 不 应 含有 害 的 和 有 刺激 性 的 物质 (如 铅 、 
汞 等 含量 不 能 过 高 ,不 要 含 致癌 物质 ,又 如 染发 剂 含有 莱 
胺 则 易 引 起 过 敏 反应 ); 稳 定性 指 化 妆 品 应 在 一 定时 间 内 
保持 稳定 实效 ,不 能 变质 。 化 妆 品 的 质量 是 否 符合 要 求 ， 
只 用 肉眼 观察 不 易 鉴 别 ,要 通过 使 用 体验 ;但 在 选择 化 妆 
品 时 应 观察 质地 是 否 细腻 柔和, 是否 新 鲜 ， 注 意 其 中 是 
否 含有 有 害 物质 。 另 外 ,还 应 注意 自己 的 皮肤 是 油性 . 干 
性 还 是 中 性 ,注意 化 要 品 是 冬季 使 用 还 是 夏季 使 用 。 如 果 
皮肤 是 干 性 ,而 且 是 在 冬季 使 用 , 则 化 妆 品 应 选用 油 质 较 
多 的 ;夏季 使 用 或 皮肤 油性 , 则 恰好 相反 。 

由 于 皮肤 是 人 体 的 一 部 分 ,与 整个 人 体 息息相关 ,其 
至 许多 代谢 都 在 皮肤 内 进行 ， 所 以 要 密切 注意 身体 整个 
的 健康 。 营 养 要 充足 适当 ;避免 不 良 嘲 好 ,如 过 度 烟 , 酒 
都 对 身体 有 害 , 对 皮肤 也 不 利 。 加 强 体育 锻炼 ,保护 身心 
愉快 ,经 常 适当 劳动 ,不 但 能 增强 机 体 抵抗 力 ， 而 且 对 于 
全 身 特别 是 皮肤 的 健康 有 着 良好 的 影响 。 要 安排 好 工作 
与 休息 , 劳 锡 结合 ,保证 良好 的 睡眠 。 还 应 强调 避免 过 度 
的 日 光照 射 , 以 减缓 皮肤 老化 ,减少 产生 癌症 的 危险 ， 特 
别 是 白色 皮肤 的 人 更 要 注意 此 点 。 ( 王 端 礼 ) 
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皮肤 移植 (skin transplantation) 将 单纯 
的 皮肤 或 带 皮下 脂肪 组 织 的 皮肤 移植 于 自体 不 同 部 位 或 
同 种 ,异种 不 同 个 体 的 医疗 措施 ， 简 称 植皮 。 各 种 创伤 、 
感染 及 其 他 致 伤 . 致 畸 因 素 常 影响 皮肤 ,皮肤 的 各 种 变化 
与 外 形 和 功能 密切 相关 。 故 修复 重建 中 最 经 常 使 用 的 方 
法 是 皮肤 移植 ， 提 供 皮 肤 的 区 域 称 为 供 皮 区 ， 接 受 皮 肤 
的 区 域 称 为 受 皮 区 。 供 移植 的 皮肤 依 包含 的 组 织 成 分 不 
同 分 为 皮 片 和 皮 辩 。 皮 片 只 含 表 皮 及 不 同 厚度 的 真皮 , 皮 
辩 除 包含 全 层 皮 肤 外 ,还 包含 皮下 脂肪 组 织 。 
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皮 片 移 植 缺损 较 浅 表 ， 缺 损 的 基底 为 有 血液 供应 
的 软组织 而 无 大 血管 ,神经 和 骨 、 软 骨 、 关 节 以 及 重要 脏 
器 外 露 时 ,可 用 游离 皮肤 移植 , 即 皮 片 移植 修复 缺损 。 游 
离 移植 的 皮肤 ( 即 皮 片 ) 是 包括 表皮 、 部 分 或 全 部 真皮 的 
完全 与 原 部 位 分 离 的 皮肤 组 织 ,一 般 不 含 皮 下 脂肪 组 织 。 

@ 皮 片 的 种 类 。 皮 片 按 来 源 可 分 为 自体 皮 、 同 种 异 
体 皮 和 异种 皮 三 类 。 自 体 皮 可 取 自身 体 各 个 部 位 ， 常 用 
部 位 为 大 腿 ,\ 胸 、 腹 ,头皮 发 际 内 ,上 息 、 后 背 等 部 位 。 同 种 
异体 皮 多 取 自 新 络 出 的 死 婴 或 死 后 不 久 的 尸体 。 异 种 皮 
大 多 来 源 于 幼 猪 。 自 体 皮 广 泛 使 用 ， 以 消灭 创面 和 皮肤 
缺损 。 新 鲜 的 或 经 低温 保存 的 同 种 异体 皮 及 异种 皮 ， 常 
用 于 大 面积 烧伤 病人 的 早期 创面 覆盖 ， 可 帮助 病人 渡 过 
危险 时 刻 。 在 异体 或 异种 皮 移植 的 同时 ,或 在 移植 5~7 
天 内 皮 片 因 免 疫 反 应 被 排斥 .坏死 ,溶解 脱落 之 前 ， 可 在 
皮 片 剪 开 的 网 眼中 嵌入 自体 皮 小 片 ， 亦 可 将 条 状 或 块 状 
的 异体 或 异种 皮 与 自体 皮 相 间 地 同时 移植 于 创面 ， 争 取 
在 异体 或 异种 皮 未 脱落 、 未 出 现 创面 之 前 自体 皮 即 已 成 
活 ,并 已 扩展 相连 成 片 覆盖 创面 。 皮 片 按 形状 分 ,有 常用 
的 整 张大 皮 片 ， 有 将 薄皮 片 剪 成 约 0. lcm 的 微粒 皮 片 
0.3 cm 大 小 的 点 状 皮 片 和 稍 大 的 邮票 状 皮 片 .移植 时 小 
皮 片 间 相距 约 0.5cm, 这 种 方法 多 用 于 烧伤 创面 和 有 轻 
度 感染 的 肉芽 创面 ， 这 样 移植 皮 片 易于 成 活 并 向 四 周 扩 
展 ,可 扩 为 原来 面积 的 几 倍 或 十 几 倍 ,以 少量 的 皮 片 即 可 
消灭 较 大 的 创面 。 有 一 种 通过 制 网 机 或 手工 打 洞 形成 有 
许多 网 眼 的 网 状 皮 片 ,网 状 皮 片 的 覆盖 面积 成 倍 扩大 ,多 
用 于 烧伤 创面 ， 亦 用 于 缺少 皮肤 来 源 的 烧伤 病人 的 后 期 
功能 修复 和 整形 。 皮 片 按 厚度 不 同 (图 1) 可 以 分 为 最 薄 
的 表层 皮 片 即 刃 厚 皮 片 ， 包 括 皮 肤 的 表皮 层 和 真皮 浅 表 
的 乳头 层 。 容 易 成 活 ， 切 取 
简便 。 取 皮 后 的 供 皮 区 迅速 
自 愈 ， 以 后 可 从 供 区 再 次 取 
皮 。 表 层 皮 片 多 用 于 烧伤 创 
面 。 中 厚 皮 片 即 断层 皮 片 , 较 
表层 皮 片 厚 ， 包 含 表 皮 和 部 
分 真皮 。 包 含 少 部 分 真皮 层 
的 为 薄 中 厚 皮 片 ， 即 薄 断 层 
皮 片 ， 包 含 大 部 分 真皮 层 的 
为 厚 中 厚 皮 片 ， 即 厚 断 层 皮 
片 。 中 厚 皮 片 是 整形 修复 中 
最 常 使 用 的 。 移 植 后 易于 成 
活 ,成 活 后 在 外 观 与 质地 方面 均 较 表层 皮 片 大 为 优越 。 取 
皮 后 供 皮 区 不 经 特别 处 理 即 可 自行 愈合 。 包 括 表 皮 及 真 
皮 全 层 的 皮 片 为 全 厚 皮 片 ,又 称 全 层 皮 片 ,移植 成 活 后 外 
观 和 质地 均 较 中 厚 皮 片 好 ,但 其 供 皮 区 不 能 自行 愈合 ,小 
的 供 区 可 以 缝合 ， 大 的 供 区 须 再 次 植 以 表层 或 薄 断 层 皮 
片 以 消灭 创面 , 故 全 厚 皮 片 的 使 用 受到 限制 。 包 括 表皮 、 
真皮 全 层 和 其 深 面 真 皮下 血管 网 及 少许 脂肪 的 皮 片 ， 称 
为 带 真 皮下 血管 网 皮 片 。 有 学 者 认为 用 这 种 含 血管 网 的 
皮 片 移植 后 更 易 成 活 ， 一 反 认为 皮 片 越 厚 越 不 易 成 活 的 
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图 1 皮 月 按 厚度 的 分 类 
1 表层 皮 片 2 中 厚 皮 上 
3 全 厚 皮 片 4 表皮 
5 真皮 6 皮下 脂肪 组 织 


传统 看 法 。 中 国 自 1980 年 开始 报道 带 真皮 下 血管 网 皮 片 ， 
使 用 结果 表明 此 种 厚 皮 片 成 活 率 不 够 稳定 ， 而 且 表面 易 
出 现 水 疱 ， 愈 合 后 呈 花 班 ， 这 影响 这 种 植皮 法 的 推广 使 
用 。 也 有 使 用 较 此 更 厚 的 皮 片 即 带 有 薄 层 皮下 脂肪 的 皮 
片 者 , 据 报告 ,此 种 皮肤 组 织 移植 后 可 存活 , 且 性 状 良好 ， 
效果 如 皮 狼 。 另 有 报告 用 带 更 多 皮下 脂肪 ( 深 达 深 筋 腊 ， 
连同 全 层 皮 下 脂肪 ,与 皮 瓣 厚度 相同 ) 的 厚 皮 片 移植 成 功 
者 ,但 未 能 得 到 认可 。 又 有 疗 痕 上 皮 移植 的 报道 ,即将 大 
面积 烧伤 后 形成 的 疗 痕 切除 ， 切 下 平坦 的 疗 痕 表面 的 上 
皮 , 回 植 到 切除 疗 痕 后 所 形成 的 创面 上 ,以 解除 疗 痕 引起 
的 痛 痒 症状 和 增生 突起 的 外 观 ， 这 也 能 补充 正常 皮肤 来 
源 的 不 足 。 

@ 取 皮 方法 。 有 手工 及 机 械 两 种 手工 法 又 称 徒手 
取 皮 法 ， 即 以 刊 须 刀 片 或 其 他 刃 利 而 薄 的 刀 切 取 大 小 及 
厚度 不 同 的 皮 片 。 机 械 取 皮 法 是 借助 专门 的 取 皮 器 具 , 按 
标定 的 厚度 数值 切取 厚薄 不 同 的 整 张 或 小 块 皮 片 。 取 皮 
机 械 有 滚 轴 式 取 皮 机 、 鼓 式 取 皮 机 ,电动 取 皮 机 和 气动 取 
皮 机 。 

图 皮 片 移植 后 的 早期 成 活 过 程 和 晚期 变化 。 皮 片 自 
供 皮 区 取 下 后 即 失去 血液 供应 ， 但 在 一 定时 限 内 仍 不 失 
去 活力 。 皮 片 移植 到 受 片区 创面 后 ， 即 从 创面 渗 出 液 中 
吸取 营养 。 移 植 后 数 小 时 内 ， 可 见 渗 出 的 血清 充满 皮 片 
的 毛细 血管 和 内 皮 间 隙 。 皮 片 移植 后 12 小 时 ,已 可 见 从 
受 皮 区 基底 长 出 的 垂直 伸 向 皮 片 的 毛细 血管 ; 24 小 时 
后 , 受 皮 区 血管 芽 已 长 入 皮 片 内 ， 但 须 至 移植 后 48 小 时 
受 皮 区 血管 才 与 皮 片 内 的 血管 接合 ， 形 成 初步 的 血液 循 
环 。 随 后 毛细 血管 数量 增多 , 管 径 增 大 。 移 植 后 4~5 天 
血管 内 出 现 活跃 的 血液 流动 , 术 后 8 天 左右 , 皮 片 内 已 有 
充分 稳定 的 血液 供应 , 10 天 后 ， 皮 片 与 受 皮 区 创面 之 间 
形成 一 层 结缔 组 织 , 皮 片 念 着 紧密 牢固 ,同时 皮 片 周 缘 与 
受 皮 区 创 缘 也 已 互相 愈合 ,至 此 ， 可 谓 皮 片 已 完全 成 活 。 
落 进 行 的 是 缝合 包扎 植皮 法 ， 此 时 可 打开 包扎 ， 拆 去 颖 
线 。 此 后 ,成 活 的 皮 片 还 需 保护 勿 受 外 伤 。 带 真皮 下 血 
管 网 皮 片 移植 后 ， 早 期 可 利用 本 身 丰富 的 血管 和 真皮 下 
血管 网 ,增加 与 受 皮 区 基底 及 周 缘 血 管 的 吻合 ,但 由 于 移 
植 的 皮肤 组 织 较 厚 ,需要 的 血液 供应 亦 较 多 , 故 这 种 植皮 
要 求 较 高 ,如 受 皮 区 创面 须 新 鲜 , 血 供 好 ， 皮 片 与 创面 要 
紧 贴 ,应 间断 缝合 及 均匀 加 压 包 所 固定 ,首次 打开 数 料 包 
扎 和 拆 线 时 间 应 较 晚 ,以 14 日 左右 为 宜 。 疗 痕 上 皮 回 植 
到 切除 疗 疗 的 创面 后 ,血液 循环 的 建立 较 正常 皮 片 略 慢 。 
皮 片 切 下 后 ， 真 皮 的 弹力 纤维 失去 牵 拉 而 缩短 ， 故 皮 片 
收缩 。 皮 片 较 厚 则 真皮 组 织 也 多 ， 也 即 弹 力 纤维 多 ,其 
收缩 较 薄 皮 片 严重 。 全 厚 皮 片 取 下 后 可 以 收缩 40% 以 
上 上。 移植 时 将 皮 片 缝合 可 将 皮 片 幸 拉 展 开 ， 但 也 难 使 之 
恢复 到 原来 的 面积 ， 故 取 皮 面积 要 略 大 于 植皮 区 。 这 称 
为 皮 片 初期 收缩 。 皮 片 成 活 后 2~3 周 , 皮 片 与 受 皮 区 创 
面 间 逐 渐 出 现 一 层 纤维 结缔 组 织 ,此 疗 痕 层 的 形成 ,增生 
和 挛缩 过 程 ， 导 致 皮 片 后 期 收缩 。 3 个 月 时 为 收缩 高 峰 ， 
6 一 12 月 后 基本 稳定 , 以 后 皮 片 可 以 渐渐 舒展 和 和 柔软。 皮 


片 后 期 收缩 的 严重 程度 与 某 些 因素 有 关 ， 移 植皮 片 厚 则 
收缩 轻 ; 皮 片 成 活 良好 ,收缩 亦 轻 ， 受 皮 区 在 肢体 的 伸 侧 
和 受 皮 区 的 基底 坚实 者 收缩 少 ;又 与 病人 体质 有 关 , 有 的 
病人 疗 痕 反应 重 ,其 皮 片 收缩 严重 ,质地 硬 固 。 皮 片 成 活 
后 颜色 逐渐 加 深 ,这 随 皮 片 皱 缩 的 加 剧 而 日 益 明显 。 皮 片 
厚 者 颜色 改变 轻 ， 供 皮 区 与 受 皮 片区 在 解剖 部 位 上 接近 
则 皮 片 颜色 改变 亦 小 :皮肤 白 罩 ， 皮 片 的 颜色 变化 亦 轻 ; 
皮 片 成 活 后 ,早期 避免 日 光照 射 曝 质 ,也 可 以 威 少 色 素 沉 
着 。 皮 片 成 活 后 的 收缩 及 颜色 加 深 是 皮 片 移植 术 的 两 大 
致命 缺点 ,使 植皮 区 在 外 观 与 功能 两 方面 受到 很 大 影响 ， 
机 理 仍 不 完全 清楚 , 且 无 很 有 效 的 预防 和 治疗 措施 。 

皮 片 成 活 初期 没有 感觉 , 1~2 月 后 皮 片上 散在 片 块 
状 的 区 域内 逐渐 恢复 对 痛 、 触 ,温度 沉 的 反应 。 以 后 ， 散 
在 的 小 区 逐渐 扩大 相互 连接 ， 一 般 需 3 个 月 或 更 久 才 逐 
步 恢复 到 有 保护 作用 的 感觉 水 平 ， 全 面 而 较 完整 的 感觉 
恢复 常 须 数 年 之 久 。 因 此 ， 皮 片 移植 后 1 年 内 应 注意 保 
护 ,防止 烧伤 .冻伤 和 外 伤 。 皮 片 越 厚 感 觉 恢 复 越 早 , 其 中 
痛 、 触 觉 饮 复 较 早 , 冷 热 感觉 较 晚 。 皮 片 中 所 含 的 皮脂 腺 、 
省 腺 及 毛囊 的 数量 因 皮 片 厚 度 不 同 而 异 ， 皮 片 厚 则 包含 
的 较 多 ， 反 之 则 少 。 较 厚 的 皮 片 成 活 后 半年 至 1 年 内 可 
出 现 一 定 的 分 泌 汗 液 及 皮脂 的 功能 ,并 有 坑 毛 生长 薄皮 
片 成 活 后 则 很 少 出 现 或 根本 没有 排 和 汗 、 分 泌 皮 脂 和 生长 
老 毛 的 现象 。 为 防止 皮 片 干裂 应 外 涂 油脂 。 才 在 幼儿 期 
进行 皮 片 移植 ， 皮 片 成 活 后 可 以 随 年 龄 而 增 大 。 

皮 央 移植 ” 若 需 修复 的 缺损 较 深 ,有 肌 腿 、 骨 、 软 骨 、 
关节 ,神经 和 大 血管 及 重要 脏 器 暴露 ,局 部 有 疗 痕 ， 受 过 
放射 线 照射 致使 血液 循环 不 良 .营养 供应 差 ,或 缺损 的 是 
一 块 丰厚 的 组 织 或 某 一 器 官 时 ， 皮 片 移植 即 不 能 满足 需 
要 ， 必 须 使 用 自身 带 有 血管 的 皮肤 组 织 ( 即 皮 辩 ) 进 行 修 
复 。 皮 瓣 是 一 块 包括 表皮 ,真皮 和 皮下 组 织 的 皮肤 组 织 ， 
并 且 有 部 分 皮肤 未 曾 切 断 ,依然 与 供 皮 区 相连 ,血液 通过 
这 未 切断 的 部 分 即 蒂 供 应 整 块 皮肤 。 若 仅 以 一 端 相连 则 
称 单 蒂 皮 辩 (图 2)。 有 二 端 相 连 称 双 蒂 皮 瓣 。 


图 2 单 蒂 皮 办 


皮 瓣 几乎 可 取 自 全 身 各 处 ， 可 接 取材 部 位 分 为 前 额 
皮 辩 、 耳 后 皮 辩 . 胸 三 角 皮 办. 前 营 皮 养 . 足 背 皮 辩 等 等 
按 取材 与 修复 缺损 部 位 的 远近 可 分 为 局 部 (邻接 ) 皮 钴 及 
远 位 皮 狼 ， 按 形状 可 分 为 扁平 皮 因 及 管 形 皮 状 〔 简 称 皮 
管 ， 由 扁平 皮 辩 对 合 卷 成 管状 ) 按 皮 状 从 取材 部 位 到 达 
修复 部 位 的 方式 可 分 为 推进 皮 辩 、 旋 转 皮 图 和 易 位 皮 辩 
《图 3)。 易 位 皮 辩 的 切口 由 中 轴线 及 两 端 向 相反 方向 伸 出 


的 两 熙 组 成 , 呈 "X "字形 。 切 开 后 剥离 出 两 个 三 角形 皮 辩 ， 
两 皮 辩 相向 旋转 互相 易 位 后 缝合 ， 又 形成 与 原 切 口 的 相 
反 的 SX 字形 。 故 又 通常 称 为 成 形 术 。1970 年 代 后 , 按 血 
液 循环 类 型 将 皮 辩 分 为 二 类 :任意 型 皮 辩 和 轴 型 皮 瓣 任 
意 皮 辩 的 血液 供应 主要 来 自 穿 过 肌 层 而 垂直 走行 的 肌 皮 
动脉 ,也 或 来 自 直 接 皮 肤 动脉 。 任 意 将 皮肤 的 三 边 切 开 成 


图 3 易 位 皮 状 和 ZZ 
成 形 术 


皮 欠 后 ， 未 切断 的 项 部 中 没有 一 条 主要 由 管 经 基 通 向 皮 
拓 远 并 上 和 的 营养 依 加 真皮 和 真皮 下 血管 网 供血 ,血管 
细小 , 淮 注 压低 , 离 落 

Re 运 的 皮 拓 组 织 因 血 液 
供应 障碍 ， 可 显现 组 

人 织 坏死 ， 故 此 型 上 办 

大 小 受 限 ， 项 宽 与 上 
拓 长 度 之 比 限于 1:1。 
灿 型 皮包 直接 由 皮下 
的 知名 动脉 供血 ， 血 
运 充 沪 ， 血 管 流 经 的 
范围 决定 皮 各 的 大 小 
及 长 宽 ， 在 血管 终 中 
久远 还 可 以 附带 一 志 
一 定 大 小 的 任意 皮包 
(图 分。 车 将 相连 的 
送 部 血管 周 轩 的 皮肤 
切 开 分 离 ， 仅 以 知名 
血管 为 蒂 相 连 ， 则 为 
岛 头皮 入 (图 5), 不 
仅 度 拓 长 宽 不 受 限制 
且 移 转 方便 。 若 知名 
血管 走行 于 肌肉 深 
部 ， 皮 匆 形 成 时 将 深 
部 的 肌肉 血管 一 并 
保留 成 为 皮 办 的 还 ， 
即 为 肌 皮 辩 图 67， 
已 胸 衣 峰 动脉 的 胸肌 
分 支 为 帝 的 轴 形 肌 皮 
图 6 计 大 肥 皮 养 的 设计 及 动脉 供应 ” 狂 可 以 修复 头 、 面 口 
底 和 口 虽 部 软组织 缺损 。 若 从 用 轴 型 皮 拓 修复 远 位 的 绞 
损 , 须 将 送 部 切断 ,东部 的 知名 血管 与 缺损 附近 的 正常 相 
应 的 血管 易 合 ， 以 忆 复 皮 钴 的 血 液 供应 ， 此 即 为 游离 皮 
舌 。 为 增加 皮 肤 的 血 供 ,扩大 皮 因 的 面积 , 皮 儿 形成 时 可 
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轴 型 皮 姑 远 端 携带 任意 型 皮毛 
图 4 轨 形 皮 姑 


全 二 


图 5 岛 次 皮 姓 


附 连 深层 血 运 丰富 的 筋 腊 层 ,此 即 亩 皮肤 筋 膜 辩 , 若 带 有 
骨骼 ， 则 称 为 皮肤 箭 膜 骨 辩 ， 这 样 可 以 适应 缺损 部 的 需 
要 。 各 型 皮 瓣 移 位 至 缺损 区 2~3 周 后 即 与 缺损 部 周 缘 和 
基底 的 组 织 完 全 愈合 , 皮 瓣 血 供 不 仅 由 蒂 部 提供 ,还 来 自 
四 周 及 基底 ,此 时 切断 蒂 部 进行 某 些 形态 修复 ,不 会 影响 
皮 狼 的 存活 。 若 需 将 皮 撩 掀起 大 加 修整 和 去 薄 等 则 在 术 
后 3~6 月 进行 为 妥 。 皮 瓣 在 形成 . 转 位 修复 重建 中 ,要 
防止 血 供 障碍 引起 皮 狼 远 端 部 分 ， 其 或 大 部 分 坏死 。 术 
前 应 仔细 考虑 各 环节 ,如 该 类 型 皮 辩 蒂 部 的 血 供 能 力 , 皮 
辩 移 转 的 角度 及 距离 扭曲 和 张力 可 引起 血管 腔 变 狭 血 
供 障碍 ) 和 皮 瓣 修复 后 的 效果 , 若 为 游离 皮 辩 则 要 考虑 吻 
合 血管 的 口径 大 小 、 部 位 等 问题 。 皮 辩 切 开 、 形 成 和 掀起 、 
移 转 各 步骤 中 要 注意 血 供 情况 ， 皮 辩 次 血 颜 色 转 暗 或 变 
紫 多 系 静脉 回流 不 畅 之 故 ， 经 数 分 钟 观 察 仍 不 好 转 就 须 
中 断 手术 。 皮 辩 移 转 固定 于 适当 位 置 后 , 仍 需 严密 观察 、 
72 小 时 或 更 久 后 才能 稳定 。 对 吻合 血管 的 游离 皮 辩 则 需 
密切 注视 血管 畅通 情况 。 ( 鸳 卫 汉 ) 


plfu zhongllu 
皮肤 肿瘤 (skin tumors) 。 原 发 于 皮肤 或 其 附 
属 器 的 肿瘤 和 由 其 他 内 胜 器官. 组织 的 恶性 肿瘤 (如 乳腺 
况 \ 胃 冶 等 ) 转 移 到 皮肤 的 转移 瘤 。 有 些 皮 肤 表现 可 以 是 
系统 性 肿瘤 ,特别 是 淋巴 系统 肿瘤 的 一 个 组 成 部 分 ,如 淋 
巴 瘤 、 淋 巴 细胞 性 白血病 等 。 皮 肤 肿瘤 也 可 以 转移 到 体 
内 器 官 。 

皮肤 肿瘤 有 良性 与 恶性 之 分 。 一 般 说 来 ， 良 性 肿瘤 
境界 清楚 ,边缘 整齐 ,表面 平滑 ,大 致 对 称 ; 组 织 学 检查 瘤 
细胞 核 的 大 小 ,形态 一 致 ,排列 规则 , 虽 可 以 长 得 很 大 ,但 
其 生长 并 不 旦 破坏 性 , 亦 不 发 生 转 移 。 与 之 相反 ,恶性 肿 
瘤 的 境界 不 清楚 ,边缘 不 整齐 ,表面 可 发 生 溃疡 、 出 血 , 瘤 
体 不 对 称 , 组 织 学 检查 瘤 细胞 核 的 大 小 、 形 态 不 一 致 ， 排 
列 不 规则 ,肿瘤 星 浸润 性 破坏 性 的 生长 ， 最 终 将 发 生 转 
移 。 除 了 良性 及 恶性 肿瘤 外 ,还 有 一 种 原 位 癌 , 指 瘤 细胞 
限于 原来 所 在 的 部 位 即 表皮 内 ， 如 原 位 鳞 状 细胞 癌 即 殷 
思 氏 病原 位 黑 素 瘤 。 所 有 的 原 位 癌 都 是 上 皮 性 癌 。 日 光 
性 角 化 病 ,色素 疙 列 为 良性 肿 痪 ,但 可 转变 成 恶性 。 皮 肤 
肿瘤 位 于 体 表 ， 诊 断 主 要 靠 临床 及 组 织 病 理学 检查 。 皮 
肤 良性 肿瘤 一 般 不 需 治疗 ， 对 有 恶性 变 可 能 者 ， 瘤 体 过 
大 影响 功能 者 及 影响 仪容 者 应 手术 切除 。 恶 性 皮肤 肿瘤 
应 及 时 手术 切除 。 只 要 及 时 治疗 ， 恶 性 皮肤 肿瘤 的 预后 
较 好 。 

分 类 和 命名 可 分 为 良性 和 恶性 ， 又 可 根据 组 织 来 
源 ( 或 向 何 种 组 织 分 化 )、 组 织 形态 和 性 质 分 类 并 命名 。 大 
致 分 为 上 皮 性 肿瘤 及 间 叶 组 织 性 肿瘤 。 上 皮 性 肿瘤 包括 
表皮 及 其 附属 器 的 肿瘤 ,良性 的 称 为 瘤 ,如 基底 细胞 乳头 
瘤 ,毛发 上 皮 冯 等 ;恶性 的 称 为 癌 , 如 基底 细胞 总 、 晨 状 细 
胞 总 等 。 间 叶 组 织 性 肿瘤 包括 源 自 纤维 组 织 、 脉 管 、 肌 
肉 、 脂 肪 等 组 织 的 肿瘤 ,良性 的 称 为 瘤 , 如 血管 癌 . 脂 肪 病 
等 ;恶性 的 称 为 肉瘤 ,如 脂肪 肉瘤 ,平滑 肌肉 瘤 等 。 
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病因 “多 数 不 清 楚 。 有 先天 及 后 天 等 因素 ， 如 疙 类 
《主要 是 色素 痣 ) 为 先天 性 疾病 。 皮 肤 癌 是 由 于 多 种 内 在 
及 外 在 因素 协同 作用 引起 组 织 细胞 异常 的 反应 性 增生 。 
其 中 外 在 因素 包括 化 学 致癌 物质 紫外线、 电离 辐射 、 病 
毒 感 染 等 。 内 在 因素 包括 遗传 因素 、 免 疫 缺 陷 等 * 已 知 兹 
外 线 的 照射 是 皮肤 的 一 个 重要 致癌 因素 ， 例 如 接近 赤道 
地 区 人 群 中 的 皮肤 瘤 发 病 率 较 远离 赤道 地 区 的 发 病 率 
高 。 白 种 人 表皮 中 黑色 素 细胞 产生 的 黑色 素 少 ， 对 紫外 
线 的 防护 作用 差 ,因此 皮肤 癌 的 发 生 率 亦 较 有 色 人 种 高 。 
初步 的 研究 表明 紫外 线 等 致癌 因素 首先 引起 细胞 核 内 
DNA 的 损伤 , 由 于 机 体内 在 的 缺陷 ,使 细胞 不 能 对 损伤 
的 DNA 进行 修复 ,从 而 发 生 对 变异 DNA 的 复制 ， 若 机 
体 的 免疫 系统 不 能 及 时 排斥 ,清除 这 种 变异 的 细胞 , 即 机 
体 免疫 监视 功能 有 缺陷 ， 这 种 有 变异 DNA 的 细胞 将 发 
生 增 殖 , 成 为 克隆 ,最 终 导致 肿瘤 的 形成 。 

诊断 ”主要 靠 临床 及 组 织 病理 学 检查 。 病 理学 检查 
对 皮肤 肿瘤 ,特别 是 恶性 肿瘤 的 诊断 ， 包 括 确定 其 性 质 ， 
决定 手术 切除 的 范围 及 深度 ， 甚 至 对 预后 的 判断 等 至 关 
重要 。 可 用 环 钻 或 手术 刀 在 典型 皮 损 部 位 取材 ， 若 肿瘤 
小 , 则 可 全 部 切除 , 备 作 病理 学 检查 ;对 恶性 黑色 素 瘤 ,最 
好 一 次 将 病 损 全 部 切除 , 若 切取 部 分 检查 ,一 旦 确诊 为 恶 
性 黑色 素 瘤 , 则 又 须 及 时 全 部 切除 。 

治疗 ”取决 于 肿瘤 的 性 质 。 一 般 良性 皮肤 肿瘤 不 必 
治疗 。 对 有 恶性 病变 可 能 者 (如 巨大 先天 性 色素 疙 ) 及 瘤 
体 大 影响 肢体 功能 者 (如 大 的 脂肪 瘤 ), 应 作 手 术 切 除 * 有 
些 良性 肿瘤 长 在 外 露 部 位 ， 影 响 仪 容 ， 患 者 要 求治 疗 者 
《例如 面部 的 色素 疙 及 血管 瘤 等 ) 也 可 切除 。 对 恶性 皮肤 
肿瘤 ,确诊 后 应 及 时 手术 切除 ,一 般 单纯 切除 即 可 ， 必 要 
时 切除 范围 需 深 达 肌肉 、 骨 膜 ,并 包括 附属 的 淋巴 结 ， 即 
所 谓 根 治 术 。 其 他 疗法 有 放射 治疗 、 冷 冻 、 电 干燥 术 、 刊 ” 
除 术 、 化 学 疗法 等 ,也 可 几 种 疗法 综合 应 用 。 

《未 学 驻 ) 
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皮 肌 炎 (dermatomyositis) 一 种 较 少 见 的 结 
纬 组 织 病 ， 主 要 为 骨骼 肌 炎 症 ， 可 伴 有 血管 类 并 侵 及 皮 
肤 。 临 床 表现 有 四 肢 近 端 肌 无 力 及 特征 性 的 皮肤 损害 ， 
还 可 伴 发 热 .关节 痛 \ 心 肌 炎 及 间 质 性 肺炎 等 多 系统 的 受 
时, 若 仅 有 肌 炎 而 无 皮炎 表现 时 称 为 多 发 性 肌 炎 。 女 性 较 
男性 发 病 多 ,男女 之 比 约 为 1:2。 皮质 类 固 醇 激 素 治疗 有 
效 。 伴 有 恶性 肿瘤 的 患者 预后 不 良 。 

病因 ”不 十 分 清楚 ， 认 为 与 下 述 因素 有 关 ，@ 自 身 
免疫 。 本 病 可 伴 有 系统 性 红 记 狼 冯 或 系统 性 而 皮 病 等 自 
身 免疫 病 ，20~30% 患 者 血清 中 可 有 类 风湿 因子 或 抗 核 
抗体 等 自身 抗体 ， 病 人 的 淋巴 细胞 与 人 胚 肌 细胞 共同 培 
养 , 能 产生 淋巴 因子 ,对 人 上 胚 肌 细胞 有 细胞 毒 作用 。@ 感 
染 ( 细 菌 或 病毒 )。 上 呼吸 道 感染 或 急性 化 脓 性 感染 可 为 
诱因 。 己 形 虫 及 库 克 萨 基 病毒 B, 均 曾 有 人 提出 作为 病 
因 ， 但 至 今 未 得 确证 。 轿 恶性 肿瘤 。 本 病 可 伴 有 恶性 肿 
瘤 ， 一 般 认 为 ，40 岁 以 上 的 皮 肌 炎 患 者 恶性 肿瘤 的 发 生 


率 可 达 15~20% , 肿瘤 去 除 后 皮 肌 类 能 随 之 好 转 ， 用 肿 
瘤 浸出 液 作 皮 内 试验 ,可 出 现 阳性 反应 ,所 以 一 部 分 病人 
可 能 是 恶性 肿瘤 作为 自身 抗原 而 引起 的 自身 免疫 反应 。 

临床 表现 ”主要 为 肌 炎 及 皮炎 ,起 病 可 急 可 缓 ,多数 
先 出 现 皮 炎 , 也 可 先 出 现 肌 炎 或 两 者 同时 出 现 。 特 征 性 的 
皮 损 为 ，@ 上 了 眼 险 浮肿 性 紫红 色 班 。@@ 指 关节 伸 侧 、 掌 
指 关节 伸 侧 及 肘 肤 关 节 伸 侧 有 角 化 鳞屑 性 红斑 ， 中 心 可 
有 萎缩 ， 称 “多 特 龙 氏 征 "。@ 面 部 有 弥漫 性 红斑 或 类 似 
系统 性 红斑 狼疮 的 蝶 形 红斑 , 额 部 、 头 皮 、 颈 部 及 上 胸 三 
角 区 均 可 有 弥漫 性 红 班 ,日 盯 后 加 重 ,日 久 后 皮 损 呈 暗 红 
色 , 伴 有 网 状 色 素 沉着 , 间 有 色素 减退 及 毛细 血管 扩张 呈 
异 色 症 样 改变 。Q@ 甲 周 红斑 ， 甲 小 皮 角 化 ， 其 下 有 出 血 
点 。 回 其 他 还 可 有 坏死 性 血管 夫 \ 慢 性 溃疡 ,皮下 钙 质 沉 
积 及 充 发 等 。 皮 损 的 病理 改变 缺乏 特异 性 ， 与 系统 性 红 
斑 狼 疮 相似 ,可 见 表皮 蓉 缩 .基底 细胞 液化 、 真 皮 浅 层 水 
肿 , 小 血管 周围 有 以 淋巴 细胞 为 主 的 炎症 细胞 浸润 。 

肌 炎 可 累及 任何 部 位 的 骨骼 肌 。 一 般 四 肢 近 端 肌 群 
最 早 受累 ,表现 为 进行 性 肌 无 力 , 抬 熙 受 限 ， 蹲 下 后 起 立 
困难 ,上 楼 困难 。 逐 渐 累 及 四 肢 远 端 肌 群 则 提 力 差 ,步行 
困难 。 累 及 咽喉 部 及 食管 上 段 肌肉 时 ,可 有 咽 下 困难 。 有 
时 还 可 伴 有 肌肉 疼痛 、 压 痛 、 水 肿 等 ,晚期 可 有 肌 芋 缩 、 肌 
挛缩 或 肌 钙化 。 骨 骼 肌 的 病理 改变 显示 横 纹 消失 ， 肌 膜 
核 增生 ,有 不 同 程度 的 肌纤维 变性 , 呈 玻 璃 样 变性 、 颗 粒 
变性 及 空 泡 变 性 ,后 期 可 有 肌 萎 缩 \ 有 时 可 见 钙化 灶 。 间 
质 血管 周围 可 有 慢性 炎 性 浸润 ,后 期 可 有 间 质 纤维 化 。 由 
于 本 病 骨 骼 肌 的 病变 不 是 均一 性 的 ， 一 次 肌 活 检 正 常 也 
不 能 排除 诊断 。 

起 病 时 常 伴 有 低热 关节 痛 、 乏 力 等 全 身 症状 ， 有 时 
可 有 高 热 。 心 脏 受累 时 可 有 心肌 炎 、 心 动 过 速 及 心电图 
改变 。 肺 受累 时 可 有 间 质 性 肺炎 、 肺 功能 减低 及 运动 后 
呼吸 困难 。 肾 及 中 枢 神经 受累 较 少见 。 

临床 分 型 ”@ 成 人 多 发 性 肌 炎 ，@ 皮 肌 炎 ，@ 肌 炎 
伴 恶 性 肿瘤; 儿童 皮 肌 类 ，@@ 肌 炎 伴 其 他 结缔 组 织 病 
如 红斑 狼疮 ,系统 性 硬 皮 病 等 ( 重 登 综合 征 )。 

皮 肌 类 较 多 发 性 肌 炎 多 见 。 儿 童 型 中 血管 病变 及 皮 
肤 钙 质 沉着 较 多 见 , 预 后 较 好 。 伴 恶性 肿瘤 型 可 伴 肝癌 、 
食管 癌 , 肺 癌 、 乳 癌 及 鼻 咽 癌 等 。 可 先 有 皮 肌 炎 ， 也 可 先 
有 恶性 肿瘤 ,此 型 多 见于 40 岁 以 上 发 病 的 患者 ， 往 往 激 
素 疗 效 差 , 预 后 不 良 。 

实验 室 检查 ”@ 血 清 肌 酶 值 升 高 ， 包 招 谷 草 转 握 酶 
《GOT) , 谷 再 转氨酶 (GPT)、 肌 酸 磷 酸 激 酶 (CPK)、 醛 缩 
酶 及 乳酸 脱 复 酶 LDH) 等 ， 其 增 不 可 反映 病情 的 活动 
性 ,以 CPK 特异 性 最 强 。@@24 小 时 尿 肌 酸 排出 量 增加 ， 
也 可 作为 监测 疾病 活动 的 指标 。 正 常 值 不 超 过 200mg， 
妊娠 妇女 及 儿童 尿 肌 酸 正常 值 可 稍 偏 高 。@ 肌 电 图 呈 
肌 原 性 病变 。@ 部 分 患者 血沉 中 度 增 快 ， 约 1/3 患者 抗 
核 抗 体 阳性 ,对 本 病 较 特征 的 抗 核 抗体 为 抗 PM-1 抗体 、 
抗 Jo-1 及 抗 Mi-l 抗体 。30% 患者 类 风湿 因子 阳性 。 

诊断 及 鉴别 诊断 ”根据 典型 的 皮疹 、 四 肢 近 端 肌 无 
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力 、 血 清 肌 酶 值 升 高 、24 小 时 尿 肌 酸 增高 . 肌 电 图 呈 肌 原 
性 病变 及 典型 的 肌肉 组 织 病理 学 改变 , 诊断 不 难 。 对 40 
岁 以 上 的 皮 肌 类 -多 发 性 肌 炎 患者 需 作 全 面 检查 以 判断 
是 否 件 有 恶性 肿瘤 。 早 期 如 仅 有 皮炎 而 肌 炎 症状 不 明显 
时 , 需 与 系统 性 红 立 狼 部 ,日 光 性 皮炎 及 脂 溢 性 皮炎 等 其 
他 皮肤 病 相 鉴 别 。 对 多 发 性 肌 炎 需 与 进行 性 肌 营 养 不 良 
及 重症 肌 无 力 等 其 他 肌 病 相 鉴别 。 

治疗 ”以 皮质 类 固 醉 激素 为 主 ， 根 据 不 同 病 情 可 并 
用 免疫 抑制 剂 .抗生素 、 维 生 素 忆 及 中 药 治疗 等 。 一 般 须 
维持 激素 治疗 1~2 年 。 如 用 大 剂量 激素 治疗 效果 不 满意 
时 或 伴 有 恶性 肿瘤 者 ， 则 可 并 用 免疫 抑制 剂 如 氨 甲 唆 叭 
《MTX)。 急 性 期 伴 有 高 热 或 儿童 皮 肌 炎 者 ， 可 并 用 抗 生 
素 。 恢 复 期 配合 中 医 辨证 治疗 ， 有 助 于 一 般 健康 情况 的 
改善 ,也 有 利于 减少 激素 剂量 。 伴 有 恶性 肿瘤 者 ,还 需 同 
时 积极 治疗 肿瘤 。 

预后 取决 于 发 病 的 年 龄 ,内脏 受 累 情况 .是 否 伴 有 
恶性 肿瘤 及 激素 的 治疗 反应 等 多 种 因素 。 一 般 儿 童 及 青 
年 患者 预后 较 好 ,有 皮下 钙化 灶 者 预后 较 好 , 件 有 咽 下 困 
难 或 同 质 性 肺炎 者 及 伴 有 恶性 肿 交 者 病情 较 重 ， 预 后 不 
良 。 恶 性 肿瘤 及 严重 感染 为 本 病 主要 的 死亡 原因 。 此 外 ， 
早期 诊断 及 早期 治疗 也 很 重要 ,有 些 患 者 症状 不 太 重 ,未 
及 早 诊 治 ,到 确诊 时 已 有 肌肉 萎缩 或 肌肉 挛缩 ,此 时 激素 
治疗 反应 差 ， 肌 肉 功能 也 难以 完全 恢复 。 

( 马 圣 清 ) 
Pinel'er 
皮 内 尔 ,P. (Philippe Pinel 1745~1826) 
法 国 精神 病 医 生 。 以 人 道 主义 态度 对 待 精神 病 患 者 的 先 
驱 。1745 年 4 月 20 日 出 生 于 法 国 卡 斯 特 尔 附 近 的 姜 硅 
埃 利 , 1826 年 10 月 25 日 卒 于 巴黎 。 父 亲 为 外 科 医 生 ， 
母亲 的 家 族 也 出 过 许多 名 医 。 
早年 学 习 过 逻辑 、 哲学、 神学 ， 
1770 年 转 而 学 医 ，4 年 后 获 该 
大 学 医学 博士 学 位 ， 多 年 靠 翻 
译 科学 和 医学 著作 及 教授 学 生 
为 生 。 曾 私下 走访 被 禁闭 的 精 
神 病人 。1793 年 任 比 塞 特 尔 精 
神 病院 的 主任 医师 ， 不 久 任 硝 
石 库 医 院 的 院 长 。 他 首次 进行 
了 大 胆 的 改革 一 一 解 开 患 者 的 
锁链 。18 世纪 ,精神 病人 象 菲 犯 一 样 ,手脚 绮 以 镀 钱 被 关 
在 黑暗 及 胜 的 房屋 里 , 皮 内 和 尔 谴责 这 种 不 人 道 的 做 法 ,他 
要 求 要 向 对 待 病人 一 样 对 待 精 神 病 忠 者 ， 要 理解 善意 、 
文雅 。 他 还 提倡 病人 回 家 治疗 ,提倡 病人 自我 锻炼 ,主张 
运动 疗法 ， 这 些 凡 是 现代 精神 病 医护 思想 的 先 声 。 他 否 
认 精 神 病 是 魔鬼 附 体 , 而 是 情绪 障碍 所 致 ,遗传 和 "个 体 
敏感 "也 是 发 病因 素 。 在 精神 病 分 类 方面 他 还 保留 旧 的 分 
类 ( 踢 狂 忧郁、 等 狂 和 病因 ,将 躁 狂 症 从 论 记 中 分 出 , 指 
出 患者 的 智能 未 受 影响 ， 并 认识 到 周期 性 躁 狂 与 抑郁 之 
间 的 关系 ， 认 识 忧郁 病人 有 自杀 倾向 。 他 把 疾病 总 体 地 
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分 为 五 大 型 ， 发 热 型 . 积 液 型 .出 血型 .神经 症 型 ,器官 损 
伤 型 。 主 要 著述 有 《疾病 的 哲学 分 类 》X(1798) 和 《精神 病 的 
医学 原理 2(1801)。 ( 黎 云 ) 


pl 
脾 (spleen) ”体内 最 大 的 淋巴 器 官 。 与 淋巴 结 、 
扁桃 体 等 共同 构成 周围 淋巴 器 官 ,接受 中 枢 淋巴 器 官 (由 
胸腺 、 腔 上 襄 类 似 器 官 所 组 成 ) 来 的 T 和 B 淋 巴 细胞 ,是 
执行 免疫 功能 、 进 行 免 疫 反应 的 重要 场所 。 脾 又 是 血 循 
环 中 的 重要 滤 过 器 官 ， 具 有 流血 、 储 血 ,造血 和 调节 血 容 
量 的 功能 。 流 经 正常 脾 的 血液 每 分 钟 达 200 一 500ml, 平 
均 约 300ml。 故 脾 重 量 昌 约 占 体重 的 0.1%, 却 接受 着 
心 搏 出 量 的 5% 。 脾 由 错 综 的 网 状 结缔 组 织 支架 、 血管 、 
淋巴 组 织 、 淋 巴 管道 及 造血 和 单 核 吞噬 细胞 系统 的 细胞 
成 分 所 构成 。 成 人 脾 内 约 含 各 种 血细胞 140 x 10* 个 ,其 
中 约 半数 具有 吞咽 力 。 

脾 旭 有 多 种 功能 ,但 并 非 最 重要 的 器 官 多 数 成 年 人 
的 脾 被 切除 后 ,其 功能 可 部 分 地 被 其 他 器 官 所 代替 。 少 数 
人 的 脾 切 除 后 , 则 免疫 功能 低下 , 易 患 严 重 感染 ， 以 致死 
亡 。 在 幼儿 (特别 是 1 岁 以 下 的 婴 幼 儿 )， 脾 切除 后 致死 
细菌 感染 的 发 生 率 明显 增高 ， 可 危及 生命 。 脾 切除 的 原 
因 , 常 见于 脾 破 裂 和 脾 的 某 些 疾患 ,也 是 某 些 全 身 性 疾患 
的 一 种 治疗 手段 。 

发 生 与 发 言 ” 脾 发 生 于 人 胚 第 5 周 。 初 起 在 胃 背 系 
膜 上 有 增 厚 的 间 充 质 ， 为 脾 内 结缔 组 织 和 网 状 组 织 的 原 
基 , 脾 血管 的 分 支 分 布 在 内 。 约 于 第 9 周 ,干细胞 从 卵黄 
圳 血 岛 或 肝 经 血循环 迁 入 ， 进 入 血 罕 周围 的 网 状 组 织 间 
隙 中 ， 分 裂 分 化 形成 血液 内 各 种 有 形成 分 。 脾 仅 在 胚胎 
第 12 周至 出 生前 作为 相对 次 要 的 红细胞 造血 器 官 。 至 
胚胎 第 5 个 月 , 脾 的 造血 功能 渐 被 骨髓 所 答 代 , 其 淋巴 组 
织 的 成 分 也 逐渐 增多 , 依 样 造血 器 官 逐渐 变 为 淋巴 器 官 。 
许多 淋巴 细胞 进入 脾脏 小 动脉 周围 的 结缔 组 织 中 。 胚 胎 
第 6 个 月 已 能 辨认 脾脏 的 白 摆 与 红 简 。 出 生 后 ， 正 常人 
的 脾 即 不 再 具有 造 红细胞 功能 ,在 患 某 些 疾病 时 , 脾 可 以 
恢复 造血 功能 , 称 为 彤 外 造血 。 

解剖 特点 。 脾 位 于 左 季 助 区 的 后 外 侧 部 ,在 胃 底 ,及 
肌 和 左 肾 之 间 ， 鹏 肌 之 下 , 横 结肠 之 上 。 前 面 受 第 9、10 
和 11 肋骨 掩盖 ， 其 长 轴 与 第 10 肋 相 一 致 。 脾 的 位 置 可 
因 体位 .呼吸 等 而 有 所 改变 ， 站 立 比 平 甲 时 约 低 2.5cm。 
脾 在 正常 状态 一 般 在 左 肋 下 不 能 触及 。 但 在 腾 低 位 或 体 
质 较 瘦弱 的 人 ,特别 是 女性 , 偶 也 可 措 到 脾 的 边缘 ,但 能 
及 的 脾 相 当 柔 软 , 且 无 压痛 。 

有 牧 呈 卵 圆 形 ,蚕豆 状 ,色泽 暗 红 ， 质 软 而 脆 ， 遇 击 易 
破 。 成 人 脾 长 约 12cm, 宽 约 7cm， 厚 约 4cm， 平均 重 约 
100 一 200 g。 老 年 人 脾 的 大 小 和 重量 可 逐渐 减 小 . 脾 可 分 
为 脑 , 脏 两 面 ,前 后 两 缘 和 上 下 两 端 。 奇 面 隆 凸 平滑 ， 向 
后 外 侧 贴 于 及 。 脏 面 凹 陷 ， 近 中 央 处 称 脾 门 , 呈 裂 队 状 ， 
是 神经 、 血 管 出 入 处 。 脏 面 有 3 个 凹陷 , 即 胃 四 、 肾 凹 和 
结肠 四 ,分 别 与 胃 底 , 左 肾 \ 左 肾上腺 、 胰 尾 和 结肠 脾 曲 相 
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接触 。 前 缘 较 锐 ,下 部 有 2 一 3 个 切 迹 ， 称 脾 切 迹 。 脾 肿 
大 时 , 脾 切 迹 可 作为 触 诊 脾 的 标志 。 后 缘 较 钝 厚 , 上 端 钝 
加 ,下 端 较 阔 。 

” 脾 是 腹膜 内 器 官 ， 除 脾 门 和 与 胰 接 触 处 之 外 ， 各 方 
均 被 腹膜 覆盖 。 脾 借 腹 膜 锌 改 所 构成 的 胃 脾 韧 带 、 三 脾 韧 
带 、 脾 肾 韧 带 和 脑 结 肠 韧 带 支持 固定 。 若 先天 性 韧带 和 
脾 蒂 过 长 ,使 脾 不 能 保持 正常 位 置 而 处 于 游 动 状态 , 则 形 
成 游 走 脾 。 

常见 的 脾 的 变异 是 副 脾 ,发 生 率 约 10% ， 好 发 生 于 
脾 门 胰 尾 部 、 胃 脾 官 带 、 有 牌 结肠 韧带 、 大 网 膜 、 肠 系 膜 、 其 
至 左 侧 卵巢 等 处 。 多 为 一 个 ,有 时 4~5 个 ,大 小 不 等 ,最 
小 如 蚕豆 。 副 脾 可 独立 存在 ， 亦 可 与 脾 相 连 。 当 脾 功 能 
亢进 而 行 脾 切 除 木 时 ,应 将 副 脾 全 部 切除 ,否则 脾 功 能 亢 
进 易 复发 。 此 外 在 某 些 婴 幼 儿 可 见 先天 性 脾 缺 如 ， 常 伴 
有 其 他 种 (特别 是 心脏 的 ) 先 天 性 异常 。 此 种 婴 幼 儿 一 般 
均 在 数 月 或 数 年 内 死亡 。 

组 织 结构 “ 脾 表 面 有 一 层 较 厚 的 致密 结缔 组 织 被 
膜 ,其 外 覆 以 间 皮 ,被膜 的 结缔 组 织 由 四 周 和 脾 门 部 向 脾 
实质 内 延伸 ， 形 成 许多 粗细 不 等 的 条 索 状 小 梁 ， 称 脾 小 
粱 ,其 相互 连接 成 网 ,构成 脾 支 架 。 被 膜 和 脾 小 梁 之 间 的 
组 织 和 脾 罕 等 结构 总 称 为 脾 复 ,是 脾 的 实质 ( 见 图 )。 


生发 中 心 


淋巴 管 

有 牌 的 组 织 结构 
牌 实质 ”由 三 部 分 构成 。@ 白 德 。 由 密集 的 淋巴 
组 织 构成 。 在 脾 切 面 上 旦 散布 的 1~2mm 大 小 的 灰白 
色 小 结 节 。 围 绕 着 中 央 动脉 及 其 分 支 而 分 布 .由 长 简 形 的 
动脉 局 围 淋 巴 精 (简称 淋巴 精 )， 和 球形 的 淋巴 小 结 - 
脾 小 结 所 组 成 。 淋 巴 蒜 的 网 状 组 织 中 有 大 量 小 淋巴 细 
胞 ， 少 量 大 和 中 淋巴 细胞 、 巨 噬 细 胞 、 浆 细胞 。 此 部 分 
有 增殖 的 了 淋巴 细胞 ， 是 脾 的 胸腺 依赖 区 。 脾 小 结 位 于 
淋巴 鞘 的 一 侧 ， 由 位 于 中 央 的 主要 由 B 淋巴 细胞 构成 的 
生发 中 心 和 周边 的 小 淋巴 细胞 被 覆 层 所 组 成 。 其 结构 和 
形成 过 程 与 淋巴 结 内 的 淋巴 小 结 完全 一 致 ， 其 生发 中 心 
富 含 B 淋巴 细胞 ， 是 脾 的 非 胸腺 依赖 区 。@@ 边 缘 区 。 白 
得 周边 向 红 笛 移 行 的 区 域 称 边缘 区 。 这 里 有 弥散 的 淋巴 


细胞 ,其 分 布 较 疏 松 , 其 间 含有 较 多 的 巨 噬 细 胞 和 各 种 血 
细胞 ， 新 鲜 时 旦 红色。 从 白 依 来 的 部 分 毛细 血管 终 末 开 
口 于 其 间 。 故 边缘 区 是 抗原 物质 随 血 入 脾 内 与 一 系列 细 
胞 接触 引起 免疫 反应 的 重要 场所 。 轿 红 夭 。 由 许多 宽阔 
的 脾 窦 和 脾 索 构成 ， 充 满 于 白 备 之 间 ， 因 富 含 红细胞 而 
呈 红 色 , 故 得 名 。 

脾 衬 即 有 牧 血 窦 ,又 名 静脉 赛 ,为 静脉 性 肪 大 管 腔 。 其 
形状 与 大 小 视 血液 充盈 程度 而 变化 。 一 般 为 12~40pm。 
衬 壁 由 一 种 长 条 状 的 内 皮 细 胞 平行 排列 而 成 ， 胞 核 所 在 
处 的 胞 体 向 赛 腔 内 脱出 。 内 皮 细 胞 间 有 间 阶 ,直径 约 2 一 
3hm, 连接 不 牢固 ,内 皮 细 胞 外 方 仅 有 一 些 环形 围绕 的 网 
状 纤维 和 不 完整 的 基 膜 ， 内 皮 细 胞 胸 浆 中 有 许多 微 管 和 
微 丝 ,能 调节 内 皮 细胞 则 间隙 的 大 小 ,这 些 都 有 利于 血 细 
胞 从 脾 索 进入 脾 赛 。 

脾 索 又 称 比尔 罗 特 氏 索 。 在 相 邻 的 脾 实 间 ， 由 网 状 
细胞 及 网 状 纤维 构成 支架 ， 其 中 充满 各 种 血细胞 和 巨 噬 
细胞 。 脾 索 内 含 条 动脉 、 鞘 毛细 血管 和 毛细 血管 。 血 液 
一 旦 进入 脾 索 ,流动 即 变 慢 ， 血 浆 常 渗入 血 赛 内 ,其 中 各 
种 异物 及 衰老 的 红细胞 可 为 县 索 中 的 巨 噬 细 胞 吞噬 破 
坏 ， 而 正常 的 血细胞 可 通过 脾 索 边缘 沿 血 塞 内 皮 细胞 之 
间 的 间隙 进入 血 赛 内 。 

血液 系统 ”腹腔 动脉 的 分 支 脾 动 脉 由 脾 门 入 脾 后 再 
分 支 人 脾 小 粱 ,成 为 小 梁 动脉 。 最 后 离开 小 梁 进入 白 笨 。 
入 白 髓 后 称 为 中 央 动 脉 。 中 央 动 脉 不 断 分 出 放射 状 分 
支 ， 主 干 穿行 白 链 后 分 支 进入 红 链 。 这 些 分 支 之 间 无 吻 
会, 形似 笔 毛 , 故 称 笔 毛 动脉 。 

红 链 中 的 终 末 毛细 血管 通过 “闭合 " 式 的 管道 进入 脾 
赛 , 或 先进 入 脾 索 后 “开放 "于 此 ,其 中 的 血液 通过 窦 璧 的 
内 皮 细 胞 间隙 进入 脾 罕 及 静脉 系统 。 血 液 由 脾 窦 汇集 入 
得 静 脉 ， 再 进入 小 粱 静脉 ， 最 后 汇集 于 脾 门 形成 脾 静 脉 
出 脾 。 

脾 仅 有 很 少 的 淋巴 管 ,起 于 中 央 动 脉 的 周围 ,经 小 淋 
巴 管 ,汇集 于 脾 门 处 出 脾 。 

脾 的 功能 “胚胎 时 期 脾 有 短暂 造血 功能 ， 出 生 后 脾 
主要 有 免疫 功能 、 滤 血 、 储 血 、 造 血 和 控制 血浆 容量 的 
功能 。 

免疫 功能 ” 脾 具 有 大 量 密集 的 免疫 活性 细胞 和 巨 叭 
细胞 。 据 其 独特 的 组 织 结构 ， 可 以 捕捉 血液 循环 中 的 搞 
原 ， 并 提供 一 个 使 免疫 活性 细胞 与 抗原 起 相互 作用 的 场 
所 。 脾 淋巴 细胞 的 50~65%% 为 B 淋 巴 细胞 ,分 布 在 生发 
中 心 和 脾 索 。35 一 50 多 为 了 淋巴 细胞 ， 分 布 在 动脉 局 围 
淋巴 稍 内 与 脾 小 结 周边 的 小 淋巴 细胞 被 覆 层 。 这 两 种 风 
胞 分 别 行使 体液 免疫 和 细胞 免疫 功能 。 脾 是 eM 生成 的 
主要 场所 。 脾 内 的 了 麻 巴 细胞 中 ,以 抑制 性 了 细胞 数量 最 
多 ,在 调节 免疫 反应 中 起 重要 作用 。 在 免疫 反应 过 程 中 ， 
脾 由 于 其 内 细胞 的 增殖 和 对 血液 中 淋巴 细胞 的 扣留 而 
肿 大 。 

小 血 ， 脾 含有 大 量 网 状 细胞 组 织 交织 的 网 络 和 巨 噬 
细胞 ， 担 负 滤 血 作用 。 滤 血 作 用 可 分 为 二 种 ，@ 吻 除 。 


脾 能 识别 与 清除 衰老 .不 正常 ,损伤 的 血细胞 和 血循环 中 
不 正常 小 体 ， 其 中 包括 球形 红细胞 \ 柱 圆 形 红细胞 、 镀 形 
红细胞 ,抗体 致 敏 的 红细胞 、 热 变性 或 氧化 剂 药物 损伤 的 
红细胞 、 受 巴尔 通 氏 体感 染 的 红细胞 、 致 敏 的 血小板 以 及 
细菌 ,原虫 .每 菌 . 异 物 (如 胶体 颗粒 、 墨 汁 和 其 他 染料 颗 
粒 等 )、 抗 原 .抗原 抗体 复合 物 等 。 这 种 功能 称 为 吻 除 。 红 
细胞 在 狭窄 的 通道 中 及 缺 气 和 代谢 不 良 情况 下 ， 变 形 能 
力 受 到 严格 检验 ,不 合格 者 则 被 扣留 在 该 处 ,受到 密切 接 
触 的 巨 叭 细胞 和 吞 哄 性 网 状 细胞 的 吞噬 而 被 清除 。@ 挖 
除 。 脾 只 从 红细胞 内 清除 某 些 特定 的 包涵 体 ， 而 未 完全 
破坏 该 细胞 。 其 中 包括 豪 厄 尔 - 若 利 二 氏 小 体 〈 原 主 豪 - 
杰 氏 小 体 )、 铁 粒 、 海 恩 获 氏 小 体 ,沉淀 的 球 蛋 白 , 症 原虫 、 
巴尔 通 氏 体 、 梨 桨 虫 等 。 这 种 挖 除 作用 发 生 在 脾 窦 窦 辟 
上 。 当 带 有 这 些 包涵 体 的 红细胞 经 脾 索 而 挤 压 穿 过 脾 窦 
的 内 皮 细 胞 间 孔 隙 时 ,其 胞 桨 变形 , 硬 的 包涵 体 从 沿 胞 腊 
边缘 的 血红 蛋白 中 分 离 出 来 ,被 四 周 的 吞噬 细胞 吞噬 , 同 
时 该 红细胞 膜 面积 缩小 后 ,发 生 球 形变 ,进而 被 脾 吻 除 。 

储 血 正常 人 脾 的 储 血 量 很 小 。 脾 中 的 红细胞 一 般 
为 20~60 ml， 占 全 身 红细胞 总 数 的 5% 以 下 。 在 脾 肿 
大 时 , 却 可 以 扣留 大 量 红细胞 ,有 时 可 达 全 身 红细胞 总 量 
的 1/3 , 即 500ml 以 上 ,成 为 贫血 的 一 个 原因 。 脾 可 以 在 
白 储 中 匣 集 、 储 存 血液 中 的 淋巴 细胞 ,而 对 粒 细胞 没有 储 
留 作 用 。 在 脾 种 大 的 病人 , 因 脾 扣留 .储存 粒 细胞 而 造成 
中 性 粒 细胞 缺乏 。 正 常人 的 脾 可 储 留 大 约 人 体 血小板 总 
量 的 1/3。 网 织 红细胞 于 储 留 在 脾 时 转变 成 成 熟 红 细 
胞 。 

造血 胚胎 第 12 周至 出 生前 脾 具 有 短暂 的 造血 功 
能 。 此 后 ,正常 人 的 一 生 中 , 除 白 短 中 可 产生 某 些 淋 巴 细 
胞 外 ， 脾 已 无 制造 其 他 血细胞 的 能 力 ， 但 仍 保持 造血 潜 
能 。 当 患 有 慢性 溶血 性 贫血 \ 地 中 海 贫 血 等 症 时 , 脾 可 出 
现 笨 外 红细胞 系统 造血 。 而 在 放射 线 损伤 恢复 期 或 患 有 
骨 血 硬化 症 、 骨 猎 纤 维 化 \ 慢 性 粒 细胞 白血病 时 ， 脾 可 出 
现 链 样 化 生 灶 ,产生 红细胞 ,. 粒 细胞 和 血小板 等 。 脾 直接 
参与 和 红细胞 生成 有 关 的 铁 的 代谢 。 在 脾 内 被 破坏 的 异 
常 红细胞 中 的 大 部 分 铁 质 ， 由 运 铁 蛋 白 送 至 骨 丘 供 再 利 
用 ,少数 铁 质 可 储存 在 脾 内 。 

血 你 容量 的 控制 ”脾脏 对 血浆 容量 有 控制 作用 。 慢 
性 牧 肿 大 的 患者 ,可 因 血 桨 容量 的 增加 造成 稀释 性 贫血 。 
其 机 制 目前 尚 不 清楚 。 此 过 多 的 血浆 容量 并 非 全 部 小 留 
在 脾 内 ， 也 存在 于 脾 外 的 血管 中 。 这 种 病人 行 脾 切 除 术 
后 ,一 般 血浆 容量 在 数 月 中 可 部 分 下 降 或 至 正常 。 

临床 联系 ”许多 疾病 所 致 的 病理 生理 变化 和 脾 本 身 
的 疾患, 均 可 引起 脾 的 肿 大 。 脾 肿 大 的 原因 很 多 ,但 多 数 
均 属 继 发 性 ,常见 于 感染 、 邦 血 、 血 液 病 和 结缔 组 织 病 。 而 
原 发 性 脾 疾 患 ,如 脾 原 发 性 肿瘤 , 脾 训 肿 等 极 罕见 。 

脾 肿 大 可 伴 有 了 脾 功能 亢进 ( 见 牌 肿 大 )。 某 些 特殊 疾 
患 可 造成 脾 体 积 的 缩小 ， 甚 至 完全 消失 。 如 非洲 的 猎 状 
细胞 病 或 原 发 性 血小板 增多 症 患 者 ， 脾 可 因 镜 形 红细胞 
或 增多 的 血小板 而 致 血 流 阻塞 ,引起 脾 梗 塞 后 缩小 。 
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有 许多 疾病 需 行 脾 切 除 术 。 脾 切除 术 后 患者 可 出 现 
一 些 特定 的 血液 学 改变 ， 脾 若 因 病 萎缩 或 因 梗 塞 缩小 到 
正常 体积 的 20% 以 下 也 可 引起 类 似 改 变 。 这 些 改变 包括 ， 
人 @ 红 细胞 形态 的 改变 。 血 液 涂 片 检查 中 易 见 靶 形 红 细 
胞 、 芒 红细胞 等 。 约 在 1% 的 红细胞 中 见 到 幼 红细胞 核 
碎 裂 后 形成 的 豪 厄 尔 - 若 利 二 氏 小 体 。 网 织 细胞 比例 增 
加 ， 偶 见 孤 立 散 在 的 幼稚 红细胞 。 用 特殊 染色 可 见 增多 
的 铁 粒 红细胞 。 然 而 红细胞 寿命 无 变化 。 回 细胞 数量 的 
改变 。 正 常人 脾 切 除 后 无 明显 的 红细胞 数量 的 改变 , 但 
因 脾 肿 大 而 引起 贫血 时 , 脾 切 除 后 可 使 贫血 有 所 改善 * 通 
常 脾 切 除 术 后 有 白细胞 数 增高 ,早期 主要 为 中 性 粒 细胞 ， 
后 期 则 主要 为 淋巴 及 单 核 细 胞 。 血 小 板 的 增多 也 很 常 
见 ， 在 术 后 7~12 天 可 高 达 1x105/LC100 万 /mm?), 此 
时 患者 易 发 生 血 栓 形成 。 其 后 大 部 分 患者 血小板 数 逐 渐 
下 降 至 正常 ,少数 病人 可 持续 在 高 水 平 , 须 做 相应 治疗 。 

( 张 伯 龙 ) 
plzang jibing 
脾脏 疾病 (diseases of spleen) ”由 原 发 于 脾脏 
或 因 感染 \ 瘀 血 、 结 缔 组 织 病 ,血液 病 , 单 核 巨 噬 细 胞 病 等 
引起 的 脾 肿 大 或 脾 缩 小 (或 脾 缺 如 ) 等 疾病 。 按 其 发 病原 
因 分 为 原 发 性 与 继 发 性 两 大 类 。 原 发 性 脾脏 疾病 指 病变 
原 发 于 脾脏 ,并 集中 于 脾脏 。 继 发 性 脾脏 疾病 指 脾脏 的 病 
变 仅 为 相应 疾病 (常见 为 全 身 性 疾病 ) 的 病理 变化 之 一 。 
多 数 为 继 发 性 脾脏 疾病 ,而 真正 原 发 性 脾脏 疾病 不 多 。 

原 发 性 与 继 发 性 脾脏 疾病 又 可 按 脾脏 受累 后 的 体积 
变化 进一步 分 为 脾 肿 大 或 脾 缩 小 〈 或 脾 缺 如 ) 两 类 。 继 
发 性 脾脏 疾病 临床 表现 为 脾 肿 大 的 占 绝 大 多 数 ， 种 类 较 
多 , 故 按 病 因 不 同 再 分 为 感染 性 . 瘀 血性 、 结 缔 组 织 病 性 、 
血液 病 性 、 网 状 内 皮 细 胞 病 性 等 。 

脾脏 肿 大 可 合并 脾 功 能 亢进 ， 表 现 为 一 种 或 多 种 血 
细胞 减少 , 伴 相应 骨髓 造血 细胞 增生 及 出 现 有 关 的 贫血 、 
出 血 及 易 感染 等 症状 。 而 脾脏 缩小 到 一 定 程度 或 完全 缺 
如 则 可 出 现 一 些 特定 的 血液 学 改变 ， 主 要 表现 为 红细胞 
形态 及 血细胞 数量 方面 的 改变 。 脾 脏 的 完全 缺 如 ， 不 论 
其 原因 如 何 ， 均 可 在 儿童 及 少数 成 人 患者 造成 免疫 功能 
低下 而 易 患 严重 感染 ,甚至 致死 。 

脾脏 疾病 的 治疗 ， 应 针对 引起 脾脏 疾病 的 病因 做 相 
应 处 理 。 对 脾 切 除 手术 应 极为 慎重 。 

合并 症 ”脾脏 疾病 所 致 的 脾 肿 大 和 脾 缩 小 往往 造成 
一 些 共同 的 合并 症 ， 脾 肿 大 时 可 合并 脾 功 能 亢进 症 《〈 见 
牌 肿 大 ) 而 脾 缩 小 至 正常 体积 的 20 多 以下， 或 完全 缺 如 
均 可 致 共同 的 血液 学 改变 。 

牧 缩 小 ”脾脏 还 可 因 反 复 梗塞 或 萎缩 而 体积 缩小 。 
一 旦 体积 缩小 到 正常 体积 的 20% 以 下 时 , 则 可 引起 和 脾 
脏 缺 如 相同 的 一 些 血 流 学 方面 的 改变 ， 主 要 表现 为 血 中 
红细胞 形态 的 改变 ,包括 不 正常 增多 的 靶 形 红细胞 、 埋 形 
红细胞 , 含 豪 厄 尔 - 若 利 二 氏 小 体 的 红细胞 ， 网 织 红细胞 
及 铁 粒 幼 红细胞 等 以 及 血细胞 数量 的 改变 ， 特 别 是 血 小 
板 数量 的 增多 ,有 时 可 高 达 1.0x102/L(100 万 /mms) 使 
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患者 存在 易 发 生 血栓 形成 的 危险 脾脏 的 完全 缺 如 ,不 论 
其 系 先天 性 或 因 脾 切 除 术 所 致 ， 均 可 在 儿童 及 极 少数 成 
人 患者 ， 造 成 免疫 功能 低下 ， 使 其 易 患 严重 感染 ， 甚 至 
致死 。 

治疗 ”应 针对 病因 做 相应 处 理 。 对 脾脏 疾病 所 致 脾 
梗塞 而 脾 缩 小 的 病人 ,应 针对 其 病因 治疗 ,防止 脾 梗 塞 的 
反复 发 作 。 对 先天 性 脾 缺 如 的 患者 目前 尚 无 有 效 治疗 方 
法 。 对 御 切 除 术 后 免疫 功能 减低 的 病人 ， 唯 有 及 时 控制 
早期 出 现 的 感染 ， 目 前 尚 无 根本 性 的 解决 措施 。 对 脾脏 
疾病 所 致 脾 肿 大 的 病人 ， 亦 应 针对 引起 脾 肿 大 的 病因 做 


相应 处 理 。 ( 张 伯 龙 ) 
plizhongda 
脾 肿 大 《splenomegaly) 脾 大 小 超过 正常 的 病 


理 现象 正常 成 人 的 脾 长 约 12cm, 宽 约 7cm， 厚 约 4cmy 
重 100 一 200g。 超 过 此 范围 即 为 脾 肿 大 。 正 常 胆 一 般 在 左 
肋 缘 下 不 能 触 到 。 临 床上 除 在 脑 低 位 或 体质 瘦弱 的 无 力 
型 人 外 ,能 触 到 脾脏 的 人 应 考虑 为 脾 肿 大 。 

引起 脾 肿 大 的 病因 很 多 。 绝 大 部 分 脾 肿 大 仅 为 相应 
疾病 的 病理 变化 之 一 ， 即 属于 继 发 性 脾 肿 大 。 常 见 的 病 
因 有 急 、 慢 性 感染 性 疾病 ,血液 病 ， 肝 硬 变 ， 结 缔 组 织 病 
等 。 而 真正 原 发 的 脾脏 疾患 所 致 脾 肿 大 ， 如 脾 肿 交 或 脾 
囊肿 等 则 很 少见 。 

脾 肿 大 可 伴 发 脾 功 能 亢进 ,导致 末梢 血液 中 红细胞 、 
白细胞 和 血小板 中 的 一 种 或 多 种 显著 减少 ,并 出 现 贫血 、 
易 感染 或 出 血 等 症状 。 脾 肿 大 除 可 引起 红细胞 破坏 加 速 
外 ,还 可 导致 脾 中 储 血 过 多 ,全 身 血 浆 量 过 度 增 加 使 血液 
稀释 而 加 重 贫 血 。 肿 大 的 脾脏 不 一 定 均 有 脾 功 能 亢进 的 
表现 。 通 常 , 脾 肿 大 的 程度 意 大 , 则 脾 功 能 亢进 的 程度 亦 
愈 大 。 

病因 “ 偶 因 脾脏 本 身 的 疾病 引起 ， 常 见 的 脾 肿 大 仅 
为 全 身 性 疾病 的 一 个 征 候 。 可 分 为 10 类 ;急性 或 亚 
急性 感染 性 脾 肿 大 。 病 毒 感染 〈 传 染 性 单 核 细 胞 增多 
症 、 传 染 性 淋巴 细胞 增多 症 、 急 性 病毒 性 肝炎 、 风 疹 )、 
细菌 性 感染 (伤寒 、 副 伤寒 、 炭 姜 、 败 血 症 、 亚 急性 细 
菌 性 心 内 膜 炎 、 票 粒 性 结核 、 脾 脓肿 )、 立 克 次 氏 体感 
染 ( 钓 端 螺旋 体 病 、 鼠 咬 热 、 回归 热 )、 寄 生 虫 感染 (急性 
首 疾 .急性 血吸虫 病 )。@@ 慢 性 感染 性 脾 肿 大 。 病 毒 感染 
(慢性 病毒 性 肝炎 )、 细 菌 性 感染 (布鲁斯 氏 杆菌 病 , 结 核 
病 )、 霉 菌 感 染 ( 播 散 性 组 织 胞 浆 菌 病 )、 螺 旋 体 感染 ( 梅 
毒 )、 寄 生 虫 感染 (慢性 症 疾 、 慢 性 血吸虫 病 、 黑 热 病 )。 
加 部 血性 脾 肿 大 。 肝 硬 变 、 慢 性 右 心 衰 竭 .慢性 缩 窄 性 心 
包 炎 、 门 静脉 血栓 形成 、 脾 静脉 血栓 形成 。@@ 结 缔 组 织 
病 所 致 牧 肿 大 。 系 统 性 红斑 狼疮 、 类 风湿 性 关节 炎 、 斯 蒂 
和 尔 氏 病 、 费 尔 蒂 氏 综合 征 、 皮 肌 炎 、 结 节 性 多 动脉 炎 。 回 
血液 病 性 脾 肿 大 。 白 血 病 , 红 血 病 和 红 白 血 病 \ 恶 性 淋巴 
瘤 ,真性 红细胞 增多 症 、 特 发 性 血小板 减少 性 紫 疗 、 骨 艇 
纤维 化 、 多 发 性 骨 复 瘤 溶血 性 贫血 .异常 血红 蛋白 病 和 
地 中 海 贫血 、 血 色 病 。@@ 单 核 巨 噬 细 胞 病 性 脾 肿 大 。 戈 


谢 氏 病 、 尼 曼 - 皮 克 二 氏 病 、 组 织 细胞 增生 症 入、 恶性 组 织 
细胞 病 。@@ 结 节 病 。@@ 淀 粉 样 变性 病 。@@ 脾 肿瘤 。@@ 脾 
囊肿 。 

诊断 ” 脾 肿 大 可 通过 触 诊 或 邑 诊 等 物理 检查 方法 或 
更 精确 可 靠 的 XX 射线 、 超 声波 、 放 射 性 核 素 扫 描 或 CT 等 
手段 来 确定 。 

对 肿 大 的 脾脏 ,应 注意 其 质地 硬度 、 边 缘 是 否 整 齐 、 
表面 是 否 光 滑 、 有 无 压痛 。 急 性 传染 病 病 人 的 肿 大 脾脏 
质地 较 软 ,而 慢性 传染 病 ,肝脏 病 , 肿 瘤 患者 的 脾 质 较 硬 。 
慢性 充血 性 脾 肿 大 时 , 脾 表 面 光滑 ,形状 规则 。 脾 脏 的 肿 
瘤 、 哥 肿 、 结 核 或 恶性 淋巴 瘤 可 使 脾 表 面 呈 结 节 状 或 凸 叫 
不 平 。 因 脾 被 膜 较 松弛 ， 故 脾 肿 大 时 ,一 般 无 明显 疼痛 。 
多 数 患 者 可 有 局 部 压迫 感 或 触 到 左上 腹 硬块 ,少数 患者 ， 
当 合并 脾 周 围 炎 或 病变 涉及 脾 被 腊 时 ,可 感到 疼痛 ,并 有 
明显 触 痛 。 

如 果 靠 触 诊 法 未 能 触 到 脾脏 或 触 诊 不 满意 时 ， 可 用 
吨 诊 法 检查 脾脏 沁 音 界 的 大 小 。 正 常人 于 左 肋 绿 上 邑 诊 
为 鼓 音 称 特 鲁 伯 氏 鼓 音 区 , 若 鼓 音 区 消失 ,应 考虑 有 脾 肿 
大 的 可 能 。 如 果 经 触 诊 和 邑 诊 仍 不 能 确定 脾 肿 大 时 ， 可 
借助 于 腹部 XX 射 线 平 片 .超声 波 , 放 射 性 核 案 扫 描 或 照 像 
和 CT 等 更 精确 的 手段 来 检查 。 其 中 放射 性 核 素 扫 描 和 
照 像 还 能 对 脾 的 储 血 、 滤 血 、 造 血 等 生理 功能 作 进 一 步 
检查 。 l 
脾脏 肿 大 的 测量 法 如 下 ，1 线 (甲乙 线 ), 在 左 锁骨 
中 线 上 ， 测 量 肋 弓 缘 到 脾脏 下 缘 
的 距离 ; 2 线 ( 甲 两 线 ), 从 左 锁骨 
中 线 与 肋 弓 缘 的 交叉 点 到 最 远 的 
有 牌 尖端 之 间 的 距离 3 线 ( 丁 戊 
线 ), 脾 右 缘 到 腹 正 中 线 最 大 的 距 
离 ， 超 过 腹 正 中 线 时 用 "+ "号 表 
示 ， 未 超过 腹 正 中 线 则 用 "~ "号 
表示 ( 见 图 )。 

脾 肿 大 的 程度 按 轻 .中 ,高 三 
度 划 分 : 即 深 吸 气 时 脾 下 缘 在 肋 缘 下 2 一 3 cm 之 内 者 ,为 
轻 度 脾 肿 大 ; 超出 肋 缘 3cm 至 平 脐 者 为 中 度 脾 肿 大 ; 达 
脐 水 平 以 下 者 为 高 度 脾 肿 大 ,也 称 巨 脾 症 。 

引起 脾 肿 大 的 病因 很 多 ,多 数 肿 大 均 属 继 发 性 ,而 原 
发 性 脾脏 疾患 如 脾 原 发 性 肿瘤 、 脾 囊肿 等 极 罕见 。 故 临 
床上 一 旦 发 现 脾 肿 大 , 须 作 详尽 的 检查 ,以 明确 病因 。 脾 
肿 大 常见 的 病因 是 感染 \ 瘀 血 . 血 液 病 和 结缔 组 织 病 。 须 
详细 询问 有 关 病 史 ,如 发 热 黄 冶 ,出 血 倾 向 贫血 与 其 他 
器 官 功能 损害 的 症状 ,及 流行 病 学 史 ! 查 体 须 注意 有 无 肝 
与 淋巴 结 种 大 、 贫 血 和 出 血 等 体征 ;化 验 中 应 着 重 检查 病 
原 体 \ 肝 脏 功能 ,血细胞 形态 、 骨 得 象 和 免疫 指标 等 . 脾 穿 
刺 因 危险 性 大 不 宜 冒 然 施行 。 

脾 肿 大 的 程度 对 于 病因 的 诊断 也 有 一 定 的 帮助 。 轻 
度 脾 肿 大 ， 常 见于 各 种 急性 传染 病 和 感染 、 慢 性 右 心 衰 
竭 ,结缔 组 织 病 等 。 中 度 脾 肿 大 多 系 肝 炎 、 肝 硬 变 、 急 性 
白血病 . 红 白 血 病 . 恶 性 淋巴 瘤 , 真 性 红细胞 增多 症 、 特 发 
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性 血小板 减少 性 楷 疗 多 发 性 骨 篮 瘤 、 溶 血性 贫血 .异常 
血红 蛋白 病 、 结 节 病 . 血色 病 等 。 高 度 脾 肿 大 ， 常 见于 骨 
笛 纤 维 化 .慢性 白血病 ,多 毛细 胞 白血病 、 重 症 地 中 海 贫 
血 、 淀 粉 样 变性 病 、 茅 谢 氏 病 和 尼 曼 - 皮 克 二 氏 病 、 黑 热 
病 、 慢 性 症 疾 等 。 

脾 功 能 亢进 的 机 理 目前 尚 不 清 ， 据 认为 可 能 系 肿 大 
的 脾脏 导致 过 分 阻 留 吞 噬 ， 引 起 血细胞 减少 及 肿 大 的 脾 
胜 产 生 某 些 体液 因素 ， 而 抑制 骨 得 造血 功能 或 加 速 血 细 
胞 破坏 所 致 。 

治疗 ”应 针对 脾 肿 大 的 病因 做 相应 处 理 。 一 般 只 有 
在 脾 肿 大 显著 ,造成 明显 压迫 症状 ! 或 合并 脾 功 能 亢进 导 
致 严重 贫血 (特别 是 溶血 性 贫血 )、 严 重出 血 、 或 白细胞 极 
度 减低 而 反复 感染 ;或 作为 某 些 特殊 疾患 的 诊断 分 期 (如 
恶性 淋巴 瘤 ); 或 作为 必要 的 有 效 治 疗 手段 (如 脾 肿 瘤 , 特 
发 性 血小板 减少 性 紫 疗 、 遗 传 性 球形 红细胞 增多 症 等 ) 时 
方 考虑 行 脾 切 除 术 。 因 脾 切 除 术 后 ， 可 引起 少数 病人 免 
疫 功能 低下 , 易 患 严重 感染 ， 或 出 现 继 发 性 血小板 增多 ， 
易 有 血栓 形成 倾向 等 危险 , 故 须 慎重 。 ( 张 伯 龙 ) 


pl 
蝗 (tick) 。 又 名 壁 虱 。 专 性 吸血 的 有 害 节肢 动物 。 
俗称 草 朴 子 , 草 冲 子 \ 狗 瘤 子 , 狗 豆子 。 属 于 蛛 形 纲 , 螨 亚 
纲 , 昕 螨 目 , 昕 总 科 。 包 括 硬 婢 科 、 软 蜂 科 和 纳 昕 科 。 昕 
类 呈 全 球 性 分 布 ， 除 南极 洲 外 ， 从 赤道 至 北极 圈 均 有 发 
现 ,热带 和 亚热带 地 区 尤 多 ,并 能 借助 寄主 或 载体 扩散 至 
世界 各 地 。 全 世界 已 发 现 婢 类 810 余 种 ,中 国 约 有 110 余 
种 。 昕 除 因 吸 血 骚扰 人 、 畜 或 造成 动物 贫血 外 ,又 能 引起 
局 部 组 织 损伤 .肌肉 麻痹 ,并 传播 多 种 人 类 疾病 。 

形态 ” 昕 体 较 大 ,肉眼 可 见 , 形 扁平 ,多 呈 卵 圆 形 , 棕 
褐色 ,长 约 2~13 mm, 吸 饱 血 后 可 增 至 20~30 mm 外观 
似 委 互 或 能 麻子 。 全 身分 为 假 头 和 身体 两 部 分 。 硬 蝗 的 
假 头 在 虫 体 前 端 ( 见 图 ), 从 背面 可 见 ; 软 蝗 的 假 头 在 躯体 
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腹面 ,在 背面 不 可 见 。 单 眼 1 对 或 无 眼 。 成 虫 和 稚 ( 若 ) 虫 
各 有 4 对 足 ,幼虫 仅 有 3 对 足 。 体 壁 革 质 , 硬 昕 有 坚韧 的 
盾 板 或 还 有 腹 板 , 雄性 的 盾 板 大 , 占 背 面 全 部 , 肉 虫 、 幼 
虫 及 稚 虫 的 盾 板 只 占 体 前 端 一 部 分 。 软 暑 则 无 盾 板 , 肉 雄 
外 形 相似 。 气 门 1 对 灸 在 气门 板 上 ， 位 于 第 《 对 足 基 节 
的 前 方 或 后 外 侧 。 第 1 对 足 趾 节 接近 端 部 的 背面 有 哈 氏 
器 ， 是 化 学 感受 器 ， 以 寻找 害 主 和 接受 信息 素 〈 性 外 激 
素 )。 

生活 史 ”分 卵 \ 幼 虫 , 稚 ( 若 ) 虫 及 成 虫 四 期 ， 各 期 均 
吸血 ,发育 过 程 中 赔 皮 多 次 。 硬 蜂 各 期 均 仅 吸 血 及 暗 皮 
1 次 ,在 寄主 体 吸血 时 或 游离 状态 下 交配 。 雁 婢 吸 饱 血 后 
落地 ,卵巢 内 卵 成 熟 即 产 卵 ,一 生产 卵 1 次 ， 产 卵 期 可 持 
续 15~30 天 ,共产 卵 2000~8 000 个 , 产 卵 后 肉 昕 死亡 。 
软 蜂 的 成 虫 可 吸血 多 次 。 每 次 产 卵 约 50 一 600 个 ， 终 生 
产 卵 若干 次 。 幼 虫 豚 血 、 虹 皮 各 1 次 稚 虫 娆 皮 1 一 7 次 。 
完成 一 个 世代 的 发 育 ,在 自然 条 件 下 牛 蝗 属 需 一 至 数 月 ， 
其 他 属 常 需 一 、 二 年 , 硬 蜂 成 虫 可 耐 饥 1~3 年 . 硬 婢 完成 
一 个 世代 的 过 程 可 有 寄主 更 换 现象 ,有 一 寄主 型 (一 生 都 
在 同一 寄主 体 上 度 过 )， 二 寄主 型 (幼虫 和 稚 虫 在 同一 寄 
主体 上 ,成 虫 再 换 一 寄主 )、 三 寄主 型 (幼虫 、 稚 虫 和 成 虫 
分 别 在 3 个 寄主 体 上 寄生 )。 软 婢 因 稚 虫 的 龄 期 多 ,吸血 
次 数 也 多 ,加 上 成 虫 也 反复 吸血 , 故 通 常 为 多 寄主 型 ， 有 
时 吸血 对 象 多 达 5~ 20 个 。 

蝗 类 多 在 温暖 季节 活动 ,作为 媒介 蜂 种 的 季节 消长 ， 
一 般 与 其 传播 疾病 流行 季节 基本 一 致 ， 如 全 沟 硬 昕 是 森 
林 脑 炎 的 重要 媒介 兼 贮存 寄主 ,成 虫 多 在 3 一 8 月 间 活 动 ， 
活动 高 蜂 在 5 一 6 月 间 ， 与 疫 区 人 群 中 森林 脑 炎 的 多 发 季 
节 相 符合 。 

与 疾病 的 关系 ” 电 类 通常 寄生 于 畜 、 离 、 野 生动 物 ， 
有 的 还 寄生 人 体 。 其 口 器 粗 钝 ,吸血 时 间 长 ,注入 寄主 体 
内 的 唾液 可 引起 寄主 的 皮肤 反应 ， 常 致 过 敏 或 炎症 及 继 
发 感染 。 某 些 里 类 的 肉体 唾液 中 含有 神经 毒素 ， 可 阻 断 
神经 肌肉 联接 处 乙酰 胆 碱 的 释放 ,导致 传导 阻 江 ,引起 上 
行 性 肌肉 麻 靖 (里 瘫痪 症 )， 重 者 可 因 心 及 和 呼吸 中 枢 麻 
痹 而 死亡 。 不 少 蝗 类 是 人 体 和 畜 、 禽 中 某 些 疾病 的 重要 
媒介 及 病原 体 的 贮存 寄主 。 据 悉 全 世界 约 有 100 种 暑 传 
播 多 种 人 类 疾病 病原 体 病 毒 .细菌 、 立 克 次 氏 体 、 螺 旋 
体 、 原 虫 等 多 种 病原 体 ,不仅 在 蜂 体内 繁殖 ， 而 且 多 经 卵 
传递 。 

防 制 ” 加 强 个 人 和 集体 防护 ， 穿 防护 服 或 紧 扎 衣襟 
开口 ,野外 作业 中 间 休 息 时 ,收工 和 睡 前 应 仔细 检查 身上 
有 无 蜂 ,也 可 用 驱 避 剂 涂 在 衣服 或 皮肤 上 ;不 在 房屋 附近 
饲养 畜 \ 禽 ;采取 灭 鼠 措施 ,户外 或 畜 、 禽 舍 可 酌 用 化 学 杀 
虫 剂 处 理 ; 对 林 区 的 草地 灌木 从 ,选择 安全 的 农药 作 超 低 
容量 喷洒 处 理 ; 对 家 畜 和 家 生动 物 可 用 杀 虫 剂 进行 防 蜂 。 
作为 长 远 策略 ， 还 应 着 眼 于 生态 防 制 ， 采 取 综合 治理 方 
针 。 监 测 或 捕杀 野生 动物 寄主 ， 改 变 自然 环境 以 破坏 婢 
类 栖息 生境 ;建立 并 健全 有 关 防 疫 检 蝗 的 法 规 或 条 例 。 

《 陈 国 仕 ) 
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Plantoutong 

偏 头痛 〈migraine) 发 作 性 的 血管 性 头痛 。 常 
位 于 一 侧 头 部 , 伴 有 恶心 呕吐。 发 作 前 或 发 作 中 可 以 合 
并 神经 系统 症状 及 体征 。 真 正 病因 尚 不 明确 ,但 发 作 时 
合并 颅 内 外 动脉 舒 缩 障碍 。 局 部 脑 血 流量 的 研究 表明 
偏 头 痛 先 光 时 大 脑 皮质 小 动脉 收缩 ， 随 后 皮质 及 颅 外 动 
脉 扩张 ， 此 时 发 生 头痛 。 一 些 内 源 性 或 外 源 性 血管 运动 
因子 包括 前 列 腺 素 E,、5- 羟 色 胺 、 儿 茶 酚 胺 、 组 胺 、 酪 胺 、 
组 激 肽 ,血管 扩张 素 .Y- 氨 基 丁 酸 等 ， 可 影响 血管 壁 平滑 
肌 的 张力 ,使 管 径 发 生 收 缩 及 扩张 的 变化 。 

前 列 腺 素 E 对 动脉 壁 的 舒 缩 功 能 呈 双 相 作用 , 偏 头 
痛 时 体内 前 列 腺 素 EE, 逐渐 增多 ,其 浓度 低 时 血管 收缩 , 浓 
度 增高 时 产生 强力 血管 扩张 作用 。 而 其 前 体 花生 四 烯 酸 
可 使 血小板 聚集 ,此 时 血小板 释放 5- 兰 色 胺 、 去 甲 肾 上 
腺 素 等 ， 增 强 缓 激 肽 型 血管 扩张 性 多 肽 的 作用 使 痛 闪 下 
降 , 从 而 产生 疼痛 。 头 痛 时 扩张 动脉 的 周围 有 无 菌 性 限 局 
性 炎症 反应 。 含 酷 胺 的 食物 (如 巧克力 、 红 葡萄 酒 、 奶 酷 、 
腊肉 ,火腿 ,洋葱 等 ) 可 以 诱发 头痛 。 

偏 头痛 的 患 病 率 为 5 一 10 旬 ,女性 发 病 为 男性 的 两 
倍 , 多 起 病 于 20~30 岁 。 约 60% 有 家 族 史 。 妊娠 期 尤其 
前 3 个 月 发 作 缓解 。 月 经 期 及 服 避 孕 药 后 发 作 增 多 。 天 
气 变 化 ,吸烟 ,饮酒 \ 应 激 状 态 ( 如 生气 ) 亦 可 为 诱因 。 

根据 临床 症状 可 分 为 五 型 。 

@ 典型 偏 头痛 , 约 占 10%。 发 作 先兆 常 为 疼痛 对 侧 
的 视觉 障碍 ( 占 偏 头痛 先兆 的 94%), 如 暗 点 、 内 光 暗 点 、 
视野 缺损 ,一 过 性 黑 蒙 。 持 续 10 一 40 分 钟 后 视觉 障碍 组 
解 。 出 现 对 侧 闫 额 部 搏动 性 头痛 ,逐渐 加 重 , 半 小 时 达 最 
高 峰 。 伴 有 恶心 . 吧 吐 , 声 光 刺 激 、 头 部 活动 均 可 使 头痛 
加 重 。2 一 3 小 时 后 逐渐 缓解 。20% 头 痛 位 于 视觉 障碍 
的 同 侧 或 为 双 侧 。 

@ 普通 偏 头 痛 ， 占 80% ,先兆 不 明显 。 搏 动 性 头痛 
持续 数 小 时 或 数 日 。 同 时 伴 有 吻 激 若 、 寒 战 、 面 色 苍 白 、 
出 汗 ,多 尿 。 常 在 周末 或 假日 发 作 。 

@ 眼 肌 瘫 疾 性 偏 头 痛 , 多 发 生 于 青少年 。 头 痛 严 重 
伴 有 同 侧 动 眼 神经 及 滑车 ， 外 展 神经 麻痹 (包括 眼 内 、 外 
肌 瘫 疼 )。 可 持续 3 一 5 日 。 数 月 或 数 年 发 作 一 次 。 本 型 
罕见 。 

@@ 基底 动脉 型 偏 头痛 ,多 见于 少女 。 与 月 经 关系 密 
切 。 先 兆 常 以 视觉 障碍 开始 。 而 后 出 现 眩晕 , 共 济 失调 ， 
构 音 障碍 。 有 时 耳鸣 , 指 趾 麻 木 ,持续 数 分 钟 至 45 分钟 
继 之 以 剧烈 枕 部 搏动 痛 , 伴 有 恶心 .呕吐 。 本 型 罕见 。 

加 偏 章 型 偏 头痛 ， 以 轻 偏 竣 和 /或 偏 身 麻木 、 失 语 
为 先兆 。 数 十 分 钟 后 对 侧 或 同 侧 头 痛 。 偏 侧 神 经 症状 可 
持续 至 头痛 消失 后 一 至 数 日 。 本 型 罕见 。4~18% 有 家 
族 史 。 

此 外 尚 有 以 幻 昨 为 先兆 者 。 有 时 头痛 伴 有 焦虑 ， 不 
安 , 悉 怖 ,全 面 遗 忘 以 及 轻 度 意识 障碍 。 

约 75 匈 的 发 作 可 以 预防 。 应 少食 或 不 食 巧克力 、 红 
葡萄 酒 以 及 其 他 含 酷 胶 的 食品 。 生 活 规律 ,增强 体质 。 保 


持 精 神 舒 畅 禁 服 避 孕 药 5- 产 色 胺 持 抗 剂 二 甲 麦 角 新 碱 
为 最 有 效 的 预防 药物 。 其 他 5- 和 状 色 胶 拷 抗 剂 尚 有 省 麦角 
隐 亭 , 芋 雁 啶 ,可 乐 宁 及 心得 安 , 氟 灭 酸 等 . 钙 离 子 持 抗 剂 
如 硝 芋 喧 ,和气 桂 嗪 因 可 抑制 血小板 内 物质 的 松 放 亦 可 有 
预防 作用 。 

先兆 出 现时 用 血管 收缩 剂 酒石酸 麦角 胶 可 防止 头 
痛 , 常 用 合剂 每 片 含 麦 角 胺 1mg 及 咖啡 因 100mg。 止 痛 药 
与 止 吐 药 合用 亦 有 效 。 

参考 书目 

刘 学 宽 :“ 三 叉 神经 痛 ?, 青 岛 出 版 社 ,青岛 ,1989。 
( 闫 进 ) 

pionzhixing jingshenbing 

偏执 性 精神 病 (paranoiac psychosis) 以 比 
较 系统 的 妄想 为 主要 症状 的 一 类 精神 障碍 。 又 称 妄想 性 
障碍 。 包 括 偏执 狂 ( 又 称 慢性 偏执 性 精神 病 )、 和 急性 偏执 
性 精神 病 和 感应 性 偏执 性 精神 病 。 所 谓 偏执 , 指 的 就 是 亡 
想 , 即 对 一 些 不 真实 的 信念 坚信 不 移 ,即使 提供 充分 的 证 
据 和 说 理 ， 患 者 也 不 放弃 其 信念 。 这 类 疾病 的 共同 特点 
是 :妄想 持续 存在 ,内 容 比较 固定 ,以 被 迫害 , 娘 妒 或 疑 病 
妄想 较为 常见 ,内 容 不 显 荒 雇 ,甚至 有 些 患 者 的 妄想 常 使 
人 信以为真 ;妄想 的 发 展 符合 逻辑 ， 结 构 比 较 系统 严密 ， 
患者 的 情感 和 行为 与 妄想 系统 相 一 致 :没有 明显 的 幻觉 ， 
没有 其 他 精神 病 特征 ,也 找 不 到 任何 器 质 性 原因 ;历经 多 
年 也 不 导致 人 格 和 其 他 精神 功能 的 瓦解 ,病因 未 明 , 也 未 
发 现 病理 解剖 学 致 变 。 本 组 疾病 不 常见 ,中 国内 尚 无 确切 
统计 数字 。 

病因 不 清楚 。 尚 无 证 据 表明 遗传 因素 有 重要 作用 。 
患者 多 主观 ,固执 ,猜疑 敏感、 高 做 .自负 和 容易 姥 妒 , 故 
推测 不 良 个 性 在 本 病 中 有 重要 作用 。 多 在 精神 因素 ,如 意 
外 事故 ,挫折 或 失败 作用 下 开始 发 病 ,因此 精神 因素 可 能 
起 着 促 发 作用 。 有 些 社会 和 躯体 因素 ， 如 社会 经 济 录 
夺 ,. 耳 区 .失眠 和 中 毒 ` 有 助 于 偏执 思想 的 形成 ,孤独 、 与 
世 隔离 以 及 处 于 一 种 语言 不 通 的 环境 中 也 容易 产生 偏执 
症状 。 

发 病 机 理 还 不 清楚 。 多 认为 ， 由 于 这 类 患者 有 个 
性 缺陷 ,而 且 对 社会 抱 着 仇视 的 心理 , 当 他 们 遇 到 意外 事 
故 或 遭受 的 挫折 或 失败 超过 他 们 可 能 耐 受 的 限度 时 ， 患 
者 便 把 这 些 事件 看 成 有 特殊 意义 ， 认 为 他 们 是 不 公正 或 
错误 的 受害 者 ,错误 地 理解 周围 人 的 举动 和 态度 ,把 挫折 
和 失败 归 因 于 他 人 不断 地 从 环境 中 寻找 可 以 解释 其 控 
折 和 失败 的 线索 和 证 据 ， 并 且 仅仅 选择 和 接受 可 以 证 明 
其 妄想 信念 的 材料 ,认为 这 些 材料 才 是 真 的 -患者 逐渐 把 
有 关 材料 联系 起 来 ， 在 焉 曲 和 误解 的 基础 上 发 展 成 结构 
较为 严密 的 妄想 系统 。 

也 有 人 认为 偏执 性 精神 病 患 者 的 基本 信 床 心 没有 得 
到 发 展 。S. 弗 洛 伊 德 则 认为 同性 恋 愿望 是 偏执 性 思维 的 
主要 原因 ， 其 妄想 是 在 无 意识 中 否定 其 同性 恋 感情 时 产 
生 的 。 但 临床 上 发 现 偏执 性 精神 病 患者 多 不 是 同性 恋 
者 。 


临床 表现 共同 特点 是 持久 的 妄想 。 

@ 偏执 狂 。 多 见于 30 岁 以 上 的 中 年 人 。 主 要 特点 
是 持久 而 不 可 动摇 的 妄想 系统 ， 而 其 思维 则 保持 清晰 有 
序 ,发 病 缓慢 ,情感 和 行为 可 用 妄想 解释 。 患 者 常 隐 藏 其 
妄想 ,智能 和 职业 能 力 可 保持 相当 好 ,偏执 思维 的 内 容 也 
常 是 仅 涉及 生活 的 某 一 方面 。 

被 迫害 偏执 狂 较 为 常见 ， 有 时 与 夸大 性 偏执 狂 同 时 
存在 。 患 者 在 生活 或 工作 中 遭受 挫折 时 ， 不 但 不 能 实事 
求 是 地 检查 和 分 析 主观 和 客观 原因 ， 反 而 片面 地 把 失败 
归咎 于 客观 条 件 , 认 为 别人 在 暗中 捣 鬼 , 有 意 陷害 他 ， 以 
致 疑 窦 从 生 , 捕 风 捉 影 ,把 周围 发 生 的 现象 或 别人 的 一 言 
一 行 皆 牵强 附会 地 加 以 焉 曲 ， 认 为 这 一 切 变化 都 是 针对 
他 的 ,在 猜疑 的 基础 上 形成 关系 妄想 和 被 害 亡 想 ,患者 往 
往 以 反抗 的 态度 进行 斗争 ,尽管 到 处 碰壁 ， 也 决 不 妥协 。 
经 常 向 法 院 和 公安 机 关 控 诉 "迫害 者 "的 罪行 ， 要 求 伸张 
正义 ,保障 自己 的 安全 。 患 者 在 进行 反 “ 人 迫害 "斗争 时 可 能 
发 生 伤 人 或 其 他 暴力 行为 * 有 的 患者 同时 出 现 夺 大 妄想 ， 
也 可 以 夸大 妄想 为 主要 症状 ,认为 自己 有 钱 , 有 才干 或 有 
发 明 创造 ,因而 引起 他 人 的 嫉妒 ， 遭 到 种 种 打击 和 陷害 ， 
这 又 加 强 了 患者 的 被 害 妄想 ,因而 不 断 地 申诉 和 控告 。 

嫉妒 偏执 狂 仅 表现 为 对 配偶 的 巡 妨 妄想 。 常 以 夫妻 
间 口 角 开始 ,继而 怀疑 对 方 不 忠 ,通过 监视 和 眼 踪 盯 梢 获 
得 种 种 “证 据 ", 逐 渐 发 展 成 不 可 动摇 的 妄想 系统 。 

被 钟情 偏执 狂 多 见于 女性 。 患 者 坚信 某 一 男性 .而且 
通常 是 年 龄 较 大 社会 地 位 较 高 的 男性 迷恋 于 她 ， 便 想 尽 
一 切 办 法 追求 和 接近 对 方 ,甚至 发 展 到 不 择 手段 的 地 步 。 
即使 对 方 对 已 大 发 脾气 ， 甚 至 辱 咏 、 欧 打 ， 也 不 能 减轻 
追求 的 狂热 。 病 人 往往 反而 认为 这 些 只 是 对 她 的 爱情 的 
考验 。 

疑 病 偏执 狂 患 者 坚信 自己 患 了 某 种 严重 疾病 或 者 体 
内 有 某 种 生物 寄生 使 其 痛苦 不 堪 。 可 将 其 患 病 的 体验 描 
述 得 淋漓 尽 致 ,但 反复 检查 均 无 阳性 发 现 ,提供 种 种 阴性 
检查 结果 都 不 能 动摇 患者 的 信念 ， 患 者 认为 这 是 医生 故 
意 编造 来 安 黑 他 的 。 

有 些 老年 患者 也 可 发 生 偏执 狂 ， 尤 其 是 双 耳 失聪 或 
双 目 失明 或 与 世 隔离 的 老人 更 容易 发 生 偏 执 症状 ， 如 认 
为 家 中 的 财产 已 被 人 偷窃 一 空 。 

@ 急性 偏执 性 精神 病 。 多 在 30 岁 以 后 发 病 。 发 病 
急 , 病 期 不 超过 半年 。 发 病 前 多 有 精神 因素 ,如 生活 和 工 
作 中 的 挫折 、 家 庭 破裂 ,移民 ,监禁 均 可 诱发 ,在 精神 因素 
的 影响 下 ,患者 突然 感到 周围 发 生 了 某 种 变化 ,具有 某 种 
意义 ,接着 产生 妄想 观念 患者 从 周围 环境 或 他 人 的 言行 
举动 中 寻找 线索 ,通过 和 焉 曲 和 误解 加 强 其 妄想 。 患 者 可 在 
被 书 、 夺 大 嫉妒 等 妄想 支配 下 采取 种 种 行动 ， 如 寻找 保 
护 、 上 诉 ,攻击 他 人 或 自 伤 。 

@ 感应 性 偏执 性 精神 病 。 又 称 为 二 联 性 精神 病 。 指 
两 个 或 多 个 彼此 接近 的 人 同时 存在 类 似 妄想 ， 多 见于 文 
化 水 平 较 低 或 过 药 居 生活 的 人 。 典 型 表现 是 一 个 有 固定 
妄想 的 偏执 性 精神 病 患 者 将 其 妄想 传 给 其 他 个 体 ， 使 之 
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也 产生 类 似 的 妄想 。 前 者 称 为 感应 者 ， 后 者 被 称 为 被 感 
应 者 。 两 者 的 关系 密切 ,如 姐妹 ,夫妇 , 父 或 母 与 子 或 女 ， 
兄弟 。 感 应 者 的 才干 或 地 位 一 般 高 于 被 感应 者 ， 而 被 感 
应 者 多 有 依 束 性 或 易 接受 暗示 .妄想 内 容 不 功 雇 ,多 是 有 
现实 基础 或 为 某 些 可 以 理解 的 期 望 。 若 将 被 感应 者 与 感 
应 者 分 开 , 被 感应 者 的 妄想 很 快 消失 或 减轻 。 预 后 好 。 
诊断 和 和 鉴别 诊断 诊断 依据 是 临床 症状 ， 症状 典 型 
者 诊断 多 不 困难 。 偏 执 狂 的 主要 特点 是 缓慢 发 展 的 妄想 
系统 ,其 他 精神 活动 保持 相对 完好 ,历经 多 年 也 不 发 生 精 
神 衰退 。 急 性 偏执 性 精神 病 的 特点 是 发 病 较 急 ， 亡 想 有 
系统 化 的 倾向 ,其 他 精神 活动 正常 , 病 期 不 超过 半年 ， 若 
病 期 超过 半年 以 上 时 ,妄想 发 展 得 更 为 系统 而 其 他 精神 
活动 无 明显 异常 ,可 诊断 为 偏执 狂 。 诊 断 感应 性 精神 病 的 
依据 是 先 有 感应 者 ,而 被 感应 者 妄想 与 感应 者 类 似 ,将 他 
们 分 开 后 ,被 感应 者 的 症状 迅速 消失 或 减轻 。 
精神 分 裂 症 、 情 感性 精神 病 和 脑 器 质 性 精神 病 患者 
也 可 以 出 现 亡 想 症状 。 精 神 分 裂 症 患者 的 妄想 多 不 系统 ， 
而 且 除 妄想 外 ， 还 有 其 他 精神 病 性 症状 ， 如 明显 的 幻觉 
(尤其 是 幻 听 )、 思 维 散漫 和 破裂 .逻辑 障碍 ,情感 淡漠 、 行 
为 怪异 和 脱离 现实 等 情感 性 精神 病 患者 ,不 管 是 踩 狂 发 
作 还 是 抑郁 发 作 , 妄 想 即 不 系统 也 不 突出 ,而 且 同 情绪 有 
明显 关系 ,情感 症状 出 现在 前 且 十 分 明显 。 器 质 性 精神 病 
患者 的 妄想 也 不 系统 ， 且 可 找到 器 质 性 改变 的 症状 和 体 
征 以 及 相应 的 化 验 或 特殊 检查 阳性 发 现 。 偏 执 性 人 格 障 
碍 患者 多 无 固定 的 亡 想 。 疑 病症 患者 仅 是 害怕 或 怀疑 自 
己 患 病 ,也 不 形成 妄想 信念 ,这 两 种 疾病 均 容易 区 别 开 。 
治疗 ”偏执 狂 的 治疗 十 分 困难 。 心 理 治疗 合并 抗 精 
神 病 药物 治疗 有 时 有 效 。 急 性 偏执 性 精神 病 的 治疗 效果 
较 好 ,可 用 抗 精神 病 药物 ,如 毛 丙 唆 \ 氛 哌 喧 醇 等 治疗 , 电 
休克 治疗 也 可 能 有 效 。 感 应 性 偏执 性 精神 病 的 治疗 较为 
简单 ,将 被 感应 者 与 感应 者 分 开 ,前 者 的 妄想 即 可 很 快 清 
失 或 减轻 。 感 应 者 的 治疗 则 视 其 原来 疾病 的 诊断 给 巴 适 
当 的 治疗 。 
预防 ”由 于 病因 不 清楚 , 尚 无 有 效 的 预防 方法 ,培养 
开朗 、 乐 观 的 个 性 可 能 对 预防 本 组 疾病 有 一 定好 处 。 
( 杨 权 ) 
pionzhi 
脱 甩 〈callus) 手掌 . 足 中 长 期 受到 磨擦 ,压力 等 
刺激 后 发 生 的 限 局 性 角质 层 增生 。 俗 称 路 子 、 草 子 。 表 现 
为 淡 黄色 或 蜡 黄 色 的 斑 块 , 质 硬 ， 扁 平 或 稍 隆 起 于 皮 面 ， 
中 央 厚 而 边缘 薄 ， 大 小 不 一 。 好 发 于 足 前 弓 或 手掌 掌 指 
关节 的 届 侧 。 除 着 力 时 可 感到 疼痛 外 ,一 般 无 自觉 不 适 。 
有 遗传 性 的 胖 用 则 有 明显 疼痛 。 当 磨擦 、 压 力 等 刺激 消 
除 后 , 腾 乃 可 自行 消退 。 应 注意 与 鸡眼 (顶端 向 内 的 圆锥 
形 角质 物 ,压痛 明显 )、 距 帝 ( 角 质 增生 块 上 有 黑色 班 点 ， 
挤 压 痛 明 显 )、 掌 中 角 化 病 (范围 次 漫 手掌 足 底 ) 相 鉴别 。 
对 发 生 在 足 距 者 ,应 检查 有 否 平 足 , 若 有 则 应 纠正 ， 避 免 
鞋子 的 挤 压 。 对 造成 疼痛 的 腾 是 可 先 用 热 水 浸 泡 ,再 用 思 
将 增 厚 的 角质 层 前 落 , 也 可 用 角质 剥脱 剂 如 高 浓度 (25 一 
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50% ) 的 水 杨 酸软 育 、 水 杨 酸 火 棉 胶 或 高 浓度 的 尿素 软 育 
去 除 增 厚 的 角质 层 。 (未 学 验 ) 


pilaoling 
嘎 叭 (purine) 一 类 由 一 个 旷 啶 环 和 一 个 时 只 
环 笛 合 而 成 的 杂 环 化 合 物 (图 1)， 是 合成 核酸 的 主要 成 
分 。 嘎 吟 本身 不 存在 于 自然 界 中 ,但 其 衍生 物 如 腺 味 叭 、 
鸟 味 叭 和 次 黄 味 叭 在 生物 体 中 大 量 存在 。 它 们 主要 与 核 
糖 或 脱氧 核糖 形成 9- 糖 苷 ， 并 与 磷酸 生成 核 并 本 而 存在 
于 机 体 。 腺 嘎 吟 和 鸟 厌 吟 与 胸腺 喀 啶 . 胞 喀 啶 是 构成 DNA 
和 RNA 分 子 的 四 种 碱 基 。 这 四 种 碱 基 的 顺序 即 组 成 生物 
中 的 重要 中 间 产 物 .此 外 ,还 有 一 些 甲 基 化 的 味 叭 衍生 物 
存在 。 三 磅 酸 腺 背 (ATP) 几 乎 是 生物 组 织 能 够 直接 利用 
的 唯一 能 源 。 一 些 植物 碱 和 辅酶 中 亦 含有 嘿 哈 化合物。 

非常 重要 的 作用 。 几 乎 所 有 生物 都 能 

合成 哑 叭 化合 物 。 分 解 代谢 中 ， 嘿 叭 

核 背 酸 被 水 解 成 腺 曼 哈 和 鸟 嘎 哈 ， 它 
图 1 汉中 的 舍 析 酸 ,或 经 脱 所 作用 而 生成 黄 味 哈 ,再 所 
化 成 尿酸 排出 。 嘿 叭 代谢 紊乱 ， 会 引起 尿酸 含量 升 高 而 
导致 锁 风 。 许 多 天 然 味 叭 的 类 似 物 在 临床 上 用 作 抗 肿瘤 

分 布 ， 味 吟 碱 广泛 存在 于 所 有 生物 中 。 其 中 腺 喷 险 
及 鸟 叮 叭 是 所 有 核酸 的 基本 组 份 。 在 生物 体 中 ,还 有 次 黄 
厌 叭 、 黄 味 叭 及 它们 的 进一步 氧化 物 尿酸 (图 2)。 在 一 些 
了 这 些 与 戊 糖 和 磷酸 构成 核 背 酸 分 子 的 厌 叭 碱 外 ， 在 荔 
啡 及 茶叶 中 还 存在 咖啡 磊 (1,7- 二 甲 基 黄 咕 叭 ) 及 可 口 碱 
(3,7- 二 甲 基 黄 藉 叭 )。 
3 NH: 
TS ry, 
pe N a SN | 
腺 叹 叭 鸟 味 叭 
图 2 体内 的 大 叭 类 化 合 物 
化 学 结构 及 理化 性 质 ” 味 吟 为 无 色 晶体 ,熔点 为 

盐 , 并 且 有 酮 式 和 烯 醇 式 的 互 变异 构 作用 (图 3)。 在 生理 
pH 值 条 件 下 主要 以 贾 式 存在 。 味 叭 碱 强烈 吸收 波长 为 
250 一 280 nm 的 紫外 光 。 


的 遗传 密码 。 次 黄 味 叭 和 黄 味 叭 是 味 叭 合成 和 分 解 代谢 
可 见 ， 味 吟 化合物 在 生命 现象 中 具有 
ae 
们 或 者 经 回收 途径 重新 合成 味 叭 核 苷 
药 。 天 然 咖 啡 碱 是 退 热 药 的 成 分 之 一 。 
核糖 核酸 分 子 中 还 可 发 现 某 些 甲 基 化 的 呆 叭 衍生 物 。 除 
2 ek 
HN- HN' HN- > 
H H 
Ey Ty I 
次 黄 味 叭 黄 嘻 叭 尿酸 
217%C , 微 溶 于 水 ,其 水 溶液 呈 中 性 ,但 却 能 与 酸 或 碱 生成 


酮 式 场 醇 式 


图 3 嘿 吟 的 酮 式 及 博 醇 式 


生物 功能 及 其 机 制 ” 生 物体 中 次 黄 味 吟 、 腺 味 叭 和 
鸟 嘎 叭 主要 与 核糖 或 2- 脱 氧 核糖 生成 9- 糖 苷 ， 分 别称 作 
次 黄 苷 ( 肌 苷 )、 腺 苷 或 鸟 苷 。 它 们 在 磷酸 化 后 生成 核 篆 
酸 ,与 喀 啶 核 苷 酸 一 起 聚合 成 核酸 。 腺 嘎 叭 、 鸟 味 叭 及 两 
种 喀 啶 化合 物 同 为 组 成 遗传 密码 的 “字母 "， 与 遗传 信息 
的 贮存 及 复制 有 关 , 并 指导 蛋白 质 的 生物 合成 。 腺 嘎 吟 的 
三 磷酸 化 合 物 称 5'- 三 磷酸 腺 苷 (ATP)，, 每 分 子 ATP 含 有 
两 个 高 能 克 酸 键 ,是 机 体 中 主要 高 能 化 合 物 ,为 许多 生理 
及 生物 化 学 作用 的 能 量 来 源 。 

生物 合成 及 代谢 
功能 ”几乎 所 有 生物 
都 能 从 简单 化 合 物 合 
成 嘎 吟 化合物 (图 4)。 
曙 叭 碱 的 合成 一 开始 
即 沿 着 合成 核 苷 酸 的 
途径 进行 。 先 由 核糖 


图 4 嘿 叭 环 上 各 个 原子 的 来 源 


与 磷酸 合成 5 -磷酸 核糖 ,又 经 一 系列 酶 促 反应 生成 中 间 
产物 5- 磅 酸 次 黄 厌 叭 核 苷 酸 (IMP), 然后 再 经 氨基 化 而 
生成 5 - 磅 酸 腺 昔 (AMP) 和 5'- 磷 酸 鸟 苷 (GMP) (图 5)。 
细胞 内 的 味 吟 核 痛 酸 在 分 解 代 谢 中， 被 水 解 为 腺 味 叭 和 
鸟 味 叭 ， 再 经 脱 氨基 作用 生成 次 黄 藉 叭 和 黄 味 叭 。 它 们 
既 可 以 在 腺 坚 叭 磷酸 核糖 转移 酶 (APRT) 或 次 黄 噶 叭 岛 
厌 叭 磷酸 核糖 转移 酶 (HGPRT) 作 用 下 ,经 回收 合成 途径 
而 被 细胞 重新 利用 , 亦 可 进一步 氧化 为 尿酸 排出 (图 6) 。 
从 核酸 、 核 华 酸 \ 核 篆 逐 步 降解 而 来 的 自由 味 吟 碱 有 一 部 
分 重新 利用 来 合成 核 苷 酸 及 核酸 , 这 样 比 从 5- 磷酸 核 糖 
开始 一 步 一 步 合成 简单 经 济 得 多 ， 因 此 这 种 将 代谢 中 形 
成 的 化 合 物 用 于 生物 合成 的 途径 称 为 回收 合成 途径 。 除 
灵长目 外 的 动物 体 中 ， 尿 酸 还 会 进一步 被 氧化 成 尿 溃 素 
后 方才 被 排出 。 

细胞 中 各 种 分 解 代谢 ,主要 是 糖 酵 解 和 三 六 酸 怎 环 ， 
所 产生 的 能 量 大 部 分 用 于 一 确 酸 腺 苷 (AMP) 的 磷酸 化 
以 生成 ATP, 从 而 将 能 量 储存 为 高 能 磷酸 键 ,ATP 几 乎 是 
生物 组 织 细胞 能 够 直接 利用 的 唯一 能 源 。 几 种 维生素 如 
吉 玻 、 遍 多 酸 (泛酸 ) 及 核 黄 素 (维生素 B,) 的 活化 形式 也 
是 含有 磷酸 腺 蔡 的 核 藻 酸 。 

临床 代谢 系 乱 和 医药 用 途 ” 味 叭 化 合 物 分解 代 谢 发 
生 率 乱 ,就 会 使 血清 和 组 织 中 尿酸 含量 升 高 或 过 少 ( 见 喇 
叭 代谢 素 筷 及 病 风 )。 


H +PRPP 


5 一 一 大 琶 腺 古 
aa] [mae 


5 一 砚 酸 次 黄 薄 
(IMP) 
陪 揽 作用 1 | 


图 5 嘿 叭 核 蔡 酸 的 合成 途径 
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图 6 嘿 冷 分 解 途 径 


大 量 的 味 叭 类 化 合 物 已 用 作 化 学 治疗 药物 。 这 些 化 
合 物 通常 是 天 然 味 叭 的 类 似 物 ， 可 干扰 或 阻 断 核 苷 酸 及 
核酸 合成 ,从 而 抑制 肿 彦 细胞 的 生长 ,临床 上 用 作 抗 肿瘤 
药物 。 如 6- 蔚 基 厌 吟 、8- 氮 杂 鸟 厌 叭 等 。 另 一 类 嘎 吟 类 
似 物 则 能 阻 断 次 黄 苷 酸 的 生物 合成 及 次 黄 哇 哈 和 黄 味 吟 
氧化 为 尿酸 的 过 程 ,防止 尿酸 的 过 量 产生 ,可 用 于 治疗 痛 
风 。 这 类 药物 以 别 晨 叭 醇 为 主 , 它 是 次 黄 哑 叭 的 类 似 物 。 
天 然 的 咖啡 碱 对 人 体 有 兴奋 、 利 尿 作用 ， 是 常用 退 热 药 


磋 \ 米 自 四 所 叶酸 的 甲 本 基 等 
先 由 核 术 与 确 酸 合成 5- 磅 酸 
核糖 (5,-PR),5'-PR 与 三 柚 酸 
腺 香 作 用 ,生成 1- 焦 磅 酸 -5' 
磷酸 核糖 (PRPP),PRPP 与 谷 
SE 氨 醋 胶 作 用 ， 在 磷酸 核糖 焦 碘 
酸 栈 胶 转 移 酶 (图 中 Bi) 的 催化 
下 生成 1- 气 基 -5'- 磅 酸 核 
《PRA?, 然 后 在 一 系列 本 的 催化 
下 生成 次 黄 厌 叭 核 间 酸 (IMP)， 
TMP 不 是 核酸 分 子 的 成 分 ， 但 
能 进而 生成 一 确 酸 腺 音 (AMP) 
和 一 砚 酸 鸟 呈 车 (GMP) 。IMP 分 解 即 产生 次 黄 哇 哈 、 黄 
只 及 条 县 ,PRPP 形成 PRA 的 反应 是 合成 代谢 的 一 个 
关键 , PRPP 酰胺 转移 酶 是 大 只 合成 速度 的 限制 楷 , 它 受 
IMP、AMP、GMP 的 反馈 抑制 , 若 IMP、AMP、GMP 不 
足 ,对 大 只 合成 的 负 反 馈 作用 就 会 碱 弱 , 合 成 嘿 叭 核酸 
的 底 物 PRPP 和 /或 从 氨 本 耽 增 多 , 均 合 吧 叭 合成 加 束 ， 
分 解 产物 尿酸 也 增多 。 嘿 叭 代谢 还 有 另 一 重要 步骤 ， 即 
噶 叭 的 回收 合成 途径 。 核 提琴 分 解 产 生 的 大 只 大 可 以 重 


APC 中 的 成 分 之 一 。 对 于 莱 施 - 尼 汉 二 氏 综合 征 ， 开 始 。 新 回收 利用 。 腺 味 叭 与 PRPP 在 腺 嘿 叭 砚 酸 核糖 转移 醋 
应 用 基因 诊断 的 手段 ,检测 胎儿 中 HGPRT 基因 的 异常 ， 《APRT, 图 中 Es) 作 用 下 ,可 以 合成 AMP。 次 党 大 叭 , 岛 嘿 
从 而 及 早 终止 妊娠 ,防止 患 儿 的 出 生 。 《前 杜 起 ) 。 。 叭 和 PRPP 在 次 黄 味 叭 鸟 嘎 险 碘 酸 核 六 转移 酶 (HGPRT， 
图 中 所) 的 作用 下 ,可 以 分 别 回收 合成 IMP、GMP。 这 样 

plaoling dolxle wenluon 也 可 以 控制 尿酸 的 产生 。 这 些 隋 缺乏 时 ， 就 会 失去 这 种 
肯 哈 代谢 素 乱 (disturbance of purine meta- ”控制 ,产生 大 量 尿酸 ( 见 图 )。 
bolism》 。 先天 性 或 获得 性 酶 缺陷 ,心血 管 、 肾 脏 疾 病 哇 岭 代谢 紊乱 的 临床 表现 可 以 表现 为 血尿 酚 过 
或 中 毒 所 致 的 某 种 嘎 叭 庆 售 确 酸 -5- +， 省 气 肤 腕 
碱 生成 过 多 或 过 少 或 核 届 酸 术 炉 (PRPP 
酸 分 解 过 多 。 表 现 血 中 
尿酸 过 多 或 过 少 、 痛 风 CE | 
及 神经 症状 等 。 乏 叭 为 ye a A 
喀 啶 环 与 咪唑 环 并 合 而 了 NS 
成 的 杂 环 化 合 物 。 自 然 $2 4 所 本 SS 
界 以 厌 吟 碱 的 形式 存 rt \ ~、 
在 。 含 于 DNA 和 RNA A \ 所 本 胺 i 
中 , DNA 和 RNA 中 所 核酸 A/ MN ee i 
全 的 大 只 下 主要 为 隐 味 AN 人 SS ee SG \ 2 
吟 和 鸟 顺 吟 ， 它 们 氧化 AR mt ie 腺 嗓 叭 核 音 本 
后 即 成 次 黄 厌 叭 和 黄 吧 SS 人 EME 
吟 ， 再 进一步 氧化 即 成 | 六 hn le 
尿酸 。 呆 叭 代谢 的 素 乱 。。 乌 夺 里村 次 黄 曙 内 术 昔 一 一 一 入 嘿 时 核 音 PRPP 
常 表现 在 血 、 尿 中 尿酸 所 Sm 图 
水 平 的 变化 。 乌 顺 只 | 有 次 黄 嘎 只 腺 顺 哈 

吸 叭 代谢 “体内 家 el 
叭 碱 的 合成 一 开始 即 沿 黄 顺 只 
着 合成 核 苷 酸 的 途径 进 Es 
行 , 其 前 体 为 简单 物 尿酸 


质 一 一 氨基 酸 、 二 氧化 
964 


各 办 的 合成 和 分 解 代谢 途径 及 合成 反馈 调节 


多 、 血 尿酸 过 低 等 。 

血尿 酸 过 多 嘿 叭 代谢 中 某 些 特定 酶 的 缺陷 可 引起 
尿酸 增多 ， 如，Q@ PRPP 合成 酶 异常 可 致 PRPP 合成 
增多 及 尿酸 生成 增多 。@ HGPRT 酶 缺乏 ， 可 为 完全 缺 
逐 〈 和 如 莱 施 - 尼 汉 二 氏 综合 征 ， 见 痛风 ) 和 不 完全 缺乏 ， 
此 酶 催化 鸟 嘎 叭 、 次 黄 味 叭 与 PRPP 回收 转变 成 相应 的 
核 苷 酸 ， 借 此 控制 鸟 味 叭 与 次 黄 嘎 吟 转变 为 黄 味 叭 进而 
产生 尿酸 的 量 ， 此 酶 活性 降低 时 ， 这 种 控制 失去 ， 尿 酸 
大 量 产生 。 临 床 表现 为 高 尿酸 血 症 及 痛风 。@@6- 磅 酸 葡 
萄 糖 酶 缺乏 ,见于 糖 原 贮 积 病 I 型 ,有 严重 的 低 血 郴 和 酸 
中 毒 ,引起 高 尿酸 血 症 ,尿酸 增加 。 

味 叭 代谢 途径 的 全 部 或 部 分 酶 反应 先天 性 亢进 〈 如 
PRPP 合 成 酶 结构 变异 , 活性 增加 3 倍 ) ,也 导致 最 终 产物 
尿酸 的 大 量 产生 ,患者 不 仅 有 高 尿酸 血 症 ,而 且 伴 有 高 尿 
酸 尿 症 ,临床 表现 为 尿酸 过 剩 型 痛风 、 发 作 性 关节 痛 、 关 
节 炎 、 关 节 变形 .肾脏 损害 痛风 结 节 形成 。 

血尿 构 过 少 因 尿 酸 盐 和 尿酸 排 港 多 或 产生 减少 而 
引起 遗传 性 缺陷 或 严重 肝病 使 黄 味 叭 氧化 梅 缺 乏 ,次 黄 
嘲 叭 转化 为 黄 味 叭 或 黄 味 叭 转化 为 尿酸 的 代谢 均 受 损 
害 , 导 致 血尿 酸 形成 过 少 ， 次 黄 味 叭 和 黄 味 叭 排泄 增加 。 
严重 病人 出 现 黄 嘎 叭 尿 和 黄 嘎 叭 结石 。 嘎 吟 核 苷 酸 磷酸 
化 酶 缺乏 ， 不 能 使 次 黄 嗓 吟 核 区 和 鸟 味 叭 核 篆 生成 次 黄 
味 叭 和 鸟 嘿 叭 。 结 果 过 多 的 味 吟 核 苷 由 尿 排出 ， 可 能 引 
起 肾 结石 。 

味 叭 代谢 遗传 疾病 和 有 关 酶 的 异常 情况 见 表 。 


硅 叭 代谢 遗传 疾病 和 有 关 了 栈 的 异常 情况 表 
疾 病 有 缺陷 的 了 ”临床 特征 。 ”遗传 类 型 
PRPP 合 成 ”项 叭 生成 和 排 池 
痛风 二 Ee XX 连锁 隐 性 进 传 
HGPRT _ 噶 叭 生成 过 多 ， 
(部 分 缺乏) “排泄 过 多 
半 施 - 尼 芭 。 HGPRT 。 虽 和 和 和 芝 多 
二 氏 综合 征 《完全 缺乏 ) 。 脑 麻 冶 ,自我 ”连锁 隐 性 造 传 
行为 
腺 大 吟 、 克 
和 酸 核 禄 转 2,8- 二 蜂 腺 厌 哈 ”党 染色 体 隐 性 中 
移 聊 ( 完 “性 硝 结 石 伟 
全 缺乏 ) 
呈 叭 氧化、 黄 晨 叭 肾 结 石 ， 常 染 色 体 隐 性 造 
黄村 只 尿 证 黄 因 血尿 酸 过 低 ” 。 伟 
基 吟 核酸 
次 黄 音 展 ， 血 尿 
砚 酸 化 酶 常 染色 体 隐 性 这 
免疫 缺陷 病 Se 六 全 人" 人 传 
(地 大 时 ) 
pinxue 
贫血 (anemia) 循环 血液 单位 体积 中 红细胞 比 


积 、 血 红 蛋 白 浓度 和 /或 红细胞 计数 低 于 正常 值 的 现象 
在 中 国 成 年 男性 红细胞 比 积 低 于 40.0% 、 血红 蛋白 浓度 
低 于 12.0g% (120g/L) 或 红细胞 计数 少 于 400 万 /mm 


《4.00 x 101/L) ,成 年 女性 红细胞 比 积 低 于 35.0% 、 血 红 
蛋白 浓度 低 于 10.5g%(105g/L) 或 红细胞 计数 少 于 350 
万 /mms(3.50x108/L) 即 谓 贫血 贫血 是 由 不 同 原因 引 
起 或 者 为 不 同 疾病 伴 有 的 常见 症状 或 综合 征 ,诊断 贫血 ， 
需 查 明 性 质 和 原因 。 绝 大 多 数 贫 血 随 着 原 发 病因 的 去 除 
或 原 发 疾病 的 治疗 可 得 到 不 同 程度 的 纠正 ， 不 少 贫血 可 
以 根治 ,针对 病因 可 以 预防 一 些 贫血 的 发 生 或 复发 ,如 营 
养性 缺 铁 性 贫血 、 巨 幼 红细胞 性 贫血 等 。 

发 病 机 理 和 分 类 ”正常 人 出 生 后 骨髓 成 为 造 红细胞 
的 唯一 场所 。 骨 髓 内 的 造血 干细胞 可 分 化 为 产生 红细胞 、 
粒 细胞 和 血小板 的 三 种 定向 干细胞 。 其 中 红细胞 系统 定 
向 干细胞 可 进一步 分 化 增殖 ， 经 过 幼稚 红细胞 各 阶段 后 
脱 去 细胞 核 形成 网 织 红细胞 。 网 织 红细胞 由 骨髓 释放 入 
血液 ,最 终 成 为 成 熟 红细胞 ,正常 红细胞 平均 寿命 120 天 。 
在 血液 循环 过 程 中 ,衰老 和 受到 损伤 的 红细胞 被 单 核 - 知 
叭 细胞 系统 (尤其 是 脾 胜 ) 所 吞咽 、 破 坏 。 为 了 维持 血 特 
环 中 红细胞 的 正常 数量 ， 骨 储 就 需 不 断 地 补充 新 生 红 细 
胞 。 上 述 任 一 环节 的 障碍 均 可 导致 贫血 。 按 病因 一 般 可 
把 贫血 分 为 三 类 , 即 红细胞 生成 不 良 ,红细胞 破坏 过 多 和 
急 慢 性 失血 ( 见 表 )。 

当 骨 租 受 到 肿瘤 细胞 侵犯 或 出 现 纤维 化 时 ， 由 于 造 
血 成 分 减少 可 出 现 骨 赃 病 性 贫血 。 当 某 些 化 学 物质 、 电 离 
辐射 \ 免 疫 反应 等 使 造血 干细胞 受 损 或 数量 减少 ,或 者 影 
响 了 骨 笛 微 环 境 而 不 利于 造血 干细胞 的 分 化 和 增殖 时 可 
引起 红细胞 、 粒 细胞 和 血小板 均 威 少 ,发 生 表 生 障碍 性 贫 
血 。 造 血 还 需 丰 富 的 营养 物质 。 如 叶 酸 和 维生素 Bl 是 
脱氧 核糖 核酸 (CDNA) 合 成 中 不 可 缺少 的 辅助 因子 ,两 者 
任 一 种 的 缺乏 都 可 影响 DNA 的 正常 合成 ， 进 而 影响 细 
胞 分 裂 , 造 成 具有 特殊 形态 的 巨 幼 红细胞 性 贫血 ,血红 蛋 
白 由 正 铁血 红 素 和 珠 蛋 白 组 成 ， 正 铁血 红 素 又 由 铁 和 原 
中 啉 合成 。 体 内 缺 铁 可 影响 血红 蛋白 的 合成 ， 发 生 缺 铁 
性 贫血 。 另 外 一 些 遗 传 性 或 后 天 性 因素 影响 了 珠 蛋 白 或 
原 中 啉 的 合成 ,可 因 血 红 蛋 白 合成 障碍 而 出 现 贫血 。 

正常 红细胞 为 双 叫 贺 盘 状 ， 具 有 良好 的 变形 性 和 韦 
性 。 在 循环 过 程 中 。 红 细胞 可 反复 通过 比 其 直径 小 一 倍 
的 毛细 血管 和 脾 窦 而 本 身 不 受 损坏 。 红 细胞 的 这 些 特性 
与 红细胞 膜 的 结构 ,血红 蛋白 分 子 . 红 细胞 内 酶 系统 等 内 
在 因素 以 及 化 学 .物理 、 机械 、 血 效 和 脾脏 等 外 在 因素 的 
正常 与 否 密切 相关 。 若 这 些 因素 异常 ， 使 红细胞 寿命 缩 
短 , 过 多 过 早 地 受到 破坏 , 章 且 超过 了 骨髓 生成 红细胞 的 
代 偿 能 力 ， 便 可 出 现 溶血 性 贫血 。 红 细胞 内 在 因素 异常 
者 多 为 遗传 性 溶血 性 贫血 ， 而 红细胞 外 在 因素 异常 者 多 
数 为 获得 性 溶血 性 贫血 。 

短 时 间 内 大 量 失血 或 长 期 小 量 失 血 也 可 致 贫血 。 慢 
性 失血 时 由 于 体内 贮存 铁 不 断 消耗 实质 上 为 缺 铁 性 贫 
血 。 

除了 技 病 因 分 类 外 ,还 可 根据 红细胞 计数 ,血红 蛋白 
该 度 和 红细胞 比 积 三 个 数据 计算 出 红细胞 平均 体积 、 红 
细胞 平均 血红 蛋白 量 和 红细胞 平均 血红 蛋白 浓度 ， 做 出 
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Pin 贫 


贫血 的 分 类 
病因 学 分 类 | 主要 临床 类 型 形态 学 分 类 
站 造血 干细胞 障碍 再 生 障碍 性 贫血 正常 红细胞 性 
细 定向 干细胞 障碍 单纯 红细胞 性 再 生 障碍 性 贫血 
昌 骨 葡 被 异常 组 织 所 侵害 骨 复 病 性 贫血 
壹 DNA 合成 障碍 巨 幼 细胞 性 贫血 大 红细胞 性 
要 血红 素 合成 障碍 缺 铁 性 贫血 , 铅 中 毒 贫 血 , 铁 粒 幼 细胞 性 贫血 | 。 小 红细胞 低 色 素性 
珠 蛋 白 合成 障碍 地 中 海 贫血 
遗传 性 球形 红细胞 增多 症 
造 传 性 精 贺 形 红细胞 增多 证 
红 | ”红细胞 腊 的 缺陷 口 形 细胞 增多 症 正常 红细胞 性 
细 床 形 细胞 增多 证 
红 | 胞 阵 发 性 睡眠 性 血红 蛋白 尿 症 
所 6- 研 酸 葡 萄 糖 脱 拨 梅 外 乏 
细 丙酮 酸 激 隆 缺乏 
异 | 红细胞 内 酶 的 缺陷 tea 正常 红细胞 性 
胞 | 货 硫化 血红 蛋白 血 症 
法 珠 蛋 白 异 党 血红 蛋白 病 小 红细胞 低 色素 性 
自身 免疫 性 溶血 性 贫血 
未 药物 免疫 性 溶血 性 贫血 
起 | -元 信 轩 尖 输血 反应 性 党 血 性 贫血 RN 
过 jo 新 生 儿 溶 血性 贫血 
多 | 外 | 理化 及 机 械 扫 人 灼伤 及 化 学 品 引起 的 溶血 性 贫血 
在 行军 性 血红 蛋白 尿 
异 人 工 拓 及 术 后 溶血 性 贫血 
加 微血管 病 性 溶血 性 贫血 EV 
感染 因素 感染 引起 的 溶血 性 贫血 
脾脏 内 清 留 肿 功能 亢进 
失 急性 失血 急性 失血 后 贫血 正常 红细胞 性 
血 慢性 失血 缺 铁 性 贫血 小 红细胞 低 色素 性 


形态 学 上 的 分 类 。 将 贫血 分 成 大 细胞 性 ， 正 常 细胞 性 及 
小 细胞 低 色 素性 贫血 ( 见 血 液 学 特殊 功能 检查 )。 

临床 表现 ”由 于 贫血 时 血红 蛋白 减少 ， 血 液 携 氧 能 
力 降低 ， 可 导致 全 身 组 织 和 器 官 不 同 程度 缺 氧 。 机 体 对 
缺 氧 有 一 定 的 代 偿 和 适应 能 力 。 若 贫血 程度 轻 或 虽然 程 
度 较 重 但 其 发 生 的 速度 缓慢 ， 可 以 不 出 现 或 仅 出 现 轻微 
的 临床 症状 。 反 之 ， 若 贫血 较 重 超出 了 机 体 的 代 偿 适 应 
能 力 ,或 者 贫血 急剧 发 生 , 机 体 来 不 及 代 偿 , 则 可 出 现 明 
显 的 症状 和 体征 。 贫 血 较 常见 也 较 易 被 查 觉 的 表现 是 皮 
肤 \ 口 唇 和 结膜 苍白 ,这 与 毛细 血管 缺 血 有 关 。 披 乏 无 力 、 
头晕 耳鸣 记忆力 减退 .注意 力 不 易 集中 等 也 是 贫血 早期 
的 常见 症状 ， 可 能 与 神经 系统 和 肌肉 缺 气 有 关 。 贫 血 时 
机 体 可 反射 性 增加 呼吸 和 心跳 的 次 数 ,引起 气短 和 心 怪 ， 
当 贫 血 严重 时 ， 即 使 在 休息 时 也 会 出 现 。 慢 性 贫血 者 心 
脏 常 可 有 不 同 程度 的 代 偿 性 增 大 ,心电图 可 出 现 缺 血性 
改变 ,重症 患者 由 于 心肌 代 偿 不 足 可 发 生 心 力 衰竭。 缺 氧 
还 可 引起 食欲 不 振 ,恶心 、 鹿 胀 等 消化 系统 症状 ， 肾 功能 
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可 有 损害 ,甚至 引起 肾 功能 衰竭 。 月 经 失调 、 闭 经 和 人 性欲 
减退 等 。 

除 共同 的 临床 表现 外 ， 各 类 贫血 还 有 其 特殊 的 表现 
或 原 发 疾病 的 临床 表现 。 如 再 生 障 碍 性 贫血 ， 由 于 白 细 
胞 和 血小板 同时 减少 , 可 有 感染 和 出 血 症状 ; 地 中 海 贫 
血 由 于 骨骼 的 改变 可 表现 出 特殊 的 面容 ， 白血病 引起 贫 
血 时 可 有 发 热 \ 出 血 、 肝 、 脾 淋巴 结 肿 大 、 胸 骨 压 痛 等 ; 溶 
血性 贫血 时 可 有 黄 这 及 肝 脾 串 大 ， 尿毒 症 时 的 贫血 可 见 
浮肿 、 少 尿 等 肾 功能 不 全 的 表现 。 

诊断 ”详细 的 病史 ， 可 为 贫血 的 病因 诊断 提供 有 力 
的 根据 。 应 包括 贫血 的 常见 症状 及 其 开始 的 时 间 和 进展 
情况 , 是 否 伴 有 感染 、 出血 等 其 他 表现 ,有 无 可 伴 有 贫血 
的 各 系统 疾病 ,如 结核 病 ,恶性 肿瘤 ,自身 免疫 性 疾病 . 肝 
脏 、 肾 脏 、 甲状腺 等 器 官 的 疾病 , 是 否 有 可 致 贫血 的 急性 
大 出 血 史 。 若 有 黄 瘟 、 反 复 排 浓 茶 色 尿 等 表现 常 提示 溶 
血性 贫血 的 可 能 。 若 怀疑 骨髓 造血 不 良 ， 应 寻 问 曾 服用 
过 哪些 药物 ,工作 中 是 否 接触 葵 、 砷 、 农 药 及 放射 性 物质 


等 ,是 否 存在 可 能 引起 造血 物质 不 足 的 因素 , 如 偏食 、 胃 
肠 道 疾病 , 胃 肠 手术 , 以 及 是 否 有 慢性 失血 疾病 存在 , 如 
钧 虫 病 \ 月 经 过 多 等 。 若 怀疑 为 遗传 性 疾病 ,还 应 仔细 询 
问 家 族 史 。 

体格 检查 应 注意 皮肤 、 结 腊 和 甲 床 的 苍白 程度 ,有 无 
黄 站 和 出 血 ,有 无 舌 炎 、 舌 乳头 萎缩 , 平 甲 和 反 甲 等 ,全 身 
浅 表 淋巴 结 、 肝 、 脾 有 无 肿 大 及 其 程度 ,有 无 胸骨 压痛 等 。 

贫血 的 确立 要 靠 血 常规 检查 。 目 前 仍 以 血红 蛋白 浓 
度 作为 贫血 筛选 的 主要 依据 。 但 在 确定 有 无 贫血 和 估计 
其 程度 时 要 充分 考虑 年 龄 .性别 、 地 理 环境 及 血液 浓缩 或 
稀释 等 方面 的 因素 。 如 新 生 儿 血 红 蛋 白 浓度 比 成 人 高 ， 
平均 为 230g/L, 而 生 后 3 个 月 起 至 15 岁 以 下 儿童 , 血红 
蛋白 可 比 正常 成 人 低 约 10~20% ; 成 年 女性 的 正常 值 比 
男性 略 低 ， 妊 娠 期 妇女 由 于 血浆 容量 增多 ， 红 细胞 被 稀 
释 , 血 红 蛋 白 浓度 可 略 低 于 同龄 期 妇女 ,长 年 生活 在 高 原 
地 区 的 居民 ,由 于 红细胞 代 偿 性 增生 ,其 正常 值 偏 高 。 急 
性 大 失血 早期 ,虽然 血 容量 已 明显 减少 ,但 由 于 脾脏 及 周 
围 血管 等 反射 性 收缩 ,血液 重新 分 布 ,血红 蛋白 浓度 可 以 
正常 

应 作 完 整 的 血 常规 检查 ， 包 括 血红 蛋白 浓度 、 红 细 
胞 ,白细胞 ,血小板 和 网 织 红 细胞 计数 ,白细胞 分 类 , 红 细 
胞 比 积 测定 及 红细胞 形态 观察 。 完 整 的 血 常规 检查 不 仅 
可 确定 有 无 贫血 ， 而 且 结合 病史 和 体格 检查 可 提示 贫血 
的 病因 及 进一步 检查 的 线索 。 如 根据 血 常规 初步 考虑 为 
小 细胞 低 色素 性 贫血 者 ,应 首先 想到 缺 铁 性 贫血 ,必要 时 
可 行 血清 铁 ,总 铁 结合 力 、 铁 饱和 度 和 铁 蛋 白 等 检查 ; 若 
为 大 细胞 性 贫血 则 提示 可 能 为 巨 幼 红细胞 性 贫血 ， 可 行 
骨 授 穿刺 检查 、 红 细胞 叶酸 、 血清 叶酸 和 维生素 Bl* 测定 
以 助 诊断 ; 若 白 细胞 、 血 小 板 减少 ,应 考虑 再 生 障碍 性 贫 
血 ,经 骨髓 穿刺 或 骨骸 活 组 织 检查 多 不 难 诊断 ; 若 伴 有 白 
细胞 增多 ,分 类 检查 发 现 幼稚 细胞 ,应 行 骨髓 穿刺 及 组 织 
化 学 检查 除外 白血病 ; 若 伴 有 较 多 的 球形 红细胞 ,结合 红 
细胞 渗透 脆性 试验 等 可 确诊 遗传 性 球形 红细胞 增多 症 ， 
若 伴 网 织 红细胞 明显 增多 ， 在 没有 用 过 补血 药物 的 情况 
下 , 常 提示 溶血 性 贫血 的 可 能 。 应 进一步 检查 ,首先 证 实 
溶血 的 存在 ， 如 溶血 时 红细胞 破坏 增多 ， 故 血浆 游离 血 
红 和 蛋白、 血清 间接 胆 红 素 及 尿 中 的 尿 胆 原 增加 ,血清 结合 
珠 蛋 白 减 少 ， 红 细胞 寿命 缩短 。 急 性 血管 内 溶血 时 因 大 
量 游离 血红 蛋白 从 尿 中 排出 可 出 现 血红 蛋白 尿 ， 尿 潜 血 
试验 可 呈 阳 性 反应 。 慢 性 血管 内 溶血 则 表现 为 含 铁血 黄 
素 尿 ,此 时 尿 含 铁血 黄 素 试 验 ( 劳 斯 氏 试验 ) 阳 性 。 另 外 ， 
溶血 时 红细胞 代 偿 性 增生 ， 骨 和 丘 穿刺 检查 可 发 现 红细胞 
增生 显著 。 证 实 溶血 存在 后 ,再 结合 临床 表现 ,选择 其 他 
特异 性 实验 室 检 查 , 找 出 溶血 性 贫血 的 病因 。 

治疗 原则 ”应 强调 病因 治疗 ， 切 勿 随便 投 以 各 种 补 
血 药物 ,以 免 掩盖 贫血 真象 ,延误 正确 的 诊治 。 如 钩 虫 病 
因 慢 性 失血 引起 的 缺 铁 性 贫血 ， 只 有 经 过 驱 虫 治 疗 才能 
从 根本 上 治愈 贫血 。 

骨 链 造血 功能 不 良 引起 的 贫血 ,应 根据 可 能 的 病因 ， 


停 服 可 疑 药物 或 避免 再 接触 毒物 及 放射 性 物质 等 。 对 于 
再 生 障碍 性 贫血 ,临床 上 常 选用 丙 酸 备 酮 等 男性 激素 , 具 
有 一 定 效果 。 对 于 重症 患者 应 输 以 新 鲜血 ， 同 时 应 注意 
防止 感染 和 出 血 。 骨 备 移 植 、 胎 肝 输 注 等 方法 也 可 治疗 
再 生 障碍 性 贫血 。 对 于 造血 物质 缺乏 引起 的 贫血 ， 在 纠 
正 原 发 病因 的 同时 可 补充 相应 的 药物 ,如 铁 剂 \ 叶 酸 或 维 
生 素 Bt 等 ,以 利于 贫血 及 早 恢复 。 

对 于 淖 传 性 溶血 性 贫血 尚 缺乏 有 效 的 治疗 方法 ， 主 
要 是 防止 溶血 的 发 生 和 对 症 处 理 。 自 身 免疫 性 溶血 性 贫 
血 首选 糖 皮质 激素 ,也 可 试用 硫 唑 厌 叭 、 环 克 酰 胶 等 免疫 
抑制 剂 。 由 于 脾脏 是 产生 抗体 和 破坏 红细胞 的 主要 场所 ， 
脾 切 除 对 部 分 自身 免疫 性 溶血 性 贫血 效果 良好 。 

继 发 于 其 他 疾病 的 贫血 ”贫血 继 发 于 其 他 系统 疾病 
(如 继 发 于 感染 、 肾 病 ,肿瘤 和 内 分 泌 疾病 ) 而 非 原 发 于 造 
血 系统 本 身 的 疾病 。 其 中 以 恶性 肿瘤 为 多 见 ， 其 次 为 失 
血 (包括 手术 ,内 出 血 , 诗 , 子 宫 出 血 )、 消 化 道 出 血 , 肾 病 、 
感染 ,结缔 组 织 病 ,重型 肝炎 、 脾 功能 亢进 .营养 不 良 及 原 
因 不 明 。 此 类 贫血 病因 、 发 病 机 理 及 治疗 效果 与 原 发 疾 
病 有 关 。 

慢性 病 贫 血 伴随 慢性 感染 、 炎 证 、 创 伤 和 肿瘤 而 发 
生 的 贫血 。 

慢性 病 伴随 贫血 的 原因 有 ，@ 铁 代谢 紊乱 ， 其 特点 
为 血清 铁 和 铁 结合 力 下 降 , 铁 蛋白 上 升 ,组 织 内 铁 贮存 增 
加 .不 同 病 因 的 慢性 病 所 致 贫血 都 有 相似 的 铁 代谢 素 乱 。 
其 机 理 有 不 同 解释 ， 一 种 认为 巨 噬 细 胞 所 含 之 铁 向 血 中 
释放 速度 减 慢 ,使 铁 在 巨 噬 细 胞 中 贮存 量 增加 ,因此 血清 
铁 降低 , 另 一 种 看 法 是 机 体 免疫 系统 对 感染 的 一 种 反应 ， 
其 作用 是 血清 铁 降低 可 减少 对 依赖 铁 生存 的 细菌 供应 铁 
原 素 , 从 而 达到 抑制 细菌 生长 的 目的 ; 血清 铁 减少 , 则 血 
清 中 非 结合 铁 蛋 白 、 乳 铁 蛋 白 含量 增加 ,这 种 非 饱和 铁 蛋 
白 具 有 抗菌 作用 。 轩 骨 短 造 红细胞 功能 相对 衰 竟 ， 由 于 
血清 铁 降低 , 导致 造血 因子 缺乏 ， 促 红细胞 生成 素 ( 促 红 
素 ) 分 说 减 低 ! 骨 租 造血 和 干细胞 对 促 红 素 反应 低下 ! 粒 细 
胞 系统 造血 干细胞 过 度 增 生 , 抑 制 了 红细胞 系统 之 增生 。 
@ 由 于 细胞 外 溶血 因素 影响 造成 红细胞 寿命 轻 度 缩短 ， 
破坏 增加 。 

慢性 病 所 致 的 贫血 在 临床 上 虽 常 见 ， 但 本 身 症状 并 
不 多 ， 常 被 原 发 病 所 掩盖 。 然 而 合并 贫血 后 原 发 病症 状 
往往 加 重 。 贫 血 常 是 轻 度 至 中 度 , 最 常见 的 为 正常 细胞 、 
正常 色素 性 贫血 ， 但 低 色 素 小 细胞 性 也 不 少见 。 网 织 红 
细胞 绝对 数 正常 或 轻 度 升 高 。 血 清 铁 和 转 铁 蛋 白 饱和 度 
下 降 ， 而 铁 蛋 白 总 量 上 升 ， 此 特点 可 与 缺 铁 性 贫血 相 鉴 
别 。 骨 将 内 有 核 红细胞 中 铁 幼 粒 细胞 减少 ， 巨 叭 细胞 内 
铁 上 升 。 应 以 治疗 原 发 病 为 主 ,输血 可 改善 贫血 症状 。 

慢性 肾病 贫血 ”在 慢性 肾 功能 衰竭 时 件 有 的 贫血 ， 
是 慢性 峭 功 能 衰竭 早期 和 具有 特征 性 的 病症 。 当 血 肌 丁 
清除 率 <40ml/min/1.78m? 时 才 开始 出 现 贫血 。 随 着 非 
透析 与 透析 疗法 的 应 用 ， 慢 性 肾病 患者 生存 期 有 所 延长 
后 ,临床 上 合并 贫血 比例 有 所 增高 。 
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发 病 机 理 为 ， @ 促 红 素 分 泌 减 少 ， 此 系 弥 漫 性 肾 损 
伤 导 致 有 功能 的 肾 单位 减少 ， 促 红 素 分 泌 降低 ， 肾 功能 
衰竭 时 酸 中 毒 使 血红 蛋白 对 氧 亲 和 力 下 降 ， 和 氧 合 血红 蛋 
白 在 肾脏 中 释放 氧 增加 ， 减 低 了 缺 氧 对 促 红 素 分 说 的 刺 
激 ; 蛋 白质 代谢 紊乱 , 抑制 血红 蛋白 合成 , 亦 影响 促 红 素 
分 泌 。@@ 骨 丹 对 促 红 素 反应 性 降低 。@ 红 细胞 破坏 增 
多 ,红细胞 寿命 缩短 为 常人 的 1/2。@@ 也 可 能 是 机 体 对 因 
肾 功能 低下 ， 排 出 代谢 产物 能 力 下 降 的 一 种 降低 代谢 适 
应 过 程 。 

临床 常见 为 正常 细胞 正常 色素 性 贫血 ， 周 围 可 见 有 
藻 状 红细胞 ， 其 数目 与 血 中 尿素 氮 含 量 有 关 。 骨 香 穿 刺 
涂 片 示 轻 度 红 系 统 增生 减低 ,血清 铁 正常 或 增高 .患者 贫 
血 程度 与 血 中 尿素 氮 、 肌 栈 、 二 氧化 碳 结合 率 的 变化 相 
关 。 而 其 中 肌 本 与 二 氧化 碳 结合 率 为 2 个 独立 影响 血红 
蛋白 的 指标 。 

治疗 ，@ 肾 移植 是 有 效 办 法 ,但 因 移 植 肾 来 源 困难 ， 
技术 要 求 高 , 尚 难 普及 。@@ 促 红 素 治疗 有 效 , 但 其 价格 昂 
贵 ,目前 中 国 尚未 大 量 生产 ,使 用 受 限制 。@@ 答 血 可 改善 
症状 。@@ 透 析 疗法 可 透析 出 红细胞 生成 抑制 因子 、 毒 性 
产物 ， 使 血红 蛋白 上 升 ， 但 需 3 月 以 上 连续 透析 方 能 见 
效 。@@ 脾 切除 , 据 报道 血液 透析 后 , 约 有 一 半 患 者 出 现 脾 
大 和 脾 亢 ， 使 红细胞 破坏 增加 ， 故 对 这 类 患者 可 行 脾 切 
除 术 。@ 必 须 氨基 酸 治疗 对 所 质 血 症 和 尿毒 症 初期 患者 
有 效 。 

肝病 贫血 在 肝脏 疾病 的 基础 上 合并 的 贫血 ， 是 肝 
病 的 一 种 常见 合并 症 。 多 见于 慢性 肝炎 、 肝 硬 变 者 ,在 欧 
美 等 国家 以 酒精 中 毒 引 起 的 肝 硬 变 居多 。 其 合并 贫血 原 
因 ，@D 失 血 肝 硬 变 食 道 静 脉 曲张 破裂 出 血 \ 小 量 胃 肠 道 
出 血 是 最 常见 的 贫血 原因 。 针 造血 因子 缺乏 。 肝 病 患者 
常 伴 有 胃 肠 道 吸收 不 良 , 包 括 铁 , 叶 酸 、 维 生 素 Bi、 其 中 
以 维生素 Bl 缺乏 多 见 ， 酒 精 能 抑制 叶酸 和 维生素 Bt 代 
谢 ,产生 巨 幼 细胞 性 贫血 。@ 红 细胞 生成 障碍 。 可 能 由 于 
促 红细胞 生成 素 分 泌 减少 ;酒精 中 毒 和 急性 肝炎 时 , 血 中 
存在 某 种 因子 对 骨髓 造血 有 直接 抑制 作用 ， 如 急性 病毒 
性 肝炎 后 并 发 障碍 ， 与 自身 免疫 性 与 抑制 性 了 细胞 功能 
过 度 亢 进 有 关 。 人 @ 溶 血 。 脾 大 与 脾 功 能 亢进 , 脂 类 代谢 异 
常 ;血管 内 血液 动力 学 改变 , 肝 硬 变 侧 支 循环 建立 , 门 静 
脉 高 压 等 都 造成 血管 内 血 流 压力 改变 , 淇 流 形成 ,红细胞 
易 遭 破坏 。 

临床 特点 为 贫血 程度 依 病因 、 疾 病 严重 程度 不 同 而 
有 差异 ,在 检验 时 , 常 可 发 现 血 片 中 有 卵 圆 形 、 破 形 、 巨 幼 
红细胞 及 未 状 红细胞 。 

治疗 应 以 治疗 原 发 病 、 补充 造血 因子 、 加强 营养 . 注 
意 维生素 Bi,、 叶酸 、 维生素 Be 的 补充 为 主 。 

肿瘤 合并 和 贫血 ”在 肿瘤 进展 期 中 患者 常 合并 的 贫 
血 。 是 常见 的 合并 症 ， 可 占 继 发 于 其 他 疾病 的 贫血 中 的 
第 二 位 。 肿 瘤 合并 贫血 的 发 病原 因 : @ 若 无 骨 备 浸 河 时 ， 
其 合并 贫血 属于 慢性 病 贫血 范围 。@@ 骨 得 浸 润 性 贫血 ， 
肿瘤 浸 词 骨骼 使 正常 骨 角 成 分 被 肿瘤 组 织 所 排斥 ， 造 血 
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组 织 威 少 ,而 残留 的 造血 组 织 则 受 刺激 增生 过 度 , 导 致 无 
效 造血 ; 肿瘤 细胞 与 造血 细胞 之 间 因 争 造 血 因子 形成 造 
血 因子 相对 缺乏 ;肿瘤 细胞 产生 特异 蛋白 质 , 从 物理 、 免 
疫 方面 干扰 骨 得 功能 ,破坏 红细胞 ;肿瘤 本 身 的 消耗 作用 
和 患者 因 疾 病 、 治 疗 引 起 的 消化 道 反应 所 致 营养 不 良 ;化 
疗 药物 对 骨 艇 造血 功能 的 抑制 作用 # 部 分 患者 可 继 发 骨 
全 纤 维 化 。 

临床 特点 以 原 发 病 表现 为 主 。 合 并 有 骨 得 浸润 时 可 
有 骨 痛 、 溶 骨 表 现 。 实 验 室 所 见 红细胞 呈 大 小 不 等 ,成熟 
不 一 等 异常 现象 。 骨 往 扫 描 \ 活 检 示 有 骨 备 浸润 现象 , 骨 
备 坏 死 及 继 发 性 纤维 化 。 

治疗 上 主要 治疗 原 发 病 , 脾 亢 时 应 切 脾 、 合 并 贫血 或 
全 血细胞 减少 时 ,所 用 化 疗 药物 剂量 应 适当 减低 ,一 般 以 
正常 的 1/2~1/3 为 宜 ， 合 并 骨 艇 纤维 化 者 可 用 雄性 激 
素 、 皮 质 激素 治疗 。 

参考 书目 

蒲 权 :< 实 用 血液 病 学 *, 科 学 技术 文献 出 版 社 重庆 分 社 ,重庆 ， 
1985。 
M. M. Wintrobe, Clinical Hematology, 8th ed.，Great 
Britian Co., London, 1981. 
( 赵 永 强 敢 徐 能 陈 书 长 ) 

pintabing 


品 他 病 (pinta) 又 名 应 点 病 由 品 他 密 螺旋 体 。 
《Treponema carateum) 引起 的 一 种 地 方 性 流行 病 。 主 要 
累及 皮肤 ,初期 在 螺旋 体 侵入 处 出 现 原 发 性 丘疹 ,二 期 时 
全 身 发 疹 , 晚 期 出 现 色素 增多 和 色素 脱 失 斑 。 


pingchuonyao 
平 喘 药 (antiasthmatic drugs) 解除 支气管 平 
请 肌 痉挛 的 药物 ,用 于 支气管 哮喘 和 喘息 性 支气管 炎 。 

拟 和 上 腺 素平 喀 药 。 即 B- 受 体 兴奋 剂 , 气 道 平滑 肌 
的 张力 受 神经 和 体液 的 调节 。 神 经 的 支配 主要 有 副交感 
(迷走 ) 神 经 和 交感 神经 , 当 交 感 神经 兴奋 时 ,神经 末梢 便 
释放 出 递 质 ,作用 于 气 道 平滑 肌 的 wp 内 上 腺 素 能 受 体 。 
B, 受 体 的 物质 基础 是 腺 葵 酸 环 化 酶 ， 它 可 使 细胞 内 的 三 
磷酸 腺 苷 (ATP) 分 解 为 环 - 确 酸 腺 苷 (cAMP)， 其 作用 是 
使 气 道 平滑 肌 松弛 。 临 床 使 用 的 异 丙 基 肾上腺 素 《喘息 
定 ) 是 B- 受 体 兴奋 剂 , 但 它 同时 兴奋 BipB, 受 体 ,B 受 体 
主要 分 布 于 心血 管 系统 平 请 肌 细胞 ， 应 用 异 丙 基 肾 上 腺 
素 时 , 虽 有 气管 的 扩张 作用 , 但 也 能 增加 心率 ， 增加 心肌 
耗 氧 量 ,甚至 引起 心律 失常 , 因此 应 用 时 不 可 过 量 ， 此 药 
口服 易 破坏 ,只 宜 用 气 雾 剂 吸 入 或 天 下 含 片 ,起 作用 快 而 
持续 时 间 短 。 目 前 许多 新 的 B 受 体 兴奋 剂 ， 可 以 按 择 性 
地 兴奋 B 受 体 以 组 解 气 道 痉挛 ， 而 对 心脏 的 影响 较 少 ， 
如 舍 喘 平 支气管 扩张 作用 强 ,而 心 怪 等 副作用 小 , 且 口 服 
不 被 破坏 ,因此 被 广泛 应 用 。 但 长 期 使 用 时 可 有 耐 药 性 ， 
而 且 对 体内 交感 递 质 引起 的 耐 受 性 ， 可 有 加 重 哮喘 的 危 
险 。 同 类 的 药物 还 有 氧 喘 、 氨 哮 素 等 。 其 他 较 新 的 B, 受 体 
兴奋 剂 还 有 喘 乐 宁 、 博 利康 尼 和 普 重卡 地 重 , 均 有 较 好 的 
平 喘 作 用 。 


茶 破 类 平 喘 药 “主要 作用 是 抑制 磷酸 二 脂 酶 ， 使 气 
道 平滑 肌 内 的 cAMP 不 易 分 解 ， 以 提高 cAMP 的 含量 ， 
并 有 促进 肾上腺 得 质 和 其 他 哮 铬 组 织 释放 肾上腺 素 等 作 
用 。 茶 碱 类 还 具有 呼吸 兴奋 作用 , 强 心 、 利 尿 作用 ,并 能 
增强 及 肌 收缩 力 ， 常 用 的 制剂 为 所 茶 碱 ,此 外 还 有 喘 定 、 
胆 茶 碱 。 

抗 胆 破 类 药物 “对 病态 的 迷走 神经 反射 有 阻 断 作 
用 ,可 收 到 平 喘 效 果 , 其 中 异 丙 托 品 对 气 道 平 滑 肌 有 较 高 
的 选择 性 和 较 强 的 支气管 解 痉 作用 。 

抗 过 教 类 平 哆 药 色 甘 酸 钠 抑制 抗原 抗体 结合 后 所 
引起 的 过 敏 物质 的 释放 ,对 吸 入 型 哮喘 较 好 ,对 运动 性 哮 
喘 也 有 一 定 作用 ,但 此 药 不 能 快速 起 作用 , 须 在 用 药 数 日 
或 数 周 后 才 起 作用 ,毒性 较 小 。 

唑 哌 酮 又 名 柄 蔡 酚 ,是 一 种 新 型 抗 组 胺 药 ,能 抑制 肥 
大 细胞 释放 过 敏 性 生物 活性 物质 ， 对 各 型 哮喘 有 一 定 预 
防 发 作 的 效果 ,对 儿童 哮喘 疗效 更 好 ,但 有 头 量 , 口 干 ,一 
们 等 副作用 。 

糖 皮质 激素 ,有 缓解 支气管 痉挛 、 抗 炎 、 抗 过 敏 作用 。 
可 减轻 支气管 充血 水 种, 减少 粘液 分 泌 ,对 挽救 危重 病人 
和 减轻 重度 发 作 有 一 定 疗效 ， 但 长 期 使 用 有 较 严重 的 副 
作用 , 故 必须 严格 掌握 适应 症 。 为 减少 副作用 ,目前 应 用 
糖 皮质 激素 气 雾 剂 ， 常 用 者 为 二 丙 酸 培 握 松 有 较 强 的 局 
部 抗 炎 作 用 ,而 不 被 吸收 , 故 全 身 副作用 小 。 对 长 期 服用 
糖 皮质 激素 者 ,使 用 本 药 可 减少 口服 用 量 ,但 对 急性 发 作 
患者 , 因 不 能 吸入 足够 气 雾 , 故 效果 不 佳 。 

其 他 平 喘 药 “ 钙 通道 阻 滑 剂 或 称 钙 持 抗 剂 也 有 平 喘 
作用 ， 此 类 药物 原 是 治疗 心绞痛 和 室 上 性 心律 失常 的 药 
物 , 因 钉 离子 与 小 支气管 气 道 平 滑 肌 的 痉挛 有 密切 关系 ， 
所 以 钙 通道 阻 洲 剂 可 用 来 治疗 哮喘 ,常用 者 有 硝 苯 吡 喧 、 
异 搏 定 \ 硫 氮 草 酮 ,目前 尚 属 研究 阶段 。 

此 外 中 草药 如 芸香 草 、 艾 叶 油 等 亦 有 平 喘 作 用 。 

( 周 碳 微 ) 
pinghengjue 
平衡 觉 (sense of equilibrium) ”动物 觉察 身体 
的 位 置 和 动作 的 一 种 复合 感觉 。 由 平衡 器 官 的 终 末 感 受 
器 所 传递 ,通过 反射 活动 以 调节 和 维持 身体 平衡 。 

保持 身体 平衡 是 一 切 动物 所 具备 的 重要 功能 之 一 。 
为 了 克服 重力 的 吸引 作用 ， 保 持 身体 的 姿势 和 准确 而 协 
调 地 完成 各 种 动作 ， 在 各 种 动物 体内 都 产生 了 相应 的 平 
衡器 官 来 调节 和 维持 平衡 。 

人 类 已 具备 发 育 完善 的 平衡 器 官 ， 这 些 感觉 器 官 通 
过 姿势 反射 和 运动 反射 来 调节 姿势 和 维持 身体 平衡 。 这 
种 调节 随时 都 在 极其 自然 地 进行 着 ,并 不 为 人 们 所 察觉 。 

人 体内 平衡 器 官 主要 有 前 庭 系 统 、 视 器 和 躯体 本 体 
感觉 。 不 论 在 静止 或 运动 时 ， 均 从 这 三 个 器 官 不 断 发 出 
井然 有 序 的 信息 传 到 中 枢 , 三 者 在 脑 干 密切 相连 ,通过 反 
射 运动 共同 调节 身体 与 空间 定向 的 关系 。 

前 庭 系统 ”对 维持 身体 平衡 最 为 重要 ， 分 为 周围 前 
庭 系 和 中 枢 前 庭 系 。 


@ 周围 前 庭 系 。 指 内 耳 的 前 庭 感 受 器 和 前 庭 神经 。 
内 耳 又 称 迷 路 ,分 为 骨 迷 路 和 膜 迷路 。 骨 迷路 分 耳蜗 .前 
庭 半 规 管 三 部 分 , 骨 迷 路 内 的 膜 迷 路 分 蜗 管 .椭圆 、 球 
囊 和 三 个 腊 性 半 规 管 , 骨 迷 路 与 膜 路 间 充 满 外 淋巴 , 膜 迷 
路 内 充满 内 淋巴 。 腊 迷路 内 有 听觉 感受 器 和 平衡 觉 感受 
器 。 三 个 半 规 管 各 称 为 外 半 规 管 、 前 垂直 半 规 管 和 后 重 
直 半 规 管 ,三 者 互相 垂直 , 头 直立 时 外 半 规 管 与 水 平面 成 
30 " 角 。 每 个 半 规 管 均 有 一 端 用 大 称 为 变 腹 , 查 看 内 有 亚 
腹 蜡 ， 岸 的 毛细 胞 为 前 庭 感受 器 。 球 礁 与 椭 团 襄 内 有 球 
囊 班 及 梢 圆 囊 班 ， 囊 班 的 毛细 胞 亦 为 前 庭 感受 器 。 每 一 
个 毛细 胞 的 顶端 都 有 两 种 纤毛 ,一 种 称 为 静 纤毛 ;有 50~~ 
110 条 , 另 一 种 称 为 动 纤毛 , 仅 有 一 条 , 动 纤毛 较 粗大 ,位 
于 毛细 胞 顶端 的 一 侧 ， 与 毛细 胞 的 极 化 有 密切 关系 。 前 
庭 神经 的 周围 突 连接 毛细 胞 ， 中 枢 突 连接 脑 干 内 的 前 
庭 核 。 

@ 中 枢 前 庭 系 。 指 位 于 脑 干 内 的 前 庭 核 ,传人 和 传 
出 前 庭 核 的 纤维 、 脑 干 网 状 结构 .小脑 前 庭 和 大 脑 皮 质 中 
枢 。 前 庭 核 分 上 、 内 、 外 和 降 核 4 组 , 传 入 、 传 出 纤维 包括 
前 庭 核 到 冰 彤 前 角 细胞 的 纤维 ， 经 内 侧 纵 束 到 眼 肌 运动 
核 的 纤维 , 即 到 动 眼神 经 核 , 滑 车 神经 核 和 外 展 神 经 核 的 
纤维 ,到 脑 干 网 状 结构 的 和 到 小 脑 的 纤维 等 。 

当 人 们 在 空间 作 旋转 运动 时 ， 半 规 管 受到 角 加 速度 
刺激 ,引起 内 淋巴 流动 , 导致 迹 腹 峡 项 偏 斜 , 其 结果 毛细 
胞 的 纤毛 向 一 侧 偏 斜 ， 当 动 毛 偏向 前 庭 或 向 相反 方向 偏 
斜 时 ,从 左右 前 庭 神经 传人 的 信息 量 不 等 ,在 生理 活动 范 
围 内 的 刺激 ， 通 过 前 庭 眼 反射 和 前 庭 脊 链 反 射 引起 眼球 
运动 及 静 干 和 肢体 运动 以 调节 和 维持 身体 平衡 。 

球 囊 班 和 实 四 囊 班 的 毛细 胞 纤毛 上 方 被 材 一 层 由 碳 
酸 钙 颗 粒 构成 的 耳 石 ， 形成 耳 石 膜 , 在 受到 直线 加 速度 、 
重力 等 刺激 时 引起 耳 石 膜 移 位 ,刺激 毛细 胞 ,也 起 到 调节 
和 维持 身体 平衡 的 作用 。 

视 器 外界 景物 投射 到 眼底 视网膜 后 ， 由 视网膜 传 
入 的 视 党 冲动 经 视神经 和 外 侧 肤 状 体 投射 到 大 脑 枕 叶 的 
视觉 中 枢 ， 另 一 方面 从 眼球 运动 中 枢 发 出 的 冲动 下 行经 
脑 干 到 达 眼 肌 运动 神经 核 ,引起 眼球 运动 。 

拖 休 本体 启 觉 本 体感 受 器 存在 于 肌肉 、 肌 腿 、 关 节 
等 处 ,感受 振动 .运动 ,定向 等 感觉 ,神经 冲动 经 周围 神经 
传 入 背 甸 后 索 ,通过 内 侧 丘 系 到 大 脑 皮 质 的 感觉 中 枢 , 然 
后 通过 运动 系统 使 肌肉 保持 一 定 张力 并 调节 身体 平衡 ， 
运动 系统 包括 司 随意 运动 的 锥 体系 统 和 司 不 随意 运动 的 
锥 体外 系统 , 锥 体外 系统 对 维持 身体 平衡 更 为 重要 ,是 在 
不 知 不 党 中 不 断 进行 着 的 反射 活动 。 

前 庭 系统 , 视 器 身体 本 体感 觉 在 脑 干 网 状 结构 密切 
相连 ,共同 作用 。 传 入 的 信息 要 由 脑 干 和 小 脑 加 以 适当 调 
整 ， 然 后 给 予 全 身 骨骼 肌 以 一 定 张 力 ， 维 持 身体 静 的 平 
衡 ;在 受到 角 加 速度 刺激 或 直线 加 速度 刺激 时 ,能 反射 性 
引起 身体 运动 ， 此 时 不 产生 位 置 或 运动 感觉 就 能 达到 合 
乎 要 求 的 反射 效果 ， 保 持 很 好 的 运动 或 姿势 ， 维 持 动 的 
平衡 。 
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当 人 体 受到 超出 生理 活动 范围 的 过 强 刺激 时 ， 通 过 
上 述 感觉 器 官 引起 过 强 反应 ， 则 表现 为 平衡 障碍 。 临 床 
常用 旋转 试验 检查 前 庭 功能 ， 例 如 让 被 检 者 坐 在 旋转 椅 
上 , 头 前 倾 30* 使 外 半 规 管 处 于 水 平 位 , 闭 眼 作 旋 转运 动 ， 
当 达 到 一 定 角速度 后 突然 停止 。 这 种 过 强 刺激 能 引出 眼 
球 题 眩晕 ,身体 偏 斜 ,恶心 ,呕吐 等 一 系列 反应 。 这 是 
因为 旋转 停止 后 ;虽然 肯 性 半 规 管 已 停止 不 动 ,但 内 淋巴 
因 惯性 作用 继续 流动 所 致 。 以 顺 时 针 等 速 旋转 后 突然 停 
止 为 例 ,内 淋巴 因 惯 性 作用 继续 作 硕 时 针 流动 ,导致 左 侧 
外 半 规 管内 淋巴 向 查 腹 方向 流动 ， 变 腹 靖 顶 偏向 前 庭 一 
侧 , 其 结果 主要 刺激 左 侧 外 半 规 管 的 挛 腹 靖 , 毛 细胞 兴奋 
后 冲动 经 前 庭 神经 传 到 前 庭 核 ， 再 通过 内 侧 纵 束 到 眼球 
运动 神经 核 ,使 同 侧 内 直 肌 和 对 侧 外 直 肌 兴奋 ,眼球 向 右 
侧 代 偿 性 偏 斜 ( 眼 震 慢 相 )， 中 枢 能 很 快 地 把 偏 斜 的 眼球 
调 回 到 中 线 来 ( 眼 震 快 相 )， 其 后 来 自 内 耳 前 庭 的 冲动 又 
使 眼球 偏向 右 侧 ,于 是 周而复始 ,构成 眼球 一 慢 一 快 的 往 
返 运动 , 称 为 眼球 替 显 。 通 常 以 快 相 作为 眼 震 的 方向 ,所 
以 左 侧 外 半 规 管 受 到 刺激 后 ,产生 快 相向 左 的 眼 震 ,这 时 
被 检 者 常 有 外 界 物体 在 转动 的 错 党 , 即 及 晕 感 冲动 经 前 
庭 核 传 至 脊 体 前 角 细胞 ,引起 肢体 或 驱 干 偏 斜 冲 动 经 前 
庭 核 传 至 脑 干 的 植物 神经 中 枢 ， 出 现 恶心 、 呕吐 等 症状 。 
临床 上 根据 不 同 反应 来 判断 其 半 规 管 的 机 能 状况 。 

前 庭 器 官 患 病 ,如 感染 、 出 血 、 血栓 、 变 性 、 中毒 、 肿 
瘤 ,外 伤 等 病理 性 刺激 ,也 能 引起 平衡 障碍 和 眩 学 。 

视 器 和 躯体 本 体感 觉 的 某 些 疾病 有 时 也 能 引起 平衡 
障碍 或 防 晕 ,但 比较 少见 , 且 较 轻微 。 

随 着 运载 工具 (飞机 火箭、 飞船 等 ) 的 发 展 ， 出 现 人 
体 的 超重 或 失重 状态 。 人 在 地 面 时 受到 地 球 重力 加 速度 
的 作用 ,超重 为 1G (重力 加 速度 ), 当 运载 工具 的 上 升 加 
速度 与 地 球 的 重力 加 速度 相等 时 ， 作 用 于 人 体 的 重力 就 
增加 1 倍 ,成 为 2G。 若 作用 于 人 体 的 方向 相反 的 加 速度 
相等 时 ,G 值 为 零 , 即 为 失重 状态 ,超重 或 失重 对 平衡 器 
官 和 全 身 均 产生 影响 。 

飞船 绕 地 球 轨道 运行 或 飞机 作 抛物 线 飞 行 时 ， 都 能 
先后 造成 超重 或 接近 失重 状态 , 静 息 电位 的 放电 活动 , 先 
增加 后 减少 。 超 重 主 要 影响 耳 石 器 ,对 半 规 管 影响 不 大 ， 
在 加 速度 刺激 下 ， 襄 班 传 入 信息 加 强 ， 引 起 植物 神经 反 
应 ,诱发 宇航 病 。 在 接近 失重 或 失重 条 件 下 , 耳 石器 失去 
惯常 的 重力 刺激 ,传人 的 信息 减少 ,对 身体 倾斜 的 感知 比 
地 面 差 ,可 发 生 定向 错觉 ,例如 感觉 身体 倒置 。 另 外 ,由 于 
耳 石器 解除 了 对 半 规 管 的 正常 抑制 作用 ， 半 规 管 的 兴奋 
性 和 反应 性 增强 ， 而 失重 条 件 下 的 头 部 运动 及 角 加 速度 
运动 仍然 刺激 半 规 管 ,引起 前 庭 系 统 失去 稳定 性 ,发 生字 
航 病 。 

总 之 ,宇宙 航行 出 现 的 超重 或 失重 状态 ,使 人 体 的 平 
衡器 官 发 生 感觉 系 乱 。 人 们 从 日 常生 活 得 到 的 来 自 平衡 
器 官 的 感觉 信息 模式 储存 于 中 枢 神经 系 内 ， 当 处 于 宇宙 
航行 新 的 运动 环境 时 ， 这 时 的 感觉 信息 模式 与 已 储存 于 
中 枢 神 经 系 内 者 相 异 ,导致 字 航 员 发 生 错 党 和 字 航 病 。 可 
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以 认为 宇航 病 是 前 庭 系 适应 新 环境 过 程 中 产生 的 “宇宙 
不 适应 综合 征 ”, 经 过 训练 后 ,可 以 逐渐 得 到 适应 。 
( 赵 沛 英 ) 

pingjunshu 4 
平均 数 (average) 统计 学 中 反映 一 组 观测 数据 
的 集中 趋势 或 中 心 位 置 的 度量 。 也 称 平均 值 ,简称 平均 。 
在 医学 研究 中 有 广泛 的 应 用 。 常 用 的 平均 数 有 均 数 、 中 
位 数 和 几何 平均 数 。 

均 数 ” 即 算术 平均 数 , 为 最 常用 的 平均 数 。 一 组 观测 
值 XXs,Xy Xs 的 和 除 以 观测 值 的 个 数 ne 所 得 的 商 


必 寺 癌 二 及 + 二 Xs 称 为 这 组 观测 值 的 均 数 ， 以 允 表 


示 。 计 算 均 数 的 目的 是 找 出 一 个 可 以 概括 一 组 数据 的 代 
表 数 。 例 如 通常 说 的 一 组 人 的 平均 年 龄 就 是 全 组 人 诸 年 
龄 的 一 个 均 数 。 当 要 比较 两 组 人 的 年 龄 时 ， 最 简便 的 方 
法 就 是 比较 这 两 组 人 年 龄 的 均 数 。 均 数 有 着 与 原 观测 值 
一 致 的 计量 单位 ， 上 例 中 全 组 平均 年 龄 和 每 个 人 的 年 龄 
的 计数 单位 均 为 岁 。 

当 观 测 值 较 多 (也 即 ” 较 大 ) 时 ， 往 往 先 将 数据 整理 
成 频数 分 布 的 形式 ( 见 表 )。 此 时 ， 表 中 各 组 数据 都 以 该 
组 的 组 中 值 为 其 代表 数 , 而 不 追求 原来 精 切 的 观测 值 , 例 
如 在 表 中 ,118.0 一 "组 有 1 人 ,其 身高 为 该 组 的 组 中 值 ， 
即 


诗 (118.0+120.0) ~119.0 


“120.0~" 组 有 3 人 ,其 身高 为 
到 (120.0+122.0) 一 121.0 


等 等 。 

对 于 此 100 名 男孩 身高 求 均 数 ， 就 不 必用 100 个 精 
确 数据 相 加 ,而 只 要 将 各 组 的 组 中 值 乘 以 频数 ,然后 相 加 
求 得 。100 名 男孩 身高 的 总 和 为 

1x119.0+3x121.0+7x123.0+.…+1x141.0 

=12 940.0 
故 得 100 名 男孩 身高 的 均 数 为 129.4(cm)。 对 按 频 数 分 
布 的 数据 求 均 数 的 计算 公式 为 
F=fiXttfXst .+f Xt tf 
1 二 Js 十 … 十 J 十 … 十 fn 

式 中 X, 为 第 i 组 组 中 值 , f, 为 第 i 组 频数 , 在 本 例 中 即 
为 第 i 组 人 数 ;i=1,2,3,…,n, n 为 分 组 的 组 数 。 


某 市 某 年 100 名 8 岁 男孩 身高 的 频数 分 布 表 
身高 (cm) 人 数 身高 (cm) 人 数 
118.0~ 1 130.0~ 17 
120.0~ 3 132.0~ 1 
122.0~ 7 134.0~ 8 
124.0~ 1 136.0~ 4 
126.0~ 15 140.0~ 1 
128.0~ 20 合计 100 


中 位 数 一 组 按 大 小 次 序 排列 的 观测 值 中 居中 的 数 
值 , 称 为 这 组 观测 值 的 中 位 数 。 换 言 之 ,中 位 数 将 全 组 数 
据 划 分 为 两 等 分 , 比 它 小 的 和 比 它 大 的 数据 各 占 一 半 . 当 
数据 的 个 数 为 偶数 时 , 则 居中 的 有 两 个 数值 ,可 取 它 们 的 


均值 为 中 位 数 ， 如 3,5,7,9 四 个 数 的 中 位 数 为 二 (5 十 7) 


一 6。 由 于 中 位 数 是 由 数据 按 大 小 次 序 排列 后 求 得 的 ,所 
以 不 受 两 端 少数 过 小 或 过 大 数据 的 影响 。 当 观测 数据 分 
布 很 偏 时 ,用 中 位 数 表示 中 心 位 置 比 均 数 更 合理 些 。 

几何 平均 数 ”一 组 观测 值 X,,X,, X,，…X。 的 乘积 
的 几 次 根 以 X:Xs:Xs…Xw 称 为 这 组 观测 值 的 几何 平均 数 ， 
常用 G 表 示 。 计 算 G 时 ， 可 先 求 观 测 值 的 对 数 的 算术 平 
均 数 ,再 求 其 反对 数 , 即 按 下 式 计算 

G=lg- 1( 1X + leXs + 和 


几何 平均 数 常用 于 某 些 呈 等 比 关系 的 数据 ， 如 医学 
上 某 种 抗体 的 滴 度 ,这 种 数据 分 布 呈 偏 态 ,分 布 曲 线 的 高 
峰 偏 于 过 大 或 过 小 。 如 果 此 时 再 用 均 数 来 表示 数据 的 集 
中 趋势 或 中 心 位 置 ， 就 有 较 大 的 偏离 。 对 数据 作对 数 转 
换 能 使 分 布 曲 线 变 得 对 称 ， 因 此 取 对 数 转换 后 的 均 数 的 
反对 数值 ( 即 几何 平均 数 ) 来 描述 数据 的 集中 趋势 是 较为 
合理 的 。 ( 沈 安 ) 


pingzuzheng 
平 足 症 (flat foot) 。 正常 足 己 减 低 或 塌陷 的 一 
种 疾病 。 亦 称 扁平 足 、 平 底 足 。 多 见于 过 度 负重 或 长 期 
站 立 者 , 因 维 持 足 弓 的 韧带 及 肌 腿 过 度 劳损 松弛 所 致 , 少 
数 病例 为 先天 性 。 多 见于 青 、 少 年 ,女性 多 于 男性 。 临 床 
表现 为 足 部 肿胀 及 疼痛 ,站 立 或 行走 后 尤为 严重 .可 用 铸 
形 灶 ,医疗 体育 .手法 固定 ,手术 等 治疗 。 

足 纪 ”人 是 唯一 有 足 纪 的 动物 。 足 弓 的 高 低 各 人 不 
同 ,即使 足 弓 低 但 没有 症状 也 不 能 称 为 平 足 症 。 足 有 横 弓 
和 纵 弓 ， 由 骨 、 徙 带 及 肌肉 组 成 ( 见 图 )。 足 骨 ( 除 距 骨 和 
籽 骨 外 ) 均 是 背 侧 宽 ， 距 侧 罕 , 排列 在 一 起 ， 自然 形成 弓 


形 。 组 成 足 纵 弓 和 横 弓 的 足 骨 、 和 韧带 和 肌肉 是 二 者 所 共 
有 的 , 故 纵 弓 的 改变 ,往往 引起 横 弓 的 改变 。 足 纵 弓 又 有 
内 侧 纵 弓 与 外 侧 纵 弓 。 内 侧 纵 弓 以 眼 骨 、 距 骨 为 其 后 稼 ， 
第 一 .二 ,三 模 骨 和 第 1.2、3 趾 骨 为 其 前 警 , 足 舟 骨 居中 ， 
为 其 顶点 。 骨 间 韧 带 联系 较 弱 , 故 在 重力 压迫 下 易 移 位 。 
外 侧 纵 马 的 后 筑 为 跟 骨 ， 其 前 向 为 第 4、5 距 骨 ， 般 肯 居 
中 ,为 其 顶点 。 外 侧 纵 弓 各 骨 间 韧带 联系 较 强 ,前 、 后 车 


长 短 相近 ， 故 较 稳 定 。 内 侧 纵 弓 比 外 侧 纵 弓 高 。 足 横 弓 
位 于 中 骨头 的 后 面 , 足 舟 骨 与 般 骨 的 前 面 , 横 己 的 存在 全 
赖 纵 弓 ,所 以 纵 弓 完整 , 则 横 弓 很 少 出 问题 。 骨 性 足 弓 的 
维持 有 赖 关 节 囊 韧带 的 完整 与 肌肉 的 平衡 。 

组 成 弓 足 的 韧带 有 骨 间 韧带 、 跟 髓 足 底 韧 带 ( 称 弹 筑 
韧带 )、 距 韧带 (有 长 短 两 条 )、 三 角 韧 带 、 距 筋 膜 等 。 

足 部 肌肉 对 维持 和 巩固 足 弓 起 着 最 主要 的 作用 。 足 
部 的 肌肉 分 为 内 在 肌 和 外 在 肌 两 种 。 内 在 肌 退 化 ， 其 中 
对 维持 足 弓 比较 重要 的 内 在 肌 为 拇 展 肌 和 小 趾 展 肌 , 对 
内 、 外 纵 弓 有 一 些 弹 筑 性 的 束缚 力 。 外 在 肌 对 足 弓 的 维 
持 起 着 决定 性 作用 ， 其 中 主要 为 肥 骨 前 肌 、 肥 骨 后 肌 、 腓 
骨 长 肌 、 拇 长 届 肌 和 腓 肠 肌 。 上 腓 肠 肌 收 缩 可 使 跟 骨 前 端 
下 倾 , 纵 弓 破坏 , 故 跟 妥 挛 缩 可 致 平 足 症 。 

以 上 提 到 的 三 种 组 织 ( 骨 、 韧带 、 肌 肉 ) 是 构成 足 弓 、 
维持 足 弓 的 主要 成 分 。 当 足 弓 承受 外 力 时 ,维护 足 弓 的 第 
1 层 防 线 是 肌肉 ,第 2 层 才 是 韧带 与 关节 囊 , 如 果 这 2 层 
防线 都 被 外 力 突破 , 则 骨 性 足 弓 就 不 能 维持 ,于 是 足 弓 塌 
陷 ,发 生平 足 症 。 

足 弓 的 功能 是 吸收 行动 时 产生 的 震荡 ， 以 保护 足以 
上 的 关节 和 脏 器 。 足 部 落地 时 , 足 马 即 适当 降低 ,韧带 紧 
张 , 足 的 内 、 外 肌 收缩 , 协助 韧带 维持 足 己 。 这 样 来 自 地 
面 的 震 荔 大 部 分 被 缓冲 。 步 行 及 跑 跳 对 足 弓 不 会 造成 破 
坏 性 的 影响 。 直 立时 重心 通过 两 足 中 间 ， 无 需 足 部 肌肉 
收缩 来 制止 其 覆 , 因 无 肌肉 收缩 的 辅助 , 足 部 的 韧带 必须 
自己 承担 大 部 分 体重 ,容易 造成 足 部 韧带 的 劳损 ,并 引致 
平 足 。 

病因 ”病因 多 种 多 样 ,多 因 长 期 站 立 或 负重 过 度 , 造 
成 足 部 韧带 劳损 ,这 种 情况 多 见于 发 育 未 成 熟 的 青少年 ， 
营养 不 足 . 损 伤 肌 麻痹 、 先 天 发 育 异常 也 可 造成 平 足 , 平 
足 症 有 时 有 家 族 史 。 

临床 表现 平 足 症 的 发 展 可 分 为 初 发 期 痉挛 期 和 
强直 期 3 个 阶段 。 初 发 期 患者 足 部 无 形态 上 的 改变 ， 经 
过 一 天 活动 或 一 次 比较 劳累 的 工作 后 ,患者 觉 脚底 疫 乏 、 
发 热 .酸痛 ， 足 底 中 部 和 足 背 可 能 浮肿 。 有 副 足 舟 骨 者 ， 
该 处 皮肤 可 能 发 生 轻 度 红肿 。 足 部 的 活动 大 致 正常 ， 偶 
有 轻 度 内 翻 受 限 。 舟 距 关节 处 略 有 压痛 。 这 些 征象 经 
过 一 夜 的 休息 即 可 缓解 。 若 未 经 治疗 ， 即 可 发 展 到 痉挛 
期 , 其 主要 症状 为 腓骨 长 肌 痉 挛 , 足 部 变形 由 轻 而 重 , 足 
亡 逐 渐 外 翻 ， 前 足 外 展 ， 距 舟 部 因 下 陷 内 倾 而 呈 突 出 状 
态 。 这 种 变形 在 麻醉 下 可 以 完全 或 部 分 消失 。 在 此 期 内 
患者 足 部 疼痛 加 重 ,行走 站 立 不 能 持久 。 若 痉挛 期 内 处 理 
不 当 , 腓骨 长 肌 因 痉 这 而 致 永久 性 挛缩 , 足 骨 间 的 大 小 、 
长 短 韧带 挛缩 于 永久 畸形 的 位 置 ， 此 期 即 为 强直 期 。 此 
期 的 畸形 即使 长 期 休息 或 在 麻醉 下 也 不 能 饮 复 。 此 期 串 
足 的 疼痛 可 能 减少 ,但 行走 、 跑 步 、 站 立 更 觉 困难 。 同 时 因 
足 部 失去 吸收 震荡 的 能 力 ,可 继 发 肤 、 散 和 腰椎 关节 的 创 
伤 性 关节 炎 ， 导 致 下肢 关 节 痛 和 腰痛 。 检 查 时 可 发 现 三 
种 体征 ，@ 足 内 缘 不 直 , 前 足 外 展 , 距 舟 部 突出 , 内 侧 纵 
己 向 中 线 塌陷 ，@@ 内 躁 突出 加 大 ， 外 躁 则 相应 变 小 @ 
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足 眼 变 宽 , 跟 骨 底部 外 翻 , 跟 妥 终 点 外 移 , 下 肢 负重 线 向 
中 线 移动 。 

在 发 病 初期 , 除 有 副 足 舟 骨 存在 者 外 ,XX 射线 检查 ， 
一 般 无 骨 性 异常 发 现 。 在 足 部 负重 的 情况 下 照 正 侧 位 XX 
射线 片 时 可 发 现 ，@ 第 一 路 骨 和 第 一 棉 骨 与 其 他 模 骨 分 
离 , 移 向 中 线 , 这 表明 横 弓 塌陷 ，@ 距 跟 重 又, 二 骨 间 的 
间隙 消失 ,这 表明 距 骨 内 倾 , 跟 骨 外 翻 。 在 晚期 除 上 述 所 
见 外 ， 尚 有 足 部 关节 创伤 性 关节 类、 拇 趾 外 翻 . 纵 呈 塌陷 
等 现象 。 

防治 ”预防 平 足 症 的 关键 是 ， 少 年 儿童 应 注意 营养 
和 休息 ,避免 站 立 过 久 或 负重 过 多 。 要 锻炼 足 部 内 ,外 在 
肌肉 , 尤 若是 有 平 足 症 家 族 史 者 。 在 海滨 沙滩 、 室 内 地 毯 
或 草 福 上 银 炼 最 佳 ,可 屈曲 足 趾 、 足 底 外 缘 着 地 行走 4 一 5 
分 钟 ,每 天 二 次 。 

初 发 期 可 采用 矫形 鞋 或 脚 垫 以 支持 纵 弓 ， 休 息 及 锻 
炼 足 内 、 外 在 肌 尤 为 重要 , 发展 到 痉挛 期 , 则 应 立刻 停止 
工作 ,使 脚 免除 负重 , 卧床 2~3 周 , 作 热 数 与 轻 度 按摩 ， 
痉挛 消退 后 可 用 矫形 鞋 或 脚 执 加强 纵 弓 负重 的 能 力 。 经 
休息 痉挛 不 消退 者 ， 应 在 麻醉 下 将 挛缩 肌肉 拉 长 并 用 石 
诗 靳 将 足 部 固定 于 矫 枉 过 正 的 位 置 3 一 4 周 , 石 畜 除去 
后 ,再 用 矫形 鞋 或 脚 执 。 在 强直 期 ,无 疼痛 的 患者 可 行 保 
守 治 疗 ,包括 调换 工作 , 穿 合适 的 鞋 ， 有 疼痛 者 可 行 三 关 
节 固定 术 。 (网 人 着 ) 


poshangfeng 

破 伤风 (tetanus) 。 破 伤风 杆菌 外 毒素 引起 的 一 
种 急性 疾病 。 主 要 临床 特征 为 牙关 紧 团 、 局 部 或 全 身 肌 
肉 呈 阵 发 性 或 强直 性 痉挛 。 预 后 较 严重 ， 常 因 并 发 喉 疾 
挛 室 息 或 全 身 衰竭 而 致死 。 年 均 死亡 率 20~30% ,重症 
死亡 率 可 高 达 70% 。 本 病 呈 世界 性 分 布 , 病 后 无 持久 免疫 
力 ,可 再 感染 ,世界 每 年 约 有 30 一 50 万 破 伤风 病例 。 

病原 学 ” 破 伤风 杆菌 (Ciostridium tetani) 为 芽孢 杆 
菌 科 、 梭 状 芽 孢 杆菌 属 (其 芽孢 玲 呈 校 状 ) 的 一 种 严格 天 
和 氧 的 革 兰 氏 阳 性 杆菌 ,有 繁殖 体 和 芽孢 两 种 形式 。 繁 殖 体 
细菌 有 米 毛 ,能 运动 ,很 容易 被 杀 灭 。 芽 孢 抵抗 力 强 ， 在 
泥土 中 可 存活 数 十 年 ,煮沸 15~90 分 钟 不 死 。 本 菌 广泛 
存在 于 土壤 和 和 牛 、 羊 、 鸡 等 动物 及 部 分 人 的 粪便 中 。 

发 病 机 理 和 临床 表现 ” 当 机 体 受 外 伤 〈 尤 其 是 深 的 
穿刺 伤 ) 后 ,伤口 受 泥土 污染 , 若 伤口 局 部 缺 血 有 坏死 组 
织 或 异物 ,或 合并 化 脓 菌 感染 时 ,伤口 局 部 氧化 还 原 电势 
降低 ， 造 成 厌 氧 条 件 而 有 利于 破 伤风 杆菌 在 入 侵 部 位 生 
长 繁殖 并 产生 毒性 极 强 的 外 毒素 一 一 破 伤风 痉挛 毒素 。 
此 外 ,新 生 儿 脐带 处 理 不 当 、 不 洁 人 工 流产 和 分 娩 、 消 毒 
不 严 的 外 科 手 术 亦 可 招致 破 伤风 杆菌 感染 。 痉 挛 毒 素 对 
哺乳 动物 的 神经 组 织 有 高 度 亲和力 ， 一 旦 与 神经 组 织 结 
合 ,就 不 易 为 抗 毒素 中 和 。 毒 素 先 侵袭 神经 肌 内 接头 处 的 
运动 终 板 ， 然 后 沿 神经 通路 至 脊 伍 前 角 细胞 和 脑 干 的 运 
动 神经 核 ， 也 可 经 淋巴 吸收 ,经 血 流 到 达 中 枢 神 经 系统 ， 
进入 中 枢 的 毒素 被 固定 在 灰质 的 突 触 小 体 腊 上 ， 与 神经 
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节 彰 脂 结 合 ,从 而 阻止 抑制 性 冲动 传递 介质 的 释放 , 阻 断 
瑚 条 运动 神经 元 和 脑 干 的 抑制 反射 ， 引 起 全 身 肌 内 痉挛 
《全 身 性 破 伤风 )。 若 毒素 仅 作 用 于 局 部 神经 末梢 , 则 产生 
局 部 肌 痉 杰 (局 部 破 伤风 )。 毒 素 亦 可 直接 作用 于 交感 神 
经 系统 ,引起 出 汗 、 高 血压 、 心 动 过 速 . 发 热 及 尿 中 儿 茶 酚 
胺 含量 增加 等 。 

潜伏 期 自 2~50 天 以 上 不 等 ,一 般 为 1~2 周 。 潜 伏 
期 越 短 则 病情 越 严 重 , 潜伏 期 2 一 3 天 者 , 其 病死 率 几 达 
100% 。 起 病 较 缓 , 早 期 症状 有 全 身 不 适 \ 咀 喝 不 便 。 张 口 
困难 和 牙关 紧 闭 ( 占 80% ) 是 最 常见 的 临床 表现 。 面 肌 持 
续 痉挛 而 致 特征 性 表情 :口角 向 上 .向 外 牵引 , 双 冉 上 举 ， 
前 额 出 现 和 皱纹 而 旺 苦笑 面 容 。 颈 肌 、 腹 肌 、 背 肌 等 肌 强 
直 , 表 现 为 腹 肌 坚 如 木板 , 颈 后 仰 呈 角 弓 反 张 等 * 咽 三 肌 
痉挛 致 吞咽 困难 、 喉头 阻塞 、 紫绀 等 。 肌 痉 杰 系 阵 发 性 ， 
发 作 次 数 不 等 , 可 自发 , 也 可 因 外 界 刺激 如 强 光 、 声 响 等 
诱发 。 全 身 肌肉 强烈 痉挛 致 全 身 抽 搞 ,并 引起 呼吸 困难 、 
室 息 等 。 神 志 多 清醒 ,体温 正常 ,精神 紧张 。 抽 搞 时 肌肉 
疼痛 。 痉 挛 发 作 后 可 伴 大 汗 ,痉挛 间歇 期 ,肌肉 仍 处 于 坚 
硬 强直 状态 。 


新 生 儿 破 伤风 为 严重 型 , 潜伏 期 为 3 一 7 日 , 故 俗称 “ 


“四 六 风 "、“ 五 日 风 "、“ 七 日 风 "。 大 多 于 起 病 48 小 时 内 
出 现 典型 症状 。 早 期 为 烦躁 不 安 .好 器, 继 则 出 现 吸 哆 困 
难 、 牙 关 紧 闭 、 角 弓 反 张 等 ， 患 儿 颈 后 仰 \ 双 艾 届 曲 , 紧 担 
源头 、 两 月 伸 直 、 脚 趾 向 距 侧 屈曲 ， 易 并 发 室 息 ， 病 死 
率 高 。 

为 估计 预后 , 常 将 本 病 分 为 轻 , 中 、 重 3 型 .潜伏 期 在 
10 天 以 上 ,症状 于 4 一 7 天 内 逐渐 发 展 , 无 吞咽 困难 者 为 
轻型 ,潜伏 期 短 于 7 天 ,症状 于 3 天 内 发 展 到 高 峰 ， 并 有 
高 热 ,呼吸 困难 及 室 息 者 为 重型 ! 介 于 上 述 两 者 之 间 者 为 
中 间 型 。 

此 外 , 尚 有 局 限 性 破 伤风 ( 肌 痉 挛 局 限于 面部 咀嚼 肌 
及 创伤 部 位 肌 群 )、 头 面部 破 伤风 等 。 

诊断 根据 外 伤 史 及 新 生 儿 旧 法 接生 史 ， 一 旦 出 现 
牙关 紧 闭 苦笑 面容 , 肌 痉挛 及 角 己 反 张 即 可 确诊 。 伤 口 
分 泌 物 厌 氧 培养 仅 15 一 30% 可 获 破 伤风 杆菌 。 此 外 , 应 
与 马 钱 子 碱 ( 士 的 宁 ) 中 毒 、 手 足 搞 揭 症 ( 低 钙 所 致 ) 等 
鉴别 。 

治疗 ”确诊 后 的 病人 , 宜 立 即 置 于 安静 的 单 人 病 室 ， 
避免 各 种 刺激 和 不 必要 的 检查 ,并 设 专人 护理 特别 要 加 
强 呼 吸 护理 ,一 旦 出 现 痰 多 不 易 咳 出 或 呼吸 困难 时 , 宜 早 
施行 气管 切 开 术 以 免 室 息 。 及 时 应 用 破 伤风 抗 毒素 〈 类 
毒素 免疫 马匹 , 取 其 血浆 精制 而 成 ) 或 人 破 伤风 罗 疫 球 蛋 
白 (TIG), 使 循环 和 伤口 局 部 的 游离 毒素 灭 活 ， 阻 止 毒素 
继续 与 神经 组 织 结合 ;一 旦 毒素 与 神经 组 织 结合 , 则 抗 毒 
素 即 无 能 为 力 。 但 血 中 仍 可 能 存在 游离 的 毒素 ， 未 愈 伤 
口中 仍 有 破 伤风 杆菌 繁殖 并 释 出 毒素 ， 故 多 数 人 仍 主张 
采用 抗 毒素 ， 皮 肤 试验 阴性 后 静脉 滴 注 。 也 可 立即 肌 注 
TIG。 对 中 、 重 度 破 伤风 常 使 用 肌肉 松弛 药 如 安定 等 , 单 用 
或 并 用 巴 比 土 酸 盐 。 重 型 者 尚 可 短期 应 用 肾上腺 皮质 激 


素 。 伤 口 未 愈 者 ,首选 青 每 素 杀 灭 伤口 中 破 伤风 杆菌 , 消 
除 毒素 来 源 。 过 敏 者 可 改 用 四 环 素 等 。 局 部 伤口 在 镇 静 
药 ,抗生素 及 抗 毒素 注射 1 小 时 后 应 彻底 清 创 , 术 后 用 氧 
化 剂 (如 3% 过 氧化 龟 ) 局 部 湿 歼 , 伤口 不 宜 缝合 及 包扎 。 
多 数 病例 经 10 天 左右 的 积极 治疗 ,痉挛 次 数 减 少 ， 肌 强 
直 程度 减轻 , 2 周末 痉挛 停止 发 作 , 但 遗留 的 肌 强直 持续 
较 久 ,一 般 于 4 周 内 完全 恢复 。 

预防 ”自动 免疫 是 最 有 效 的 预防 措施 ， 全 程 自动 免 
疫 后 极 少 发 病 ， 失 败 率 仅 1:2 500 万 。 主 张 婴 儿 期 即 给 
予 自动 免疫 ,中 国 常 采用 百日咳 菌 苗 、 白 叱 及 破 伤风 类 毒 
素 三 联 制剂 (简称 DTP) ,出 生 后 2 个 月 即 给 第 1 次 注射 ， 
共 注射 3 次 ， 间 隔 4~6 周 ,第 2 年 加 强 注射 1 次 ， 入 学 
时 再 加 强 1 次 。 对 于 学 龄 儿童 及 成 人 ， 中 国 多 采用 磷酸 
钻 吸附 精制 破 伤风 类 毒素 〈 破 伤风 毒素 中 加 入 甲醛 减 毒 
而 成 类 毒素 ) ,成 人 初次 皮下 注射 2 次 ,间隔 4~6 周 ;基础 
免疫 后 6 个 月 至 1 年 加 强 注射 1 次 完成 全 程 免疫 。 自 动 
免疫 后 血 中 残存 抗体 可 保持 终生 。 此 后 任何 时 候 在 抗原 


刺激 下 机 体 均 可 产生 大 量 抗体 , 故 以 后 每 10 年 加 强 1 次“ 


或 伤 后 应 急 加 强 注射 类 毒素 未 经 基础 免疫 者 ,受伤 后 在 
紧急 情况 下 应 用 破 伤风 抗 毒素 或 TIG 也 能 防止 发 病 ， 此 
即 被 动 免疫 。 抗 毒素 及 TIG 保护 作用 短暂 , 仅 维持 3 周 
左右 ,为 提高 免疫 效果 ， 在 被 动 免疫 4~6 周 后 应 给 予 类 
毒素 注射 以 激发 自动 抗体 的 产生 。 此 外 ， 应 加 强 劳动 保 
护 ,避免 工伤 事故 ,受伤 后 及 时 处 理 伤口 ,坚持 新 法 接生 。 


参考 书目 
耿 货 一 主编 :< 流行 病 学 ,下 册 , 人 民 卫生 出 版 社 ,北京 ,1980。 
(点 瑞 埃 ) 
poufuchon 
剖腹 产 (caesarean section) ” 即 麟 宫 产 。 经 腹 


切 开 子宫 取出 胎儿 的 手术 。 旧 有 根据 英文 译 为 “帝王 切 
开 术 "者 英文 为 Caesarian section, 意 为 凯撒 切 开 术 。 据 
普 林 尼 等 的 记载 ， 古 罗马 的 统治 者 凯 撤 就 是 通过 这 种 手 


术 降生 的 。 ( 海 西 ) 
pougongchan 
剖 宫 产 (caesarean section) 。 经 腹 切 开 子宫 取 


出 胎儿 的 手术 。 又 称 剖 瞩 产 。 剖 宫 产 术 有 子宫 下 段 式 、 子 
官 体式 、 腹 膜 外 式 及 剖 官 产子 官 切 除 术 四 种 。 适 应 症 为 
产妇 骨盆 显著 狭窄 或 畸形 ， 产 前 出 血 ( 如 前 置 胎盘 .胎盘 
早期 剥离 ), 胎 位 异常 (如 横 位 、 医 位 ), 以 前 做 过 剖 宫 产子 
宫 疗 疗 有 破裂 危险 者 ;或 胎儿 官 内 容 迫 ,脐带 脱 垂 胎 心 尚 
好 ， 短 时 间 不 能 阴 首 分娩， 或 胎儿 巨大 者 。 以 往 有 难产 
史 ，, 切 盼 子女 者 亦 可 考虑 剖 宫 产 。 胎 儿 宫 内 容 迫 ,前 置 胎 
盘 大 出 血 、 子 痛 等 对 母 儿 有 即刻 危险 者 ， 宜 急行 剖 宫 产 。 
其 他 情况 可 择期 手术 。 

剖 官 产 的 术 前 准备 同一 般 开 腹 手术 、 术 前 安放 保留 
导 尿 管 。 手 术 前 晚 进 流 食 ， 当 日 晨 禁 食 。 体 位 一 般 取 爷 
卧 位 。 常 采用 的 手术 方式 有 以 下 几 种 : 

子宫 下 段 剖 宫 产 术 在 子 官 下 眉 作 横 切 口 ， 其 优点 


剖 


是 切口 在 膀胱 .子宫 反 折 腹 膜 下 面 ,能 各 免 创 而 与 盆 膛 及 
器 粘连 ,减少 术 后 合并 症 。 最 常用 。 

子宫 体 剂 宫 产 术 ”在 子宫 体 部 中 线 纵 形 切 开 。 手 术 
比较 简单 ,但 术 后 伤口 易 与 肠管 及 大 网 膜 发 生 粘 连 , 术 中 
出 血 多 ,伤口 仗 合 不 如 子宫 下 自 切 口 , 故 已 不 大 应 用 。 仅 
适用 于 某 些 情 况 如 前 置 胎盘 〔 胎 盘 种 植 在 子宫 下 自前 
壁 )、 横 位 .胎儿 严重 室 息 为 抢救 胎儿 须 急 分 娩 , 以 及 行 第 
二 次 前 宫 产 ,粘连 严重 者 。 

成 嫌 外 训 宫 产 术 “通过 腹膜 外 途径 进行 。 切 开 腹 辟 
至 腹膜 层 , 不 切 开 腹 膜 , 将 腹膜 反 折 自 膀胱 项 剥离, 将 及 
胱 与 子宫 下 自分 开 ,暴露 于 宫 下 壁 前 驴 ,将 其 切 开 。 优 点 
是 不 打开 腹腔 ,羊水 不 会 进入 腹腔 , 术 后 近期 合并 症 和 返 
期 后 遗 症 少 ,患者 不 需 禁 食 ,身体 恢复 较 快 。 有 一 定 临 床 
实用 价值 ,不 仅 适用 手术 前 疑 有 感染 的 病例 , 凡 需 行 剖 官 
产 者 皆 可 使 用 但 手术 操作 难度 较 大 , 故 忽 需 结束 分 娩 以 
抢救 母 、 儿 生命 者 (如 胎 心 容 近 、 重 症 胎盘 早 到 、 大 出 血 
等 ) 或 有 腹腔 探查 指 征 的 不 宜 作 腹膜 外 剖 宫 产 。 

刘 富 产 于 宫 切 除 术 “是 前 官 产 取出 胎儿 后 随即 进行 
子宫 切除 的 手术 , 偶 行 于 子 官 严重 感染 .子宫 卒中 或 剖 宫 
产 术 中 子宫 收缩 乏力 性 严重 出 血 者 。 

训 宫 产 林 后 感染 及 晚期 大 出 血 在 临床 上 时 有 发 生 。 
感染 主要 是 盆腔 及 切口 感染 。 感 染 的 原因 如 术 前 已 有 感 
染 , 产程 过 长 , 胎 腊 早 破 , 未 也 预防 感染 的 药物 或 肛 查 过 
多 ,未 消毒 即行 阴道 检查 ， 产 妇 原 有 严重 贫血 或 其 他 疾 
病 。 以 上 原因 应 在 术 前 正确 处 理 ， 若 严格 按 要 求 进行 手 
术 ， 感染 可 以 减少 或 完全 避免。 临床 曾 见 一 些 剖 官 产后 
晚期 大 出 血 的 患者 ， 术 后 常常 无 明显 感染 , 切口 工期 全 
合 ,而 出 院 后 最 早 6 天 最 迟 4 个 月 ,突然 反复 子宫 大 量 出 
血 。 乔 宫 检查 无 残留 组 织 ,或 只 见 少许 炎 性 坏死 组 织 ,但 
出 血 不 止 , 术 后 需 行 子 官 切除 。 病 理 切片 检查 ,可 见 子 官 
切口 的 左右 角 或 两 侧 的 组 织 坏死 以 致 肪 肿 形成 。 主 要 原 
因为 切口 缝合 过 紧 过 密 , 子 官 切口 部 位 过 低 并 发 感染 , 故 
齐 富 产 虽 是 产科 工作 中 有 效 的 措施 之 一 ， 但 若 忽略 其 指 
征 及 条 件 ， 则 可 引起 相反 的 效果 。 应 向 社会 进行 宣传 孝 
育 ， 消 除 一 些 错误 的 言论 ,如 剖 官 产 最 安全 ,判官 产 的 孩 
子 最 脱 明 等 。 

判官 产 术 后 可 能 再 次 妊娠 。 第 一 次 剖 官 产 时 很 少 同 
时 行 绝育 木 ， 因 此 行 剖 宫 产 时 仍 需 考虑 第 二 次 分 娩 的 可 
能 性 。 术 后 应 避孕 2 年 。 如 果 剖 宫 产 有 绝对 的 指 征 ， 则 
该 妇女 再 次 妊娠 时 应 再 行 剖 宫 产 及 绝育 。 对 有 训 官 产 史 
的 孕妇 ， 应 了 解 上 次 训 宫 产 史 及 现 孕 史 ， 应 在 预产期 前 


一 周 住院 待产 。 ( 郑 锡 动 ) 
putoomo jlbing 
葡萄 膜 疾 病 (diseases of uvea) ”葡萄 膜 为 腿 


球 避 的 中 间 层 ,含有 丰富 的 血管 与 色素 , 曾 有 色素 膜 与 血 
管 腊 之 称 。 前 葡 荀 膜 包括 虹膜 与 婕 状 体 ， 后 葡萄 膜 即 脉 
络 膜 ; 这 三 部 分 组 织 在 解剖 上 紧密 联接 ,病变 时 则 互相 影 
响 。 单 独 的 虹膜 炎 或 本 状 体 炎 较 少 ， 常 表现 为 和 胰 暑 状 
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pu 


草 


体 炎 或 称 前 葡萄 膜 炎 。 脉 络 膜 炎 或 后 葡萄 膜 炎 常 累及 视 
网 膜 ， 故 多 为 脉络 膜 视网膜 炎 。 周 边 部 葡萄 膜 炎 指 睫 状 
体 平坦 部 的 炎症 ,有 时 也 涉及 与 该 处 接壤 的 视网膜 。 当 前 
后 葡萄 膜 即 虹膜 、 睫 状 体 和 脉络 膜 同时 发 生 炎症 时 称 全 
葡萄 膜 炎 。 

病因 包括 感染 性 和 非 感染 性 。 感 染 性 者 如 细菌 、 病 
毒 .真菌 . 立 克 次 氏 体 、 原 虫 .寄生 虫 等 感染 ， 非 感染 性 者 
如 物理 .化 学 .损伤 等 外 源 性 因素 引起 的 变态 反应 和 由 坏 
死 肿瘤 或 变性 组 织 等 内 源 性 因素 引起 的 反应 ,微生物 (如 
组 织 胞 浆 菌 ) 或 自身 抗原 (如 晶状体 源 性 和 交感 性 眼 炎 ) 
引起 的 免疫 反应 。 

病理 上 有 非 肉芽 种 型 和 肉芽 肿 型 两 种 表现 。 非 肉芽 
肿 型 主要 为 淋巴 细胞 和 浆 细胞 浸润 ， 以 侵犯 前 葡萄 膜 为 
主 ,病程 相对 较 短 。 肉 芽 肿 型 炎症 除 有 淋巴 细胞 浸润 外 ， 
主要 为 巨 噬 细胞 和 类 上 皮 细 胞 浸润， 形成 各 种 形式 的 结 
节 , 病 程 较 长 ,复发 率 高 ,免疫 学 上 ,前 一 型 可 能 以 体液 性 
免疫 反应 为 主 。 研 究 表明 ,抗体 在 免疫 反应 过 程 中 , 常 有 
抗原 抗体 结合 形成 免疫 复合 物 , 有 利于 清除 抗原 ,但 免疫 
复合 物 在 一 定 条 件 下 可 局 部 沉积 ,激活 补体 ,吸引 哮 中 性 
粒 细胞 , 引起 组 织 损伤 ,导致 免疫 复合 物 病 的 发 生 。 葡 萄 
膜 的 血管 丰富 , 通 透 性 高 ,有 些 全 身 性 免疫 复合 物 病 如 类 
风湿 性 关节 炎 、 强 直 性 脊柱 炎 系统 性 红斑 狼疮 以 及 血清 
病 等 常 伴 发 葡萄 膜 炎 。 在 内 源 性 葡萄 膜 炎 病人 的 房 水 中 ， 
免疫 复合 物 的 检 出 率 及 人 白细胞 抗原 HLA-B27) 检 出 
率 较 对 照 组 明显 增高 。 

前 葡萄 膜 炎 的 临床 表现 有 限 痛 、 羞 明 、 流 站 和 视力 减 
退 ;后 葡萄 膜 炎 有 了 眼前 黑 影 飞 动 、 弥 漫 性 炎症 或 黄 班 受累 
时 ,视力 明显 减退 。 

急性 前 葡萄 腾 天 ”常见 的 葡萄 膜 病 , 常 单眼 先 发 病 , 
主诉 眼 痛 , 羞 明 及 视力 减退 。 查 体 见 角膜 缘 充 血 ,瞳孔 小 ， 
房 水 混浊 ,用 裂隙 灯 显 微 镜 检查 时 ,对 流 的 混浊 房 水 出 现 
闪 辉 , 称 为 廷 德尔 氏 现象 。 房 水 中 大 量 白细胞 和 /或 色素 
随 房 水 对 流 ， 并 逐渐 下 沉 在 角膜 内 皮层 ， 排 列 成 基底 向 
下 的 三 角形 的 角膜 后 沉着 物 ， 当 房 水 内 白细胞 和 纤维 素 
增多 时 ， 因 重力 而 下 沉 形成 前 房 积 胀 。 房 水 中 大 量 的 纤 
维 素 凝结 在 瞳孔 区 ,附着 于 虹膜 和 瞳孔 区 的 晶状体 表面 ， 
者 不 及 时 散 瞳 ， 易 发 生 虹膜 后 粘连 ， 甚 至 发 生 瞳 孔 闭锁 
和 /或 瞳孔 膜 闭 ,这 种 粘连 可 是 部 分 性 的 ， 散 瞳 后 瞳孔 呈 
不 规则 形 ， 有 时 瞳孔 完全 后 粘连 称 为 瞳孔 闭锁 ， 也 有 时 
瞳孔 区 有 机 化 膜 庶 避 称 为 瞳孔 膜 闭 。 二 者 可 同时 存在 。 
着眼 压 增高 可 致 虹膜 膨 隆 。 病 情 严重 时 也 可 致 虹膜 与 晶 
状 体 完全 粘连 ， 甚 至 虹膜 上 新 生 血 管 形成 虹膜 红 变 ， 这 
些 都 可 导致 继 发 性 青光眼 ,预后 不 佳 。 虹 膜 酝 状 体 炎 时 ， 
虹膜 肿胀 充血、 纹理 不 清 、 色 译 降 暗 、 睫 状 肌 受 炎症 刺激 
使 暗 孔 缩小 ,虹膜 后 面 与 晶状体 前 可 接触 面 增 大 ,更 易 产 
生 虹 膜 后 粘连 。 长 期 虹膜 睫 状 体 炎症 , 眼 压 上 升 并 使 虹膜 
根部 与 周边 部 角膜 后 层 相 粘 连 , 称 为 虹膜 周边 前 粘连 。 由 
于 粘连 封闭 了 前 房 角 的 小 梁 网 ,阻碍 房 水 的 排出 ,使 眼 压 
进一步 升 高 ,加 重 了 继 发 性 青光眼 的 病情 。 多 次 复发 的 虹 
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腊 桂 状 体 炎 , 易 状 体 的 正常 生理 代谢 发 生 素 乱 而 混浊 , 称 
为 并 发 性 白内障 严重 的 炎症 长 久 不 退 或 频繁 发 作 加 重 ， 
葡萄 膜 组 织 破坏 ， 睫 状 体 恢 复 房 水 的 功能 丧失 ， 眼 压 降 
低 , 眼 球 变 软 缩小 终 致 眼球 萎缩 。 

慢性 虹膜 睫 状 体 炎 ， 多 属 肉 芽 肿 型 , 常 由 结核 , 结 节 


. 病 、 交 感性 眼 炎 等 致 病 ,起 病 缓慢 ,症状 不 明显 ,角膜 后 沉 


着 物 较 大 , 即 所 谓 羊 脂 状 角膜 后 沉着 物 , 病程 迁延 ， 治 疗 
困难 ， 预 后 较 差 。 

急性 和 慢性 前 葡萄 膜 炎 的 治疗 以 散 瞳 为 主 ， 为 防止 
发 生 虹 膜 后 粘连 ， 减 少 或 解除 虹膜 括约肌 和 睫 状 肌 的 痉 
挛 , 应 立即 散 瞳 。 病 因 未 能 确定 时 , 可 用 非特 殊 抗菌 药 、 
皮质 类 固 醇 .发 热 疗法 等 。 应 以 局 部 激素 治疗 为 宜 。 

后 葡萄 膜 炎 〈 脉 结膜 兴 ) 脉络 膜 与 视网膜 关系 紧 
密 , 发 生 脉络 膜 炎 时 , 视网膜 亦 多 受累 称 为 脉络 膜 视 网 
膜 炎 , 若 视神经 亦 受 侵犯 , 则 称 脉络 膜 视 神经 视网膜 炎 。 
急性 弥漫 性 后 葡萄 膜 炎 时 ,表现 眼底 模糊 ,视盘 充血 ， 边 
缘 不 清 ,严重 时 玻璃 体 混浊 使 眼底 无 法 见 到 。 新 鲜 活动 的 
脉络 膜 视网膜 病灶 ， 眼 底 镜 可 见 视网膜 血管 下 的 黄白 班 
块 ,境界 模糊 。 后 期 , 玻璃 体 混 间 减轻 , 在 黄白 色 病灶 的 
边缘 逐渐 出 现 色素 沉着 , 若 黄 班 未 受 侵犯 ,中 心 视力 可 完 
全 恢复 ,整个 眼底 呈 弥 漫 性 细小 的 色素 分 布 和 脱色 现象 ， 
散在 性 病灶 则 出 现 多 个 边界 清楚 的 白色 脉络 膜 效 缩 斑 ， 
边界 有 色素 沉着 。 治 疗 应 确定 病因 ， 除 去 病灶 。 皮 质 类 
固 醇 对 本 病 疗效 好 , 若 局 部 用 药 效果 不 显著 ,可 采用 周身 
短期 大 剂量 的 激素 治疗 ， 同 时 加 用 抗生素 。 若 前 部 有 炎 
症 时 ,还 需 散 瞳 。 

特 发 性 葡萄 且 大 脑 区 ”葡萄 膜 炎 伴 有 脑 炎 ， 表 现 为 
听力 减退 ,脱发 毛发 变 白 和 白 疗 风 等 症状 。 是 福 格 特 -小 
柳 二 氏 病 和 原田 氏 病 的 通称 。 福 格 特 -小 柳 二 氏 病 为 双眼 
严重 的 前 葡萄 膜 炎 ,部 分 病人 有 脑 部 症状 ,如 头角 恶心 、 
脑 消 液 中 蛋白 质 含量 增加 ， 眼 前 节 出 现 严重 的 虹膜 睫 状 
体 炎 且 发 展 至 虹膜 后 粘连 ， 瞳 孔 常 被 渗 出 物 或 机 化 膜 所 
覆盖 ,可 至 继 发 性 青光眼 和 并 发 性 白内障 , 易 复发 。 若 不 
及 时 治疗 可 导致 失明 。 原 田 氏 病 的 病变 位 于 后 葡萄 膜 , 呈 
急性 渗 出 性 脉络 膜 炎 , 视 网 膜 水 肿 , 常 出 现 双眼 继 发 性 视 
网 膜 脱离 。 经 治疗 视网膜 可 复位 。 前 后 葡萄 膜 炎 二 者 可 
同时 存在 , 若 以 前 者 为 主 ,预后 较 差 。 治 疗 以 局 部 或 全 身 
大 剂量 的 皮质 类 固 醇 为 主 ， 用 睫 状 肌 麻 兽药 如 阿托品 类 
药物 散 瞳 防 止 虹膜 后 粘连 ,也 可 谨慎 应 用 免疫 抑制 药 。 

中 心性 浆液 性 脉络 膜 视网膜 病变 ”一 种 发 生 在 黄斑 
部 的 浆液 性 视网膜 脱离 〈 神 经 上 皮 与 色素 上 皮 分 离 ) 的 
病 , 病因 未 明 , 可 能 与 精神 兴奋 或 紧张 , 脑力 劳动 过 度 或 
病灶 感染 有 关 。 多 发 于 20 一 45 岁 男性 ,可 自然 首 愈 ， 有 
复发 倾向 。 研 究 认为 与 脉络 膜 静 脉 循环 障碍 有 关 。 脉 络 膜 
调节 功能 衰竭 和 渗 出 作用 增加 ,炎症 、 缺 血 .机 械 性 损伤 、 
生物 化 学 及 代谢 性 物质 或 其 他 不 明 的 因素 等 均 可 致 脉络 
膜 毛细 血管 渗透 性 增加 ， 布 鲁 赫 氏 膜 (脉络 膜 基底 层 ) 改 
变 ,色素 上 皮 细 胞 紧密 联接 破坏 ,脉络 膜 毛细 血管 的 浆液 
性 闫 出 导致 色素 上 皮 脱 离 ， 进 而 发 展 为 浆液 性 视网膜 脱 


离 。 也 有 人 认为 本 病 属 视 网 戏 色素 上 皮 病 变 。 表 现 轻 度 
视力 减退 , 视 物 变 小 .变形 及 视野 中 心 阳 性 暗 点 。 典 型 的 
眼底 改变 为 位 于 黄斑 部 有 一 约 1 一 3 视盘 直径 或 更 大 的 
盘 状 浆液 性 视网膜 浅 脱离 区 ,边界 清楚 色调 障 红 , 有 一 光 
尝 ， 黄 班 中 心思 反光 消失 。 时 间 较 长 后 于 病变 区 出 现 黄 
白色 小 点 。 

眼底 荧光 素 血 管 造影 显示 :静脉 早期 ,可 见 染 料 从 脉 
络 膜 毛细 血管 活 出 后 ， 通 过 布 鲁 赫 氏 膜 而 渗 至 色素 上 皮 
下 或 神经 上 皮下 ,形成 色素 上 皮 和 /或 神经 上 皮 脱 离 。 病 
变 恢复 后 荧光 渗 漏 现象 消失 ， 但 多 次 复发 或 迁延 不 意 的 
病例 ,晚期 带 有 显示 色素 上 皮 功 能 失调 的 荧光 素 染色 。 

病因 不 明 , 故 无 特效 治疗 。 激 素 治疗 无 益 , 反 而 延长 
病程 甚至 加 重病 情 ， 导 致 多 发 灶 性 渗 漏 或 泡 性 视网膜 陪 
离 。 活 动 性 疾 户 距 黄 班 中 心 1/3 视盘 直径 以 外 数 月 未 愈 
者 ， 可 考虑 激光 治疗 。 

交感 性 眼 类 一眼 遭受 穿孔 性 外 伤 后 ， 发 生 非 化 脓 
性 葡萄 膜 炎 ,经 过 一 定 潜伏 期 后 , 另 一 未 受伤 眼 的 葡萄 膜 
也 发 生 同 样 的 炎症 ,受伤 眼 称 为 伤 眼 ,未 受伤 眼 称 为 交感 
眼 ,总 称 交感 性 眼 炎 。 

角 、 肌 膜 缘 或 且 状 体 的 穿孔 伤 , 伤 口 有 组 织 民 顿 ， 眼 
内 异物 存留 和 创口 长 期 不 念 者 易 发 生 交感 性 眼 炎 。 某 些 
眼 内 手术 之 后 (如 虹膜 嵌 顿 术 、 白 内 障 摘出 术 ), 眼 患 恶 性 
黑 素 瘤 后 都 可 发 病 。 若 受伤 眼 发 生化 脓 性 葡萄 膜 炎 ， 引 
起 交感 性 眼 炎 的 可 能 性 即 减少 。 

免疫 学 研究 认为 ， 交 感性 眼 炎 是 一 种 自身 免疫 性 疾 
病 。 分 解 了 的 葡萄 膜 色 素 进入 血 流 ,成 为 抗原 ,激活 机 体 
的 免疫 细胞 ,从 而 产生 抗原 -抗体 反应 。 病 毒 感染 起 着 促 
进 免疫 反应 的 作用 。 

车 病变 在 眼球 前 段 ， 则 临床 表现 与 虹膜 睫 状 体 炎 相 
似 : 房 水 混浊 ,角膜 后 沉着 物 ,瞳孔 后 粘连 等 ,多 数 病人 的 
炎症 主要 在 脉络 腊 , 且 视 乳头 水 种, 视网膜 水 肿 , 严重 时 
可 引起 视网膜 脱离 ,玻璃体 明显 混浊 ,视网膜 血管 下 面 有 
时 可 见 黄白 色 病灶 。 若 治疗 不 及 时 ,可 致 眼球 萎缩 ,使 视 
功能 完全 被 破坏 。 

诊断 明确 后 ,应 立即 应 用 大 量 皮 质 类 固 醇 .预防 交感 
性 眼 炎 ,首先 应 处 理 好 伤 眼 的 伤口 ,使 其 早期 愈合 。 术 后 
加 用 抗生素 和 皮质 类 固 醉 防止 或 减轻 葡萄 膜 炎 的 发 生 ， 
并 严密 观察 健 眼 。 若 伤 眼 遭 受 严重 破坏 ， 无 法 挽救 视 功 
能 , 应 作 眼 球 摘出 ;着 已 发 生 交 感性 眼 炎 , 而 伤 眼 尚 存在 
一 定 视 功 能 , 则 不 宜 轻易 摘出 眼球 。 

先天 性 葡 区 膜 病 ”包括 荃 萄 膜 缺 损 和 瞳孔 残 膜 。@ 
葡萄 膜 缺损 是 眼球 在 胚胎 发 育 过 程 中 ， 视 杯 下 侧 及 视 茎 
下 方 的 胚胎 裂 闭 合 不 全 ,引起 虹膜 、 睫 状 体 和 脉络 膜 的 先 
天 缺损 。 这 种 眼球 多 伴 有 其 他 先天 异常 ， 如 黄斑 发 育 不 
全 眼球 震 额 等, 故 视力 均 较 差 。@ 瞳 孔 残 膜 是 胚胎 时 期 
供应 晶状体 营养 的 玻璃 体 动脉 系统 残 畏 未 完全 退化 而 
成 。 表 现 为 晶状体 表面 和 虹膜 卷 缩 环 处 有 条 索 状 棕色 组 
织 残 留 ,条 状 组 织 可 随 瞳 孔 运动 而 活动 残留 较 多 时 可 影 
响 视 力 。 《 张 承 芬 ) 
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葡萄 球菌 感染 (staphylococcal infection) 
葡萄 球菌 引起 的 感染 ,葡萄 球菌 属 细 球 菌 科 , 葡 萄 球菌 属 ， 
因 其 排列 如 葡萄 串 状 而 得 名 。 革 兰 氏 染 色 阳性 。 主 要 引起 
症 、 病 毛 炳 赤 、 肺 炎 、 脑 脓肿 、 肝 肪 肿 、 化 肪 性 骨 奋 只 及 伤 
口感 染 等 ,在 自然 界 中 分 布 广泛 , 绝 大 多 数 不 致 病 ， 仅 少 
数 引 起 人 和 动物 的 化 脓 性 感染 。 其 致 病 性 随 细菌 侵入 侨 
径 、 菌 量 、 毒 力 及 机 体 免疫 力 不 同 而 异 。 由 于 抗生素 的 广 
泛 使 用 ， 耐 药 菌株 逐年 增加 ， 目 前 金黄 色 葡萄 菌 对 青 每 
素 的 耐 药 率 已 高 达 90% ,但 对 新 型 青霉素 [, 庆 大 短 素 和 
头孢 唑 啉 还 比较 敏感 ,体外 实验 证 明黄 连 、 黄 苓 . 连 狂 、 大 
青 叶 、 板 蓝 根 、 猜 公 英 等 对 金黄 色 葡 萄 球菌 有 抑 菌 或 杀 


根据 细胞 壁 组 成 ,血浆 和 毒素 产生 的 不 同 , 葡 
萄 球菌 分 为 致 病 性 的 金黄 色 葡萄 球菌 (简称 金 葡 菌 ?和 非 
致 病 性 (或 条 件 致 病 性 ) 的 表皮 葡萄 球菌 。 

金黄 色 葡萄 球菌 ”其 生物 学 特性 毒素 ,免疫 性 及 其 
感染 的 临床 表现 ,实验 室 检查 、 治 疗 等 分 述 如 下 

生物 学 特性 ” 金 葡 菌 呈 球 形 ， 直 径 0.48km, 排 列 成 
葡萄 串 状 ,无 对 毛 ,无 芽 钨 , 多 数 无 英 膜 。 金 葡 菌 的 细胞 上 
有 大 量 磷 壁 酸 构成 该 菌 的 表面 抗原 ， 通 过 共 价 键 与 粘 肽 
层 的 胞 壁 酸 相连 ,在 细胞 膜 的 外 面 尚 有 膜 磅 壁 酸 ,对 维持 
胞 膜 稳定 性 和 胞 膜 酶 的 激活 都 具有 重要 意义 ， 胞 壁 可 耐 
25 个 大 气压 。 

金 葡 菌 的 营养 要 求 不 高 ,在 普通 琼脂 培养 基 上 37'C、 
PH7.4 左右 经 24~48 小 时 后 生长 良好 ,人 金 葡 菌 在 有 氧 和 
CD,、22'C 以 及 培养 基 中 含有 牛奶 .奶油 等 情况 下 生长 最 
好 ,在 血 琼脂 平板 上 产生 菌落 大 , 且 绝 大 多 数 在 菌落 周转 
可 见 溶血 环 。 金 葡 菌 在 无 芽孢 菌 中 抵抗 力 较 强 ,在 干燥 衣 
服 上 可 存活 3 一 6 个 月 。 在 干 的 并 中 , 2 一 3 个 月 后 ， 仍 可 
培养 出 菌 来 。 金 葡 菌 在 10 一 15% NaCl 溶液 中 可 很 好 生 
长 。 纯 培养 可 抵抗 1% 酚 溶液 15 分 钟 ,浓度 增 至 2 免 才能 
和 杀 死 金 葡 菌 .80 忆 经 30 分 钟 可 条 死 本 菌 ， 但 金 葡 菌 对 龙 
胆 紫 很 敏感 ,血清 培养 基 中 含 1:125 000( 浓 度 ) 龙 胆 紫 即 
能 抑制 其 生长 。 

金 葡 菌 的 变异 可 以 自然 发 生 ， 但 与 临床 关系 密切 的 
可 能 是 药物 敏感 性 变异 和 菌落 工 型 变异 ,也 有 对 青 钴 素 、 
蔷 唑 青 每 素 (新 型 青 每 素 IT)、 头 孢 唑 啉 等 多 种 药物 耐 药 
的 菌株 ， 这 些 菌株 又 被 称 为 抗 甲 氧 荚 青 老 素 (新 青 I) 金 
葡 菌 (MRSA)， 这 些 菌株 已 构成 对 医院 内 感染 控制 的 威 
胁 。 产 生 耐 药性 的 途径 有 二 ，@ 产 生 了 分 解 抗生素 中 有 
效 基因 的 诱导 酶 ， 如 B 内 酰胺 酶 。@ 敏 感 菌 株 通过 有 关 
噬菌体 转 导 耐 药 基因 的 质粒 而 获 耐 药性 。 

另 一 种 金 葡 菌 的 变异 ， 是 在 一 些 慢性 或 反复 感染 的 
病灶 中 分 离 出 的 金 葡 菌 工 型 。 这 些 变异 型 用 常规 方法 检 
查 不 出 来 , 需 通过 特殊 培养 基 ， 延 长 培养 时 间 才 能 获得 。 
为 此 ,临床 上 怀疑 金 葡 菌 感染 时 , 若 培养 阴性 ， 要 考虑 到 
是 否 有 变异 为 工 型 的 问题 。 

金 葡 菌 的 噬菌体 分 型 特异 性 不 高 ， 因 为 多 数 菌株 能 
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与 两 种 以 上 噬菌体 起 反应 。 

金 葡 菌 株 表面 含有 一 种 蛋白 质 成 分 ， 称 葡萄 球菌 蛋 
白质 A(SPA), 它 结合 于 胸壁 的 粘 肽 部 分 ， 大 约 30 锡 是 
金 葡 菌 分 裂 的 对 数 生长 期 产生 的 , 若 使 用 胰 酶 处 理 胞 壁 ， 
可 破坏 SPA 的 活性 。SPA 在 体外 可 抑制 对 金 葡 菌 和 大 
肠 杆菌 的 吞噬 ;损伤 血小板 ;对 人 的 了 和 也 淋巴 细胞 有 无 
致 分 裂 作 用 , 意见 尚 不 一 致 。SPA 对 噬菌体 吸附 于 金 葡 
菌 体 的 作用 也 有 影响 ， 它 的 含量 与 所 吸附 噬菌体 量 呈 负 
相关 ,SPA 含量 低 的 菌株 吸附 噬菌体 的 能 力 大 。 

毒素 主要 有 四 种 ，@ 溶 血 毒素 有 x、B、Y、8 四 种 。 
其 中 x. 溶血 毒素 可 损伤 绵羊 和 人 的 红细胞 ,破坏 人 的 
血小板 。@ 致 剥脱 性 毒素 。 又 称 皮肤 溶解 毒素 ,可 导致 皮 
肤 病变 , 约 5% 金 葡 菌 能 产生 此 毒素 。@ 杀 白细胞 素 。 金 
葡 菌 的 多 种 产物 可 以 损伤 白细胞 ,如 wx 毒素 引起 白细胞 
的 显著 变化 ,， 毒素 可 使 白细胞 的 核 肿 大 ,细胞 随即 溶解 。 
有 一 种 杀 白细胞 素 (P-V 杀 白细胞 素 )， 可 引起 白细胞 运 
动 功能 丧失 ,细胞 内 颗粒 丢失 ,导致 细胞 的 破坏 ，P-V 杀 
白细胞 素 对 其 他 细胞 无 作用 。P-V 杀 白细胞 素 的 作用 部 
位 主要 在 细胞 膜 ， 开 始 时 细胞 膜 中 三 磷酸 肌 醇 发 生 构 型 
变化 ,随后 细胞 通 透 性 增高 ,造成 钾 的 丢失 ， 其 他 变化 有 
钙 蓄积 .ATP 酶 受 刺激 等 。 受 P-V 杀 和 白细胞 素 作用 的 哮 
中 性 粒 细胞 ,最 初 表现 细胞 伪 足 丢失 ,细胞 变 贺 并 轻 度 肿 
胀 ,同时 伴 有 部 分 细胞 颗粒 脱出 ,细胞 的 多 叶 核 变 得 较 突 
出 ， 随 后 形成 球形 ， 最 后 轮廓 消失 ,整个 作用 进行 缓慢 
(20~30 分 钟 ) ,细胞 不 立即 溶解 。@ 肠 毒素 。 金 葡 菌 可 产 
生 A、B、C、D.E、F 等 多 种 肠 毒素 。 金 葡 菌 性 食物 中 毒 以 A 
型 肠 毒素 引起 者 最 多 。 肠 毒素 对 热 的 抵抗 力 极 强 ， 加 热 
至 100YC 30 分 钟 不 能 完全 破坏 , 仍 能 使 人 致 病 ,其 中 以 也 
型 最 耐 热 , C 型 次 之 , A 型 最 差 。 

感 米 的 临床 表现 ” 金 葡 菌 感 染 中 以 化 肢 性 感染 为 
多 见 。 

@ 化 肢 性 感染 ,如 疗 、 毛 囊 炎 \ 首 、 肺 炎 \ 心 内 膜 炎 、 
化 肢 性 骨髓 炎 以 及 败血症 等 。 

@ 食物 中 毒 , 金 葡 菌 污 染 食物 后 ,在 20 一 30C 经 4 一 
2 小 时 繁殖 并 产生 肠 毒 素 , 人 进食 带 有 此 毒素 的 食物 1 一 
5 小 时 后 ， 出 现 急性 骨 肠炎 的 症状 ,表现 恶心 、 呕吐 和 腹 
泻 。 食 物 中 毒 主要 由 肠 毒 素 引起 ， 与 细菌 无 关 。 造 成 食物 
中 毒 最 小 剂量 的 肠 毒素 是 1 一 7.2hg/kg 体重 。 美 国 报告 
敏感 人 群 摄 入 肠 毒素 <100ng 就 能 引起 发 病 , 多 数 经 1 一 
2 天 后 自 愈 , 死亡 罕见 。 治 疗 主要 是 输液 以 维持 水 和 电解 
质 的 平衡 ,不 需 用 抗生素 。 

@ 中 毒性 休克 综合 征 (TSS), 葡萄 球菌 肠 毒素 了 和 
致 热 原 性 外 毒素 C 可 以 引起 TSS, 目 前 认为 这 两 种 毒素 为 
相似 的 糖 蛋白 ,分 子 量 均 在 22 000, 现 总 称 其 为 TSST-1。 
TSS 最 早 在 1978 年 报道 了 7 例 ， 均 为 8 一 17 岁 有 外 伤 
史 的 青少年 ,起 病 急 , 主 要 表现 高 热 , 神 志 忱 愧 ,猩红热 性 
皮疹 、 肾 功能 衰竭 ,严重 的 低 血压 ， 恢 复 期 全 身 有 大 片 脱 
皮 , 当 时 诊断 不 清 。 至 1980 年 逐渐 弄 清 TSS 与 经 期 用 月 
经 栓 有 关 , 患 者 90%% 为 年 轻 的 女性 , 有 经 期 用 月 经 栓 史 ， 
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阴道 分 泌 物 培养 有 人 金 葡 菌 噬菌体 I 型 , 亦 有 报告 下 型 的 。 
当时 死亡 率 很 高 ,复发 率 有 报告 达 30%。 经 调查 , 制造 月 
经 栓 的 工厂 从 1977 年 起 将 生产 月 经 栓 由 棉花 加 人 造 纤 
维 改 为 用 吸水 性 能 好 的 聚 丙烯酸 酯 纤维 。 发 病 可 能 与 之 
有 关 , 目 前 还 不 太 清 楚 其 机 理 。 亦 有 少数 男性 病人 ， 因 伤 
口感 染 而 发 生 类 似 的 病症 。TSS 病人 血 培养 无 金 葡 菌 生 
长 ,而 阴道 分 泌 物 培养 阳性 。 美 国 疾病 控制 中 心 对 TSS 诊 
断 归纳 5 点 :发 冷 发 热 ,猩红热 样 皮疹 、 低 血压 \ 多 个 脏 器 
功能 损害 ,恢复 期 有 大 片 脱皮 。TSS 的 治疗 为 ， 停 用 月 经 
栓 改 用 月 经 带 ,输液 扩容 纠正 低 血压 ,用 新 型 青霉素 I 或 
头孢 唑 啉 ,严重 者 可 与 氨基 糖 苟 类 合用 。 也 可 用 激素 等 治 
疗 。 关 于 TSS 的 预防 ,要 大 力 宣传 TSS 的 发 病 与 月 经 柱 有 
关 , 病 人 需 停 用 月 经 栓 。 

免疫 性 ”感染 金 葡 菌 后 可 以 产生 抗 毒素 ， 但 抗 毒素 
免疫 主要 是 对 毒素 的 中 和 作用 ， 不 能 直接 抑制 金 殴 菌 在 
体内 繁殖 ， 抗 毒素 和 抗菌 免疫 不 同 , 有 人 在 1966 年 用 菌 
细胞 制剂 的 不 同 部 分 进行 免疫 研究 ， 认 为 金 葡 菌 的 保护 
性 抗原 可 能 有 两 种 :一 为 耐 热 的 细胞 壁 成 分 ,可 以 产生 抗 
体 , 有 特异 调理 作用 。 另 一 种 成 分 是 不 耐 热 对 胰 酶 敏感 的 
细胞 蛋白 抗原 ,使 寄主 产生 非特 异性 保护 作用 。 

实验 室 检 查 ”主要 有 以 下 几 种 ， 

@ 直 接 涂 片 。 取 样本 涂 片 ， 革 兰 氏 染色 后 镜 检 。@ 
培养 和 鉴定 。 将 标本 接种 于 血 琼脂 平板 ,甘露 醇和 高 盐 培 
养 基 上 ,根据 菌落 特征 、 生 物化 学 反应 等 进行 鉴定 。 致 病 
性 金 葡 菌 的 主要 特点 为 :产生 金黄 色色 素 `\ 有 溶血 性 、 发 
酵 甘露 醇 , 凝 固 酶 试验 阳性 、 皮 肤 坏死 和 动物 致死 性 试验 
阳性 等 ,关于 金 葡 菌 的 药物 敏感 试验 ,临床 常用 纸 片 抑 菌 
环 法 , 亦 有 用 测定 青霉素 酶 的 方法 ,但 较 复杂 ， 不 作为 党 
规 应 用 。@@ 血 清 学 检查 。 可 用 对 流 免疫 电泳 和 被 动 凝 胶 
扩散 法 ,检测 病人 血清 中 磷 壁 酸 抗 体 。 正 常人 滴 度 低 ， 阳 
性 率 少 ,， 金 葡 菌 感染 患者 血清 中 磷 屏 酸 抗 体 滴 度 均 >1: 
4。 用 对 流 免疫 电泳 法 检查 金 葡 菌 抗原 ,有 助 于 早期 诊断 ， 
在 脑 普 液 和 胸水 中 能 查 到 抗原 ， 血 中 检 到 者 报道 不 多 。 
@@ 毒 素 的 检查 。 用 幼 猫 或 猴 做 动物 实验 ， 取 含有 毒素 的 
剩余 食物 对 动物 灌 骨 、 腹 腔 或 静脉 注射 毒素 来 观察 动物 
是 否 出 现 恶心 、 哎 吐 、 腹 泻 、 寒 战 等 反应 ,或 用 免疫 琼 
脂 扩 散 法 、 则 接 血 凝 法 和 反 向 间接 血 凝 法 、 免 疫 萤 光 法 
及 放射 免疫 法 等 血清 学 检查 均 可 检 出 食物 中 肠 毒 素 的 
含量 。 

治疗 ”对 伤口 感染 者 首先 要 引流 及 清洗 伤口 。 感 染 
轻 者 可 口服 红 每 素 , 重 者 可 首选 新 青 釜 素 工 或 头孢 唑 啉 ， 
必要 时 加 用 氨基 糖苷 类 ,如 庆 大 霉 素 ` 丁 腕 卡 那 侈 素 等 。 

表皮 葡萄 球菌 ”一 般 认 为 系 条 件 致 病菌 。 细 菌 性 心 
内 膜 炎 约 有 10% 由 此 菌 引起 , 免疫 功能 低下 者 也 可 出 现 
此 菌 的 菌 血 症 ， 临 床 表现 、 检 查 和 治疗 等 原则 辣 金 葡 菌 
感染 。 
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putaoqlujunxIng tangshongyangpifu zonghezheng 
葡萄 球菌 性 汤 伤 样 皮肤 综合 征 ” (staphylococ- 
cal scalded skin syndrome, SSSS) 主要 发 生 
于 新 生 儿 及 婴儿 .皮肤 发 红 起 疱 、 角 质 层 大 片 剥 离 而 象 渴 
伤 样 损害 的 一 种 皮肤 病 。 旧 名 新 生 儿 剥脱 性 皮炎 或 里 特 
氏 病 。 其 特点 是 发 病 急 , 全 身 泛 发 红斑 、 松 弛 性 大 疱 及 大 
片 表皮 剥脱 。 

本 病 的 致 病菌 主要 为 凝固 酶 阳性 、I 组 、 噬菌体 71 
型 的 金黄 色 葡萄 球菌 ， 病 儿 的 粘膜 分 小物 中 可 获得 本 菌 
的 阳性 培养 。 此 菌 可 产生 一 种 可 溶性 毒素 一 一 表皮 松 解 
毒素 或 剥脱 毒素 (第 工 及 页 组 中 某 些 菌 株 也 可 产生 此 种 
毒素 ), 当 血清 中 此 种 毒素 含量 升 高 时 ， 引 起 表皮 损伤 及 
剥脱 。 

发 病 开始 多 先 有 上 呼吸 道 感染 症状 ， 其 后 发 热 、 不 
安 ,并 于 面部 ,尤其 口 、 盎 周围 出 现 明显 红斑 ,红斑 迅速 扩 
展 ,波及 体 表 大 部 , 伴 有 疼痛 。 继 之 ,红斑 部 出 现 浅 在 性 水 
净 或 大 疱 , 疤 足 松弛 , 薄 而 易 破 。 破 后 大 片 表皮 脱 失 , 留 红 
色 靡 烂 面 ,犹如 梁 伤 样 外 观 。 组 织 病 理学 显示 ， 本 病 的 表 
皮 剥 脱发 生 于 表皮 的 琼 细胞 层 上 1/3 部 , 故 疱 壁 甚 薄 ,而 
表皮 坏死 性 松 解 症 的 表皮 剥脱 发 生 于 表皮 真皮 交界 处， 
与 此 不 同 。 唇 部 也 可 剥脱 ,但 粘膜 可 不 累及 或 较 表皮 坏死 
性 松 解 症 者 为 轻 。 患 儿 全 身 症状 较 轻 , 病 程 较 短 约 10 日 
左右 , 皮 损 愈合 亦 迅速 。 多 数 可 自 愈 或 经 治疗 而 痊愈 , 预 
后 较 好 。 但 少数 病例 也 可 发 展 为 剥脱 性 皮炎 样 ， 全 身 皮 
肤 广泛 剥脱 。 

诊断 一 般 较 易 ,但 需 与 表皮 坏死 性 松 解 症 鉴别 .水疱 
顶部 表皮 的 冰冻 切片 有 助 于 快速 鉴别 ,其 表皮 病变 浅 在 ， 
与 后 者 的 全 层 坏 死 不 同 。 

治疗 的 首选 药物 为 邻 握 青 符 素 、 二 甲 气 莱 青 等 素 或 
红 谷 素 ,有 时 单纯 的 支持 疗法 也 可 治愈 。 在 治疗 中 ， 鼠 用 
皮质 类 固 醇 激素 。 ( 李 世 苗 ) 


putaotal 

葡萄 胎 (hydatidiform mole) 妊娠 性 滋养 细 
胞 疾病 的 一 种 。 又 称 良性 葡萄 胎 或 水 泡 状 胎 块 ,是 妊娠 期 
滋养 细胞 过 度 增生 、 绒 毛 水 肿 形 成 的 成 串 水 泡 状 物 ， 形 
似 葡萄 ， 故 名 。 绒 毛 增生 分 泌 大 量 绒毛 膜 促 性 腺 激素 
〈HCG)。 此 种 变性 的 绒毛 已 失去 吸收 营养 的 功能 , 故 胚 胎 
常 早已 死亡 ,经 自 溶 而 吸收 ,子宫 腔 内 充满 水 泡 状 物 ， 胎 
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儿 形 迹 不 见 ， 这 称 为 完全 性 葡萄 胎 。 若 除 水 泡 状 绒毛 外 ， 
尚 伴 有 正常 绒毛 及 胚胎 或 胎儿 , 则 为 部 分 性 葡萄 胎 ,病因 
尚未 完全 盖 明 ， 临 床上 表现 停经 ,阴道 出 血 . 子 宫 异 常 增 
大 、 妊 娠 高 血压 综合 征 症状 ， 常 合并 卵巢 黄 素 冲 肿 。 根 据 
临床 表现 , 尿 中 HCG 增高 及 超声 波 、X 射线 检查 可 确诊 ， 
确诊 后 应 立即 吸 宫 或 刮宫 ,葡萄 胎 多 为 良性 ,一 小 部 分 为 


恶变 , 故 所 有 患者 均 需 随访 。 ( 海 西 ) 
putong gonmao 
普通 感冒 (common cold) ”多 种 病毒 引起 的 


急性 上 呼吸 道 感染 (包括 鼻 、 咽 、 喉 急性 感染 )。 诱 因 有 受 
寒 、 淋 雨 .过 度 疲劳 营养 不 良 等 .本 病 极为 常见 ， 人 群 普 
遍 易 感 , 婴 幼 儿 \ 年 老 体 弱 及 慢性 病 者 更 易 患 病 ， 全 年 均 
可 发 病 , 尤 以 冬 春季 较 多 。 由 于 病原 为 多 种 病毒 ， 而 每 种 
病毒 又 有 不 同 的 血清 型 ,无 交叉 免疫 ,而 且 患 病 后 免疫 力 
短暂 , 故 可 多 次 得 病 。 

普通 感冒 的 病原 以 鼻 病 毒 最 为 常见 ， 其 次 ， 流 感 病 
毒 、 副 流感 病毒 .呼吸 道 合 胞 病毒 、 腺 病毒 .冠状 病毒 、 肠 
道 病毒 中 的 ECHO 病 毒 和 库 克 萨 基 病 毒 ,以 及 呼 肠 病毒 等 
均 可 引起 病人 和 和 带 病毒 者 是 传染 源 , 病 后 第 一 天 传染 性 
最 强 , 可 持续 3 一 4 日 病毒 从 传染 源 的 鼻 咽 分 泌 物 中 排出 ， 
通过 说 话 , 打 喷 史 和 咳嗽 等 方式 ,经 空气 飞 沫 传播 。 潜 伏 
期 数 小 时 至 3、4 日 起 病 急 ,有 鼻 培 , 打 喷 咱 、 流 大 量 清 鼻 
涕 , 2~3 天 后 变 为 粘 笛 黄 色 的 脓 性 鼻涕 ， 可 伴 有 咽 干 或 
咽 痛 、 声 音 嘱 哑 和 轻 度 咳嗽 ,不 发 热 或 低热 ,全身 症状 轻 ， 
有 轻 度 乏 力 、 头 痛 \ 背 部 及 四 肢 酸痛 。 幼 儿 患 病 后 症状 较 
重 ， 可 出 现 高 热 及 惊厥。 外 周 血 白细胞 数 正常 或 轻 度 减 
低 。 一 般 3.4 日 后 可 自 愈 。 并 发 症 有 口唇 疱疹 及 继 发 细菌 
感染 ,可 发 生 细 菌 性 气管 类、 支气管 类、 鼻窦 炎 及 中 耳 炎 
等 。 并 发 症 以 儿童 和 年 老 体 弱 者 较 易 发 生 。 不 少 传染 病 如 
麻疹 、 风 疹 . 百 日 咳 ,流行 性 脑 消 赃 膜 炎 等 , 常 以 感冒 作为 
前 现 症 状 , 故 必须 注意 鉴别 ,以 免 误诊 。 也 须 和 流感 鉴别 ， 
流感 起 病 急 ,高 热 ,全 身 中 毒 症状 较 重 ， 而 上 呼吸 道 症状 
较 轻 ,传播 快 , 几 天 内 可 有 许多 人 相继 发 病 。 本 病 无 特效 
治疗 ,注意 休息 ,多 饮水 和 对 症 治疗 ,发 热 、 头 痛 及 肌肉 酸 
痛 可 口服 退 热 止痛 药 , 鼻 堵 可 用 1% 麻黄 素 液 滴 鼻 ， 继 发 
细菌 感染 者 可 用 抗生素 治疗 。 亦 可 用 中 医 中 药 治疗 。 预 防 
应 隔离 病人 ,注意 房间 通风 ,多 戴 口 累加 强身 体 假 炼 , 提 
高 人 体 抵抗 力 和 御寒 的 能 力 。 (所 尝 文 ) 
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Q 热 〈Q fever) “Query" 热 的 简称 , 即 “疑问 热 ” 
之 意 。 贝 氏 立 克 次 氏 体 引起 的 急性 传染 病 。 主 要 临床 表现 
有 发 热 , 头 痛 、 肌 肉 痛 , 常 伴 有 肺炎 ,与 其 他 立 克 次 氏 体 病 
不 同 之 处 为 无 皮疹 ,变形 杆菌 凝集 反应 阴性 四环素 和 氧 
霉 素 为 其 特效 治疗 。 病 后 常 可 产生 持久 免疫 力 。 本 病 在 世 
界 各 地 均 有 发 生 。1935 年 首先 在 澳大利亚 一 个 屠宰 场 的 
工人 中 发 现 ,当时 病因 不 明 , 故 得 名 “疑问 热 "在 中 国 据 不 
完全 统计 ,北京 、 内 蒙古 .吉林 、 黑 龙 江 、 四 川 .西藏 .甘肃 、 
青海 云南、 新疆、 广西 .福建 ,安徽 等 10 多 个 省 .市 .自治 
区 均 有 本 病 发 生 ， 而 以 畜牧 业 为 主 的 地 区 如 内 蒙古 、 新 
姑 、 西 藏 等 地 曾 有 本 病 的 爆发 流行 ,主要 传染 源 为 受 染 的 
家 畜 如 牛 、 羊 、 犬 、 马 、 驴 、 紧 等 ,可 由 胎盘 、 羊 水 、 乳 秆 等 排 
出 病原 体 而 污染 周围 环境 ， 因 贝 氏 立 克 次 氏 体 对 外 界 抵 
抗力 很 强 ,使 之 成 为 传播 本 病 的 疫 源 地 。 自 然 界 中 的 婢 及 
野生 吊 具 动物 均 可 成 为 储存 寄主 。 病 人 成 为 传染 源 的 意 
义 不 大 。 可 通过 吸入 被 病原 体 污染 的 尘土 经 呼吸 道 传播 ， 
亦 可 因 饮 用 病 畜 的 乳 守 、 污 染 的 水 及 食 入 被 污染 的 食物 
经 消化 道 传 播 。 病 原 体 也 可 通过 破损 的 皮肤 .粘膜 接触 传 
播 ， 如 畜牧 工人 .兽医 等 在 接触 病 畜 、 接 美 时 可 接触 含有 
大 量 病原 体 的 胎盘 和 羊水 而 受 染 人群 对 本 病 普遍 易 感 。 
流行 地 区 居民 和 畜牧 工人 屠宰 工人 、 饲 养 工人 、 皮 毛 工 
人 及 兽医 等 隐 性 感染 者 很 多 。 

病原 体 为 由 氏 立 克 次 氏 体 ， 或 称 贝 氏 考 克 斯 氏 体 
《Coxiella burneti)。 形 态 呈 多 形 性 如 球 杆 状 、 杆 状 、 球 状 
等 ,大 小 约 为 0.2~0.4x0.4~1.0nm, 可 通过 滤 菌 器 , 革 
兰 氏 染色 阳性 ， 吉 耶 姆 萨 氏 染色 呈 红 色 ， 对 外 界 抵抗 力 
强 ,能 耐 热 , 耐 干燥 ,加 热 至 70 一 90C、30~60 分 钟 (污染 
的 牛奶 煮沸 不 少 于 10 分 钟 ) 才 能 杀 灭 ,0.5% 石 炭 酸 液 在 
室温 下 需 5 日 1% 甲醛 液 需 24 小 时 才能 将 其 灭 活 ,0.5~ 
1.0% 煤 酚 拒 液 3 小 时 、70%% 酒 精 1 分 钟 即 可 将 其 杀 死 。 
贝 氏 立 克 次 氏 体 的 抗原 有 相 的 变异 ,在 人 、 动 物 和 蜂 体 内 
新 分 离 的 贝 氏 立 克 次 氏 体 具有 I 相 抗 原 , 毒 力 较 强 。 经 鸡 
胚 卵 黄 守 连续 传代 后 ,变异 为 相 抗 原 , 毒 力 减弱 .早期 
病人 的 血清 中 出 现 工 相 抗体 ， 饮 复 期 晚期 和 慢性 病人 血 
清 中 可 出 现 I 相 和 工 相 抗 体 。 对 贝 氏 立 克 次 氏 体 易 感 的 
动物 有 大 白鼠 .小 白鼠 和 地 鼠 (仓鼠 )。 

临床 表现 本 病 的 潜伏 期 为 2~4 周 ， 平 均 为 18 一 
21 日 。 先 有 展 寒 、 发 热 ， 体 温 于 2~4 天 内 上 升 到 39 一 
40 立 , 呈 弛 张 热 ,一般 持续 5~14 日 退 热 ， 但 亦 可 发 热 3 
个 月 之 久 。 伴 有 剧烈 头痛 ,多 位 于 额 部 和 枕 部 ， 并 有 肌肉 
疼痛 ,主要 为 腰 肌 和 腓 肠 肌 痛 。 尚 有 眶 后 痛 及 关节 痛 。 约 
半数 病人 可 发 生 肺 类 ,多 在 病 后 3 一 4 天 出 现 胸痛 、 咳 嗽 。 
咯 少量 粘 痰 , 偶 带 少量 血液 ,X 射线 胸 透 可 见 肺 下 叶 有 节 
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眉 性 及 大 叶 性 阴影 ， 肺 门 、 支 气管 周围 纹理 增 粗 和 温润 
等 ,肺炎 病变 在 病 期 第 10 一 14 日 最 明显 ,一 般 2 一 4 周 后 
消退 有 时 并 发 胸膜 炎 。 部 分 病人 可 发 生 肝 炎 ， 有 食欲 不 
振 、 恶 心 .呕吐 .黄姜 .肝脏 肿 大 及 压痛 、 谷 - 丙 转 氨 酶 增高 
等 .少数 病人 可 发 生 心 内 膜 类、 心肌 类、 血栓 性 脉 管 炎 、 关 
节 炎 、 议 膜 脑 炎 及 震 额 性 麻痹 等 ,一 般 病程 为 10~14 日 ， 
但 慢性 病人 临床 表现 迁延 不 愈 ,病程 可 超过 1 年 。 

诊断 根据 当地 流行 情况 、 与 家 畜 密 切 接触 史 及 典 
型 临床 表现 ,可 疑 及 本 病 。 但 确诊 须 依靠 实验 室 检查 ， 贝 
氏 立 克 次 氏 体 凝集 反应 和 补体 结合 试验 。 急 性 期 和 恢复 
期 双 份 血清 抗体 效 价 有 4 倍 以 上 增高 者 ,可 以 确诊 。I 相 
抗体 出 现 早 ， 病 后 1 周 即 可 出 现 阳性 。I 相 抗 体 出 现 晚 ， 
病 后 数 周 才 出 现 阳性 。 若 持续 出 现 高 效 价 的 工 相 和 工 相 
抗体 , 常 提示 为 慢性 Q 热 感染 亦 可 用 间接 免疫 荧光 法 和 
放射 免疫 法 测定 抗体 ,灵敏 性 和 特异 性 均 很 高 其 次 可 做 
病原 体 分 离 : 取 早期 发 热 病人 的 血 , 羔 、 尿 或 脑 否 液 ,接种 
豚鼠 或 地 鼠 腹 腔 , 观 察 动物 血清 中 补体 结合 抗体 的 上 升 ， 
同时 动物 有 发 热 及 脾 肿 大 , 取 脾 组 织 涂 片 检查 ,可 见 到 立 
克 次 氏 体 。 

治疗 ”四环素 和 氧 每 素 对 本 病 有 特效 ， 一 般 于 治疗 
后 48 小 时 退 热 ,其 他 症状 也 随 之 消退 。 应 用 复方 磺胺 甲 
基 异 恶 唑 (复方 新 诺 明 ) 治 疗 , 亦 有 良好 疗效 。 

预防 ”加强 家 畜 的 管理 ; 奶 及 奶 制品 加 强 消毒 ! 病 人 
的 并 和 排泄 物 应 子 消 毒 ， 对 接触 家 畜 较 多 的 人 员 如 畜牧 
工人 ,屠宰 工人 .皮毛 工人 、 兽 医 及 研究 Q 热 的 实验 室 工 
作 人 员 都 应 接种 疫苗 。 有 死活 疫苗 和 减 毒 活 疫 苗 二 种 , 灭 
活 疫 苗 注射 局 部 反应 大 ,可 形成 无 菌 性 脓肿 。 减 毒 活 疫 苗 
可 皮肤 划 痕 接种 或 制 成 糖 丸 疫苗 后 口服 ， 无 明显 不 良 反 
应 ,免疫 效果 好 。 家 畜 也 可 接种 疫苗 预防 。 

参考 书目 
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qlbu jibing 
脐 部 疾病 (diseases of umbilicus) 。 脐 在 腹 
壁 前 方正 中 线 上 ， 胚 胎 时 期 在 母 儿 之 间 的 联系 中 发 挥 重 
要 作用 ,胎儿 媒 出 后 闭合 脐 是 腹壁 薄弱 部 位 ， 也 可 发 生 
多 种 疾病 。 

解剖 特点 ” 脐 是 胎儿 时 期 脐带 的 附着 点 ， 脐 带 脱落 
后 ,由 腹 白 线形 成 的 脐 环 即行 闭锁 ,形成 脐 ， 位 于 腹 正 中 
稍 偏 下 方 。 由 于 脐 部 无 脂肪 组 织 ,皮肤 、 筋 膜 和 腹膜 直接 
相连 , 故 脐 为 腹壁 薄弱 处 之 一 ,是 疝 的 好 发 部 位 。 

胚胎 发 言 胎儿 时 期 通过 脐 环 的 有 脐 动 脉 . 脐 静脉 、 
孵 黄 管 和 脐 尿 管 等 结构 ,于 出 生前 后 均 先后 闭锁 。 脐 动脉 
闭锁 后 成 为 脐 动脉 索 。 脐 静脉 在 即将 进入 胎儿 体内 时 即 
分 为 左右 2 支 , 左 脐 静 肪 走向 肝 门 , 汇 入 门静脉 ， 右 脐 静 
脉 在 凸 胎 长 10mm 以 前 即 萎 陷 消失 。 左 脐 静 脉 在 出 生 后 
闭 镇 ， 成 为 肝 圆 韧带 一 部 分 。 脐 尿 管 于 出 生前 即 闭塞 ， 
形成 脐 尿 管 索 。 卵 黄 管 亦 于 出 生前 逐 当 闭 塞 而 完全 吸收 


消失 。 基 这些 组 织 有 发 育 异 常 , 则 可 出 现 先天 性 脐 疝 、 脐 
尿 管 闭合 不 全 及 卵黄 管 残留 等 。 另 一 方面 ， 人 们 又 应 用 
扩张 器 使 闭锁 的 脐 静脉 再 通 , 置 入 导 管 ,来 诊断 与 治疗 疾 
病 , 如 作 门 静脉 造影 . 测 门静脉 压力 \ 取 血液 样品 ,以 及 滴 
注 抗菌 或 抗 癌 药 品 等 。 

常见 疾 串 ”多数 脐 部 疾病 与 先天 缺损 或 发 育 异 常 有 
关 。 

感染 ” 脐 炎 多 见于 新 生 儿 ， 因 分 娩 时 脐带 处 理 不 当 
所 致 严 重 者 甚至 引起 脐 周 围 丹 毒 或 蜂窝 组 织 炎 。 

脐 脱出 ”为 先天 性 脐 疝 ,为 先天 性 腹壁 缺损 症 ,是 脐 
环 未 闭锁 所 致 。 可 见于 初生 儿 。 突 出 的 脏 器 ( 均 含 小 肠 ,有 
的 含 部 分 肝 、 骨 等 ) 仅 覆盖 一 层 羊膜 ,而 无 腹 肤 覆盖 。 本 病 
需 与 腹 裂 畸形 相 鉴别 ， 因 两 者 表现 相似 ， 过 去 常 混 为 一 
谈 , 腹 裂 实际 上 是 脐 环 穿孔 ,是 由 于 妊娠 期 右 脐 静脉 萎缩 
坏死 ,失去 支持 组 织 , 于 脐带 右 侧 形 成 薄弱 空 险 ， 肠 管 由 
此 突出 ,无 膜 履 盖 , 故 与 脐 疝 不 同 。 二 者 治疗 相同 ,唯一 的 
治疗 方法 是 通过 一 期 或 分 期 手术 ， 还 纳 及 器 ， 修 复 腹 壁 
缺损 。 

卵黄 管 残 留 ”卵黄 管 是 连接 卵黄 囊 和 胎儿 中 肠 之 间 
的 通道 。 若 婴儿 出 生 后 ， 近 脐 的 一 段 卵 黄 管 尚未 完全 闭 
锁 , 则 脐 窝 处 有 粘膜 外 翻 ,息肉 形成 ,这 称 为 卵黄 管 窦 道 
若 残 留 卵 黄 管 与 林 段 回肠 相通 ,可 有 粘液 或 类 便 流出 ,是 
为 卵黄 管 瘘 ; 若 卵黄 管 两 端 团 锁 而 中 段 未 闭锁 ,可 在 腹腔 
内 形成 卵黄 管 琳 肿 ; 若 卵黄 管 靠 近 回肠 的 一 端 未 闭 镇, 就 
成 为 梅 克 尔 氏 融 室 (图 1)。 


卵黄 管 赛 道 及 息肉 梅 克 尔 氏 怠 室 
图 1 卵黄 管 残留 


脐 尿 管 异 常 ” 脐 尿 管 是 胚胎 时 期 尿毒 的 一 部 分 ， 在 
胚胎 后 期 团 锁 而 成 为 有 撞 尿 管 索 ( 膀 胱 韧带 )， 连 接 脐 与 膀 
胱 ,车 出 生 时 间 锁 不 全 ,可 形成 脐 尿 管 罕 道 . 脐 尿 管 痿 、 脐 
尿 管 囊 肿 、 脑 胱 憩室 等 (图 2)。 其 症状 与 卵黄 管 残留 相 
似 , 有 时 可 有 尿 液 外 溢 。 

卵黄 管 或 脐 尿 管 的 发 育 异常 ,都 可 引起 脐 部 炎症 , 单 
赁 各 种 姑息 疗法 难以 奏效 。 故 有 迁延 不 盒 的 脐 炎 时 ,应 想 
到 这 两 类 畸形 的 可 能 性 ,将 整个 罕 道 或 癌 管 切除 ,才能 治 
愈 通 到 肠 道 或 膀胱 的 瘘 孔 , 须 修补 缝合 。 
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蚤 尿 管 冶 脐 尿 管 察 道 
联 尿 管 囊肿 膀 腕 各 室 
图 2 脐 尿 管 异常 


脐 癌 ”原因 为 脐 部 发 育 不 全 (婴儿 ) 或 妊娠 、 引 起 腹 
压 增高 的 疾病 及 脐 部 组 织 缺 损 ,结果 大 网 膜 、 结 肠 或 小 肠 
疝 出 。3 岁 以 下 的 婴儿 脐 疝 常 自 愈 , 亦 可 用 橡皮 膏 粘 贴 治 
合成 人 脐 疝 多 见于 肥胖 的 经 产妇 , 需 手 术 治疗 。 有 些 原 
发 疾病 严重 者 如 顽固 性 腹水 则 不 宜 手术 。 
《 严 仲 瑜 ) 
qidal 
脐带 (umbilical cord) 。 一 种 胎儿 附属 物 ， 索 条 
一 端 与 胎儿 腹壁 的 脐 轮 相 连 , 另 一 端 附着 于 胎盘 胎儿 
面 的 中 央 或 略 偏向 一 侧 。 是 羊膜 包围 体 蒂 、 尿 囊 和 卵黄 囊 
而 形成 。 足 月 胎儿 的 脐带 平均 长 50cm (范围 是 30~70 
cm), 直 径 约 1.0~2.5cm。 表面 被 羊膜 遮盖 ， 呈 灰色 。 横 
切面 中 央 有 一 管 腔 较 大 、 管 壁 较 薄 的 脐 静 脉 ,两 边 各 有 一 
条 管 腔 较 小 管 壁 较 厚 的 脐 动 脉 (图 1)。 脐 动 、 静脉 周围 为 
脐带 基质 , 称 沃 顿 氏 胶 ， 有 保护 脐带 的 作用 。 脐 带 近 胎儿 


端的 横断 面 上 尚 可 见 两 个 小 孔 ,为 尿 囊 和 卵黄 囊 的 遗迹 。 
胎儿 通过 脐带 和 胎盘 与 母体 连接 ， 进 行营 养 和 代谢 物质 
的 交换 。 脐 带 既 保持 胎儿 与 胎盘 的 联系 ,又 保证 胎儿 在 子 
官 内 有 一 定 的 活动 度 。 若 脐带 受 压 或 打 结 ,使 其 中 的 血 流 
受阻 时 , 必 将 引起 胎儿 宫 内 窒息 ,甚至 危及 胎儿 生命 。 
脐带 的 异常 包括 附着 异常 ,长 短 异常 .脐带 围绕 、 脐 
带 打 结 等 ,重要 的 脐带 附着 异常 为 脐带 帆 状 附着 :脐带 不 
附着 于 胎盘 而 附着 于 胎 膜 ， 脐 血管 走行 于 羊膜 与 绒毛 膜 
之 同 , 呈 扇 形 到 达 胎 盘 , 因 其 形状 如 帆 故 名 ， 胎 膜 破裂 时 
可 能 导致 脐 血管 破裂 ， 直 接 威 胁 胎儿 的 生命 。 脐 带 过 短 
(不 足 30cm) 可 阻碍 胎儿 下 降 。 脐 带 过 长 (70cm 以 上 ) 可 
能 缠绕 胎儿 ,以 缠绕 颈 部 多 见 ， 称 脐带 绕 颈 , 若 缠绕 较 紧 
可 影响 胎儿 血液 循环 ,造成 胎儿 官 内 容 息 。 这 种 情况 在 分 
娆 时 胎儿 头 下 降 过 程 中 表现 得 更 加 明显 。 脐 带 打 结 分 脐 
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带 真 结 〈 胎 儿 身体 穿 过 转 
绕 的 脐带 圈 一 次 或 多 次 所 
致 )、 脐 带 假 结 ( 局 部 沃 顿 
氏 胶 积 认 过 多 或 及 静脉 所 
结 所 致 ) 两 种 。 分 娩 时 真 结 
被 拉 紧 可 影响 胎儿 血液 特 
环 。 

胎 膜 未 破 而 脐带 出 现 
于 胎 先 露 以 下 则 称 为 脐带 
先 露 ， 胎 膜 已 破 而 脐带 脱 
出 于 子宫 颈 口外 或 明道 口 


图 2 脐带 脱 委 

外 则 称 为 脐带 脱 垂 。 脐 带 先 露 或 脱 垂 时 脐带 位 于 胎 先 露 
与 骨盆 壁 之 间 ， 脐 带 血 运 受阻 ,胎儿 可 发 生 缺 氧 . 室 息 其 
至 死亡 ， 应 让 产妇 改换 有 利 体位 以 减轻 脐带 受 压 ， 必 要 


时 考虑 剖腹 产 。 ( 周 世 桥 ) 
qlguan qlekal 

气管 切 开 (tracheotomy) ”在 颂 部 中 线 切 开 气 
管 的 手术 。 病 人 经 置 入 的 套 管 呼吸 ,并 可 吸引 出 呼吸 道 分 
泌 物 ,气管 切 开 术 的 历史 已 有 200 余年 ,以 往 只 用 于 解除 
呼吸 道 阻塞 , 现 本 手术 的 适应 范围 已 日 益 扩大 。 

适应 羡 ”下列 情 况 应 考虑 气管 切 开 ，@ 炎 症 、 肿 物 、 
外 伤 、 异 物 及 声带 麻痹 等 原因 引起 的 叱 阻塞 ,以 及 喉 邻 近 
组 织 病变 引起 的 呼吸 困难 。@@ 下 呼吸 道 分 泌 物 阻塞 ， 如 
各 种 原因 引起 的 昏迷 .咳嗽 反射 消失 、 呼 吸 麻痹 ! 胸 腹部 
外 伤 后 ， 咳 嗽 活动 受 限 所 致 的 下 呼吸 道 分 小物 积存 。@ 
施行 口 咽 、 喉 或 颈 部 大 手术 时 ,为 保持 术 中 及 术 后 呼吸 道 
通畅 ， 可 先 做 气管 切 开 手术 。@@ 各 种 原因 引起 呼吸 功能 
减退 时 ,为 增加 有 效 换 气 量 , 可 考虑 气管 切 开 。@ 取 除 异 
物 ， 当 条 件 受到 限制 时 ， 可 经 气管 切 开 的 途径 取 除 气管 
异物 。 

对 呼吸 困难 者 ,在 施行 本 手术 前 ， 可 先行 气管 插 管 ， 
缓解 病人 的 呼吸 困难 ,使 气管 切 开 术 得 以 从 容 进 行 ,又 可 
减少 纵隔 气 肿 和 气胸 的 发 生 。 

手术 步骤 ”患者 仰卧 . 垫 户头 后 仰 。 若 呼吸 困难 不 
能 仰卧 时 ,可 取 半 坐 位 。 于 颈 正 中 作 直 切口 , 切 开 皮 肤 、 皮 
下 组 织 及 颈 浅 筋 膜 ,分 离 甲状 腺 峡部 ,以 尖刀 自 下 而 上 沿 
中 线 切 开 1~2 气管 环 , 刀 尖 勿 过 深 , 以 免 刺 伤 气管 后 壁 。 
插入 气管 套 管 , 套 管 下 垫 纱布 . 切 开 气管 的 部 位 一 般 在 
2 一 4 环 处 , 缴 低 于 第 5 环 , 以 免 损伤 无 名 动静 脉 ; 亦 不 能 
高 于 第 1 环 ,以 免 引 起 唉 狭窄, 气管 套 管 有 内 、 外 两 管 ,内 
管 可 经 常 取出 清洗 ,以 保持 通畅 ,外 管 可 定期 更 换 。 

术 后 处 理 这 是 关系 到 治疗 效果 的 重要 环节 ， 在 小 
儿 尤 为 重要 。@ 专 人 护理 。 患 者 术 后 不 能 发 声 , 遇 有 病情 
变化 , 若 无 专 人 在 旁 ， 可 发 生意 外 。 例 如 儿童 烦躁 时 可 将 
套 管 拔 出 而 致 窒息 。@@ 取 平 卧 位 。 若 无 颅 内 压 增高 , 头 位 
可 稍 低 ， 利 于 呼吸 道 分 泌 物 的 引流 。@@ 室 内 要 保持 合适 
的 温度 和 湿度 。 温 度 要 在 22 尼 左右 。 震 空气 干燥 ,可 用 雪 
化 器 喷 田 ,也 可 经 常 往 套 管 滴 入 少许 抗生素 溶液 。@ 床 旁 
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应 备 有 地 灯 、 气 管 套 管 、 气 管 扩张 器 、 止 血 钳 ` 气 管 拉 钓 、 
甬 刀 、 吸 引 器 及 氧气 简 等 ,以 备 急需 。@ 保 持 套 管 及 下 呼 
吸 道 通畅 ,及 时 吸 除 分 小物， 经 常 清洗 内 管 ,防止 管内 分 
说 物 结 辣 阻 塞 。 若 外 管 培 塞 、 脱 出 或 损坏 应 及 时 更 换 ， 以 
防 室 息 。 术 后 数 日 内 , 套 管 周围 尚未 形成 瘘 道 ， 或 估计 重 
新 插入 外 管 有 困难 时 ， 宜 在 手术 室内 备 好 器 械 的 情况 下 
换 管 。 

喉 梗 阻 及 下 呼吸 道 分 泌 物 阻 塞 症 状 解 除 ， 全 身 情况 
好 转 后 ,可 找 管 ,事先 应 逐步 墙 管 24 一 48 小 时 , 若 呼 吸 道 
通畅 可 以 拔 管 ,用 凡士林 纱布 盖 住 伤口 可 自行 愈合 。 拔 管 
当天 应 严密 观察 呼吸 , 若 出 现 呼吸 困难 ,应 及 时 重新 插入 
套 管 。 

并 发 症 ” 术 后 并 发 症 的 发 生 率 为 10 一 4 。@ 出 
血 手 术 时 误伤 颈 前 静脉 或 甲状 腺 血管 可 引起 出 血 。 晚 期 
大 出 血 是 气管 切 开 术 致死 的 主要 原因 ， 大 多 数 是 因 套 管 
长 度 或 角度 不 合适 ， 压 迫 无 名 动脉 或 甲状 腺 下 动脉 使 之 
受 损伤 和 感染 所 致 。 严 重出 血 前 常 有 套 管 搏动 ， 应 予 警 
惕 ， 要 更 换 合适 的 套 管 。@@ 皮 下 气 肿 。 是 较 常见 的 并 发 
症 。 常 与 术 中 过 多 分 离 气管 前 软组织 有 关 。 轻 者 局 限于 颈 
部 , 产 重 者 ,可 向 头面 、 胸 腹部 蔓延 。 一 般 于 24 小 时 内 停 
止 发 展 , 6 一 8 日 后 可 完全 吸收 。 气 肿 严重 者 ， 应 拆除 缝 
线 ， 以 利 引流 。@ 纵 隔 气 有 种。 手术 时 过 分 分 离 气 管 前 入 
膜 ,气体 经 深 筋 膜 进入 纵隔 而 形成 。 轻 者 无 明显 症状 ， 重 
者 可 引起 心肺 功能 素 乱 ,应 积极 治疗 。@ 气 胸 。 术 中 暴露 
气管 时 ,过 于 向 下 分 离 误伤 胸膜 项 ， 可 并 发 气胸 ,或 由 于 
喉 阻 塞 使 胸 内 负 压 过 高 ,剧烈 咳嗽 ,使 肺泡 破裂 形成 自发 
性 气胸 。 气 胸 影响 呼吸 时 ， 应 行 胸腔 穿刺 或 行 闭 式 引流 。 
@@ 喉 及 气管 狭窄 。 多 因 切 开 气管 部 位 过 高 ， 伤 及 环 状 软 
骨 。 切 除 气管 软骨 过 多 或 局 部 肉芽 纤维 组 织 增生 等 也 可 
引起 ,可 致 拔 管 困难 。 其 他 并 发 症 如 局 部 及 肺 部 感染 、 食 
管 损伤 等 , 均 应 注意 防止 及 妥善 处 理 。 

其 他 情况 的 处 理 四 紧急 气管 切 开 术 。 患 者 极度 呼 
吸 困 难 时 ,可 行 紧急 气管 切 开 术 。 不 需 麻 梧 。@ 环 甲 膜 切 
开 术 。 病 情 紧 急 时 , 摸 清 环 甲 膜 间 险 ， 横 形 切 开 皮 肤 及 环 
甲 膜 ,插入 套 管 。 此 处 插 管 时 间 不 宜 超过 48 小 时 ,其 后 仍 
应 作 常 规 气 管 切 开 术 。 也 可 先 用 一 较 粗 的 注射 针 直接 经 
环 甲 膜 刺 入 声 门下 区 ， 暂 时 解除 呼吸 困难 。@ 气 管 造 口 
术 。 对 需要 长 期 带 气 管 套 管 的 病人 , 可 做 气管 造 口 术 ， 方 
法 与 气管 切 开 术 基本 相同 。 愈 合 后 形成 一 永久 性 痿 口 便 


于 更 换 气 管 套 管 。 《 田 振明 ) 
qixing hualju 
气 性 坏 盖 (gas gangrene) 一 种 主要 与 创伤 


有 关 的 感染 性 疾病 。 以 创伤 部 位 的 肌肉 坏死 . 气 肿 形成 为 
特征 ,同时 伴 有 发 热 , 神 志 改 变 、 血 压 下 降 等 全 身 性 毒 血 
症 表现 。 若 未 及 时 治疗 ,病人 常 很 快 死亡 .由 于 其 病变 特 
征 为 肌肉 组 织 的 坏死 ,并 确认 梭 菌 为 致 病菌 , 故 又 称 为 梭 
菌 性 肌 坏死 。 一 般 情 况 下 ,单纯 的 刀 割 伤 、 刺 伤 不 易 引起 
气 性 坏 盖 。 在 车 祸 .工伤 事故 中 ,尤其 在 战争 时 期 ， 发 病 


率 较 高 ,病死 率 高 达 40 一 60% 。 治 疗 以 外 科 措 施 为 主 ,并 
给 予 辅助 性 的 抗生素 治疗 。 

病原 学 气 性 坏 盖 的 病原 体 是 包括 数 种 校 状 芽孢 杆 
菌 ( 梭 菌 ) 的 一 个 菌 群 ， 称 为 气 性 坏 痊 菌 群 。 属 芽孢 杆菌 
科 , 梭 状 芽 孢 杆菌 属 。 气 性 坏 瘟 中 约 30% 由 产 气 英 膜 校 菌 
《Clostridium perfrinsens) 引 起 ， 其 余 由 诺 氏 校 菌 或 败 毒 
梭 菌 引起 。 溶 组 织 梭 菌 . 双 酶 梭 菌 、 生 殉 梭 菌 等 很 少 单独 
引起 感染 , 常 与 上 述 致 病菌 一 起 造成 混合 性 感染 。 

校 菌 都 能 产生 芽孢, 为 革 兰 氏 阳性 杆菌 校 菌 可 产生 
多 种 毒素 。 如 组 织 毒素 类 中 的 x 毒素 (为 卵 磷 酯 酶 ) 能 分 
解 细胞 膜 的 重要 成 分 卵 确 酯 ， 透 明 质 酸 酶 能 分 解 皮 下 组 
织 和 肌肉 组 织 的 成 分 胶原 蛋白 ,使 肌肉 组 织 软化 。 气 性 坏 
着 菌 群 产 生 的 组 织 毒 素 类 物质 ， 是 引起 肌肉 组 织 坏死 的 
重要 原因 。 

各 种 气 性 坏 盖 梭 菌 广泛 分 布 于 土壤 、 人 及 许多 动物 
的 肠 道内 ,因此 ,几乎 所 有 各 种 创伤 都 有 被 这 些 细菌 污染 
的 可 能 。 由 外 界 环境 中 的 梭 菌 引起 的 感染 , 称 为 外 源 性 感 
染 。 某 些 疾病 (如 结肠 癌 ) 或 外 科 肠 道 手术 使 正常 寄居 在 
肠 道 内 的 梭 菌 侵 入 人 体 而 引起 的 感染 , 称 为 内 源 性 感染 。 

发 病 机 理 ”严重 创伤 或 血管 性 病变 引起 局 部 肌肉 组 
织 的 血 供 障碍 ,形成 缺 氧 环境 ,导致 大 氧 性 梭 状 芽孢 杆菌 
的 感染 。 藉 氧 性 梭 状 芽 殉 杆 菌 只 能 在 几乎 无 氧气 存在 的 
环境 中 生长 此 类 细菌 产生 的 芽孢 直径 大 于 菌 体 宽度 ,使 
菌 体 膨大 如 校 状 。 撕 裂 性 创伤 枪 伤 ,创口 内 存在 异物 、 石 
畜 托 或 止血 带 的 压迫 , 肠 道 手术 影响 血 供 的 血管 性 疾病 
《如 动脉 硬化 ,糖尿 病 ) 等 , 均 有 利于 形成 厌 氧 菌 感染 的 所 
需 环境 。 在 这 些 情况 下 ,肌肉 组 织 缺 血 缺 氧 ,该 部 位 的 氧 
化 -还 原 电势 降低 ,因而 形成 缺 氧 环境 。 厌 氧 性 校 菌 一 旦 
侵入 , 便 迅 速 增殖 ,产生 毒素 ,引起 肌肉 组 织 坏死 由 于 组 
织 缺 氧 , 无 氧 代谢 一 一 糖 酵 解 途径 增强 ,在 此 过 程 中 释放 
出 二 氧化 碳 和 和 龟 气 体 ,在 病变 部 位 造成 气 肿 , 气 肿 压迫 软 
组 织 ， 妨 碍 血液 供应 ， 促 进 组 织 坏死 ， 如 此 形成 恶性 循 
环 。 

临床 表现 ”本 病 一 旦 发 生 , 病 情 通常 进展 较 快 。 潜 伏 
期 一 般 较 短 ， 多 数 在 受伤 后 4 天 内 甚至 数 小 时 内 突然 起 
病 ,创口 部 位 的 剧烈 疼痛 和 全 身 性 发 热 为 早期 表现 。 体 温 
可 达 38'C 左 右 , 脉 率 显著 增 快 ,同时 可 有 血压 下 降 。 在 数 
小 时 后 ,病变 部 位 明显 肿胀 ,可 出 现 大 的 血 泡 或 水 泡 ， 创 
口 周 围 皮肤 也 由 苍白 变 为 紫铜 色 , 触 之 有 " 捡 发 " 感 。 从 创 
口内 流出 稀薄 而 含 气体 的 血性 液体 ,散发 出 恶臭 气味 。 若 
病变 部 位 皮肤 破裂 或 被 切 开 ， 可 暴露 出 灰色 易 脆 的 所 谓 
坏 冶 的 肌肉 。 病 情 加 重 时 ， 病 人 迅速 出 现 休克 或 肾 功能 
衰 竟 。 临 床上 表现 为 血压 下 降 (收缩 压低 于 90 mmHg)、 
少 尿 (24 小 时 尿 量 少 于 400ml) 或 无 尿 (24 小 时 尿 量 少 于 
50 ml)、 面色 苍白 .皮肤 湿 冷 。 严 重 者 24 小 时 内 或 2 一 4 
天 内 死亡 。 也 可 出 现 呕吐 \ 水 样 或 血性 腹泻 。 病 初 ,对 外 界 
环境 的 刺激 敏感 ,表现 为 兴奋 不 安 或 烦躁 。 晚 期 , 则 对 任 
何 外 来 刺激 均 毫 无 反应 而 呈现 昏迷 状态 。 

产 气 英 膜 梭 菌 多 数 引起 上 述 的 典型 表现 。 其 他 梭 菌 


引起 的 疾病 过 程 也 大 致 相似 。 诺 氏 校 菌 感染 潜伏 期 为 5 一 
6 天 , 病死 率 相对 高 ， 病 变 部 位 肿胀 明显 但 很 少 为 气 肿 。 
败 毒 校 菌 感 染 则 产生 大 量 的 血性 液体 和 气体 。 多 数 气 性 
坏 盖 为 混合 性 感染 ,其 临床 表现 可 相互 重 验 或 为 综合 性 。 

诊断 ”由 于 本 病 进展 迅速 ， 细 菌 学 检查 难以 获得 早 
期 诊断 。 因 此 应 根据 临床 特征 及 时 作出 判断 。X 射 线 检 
查 有 助 于 显示 病变 部 位 是 否 有 气体 存在 。 创 口 流 出 液 应 
作 革 兰 氏 染色 和 厌 氧 培养 。 

治疗 ”及 时 对 伤口 进行 仔细 的 清 创 和 切除 坏死 组 织 
是 极为 重要 的 治疗 措施 。 同 时 ,输液 输血 ,纠正 休克 ,使 
用 抗生素 (如 大 剂量 青 每 素 ) 或 甲 硝 只 等 治疗 也 是 必 不 可 
少 的 辅助 性 措施 。 高 压 氧 ( 大 于 3 个 大 气压 的 氧气 ) 治 疗 
可 使 部 分 病人 的 病情 改善 。 目 前 ， 尚 无 特异 性 的 预防 措 
施 。 另 外 ， 合 理应 用 石膏 托 和 止血 带 也 是 防止 发 生 厌 氧 
性 梭 菌 感染 的 重要 方面 。 ( 邓 国 华 ) 


qlxiong 
气胸 (pneumothorax) 空气 进入 胸膜 腔 使 胸 
谭 腔 内 积 气 的 现象 。 胸 膜 腔 由 壁 层 胸膜 〈 紧 贴 于 胸壁 内 
侧 ) 和 脏 层 胸膜 ( 紧 贴 于 肺 组 织 表面 ) 共同 包 绕 而 成 ,为 
不 含 空气 的 潜在 的 密闭 空 腔 。 正 常情 况 下 ， 胸 膜 腔 内 没 
有 气体 只 有 少量 液体 ( 约 3~15 ml) 以 使 胸膜 保持 滑润 ， 
维持 正常 功能 。 靠 肺脏 内 收 和 胸壁 外 展 ， 胸 膜 腔 内 经 常 
保持 负 压 ( 约 -5~ 一 8 cmH,O), 当 肺 组 织 及 其 脏 层 胸膜 
破裂 ,或 胸 眩 及 辟 层 胸膜 被 穿 透 ,空气 进入 胸膜 腔 ， 即 形 
成 胸膜 腔 内 积 气 。 主 要 症状 为 突然 发 作 的 胸痛 ， 并 放射 
到 种 侧 的 肩 部 或 璧 部 , 伴 呼吸 困难 。 

病因 “胸部 创伤 、 手 术 、 针 刺 治疗 刺 伤 胸膜 可 引起 
“外 伤 性 气胸 "， 为 了 治疗 或 诊断 将 空气 注入 胸膜 腔 称 为 
“人 工 气 胸 ", 肺 脏 脏 层 胸 膜 自行 破裂 ,空气 由 肺 进入 胸膜 
腔 称 为 “自发 性 气胸 "。 自 发 性 气胸 又 分 为 两 型 ,X 射 线 检 
查找 不 出 明显 病变 ， 称 为 “ 特 发 性 气胸 ”"， 亦 称 原 发 性 气 
胸 ， 另 一 型 为 继 发 于 各 种 肺 部 病变 的 继 发 性 气胸 。 特 发 性 
气胸 虽 无 明显 的 肺 内 病变 ， 但 胸膜 下 微小 的 气 肿 泡 破裂 
可 引起 气胸 。 这 种 气 肿 泡 多 系 肺 组 织 先 天 发 育 缺 陷 所 造 
成 ,也 可 由 气管 或 肺 部 炎症 愈合 后 纤维 组 织 牵 拉 所 致 。 此 
种 气胸 常 发 生 于 健康 青 壮年 (20 一 40 岁 ), 男 多 于 女 ( 男 : 
女 =5:1), 这 种 气胸 没有 或 仅 有 极 少 量 的 胸腔 积 液 ,多 无 
炎症 改变 ,并 发 症 少 ,但 可 经 常 复发 ， 继 发 性 气胸 继 发 于 
各 种 肺 部 疾病 ,如 慢性 支气管 类、 肺 气 肿 、 肺 大 泡 , 亦 可 见 
于 支气管 哮 响 ,尘肺 ,肺结核 等 病 。 空 气 可 由 病变 肺泡 破 
裂 处 直接 进入 胸膜 腔 或 通过 间 质 肺 气 肿 再 达 胸膜 腔 。 胸 
腊 腔 常 受 进入 空气 的 刺激 并 发 少量 无 菌 性 渗 出 液 ， 若 有 
细菌 进入 胸膜 腔 时 ， 尚 可 发 生 胸膜 腔 感染 ,甚至 发 生 脓 
胸 。 

发 病 机 理 自发 性 气胸 常 因 用 力 提 重 物 ,剧烈 咳嗽， 
持续 屏 气 ,持续 正 压 人 工 呼吸 压力 过 高 而 诱发 , 亦 可 因 从 
高 压 环境 突然 进入 低压 环境 中 而 又 缺乏 防护 措施 时 引 
起 。 气 胸 使 胸膜 腔 内 压力 增高 ， 肺 组 织 受 压 引起 肺 萎缩 
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而 产生 胸闷 、 气 监 、 胸 痛 \ 心 怪 等 症状 ,严重 者 纵隔 向 健 侧 
明显 移 位 , 肺 组 织 和 大 静脉 受 压 而 产生 呼吸 循环 障碍 , 甚 
至 危及 生命 。 

分 类 ”根据 脏 层 胸膜 的 裂口 情况 与 胸膜 腔 内 的 压力 
不 同 ,气胸 又 可 分 为 三 类 。 

闭合 (单纯 ) 性 气胸 ”胸膜 裂 口 较 小 ， 空 气 由 破 口 进 
入 胸膜 腔 , 腔 内 压力 增高 , 致 肺 芋 陷 ,裂口 自行 闭合 ,气胸 
不 再 发 展 ,胸膜 膝 内 的 气体 逐渐 被 吸收 。 胸 膜 腔 呈 低 度 正 
压 或 仍 为 负 压 ,抽出 部 分 气体 后 ， 胸 膜 腔 内 的 压力 降低 ， 
停止 抽 气 后 压力 不 增加 ,这 类 气胸 预后 好 。 

交通 (开放 ) 性 气胸 “胸膜 裂口 较 大 ， 或 因 胸 膜 粘 连 
的 牵引 不 能 因 肺 收缩 而 关闭 , 它 一 边 被 收缩 的 肺 牵 拉 , 另 
一 边 被 胸膜 粘连 牵 拉 。 于 是 裂口 与 支气管 相通 形成 支 气 
管 胸膜 瘘 ,空气 由 此 痿 随 呼 吸 自由 出 入 胸膜 腔 , 使 胸膜 腔 
与 大 气相 通 ,胸膜 腔 内 的 压力 在 “0" 上 下 波动 。 抽 气 后 短 
时 内 为 负 压 ,很 快 又 恢复 到 原来 “0" 的 压力 ， 这 类 气胸 因 
与 支气管 相通 很 易 造成 感染 形成 及 气胸 。 

张力 (高 压 ) 性 气胸 “裂口 呈 活 辩 性 ， 吸 气 时 裂口 张 
开 , 气 体 进入 胸膜 腔 , 呼 气 时 裂口 关闭 气体 不 能 排出 ， 胸 
腹腔 压力 增高 ,超过 大 气压 , 抽 气 后 压力 短 时 下 降 又 很 快 
恢复 到 正 压 。 此 类 气胸 不 仅 使 同 侧 肺 完全 萎缩 ， 而 且 将 
纵隔 推 向 对 侧 , 压 迫 对 侧 的 肺脏 和 大 静脉 血管 ,使 回 心 血 
量 减少 ,心脏 排 血 量 下 降 ， 病 人 除 有 严重 的 呼吸 困难 外 ， 
尚 有 循环 障碍 , 若 不 及 时 抢救 可 危及 生命 胸 腊 腔 压 力 过 
高 时 ,气体 还 可 通过 纵隔 间 质 及 颈 辅 膜 串 至 颈 部 引起 颈 、 
上 胸 、 上 管 及 头面 部 的 皮下 气 肿 。 

临床 表现 “临床 表现 的 轻重 与 气胸 发 生 的 快慢 、 胸 
膜 腔 内 气体 的 多 少 、 肺 袭 缩 的 程度 、 病 侧 和 对 侧 肺 的 情况 
有 关 。 气 胸 发 生 快 ,气体 多 , 肺 芋 缩 严重 ， 且 发 生 在 原 有 
肺 疾病 的 基础 上 ,症状 即 重 , 反 之 则 轻 ,甚至 无 症状 ,只 在 
胸部 X 射 线 透视 时 才 被 发 现 。80 一 90 多 的 气胸 突然 发 生 
胸 问 、 胸 痛 , 气 短 、 刺 激 性 咳嗽 。 张 力 性 气胸 由 于 胸 内 压 
力 艰 然 升 高 ,纵隔 移 位 , 患 侧 肺 完全 被 压缩 ， 对 侧 肺 也 受 
压 引起 严重 的 呼吸 循环 衰竭 ,病人 可 出 现 青 繁 、 意 识 不 清 
等 。 若 原 有 肺 功能 不 全 的 病人 突然 出 现 胸 问 ,气短 ,呼吸 
困难 加 重 ,应 首先 考虑 气胸 的 可 能 ,要 进行 相应 的 检查 和 
必要 的 处 理 。 体 检 时 可 见 患 侧 胸 廊 饱 满 ,呼吸 运动 减弱 ， 
即 诊 为 过 清音 甚至 鼓 声 , 语 粘 和 呼吸 音 减 弱 或 消失 。 若 气 
体 少时 可 无 体征 。 

胸部 射线 检查 是 气胸 最 可 靠 的 检查 方法 。 气 胸部 
位 透明 度 增强 , 肺 纹理 消失 , 肺 组 织 被 压 至 肺 门 处 ， 其 边 
缘 可 见 脏 层 胸 膜 影 。 明 显 的 肺 姜 陷 如 团 块 状 ， 更 严重 者 
可 见 到 纵隔 移 位 ,甚至 发 生 纵隔 疝 。 少 量 气胸 往往 仅 限于 
肺 尖 , 常 被 骨骼 掩盖 ,在 呼 气 未 做 射线 检查 可 使 气胸 显 
示 清 楚 。 

治疗 取决 于 气 移 的 种 类 及 肺脏 受 压 的 程度 。 肺 脏 
压缩 小 于 20 多 时 ,病人 几乎 无 症状 ,无 需 特殊 治疗 。 只 要 
病人 安静 休息 ,气体 可 自行 吸收 。 若 气体 量 大 ,尤其 张力 
性 气胸 ,一 定 要 紧急 排 气 以 解 病人 之 危 。 
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排 气 方法 “@ 人 和 人工 抽 气 法 :可 用 气胸 箱 接 一 粗 针头 
或 100 ml 的 注射 器 , 从 患 侧 镇 骨 中 线 第 二 肋 间或 邑 诊 鼓 
音 处 刺 入 直接 抽 气 ,根据 胸腔 积 气量 ,隔日 或 数 日 反复 抽 
气 ， 每 次 抽 气 量 不 得 大 于 800 ml， 若 不 能 使 胸腔 达到 负 
压 , 则 改 用 闭 式 引流 。@@ 闭 式 引流 : 选 患 侧 锁骨 中 线 第 二 
助 间或 邑 诊 鼓 音 处 切口 ,或 用 套 管 针 刺 入 胸腔 , 放 入 引流 
管 , 外 接 水 封 瓶 或 负 压 吸 引水 封 瓶 ， 可 见 气体 不 断 排出 ， 
待 气体 不 再 排出 , 胸 透 证 实 肺 已 复 张 , 可 用 止血 钳 夹 住 引 
流 管 ， 观 察 2~3 天 ,证 实 破 口 已 愈合 可 拔 管 。 应 注意 过 
旱 . 过 大 的 负 压 吸引 ,可 使 裂口 重新 张 开 。 抽 气 过 快 , 可 发 
生 复 张 性 肺 水 肿 。@@ 单 向 活 瓣 法 ， 放 引 流 管 方法 同 闭 式 
引流 。 将 引流 管 的 外 端 接 长 30 cm 的 乳胶 橡皮 管 ,再 与 单 
向 活 瓣 装置 相 接 ， 此 时 可 见 气体 随 呼 气 或 咳嗽 动作 由 单 
向 活 状 自动 排出 。 此 法 简便 , 且 排 气 通畅 ,使 病程 缩短 。 

经 上 述 治疗 一 月 后 仍 不 愈合 , 则 需 考 虑 手术 治疗 。 对 
反复 发 作 的 气胸 ， 为 减少 复发 ， 可 在 肺脏 即将 全 部 复 张 
时 ,在 胸腔 内 注入 自身 血液 40ml, 或 四 环 素 20mg/kg, 促 
使 脏 层 与 壁 层 胸 膜 粘连 。 

常见 的 并 发 症 为 液 气 胸 、 血 气胸 、 脓 胸 或 支气管 胸膜 
瘘 。 因 此 除 对 气胸 治疗 外 ,还 应 积极 治疗 原 发 病 。 

(地 桂 莲 ) 

qiguon boocun 
器 官 保 存 (organ preservation) 使 供 移植 用 
的 器 官 在 离 体 无 血 供 状态 下 保持 活力 的 措施 。 器 官 移植 
必需 移植 活 的 器 官 ,因此 , 供 移植 用 的 器 官 ， 从 切 离 供 者 
体内 之 时 起 直到 其 主要 血管 与 受 者 血管 接 通 期 间 ， 始 终 
保持 着 完整 的 解剖 结构 和 活性 ,是 移植 成 功 的 一 个 前 提 。 
但 是 ,任何 器 官 一 旦 失去 血液 供应 ,细胞 得 不 到 所 必需 的 
氧 和 养料 ,在 常温 (35~37C) 下 于 短期 内 即 会 死亡 能 耐 
受 的 时 间 是 极 短 的 ,如 心 . 肝 仅 10~15 分 钟 , 肾 约 在 45 一 
60 分 钟 , 若 超过 上 述 时 限 , 移 植 后 就 很 难 恢复 功能 。 在 临 
床 实际 工作 中 ， 则 要 求 常温 下 的 缺 血 时 间 越 短 越 好 ， 
最 好 不 超过 3~5 分 钟 ,最 长 不 超过 7~8 分 钟 。 根 本 不 
可 能 在 如 此 短促 的 时 间 内 完成 移植 手术 。 因此 ,必需 设法 
使 离 体 器 官 的 活性 能 长 时 间 维 持 。 

原则 上 ,有 两 类 方法 可 以 延长 离 体 缺 血 器 官 的 活性 。 
一 是 尽 可 能 降低 细胞 对 维持 代谢 必需 物质 的 需求 或 增加 
其 耐 受 力 ; 二 是 设法 不 断 地 供给 最 低 限度 的 维持 细胞 活 
性 所 必需 的 营养 料 。 前 者 是 低温 ,后 者 是 持续 灌流 ,实际 
应 用 的 有 效 方 法 是 上 述 两 原则 的 综合 运用 。 

低温 目前 最 常用 的 方法 ， 低 温 能 降低 细胞 对 氧 的 
需求 量 。 一 般 说 来 ,在 0~4C 的 低温 下 , 离 体 器 官 耐 受 缺 
血 的 时 间 可 较 常 温 时 延长 10 倍 。 最 初 的 方法 是 将 离 体 器 
官 放 于 冷 溶液 中 ,这 叫做 单纯 表面 冷却 法 ,但 器 官 的 中 心 
深 在 部 位 降温 较 差 ， 整 个 器 官 降温 不 均匀 。 后 来 改 用 冷 
《0 一 4'C) 的 灌 洗 液 , 头 重 力作 用 ,从 离 体 器 官 的 动脉 迅速 
灌 入 , 作 短暂 冲洗 ,这 样 不 仅 可 洗 净 血 管内 的 残留 有 害 物 
质 , 最 主要 的 是 器 官 的 深部 及 浅 部 均匀 地 降温 到 10C 以 
下 (15 立 是 最 高 限 )。 然 后 将 其 保存 于 1 一 4C 的 溶液 中 ， 


直到 移植 。 这 种 方法 叫做 单纯 低温 灌 洗 保存 方法 《 齐 称 
简单 低温 保存 或 冷 迪 存 法 )。 灌 洗 液 和 保存 液 可 以 相同 ， 
也 可 以 是 两 种 不 同 的 溶液。， 

保存 液 “ 在 器 官 移植 手术 中 ， 自 供 体内 切取 器 官 并 
图 断 其 动静 脉 血管 起 ， 直 到 用 冷 灌 洗 液 将 其 中 心 降温 为 
止 这 一 段 时 间 , 称 为 热 缺 血 时 间 ; 从 降 到 低温 开始 ， 到 移 
植 器 官 在 受 体内 接 通 血管 开放 血 流 这 一 段 时 间 ， 叫 做 准 
缺 血 时 间 。 热 , 冷 缺 血 时 间 的 总 和 即 为 总 缺 血 时 间 。 若 读 
器官 能 始终 保持 其 活性 ， 移 植 后 能 迅速 而 完全 恢复 其 功 
能 ,这 个 总 缺 血 时 间 ， 即 是 该 离 体 器官 的 安全 保存 期 限 。 
安全 保存 期 限 的 长 短 , 因 保存 液 的 种 类 不 同 而 不 同 ,开始 
时 都 应 用 等 渗 溶 液 ,其 电解 质 的 组 成 与 细胞 外 液 相仿 ,如 
林 格 氏 液 .乳酸 盐 林 格 氏 液 (平衡 液 ) 等 ,这 些 溶液 安全 保 
存 离 体 缺 血 器 官 的 时 间 仍然 较 短 ,如 肾 的 保存 时 间 在 12 
小 时 以 内 ,平均 为 5 小 时 , 供 肝 保存 时 间 更 短 ， 仅 约 2 小 
时 。 这 么 短 的 时 间 不 能 满足 包括 运送 时 间 在 内 的 器 官 移 
植 所 需 的 整个 手术 时 间 的 要 求 。 

1969 年 美国 G, M. 科林斯 创制 了 一 种 与 细胞 内 液 组 
成 相仿 的 溶液 ,要 点 是 高 钾 、 高 镁 . 低 销 的 高 渗 溶 液 ,在 低 
温 时 可 安全 保存 狗 肾 24~48 小 时 ;临床 应 用 证 明 离 体 人 
肾 的 安全 保存 时 间 达 20~ 24 小 时 。 在 现代 化 的 高 速 运送 
条 件 下 这 种 溶液 已 能 满足 一 国之 内 或 国际 间 远 距离 传送 
的 需要 。 科 林 斯 创 导 的 原则 (用 仿 细胞 内 液 型 溶液 代 普 仿 
细胞 外 液 型 液 来 保存 供 移植 用 的 离 体 无 血 器 官 ) 是 器 官 
移植 发 展 史上 重要 的 一 页 。 此 后 ,有 多 种 根据 科林斯 氏 原 
则 创制 的 实用 的 仿 细胞 内 液 型 液 问世 ， 其 中 最 著名 的 有 
科林斯 自制 的 Collins C, 液 .Euro-Collins 液 (欧洲 Collins 
氏 液 )、Sacks 液 .Ross 液 。 中 国 多 应 用 上 海 配制 的 改良 
Ross 液 (HC-A 液 ) 和 同济 医科 大 学 器 官 移植 研究 所 创制 
的 WMO-I 号 液 ,其 成 分 有 K*、Na*.Cl-、PO}-、HPO;-、 
HCO;、HsPOi、MgSO,、Cat+、C,HsO}-、 构 酸 、 腺 呈 叭 、 
ATP 葡萄糖 .甘露 醇 等 . 俱 能 安全 保存 供 肾 30~36 小 
时 ,甚至 可 达 40 一 50 小 时 。 

科林斯 氏 液 之 类 溶液 能 有 较 长 保存 器 官 活性 的 机 制 
是 ，@ 其 阳离子 浓度 与 细胞 内 相仿 ,可 防止 细胞 内 外 钠 ， 
钾 离 子 的 交换 ,避免 细胞 内 钾 外 竟 而 均 失 ,而 细胞 内 钾 是 
细胞 活性 所 必需 。@ 细胞 膜 两 侧 离子 交换 停止 ， 可 节 存 
能 量 ,@ 溶 液 的 高 渗 性 能 可 防止 细胞 及 其 超 微 结构 水 肿 。 

1988 年 美国 F. 0. 贝尔 泽 创制 了 一 种 新 的 器 官 保存 
液 , 取 名 uw 保存 液 ,其 成 分 有 乳糖 钾 盐 .KH,PO,、MgSO,、 
棉 糖 、 腺 蔡 、 谷 胱 甘 及 ,胰岛 素 . 青 番 案 、 地 塞 米松 . 别 大 只 
醇 、 产 乙 基 淀 检 等 。 能 连续 冷 保存 胰腺 、 肾 脏 达 72 小 时 ， 
肝脏 30 小 时 或 更 长 ,这 是 保存 液 上 一 个 突破 性 进展 。 其 
特点 是 不 含 葡 葡 糖 和 甘露 醇 (这 二 者 仅 对 肾 有 效 ,前 者 反 
而 能 促进 肝 细 胞 酸 中 毒 ), 而 以 乳糖 盐 及 棉 糖 作为 主要 非 
渗透 因子 ,又 含 兰 乙 基 来 阻止 细胞 间 阶 的 扩大 ,以 谷 胱 甘 
肘 、 别 嘎 叭 醇 来 对 搞 氧 自由 基 , 这 些 都 是 科林斯 氏 液 等 液 
体 所 不 具有 的 。 

机 器 竺 续 依 温 灌 流 “ 配 有 脉冲 么 、 腊 式 氧化 器 .流量 


计 , 用 经 过 徽 孔 过 小 、 经 缓冲 处 理 的 沉淀 血浆 ， 作 低温 持 
续 灌 洗 ,不 断 地 供给 低温 代谢 必需 的 营养 ,并 清除 代谢 产 
生 的 废物 。 此 法 一 度 应 用 甚 广 ,由 于 价格 昂贵 .操作 复杂 、 
运送 不 便 , 还 有 可 能 产生 各 种 机 械 性 和 免疫 性 灌流 损害 ， 
现 很 少 应 用 。 

冷冻 指 0C 以 下 的 保存 ,1941 年 用 乙醇 甘油 作 冷 
冻 保护 剂 ,保存 离 体 细胞 群 和 悬 液 ( 如 精子 ) 取 得 成 功 , 但 
对 肾 、 心 . 肝 大 脏 器 还 处 于 早期 实验 阶段 。 因 为 目前 所 用 , 
的 冷冻 保护 剂 如 甘油 乙醇 甘油 .二 甲 亚 码 还 不 能 做 到 不 
导致 严重 渗透 性 休克 和 难以 恢复 的 细胞 损害 ,此 外 ,冷冻 
降温 和 解冻 复苏 的 速度 调节 、 超 低温 ( 一 196'C) 液 氮 的 应 
用 ,还 需要 摸索 。 

此 外 ,还 有 许多 离 体 无 血 器 官 保存 措施 ,如 低温 与 高 
压 氧 的 联 用 ,化 学 代谢 抑制 剂 ( 如 吟 果 只 、 毛 丙 唆 、 硫 酸 
镁 ) 的 试用 以 及 组 织 培养 法 。 除 甲状 旁 腺 碎片 放 在 含有 二 
甲 亚 砚 的 培养 基 中 作 深 低 温 液 氮 冷 存 保存 的 方法 已 成 功 
地 试用 于 医疗 外 ,其 他 各 种 方法 离 临 床 应 用 尚 远 。 

离 体 器 官 保存 可 分 为 短期 (1 周 以 内 )、 中 期 (1 周到 1 
月 ) 和 长 期 (经 月 累 年 ) 保 存 。 目 前 成 功 的 还 仅 限 于 短期 保 
存 。 以 临床 保存 经 验 最 多 的 肾脏 来 说 ， 用 机 器 持续 低温 
灌 洗 法 可 安全 保存 3 天 ， 用 简单 低温 可 保存 24 一 72 小 
时 ;临床 保存 肝 移植 成 功 的 最 长 记录 是 10~30 小 时 。 离 
体 器 官 保存 的 最 终 目的 是 长 期 保存 ,以 成 立 器 官 库 , 能 最 
大 限度 地 利用 各 种 尸体 器 官 来 治 病 ， 但 目前 还 远 远 不 能 


做 到 。 ( 夏 狠 生 ) 
qlguan ylzhl 
器 官 移植 (organ transplantation) ”将 健康 


的 器 官 移植 到 通常 是 另 一 个 人 体内 使 之 迅速 恢复 功能 的 
手术 ， 目 的 是 代 偿 受 者 相应 器 官 因 致命 性 疾病 而 珍 失 的 
功能 。 广 义 的 器 官 移植 包括 细胞 移植 和 组 织 移植 。 若 献 
出 妖 官 的 供 者 和 接受 器 官 的 受 者 是 同一 个 人 ， 则 这 种 移 
植 称 自体 移植 , 供 者 与 受 者 虽 非 同一 人 ， 但 供 受 者 ( 即 同 
孵 双生 于 ) 有 着 完全 相同 的 遗传 素质 ,这 种 移植 叫做 同 质 
移植 。 人 与 人 之 间 的 移植 称 为 同 种 (异体 移植; 不同 种 
的 动物 间 的 移植 (如 将 黑 猩 锤 的 心 或 独 儿 的 肝 移 植 给 
人 ), 属 于 异种 移植 。 

历史 “器官 移植 是 活性 移植 ,要 取得 成 功 ,技术 上 有 
3 个 难关 需要 突破 。 一 是 移植 器 官 一 旦 植 入 受 者 体内 , 必 
须 立 刻 接 通 血 管 , 以 恢复 输送 养料 的 血 供 ,使 细胞 赖 以 存 
活 ,这 就 要 求 有 一 套 不 同 于 缝合 一 般 组 织 的 外 科技 术 , 而 
这 种 完善 的 血管 吻合 操作 方法 ,直到 1903 年 才 由 A. 卡 雷 
尔 创 制 出 来 。 二 是 切取 的 离 体 缺 血 器 官 在 常温 下 短期 内 
( 少 则 几 分 钟 ,多 则 不 超过 1 小时) 就 会 死亡 ,不 能 用 于 移 
植 .而 要 在 如 此 短促 的 时 间 内 完成 移植 手术 是 不 可 能 的 。 
因此 ,要 设法 保持 器 官 的 活性 ,这 就 是 器 保存 。 方 法 是 
降温 和 持续 灌流 ,因为 低温 能 减少 细胞 对 养料 的 需求 ,从 
而 延长 离 体 器 官 的 存活 时 间 ,灌流 能 供给 必需 的 养料 . 直 
到 1967 年 由 F. 0. 贝 尔 泽 、 1969 年 由 G. M. 科 林 斯 ( 均 为 
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美国 人 ) 分 别 创制 出 实用 的 降温 灌 洗 技术 ,包括 一 种 特制 
的 灌 洗 溶液 ,可 以 安全 地 保存 供 移植 用 肾 的 活性 达 24 小 
时 。 这 样 才 赢 得 器 官 移植 手术 所 需 的 足够 时 间 。 三 是 医疗 
上 用 的 器 官 来 自 另 一 个 人 。 但 是 受 者 作为 生物 有 着 一 种 
天 赋 的 能 力 和 机 构 (免疫 机 构 )， 能 对 进入 其 体内 的 外 来 
“ 非 已 "组 织 器 官 加 以 识别 ,控制 . 摧 毁 和 消灭 。 这 种 生理 
免疫 过 程 在 临床 上 表现 为 排斥 反应 ， 导 致 移植 器 官 破坏 
和 移植 失败 。 移 植 器 官 正 象 人 的 其 他 细胞 一 样 , 有 二 大 类 
主要 抗原 :ABO 血型 和 人 类 白细胞 抗原 (HLA)， 它 们 决 
定 了 同 种 移植 的 排斥 反应 ,ABO 血 型 只 有 4 种 (DO、A.B、 
AB) ,寻找 ABO 血 型 相同 的 供 受 者 并 不 难 ;但 是 HLA 异 常 
复杂 , 现 已 查 明 有 7 个 位 点 , 即 HLA 一 一 A、B.C.D、DR、 
DQ、DP, 共 148 个 抗原 ,其 组 合 可 超过 200 万 种 。 除非 同 
卵 双 生子 ,事实 上 不 可 能 找到 HLA 完 全 相同 的 供 受 者 。 所 
以 , 同 种 移植 后 必然 发 生 排斥 反应 ,必须 用 强 有 力 的 免疫 
抑制 措施 予以 逆转 。 到 1960 年 代 才 陆续 发 现 有 临床 实效 
的 免疫 抑制 药物 , 硫 唑 味 叭 (1961)、 滩 尼 松 (1963)、 抗 淋 
巴 细胞 球 蛋白 (ALG,1966)、 环 磷 酰 胺 (1971)， 这 以 后 才 
能 使 移植 的 器 官 长 期 存活 。1962 年 美国 丁 EE. 默 里 (1990 
年 诺 贝尔 生理 学 或 医学 奖 获 得 者 ) 第 一 次 行 尸体 肾 移植 
获得 长 期 存活 ,器 官 移植 作为 医疗 手段 , 才 成 为 现实 。 

种 类 ”要 移植 的 器 官 若 为 成 对 的 器 官 (如 肾 )， 可 取 
自 尸 体 ,也 可 取 自 自愿 献 出 器 官 的 父母 或 同胞 ;而 整体 移 
植 的 单一 器 官 (如 心 . 肝 )， 只 能 取 自 尸体 ,移植 于 原来 解 
剖 部 位 ,叫做 原 位 移植 ,如 原 位 肝 移植 ， 必 需 先 切除 原来 
有 病 的 器 官 ! 而 移植 于 其 他 位 置 则 称 为 异 位 移植 或 辅助 
移植 ,原来 的 器 官 可 以 切除 也 可 以 保留 。 若 移植 的 器 官 丧 
失 功能 ,还 可 以 切除 ,并 施行 再 次 ,三 次 甚至 多 次 移植 一 
次 移植 两 个 器 官 的 手术 叫做 联合 移植 ,如 心肺 联合 移植 。 
同时 移植 3 个 以 上 器 官 的 手术 叫 多 器 官 移植 。 移 植 多 个 
腹部 脏 器 (如 肝 、 胃 、 胰 ,十 二 指 肠 . 上 段 空肠) 时 ,这 些 器 官 
仅 有 一 个 总 的 血管 蒂 ,移植 时 只 需 吻合 动 ,静脉 主干 ， 这 
种 手术 又 名 “一 串 性 器 官 群 移植 "。 现 在 还 不 能 用 动物 器 
官 作 移植 ,因为 术 后 发 生 的 排斥 反应 极为 猛烈 ,目前 的 药 
物 不 能 控制 ,移植 的 器 官 无 法 长 期 存活 。 

应 用 进入 80 年代 后 ， 由 于 外 科技 术 的 进步 .保存 
方法 的 改进 ,高 速 交通 的 发 达 ,移植 中 心 的 建立 ， 特 别 是 
新 的 副作用 少 、 效 力 强大 的 免疫 抑制 剂 如 环 孢 素 信 和 单 
克隆 抗体 OKT, 的 应 用 ,器 官 移植 的 疗效 大 为 提高 ,最 新 
问世 的 免疫 抑制 剂 为 PK506。 现在 常用 的 移植 器 官 有 肾 、 
心 , 肝 、 胰 腺 与 胰岛 .甲状 旁 腺 心肺 ,骨髓 、 角 膜 等 ， 处 于 
临床 初 用 或 实验 阶段 的 有 心肺 肺 .小肠 、 肾 上 腺 .胸腺 .所 
丸 以 及 肝 细 胞 、 胎 肝 细胞 、 脾 细胞 输 注 等 ,在 先进 国家 中 ， 
肾 移植 已 成 为 良性 终 末期 肾病 (如 慢性 肾 小 球 肾炎 、 慢 性 
肾 备 肾 炎 等 所 致 的 慢性 肾 功能 衰 竟 ) 的 首选 常规 疗法 ,到 
1990 年 底 全 球 已 施行 234 559 例 次 (中 国 5 000 余 次 ), 存 
活 10 年 以 上 者 成 批 出 现 ,许多 人 恢复 工作 ,结婚 .生育 一 
如 常人 。 心 . 肝 移植 到 1990 年 共 分 别 施行 16 136 和 14 168 
例 次 (中 国 分 别 为 3.58 例 ) ,1 年 存活 率 分 别 达 90 和 和 80% 
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以 上 ， 最 长 存活 均 已 20 年 ， 工 作 .生活 均 甚 满意 。 胰 腺 
移植 到 1990 年 底 已 达 2 836 例 次 (中 国 8 例 次 ), 已 出 现 
8 年 以 上 有 功能 存活 者 ,适用 于 治疗 1 型 糖尿 病 。 一 串 性 
器 官 群 移植 到 1990 年 已 有 21 例 , 其 中 治疗 上 腹部 肝 、 胰 
等 恶性 肿瘤 伴 有 腹腔 淋巴 转移 的 15 例 中 ,有 9 例 长 期 存 
活 。 中 国 在 带 血管 胚胎 甲状 旁 腺 移植 胚胎 胰岛 移植 以 及 
带 血管 异体 脐 移 植 . 崩 上 腺 移植 等 方面 积累 了 较 多 经 验 ， 
成 绩 较 好 ,而 国外 对 这 些 移植 极 少 报道 。 

有 些 部 位 ,如 角膜 的 移植 较为 特殊 ,可 能 由 于 该 部 位 
没有 血管 生长 ， 血 流 中 的 免疫 活性 淋巴 细胞 不 能 接触 角 
膜 ,这 儿 成 为 免疫 特惠 部 位 。 因 此 ,角膜 原 位 移植 很 少 发 
生 排斥 反应 ,效果 其 好 ,成 功率 达 95 久 以 上 ; 即使 发 生 排 
斥 ,也 仅 表现 为 角膜 混浊 ,应 用 滩 尼 松 龙 有 效 。 角 膜 移植 
已 成 为 常规 手术 ,在 眼科 中 广泛 应 用 。 

组 织 移 植 ” 指 各 类 组 织 包括 皮肤 、 脂 肪 入 腊 、 肌 妥 、 
硬 膜 、 血 管 淋 巴 管 、 软 骨 和 肯 的 移植 。 其 中 除 同 种 皮肤 
移植 属 活性 移植 ,其 表现 与 上 述 器 官 移植 特点 相同 外 ,其 
他 各 类 组 织 移植 则 属于 另 一 种 类 型 ， 叫 做 非 活性 移植 或 
结构 移植 。 移 植 后 组 织 的 功能 并 不 决定 于 移植 组 织 内 的 
细胞 ,而 仅仅 依靠 移植 物 组 织 所 提供 的 机 械 结 构 :支持 性 
基质 和 解剖 网 络 ,使 来 自 受 者 的 同类 细胞 得 以 在 此 定居 。 
因此 ,结构 移植 时 移植 组 织 内 细胞 的 活性 并 非 必要 ,事实 
上 这 些 细胞 已 失去 活力 。 新 鲜 组 织 可 用 作 移植 ,但 常用 的 
多 是 有 意识 地 经 过 灭 活 处 理 的 组 织 (如 浆 干 血管 骨 库 内 
保存 骨 )。 由 于 同 种 异体 组 织 移植 时 所 用 的 组 织 基本 上 
不 含有 活 细胞 ,移植 后 不 会 发 生 排斥 反应 ,因此 ， 坪 须 应 
用 免疫 抑制 药物 。 (和 夏 秽 生 ) 

器 官 阔 植 中 的 伦理 学 问题 ”器 官 移植 中 主要 的 伦理 
学 问题 是 提供 器 官 的 供 者 在 什么 情况 下 提供 的 器 官 ， 是 
否 自愿 或 事先 有 无 同意 捐献 器 官 的 意愿 ? 是 否 供 者 可 以 
不 需要 这 个 器 官 而 保持 其 生活 质量 ? 抑或 供 者 已 经 不 再 
需要 所 提供 的 器 官 ?答复 如 果 都 是 肯定 的 ,器 官 移植 就 可 
视 为 符合 伦理 学 。 

西方 国家 许多 人 都 立 下 造 咽 ， 死 后 愿 将 器 官 无 偿 地 
捐献 给 需要 它 的 人 。 西 方 国家 车 祸 较 多 ， 因 车 祸 而 死亡 
者 身体 一 般 均 较 健康 ,器 官 可 供 移植 。 也 有 亲属 自 愿 献 出 
一 个 肾脏 以 挽救 亲属 生命 者 。 法 国 则 规定 ， 凡 生前 未 表 
示 拒 绝 捐献 脏 器 者 ， 经 治 医 院 有 权 在 其 死 后 将 脏 器 取出 
以 供 移植 .国外 许多 国家 已 开始 应 用 脑 死亡 概念 , 若 昏 迷 
病人 脑 电 图 多 次 呈 一 直线 ， 而 又 不 属 服用 麻醉 药 、 深 低 
温 、 要 幼儿 等 情况 ， 即 使 车 人 工 呼吸 机 , 升 压 药 物 尚 能 维 
持 心 跳 血压 者 ,也 可 确认 为 死亡 ,其 脏 器 可 提供 移植。 

美国 曾 有 人 种 请 成 立 营利 性 的 企业 ， 经 营 人 的 供 移 
植 的 脏 器 ,但 被 国会 否决 。 因 为 一 旦 提供 器 官 有 利 可 图 ， 
便 可 能 诱 使 一 些 人 以 此 谋 利 ,出 售 不 合格 的 器 官 , 甚 至 把 
急需 用 钱 的 人 解剖 开 来 拍卖 给 有 钱 的 人 。 

器 定 移 植 的 技术 要 求 较 高 ,费用 也 很 惊人 ;以 最 常见 
的 肾 移 植 为 例 ,每 例 的 费用 约 为 3~4 万 元 ， 还 不 算 手术 
成 功 后 终身 服用 的 抗 排 异 的 免疫 抑制 剂 。 肝 移植 费用 更 


数 倍 于 此 。 当 卫生 资源 有 限时 ,器 官 移植 病人 的 费用 , 往 
往 会 挤 掉 其 他 人 可 享用 的 卫生 资源 。 这 是 从 宏观 上 不 能 
不 考虑 的 一 个 伦理 学 问题 ， 也 是 一 个 卫生 经 济 和 卫生 政 
策 问 题 。 国 外 在 60 年 代 一 度 广泛 开展 器 官 移植 ,以 后 逐 
年 减少 ,收缩 到 几 个 中 心 深入 研究 当然 , 像 角膜 移植 皮 
肤 移植 等 费用 不 大 、 贮 存 要 求 不 高 而 疗效 肯定 的 器 官 移 
植 是 值得 推广 的 。 ( 艾 钢 阳 ) 


qlzhixing Jingshen zhong'al 

器 质 性 精神 障碍 (organic mental disorders) 
因 脑 结构 损害 (如 脑 炎 、 脑 寄生 虫 病 . 脑 损伤 、 脑 血管 病 、 
脑 肿瘤, 脑 变性 等 ), 以 及 脑 外 各 种 疯 体 疾病 (如 全 身 人 性 感 
染 ,中 毒 , 心 , 肺 . 肝 、 肾 功能 不 全 ,内 分 泌 障碍 ,营养 .代谢 
障碍 ， 结 缔 组 织 病 等 ) 引起 脑 功能 失调 而 出 现 的 精神 障 
碍 。 脑 结构 损害 所 致 的 精神 障碍 又 称 为 脑 器 质 性 精神 障 
碍 ,习惯 上 包括 癫 病 性 精神 障碍 ， 而 不 包括 精神 发 育 迟 
潍 。 脑 外 身体 疾病 导致 的 精神 障碍 又 称 为 症状 性 精神 隙 
碍 。 器 质 性 精神 障碍 临床 表现 复杂 , 且 涉 及 广泛 的 社会 、 
经 济 、 医 疗 保健 等 问题 。 随 着 医学 水 平 的 提高 ， 因 传染 
病 ,中 毒 等 引致 者 已 很 少见 ,但 随 着 寿命 的 延长 ， 与 老龄 
有 关 者 发 病 率 上 升 。 

监 床 表现 ”多 种 多 样 , 主 要 决定 于 ， 起 病 缓急 ;病变 
部 位 及 范围 和 脑 功能 损害 的 广泛 程度 ， 而 不 取决 于 病因 
的 特异 性 。 有 以 下 几 种 主要 临床 类 型 。 

急性 器 质 性 彬 神 综 合 丁 ”其 基本 特征 为 迅速 发 生 的 
意识 障碍 ,多 由 感染 ,中毒 、 代 谢 素 乱 等 急性 脑 功 能 失调 
引起 。 由 于 意识 障碍 程度 和 伴随 症状 的 不 同 ， 又 可 区 分 
为 下 列 几 种 表现 形式 。 

@ 诊 亡 状态 .为 这 一 综合 征 的 典型 表现 。 主 要 特征 
为 起 病 色 殖 ,意识 模糊 , 常 有 定向 障碍 ; 意识 清晰 程度 
一 天 之 内 常 有 波动 ， 白 天 可 出 现 意识 比较 清晰 的 短暂 间 
输 ,入夜 意识 障碍 往往 加 重 ; 常 伞 有 丰富 、 生 动 的 错觉 和 
幻觉 体验 ,以 幻 视 多 见 , 具 恐 怖 性 ;情结 紧张 .激动 .焦虑 、 
恐惧 或 不 稳定 ,注意 澳 散 ,联想 困难 ,理解 力 下 降 ; 可 有 片 
断 的 亡 想 和 明显 的 精神 运动 性 兴奋 。 这 一 状态 一 般 仅 持 
续 几 小 时 或 数 天 ,恢复 后 对 病 中 经 历 多 不 能 记忆 。 有 的 病 
例 精神 运动 性 兴奋 不 显 ,而 表现 安静 、 思 胜 、 喃 师 自 语 , 称 
宫 弱 性 论 妄 。 

@J 亚 急性 诡 妻 .为 认 记 状态 的 不 典型 表现 ， 较 诡 安 
更 为 常见 。 患 者 意识 障碍 较 轻 ， 定 向 障碍 可 不 明显 ; 其 
突出 表现 为 迷 例 ,构思 困难 ,思维 不 连贯 ， 言 语 重 复 而 缺 
三 内 容 ,动作 缺乏 目的 和 意义 ,可 有 幻觉 和 亡 想 ， 病 程 可 
达 数 周 或 数 月 之 久 。 

@ 腺 腕 状态 。 主 要 特征 为 意识 范围 钦 窄 ,患者 可 进 
行 一 系列 目的 性 活动 ,但 外 界 很 难 与 之 接触 , 似 沉 缅 于 梦 
境 体验 之 中 ;有 时 突然 情绪 暴发 ,以 致 伤 人 毁 物 。 病 程 一 
般 仅 数 小 时 或 1~2 天 ;清醒 后 对 病 中 经 历 大 部 或 完全 遗 
忘 。 典 型 的 器 质 性 床 腕 状态 见于 癫 病 。 

@ 混浊 状态 。 主 要 特征 为 意识 清晰 程度 显著 降低 ， 


感知 阔 值 升 高 ,精神 活动 全 面 减弱 ;患者 情感 迟钝 ， 言 语 
减少 行动 缓慢 ,联想 困难 , 常 有 定向 障碍 ! 吐 词 含糊 ， 或 
有 持续 言语 。 如 果 进 一 步 发 展 , 可 进入 理 睡 或 昏迷 状态 。 

急性 器 质 性 精神 综合 征 可 见于 颅 内 或 全 身 感染 ， 中 
毒 , 颅 脑 损伤 , 颅 内 占 位 病变 , 颅 内 压 增高 , 癫 病 , 心 、 肺 、 
肝 、 肾 功能 不 全 ,维生素 B 族 等 营养 缺乏 ,电解 质 素 乱 ,内 
分 泌 障 碍 , 酒 或 药物 突然 停 用 等 。 

慢性 器 质 性 精神 综合 征 ”基本 特征 为 逐渐 发 展 的 智 
能 全 面 减 退 、 记 忆 缺 失 、 情 感 障碍 和 人 格 改变 。 多 源 于 
颅 内 弥 散 狂 病变 ， 也 可 由 慢性 身体 疾病 长 期 影响 脑 功能 
所 致 。 常 见 临床 类 型 有 三 ; 

@ 阁 呆 状态 。 为 这 一 综合 征 的 典型 表现 其 主要 特 
征 为 智能 全 面 减退 而 无 意识 障碍 。 一 般 起 病 隐 渐 ， 病 程 
进展 缓慢 ;少数 病例 可 在 环境 突然 改变 或 一 次 躯体 病 后 
症状 迅速 加 剧 ， 而 有 短暂 的 意识 模糊 。 病 初 起 近 事 遗 忘 
颇 常 见 ,工作 能 力 下 降 , 常 出 差错 ; 随 着 记忆 缺损 加 重 ,可 
有 错 构 或 虚构 记忆 # 进 而 人 格 发 生 改 变 ,生活 懒散 ， 不 爱 
清洁 ,不 修 边 幅 , 自我 控制 能 力 减弱 ,情绪 易 激 荐 ,不 顾 关 
耻 , 不 负责 任 ,可 出 现 偷窃 或 性 攻击 行为 ;认识 功能 减弱 ， 
领悟 困难 ,理解 和 判断 常 有 障碍 ,好 收集 破旧 物品 珍藏 起 
来 ! 少数 患者 可 有 幻觉 或 茂 雇 的 妄想 。 早 期 患者 情绪 表 
现 焦虑 ,抑郁 或 不 稳定 ,逐步 变 得 迟钝 、 淡漠 ! 有 时 无 明显 
外 界 诱因 突然 暴怒 。 晚 期 患者 思维 贫乏 ,兴趣 减少 ,反应 
迟钝 ,言语 零乱 ,有 持续 言语 或 失语 ;记忆 弹 碍 严重 时 , 定 
向 能 力也 丧失 ,生活 完全 不 能 自理 ,可 有 大 小便 失 禁 。 

@ 衰弱 综合 征 。 为 慢性 器 质 性 精神 综合 征 中 较 轻 
的 、 也 是 较 常见 的 表现 形式 。 可 单独 存在 ,也 可 以 是 痴呆 
状态 的 早期 表现 。 其 临床 症状 包括 ; 头 氏 ,头痛 、 注 意 不 
集中 .记忆 减退 .睡眠 障碍 、 披 乏 无 力 、 焦 虑 ,抑郁 、 疑 病 或 
易 激 惹 等 情结 障碍， 以 及 植物 神经 功能 紊乱 等 类 似 神经 
衰弱 的 表现 。 

@ 器 质 性 人 格 改变 。 可 以 单独 存在 ,或 为 痴呆 状态 
症状 的 一 部 分 。 临 床 表 现 颇 不 一 致 。 有 的 表现 欢欣 该 谐 ， 
言语 动作 较 多 ,但 往往 很 不 适合 当时 情境 ;有 的 患者 淡漠 
少 动 ， 对 外 界 活动 缺乏 兴趣 ， 还 有 一 些 患者 情绪 很 易 激 
着 ,可 突然 激动 或 暴发 冲动 行为 。 一 般 说 来 ,都 有 明显 社 
会 适应 障碍 。 

慢性 器 质 性 精神 综合 征 可 见于 颅 内 感染 、 酒 精 或 重 
金属 中 毒 .严重 或 反复 的 颅 脑 损 伤 . 颅 内 占 位 病变 、 脑 退 
行 性 病变 、 脑 血管 病 、 缺 氧 性 脑病 、 代 谢 障碍 和 维生素 缺 
乏 症 等 。 

局 直 性 器 质 性 精神 综合 征 ”表现 为 部 分 心理 功能 受 
损 , 有 的 病例 可 证 实 有 局 灶 性 脑 损害 存在 ,常见 的 临床 类 
型 有 : 

@ 遗忘 综合 征 。 主 要 特征 为 突出 的 近 记 忆 障 碍 ， 而 
无 智能 全 面 碱 退 。 患 者 对 当即 发 生 的 事件 可 以 回忆 ,但 
数 小 时 或 数 分 钟 之 后 则 遗忘 ， 为 了 填补 失去 的 记忆 ， 患 
者 往往 虚构 生动 的 经 历 ; 常 同时 伴 有 时 间 定向 障碍 。 多 
由 下 丘脑 后 部 或 磊 近 中 线 的 脑 结构 病变 所 致 ， 偶 可 由 双 
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侧 海马 病变 引起 。 

俄国 神经 精神 病 学 家 C. C. 科 尔 萨 科 夫 (1889) 曾 描 
述 一 种 慢性 综合 征 ,其 特点 为 记忆 缺失 伴 有 虚构 记忆 , 易 
激 惹 和 周围 神经 炎 ; 常 见于 柄 酒 的 人 ,也 可 见于 产后 败 血 
症 或 传染 病 引致 持续 呕吐 之 后 ! 可 能 因 维 生 素 Bi 缺乏 引 
起 。 曾 命名 为 科 尔 萨 科 夫 氏 精神 病 ， 也 有 人 称 之 为 书 尼 
克 - 科 尔 萨 科 夫 二 氏 综合 征 。 其 后 观察 到 ,周转 神经 炎 并 
非 遗 忘 综合 征 所 必 有 ， 而 维生素 B 缺乏 也 不 是 其 唯一 
原因 。 

@ 额 叶 综 合 征 。 主 要 特征 为 人 格 改变 。 患 者 表情 欣 
快 ,兴奋 话 多 ,好 开玩笑 ,其 一 般 智 能 无 明显 损害 , 但 主动 
和 被 动 注意 均 减 弱 ， 判 断 常 发 生 错 误 ， 抽 象 推理 能 力 不 
佳 ， 自 制 力 缺乏 。 如 果 额 叶 病 变 侵 及 运动 皮质 或 深部 放 
射 纤维 ,可 伴 有 对 侧 轻 瘫 或 构 音 困难 ; 额 叶 医 面 病变 时 可 
出 现 同 侧 视神经 区 综 和 嗅觉 缺失 额 叶 病变 时 还 可 见 强 
所 反射 ; 双 侧 额 叶 病 变 时 可 有 尿 失禁 。 

@ 顶 叶 症状 ,项 叶 病变 较 少 导致 精神 隙 碍 ， 但 引起 
的 各 种 神经 心理 障碍 易 误 认为 疤 病 。 

@ 天 叶 症状 。 优 势 侧 闫 叶 病变 可 导致 智能 障碍 ,并 
伴 有 类 似 额 叶 病 变 的 人 格 改变 。 慢 性 额 叶 病 变 所 致 人 格 
改变 则 表现 为 情结 不 稳 和 攻击 行为 。 闫 叶 病变 所 致 吴 痫 ， 
常 表现 为 短暂 的 意识 障碍 或 梦 样 体验 ， 伴 有 咀 喝 等 不 自 
主动 作 ; 也 可 引起 类 分 异性 精神 病 表现 。 双 侧 闫 叶 内 侧面 
病变 则 可 引起 遗忘 综合 征 。 

@@ 枕 叶 症状 * 桃 叶 病变 可 引起 幻 视 或 复杂 的 视 认 知 
障碍 。 

@ 脱 胜 体 症状 , 肝 肽 体 病变 常 两 侧 延 但 而 臻 精神 障 
碍 ,可 引起 严重 而 迅速 发 展 的 智能 衰退 。 

@ 间 脑 和 脑 干 症状 。 中 线 结构 病变 可 引起 嗜睡 .无 
动 性 绒 默 \ 仿 食 ,遗忘 综合 征 、 进 行 性 痴呆 情绪 不 稳 和 欣 
快 ,或 有 情绪 暴发 。 

类 分 裂 综合 征 和 类 情感 综合 征 ”不论 是 脑 内 器 质 性 
病变 或 脑 外 髓 体 疾病 均 可 引起 类 似 精神 分 裂 症 或 类 似 躁 
狂 , 抑 部 症 的 精神 障碍 ,往往 造成 诊断 困难 。 类 似 精 神 分 
发 症 者 ,可 有 幻 听 和 被 害 亡 想 等 阳性 症状 ,以 及 思想 内 容 
贫乏 ,情感 淡漠 、 意 志 缺 乏 . 脱 离 现实 等 阴性 症状 ;器 质 性 
症状 和 体征 可 能 被 掩盖 或 忽视 。 类 似 躁 狂 症 者 ， 除 情绪 
兴奋 、 言 语 动作 增多 外 ,可 同时 有 联想 素 乱 。 类 似 抑郁 症 
者 严重 时 可 产生 自杀 行为 。 类 情感 性 障碍 的 患者 均 可 伴 
有 幻觉 ,妄想 等 精神 病 性 症状 ,而 往往 没有 周期 性 病程 或 
躁 部 症状 交 营 呈现 的 现象 。 少 数 器 质 性 精神 障碍 的 患者 
以 幻觉 或 妄想 最 为 突出 ,而 无 意识 障碍 或 智能 障碍 ,这 称 
为 器 质 性 幻觉 症 或 器 质 性 安 想 综合 征 。 

诊断 ”器 质 性 精神 障碍 的 诊断 包括 两 个 主要 步骤 ， 
首先 应 判明 精神 障碍 是 否 为 器 质 性 ， 然 后 进一步 查 明 其 
病因 。 凡 精神 障碍 首次 发 生 在 45 岁 以 后 ,有 明显 意识 障 
碍 ， 记 忆 缺 损 或 进行 性 智能 减退 者 均 应 首先 考虑 器 质 性 
病变 存在 。 应 仔细 追问 病史 , 作 系统 而 细致 的 体格 检查 ， 
包括 神经 系统 检查 , 凡 发 现 有 脑 器 质 性 症状 和 体征 ,或 有 
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如 e 体 疾病 足以 引起 脑 功能 障碍 者 ， 均 提示 有 器 质 性 精神 
障碍 的 可 能 。 进 一 步 检 查 包 括 常 规 实验 室 检查 ,与 可 疑 病 
因 有 关 的 特殊 检查 ， 如 脑 电 图 、 超 声 脑 扫 描 、 颅 骨 X 射 线 
摄影 .计算 机 断层 脑 扫 描 \ 头 部 磁 共振 等 。 智 力 测验 和 神 
经 心理 测验 对 确定 痴呆 程度 ， 揭 示 神 经 心理 损害 的 性 质 
和 程度 ， 均 有 帮助 。 

治疗 包括 病因 治疗 和 对 症 处 理 两 方面 。 已 明确 病 
因 者 ,应 尽早 采取 措施 ,去 除 病因 。 如 抗 感染 、 清 除 进入 
体内 的 毒物 、 颅 内 占 位 病变 的 去 除 、 补 充 缺 乏 的 维生素 
和 营养 物质 等 。 病 因 已 不 存在 或 无 法 去 除 者 ， 则 宜 采取 
有 效 措施 ,维持 正常 生理 功能 ,消除 精神 障碍 。 急 性 器 质 
性 精神 障碍 的 患者 , 常 有 精神 运动 性 兴奋 ,可 选用 气 哌 啶 
醇 或 氟 丙 嗪 控制 其 兴奋 躁动 。 氟 哌 啶 醇 较 少 引起 低 血 压 
等 副作用 ,用 于 有 舱 体 疾病 的 患者 比较 安全 ;但 口服 镇 静 
作用 较 好 ,可 加 用 肌肉 注射 。 握 丙 哑 的 镇 静 作用 较 强 ,但 
可 引起 体位 性 低 血压 ,对 年 老 ,血压 偏 低 或 有 呼吸 功能 森 
竭 的 患者 应 特别 慎 用 。 为 了 促进 患者 睡眠 ， 可 选用 芋 二 
氮 草 类 。 对 慢性 器 质 性 精神 综合 征 患者 ， 主 要 是 生活 昭 
顾 。 伴 有 兴奋 症状 或 幻觉 、 妄 想 者 ， 可 选用 只 麻 唆 类 药 
物 ,以 控制 其 兴奋 ;但 这 类 患者 对 药物 较 敏 感 ， 初 用 剂量 

宣 小 。 焦 虑 症状 明显 者 ,可 选用 苹 二 握 章 类 以 减轻 焦虑 ， 

抑郁 症状 突出 者 ,可 采用 三 环 类 抗 抑郁 药物 。 局 限 性 器 质 
性 精神 综合 征 ,病因 治疗 往往 有 困难 ， 多 采用 对 症 处 理 ， 
如 对 叶 癫 病 应 采用 酰胺 号 唆 或 苹 妇 英 钠 以 控制 首 疾 。 类 
分 裂 或 类 躁 郁 症 综合 征 则 主要 采用 抗 精 神 病 药 、 抗 躁 狂 
或 抗 抑郁 药 分 别 予 以 对 症 治 疗 。 不 论 哪 一 类 器 质 性 精神 
障碍 ,都 应 特别 加 强 护理 ,预防 意外 事故 的 发 生 。 

预后 急性 意识 障碍 一 般 病程 短 , 如 果 及 时 、 正 确 处 
理 ,预后 良好 。 慢 性 痴呆 状态 病程 持续 较 久 ,预后 往往 不 
佳 ， 但 应 注意 与 假 性 痴呆 状态 鉴别 。 假 性 器 质 性 痴呆 经 
过 适当 治疗 可 以 恢复 正常 。 《〈 刘 协和 ) 


qionyin 
牵引 (traction) ”将 金属 针 穿 过 骨骼 、 用 粘 膏 粘 
住 皮肤 、 或 用 其 他 方法 牵 拉 肢体 ,躯干 或 头颅 ,以 达到 拉 
长 复位. 稳定、 止痛 、 绥 解 痉挛 等 目的 的 一 种 治疗 措施 。 

应 用 一 般 应 用 于 下 述 情 况 ，@ 骨 折 复 位 。 如 股骨 
干 骨折 、 股 骨 粗 隆 间 骨 折 、 肥 腓 斜 骨折 、 肪 骨 佣 上 骨折 等 。 
骨 牵 引 可 使 骨折 复位 。 股 骨 颈 骨折 时 常用 骨 牵 引 复位 作 
为 手术 前 准备 。 回 脱位 复位 。 例 如 颈椎 骨折 脱位 、 小 儿 
先天 性 体 脱 位 、 镜 关节 半 脱 位 ,陈旧 脱位 等 ， 可 用 骨 牵 引 
复位 。@@ 矫 正 关节 李 缩 。 对 各 种 软组织 疾患 所 致 的 关节 
屈曲 挛缩 ， 可 用 幸 引 克服 挛缩 或 作为 手术 前 准备 。@ 维 
持 固定 。 骨 折 脱 位 经 复位 后 ， 需 用 牵引 维持 一 定时 期 。 
因由 关节 炎症 引起 的 肢体 肌肉 痉挛 ,疼痛 ,可 用 牵引 防止 
关节 脱位 并 控制 炎症 、 缓 解 疼 率 。@@ 矫 正 畸 形 。 如 关 柱 
侧 凸 症 可 用 牵引 矫正 。 

种 类 ”有 骨 牵 引 .皮肤 牵引 吊带 牵 引 等 。 

@ 表率 引 .将 金属 针 穿 过 骨骼 的 一 定 部 位 ， 借 助 牵 


用 的 有 股骨 忽 上 牵引 . 肥 骨 相 隆 牵引 (图 1)、 尺 骨 庶 哎 达 

引 基 尔 施 纳 氏 针 牵 引 、 

Bs Sn 装置 固定 与 否 而 分 为 滑 

定 于 牵引 架 上 进行 牵引 ,有 的 病人 并 可 带 率 引 架 高 床 .使 
@ 皮肤 牵引 .将 
肤 上 ， 另 一 端 连 以 率 
(图 2)， 其 优点 是 不 
骨 牵 引 为 小 。 因 牵引 
证 腺 不 能 排 港 ， 日 久 

伤 骨折 (如 既 骨 相 隆 部 位 )， 故 用 皮肤 牵引 为 宣 。 有 人 用 

骨盆 带 与 胸部 适 行 

骨 突 的 皮肤 上 ， 一 

神经 根 型 颈椎 病 进 


引 装置 ,进行 牵引 ， 骨 牵引 可 按 棕 引 的 骨骼 部 位 命名 ， 常 
引 . 眼 骨 率 引 、 鼎 骨灰 引 等 。 可 按 牵 引 工具 而 命名 ， 如 施 
泰 因 曼 氏 针 ( 施 氏 针 ) 率 
"A 冰 错 牵引、 头 环 牵 引 、 头 
盆 牵 引 等 。 又 可 按 牵 引 
半天 入 各 让 府 有 动 牵引 与 固定 牵引 ， 前 
者 利用 安置 于 病床 上 的 支架 进行 牵引 ， 后 者 则 将 胶体 固 
用 骨折 外 固定 器 ,肢体 延长 器 ,也 属 固定 牵引 它 是 利用 自 
身 的 螺旋 装置 进行 牵引 或 加 压 。 
一 定 长 度 与 宽度 的 粘 
谊 的 一 端 粘 在 腕 体 皮 
引 装置 进行 率 引 ， 这 
种 牵引 多 用 于 下 受 
需 在 骨骼 上 穿 针 ， 其 
不 足 之 处 是 牵引 力 较 
力 大 则 可 将 粘 谊 拉 
脱 ,皮肤 被 粘 膏 盖 住 ， 
后 可 发 生 皮 交 。 儿 童 
骨折 时 用 骨 牵引 会 损 周记 襟 认 
海绵 垫 以 环形 尼龙 带 固定 于 肢体 皮肤 上 ,进行 牵引 。 
@ 吊带 牵引 。 如 用 枕 颁 带 ,进行 头颈 牵引 《图 3)， 
躯干 胸 腰 椎 奉 引 。 
由 于 牵引 带 压 迫 在 
般 用 间断 牵引 、 而 
非 持续 牵引 ， 例 如 
行 的 颈椎 牵引 ， 腰 
椎间盘 突出 症 时 的 


图 3 枕 僻 带 这 引 


骨盆 牵引 等 。 

些 引 的 和 要求“@ 穿 针 。 穿 针 部 位 必须 准确 ， 才 能 达 
到 牵引 目的 并 减少 并 发 症 。@@ 四 肢 骨 棕 引 时 。 穿 针 方向 
必须 与 牵引 方向 垂直 ， 才 能 保持 牵引 针 的 平衡 ， 若 穿 针 
牌 斜 , 则 不 但 牵引 方向 不 正 ， 而 且 牵 引 针 易 向 一 侧 滑 移 ， 
造成 针 孔 感染 。@@ 严 密 观察 防止 骨 质 .皮肤 坏死 .如 颅骨 
牵引 日 入 ， 可 以 压迫 针 孔 骨 质 致 坏死 吸收 ， 致 牵引 钳 脱 
落 。 骨 牵引 针 焉 斜 ， 可 以 压迫 针 孔 皮肤 引起 坏死 。@@ 皮 
肤 牵引 时 需 防止 粘 这 松 脱 ， 又 要 注意 有 无 发 生 皮 炎 。 


并 发 症 ”有 以 下 几 种 ，@ 针 孔 感染 ， 原 因 是 针 穿 偏 
斜 ,在 骨 质 中 向 一 侧 滑 动 , 骨 质 受 压 坏死 , 穿 针 松动 , 穿 针 
移动 时 将 带 入 细菌 致 感染 , 穿 针 压迫 皮肤 使 皮肤 坏死 , 针 
孔 也 会 扩大 ,导致 感染 。@@ 穿 破 硬 脑膜 ,颅骨 牵引 时 若 穿 
孔 太 深 透 过 内 板 , 或 经 常 拧紧 牵引 钳 ,逐渐 穿 透 内 板 ， 可 
以 损伤 硬 脑 膜 。@ 神 经 损害 ， 膝 关节 屈曲 等 杰 缩 行 骨 牵 
引 矫正 时 ,可 能 牵 拉 损伤 腓 神经 。 下 肢 皮 肤 牵引 时 , 若 在 
腓骨 头颈 部 包扎 太 紧 ， 亦 可 压迫 腓 总 神经 而 致 麻痹 。@ 


皮肤 牵引 可 致 皮炎 。 《 撒 少 汀 ) 
qianzhongdu 
铅 中 毒 (lead poisoning) 铅 及 铅 化 合 物 引 起 


的 中 毒 。 有 职业 性 和 非 职业 性 之 分 。 工 业 生产 中 所 见 的 
铅 中 毒 多 为 慢性 。 “ 

铬 的 毒 理 ” 铅 及 其 化 合 物 主 要 以 粉尘 或 烟 气 形态 ， 
经 呼吸 道 吸 入 。 在 有 铅 污染 的 场所 ,也 可 随 进食 ,吸烟 经 
消化 道 进入 人 体内 。 进 入 体内 的 铅 经 血液 分 布 至 全 身 ,其 
中 约 90% 的 铅 可 长 期 存留 于 骨骼 ， 少 量 存留 在 肝 、 肾 、 
脾 脑 及 毛发 。 在 高 热 . 多 量 饮酒 .骨折 、 手 术 、 过 劳 .代谢 
障碍 时 ,骨骼 中 的 铅 可 转移 到 血液 和 软组织 中 。 进 入 体 
内 的 铝 主要 由 肾 胜 通过 尿 排出 ， 小 部 分 由 胃 肠 道 通过 类 
便 排出 ,汗腺 、 乳 腺 唾液 腺 也 可 少量 排出 ,并 可 通过 胎盘 
屏障 由 母体 进入 胎儿 组 织 。 

铝 的 毒性 主要 与 体内 含 铝 量 的 多 寡 有 关 。 体 内 含 铅 
量 又 与 外 界 环境 中 铅 的 浓度 ,溶解 度 有 关 。 颗 粒 小 , 易 溶 
于 水 的 铅 化 合 物 ,侵入 体内 后 迅速 吸收 , 故 毒性 较 大 。 

铅 是 一 种 细胞 原 浆 毒 ， 可 损害 体内 的 各 种 细胞 和 组 
织 器 官 ， 突 出 的 毒性 作用 有 :，@ 影 响 血红 蛋白 合成 过 程 
中 的 - 氨 基 -Y- 酮 成 骏 合 成 酶 (ALA-S)、 烘 中 啉 原 脱 次 
酶 及 血红 素 合 成 酶 ， 从 而 使 血红 蛋白 合成 障碍 ， 发 生 贫 
血 ; @@ 作 用 于 神经 细胞 的 线粒体 ， 影 响 神经 细胞 的 氧化 
磷酸 化 功能 ,从 而 导致 神经 功能 的 失调 ，@ 损 伤 崩 小 管 ， 
引起 重 吸收 功能 障碍 。 

铬 中 毒 的 临床 表现 和 诊断 ” 铅 可 引起 急 、 慢 性 中 毒 。 
急性 中 毒 通常 是 由 于 大 量 服用 含 铅 的 中 成 药 〈 如 治疗 精 
神 病 的 樟 丹 )、 婴 儿 哺 哆 涂 潜 ( 含 铅 ) 的 玩具 所 致 ， 临 床上 
可 表现 明显 的 腹 绞 痛 伴 便秘 、 黄 益 、 食 欲 不 振 、 肝 功能 异 
常 进 行 性 贫血 。 严 重 者 ,特别 是 儿童 ， 可 出 现 中 毒性 脑 
病 ,表现 为 抽 摘 ,昏迷 和 呼吸 衰竭 ,可 危及 生命 。 

职业 性 铝 中 毒 多 属 慢性 中 毒 。 根 据 中国 的 调查 ， 当 
生产 场所 空气 中 的 铅 浓度 超过 0.05mg/m: 时 ,长 期 (3 一 
5 年 或 以 上 ) 接 触 后 可 发 生 铝 吸收 和 慢性 铅 中 毒 。 

职业 性 慢性 铅 中 毒 的 早期 临床 表现 为 神经 衰弱 综合 
征 (头晕 、 头 痛 \ 失 眠 、 多 梦 、 无 力 、 全 身 酸痛 )、 消 化 素 乱 ， 
伴 腹部 隐痛 ,便秘 ,进一步 加 重 时 可 出 现 程度 不 等 的 腹 绞 
痛 、 轻 度 贫血 .四 肢 末 梢 麻木 \ 痛 触觉 迟钝 , 伸 肌 无 力 、 多 
数 患 者 牙 眼 边缘 有 蓝 黑色 的 “ 铝 线 "。 严 重 中 毒 者 可 出 现 
严重 的 贫血 .中 毒性 肝炎 和 肾 功 能 损害 ,以 及 中 毒性 脑病 
伴 脑 姜 缩 。 目 前 中 国 国内 由 于 劳动 条 件 的 改善 ， 重 症 铅 
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中 毒 病人 已 非常 罕见 。 

诊断 职业 性 铅 中 毒 的 依据 是 ，@ 必 须 有 确切 接触 铅 
的 职业 史 ; @ 血 铝 (>>40ug%) 或 尿 铝 含量 (>0.08mg/L) 
增高 $ @ 血 红 蛋 白 合成 (中 啉 代谢 ) 障 碍 的 阳性 发 现 ， 如 
血 锌 原 中 啉 、 尿 3-ALA、 尿 烘 趾 啉 阳性 、 血 中 点 彩 红细胞 
数 增高 、 血 红 蛋 白 降低 (贫血 ); @ 神 经 和 消化 系统 的 临 
床 异常 所 见 。 

发 铅 含 量 的 测定 ， 可 反映 长 时 间接 触 铅 的 程度 及 环 
境 铅 污染 的 情况 ， 可 作为 一 种 环境 监测 指标 。 正 常 值 
<20ng/g. 

铅 中 毒 的 治疗 ”目前 主要 采用 驱 铝 疗法 。 常 用 的 促 
排 铅 药物 有 依 地 酸 二 钠 钙 (CaNa,EDTA), 二 萄 基 丁 二 酸 
钠 (Na-DMS)、 二 乙烯 三 腕 五 乙酸 三 钠 钙 (CaNay 
DTPA)。 依 地 酸 二 钠 钙 治疗 职业 性 慢性 铅 中 毒 的 常用 剂 
量 为 每 日 1.0~2.0g, 置 于 生理 盐水 或 葡萄 糖 溶液 中 , 组 
慢 静 脉 滴 入 ,用 药 3~5 日 ,间歇 3~4 日 为 一 疗程 ， 使 用 
疗程 数 需 视 病情 和 驱 铅 情况 而 定 。 用 药 后 尿 铅 排出 量 可 
增高 数 倍 至 数 十 倍 , 血 铅 浓度 下 降 ,症状 逐 新 消退 ， 副 作 
用 为 无 力 、 食 欲 不 振 , 均 为 一 过 性 。 腹 绞 痛 时 可 静脉 注射 
,10 驳 葡萄 糖 酸 钙 10ml, 给 予 抗 贫血 及 其 他 对 症 治疗 。 

嫩 中 毒 的 预防 关键 在 于 改进 工艺 。 如 防 锈 漆 中 以 
无 毒 的 铁 红 代 蔡 铅 丹 。 控 制 烙 铅 炉 温 度 ， 以 减少 铅 烟 气 
的 靶 放 , 将 铅字 排版 印刷 改 为 激光 排版 ,产生 铅 烟 及 铅 尘 
的 熔 铅 锅 、 铸 字 机 、 涂 畜 机 、 切 边 机 等 应 尽量 减少 人 工 操 
作 ， 并 加 强 通风 ， 使 铅 烟尘 能 有 效 及 时 地 排出 。 生 产 车 
间 空气 中 最 高 容许 浓度 为 ， 铅 烟 0.03mg/m, 铅 尘 0.05 
mg/m’。 

铅 作业 工人 应 重视 个 人 卫生 , 饭 前 洗手 ,不 在 车 间 内 
进食 及 吸烟 。 污 染 的 工作 服 不 应 带 回 家 中 ， 并 要 及 时 更 
换 清洗 要 进行 定期 的 健康 检查 。 有 铅 豚 收 者 应 进行 早期 
的 驱 铅 治疗 。 妊 娠 及 哺乳 期 妇女 需 暂 时 调 离 铅 作 业 。 确 
定 有 明显 的 神经 疾患, 贫血 、 肝 肾 疾 患 和 心血 管 疾病 者 不 
宜 继续 从 事 铝 作业 。 《 史 志 浇 ) 


qlonmazhen 
昔 麻 疹 (urticaria) 常见 的 皮肤 病 。 俗称 “风疹 
块 "。 其 特点 是 皮肤 或 粘膜 突然 发 生 瘙痒 性 水 肿 性 风 团 ， 
色 红 或 苍白 ,发 作 急 ,消退 快 , 消 后 不 留 痕 迹 。 
.发 生机 理 主要 有 以 下 两 种 。 

变态 反应 性 革 麻 上 疹 ”最 常见 ， 多 数 由 IJBE 介 导 的 工 
型 ( 速 发 型 ) 反 应 致 成 ， 少 数 由 免疫 复合 物 介 导 的 下 型 反 
应 致 成 。 致 病 物质 ( 变 应 原 ) 有 外 源 性 及 内 源 性 两 种 。 前 
者 包括 昆虫 毒素 等 直接 接触 物 , 花 粉 . 屋 尘 及 真菌 等 吸入 
物 ,药物 疫苗 .血清 制剂 及 输血 等 医药 物质 , 鱼 虾 .海味 、 
奶 酷 ,草莓 、 羊 内 . 蛋 类 ,可 可 及 调味 品 等 食品 及 饮料 。 后 
者 包括 体内 产生 的 肿瘤 抗原 及 异常 分 泌 物 、 由 外 界 进入 
体内 的 细菌 ,真菌 和 寄生 虫 等 .这 些 变 应 原 在 人 体内 使 人 
致 敏 后 , 当 再 次 接触 .吸入 、 食 人 或 体内 再 产生 此 种 变 应 
原 时 , 即 可 引起 变态 反应 , 使 肥大 细胞 释放 组 织 胺 、5- 羟 
988 


色 胺 、 慢 性 反应 物质 及 各 种 激 肽 等 化 学 介质 ,导致 皮肤 小 
血管 扩张 和 通 透 性 增加 ， 最 后 使 真皮 上 层 水 肿 ， 发 生 红 
斑 、 风 团 ,甚至 血管 性 水 肿 。 

非 变态 反应 性 苯 麻 疹 ”有 物理 性 及 中 毒性 两 种 。 物 
理性 因素 如 冷 , 热 .日光 、 压 力 等 ， 化 学 物质 如 动 植物 毒 
素 、 毛 虫 和 每 麻 的 毒素 等 , 某 些 药物 如 可 待 因 、 吗 啡 . 阿 司 
匹 林 \ 硅 宁 、 肝 苦 达 嗪 等 , 因 其 药理 学 作用 ,可 直接 作用 于 
肥大 细胞 使 其 释放 组 织 胶 等 化 学 介质 ， 致 成 非 变 应 性 茜 
麻 产 。 

临床 类 型 ”有 以 下 几 种 类 型 。 

变态 反应 性 车 麻 疹 ”通常 分 为 急性 与 慢性 两 种 。 急 
性 茜 麻 疹 发 疹 多 突然 , 先 有 痉 痒 ,其 后 迅速 发 生 风 团 。 风 
团 大 小 可 由 数 厘米 至 数 十 厘米 ， 形 状 不 规则 ,可 为 加 形 、 
椭 贺 形 或 不 规则 形 。 一 般 色 淡 红 ,水 肿 明显 时 色 苍 白 , 边 
界 清楚 。 风 团 可 局 限于 某 些 部 位 ,也 可 泛 发 全 身 ,此 消 彼 
起 ,反复 发 作 , 消 后 不 留 痕迹 。 消 化 道 粘膜 受 累 时 ， 可 有 
恶心 .呕吐 腹痛、 腹泻; 腹痛 有 时 甚 剧 , 颇 似 急 腹 症 。 累 及 
喉头 及 呼吸 道 粘膜 时 ,可 有 气 败 ,呼吸 困难 ,甚至 室 息 。 急 
性 荨 麻疹 多 在 数 日 或 数 周 内 症 剑 。 若 伴 有 高 热 、 寒 战 等 
全 身 中 毒 症状 ,白细胞 计数 增高 , 核 左 移 等 ， 应 仔细 寻找 
病因 ,尤其 应 注意 急性 化 及 性 感染 。 如 化 及 性 扁桃 体 炎 、 
急性 乳腺 炎 、 皮 下 脓肿 甚至 败血症 等 。 苯 麻疹 发 生 后 ,如 
经 数 周 (一 般 为 4~6 周 ) 不 人 意 , 则 称 为 慢性 亲 麻 疹 。 慢 性 
等 麻疹 的 症状 虽 较 急性 者 为 轻 ,但 缺乏 有 效 的 治疗 方法 ， 
常 久治不愈 ,迁延 时 日 ,使 患者 亦 颇 痛苦 。 

皮肤 划 疹 羡 ” 亦 称 人 工 苯 麻 疹 。 用 钝 器 划 过 皮肤 后 ， 
沿 划 痕 发 生 条 状 隆起 , 伴 有 痉 痒 。 若 不 再 刺激 ,不 久 即 可 
自行 消退 。 可 与 变态 反应 性 苯 麻 疹 伴 发 。 

胆 威 能 性 草 麻 具 ”见于 剧烈 运动 .情绪 激动 .体内 或 
外 界 温度 较 高 时 ， 尤 其 在 出 汗 时 易于 发 生 。 皮 疹 为 1 一 
3mm 直径 的 小 风 团 ,周围 有 轻 度 红晕 。 可 见于 身体 任何 
部 位 ， 常 成 百出 现 , 经 1 一 2 小 时 后 自行 消退 ， 但 又 可 再 
发 。 自 觉 冶 痒 ,有 时 可 仅见 红斑 而 无 风 团 ,甚至 仅 有 剧 痒 
而 不 见 皮疹 。 有 的 患者 还 可 伴 有 痉挛 性 腹痛 、 腹 泻 等 证 
状 。 本 病 病 程 慢性 ， 常 反复 发 作 。 皮 内 注射 或 口服 胆 碱 
能 性 药物 如 乙酰 甲 胆 碱 , 亦 可 引起 同样 发 疹 。 

寒冷 性 菇 麻疹” 病人 在 接触 寒冷 物体 之 后 出 现 风 
团 , 特 点 是 有 烧灼 感 但 痒 不 着 。 血 中 哮 中 性 白细胞 增多 。 
有 遗传 性 及 获得 性 两 种 。 遗 传 性 者 少见 ,为 常 染 色 体 显 性 
遗传 ,出 生 不 久 即 可 发 病 ,可 持续 终生 。 获 得 性 者 常 始 于 
儿童 或 青年 期 , 当 外 界 温 度 邓 降 时 ,例如 接触 冷水 、 冷 物 、 
淋 雨 或 由 温 热 环境 进入 冷 环境 之 后 ， 于 受 冷 部 位 发 生 风 
团 或 水 种, 严重 时 可 有 双手 指 及 口唇 麻木 . 气 监 \ 心 性 、 腹 
痛 . 腹 污 、 错 有 王 等 症状 ， 甚 者 出 现 休 克 。 风 团 非 受 寒 时 发 
生 , 而 出 现在 寒冷 后 回暖 之 时 。 

湿热 性 草 麻 疗 ”少见 。 局 部 接触 温 热 物 体 后 发 生 风 
团 ， 全 身 突然 遇 热 后 除 发 生 风 团 外 ,还 可 发 生 异 有 。 

日 光 性 菇 麻疹 少见。 日 光照 射 引起 ， 照 射 部 位 出 
现 红斑 和 风 团 ， 伴 冶 痒 ， 避 免 日 光照 射 2.3 小 时 后 可 消 


退 。 反 应 严重 时 可 有 哮 嘴 .眩晕 ,甚至 虚脱 ， 长 波 紫 外 线 
或 可 见 光线 皆 可 诱发 ， 可 能 是 由 于 内 源 性 光敏 感 物质 介 
导 的 光敏 感性 反应 。 

压 连 性 莘 麻 阁 ” 受 压 部 位 出 现 皮 肤 深 在 性 水 肿 或 风 
团 , 伴 疼痛 。 皮 肤 受 衣 服 、 腰 带 压 近 ， 或 久 坐 数 小 时 后 即 
可 发 生 ,经 8 一 24 小 时 后 消失 。 

诊断 与 鉴别 诊断 根据 风 团 的 一 过 性 ,剧烈 冶 痒 . 消 
退 后 不 留 痕迹 等 特点 , 较 易 诊断 。 但 病因 诊断 并 不 容易 ， 
急性 荨 麻疹 病因 多 为 外 源 性 , 较 易 发 现 ,慢性 茜 麻 疹 的 病 
因 常 难于 肯定 。 详 细 询 问 有 关 过 敏 史 和 仔细 的 临床 检查 
及 化 验 ， 将 有 助 于 查 清 病因 。 对 伴 发 于 急性 乳腺 炎 或 败 
血 症 等 严重 感染 的 荨 麻疹 ,应 分 析 皮 疹 发 生 的 原因 ,是 因 
为 感染 本 身 还 是 治疗 感染 所 用 的 药物 所 致 ， 这 对 于 决定 
治疗 用 药 极为 重要 。 

要 注意 与 丘疹 性 甘 麻 卢 相 区 别 。 

治疗 急性 荨 麻疹 多 可 较 快 疼 意 ， 其 病因 也 较 易 发 
现 与 避免 。 抗 组 胺 药 如 扑 尔 敏 . 芥 海 拉 明 等 口服 或 肌 注 ， 
均 能 迅速 缓解 症状 。 严 重 的 急性 病例 可 皮下 注射 肾上腺 
素 , 同 时 静 滴 气 化 可 的 松 。 伴 发 于 严重 感染 的 荨 麻 痉 , 除 
抗 过 敏 治 疗 外 ， 还 应 使 用 抗生素 等 以 积极 治疗 感染 及 其 
并 发 症 。 

慢性 苯 麻 疹 一 般 可 用 抗 组 胺 药 缓解 症状 ， 以 两 种 结 
构 不 同 的 抗 组 胺 药 如 扑 尔 敏 ,去 毛 产 嗪 等 交 蔡 使 用 ,效果 
较 好 。 对 顽固 的 病例 ， 除 了 应 用 上 述 传统 的 抗 组 胶 药物 
(Hi 受 体 持 抗 剂 ) 外 ,并 用 H 受 体 持 抗 剂 如 甲 笃 号 听 可 提 
高 治疗 效果 。 对 所 有 病例 ， 要 努力 寻找 感染 病灶 并 给 以 
对 症 治疗 。 发 现 有 关 致 敏 原 后 ， 应 该 避免 或 进行 脱 敏 治 
疗 。 其 他 疗法 很 多 ， 如 胎盘 组 织 浆 肌肉 注射 等 ， 也 可 用 
中 医 中 药 治疗 。 ( 李 世 茸 ) 


qlanbl shenjing qlonya zonghezheng 

前 臂 神经 钳 压 综合 征 (neural entrapment 
Syndrome of forearm) ”前 警 神经 的 分 支 , 骨 则 和 背 
侧 神 经 和 上 骨 间 掌 侧 神经 受 嵌 压 而 引起 相应 肌肉 无 力 、 琴 
缩 的 综合 征 。 发 病 均 较 缓慢 ,早期 诊断 较 困难 , 常 易 漏诊 
或 误诊 。 

前 璧 骨 间 背 侧 神经 炭 压 综合 征 ” 较 多 见 。 

解 训 基础 ” 檬 神经 是 臂 从 后 束 发 出 的 最 后 一 条 粗大 
神经 。 在 肘 关 节 上 方 约 10cm 处 ,由 上 熙 后 方 穿 过 车 外 侧 
肌 间 隔 进 入 肪 械 肌 与 肪 肌 之 间 。 枢 神经 主干 有 分 支 支配 
腑 梯 肌 和 梯 侧 腕 长 伸 肌 。 随 后 械 神经 分 成 深 、 浅 二 支 深 
支 为 运动 支 , 即 骨 间 背 侧 神经 , 浅 支 为 感觉 支 . 骨 间 背 侧 神 
经 通过 弗 罗 瑟 氏 脖 弓 ( 旋 后 肌 浅 层 近 端 边缘 的 腿 性 增 厚 ， 
起 自 腕 骨 外 上 全 顶部 ， 纤 维 向 下 lcm, 然后 向 上 呈 半 环 
形 附着 于 外 上 命 的 内 侧面 。 相 当 于 脓 骨 小 头 关节 面 的 外 
侧 ) 进 入 旋 后 肌 深浅 二 层 之 间 , 并 发 出 肌 支 支配 旋 后 肌 。 
骨 间 背 侧 神 经 出 旋 后 肌 后 分 为 二 支 : 一 支 支配 尺 侧 腕 伸 
肌 、 伸 指 总 肌 和 小 指 固有 伸 肌 。 另 一 支 支 配 担 长 展 肌 , 拇 
长 , 短 伸 肌 和 食指 固有 伸 肌 。 度 神经 浅 支 (感觉 支 ) 的 终 


末 纤 维 分 布 腕 部 韧带 .关节 和 第 一 、 二 人 掌骨 间 皮 肤 (第 一 
指 跨 )。 

病因 ”很 多 ,如 脂肪 瘤 , 囊 种 、 血 管 瘤 、 类 风湿 病变 、 
旋 后 肌 浅 层 条 束 状 变性 、 骨 折 脱 位 以 及 反复 创伤 等 均 可 
引起 神经 嵌 压 。 

临床 表现 ”发 病 缓慢 。 开 始 时 前 艾 近 端 疼痛 ， 劳 累 
后 加 重 , 随 后 伸 指 肌 群 力量 逐 新 减弱 ,最 后 变 失 伸 拇 、 伸 
指 功能 , 尺 侧 腕 伸 肌 无 力 或 麻 疗 ， 而 侧 腕 长 伸 肌 正 常 ， 
感觉 无 障碍 。 检 查 时 于 肘 前 外 侧 ， 相 当 于 旋 后 肌 或 前 蔷 
伸 肌 群 处 有 压痛 。 腕 背 伸 肘 轻 度 檬 偏 、 伸 拇 , 指 伸 总 肌 功 
能 丧失 ,虎口 区 感觉 正常 。 前 营 肌 内 轻 度 萎缩 ,当前 芝 旋 
后 (手掌 转向 前 方 ) 抗 阻力 时 有 压痛 。 肌 电 图 检查 显示 伸 
拇 、 伸 指 肌 有 不 同 程度 的 纤维 震 颜 。 神 经 传导 速度 减 慢 。 

治疗 早期 可 保守 治疗 , 4~6 周 后 无 好 转 则 行 手 术 
探查 并 作 松 解 术 。 骨 折 、 脱 位 者 首先 复位 。 占 位 性 病变 宜 
早期 手术 切除 。 

前 禹 骨 间 掌 侧 神经 嵌 压 综合 征 ” 较 少见 。 

解剖 基础 ” 骨 间 掌 侧 神 经 起 源 于 前 营 正 中 神经 。 正 
中 神经 由 熙 从 的 内 、 外 侧 束 形成 , 穿 经 旋 前 贺 肌 服 骨 头 与 
尺骨 头 之 同时 发 出 骨 同 掌 侧 神 经 。 该 神经 与 骨 间 掌 侧 动 
脉 伴 行 ,位 于 前 敬 骨 间 膜 掌 侧 、 经 拇 长 届 肌 与 指 深 届 肌 之 
间 下 行 ， 穿 经 指 浅 届 肌 肤 弓 , 达 旋 前 方 肌 深 面 进入 该 肌 。 
骨 间 河 侧 神经 发 出 1~6 个 分 支 ,分 布 在 拇 长 届 肌 ,至 食 、 
中 指 指 深 届 肌 肌 束 和 旋 前 方 肌 。 

病因 “主要 为 旋 前 贺 肌 或 指 浅 屈 肌 的 异常 纤维 训 
带 、 指 浅 届 肌纤维 弓 增 厚 或 囊肿 等 的 压迫 所 致 。 

临床 表现 ”前 警 近 端 掌 侧 疼痛 ,活动 时 加 重 ,休息 时 
减轻 。 逐 渐 出 现 拇指 及 食 . 中 指 屈曲 无 力 , 随 着 病 期 的 延 
长 , 拇 、 食 指 末节 屈曲 功能 丧失 ， 但 是 指 浅 届 肌 与 拇 短 届 
肌 正 常 ,因此 ,检查 时 令 患 者 做 拇 .食指 对 指 动作 , 即 出 现 
拇指 的 掌 指 关节 屈曲 ,末节 过 伸 , 而 食指 的 近 侧 指 关节 也 
屈曲 ， 末 节 过 伸 ， 此 即 所 谓 方形 畸形 。 亦 称 捏 紧 试验 阳 
性 。 此 乃 诊断 骨 间 掌 侧 神经 麻 兽 的 主要 体征 。 一 般 无 感 
党 障碍 。 

治疗 ”以 手术 治疗 为 主 ， 自 前 臂 掌 侧 正中 起 至 肘 部 
作 “S” 形 切口 ,在 旋 前 贺 肌 处 暴露 正中 神经 并 分 离 指 浅 
届 肌 ， 解 除 其 纤维 束 带 等 压迫 因素 。 病 期 短 者 术 后 饶 复 
满意 。 ( 孔 仿 震 ) 


qlonliexion’al 
前 列 腺 癌 (prostatic carcinoma) 发 生 在 前 
列 腺 的 恶性 肿瘤 。 在 欧美 各 国 是 男性 常见 的 肿瘤 ， 占 男 
性 肿瘤 死亡 的 第 2 位 。 多 发 生 在 50 岁 以 上 ,发 病 率 随 年 
龄 而 增长 。 中 国 的 发 病 举 远 低 于 欧美 各 国 ,但 随 着 长 寿 、 
诊断 技术 的 提高 以 及 环境 改变 ， 中 国 的 前 列 腺 癌 已 较 多 
见 。 日 本 和 东南 亚 国家 发 病 率 亦 低 。 

病因 ”病因 不 明 , 惟 与 工业 致癌 物质 及 吸烟 无 关 。 前 
列 腺 良性 增生 及 炎症 车 非 癌 前 期 病变 。 前 列 腺 癌 的 发 展 
受 性 激素 的 影响 , 雄 激 素 促使 其 生长 ,血清 酸性 磷酸 酶 增 
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高 和 肉 激 素 对 其 有 抑制 作用 。 

病理 ”前列 腺 瘤 多 数 是 腺 痛 , 少 数 是 粘液 癌 、 移 行 上 
皮 癌 和 鳞 状 上 皮 癌 ,多 发 生 在 前 列 腺 外 周 带 ,前 列 腺 增生 
时 偶然 发 现 的 偶发 癌 可 起 源 于 移行 带 。 有 的 表现 为 多 中 
心性 。 直 接 蔓延 至 尿道 、 膀 胱 颈 ,精囊 及 膀胱 三 角 .盆腔 淋 
巴结 转移 至 闭 孔 一 一 腹 下 淋巴 结 群 及 骼 外 淋巴 结 群 。 骨 
转移 依次 为 骨 钴 腰椎 股骨 、 胸 椎 及 肋骨 。 内 脏 转 移 至 
肺 及 肝 。 

腺 癌 组 织 切 面 均匀 紧密 ， 轻 度 颗 粒 性 ， 白 色 或 灰白 
色 。 镜 下 见 分 化 良好 者 细胞 呈 立 方形 或 圆柱 形 , 核 深 染 ， 
胞 浆 浅 色 ,细胞 界限 清晰 ,排列 成 小 腺 泡 型 ， 与 间 质 界限 
清楚 。 分 化 不 良 者 不 成 腺 泡 型 ， 胞 浆 染 色 深 ， 细 胞 多 形 
态 ,界限 不 清 , 核 分 裂 多 。 

前 列 腺 癌 的 分 期 ”前列腺 癌 的 分 期 目前 更 加 精确 ， 
M. A. 惠 特 莫 尔 (1956) 根 据 直肠 指 检 、 血 清 酸性 磷酸 酶 
及 骨 转 移 将 前 列 腺 癌 分 为 四 期 ,未 包括 病理 及 手术 所 见 ， 
沿用 20 余年 。 以 后 将 其 扩充 为 七 期 , 因 病 变 的 发 展 与 淋 
巴结 转移 关系 密切 ,故此 分 期 很 重要 ( 见 表 )。 


前 列 腺 癌 分 期 及 淋巴 结 转移 发 生 率 
1956 分 期 1978 分 期 类 时 第 人 
临床 分 期 
A 临床 不 能 观察 ”| A 局限 病灶 5 
病理 检查 发 现 | A， 弥漫 病灶 25 
B 肿瘤 局 限 前 列 | B 肿瘤 直径 <1.5cm 或 1 | 8~21 
， 腺 内 时, 分 化 好 
Bs 肿瘤 直径 >1.5cm 或 | 14~45 
之 1 叶 , 分 化 差 
C 超出 前 列 腺 可 C 局 部 良 泣 ,酸性 磷酸 梅 | 40~80 
正常 或 增加 ,分 化 差 
D 已 Di 淋巴 结 转移 在 主动 脉 100 
后 
[es ele 骨 
D， 淋巴 结 转 移 在 主动 脉 10 
分 叉 以 上 , 骨 及 软 组 


临床 表现 主要 为 排尿 梗阻 症状 ,如 排尿 发 动 慢 , 尿 
流 细 及 夜 尿 多 。 不 并 发 前 列 腺 增生 者 可 无 排尿 梗阻 症状 。 
约 5 多 患者 以 转移 癌 为 主诉 症状 ， 如 骨 转 移 引起 局 部 疼 
痛 , 肝 转移 可 查 到 上 腹部 肿块 ,晚期 可 有 左 锁骨 上 淋巴 结 
肿 大 ,咳嗽 ,胸痛 等 。 

诊断 和 鉴别 诊断 ”首先 为 直肠 指 检 发 现 肿瘤 ， 继 以 
组 织 活检 证 实 ， 其 余 方 法 在 于 肯定 肿瘤 分 期 以 便 选择 治 
疗 方案 。 指 检 早 期 为 局 限 性 硬结 节 ,晚期 则 腺 体 肿 大 、 坚 
硬结 节 性 \ 腺 体 固定 , 颠 易 识别 , 指 检 时 注意 有 无 直接 蔓 
延 。 摄 制 胸 、 腹 及 盆腔 入 射线 平 片 有 助 诊断 。 

骨骼 X 射 线 检查 包括 骨盆 腰椎 及 股骨 ,多 数 为 生 骨 
性 变化 , 骨 质 阴影 密度 增 大 ， 骨 小 梁 消 失 。 使 用 *Sr 及 
?tmTe 作 骨 扫描 比 之 六 射线 检查 更 为 准确 。 
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活 组 织 检查 ， 从 会 阴部 作 前 列 腺 穿刺 活检 阳性 率 可 
达 70~80% , 亦 可 经 直肠 穿刺 针 吸 细胞 学 检查 。 

化 验 ， 血 清 酸性 磷酸 酶 测定 对 前 列 腺 癌 的 诊断 甚 为 
重要 , 当 病 变 超出 前 列 腺 包 膜 或 有 转移 时 ,75% 患者 血清 
酸性 磷酸 酶 增高 (正常 1~5 金 -阿姆斯特朗 二 氏 单位 或 
0.5~2 博 丹 斯 基 氏 单位 )， 使 用 抗 雄 激 素 治疗 后 可 下 降 
至 正常 水 平 。 骨 骼 转移 生 骨 反应 使 血清 碱 性 磷酸 酶 增高 
(正常 5~13 金 -阿姆斯特朗 二 氏 单 位 , 2 一 4.5 博 丹 斯 基 
氏 单 位 ) 用 峻 激素 治疗 后 亦 降低 。 近 年 应 用 前 列 腺 特异 
性 抗原 检查 (PSA) 及 前 列 腺 酸性 磷酸 酶 (PAP)， 使 血清 
诊断 前 列 腺 癌 大 为 提高 ,尤其 是 PSA 已 居 主 导 地 位 。 

超声 声 像 图 、 电子 计算 机 体 层 摄影 CT》 及 磁 共 振 
(MRI) ,超声 波 检查 ,局 限 性 前 列 腺 癌 内 部 回声 不 匀 ， 大 
的 前 列 腺 癌 显 示 腺 体 轮廓 不 规则 及 包 膜 缺损 。 超 声波 检 
查 诊断 准确 率 达 85~90% 。CT 检查 及 磁 共振 检查 诊断 
率 与 超声 检查 相似 , 亦 不 能 识别 早期 前 列 腺 癌 , 但 仍 不 失 
为 较 理想 的 非 唐 入 性 的 检查 ,盆腔 淋巴 结 转移 ,膀胱 底部 
及 精囊 受 浸润 的 检查 方法 ， 尤 以 膀胱 底部 受 浸润 是 前 列 
腺 癌 超 出 包 膜 的 象征 。 

淋巴 系统 造影 术 ， 诊 断 淋巴 结 转移 的 标准 率 可 达 
75 一 80% ,转移 瘤 直径 小 于 0.5cm 者 不 易 发 现 ， 足 部 淋 
巴 造影 不 能 使 售 内 淋巴 结 显影 ， 一 般 不 用 作 前 列 腺 癌 的 
常规 检查 。 

治疗 根据 分 期 选择 疗法 。A 期 前 列 腺 癌 为 无 临床 
症状 ， 在 前 列 腺 增生 手术 标本 中 病理 检查 偶然 发 现 的 病 
灶 。 一 般 预 后 较 好 。A 期 患者 每 年 随访 1 次 , 不 作 其 他 
治疗 。A, 期 癌 若 不 治疗 有 可 能 继续 发 展 ， 应 严密 随访 。 
B 期 癌 约 占 初诊 患者 中 15 一 20% ,B, 期 患者 年 龄 小 于 70 
岁 者 适宜 作 前 列 腺 根治 切除 术 , 同 时 作 淋巴 结 切除 术 , 治 
愈 率 约 75 多 ,根治 手术 主要 合并 症 为 阳 萎 及 尿 失禁 。P. 
C. 沃 尔 什 创 立 保留 神经 的 前 列 腺 癌 根 治 手术 , 可 使 多 数 
病人 术 后 保留 勃起 功能 ， 现 已 广泛 推广 。B 期 癌 亦 可 选 
用 放射 治疗 ， 巴 格 肖 (1978) 报 告 用 外 部 放射 疗法 ，B 期 
癌 5 及 10 年 生存 率 各 为 75 狗 及 47%，C 期 癌 为 52 多 及 
28% 。 放 射 治疗 合并 症 较 轻 。 有 的 学 者 用 '2I 作 组 织 内 
放射 ,适应 症 为 较 小 及 分 化 较 好 的 肿瘤 , 比 根治 性 手术 简 
便 易 行 ,合并 症 少 。 

关于 耻骨 后 “条 组 织 植 入 及 双 侧 淋 巴结 切除 术 ， 格 
罗斯 曼 等 (1982) 报 告 效 果 满意 ，B 期 及 C 期 癌 的 五 年 生 
存 率 大 致 为 0% 及 75%。!*I 组织 内 放射 控制 局 部 病变 
的 能 力 ， 据 一 组 报道 放射 后 12~18 个 月 ,33% 组 织 活检 
肿瘤 阳性 , 19 一 36 个 月 后 13 锡 阳性 。B 期 患者 不 使 用 激 
素 治疗 。 目 前 :*I 组 织 内 治疗 可 经 超声 指 引 将 :5I 针 揪 
入 前 列 腺 内 。 

C 期 痛 约 占 初诊 患者 中 的 40 锡 , 常 已 浸润 精囊 ,60 狗 
患者 有 淋巴 结 转移 ,生存 率 常 不 及 五 年 ,局 部 放射 治疗 及 
根治 手术 只 能 控制 局 部 病变 , 故 以 外 部 放射 治疗 为 宜 。 激 
素 治疗 不 能 提高 生存 率 ， 但 可 使 局 部 病变 发 展 缓慢 及 血 
清 酸性 磷酸 酶 下 降 。 


了 期 癌 , 已 超出 前 列 腺 包 膜 发 生 淋巴 结 转移 , 约 占 初 
诊 患者 中 50% ， 适 合用 激素 及 化 学 疗法 。 前 列 腺 冶 约 
809% 依赖 激素 治疗 ， 抗 雄 激 素 治疗 可 改善 局 部 病征 及 周 
身 情况 , 骨 转 移 或 肺 转移 阴影 消失 ,良好 反应 多 只 能 维持 
1~2 年 。 目 前 睾丸 切除 术 仍 为 晚期 前 列 腺 痛 的 主要 和 有 
效 的 治疗 方法 ,无 峻 激素 对 心血 管 系统 的 损害 ,乙烯 峻 酚 
(DES) 用 量 每 日 1mg 临 床 证 实 有 效 , 但 DES 将 增加 心血 
管 病 , 亦 引 起 女性 乳房 及 阳 萎 。 抗 雄 激 素 治疗 尚 可 应 用 
促 黄体 释放 激素 的 类 似 物 即 LHRH-A, 可 达到 药物 去 罕 
水 平 。 抗 雄 激素 药物 醋酸 环 丙 孕 酮 和 氟 硝 丁 酰胺 可 同时 
抑制 睾酮 和 肾上腺 产生 的 氛 酮 前 体 ， 亦 可 用 于 治疗 前 列 
腺 癌 。 

对 常规 激素 无 效 的 肿瘤 ， 常 试用 各 种 化 疗 药物 ， 
5-FU, 环 砚 酰胺 ， 顺 铂 ， 阿 霉 素 及 羟基 尿 等 第 有 部 分 疗 
效 。 

峻 氛 划 系 肉 二 醇 与 氮 共 结合 体 ， 峻 激素 部 分 指引 此 
药 进入 前 列 腺 ， 具 有 细胞 抑制 及 轻 度 峻 激素 作用 ， 用 量 
280mg 每 日 2 次 , 约 半数 患者 有 效 , 适 应 症 为 激素 治疗 无 
效 及 分 化 不 良 的 前 列 腺 冶 。 《欧阳 冰 ) 


qlonllexlansu 
前 列 腺 素 (prostaglandin, PG) 一 组 分 子 中 
含有 五 元 环 的 不 饱和 脂肪 酸 。 几 乎 参与 体内 各 种 生理 机 
能 的 调节 。 最 初 在 人 的 精液 中 发 现 ， 当 时 认为 是 由 前 列 
腺 有 释 放 的 , 故 得 名 。 后 来 证 明 ,精液 中 的 前 列 腺 素 主要 来 
自 精囊 ,又 发 现 体内 的 许多 组 织 细胞 均 可 产生 前 列 腺 素 。 
20 世纪 60 年 代 初期 确定 了 它 的 化 学 结构 , 并 发 现 花 生 
四 燃 酸 的 其 他 代谢 产物 TX( 血 栓 烷 ) 和 LT( 白 细胞 三 燃 ) 
以 后 ， 作 为 一 个 局 部 激素 受到 相当 的 重视 ， 在 促进 药学 
和 临床 医学 的 发 展 以 及 某 些 生理 生化 基本 理论 的 研究 方 
面 ， 起 了 一 定 的 作用 。 

化 学 结构 和 生物 合成 ”前列腺 素 的 母体 化 合 物 为 前 
列 腺 酸 ,由 一 个 环 成 烧 和 两 个 脂肪 族 侧 链 组 成 ( 见 图 )。 依 
五 元 环 或 整个 分 子 结构 的 不 同 ,可 把 PG 分 为 A、B、C、 
D.E、F、G 和 1 等 型 。 此 外 ， 还 根据 环 外 双 链 数目 分 为 
PG,,PG, 及 PG, 类 。 

花生 四 烯 酸 的 细胞 代谢 产物 TX 和 LT, 在 结构 上 虽 
与 PG 不 同 ,但 生理 和 病理 作用 与 PG 有 密切 关系 ,因此 
在 叙述 PG 时 也 常 讨 论 它 们 。 


了 


1 局 庆 


机 体 许多 组 织 的 细胞 膜 含有 大 量 磷 酯 ， 在 生理 情况 
下 ， 当 磷 酯 酶 被 激活 而 释放 出 PG 的 主要 前 体 一 花生 
四 烯 酸 后 ,可 从 两 条 途径 形成 PG 及 有 关 产 物 。 在 环 加 氧 
酶 的 催化 下 ,形成 PG 和 TX， 而 在 脂 加 和 氧 酶 的 作用 下 生 
成 LT。 在 许多 病理 情况 下 ,PG 和 TX 合成 增多 。 例 如 各 
种 组 织 损伤 都 可 以 引起 环 加 氧 酶 产物 增加 ,当心 肌 缺 库 、 
过 敏和 水 肿 ， 急 性 缺 氧 或 香烟 刺激 肺 均 可 使 PG 合成 增 
多 ; 抗 炎 则 可 使 PG 合成 威 少 ,阿司匹林 和 有 关 的 
非 类 固 醇 抗 炎 药 ,是 很 强 的 PG 合成 抑制 剂 。 

PG 和 其 前 体 , 几乎 在 哺乳 动物 的 所 有 组 织 中 均 有 
发 现 。 主 要 存在 于 男女 性 生殖 系统 , 尤 以 在 精液 .经 血 和 
羊水 中 的 量 较 多 。 

体内 许多 组 织 有 和 氧化 PG 的 酶 系 , 除 PGI 和 PGD 
外 ,大 多 数 PG(E 和 下 ) 经 过 肺 循环 一 次 后 ， 即 失 去 95% 
的 生物 学 活性 。PG 代谢 产物 主要 由 尿 排出 。 PG 在 血 中 
的 含量 一 般 很 低 , 为 10-5g 数 量 级 水 平 ,半衰期 很 短 (1 一 
5 分 ), 因 此 组 织 细胞 分 泌 的 PG 一 般 不 进入 血液 循环 ,而 
是 在 局 部 产生 ,释放 及 发 挥 作用 。 

生物 学 作用 PG 对 体内 的 许多 组 织 细胞 均 有 作用 ， 
几乎 参与 各 种 生物 学 作用 的 调节 。 不 同类 型 的 PG 对 同 
一 组 织 细 胞 可 呈现 不 同 的 作用 。 可 归纳 为 以 下 方面 

对 生殖 系统 的 作用 ”主要 有 以 下 几 方 面 。 

@ 促进 卵巢 排卵 。 一 些 资料 提示 ,在 卵泡 液 中 有 多 
种 PG, 且 在 排卵 前 含量 增高 ， 同 时 卵细胞 外 层 的 颗粒 细 
胞 上 出 现 大 量 PG 受 体 ， 因 而 很 可 能 在 排卵 时 起 促进 作 
用 。 有 人 认为 PG 可 使 成 熟 卵泡 周围 间 质 中 的 平滑 肌 收 
缩 ,从 而 促进 排卵 ! 另 有 一 些 人 则 认为 PG 促进 颗粒 细胞 
生成 纤维 蛋白 溶解 酶 元 致 活 物 ,激活 纤维 蛋白 溶解 ,从 而 
促使 卵泡 壁 破 溃 而 排卵 。 

@ 有 利于 受精 。 人 精液 中 含有 多 种 PG。 一 般 认 为 
精液 中 的 PGE 浓度 与 男性 生育 力 有 密切 关系 。 但 关于 精 
液 中 PG 与 精子 活力 的 关系 ,至 今 尚 无 明确 结论 , 可 能 是 
PG 使 精子 获 能 (获得 受精 能 力 ) 加 强 , 并 维持 参与 射精 的 
生殖 道 平滑 肌 收 缩 的 缘故 。 此 外 精液 中 的 大 量 PGE 可 
从 阴道 吸收 ,对 女性 生殖 道 收缩 力 发 生 影响 ,使 精子 容易 
进入 子宫 及 输卵管 ,从 而 容易 受精 。 

@ 对 子宫 收缩 的 影响 。 不 论 是 受孕 子宫 ,还 是 未 受 
孕 子 官 , PGE 与 PGF 均 引起 它们 收缩 。 羊 水 中 PG 的 
浓度 随 妊娠 时 间 增加 而 增多 。 可 能 与 分 娩 时 子宫 收缩 的 
发 动 和 维持 有 关 〈 阿 司 匹 林 能 延 
组 自然 分 娩 的 发 动 ， 并 对 分 娩 时 
程 加 长 可 证 实 这 一 点 )。 

对 往 环 系统 和 血液 系统 的 作 
用 ”血管 壁 本 身 可 以 产生 PGI， 
万 以 内 皮 的 能 力 较 强 。PGI 在 特 
环 系统 中 是 一 种 局 部 因素 ， 能 引 
起 肠系膜 血管 床 、 胃 粘膜 循环 、 
肺 、 冠 状 血管 和 肾 的 血管 平滑 肌 
舒张 ， 对 微 循环 及 大 小 血管 均 有 
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作用 ,因而 可 调节 局 部 血 流 , 并 与 组 织 充 血 反 应 有 关 。 PG 
还 能 调节 血小板 聚集 。 病 人 食用 亚 油 酸 丰 富 的 食物 ， 可 
增加 PG 的 合成 ， 对 于 减少 血小板 聚集 并 降低 心血 管 病 
发 病 有 一 定 的 作用 。 

对 肾脏 的 作用 肾 内 的 PG 主要 来 自 条 质 中 的 间 质 
细胞 和 肾 小 管内 皮 细 胞 ， 以 及 皮质 血管 的 内 皮 细 胞 。 可 
使 肾 血 流量 增加 。 正 常 肾 脏 抗 高 血压 作用 的 机 制 ,可 能 是 
合成 PG 后 ， 局 部 释放 或 进入 血 流 对 抗 AI( 血 管 紧张 素 
区 ) 的 结果 。 此 外 PG 引起 血 流量 增多 时 引起 利尿 、 排 钠 
和 排 钾 的 作用 (一 方面 可 能 对 肾 小 管 转运 和 肾 血 流 重新 
分 布 起 作用 , 另 一 方面 与 宵 皮 质 释放 肾 素 有 关 )。 但 至 今 
未 发 现 PG 与 肾 的 疾病 有 何 肯 定 的 关系 。 

对 消化 系统 的 作用 ”PGF 使 消化 道 平 滑 肌 收缩 ,而 
PGE 却 抑制 消化 道 平滑 肌 。PGE 和 PGI 均 抑制 胃酸 分 
记 (包括 基础 胃酸 分 泌 和 进食 或 药物 诱发 的 胃酸 分 泌 )， 
作用 机 制 有 二 ， 作 用 于 壁 细胞 减少 cAMP 形成 以 及 抑制 
胃 泌 素 。 此 外 PG 还 可 刺激 分 泌 粘 液 ， 对 粘膜 有 保护 作 
用 。 这 些 机 制 使 人 们 认为 可 用 PG 治疗 消化 道 溃疡 。 

对 神经 系统 的 作用 ”在 缺 氧 . 缺 血 , 电 休克 和 创伤 时 ， 
脑 组 织 可 有 释 放 多 种 PG。 有 人 认为 内 源 性 PG 与 脑 的 血液 
循环 \ 体温 调节 有 关 。 在 外 周 神经 系统 中 , PG 可 抑制 村 
物 神经 末梢 去 甲 肾 上 腺 素 的 释放 ， 并 使 传人 神经 对 机 械 
和 化 学 刺激 敏感 ,从 而 产生 疼痛 过 敏 。 

对 呼吸 系统 的 作用 ”PGE 与 PGF 对 人 支气管 平滑 
肌 的 作用 是 相反 的 。 前 者 使 其 舒张 ,降低 气 道 阻力 ;后 者 
的 作用 是 引起 收缩 ,增加 气 道 阻力 。 二 者 互相 配合 调节 支 
气管 平滑 肌 张力 。 

对 内 分 泌 系 统 的 作用 前列腺 素 可 作用 于 下 丘脑 ， 
通过 下 丘脑 -垂体 - 靶 腺 轴 调 节 内 分 泌 腺 活动 ， 也 可 作用 
于 重 体 细胞 ,再 影响 技 腺 机 能 ;还 有 资料 表明 对 睾丸 间 质 
细胞 和 卵巢 黄体 细胞 有 直接 影响 。 

作用 机 制 PG 不 像 经 典 激素 ,从 远 隔 宏 腺 的 内 分 泌 
腺 分 泌 , 通 过 血液 循环 ,再 作用 于 和 细胞 。 而 是 在 需要 时 ， 
在 神经 或 激素 影响 下 ,在 局 部 产生 ,释放 和 发 挥 作用 ， 是 
细胞 功能 的 局 部 调节 者 。 

PG 对 细胞 的 作用 是 通过 PG 受 体 进行 的 ,已 证 明 许 
多 组 织 细胞 上 有 不 同 的 PG 受 体 。PG 与 受 体 结合 后 的 
效应 ， 多 数 与 环 磷酸 腺 苷 (CAMP7 有 密切 关系 。 在 有 些 
组 织 细胞 ,PG 激活 腺 苷 酸 环 化 梅 , 使 cAMP 积累 ， 而 在 
另 一 些 细胞 ,PG 抑制 腺 萌 酸 环 化 酶 的 活性 ， 减 少 CAMP 
的 产生 。 由 于 PG 可 模拟 许多 激素 的 作用 ， 因 而 有 人 推 
测 ，PG 可 能 作为 激素 作用 的 第 二 信使 ,而 cAMP 为 “第 
三 信使 "， 即 激素 先 引 起 PG 改变 ,然后 再 引起 cAMP 改 
变 ， 从 而 调节 细胞 内 各 种 生化 活动 。 

与 临床 的 关系 ”由 于 对 前 列 腺 素 生 物 学 作用 的 研究 
以 及 人 工 合成 前 列 腺 素 成 功 ,在 60 年 代 末 已 开始 在 妇 产 
科 临 床 应 用 。 将 PGE 和 PGF 用 于 足 月 引产 取得 了 很 好 
效果 ,在 中 国 用 于 中 期 引产 ,此 外 由 于 前 列 腺 素 的 抗 着 床 
作用 ， 目 前 配合 抗 孕 酮 的 药物 ， 已 成 为 理想 的 早期 流产 
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药 。 有 人 甚至 认为 可 能 成 为 第 3 代 避 孕 药 ， 因 为 可 使 卵 
细胞 受精 后 不 着 床 ,用 药 者 感觉 有 一 次 稍 过 期 的 月 经 ,而 
不 会 给 机 体 带 来 流产 的 其 他 不 良 影响 。 

此 外 ,前 列 腺 素 在 治疗 哮喘 、 消 化 道 溃疡 ,大 塞 以 及 
男性 不 育 方面 也 很 有 前 途 , 特 别 是 在 治疗 心血 管 疾病 、 高 
血压 和 控制 肾脏 水 、 钠 排泄 等 方面 ,也 引起 了 人 们 很 大 的 
兴趣 。 

然而 ,前 列 腺 素 也 在 某 些 疾病 的 发 生 、 发 展 中 起 着 一 
些 病 理 作用 。 例 如 在 某 些 心血 管 疾 病 、 脑 血管 痉挛 、 脑 缺 
血 、 脑 水 肿 、 动 脉 粥 样 硬化 、 偏 头痛 以 及 其 他 系统 的 疾病 
中 ,对 机 体 起 着 不 利 的 作用 。 
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(于 英 心 ) 


qionllexlonyon 
前 列 腺 炎 〈prostatitis) ”分 为 急性 和 慢性 两 
型 。 急 性 前 列 腺 炎 表 现 全 身 感染 和 膀胱 、 尿 道 的 刺激 症 
状 。 自 从 广泛 应 用 抗生素 ， 急 性 病例 已 显著 减少 。 慢 性 
前 列 腺 炎 为 青 壮年 男性 的 常见 病 ， 约 占 泌 尿 科 门诊 病人 
的 25%% ,临床 表现 多 种 多 样 。 由 于 腺 体 病变 使 分 泌 物 瘀 
积 和 许多 抗菌 药物 不 易 进 入 感染 腺 体 ， 故 疗效 不 佳 ， 需 
采用 中 西医 结合 的 多 种 方法 进行 综合 治疗 。 

急性 前 列 腺 炎 ”可 源 于 尿道 炎 ， 但 其 原 发 感染 灶 来 
自身 体 其 他 部 位 者 并 不 少见 。 

病因 和 病理 ”急性 前 列 腺 炎 的 致 病菌 与 感染 途径 有 
关 。 一 般 多 继 发 于 尿道 感染 ， 致 病菌 以 革 兰 氏 阴性 菌 为 
主 ,多 数 为 大 肠 杆 菌 。 经 血行 感染 者 ， 致 病菌 来 自 皮肤 、 
扁桃 体 ,牙齿 和 呼吸 道 病变 ,以 球菌 为 主 , 如 葡萄 球菌 、 链 
球菌 等 。 卡 他 性 后 尿道 炎 向 前 列 腺 腺 管 蔓延 ,引起 充血 、 
水 肿 及 脓 细 胞 浸润 ,继而 向 腺 泡 发 展 ,使 前 列 腺 肿胀 。 有 ， 
时 腺 管 腔 狭窄 ,可 形成 多 个 小 脓肿 。 感 染 局 限于 一 叶 , 也 
可 能 扩展 至 实质 或 侵 及 整个 腺 体 ， 甚 至 蔓延 至 输精管 壹 
腹部 或 精囊 。 

临床 表现 ”发 病 急 台 , 有 发 热 . 县 寒 . 恶心 .呕吐 等 全 
身 症状 , 伴 有 会 阴部 疼痛 ,并 向 腰 、 下 腹 及 大 腿 等 处 放射 。 
炎症 可 刺激 直肠 ,引起 排便 时 剧 痛 和 脱 胀 沉重 感 。 常 合并 
尿道 .膀胱 炎 , 出 现 尿频 、 尿 急 、 排 尿 时 灼 痛 和 肉眼 血尿 ， 
偶 因 膀 胱 颈 部 水 肿 、 痉 李 , 发 生 排尿 困难 或 尿 泪 留 。 有 前 
列 腺 脓肿 形成 时 ， 全 身 和 局 部 症状 更 突出 ,脓肿 可 向 尿 
道 .直肠 或 会 阴部 涡 破 , 脓 液 一 旦 排出 ,症状 迅速 缓解 。 

诊断 ” 除 临 床 表现 外 ,直肠 指 诊 可 触及 肿胀 .饱满 的 
前 列 腺 ,压痛 明显 。 有 脓肿 形成 时 ,两 侧 腺 叶 不 对 称 ， 可 
能 有 局 限 性 波动 。 急 性 期 切忌 前 列 腺 按摩 ， 防 止 感染 向 
附 氢 、 氛 丸 扩 散 ,或 细菌 进入 血液 引起 菌 血 症 。 尿 道 分 泌 
物 可 涂 片 染色 镜 检 和 做 细菌 培养 。 尿 液 镜 检 常 见 较 多 红 
细胞 或 成 堆 腑 细胞 。 三 杯 试验 的 第 1 杯 尿 微 混 ， 镜 检 可 
见 白细胞 ,第 2 杯 尿 色 清 ,无 白细胞 ,第 3 杯 尿 混浊 ,有 大 


量 白 细胞 和 脓 细 胞 。 

治疗 急性 期 病人 宜 卧 床 休息 。 使 用 磺胺 甲 基 异 嘿 
唑 (SMZ)、 甲 氧 某 氨 暗 啶 (TMP), 或 青 从 素 、 氨 基 革 青 等 
素 、 链 霉 素 . 庆 大 入 素 等 抗生素 , 辅 以 解 总 、 镇 痛 药 和 通 便 
药 ， 同 时 进行 温水 坐 浴 和 透 热电 疗 ， 一 般 能 迅速 控制 症 
状 。 若 症状 未 能 缓解 ,经 检查 证 实 有 前 列 腺 脓肿 ,应 经 会 
明 或 直肠 切 开 引流 ,脓肿 局 限 在 腺 体内 ,也 可 经 尿道 镜 穿 
刺 或 用 电 切 镜 经 尿道 切 开 排 脓 。 

慢性 前 列 腺 炎 ” 比 急性 前 列 腺 类 多 见 。 近 年 将 慢性 
前 列 腺 炎 分 为 ，@ 慢 性 细菌 性 前 列 腺 炎 。@@ 齐 性 非 细菌 
性 前 列 腺 炎 。 侠 前列 腺 痛 ， 即 症状 似 炎症 ， 前 列 腺 液 正 
常 。 

病因 和 病理 ”慢性 前 列 腺 炎 按 病因 分 为 细菌 性 前 列 
腺 炎 和 前 列 腺 病 两 类 。 细 菌 性 前 列 腺 炎 可 因 急 性 病变 未 
彻底 治疗 转变 为 慢性 ,也 可 经 尿道 血行、 淋巴 等 途径 莫 
延 或 侵入 腺 体 。 慢 性 细菌 性 前 列 腺 炎 的 致 病菌 各 家 报告 
不 一 致 ,有 的 报道 以 革 兰 氏 阴 性 细菌 为 主 , 另 有 报告 多 数 
为 革 兰 氏 阳 性 细菌 。 细 菌 性 前 列 腺 炎 的 组 织 学 改变 为 腺 
泡 及 其 周围 淋巴 细胞 和 单 核 细胞 浸润 ， 不 同 程度 的 结缔 
组 织 增生 。 有 的 腺 管 狭窄 或 被 脓 细 胞 ,上 皮 细胞 阻塞 ,分 
刻 物 瘀 积 在 腺 泡 内 ,使 腺 体 和 柔韧 增 大 。 前 列 腺 感染 反复 
发 作 ,引起 局 部 纤维 化 ,使 腺 体 缩小 变 硬 ， 有 的 后 尿道 发 
生 纤维 化 ,导致 膀胱 颈 硬化 和 后 尿道 狭窄。 前 列 腺 病 的 病 
因 不 明 ,可 能 与 病毒 、 结 石 . 致 敏 原 等 有 关 , 前 列 腺 局 部 充 
血 也 是 主要 的 因素 。 性 生活 过 多 、 性 交 中 断 .便秘 、 饮 酒 
或 吃 刺激 性 食物 ， 都 可 引起 前 列 腺 慢性 充血 。 前 列 腺 病 
的 组 织 学 改变 可 见 间 质 水 肿 、 腺 泡 扩张 ,分 泌 物 凉 积 在 腺 
泡 内 , 若 未 合并 感染 , 腺 体 组 织 无 明显 炎 性 细胞 浸润 ， 分 
泌 物 内 无 红细胞 和 白细胞 增多 现象 。 

临床 表现 ”慢性 前 列 腺 炎 的 临床 表现 多 种 多 样 ， 与 
局 部 病变 不 一 致 。 排 尿 异 常 有 尿频 、 尿 急 、 排 尿 不 尽 感 、 
尿道 灼热 或 刺 痛 。 前 列 腺 溢 漏 表现 为 排尿 和 大 便 终 末 时 
尿道 口 有 白色 分 泌 物 滴 出 ,病人 常 认为 是 精液 排出 ,造成 
精神 负担 。 前 列 腺 触 诊 时 轻 按 腺 体 极 易 排出 稀薄 的 前 列 
腺 液 , 镜 检 白 细胞 不 增多 。 前 列 腺 溢 漏 是 腺 管 松 弛 ,使 前 
列 腺 液 易 向 尿道 溢出 ,并 不 是 炎症 所 致 。 前 列 腺 痛 表 现 为 
会 阴部 不 适 或 疼痛 ,有 的 在 历 低 部 、. 耻 骨 上 、 谭 股 沟 和 精 
索 等 处 疼痛 和 正 痛 ,疼痛 原因 可 能 与 炎症 有 关 , 但 多 数 病 
人 是 尿道 ` 前 列 腺 肌肉 受 压 刺激 ,或 是 盆 底 肌肉 群 的 自发 
性 张力 增强 和 痉挛 性 收缩 ,也 可 能 是 神经 性 肌 痛 。 此 外 ， 
慢性 前 列 腺 炎 可 伴 有 阳 萎 .早泄 .遗精 、 射 精 痛 等 性 功能 
障碍 ， 以 及 头 氏 、 失 眠 、 多 梦 、 记 忆 力 减退 等 神经 症 的 
症状 。 ， 

诊断 和 鉴别 诊断 ”根据 症状 分 析 、 直 肠 指 检 及 实验 
室 检查 等 进行 诊断 。 临 床 将 慢性 前 列 腺 炎 分 为 细菌 性 前 
列 腺 炎 、 非 细菌 性 前 列 腺 类 (前 列 腺 病 ) 及 植物 神经 性 小 
尿 生殖 器 综合 征 等 三 类 ， 进 行 临床 分 类 对 治疗 有 一 定 参 
考 价值 。 直 肠 指 诊 前 列 腺 的 大 小 和 硬度 各 不 相同 ， 前 列 
腺 溢 漏 时 腺 体 肿胀 、 和 柔软 ,长 期 炎症 引起 纤维 化 ， 则 使 腺 


体 缩小 、 变 硬 有 时 前 列 腺 间 质 内 瘀 积 精液 成 分 和 细菌 产 
物 , 因 异物 反应 形成 肉芽 肿 性 前 列 腺 炎 , 触 诊 腺 体 出 现 硬 
结 ,与 癌 肿 不 易 鉴 别 , 需 经 会 阴 或 直肠 穿刺 取 组 织 活检 才 
能 作出 诊断 .前 列 腺 液 镜 检 每 高 倍 镜 视野 内 白细胞 10 个 
以 上 或 成 堆 出 现 , 孵 磷脂 体 减少 或 消失 ,可 作为 慢性 前 列 
腺 类 的 诊断 依据 。 前 列 腺 液 细菌 培养 易 被 污染 ， 采 用 尿 
液 和 前 列 腺 液 分 段 检查 ,结果 较 准 确 ,有 助 于 确诊 细菌 性 
前 列 腺 炎 ， 并 与 尿 路 感染 鉴别 。 尿 液 和 前 列 腺 液 分 段 检 
查 的 方法 为 ， 收 集 前 段 尿 液 10ml (VB,)， 排 尿 100 一 
200ml 后 , 再 收集 中 眉 尿 10ml(VB:)， 按 摩 前 列 腺 收集 
前 列 腺 液 数 滴 (EPS) ,按摩 后 再 收集 前 段 尿 10ml(VB,)， 
上 述 诸 标本 分 别 作 细 菌 培养 和 菌落 计数 。 分 析 检 查 结果 
车 VB,.VB, 无 细菌 或 菌落 数 少 于 3000/ml, 而 EPS 或 
VB, 超过 5 000/ml, 可 确诊 为 细菌 性 前 列 腺 炎 。 若 EPS 
不 能 取得 ,VB, 的 菌落 数 2 倍 于 VB,, 亦 有 诊断 意义 。 慢 
性 炎症 的 前 列 腺 液 PH 值 可 上 升 至 7~8( 正 常 值 PH6. 5)， 
锌 含量 降低 至 14.5 士 16kg/ml (正常 值 488 土 18pg/ml)， 
免疫 球 蛋白 明显 升 高 , 尤 以 JgA 为 突出 。 

治疗 ”慢性 前 列 腺 类 常 迁延 不 写 或 反复 发 作 ， 需 使 
用 中 西医 药物 和 其 他 辅助 疗法 进行 综合 治疗 。 由 于 许多 
药物 不 易 自 血 效 越过 前 列 腺 上 皮脂 膜 弥散 入 前 列 腺 液 ， 
影响 药物 的 抗菌 效果 。 只 有 脂 溶性 、 碱 性 或 与 蛋白 结合 少 
的 药物 ， 才 能 在 前 列 腺 液 内 达到 较 高 的 浓度 ， 如 SMZ、 
TMP、 气 唆 酸 红 霉 素 、 强 力 需 素 、 卡 那 考 素 、 林 可 每 素 等 。 
中 药 常 与 上 述 抗菌 药物 结合 使 用 , 治 则 宜 清热 解毒 ,活血 
化 瘀 。 局 部 治疗 包括 前 列 腺 按摩 ,每 周 1 一 2 次 ， 温 水 坐 
浴 , 每 天 一 次 ,前 列 腺 区 中 波 或 短波 透 热 电疗 及 抗菌 药物 
游子 导入 。 合 并 后 尿道 感染 者 可 经 尿道 灌注 10% 弱 蛋 
白银 ; 通过 尿道 镜 涂 布 10 旬 硝酸 银 。 有 尿道 狭窄 者 定期 
作 尿 道 扩张 ,口服 装 罗 和 蛋白酶 或 肌 注 蛋白 梅 , 对 久治不愈 
者 ,可 将 抗生素 经 会 阴 注射 至 前 列 腺 内 或 其 周围 ,也 可 经 
皮 穿 刺 或 在 阴囊 作 小 切口 ,提出 输精管 ,将 抗生素 经 输 精 
管 直接 注入 精囊 。 慢 性 前 列 腺 炎 一 般 不 采用 手术 治疗 ,但 
在 合并 前 列 腺 结石 , 伴 有 膀胱 颈 部 硬化 ,尿道 晴 肥大 的 病 
人 ,用 电 切 镜 经 尿道 施行 前 列 腺 切除 或 膀胱 颈 部 分 切除 ， 
可 取得 一 定 疗效 。 [Sh 


qionllexion zengsheng 
前 列 腺 增生 (hyperplasia of prostate) ”老年 
男性 的 常见 疾病 ， 又 称 良性 前 列 腺 肥大 。 增 生 腺 体位 于 
膀胱 颈 , 使 尿 路 梗阻 ,引起 尿频 和 排尿 困难 。 早 期 膀胱 壁 
肌 层 增 厚 , 可 以 克服 颈 部 阻力 排 尽 尿 液 ， 随 着 腺 体 增 大 ， 
逐渐 超过 了 膀胱 的 代 偿 能 力 , 尿 液 便 残 留 膀胱 ,症状 随 之 
加 重 ,甚至 发 生 尿 油 留 或 上 尿 路 积 水 。 

病因 ”病因 不 明 ， 目 前 认为 可 能 与 性 激素 的 平衡 失 
调 有 关 。 备 丸 产 生 的 雄 激素 有 军 酮 和 雄 人 省 烯 二 醇 ， 经 代 
谢 和 储藏 在 前 列 腺 细胞 内 的 主要 雄 激素 是 双 气 备 酮 。 前 
列 腺 增生 组 织 的 双 气 亩 酮 含量 比 正常 人 高 3 一 5 倍 ,而 摆 
酮 和 雄 当 烯 二 醇 的 含量 不 变 ,因此 双 和 拨 振 酮 的 异常 聚集 ， 
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qion 前 


可 能 是 前 列 腺 增生 的 重要 因素 。 

动物 实验 发 现 摆 天 和 雄二 醇 合 用 时 ， 前 列 腺 的 增生 
程度 较 单 独 使 用 睾酮 明显 ， 因 此 推测 内 激素 能 强化 前 列 
腺 组 织 的 睾酮 功能 。 男 性 的 雄 激 素来 源 于 氛 丸 和 肾上腺 。 
老年 男子 的 睾酮 水 平 下 降 ， 而 峻 二 醇 水 平 却 随 年 龄 增长 
而 升 高 ， 这 与 前 列 腺 增生 发 生 于 睾丸 功能 减退 的 老年 人 
是 一 致 的 。 但 是 临床 证 实 切除 睾丸 或 用 抗 雄性 激素 治疗 
可 使 增生 的 前 列 腺 发 生 退 行 性 变 , 实验 研究 也 发 现 皮 二 
醇 、 已 燃 峻 酚 的 长 期 使 用 能 影响 雄 激 素 的 代谢 ， 减 少 双 
气 振 酮 的 形成 。 这 些 实验 和 临床 资料 都 表明 前 列 腺 增生 
的 病因 是 相当 复杂 的 ,性 激素 间 的 协同 和 抑制 关系 , 尚 待 
进一步 深入 研究 。 近 年 来 较 重视 5x 还 原 酶 对 双 和 氢 摆 本 
的 影响 。 

病理 ”前列 腺 分 内 外 两 层 ， 内 层 为 尿道 周 图 的 粘膜 
和 粘膜 下 腺 体 ， 外 层 为 前 列 腺 体 ， 后 者 构成 前 列 腺 的 主 
体 ， 两 层 之 间 有 纤维 膜 隔 开 。 前 列 腺 增生 主要 发 生 在 内 
层 ,在 膀胱 颈 至 精 阜 一 段 后 尿道 的 腺 体 间 质 中 , 现 称 该 部 
分 为 移行 带 。 镜 检 可 见 腺 体 间 质 有 轻 度 增生 ， 组 织 结构 
以 增生 旺盛 的 结缔 组 织 和 平滑 肌 为 主 , 并 有 增 大 的 腺 囊 ， 
增生 腺 管 上 皮 呈 乳头 状 向 囊 腔 内 突出 ， 形 成 间 质 腺 样 组 
织 的 混合 性 结 节 。 根 据 间 质 和 腺 样 组 织 的 比例 不 同 ， 前 
列 腺 增生 分 为 两 型 ， 结 节 大 而 软 的 纤维 肌 腺 型 及 腺 体 小 
而 硬 的 纤维 肌 型 。 增 生 的 组 织 向 外 压迫 ， 使 外 层 的 前 列 
腺 体 逐 渐 成 为 一 薄 层 纤维 腺 样 的 假 包 膜 ， 因 其 与 增生 组 
织 有 明显 分 界 , 手 术 时 易 自 此 膜 内 摘除 结 节 , 故 临床 上 亦 
称 外 科 包 膜 。 

增生 的 前 列 腺 使 膀胱 颈 发 生 梗阻 ， 脑 胱 为 克服 颈 部 
阻力 而 加 强 收缩 ,使 逼 尿 肌 发 生 代 偿 性 肥厚 , 呈 小 梁 状 突 
起 。 膀 胱 腔 内 压 增高 ， 膀 胱 粘膜 可 自 肌 束 间 薄 弱 处 向 外 
脱 起 形成 剖 室 。 膀 胱 颈 部 梗阻 继续 加 重 ， 尿 液 将 不 同 程 
度 地 残留 于 膀胱 。 伴 随 残 余 尿 的 增多 ,膀胱 台 逐 渐变 薄 ， 
使 输尿管 下 端 斜 行 穿 过 膀胱 壁 肌 层 所 形成 的 生理 性 活 瓣 
作用 失效 ,膀胱 内 尿 液 便 可 逆流 至 输尿管 和 肾 震 ,引起 两 
侧 上 尿 路 积 水 。 肾 竺 内 压 增高 ,使 肾 实 质 缺 血 性 葡 缩 , 引 
起 肾 功能 减退 ,最 终 发 生 尿毒 症 。 

临床 表现 ”40 岁 以 上 的 男性 ， 前 列 腺 已 有 不 同 程度 
的 增生 ,但 50 岁 以 后 才 发 生 症状 。 临 床 表现 有 时 与 腺 体 
大 小 不 一 致 ,如 中 叶 增生 时 整个 腺 体 增 大 不 显著 ,而 膀胱 
颈 部 梗阻 可 以 很 严重 ,早期 因 前 列 腺 充血 刺激 引起 尿频 ， 
夜间 较 明显 。 梗 阻 加重 , 膀 胱 代 偿 能 力 不 能 克服 阻力 而 产 
生 残余 尿 。 随 着 残余 尿 量 增加 ,膀胱 有 效 容量 缩小 ,尿频 
日 益 加剧 。 膀 胱 出 口 阻塞 还 可 引起 不 同 程度 的 排尿 困难 ， 
表现 为 排尿 路 踏 , 尿 后 滴 沥 ,排尿 费力 , 尿 线 变 细 和 分 又 ， 
射程 缩短 而 无 力 ,严重 时 排尿 呈 点 滴 状 或 发 生 尿 应 留 膀 
胱 内 残留 尿 液 过 多 ,迫使 尿 液 从 尿道 溢出 ,引起 充溢 性 尿 
失禁 。 前 列 腺 增生 有 时 并 发 结石 和 感染 , 除 尿频 ,排尿 困 
难 加 重 外 ， 还 可 出 现 血尿 和 尿 痛 。 晚 期 病人 多 并 发 高 血 
压 和 尿毒 定 。 由 于 排尿 困难 需 长 期 增加 腹 压 挤 净 尿 液 ， 
可 导致 疝 、 痔 和 脱 肛 等 。 
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诊断 ”老年 男性 病人 有 下 尿 路 梗阻 现象 ， 应 详细 询 
问 尿频 和 排尿 困难 症状 ， 并 观察 其 排尿 情况 。 晚 期 病人 
可 在 下 腹部 触及 充盈 的 膀胱 ,要 注意 有 无 贫血 ,面部 和 肢 。 
体 浮肿 等 肾 功能 不 全 的 征象 。 直 肠 指 诊 可 触 到 增 大 的 前 
列 腺 , 腺 体 表面 光滑 ,质地 坚韧 而 有 弹性 ,中 间 沟 消失 。 测 
量 残 余 果 可 了 解 梗阻 的 程度 ， 检 查 方法 是 排尿 后 插入 导 
尿 管 或 用 超声 波 探测 残余 尿 量 。 用 经 直肠 超声 断层 显 象 
检查 增生 腺 体 的 左右 径 和 前 后 径 均 增 宽 ， 形态 呈 半月 形 
或 贺 形 , 包 膜 反射 均匀 完整 ， 前 列 腺 实质 为 均 质 性 暗 区 ， 
其 则 可 见 稀 琉 分布 均 匀 的 光 点 ; 声 象 图 还 能 测量 前 列 腺 
横断 面 的 周 径 和 面积 。 尿 流 率 计 可 记录 尿 流 持续 流动 的 
曲线 ,前 列 腺 增生 的 尿 流速 度 减 少 至 10ml/s( 正 常 值 >15 
m1/s) 。X 射 线 尿 路 造影 摄 片 ,膀胱 底部 呈 弧 形 向 上 突起 造 
成 充盈 缺损 ,膀胱 壁 有 小 梁 形 成 时 ， 膀 胱 边缘 粗糙 不 整 ， 
偶 可 见 部 室 , 伴 有 膀胱 输尿管 逆流 时 显示 肾 盏 输尿管 不 
同 程度 的 积 水 。 膀 胱 镜 检查 可 直接 观察 膀胱 颈 部 情况 ， 
了 解 中 叶 和 两 侧 叶 的 大 小 ,膀胱 壁 有 无 小 梁 和 融 室 ,是 否 
合并 结石 .肿瘤 等 病变 。 

治疗 ”早期 病人 无 明显 梗阻 症状 ,无 残余 尿 ,不 需 特 
殊 治疗 。 建 议 病人 禁忌 饮酒 , 少 吃 后 椒 ,防止 便秘 ， 注 意 
保暖 , 勿 过 度 劳 累 。 

药物 治疗 应 用 肾上腺 wx 受 体 阻 沿 剂 酚 茶 明 ,可 明 
显 改善 排尿 梗阻 症状 。 此 外 服用 尿 通 也 有 一 定 疗效 。 内 
分 说 治 疗 主要 采用 峻 激素 和 抗 雄性 激素 。D 唆 激素 可 使 
增生 腺 体 缩小 ， 排 尿 症状 减轻 。 常 用 已 烯 肉 酚 或 戊 酸 唆 
二 醇 。 峻 激素 制剂 除 食欲 减退 ， 乳 房 发 胀 等 副 反 应 外 ， 
由 于 有 凝集 血小板 的 作用 ， 还 可 引起 心肌 梗死 、 心 力 误 
竟 、 脑 血管 意外 、 肺 栓塞 等 心血 管 并 发 症 ， 因 而 不 宜 长 
期 使 用 。@ 抗 雄 性 激素 有 阻止 双 氢 睾酮 合成 和 抑制 促 
性 腺 激素 的 作用 , 亦 可 使 增生 腺 体 缩小 和 梗阻 症状 改善 。 
临床 应 用 的 制剂 有 甲 孕 酮 ( 安 宫 黄 体 表 )、 次 甲 气 地 孕 本 
等 。 目 前 重视 应 用 5 还 原 酶 抑制 剂 治疗 前 列 腺 增生 , 效 
果 良 好 。 

经 药物 治疗 后 , 夜 尿 次 数 仍 频繁 ， 排 尿 困难 无 好 转 ， 
残余 尿 量 超过 75ml 急 性 尿 洲 留 反复 发 作 ; 伴 有 出 血 、 感 
染 、 肾 输尿管 积 水 和 肾 功能 威 退 ， 发 现 膀胱 结石 , 穆 室 以 
及 疝 、 痔 、 脱 肛 等 并 发 症 ， 均 应 采用 手术 治疗 。 术 前 要 对 
病人 进行 全 面体 检 和 肾 功 能 检查 。 有 了 尿 路 感染 、 尿 涨 留 、 
上 尿 路 积 水 和 肾 功 不 良 者 ， 应 留置 导 尿 管 或 耻骨 上 膀胱 
造 瘘 引流 尿 液 ， 待 感染 被 控制 和 肾 功 能 好 转 后 再 施行 前 
列 腺 切除 木 。 常 用 的 前 列 腺 切除 术 方 法 有 三 种 ，@ 使 用 
电 切 镜 经 尿道 逐 层 切割 腺 组 织 ,将 增生 腺 体 切除 .这 种 方 
法 无 需 在 腹壁 或 会 阴部 作 切 口 ， 手 术 创伤 小 ， 术 后 恢复 
快 , 故 日 益 被 推广 应 用 。 但 增生 腺 体 过 大 , 重量 超过 70 一 
80g, 合 并 尿道 狭 秦 , 膀 胱 结石 或 魏 室 者 ， 不 宜 采用 此 法 。 
@@ 耻 骨 上 前 列 腺 切除 术 ， 为 经 膀胱 摘除 增生 的 前 列 腺 ， 
目前 采用 此 方法 的 较 多 。 其 优点 是 操作 简便 ， 能 迅速 打 
开 膀 胱 摘出 腺 体 , 若 合并 膀胱 结石 、 惑 室 或 肿瘤 ， 也 可 同 
时 进行 处 理 。 缺 点 是 前 列 腺 窝 显露 较 差 ， 有 时 止血 不 够 


彻底 。@ 耻骨 后 前 列 腺 切除 术 , 是 直接 切 开 前 列 腺 包 膜 
摘 取 腺 体 , 能 较 好 显露 前 列 腺 窜 和 膀胱 颈 部 ,在 直 视 下 控 
制 和 处 理 各 出 血 点 ， 术 后 并 发 出 血 者 较 少 。 但 切 开 包 膜 
时 常 损伤 静脉 从 ,有 时 可 引起 较 多 出 血 , 术 后 耻骨 后 间 险 
易 发 生 血肿 和 感染 。 

前 列 腺 增生 的 治疗 进展 较 快 ， 微 波 热 疗 、 气 认 扩 张 、 
蠕 状 支架 管 (包括 记忆 人 金属 制品 ) 等 都 取得 成 功 ， 为 前 列 
腺 增生 的 非 手术 治疗 开阔 了 良好 前 景 。 ( 章 农 要) 


qlanting gongneng jiancha 
前 庭 功能 检查 (vestibular function tests) 通 
过 观察 前 庭 系 病变 引起 的 自发 体征 ， 或 通过 用 某 种 生理 
性 或 非 生理 性 刺激 诱发 前 庭 反 应 进行 观察 ， 以 助 推断 前 
庭 系 病变 的 程度 和 部 位 。 前 庭 功能 是 维持 人 体 平衡 的 3 
个 主要 因素 之 一 负责 前 庭 功能 的 器 官 称 为 前 庭 器 ,位 于 
内 耳 ,包括 3 个 半 规 管 (外 、 上 和 后 半 规 管 )、 椭 圆 春 和 球 
囊 。 3 个 半 规 管 的 谈 腹 端 各 有 一 谈 腹 峭 。 椭 贺 春 和 球 玫 
中 各 有 一 历 班 ,或 称 耳 石器 。 这 些 都 是 前 庭 末 梢 感受 器 。 
3 个 半 规 管 司 运动 平衡 (如 走路 、 骑 自行 车 、 翻 跟头 )。 椭 
圆 囊 和 球 囊 司 静止 平衡 (如 坐 或 立 )。 

当 人 体 平衡 出 现 障碍 时 ,如 走路 向 一 侧 偏 斜 等 ,就 需 
要 作 前 庭 功能 检查 以 确定 前 庭 器 有 无 疾病 、 其 病变 程度 
和 性 质 。 

前 庭 功能 障碍 的 主要 症状 是 习 替 。 眩 晕 可 由 内 耳 疾 
病 、 中 枢 性 疾病 和 许多 全 身 性 疾病 所 引起 。 内 耳 疾 病 中 
如 迷路 炎 、 梅 尼 埃 尔 氏 病 等 。 中 枢 性 疾病 中 如 听 神 经 瘤 、 
颈 叶 肿瘤 等 。 全 身 性 疾病 如 高 血压 、 低 血压 动脉 硬化 、 
植物 神经 功能 素 乱 等 。 前 庭 功能 检查 对 鉴别 这 些 疾病 有 
重要 价值 。 但 决 不 是 一 种 前 庭 功能 检查 就 能 确定 诊断 ， 
需要 两 种 或 两 种 以 上 前 庭 功能 检查 ,综合 分 析 其 结果 ,再 
结合 病史 ,全 身 检查 、 神 经 系统 检查 及 各 种 化 验 才能 作出 
准确 的 诊断 。 

眼球 震颤 ”两 眼球 的 一 种 不 随意 的 、 节 律 性 的 往返 
运动 ， 由 慢 相 和 快 相 组 成 。 慢 相 是 眼球 向 某 一 个 方向 组 
慢 的 转动 ， 快 相 则 为 继 慢 相 之 后 眼球 迅速 返回 原 位 的 运 
动 。 通 常 将 快 相 定 为 眼 震 的 方向 。 

产生 机 理 。 每 一 个 半 规 管 的 谈 腹 贱 和 两 套 眼 外 肌 之 
间 有 功能 上 的 联系 ， 上 半 规 管 壹 谭 虹 和 同 侧 的 上 直 肌 及 
对 侧 的 下 斜 肌 相关 连 ， 后 半 规 管 壹 腹 峡 和 同 侧 的 上 斜 肌 
及 对 侧 的 下 直 肌 相关 连 ， 外 半 规 管 的 壹 腹 量 与 同 侧 的 内 
直 肌 和 对 侧 的 外 直 肌 相关 连 。 同 时 ,前 庭 上 核 ,下 核 和 内 
侧 核发 出 纤维 至 内 侧 纵 束 ， 通 过 内 侧 纵 束 和 眼 肌 之 诸 神 
经 核 相 联系 ， 这 样 就 建立 了 一 个 反射 弧 。 此 反射 弧 能 使 
眼 肌 对 于 起 自前 庭 及 半 规 管 的 输入 冲动 产生 反射 性 反应 
即 出 现 眼 球 震 烙 。 因 此 ,前 庭 迷路 有 病变 时 (如 梅 尼 埃 尔 
氏 病 ) 或 作 冷 热 水 试 验 时 ， 半 规 管 受到 刺激 ,就 产生 眼球 
震 粘 。 

检查 眼 震 时 ， 嘱 受 检 者 注视 检查 者 向 各 个 方向 缓慢 
移动 的 食指 ， 手 指 距 病人 眼球 约 50cm, 受 检 者 的 注视 角 


度 ( 视 线 与 中 线 相交 之 角 ) 不 宜 超过 45", 超 过 45* 时 可 诱 
发 生理 性 终 位 性 眼 震 而 影响 检查 的 准确 性 。 手 指 移动 的 
方向 是 向 左 、 向 右 、 向 上 和 向 下 4 个 方向 。 必 要 时 ,还 要 
向 右上 左下 和 左上 右 下 斜 向 移动 。 

眼 案 类 型 ”分 为 水 平 型 . 旋 转型 垂直 型 、 斜 动 型 及 
混合 型 (如 水 平 旋转 型 )。 

限 案 强度 分 为 下 级 ，Q@I 级 眼 震 。 仅 向 一 个 方向 
(向 左 或 向 右 ， 通 常 是 眼 震 的 快 相 ) 注 视 时 出 现 眼 震 。@ 
工 级 眼 震 。 向 一 个 方向 和 向 前 直 视 时 均 出 现 眼 震 。@) 下 
级 眼 震 。 向 各 个 方向 (包括 眼 震 的 慢 相 方向 ) 注 视 时 均 出 
现 眼 震 。 

有 时 眼 震 过 于 细小 ， 肉 眼 不 易 观 察 。 为 了 仔细 而 清 
楚 地 观察 眼 震 ,可 嘱 受 检 者 茵 上 夫 伦 策 尔 氏 眼镜 , 眼 霖 就 
被 放大 而 可 明显 观察 。 

前 庭 功 能 检查 方法 主要 有 以 下 几 种 。 

平衡 功能 检查 平衡 障碍 的 主要 症状 是 偏 倒 、 错 指 
物 位 ,行走 或 书写 障碍 。 常 用 的 有 以 下 检查 方法 。 

人 @ 昂 白 试验 。 又 称 闭 目 直 立 检查 法 。 受 检 者 闭 目 ， 
双 脚 并 拢 直立 ， 两 手臂 向 两 侧 伸 直 平 举 与 户 平 。 迷 路 有 
病变 时 ,将 向 患 侧 偏 倒 ， 头 部 转动 时 , 偏 倒 的 方向 随 之 改 
变 。 小 脑 有 病变 时 ,将 向 患 侧 或 后 方 偏 倒 , 不 随 头 位 的 转 
动 而 改变 偏 倒 的 方向 。 

@ 错 指 物 位 试验 。 检 查 者 与 受 检 者 对 坐 ,各 伸 出 一 
手臂 ,食指 伸 出 ， 其 他 四 指 握 学 。 检 查 者 手背 向 下 , 受 检 
者 手臂 向 上 。 嘱 受 检 者 将 手臂 举 起 再 向 下 移动 ， 以 食指 
接触 检查 者 的 食指 。 先 睁 眼 试 之 ， 然 后 闭 目 检查 。 迷 路 
有 病变 者 , 闭 眼 时 不 能 正确 指向 预定 目标 ,双手 食指 均 向 
患 侧 偏 斜 。 小 脑 有 病变 时 , 患 侧 食指 向 患 侧 偏 斜 , 而 健 侧 
食指 则 能 正确 地 接触 检查 者 的 食指 。 

@ 巴 宾 斯 基 - 魏 尔 二 氏 试验 。 嘱 受 检 者 闭 目 由 起 始 
点 向 前 走 5 步 , 然 后 向 后 退 5 步 , 反 复 5 次 。 观 察 最 后 一 
次 行走 的 方向 与 起 始 方向 之 间 的 偏 斜 角度 如 何 ， 以 判断 
两 侧 前 庭 功能 状况 。 落 向 右 偏 斜 角度 大 于 90", 则 为 右 侧 
前 庭 功能 减弱 ， 向 左 偏锋 大 于 90" ， 则 为 左 侧 前 庭 功能 
减弱 。 

@ 动态 位 置 电 图 。 不 少 国家 用 动态 位 置 电 图 检查 
眩晕 病人 ,其 方法 是 嘱 受 检 者 站 在 平衡 机 能 计 上 ,两 眼 周 
围 接 上 电极 连接 在 描记 器 上 。 根 据 描记 图 以 区 别 外 围 或 
中 枢 性 疾病 。 这 是 一 种 新 的 检查 仪器 。 

旋转 试验 ”最 常用 的 方法 是 巴 拉 尼 氏 法 。 受 检 者 坐 
于 琼斯 氏 转椅 中 , 头 前 倾 30”, 将 头 固定 于 头 托 上 ， 使 外 
半 规 管 保持 水 平 位 置 。 令 受 检 者 闭 眼 ， 先 顺 时 针 方 向 旋 
动 转椅 ,在 20 秒 内 旋转 10 次 , 满 10 转 时 立即 停止 。 令 受 
检 者 向 远 处 凝视 ,计算 眼 震 时 间 。10 分 钟 后 再 逆 时 针 方 
向 旋转 10 次 ， 计 算 眼 震 时 间 。 中 国有 学 者 统计 的 正常 
值 , 顺 时 针 方向 旋转 的 眼 震 时 间 平 均 为 23 秒 , 逆 时 针 方 
向 旋转 的 眼 震 时 间 平 均 为 22 秒 。 

冷 热 水 试验 方法 很 多 ,如 巴 拉 尼 氏 法 、 科 布 拉 克 氏 
法 和 哈 尔 皮 克 氏 法 等 ,中 国 各 医院 多 采用 哈 尔 皮 克 氏 法 。 
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用 这 种 方法 操作 时 , 令 受 检 者 仰卧 于 一 杨 上 ,将 头 部 抬 高 
30*〈 外 陛 与 外 耳 道 顶 点 的 连 线 与 床 面 垂直 )。 水 桶 悬 于 
头 上 部 相距 60cm, 出 水 管 的 直径 为 4mm。 每 侧耳 分 别 用 
30YC 冷 水 和 44YC 热 水 刺激 40 秒 钟 ， 每 次 相隔 5~10 分 
钟 。 受 检 者 两 眼 凝 视 屋顶 一 点 。 以 工 级 水 平 眼 健 为 观 
察 的 记录 标准 。 用 停 表 计算 灌水 开始 至 眼 震 消失 的 时 
间 。 中 国有 学 者 统计 哈 尔 皮 克 氏 法 冷 热 水 试 验 的 正常 平 
均值 是 :冷水 为 2.4", 热 水 为 143”, 潜 伏 期 (灌水 开始 至 
眼 震 出 现 的 时 间 ) 平 均 为 29"。 本 法 可 为 鉴别 外 周 或 中 枢 
前 庭 病 提供 参考 。 

近年 来 中 国 已 有 应 用 双 耳 同时 冷 热 水 试验 于 临床 
者 ， 认 为 此 法 较 双 耳 交 普 冷 热 水 试验 敏感。 

冷 热 空气 试验 ”以 空气 代 过 水 作为 刺激 来 诱发 眼 
震 ， 是 一 种 较 新 的 前 庭 功 能 检查 方法 。 此 法 具有 操作 简 
便 、 受 检 者 较 舒适 、 可 应 用 于 鼓膜 穿孔 患者 和 不 需 收 集 流 
出 的 水 等 优点 。 

冷 热 空气 试验 的 结果 分 析 和 冷 热 水 试 验 相同 。 

直流 电 试验 “一般 采 用 双 极 法 。 受 检 者 正 坐 于 椅 
中 ,两 眼 向 前 直 视 。 将 包 有 纱布 的 电极 用 生理 盐水 浸 湿 ， 
分 别 放 在 两 侧 的 耳 屏 上 , 接 通 电流 ,在 毫 安培 计 指示 下 逐 
渐 增 加 电流 ， 观 察 电流 强度 达 多 少 毫 安 时 出 现 眼 震 。 阴 
极为 刺激 侧 。 眼 震 为 旋转 型 ， 朝 向 阴极 。 应 缓慢 地 加 大 
或 减少 电流 ,以 防 刺激 过 强 , 产生 剧烈 反应 。 据 50 名 正 
常人 的 统计 , 眼 震 在 1~6 毫 安 时 出 现 正常 平均 值 为 3 毫 
安 。 着 眼 震 在 4 毫 安 以 上 方才 出 现 , 则 是 功能 减弱 。 若 超 
过 10 毫 安 仍 无 眼 震 出 现 者 则 前 庭 功能 消失 。 

直流 电 试验 是 直接 作用 于 第 8 脑 神经 。 因 此 在 外 周 
性 疾病 如 梅 尼 埃 尔 氏 病 ,直流 电 试验 正常 ,而 在 中 枢 性 前 
庭 病 变 的 病例 中 如 听 神 经 瘤 ， 直 流 电 试验 超过 4 毫 安 方 
才 出 现 眼 霸 ， 甚 至 反应 消失 。 所 以 在 怀疑 前 庭 神经 有 病 
变 时 应 作 直流 电 试验 ,在 鉴别 诊断 上 有 一 定 的 帮助 。 

头 位 性 眼 宕 检查 ” 头 处 于 某 一 或 几 个 位 置 时 出 现 眼 
做 ， 而 在 其 他 位 置 上 则 不 出 现 眼 震 。 发 病 机 理 尚未 完全 
清楚 。 根 据 耳 病理 和 临床 方面 的 研究 ， 多 由 椭圆 桔 班 病 
变 和 后 半 规 管 齐 腹 晓 病变 引起 。 

检查 前 向 受 检 者 详细 解释 检查 过 程 中 可 能 出 现 的 眩 
时 和 恶心 , 切 纪 闭 目 , 以 取得 受 检 者 的 合作 ， 保 证 粒 查 结 
果 准确 无 误 。 受 检 者 取 头 正 位 直 坐 于 一 矮 覃 上 ， 检 查 者 
以 双手 扶持 其 头 部 , 推 使 仰卧 , 头 悬 于 枫 边 ， 观 察 有 无 眼 
震 出 现 。10 秒 后 , 扶 使 直 坐 , 再 观察 10 秒 。 将 受 检 者 头 
转向 右 个 , 推 使 仰卧 , 头 悬 杨 边 ,面向 右 方 ,观察 10 秒 。 重 
使 直 坐 , 头 仍 处 右 转 位 ,观察 10 秒 。 同 样 方法 ,在 受 检 者 
头 转向 左 侧 仰卧 位 和 直 坐 位 时 各 观察 10 秒 , 共 检 查 6 个 
头 位 (图 1)。 每 次 变动 新 头 位 时 的 动作 均 须 在 3 秒 内 完 
成 。 若 有 眼 震 出 现 ， 须 注意 其 方向 ,振幅 和 类 型 并 用 秒表 
计算 眼 震 的 潜伏 期 和 眼 震 时 间 。 此 外 ， 还 须 注意 眼 震 是 
否 为 疫 劳 型 。 用 上 法 重复 检查 ， 每 次 间隔 数 分 钟 观察 在 
该 特定 位 置 上 是 否 每 次 均 有 了 眼 震 出 现 。 若 重复 检查 ， 无 
眼 震 出 现 , 称 为 疫 劳 型 (外 周 性 头 位 性 ) 眼 震 。 再 次 检查 ， 
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出 现 较 弱 的 了 根 体 ,连续 检查 数 次 后 不 再 出 现 者 , 称 为 渐 疲 
劳 型 。 反 复 检查 ,每 次 都 出 现 强度 不 变 的 眼 震 者 , 称 为 不 


疲劳 型 (中 枢 性 头 位 性 ) 眼 震 。 

头 位 性 眼 震 是 一 病理 体征 ， 可 由 许多 中 枢 性 和 外 周 
性 疾病 引起 ,如 脑 部 血循环 的 改变 \ 颅 内 肿瘤 , 颅 脑 外 伤 、 
梅 尼 埃 尔 氏 病 等 。 

限 赤 电 描记 术 ”用 眼 震 电 描记 仪 记录 眼球 震颤 。 其 
生理 基础 是 利用 电子 仪器 记录 角膜 和 视网膜 之 间 的 电位 
改变 。 眼 球 后 部 和 视网膜 带 负电 ， 而 眼球 前 部 及 角膜 带 
正 电 ， 因 此 眼球 运动 就 产生 电位 改变 ， 此 称 为 莫 惑 氏 
原理 。 

眼 震 电 图 (ENG) 是 眼 才 的 客观 记录 ， 较 肉眼 观察 为 
准确 。 根 据 记录 可 测 出 快慢 相 时 间 及 眼 震 频率 。 

测量 眼 震 的 强度 以 慢 相 角速度 最 为 可 靠 。 其 测量 法 
是 取 反 应 高 潮 期 10 秒 时间 内 眼 震 的 平均 频率 ,幅度 和 慢 
相 角 速度 来 衡量 其 强度 ,也 称 为 极 项 期 价值 。 

有 些 国家 的 眼 震 电 图 仪 带 有 电脑 ， 检 查 完毕 后 ， 电 
脑 将 各 种 数据 迅速 打印 出 来 。 目 前 中 国 多 用 手 计算 ， 仅 
少数 单位 开始 将 电脑 接 至 眼 震 电 图 仪 。 

耳 石器 功能 检查 ”目前 尚 无 单独 检查 耳 石器 的 可 靠 
方法 。 平 行 秋 和 干 架 试验 是 一 种 使 耳 石器 受 最 大 刺激 而 半 
规 管 受 最 小 刺激 的 一 种 试验 ， 但 设备 复杂 而 价 惧 ,检查 
方法 繁琐 ,不 能 广泛 应 用 。 弧 尺 检查 法 虽 在 理论 和 实际 应 
用 上 存在 着 缺点 ,但 简便 易 行 ,可 以 粗略 估计 耳 石器 的 功 
能 状态 。 

@ 实 贺 毒 检查 法 (图 2)。 受 检 者 坐 于 椅 上 , 弧 尺 转 
至 垂直 位 ,分 别 在 正常 头 位 、 头 前 俯 30" 和 后 仰 150"3 个 
头 位 检查 。 手 臂 在 水 平面 上 左右 摆动 ， 指 向 弧 尺 中 点 。 
左手 检查 左 侧 椭圆 秦 , 右 手 检查 右 侧 椭圆 于 。 

功能 正常 ， 在 任何 头 位 上 指示 均 无 偏 斜 。 功 能 亢 
进 : 食指 偏向 中 点 下 方 ， 出 现 于 头 前 傍 30” 者 为 轻 度 亢 


” 进 ;出 现 于 正常 头 位 者 为 中 度 亢进 ， 出现 于 头 后 爷 150* 


者 为 重度 亢进 。 功 能 减弱 ， 食 指 偏向 中 点 上 方 ， 以 头 前 
俯 30" 时 最 为 明显 。 


图 3 椭 四 类 检查 法 


@ 球 夺 检查 法 (图 
3)。 将 弧 尺 转 至 水 平 位 。 
在 正常 头 位 ， 头 向 左肩 
倾斜 105"( 检 查 右 侧 球 
囊 ) 或 头 向 右 肩 倾斜 
105” (检查 左 侧 球 囊 )。 
嘱 受 检 者 分 别 用 两 手 食 
指 在 矢 状 面 上 下 摆动 ， 
指向 弧 尺 的 中 点 。 

功能 正常 在 任何 
头 位 ,指示 均 无 偏 余 。 功 
能 亢进 ， 头 向 右 肩 倾斜 
105" 时 , 左 , 右 手 食指 均 偏向 左 侧 , 为 左 侧 球 囊 功 能 亢进 。 
头 向 左肩 倾斜 105" 时 ,左右 手 食指 均 偏向 右 侧 , 为 右 侧 
球台 功能 亢进 。 功 能 减弱 : 头 向 右 肩 倾斜 105" 时 , 左 , 右 
手 食指 均 偏向 右 侧 ， 为 左 侧 球 囊 功能 减弱 。 头 向 左肩 倾 
斜 105” 时 ， 左 、 右 手指 均 偏向 左 侧 ， 为 右 侧 球 襄 功能 
减弱 。 

参考 书目 

武汉 医学 院 第 一 附属 医院 耳鼻 喉 科 学 教研 组 编著 : “耳鼻 喉 

科学 >, 人 民 卫 生出 版 社 ,北京 ,1984。 


图 3 球形 检查 法 


《高 荫 藻 ) 
qlanzhl talpan 
前 置 胎盘 〈placenta previa) 。 一 种 病理 产科 现 
象 ， 胎 盘 部 分 或 全 部 附着 于 子宫 下 妇 或 覆盖 在 子宫 颈 内 
口上 。 是 妊娠 后 半期 阴道 出 血 的 最 常见 的 原因 之 一 ， 有 
时 危及 母 届 健 康 及 生命 。 妊 娠 晚期 或 分 娩 开 始 ,因子 宫 上 
段 肌肉 的 收缩 和 缩 复 ,子宫 下 段 浙 渐 伸展 ,但 胎盘 的 前 置 
部 分 不 能 随 之 相应 扩张 ,于 是 与 子宫 壁 分 离 , 乃 出 血 。 胎 
儿 死 亡 率 亦 高 ,引起 死亡 的 原因 为 早产 或 胎儿 缺 氧 。 其 发 
病 率 为 1:200 一 400, 高 年 经 产妇 的 发 病 率 高 于 初 产妇 。 
妊娠 晚期 无 痛 性 的 阴道 出 血 是 前 置 胎盘 的 典型 症状 。 
病因 目前 尚 不 明确 。 可 能 是 由 于 受精 卵 的 滋养 层 
发 育 迟 缓 致 植 入 子宫 下 段 ;也 可 能 与 子宫 内 膜 病变 (如 多 


产 . 产 福 感 染 、 多 次 刊 官 等 所 致 的 内 膜 萎缩 ) 有 关 。 

分 类 ” 按 病情 需要 终止 妊娠 时 胎盘 位 置 与 子 官 内 口 
的 关系 ,可 分 为 三 类 ( 见 图 )。@ 完 全 性 (中央 性 ) 前 置 胎 
盘 , 子 宫颈 内 口 全 部 为 胎盘 组 织 所 覆盖 。@ 部 分 性 前 置 


前 置 胎盘 的 类 型 


胎盘 ,子宫 颈 内 口 部 分 为 胎盘 组 织 所 覆盖 。@ 边缘 性 前 
置 胎盘 ( 低 置 胎盘 ) ,胎盘 附着 于 子 官 下段, 不 超越 子 官 颈 
内 口 。 

临床 表现 妊娠 后 半期 无 痛 性 突然 阴道 出 血 是 其 特 
征 ,开始 出 血 的 时 间 、 出 血 量 、 出 血 形态 与 前 置 胎盘 类 型 
有 关 。 中 央 性 和 部 分 性 前 置 胎盘 出 血 时 间 较 早 (24~32 
孕 周 ) ,初次 量 不 多 ,可 暂时 自 止 , 以 后 有 反复 出 血 ， 血 量 
增加 ,可 出 现 急 性 大 出 血 , 伴 有 下 腹部 的 下 垂 感 ， 腰 酸 及 
排尿 排便 感 。 边 缘 性 及 低 置 胎盘 出 血 时 间 较 晚 ， 甚 至 在 
临产 时 才 出 现 ， 量 亦 较 少 些 。 腹 部 检查 子宫 松软 ， 可 清 
晰 触及 胎 体 ， 此 时 可 发 现 胎 头 高 浮 或 恬 位 、 横 位 等 异常 
胎位 ;子宫 无 压痛 ， 在 急性 大 量 出 血 时 出 现 休 克 。 胎 儿 缺 
氧 , 胎 心 率 可 增 快 ( 代 偿 期 或 减 慢 ( 失 代 偿 )。 但 亦 有 少数 
病例 无 症状 而 在 超声 检查 时 或 剖 宫 产 时 偶然 发 现 。 

诊断 ” 凡 妊 娠 后 期 突然 发 生 无 痛 性 阴道 出 血 ， 即 使 
是 少量 短 时 间 的 出 血 也 应 首先 考虑 前 置 胎盘 的 可 能 ， 若 
宫颈 ,阴道 无 出 血 病灶 ,子宫 无 压痛 , 胎 心 胎位 清楚 ,基本 
上 可 以 诊断 为 前 置 胎盘 ,应 与 胎盘 早期 剥离 ( 见 胎盘 早期 
剥离 ) 和 其 他 宫颈 阴道 出 血 病灶 和 鉴别。 可 通过 ，@ 超 声 
检查 诊断 ,此 法 简便 准确 ,安全 , 准确 率 为 94 一 98% ,但 
对 类 型 的 诊断 准确 率 尚 不 够 理想 。@ 阴道 帘 器 检查 ,可 
在 急性 出 血 停止 后 24 小 时 进行 ， 轻 轻 拉 开 阴道 前 后 壁 ， 
暴露 子宫 颈 ,在 直 视 下 检查 以 排除 宫颈 阴道 的 出 血 病灶 。 
明道 检查 对 诊断 前 置 胎盘 有 一 定 的 帮助 ， 一 般 在 无 超声 
仪 诊断 时 可 用 以 确定 前 置 胎盘 分 类 以 决定 分 郡 方式 《 阴 
道 分 娩 或 剖 官 产 ) ,但 可 导致 大 出 血 ,甚至 危及 患者 生命 ， 
不 准备 终止 妊娠 者 禁用 。 阴 道 检查 时 必须 作 好 输血 及 手 
术 的 一 切 准备 ,在 手术 台 上 检查 ,以 备 必要 时 立即 进行 抢 
救 手术 。 检 查 时 应 在 阴道 与 宫颈 交界 的 容 放 部 及 子宫 颈 
周围 进行 触 诊 。 严 禁 手指 伸 入 宫 口内 检查 ， 否 则 将 胎盘 
组 织 从 附着 处 进一步 分 离 ,引起 难以 控制 的 大 出 血 。 

处 理 原 则 采用 积极 的 保守 疗法 ,包括 大 量 输血 、 应 
用 宫 缩 抑制 药 及 作 羊水 测定 了 解 胎儿 成 熟 度 等 ， 使 孕期 
延长 至 胎儿 成 热 或 促 胎 成 热 后 进行 计划 分 娩 ， 这 可 降低 
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转产 儿 死亡 率 。 若 大 量 出 血 则 须 终 止 妊娠 ， 终 止 妊 娠 的 
方式 总 的 趋势 是 施行 剖 宫 产 术 ,以 迅速 止血 ,边缘 性 及 低 
置 胎盘 出 血 量 中 等 且 已 临产 的 患者 可 人 工 刺 破 胎 膜 ， 以 


止血 和 加 速 分 婉 。 《 刘 棣 临 
Qion Chao 
钱 湖 〈Ch'ien Chao 1896~ ) 中 国 儿科 


专家 、 微 循环 障碍 和 黄 营 类 药 研 究 的 先驱 之 一 。 字 君 胥 。 
1896 年 11 月 20 日 生 于 浙江 杭州 。 少 年 时 代 见 长 兄 为 庸 医 
所 误 , 立 志学 医 ,1913 年 入 浙江 医学 专门 学 校 , 同年 赴 日 
留学 。1914 年 考 入 东京 帝国 大 
学 预科 班 , 1918 年 入 九州 帝国 
大 学 医学 部 。1922 年 毕业 后 在 
九州 帝 大 医学 部 附属 医院 进 
修 。1924 年 回 杭州 从 事 临床 、 
教学 .科研 ,发 现 姜 片 虫 病 可 引 
起 患 儿 发 育 障碍 。1930 年 写成 
论文 “ 姜 片 虫 病 对 宿主 身体 发 
育 的 影响 "。1937 年 带 该 文 到 九 
州 帝 大 ， 获 医学 博士 学 位 。 返 
国 后 迁 沪 开 业 。1951 年 组 织 联合 诊所 。1958 年 参加 血 
吸虫 病 防治 工作 ， 曾 观察 到 镜 剂 中 毒 并 发 支气管 痉挛 的 
患者 用 阿托品 后 可 治愈 。1959 年 任 新 建 的 新 成 区 中 心 医 
院 副 院 长 兼 儿科 主任 。 当 时 上 海中 毒 型 菌 痢 流 行 ， 他 给 
一 例 并 发 支气管 痉挛 的 患 儿 投 用 大 剂量 阿托品 ， 患 儿 得 
到 治愈。 他 又 与 助手 观察 到 中 毒 型 菌 独 患 儿 眼 底 动脉 痉 
挛 , 认 为 该 病 的 中 毒 症状 是 全 身 血管 痉挛 所 致 ,大 剂量 阿 
托 品 治疗 有 效 。 他 在 简陋 的 条 件 下 进行 科研 。 他 的 观点 
也 遇 到 反对 和 抵制 。 但 事实 证 明 阿 托 品 疗法 不 仅 对 中 毒 
型 菌 镍 ,对 暴发 型 流行 性 脑膜 炎 ` 中 毒性 肺炎 等 所 致 的 感 
染 性 休克 也 有 效 。1970 年 代 后 他 与 北京 的 祝寿 河 \ 宁 波 的 
杨 国 栋 经 常 进行 学 术 交流 。1977 年 中 国 微 循环 与 黄 营 类 
药 研究 学 会 成 立 ,他 被 选 为 会 长 。t979 年 , 他 与 祝寿 河 、 
杨 国 栋 主编 k 微 循环 障碍 和 芮 著 类 药 》 一 书 。 
( 江 东 ) 


qlanshul ylxue 
洪水 医学 (diving medicine) 又 称 水 下 医 
学 。 研 究 和 解决 潜水 作业 过 程 中 各 种 医学 问题 的 一 门 学 
科 。 是 潜水 技术 科学 与 医学 科学 之 间 的 一 门 新 兴 的 应 用 
性 边缘 学 科 。 

由 于 人 在 水 下 要 承受 静水 压 〔 每 水 深 10m ( 米 ) 增 
加 工 个 大 气压 ], 必 须 呼吸 压缩 气体 以 平衡 机 体内 外 的 压 
力 ,因而 处 在 高 气压 环境 中 。 所 以 ,研究 高 气压 和 水 下 环 
境 中 各 种 物理 ,化 学 ,生物 因素 对 人 体 造成 的 一 系列 专门 
的 医学 问题 ,构成 了 潜水 医学 内 容 的 特点 。 潜 水 医学 与 专 
门 研究 沉 箱 、 隧 道 等 高 气压 作业 和 临床 高 压 氧 治疗 舱 工 
作 中 各 种 医学 问题 的 学 科 , 共 同 组 成 高 气压 医学 。 

潜水 作为 人 类 与 自然 界 斗争 的 一 种 手段 ， 已 发 展 成 
为 一 种 专门 的 技术 门类 。 潜 水 技术 在 经 济 建设 国防 建 
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设 及 科学 研究 中 能 解决 许多 重要 任务 ;如 沉船 ( 物 ) 打 捞 、 
水 下 勘探 水 下 施工 .航道 清扫 .水 下 侦察 .水 下 爆破 、 援 
湾 教 生 、 水 产 养 殖 .水 底 资 源 开发 .海洋 科学 考察 等 等 。 

潜水 作业 是 在 高 压 .低温 .能见度 差 .水 阻力 大 呼吸 
高 分 压气 体 、 有 水 中 生物 蓝 击 等 复杂 多 变 的 环境 中 进行 
的 强 劳动 。 与 常 压 下 的 其 他 作业 相 比 , 不 仅 艰苦 得 多 ,而 
且 存 在 着 一 定 的 潜在 危险 性 。 如 果 各 种 因素 的 作用 超过 
了 机 体 的 生理 耐 受 限度 ， 便 可 引起 对 潜水 人 员 机 体 健康 
不 利 的 反应 ,导致 疾病 和 伤害 (潜水 职业 病 )、 甚 至 残疾 或 
死亡 。1637 年 中 国明 朝 宋 应 星 在 其 所 闭 《 天 工 开 物 》 一 书 
中 , 已 提 及 人 类 在 潜水 中 会 遇 到 水 下 呼吸 及 低温 的 两 个 
重要 生理 问题 。19 世纪 中 时， 西方 才 出 现 了 有 关 潜水 医 
学 的 较 系统 的 记载 。 潜 水 过 程 的 各 个 环节 全 都 离 不 开 医 
学 保障 。 潜 水 医学 成 为 一 门 独立 的 学 科 时 间 不 长 ， 并 随 
着 其 他 科学 技术 的 发 展 而 继续 发 展 。 

潜水 医学 涉及 许多 学 和 领域， 在 发 展 过 程 中 吸收 了 
不 同学 科 的 知识 ,并 出 现 了 潜水 生理 学 .潜水 卫生 学 、 潜 
水 疾病 学 ,潜水 装具 学 、 潜 水 装备 学 等 许多 专业 ,成 为 一 
门 以 预防 医学 为 主 的 综合 性 应 用 学 科 。 

潜水 医学 主要 研究 人 在 水 下 和 高 气压 环境 中 劳动 作 
业 时 的 生理 反应 和 病理 变化 ; 潜水 疾病 的 防治 ;潜水 作 
业 中 的 卫生 学 要 求 和 医学 保障 技术 措施 ， 以 及 根据 人 在 
水 下 作业 的 生理 卫生 特点 ， 为 潜水 装具 和 装备 的 研制 提 
出 人 -机 -环境 系统 的 设计 要 求 ， 并 进行 医学 生理 学 鉴定 
评价 等 。 

潜水 医学 的 任务 是 运用 医学 理论 知识 和 实践 技术 ， 
努力 增强 和 提高 潜水 人 员 的 身体 素质 和 健康 水 平 ， 在 潜 
水 的 全 过 程 中 ， 从 医学 方面 保障 其 安全 顺利 地 完成 各 项 
潜水 作业 任务 在 水 下 作业 完成 后 ， 保 障 他 们 安全 而 迅 
速 地 回 到 水 面 常 压 环境 中 来 ， 有 效 地 预防 各 种 潜水 职业 
病 和 潜水 事故 的 发 生 ， 一 旦 出 现 了 潜水 疾病 ， 要 能 及 时 
正确 地 诊断 和 有 效 地 治疗 同时 还 应 从 人 体 工程 学 方面 
协同 工程 技术 部 门 , 不 断 研究 更 新 潜水 装置 装备， 改进 
作业 方法 和 技术 ,以 便 进一步 提高 潜水 作业 效率 ,增加 潜 
水 深度 及 水 下 作业 时 间 , 促 进 潜水 事业 的 不 断 发 展 。 

在 潜水 事业 较 发 达 的 国家 ， 潜 水 医学 通常 是 大 学 毕 
业 后 的 专业 进修 课程 ,正式 医师 经 过 潜水 医学 专业 进修 ， 
考试 合格 后 , 方 可 担任 潜水 医师 工作 。 

潜水 作业 是 要 人 直接 下 水 完成 的 ,因此 ,只 有 解决 了 
洪水 过 程 中 一 系列 的 医学 问题 后 ， 人 才能 在 水 下 安全 有 
效 地 作业 。 所 以 ， 潜 水 医学 始终 站 在 潜水 新 技术 发 展 的 
前 列 。 洪 水 医学 的 发 展 水 平 已 是 潜水 技术 发 展 水 平 的 重 
要 标志 。 

1989 年 1 月 , 中国 海 军医 学 研究 所 成 功 地 进行 了 一 
次 350 米 模拟 氨 氧 饱和 -370 米 巡 回 潜水 实验 研究 。4 名 
海军 潜水 员 在 饱和 潜水 居住 舱 内 ,用 2.5 天 加 压 ， 在 350 
米 深度 连续 饱和 暴露 72 小 时 (3 昼夜 ) 并 从 此 深度 下 潜 
到 水 舱 内 ， 在 370 米 深度 有 效 地 进行 了 以 援 潜 救 生 为 内 
容 的 潜水 作业 ; 最 后 以 14.5 天 时 间 安全 地 减 至 常 压 , 平 


安 出 船 。 此 饱和 及 巡 潜 深度 不 仅 是 中 国 ， 也 是 亚洲 的 最 
大 深度 。 国 际 上 目前 只 有 少数 几 个 国家 有 能 力 达到 这 个 
深度 。 潜 水 人 员 在 高 压 下 没有 发 生 明 显 的 高 压 神经 综合 
征 , 且 能 在 38 个 大 气压 条 件 下 有 效 地 进行 作业 ; 减 压 中 
未 发 生 任 何 减 压 病症 状 。 这 已 达到 国际 同类 实验 的 先进 
水 平 。 积 累 的 一 系列 实验 资料 有 很 高 的 学 术 价值 。 
参考 书目 
卖 锦 闻 主编 :< 潜水 医学 *, 人 民 军 医 出 版 社 ,北京 ,1985。 
(类 锦 活 ) 
qiongjingmoal zuse zonghezheng 
腔 静脉 阻塞 综合 征 (vena cava obstruction 
Syndrome) 。 腔 静 脉 阻塞 引起 静脉 回流 障碍 的 综合 
征 。 分 为 上 腔 静 脉 阻 塞 综合 征 和 下 腔 静 脉 阻塞 综合 征 。 
人 体 大 循环 的 静脉 ,包括 头颈 、 胸 、 腹 、 四 肢 及 体 表 的 一 
切 静脉 将 静脉 血 送 回 心 脏 。 从 头颈 部 上肢、 胸部 及 其 体 
壁 来 的 一 切 静 脉 汇 入 上 腔 静 脉 ,而 从 下 肢 、 腹 部 内 脏 及 其 
体 壁 来 的 一 切 静 脉 进入 下 腔 静 脉 。 上 腔 静 脉 和 下 腔 静 脉 
分 别 开 口 进入 右 心房 .由 于 各 种 病因 ,上 腔 静脉 完全 或 不 
完全 性 阻塞 ,产生 头 、 面 . 颈 、 上 上 肢 和 胸部 静脉 凉 血 、 水 肿 
和 侧 支 循环 形成 的 病征 称 为 上 腔 静脉 阻塞 综合 征 或 上 腔 
静脉 综合 征 , 临床 上 不 罕见 。 下 腔 静 脉 任何 部 位 阻塞 , 引 
起 静脉 回流 障碍 ,阻塞 远 端 冶 血水 肿 和 侧 支 循环 形成 的 
病征 , 称 为 下 腔 静脉 阻塞 综合 征 或 下 腔 静 脉 综合 征 ,临床 
上 不 多 见 。 腔 静脉 阻塞 综合 征 病情 严重 ， 多 数 患者 治疗 
困难 ,预后 不 良 。 

病因 上 、 下 腔 静脉 阻塞 的 病因 各 不 相同 。 

上 腔 静 脉 得 塞 的 病因 ”主要 是 恶性 肿瘤 的 压迫 及 纵 
隔 的 炎症 所 致 。 最 多 见 的 原因 为 ，@ 淋 巴 瘤 。 原 发 于 纵 
隔 的 恶性 肿 物 及 支气管 肺癌 直接 蔓延 , 约 占 75 一 90%!@@ 
慢性 纵隔 炎症 (结核 、 化 脓 或 原因 不 明 ); 血栓 性 静脉 
炎 。 从 腋 静脉 或 锁骨 下 静脉 蔓延 而 来 ! @ 升 主动 脉 瘤 和 
良性 肿瘤 ! @@ 缩 窄 性 心包 炎 。 人 少见 的 原因 为 胸 内 甲状 腺 
肿 及 淋巴 性 甲状 腺 炎 。 

下 腔 静 脉 阻 富 的 病因 ”与 上 腔 静 脉 不 同 ， 以 血栓 形 
成 占 大 多 数 ， 原 发 性 血栓 形成 多 半 由 原因 不 明 的 售 静脉 
血栓 形成 ,静脉 炎 等 所 致 , 继 发 性 血栓 形成 主要 为 腹腔 感 
染 的 累及 、 下 腔 静脉 手术 、 外 伤 和 特 发 性 后 腹膜 纤维 化 所 
致 ;其 次 为 肾脏 恶性 肿瘤 ,肝脏 肿 大 或 腹水 压迫 等 引起 ， 
由 血液 高 凝 状态 ,静脉 壁 肿瘤 等 引起 者 较为 罕见 。 

发 生机 理 ”主要 与 病因 有 关 ， 肿 瘤 引 起 者 与 肿瘤 的 
类 型 有 关 ， 上 腔 静 脉 可 被 转移 的 淋巴 结 或 肿瘤 等 外 源 性 
压迫 或 /和 肿瘤 直接 累及 静脉 壁 而 致 阻塞 。 血 栓 形 成 多 
为 血栓 性 静脉 炎 所 致 。 另 一 方面 ， 阻 塞 部 位 的 远 端 因 静 
脉 回流 障碍 而 瘀 血 \ 水 肿 , 出 现 侧 支 循环 及 回流 障碍 器 官 
和 组 织 的 功能 率 乱 ,也 是 发 生 此 综合 征 的 机 理 。 

临床 表现 一 方面 有 原 发 病 的 表现 ， 如 肺癌 引起 者 
可 有 咯血 ,胸痛 、 肺 部 肿瘤 阴影 等 表现 。 另 一 方面 主要 是 
腔 静 脉 阻塞 的 症状 和 征象 ， 与 静脉 回流 受阻 的 部 位 、 程 
度 、 发 展 速度 和 侧 支 循环 形成 的 情况 有 关 。 


上 腔 静 脉 得 室 静脉 压 增高 ， 最 早出 现 的 是 头面 部 
表 浅 静脉 扩张 、 眼 瞪 水 肿 ,皮肤 呈 障 红色 ,而 以 后 是 头 车、 
栋 部 和 上 部 水 肿 、 瘀 血 阻塞 在 奇 静脉 入 口 以 上 , 侧 支 静 
脉 曲张 仅 限于 胸 前 部 和 颈 部 , 老 阻 塞 在 奇 静脉 入 口 以 下 ， 
则 胸 腹 部 同时 有 明显 侧 支 循环 ， 血 流 方向 向 下 。 患 者 有 
胸 问 ,胸痛 ,呼吸 困难 ,咳嗽 或 声音 噶 哑 等 呼吸 系 症状 , 重 
者 因 脑 水 肿 可 有 头痛 头晕、 视力 障碍 ,学 服 等 中 枢 神经 
系统 症状 。 所 有 症状 和 征象 在 平 卧 时 加 重 ,直立 时 减轻 。 

下 腔 静 脉 阻塞 ”与 阻塞 部 位 范围 ,病因 及 侧 支 循环 
等 有 关系 ,特别 是 与 阻塞 部 位 有 关 ，@ 下 腔 静 脉 上 段 ( 肝 
静脉 豚 ) 阻 塞 。 即 为 肝 静 脉 回流 障碍 综合 征 〈 也 称 巴 德 - 
基 亚 里 二 氏 综合 征 ), 伴 有 肝 大 、 黄 站、 腹水 和 肝 功 能 障 
碍 ; @ 中 段 ( 肾 静脉 开口 部 ) 阻 塞 。 表 现 为 肾病 综合 征 ， 
常 伴 有 肾 功能 衰 竟 或 出 血性 肾 梗塞 。 在 急性 发 作 时 可 引 
起 剧烈 腰痛 肾脏 肿 大 血尿 、 蛋 白 尿 等 ; @@ 下 段 腔 静脉 
阻塞 。 表 现 为 两 下 肢 浮肿 、 下 腹 和 侧 腹 壁 的 表 浅 静脉 扩 
张 且 血 流 方向 向 上 。 下 腔 静 脉 阻塞 最 常见 的 部 位 是 下 2/3 
的 下 腔 静 脉 朋 ， 而 中 段 以 上 的 阻塞 病情 较 重 ， 几 乎 都 为 
致命 性 。 

诊断 ”依据 临床 表现 ， 一 般 诊 断 不 难 。 为 进一步 确 
定 阻塞 的 病因 、 部 位 、 范 围 ,程度 、 侧 支 循环 和 治疗 原则 ， 
可 按 显 序 选 择 下 列 检查 ，@D 上 腔 静 脉 阻塞 。 测 两 上 肢 静 
脉 压 , 此 时 上 肢 静 脉 压 显著 升 高 常 在 1.9kPa(200mm 水 
柱 ) 以 上 ， 而 下 肢 静 脉 压 正 常 。@ 担 举 试 验 ( 赫 西 氏 握 源 
试验 )。 测 上 肢 静 脉 压 后 ， 让 患者 反复 握 源 放松 , 1 分 钟 
30 一 40 次 ,再 测 静脉 压 ， 若 压力 较 前 升 高 ，>>0.098kPa 
《10mm 水 柱 ) 为 阳性 ,由 于 反复 提 源 静脉 回血 增多 ,但 因 
回流 受阻 而 压力 升 高 ， 可 助 诊 上 腔 静 脉 综合 征 。@@ 束 胸 
试验 。 于 下 胸部 束 以 宽 布 带 以 阻碍 经 胸 腹壁 的 侧 支 循环 
流 回 奇 静脉 和 上 腔 静 脉 若 上 肢 静 脉 压 不 再 升 高 ,说 明 阻 
塞 在 奇 静脉 入 口 以 上 , 若 上 肢 静 脉 压 明显 升 高 , 则 阻塞 在 
奇 静脉 入 口 以 下 。@@ 胸 部 X 射 线 正 位、 左右 前 斜 位 及 体 
层 摄 片 等 以 观察 肺 .纵隔 和 大 血管 情况 ,协助 诊断 上 腔 静 
脉 阻塞 部 位 和 病因 。@@ 支 气管 造影 、 支 气管 镜 检查 及 锁 
骨 上 淋巴 结 活体 组 织 检查 ， 对 疑 为 癌症 引起 者 可 助 病理 
组 织 学 诊断 。@ 放 射 性 核 素 检查 ， 从 末梢 静脉 注入 放射 
性 显影 剂 ， 在 阻塞 处 受阻 ， 通 过 表 浅 静脉 侧 支 循环 人 右 
它 , 可 见 腔 静 脉 影 象 中 断 , 胸 腹壁 放射 性 影 象 " 乱 飞 ”( 侧 
支 循环 征 ), 右 心 显影 延迟 , 若 阻塞 在 奇 静脉 入 口 近 心 侧 ， 
则 可 见 奇 静 脉 显影 。@ 静 脉 造影 ， 从 两 屁 静 脉 或 股 静 脉 
分 别 作 上 腔 或 下 腔 静脉 造影 ,以 确定 阻塞 部 位 ,程度 及 侧 
支 循环 的 代 偿 情况 。 需 注意 造影 剂 对 局 部 刺激 引起 的 血 
栓 形成 和 静脉 炎 。@@ 疑 为 下 腔 静 脉 中 眉 阻 塞 者 可 作 肾 到 
造影 以 了 解 病情 严重 性 。 

上 腔 静 脉 阻塞 应 与 充血 性 心力 衰竭 、 缩 窄 性 心包 炎 
或 单 侧 腑 静脉 血栓 等 鉴别 。 下 腔 静脉 阻塞 应 与 肝 而 变 、 
肾病 综合 征 等 鉴别 。 

治疗 ”主要 应 针对 病因 。 上 腔 静 脉 阻塞 者 尽 可 能 手 
术 消 除 压 迫 , 恶 性 肿瘤 引起 者 需 作 放 射 治疗 和 /或 化 学 治 
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疗 。 癌 症 致 压迫 症状 发 展 迅速 者 应 急诊 处 理 ， 常 用 静脉 
环 磷 酰 胺 ,纵隔 放射 治疗 及 利尿 等 强力 联合 措施 ,大 多 可 
暂时 逆转 压迫 症状 。 对 放疗 或 化 疗 无 效 者 ， 为 改善 症状 
可 采用 静脉 吻合 .人 造血 管 或 自家 血管 移植 等 外 科 治疗 ， 
但 手术 死亡 率 和 出 血 等 并 发 症 较 高 。 由 结核 引起 者 应 抗 
疡 治疗 。 下 腔 静 脉 阻 塞 大 多 为 血栓 形成 ， 在 急性 期 可 抗 
凝 治疗 ,血栓 溶解 疗法 或 进行 血栓 摘除 术 。 在 慢性 期 可 行 
旁 路 移植 术 以 改善 循环 状态 。 《 徐 成 试 ) 
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强 心 车 (cardiac glycoside) 一 类 具 选 择 性 
强 心 作用 的 药物 。 又 称 强 心 碟 或 强 心 配 糖 体 。 临 床上 主 
要 用 以 治疗 心 功能 不 全 ,此 外 又 可 治疗 某 些 心律 失常 ,万 
其 是 室 上 性 心律 失常 。 

苷 或 称 武 . 配 糖 体 , 是 一 类 有 机 化 合 物 ， 其 分 子 由 一 
个 醉 基 或 醇 样 基 团 ( 配 基 、 共 元 或 起 元) 结合 于 数量 不 等 
的 糖分 子 而 构成 。 沙 配 基 中 含 固 醇 核 ( 仇 核 ), 其 17 位 碳 
原子 连 以 一 个 不 饱和 内 酯 环 ， 其 3 位 碳 原子 与 糖分 子 相 
连 ,这 种 苷 即 为 强 心 苷 ,其 化 学 结构 见 图 。 

治疗 心 功能 不 全 的 药物 称 为 强 心 药 ， 其 中 最 重要 的 
是 强 心 苷 类 、 非 苷 类 强 心 药 (如 肾上腺 素 、 麻 黄 碱 等 )， 均 
有 增强 心 排 血 量 的 功能 。 樟 脑 及 其 某 些 衍生 物 、 雇 胺 醇 、 
肌肉 醇 磷酸 醉 、 奖 烯 醇 等 也 有 强 心 功能 。 某 些 血管 针 张 
药 (如 氨 茶 碱 、 硝 普 盐 、 硝 酸 甘 油 及 w- 肾上腺 素 能 拓 搞 
剂 ) 对 某 些 类 型 的 心力 来 瘟 有 效 。 某 些 B- 肾上腺 素 能 兴 
奋 剂 可 望 用 为 强 心 药 。 

俗话 常 称 中 枢 兴奋 药 为 " 强 心 药 "， 将 注射 这 类 药物 
称 为 " 打 强 心 针 ”", 这 是 不 正确 的 。 

配 基 是 强 心 苷 的 药理 活性 部 分 ， 配 基本 身 对 心肌 的 
作用 微弱 而 短促 ， 但 与 糖 结合 后 其 作用 的 强度 和 持久 性 
均 增加 。 糖 的 部 分 影响 强 心 苷 的 药物 动力 学 性 质 (吸收 、 
半衰期 ,代谢 等 )。 在 中 国 , 已 从 30 余 种 植物 中 提出 可 供 
临床 应 用 的 强 心 芭 类 。3 000 年 前 ， 古 埃及 人 已 知 多 种 含 
强 心 苷 的 药 用 植物 。18 世纪 末 ， 英 格 兰 医 师 、 植 物 学 家 
W. 威 瑟 灵 著 书 论述 洋 地 黄 后 ， 洋 地 黄 制剂 得 到 广泛 应 
用 。 这 些 药物 包括 洋 地 黄 叶 末 、 洋 地 黄 毒 苷 、 地 高 辛 、 毛 
花 苷 C、 去 乙酰 毛 花 苷 C 等 , 均 取 自 玄 参 科 植 物 繁花 洋 
地 黄 及 狭 叶 洋 地 黄 。 其 他 强 心 苷 如 毒 毛 旋 花 子 苷 区 取 自 


夹 竹 桃 科 植 物 绿 毒 毛 旋 花 ! 黄 夹 苷 取 自 夹 竹 桃 科 植物 黄 
花 夹 竹 桃 ; 羊角 迭代 取 自 夹 竹 桃 科 植 物 羊角 握 ， 铃 兰 毒 
昔 取 自 百合 科 植物 铃 兰 ( 妊 影 草 ) 。 福 寿 草 ,罗布 麻 , 万 年 
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青 及 夹 竹 桃 等 亦 合 强 心 车 。 蛤 肉 皮肤 腺 体 中 也 提取 一 种 
强 心 背 , 但 其 内 酯 环 为 六 角形 。 强 心 苷 类 在 避 光 处 及 PH 
低 的 条 件 下 容易 保存 ,失效 期 达 1 一 5 年 。 临 床上 常用 的 
强 心 苷 是 洋 地 黄 类 及 毒 毛 旋 花 子 苷 开 等 。 

强 心 背 仍 不 失 为 治疗 心力 衰竭 的 重要 药物 之 一 。 但 
这 些 制剂 的 安全 范围 很 小 ,治疗 量 与 中 毒 量 相差 不 大 ,用 
量 掌 握 不 当即 易 引 起 中 毒 乃 至 死亡 。 现 在 人 们 正 研究 改 
变 其 结构 以 加 大 治疗 宽度 的 工作 。 

强 心 共 的 用 药方 法 为 口服 或 静脉 注射 。 按 其 作用 的 
快慢 分 为 两 类 ，@ 慢 作用 类 。 作 用 开始 慢 ， 在 体内 代谢 


洋 地 黄 类 制剂 的 药 代 动力 学 


洋 地 黄 制剂 


效力 开始 时 间 | 效力 最 大 时 间 | 效力 维持 时 间 | 效力 消失 时 间 | 口服 吸收 率 | 半衰期 


毒 毛 旋 花 子音 K 


工 小 时 


毛 花 昔 C 0.5~2 小 时 
地 高 辛 4~12 小 时 
洋 地 黄 叶 末 8~12 小 时 
洋 地 黄 毒 并 8~12 小 时 
铃 兰 毒 区 20~25 分 


黄 夹 区 
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及 排泄 亦 慢 , 作 用 时 间 长 。 本 类 均 为 口服 药 , 包 括 洋 地 黄 
时 末 、 洋 地 黄 毒 苷 等 。@ 快 作用 类 。 作 用 开始 快 ,在 体内 
代谢 及 排泄 亦 快 ， 作 用 时 间 短 。 适 用 于 急性 心力 衰竭 及 
慢性 心力 衰竭 急性 加 重 时 。 静 脉 注 射 或 口服 。 本 类 药 包 
括 地 高 辛 、 毛 花 苷 C、 毒 毛 旋 花 子 苷 、 羊 角 扶 苟 、 铃 兰 毒 
苷 、 福 寿 草 等 ( 见 上 页 表 )。 

体内 过 程 口服 者 主要 在 肠 道 吸收 ,在 骨 中 吸收 极 
微 , 洋 地 黄 毒 并 吸收 最 完全 而 恒定 ,地 高 辛 稍 差 。 通 常 , 作 
用 迅速 而 短暂 的 强 心 背 脂 溶性 低 ,在 肠 道中 吸收 不 良 , 这 
些 药物 常 注射 给 药 。 强 心痛 进入 血液 后 ， 与 血清 蛋白 有 
一 定 程度 的 结合 。 洋 地 黄 毒 苷 主要 在 肝 内 代谢 转化 ， 其 
亦 具 强 心 作用 的 代谢 产物 及 未 变化 的 原形 从 胆汁 排出 ， 
这 些 物质 在 肠 内 又 被 吸收 ,从 而 形成 一 个 肠 肝 循环 ,因此 
洋 地 黄 毒 篆 的 著 积 性 最 强 ， 作 用 最 为 持久 。 作 用 快 的 强 
心 苷 ,如 地 高 辛 主要 以 原形 从 肾 排出 ,因此 其 排泄 受 肾 功 
能 的 影响 。 

强 心 背 与 心肌 并 无 特殊 亲和力 ， 分 布 在 心脏 的 强 心 
苷 远 较 分 布 于 肝 脏 骨骼 肌 者 为 少 ,但 心肌 对 强 心 苷 有 特 
高 的 感受 性 。 强 心 苷 在 视网膜 中 有 分 布 。 洋 地 黄 毒 苷 的 
吸收 既 完全 ,又 不 受 肾 功能 影响 ， 故 在 血 中 浓度 较 恒定 。 
地 高 辛 的 吸收 既 不 完全 ,又 有 较 大 的 个 体 差异 ,更 受 肾 功 
能 的 影响 , 故 在 血 中 浓度 ,个 体 相差 可 达 数 倍 。 因 此 ， 地 
高 辛 血 药 浓度 测定 受 多 种 因素 影响 ,在 判断 中 毒 诊 断 时 ， 
应 结合 临床 具体 情况 。 

洋 地 黄 的 药理 作用 “ 洋 地 黄 的 加 强 心肌 收缩 力作 用 
是 一 种 有 选择 性 的 直接 作用 ,其 作用 机 理 仍 有 争论 ,一 种 
意见 认为 洋 地 黄 与 心肌 细胞 膜 上 Na*-K*-ATP 酶 结合 
而 抑制 后 者 的 活性 ， 结 果 在 心动 周期 早期 心肌 细胞 内 出 
现 一 时 性 钠 浓度 的 升 高 。 因 细胞 内 Na* 堆积 时 , 钠 、 钙 
交换 系统 趋 于 活路 ,结果 在 泵 出 Na* 的 同时 , Ca* 内 流 增 
多 ,而 使 胞 浆 内 Cai* 浓度 增高 ,心肌 收缩 力 增强 , 另 一 种 
意见 认为 这 种 加 强 心肌 收缩 力 的 作用 在 正常 心脏 和 功能 
不 全 的 心脏 中 都 能 出 现 。 但 对 正常 心脏 主要 由 于 加 强 收 
缩 力 的 同时 ,还 直接 收缩 外 周 动 、. 静 脉 ,使 外 周 阻力 增高 ， 
回 心 血 量 减少 ， 因 此 并 不 增加 心脏 排 血 量 。 对 正常 心脏 
加 强 心肌 收缩 力 的 同时 ,还 增加 心肌 的 氧 耗 量 。 对 功能 不 
全 的 心脏 则 由 于 加 强 心肌 收缩 力 , 通 过 颈 动脉 窦 , 主 动脉 
弓 压力 感受 器 的 反射 性 调节 ,减弱 了 肾上腺 素 能 神经 的 
活性 , 反 使 外 周 血 管 扩张 ,外 周 阻力 下 降 , 回 心血 量 增多 ， 
因而 能 明显 增加 其 输出 量 。 同 时 对 功能 不 全 而 已 扩大 的 
心脏 ,在 加 强 心肌 收缩 力 时 , 反 可 降低 其 氧 耗 量 。 这 是 因 
为 心肌 氧 耗 量 除 受 收缩 力 和 频率 的 影响 外 ， 更 重要 的 还 
受 心室 壁 肌 张 力 的 影响 。 已 扩大 的 心脏 的 心室 壁 的 肌 张 
力 显著 增高 ,需要 较 多 的 氧 提供 能 量 来 维持 其 张力 ,应 用 
洋 地 黄 后 ,由 于 加 强 收缩 力 ,使 原 残留 于 心室 内 的 血 量 减 
少 及 心脏 体积 缩小 ， 室 辟 张 力 减低 ， 从 而 降低 心肌 氧 耗 
量 。 其 降低 的 氧 耗 部 分 超过 因 收缩 力 加 强 而 增加 的 氧 耗 
部 分 ， 所 以 总 的 心肌 氧 耗 量 是 减少 的 。 同 时 洋 地 黄 类 制 
剂 加 强 心肌 收缩 力 后 , 心 输出 量 增加 , 代 偿 性 心率 加 快 的 


反射 即行 消失 。 另 外 ， 通 过 兴奋 迷走 神经 间接 地 降低 罕 
房 结 的 自律 性 , 减 慢 房 室 传导 而 减 慢 心率 。 若 使 用 较 大 剂 
量 的 洋 地 黄 制剂 , 则 出 现 非 迷走 性 影响 ,这 主要 为 洋 地 黄 
制剂 对 传导 系统 的 直接 作用 ,阿托品 不 能 取消 之 。 

洋 地 黄 类 制剂 对 心脏 电 生理 的 影响 有 抗 心律 失常 及 
导致 心律 失常 的 作用 。 洋 地 黄 类 制剂 对 心脏 自律 性 细胞 
的 影响 是 使 最 大 舒张 期 电位 (MDP) 减少 ( 负 性 电位 减 
小 ), 去 极 化 速度 减 慢 , 从 而 使 传导 速度 减 慢 ,在 心电图 上 
表现 为 P-R 间 期 延长 ， 或 出 现 更 严重 的 房 室 传导 阻 淆 } 
另 一 方面 又 使 最 大 舒张 期 电位 更 接近 阔 电 位 (TP), 使 自 
律 性 增加 。 由 于 洋 地 黄 过 量 可 使 MDP 接近 于 TP, 还 可 
能 产生 震荡 电位 ， 即 复 极 后 ( 复 极 中 的 第 3 或 第 4 位 相 ) 
呈现 短暂 的 、 低 幅度 的 电位 变动 ,所 以 可 因 触 发 机 制 而 引 
起 异 位 搏动 或 异 位 心动 过 速 。 洋 地 黄 制剂 可 使 心房 、 心 
室 的 不 应 期 名 短 , 导致 心电图 的 Q-T 间 期 缩短 。 但 这 些 
变化 并 不 恒定 而 又 缺乏 特异 性 。 洋 地 黄 制剂 的 应 用 改变 
了 动作 电位 的 复 极 过 程 ， 心 电 图 常 可 显示 S-T 段 向 下 偏 
移 ,T 波 倒置 , 这 称 为 " 洋 地 黄 效果 "， 这 表明 洋 地 黄 治疗 
已 显示 效果 。 此 改变 虽 较 恒定 ,但 非 其 所 专 有 。 也 有 未 服 
洋 地 黄 类 制剂 即 出 现 此 效果 的 ， 也 有 用 洋 地 黄 后 不 出 现 
的 。 实 验证 明 , 洋 地 黄 类 制剂 抑制 肾 小 管 对 钠 的 吸收 , 因 
此 有 直接 利尿 作用 ,但 这 种 作用 是 轻微 的 。 心 功能 不 全 串 
者 用 洋 地 黄 类 制剂 后 的 利尿 作用 ， 主 要 是 心肌 收缩 力 加 
强 而 使 肾 血 流 和 肾 小 管 过 涉 增 加 的 结果 ， 这 也 是 强 心 的 
一 种 续 发 作用 。 

洋 地 黄 类 制剂 的 应 用 应 用 洋 地 黄 类 制剂 的 两 个 主 
要 适应 症 是 ，@ 任 何 心脏 病 引起 的 心力 衰 竟 。@ 大 多 数 
室 上 性 快速 心律 失常 ( 洋 地 黄 引 起 者 除外 )。 但 具体 应 用 
时 仍 应 注意 疗效 的 差异 。 对 心肌 情况 不 佳 (心肌 炎 、 缺 氧 
性 肺 心病 、 急 性 心肌 梗死 ) 所 致 的 心力 衰竭 ， 机 械 性 梗阻 
《重度 二 尖 辩 狭窄、 缩 窄 性 心包 炎 ) 引 起 的 心力 衰竭 ;或 机 
械 性 原因 (乳头 肌 断 裂 、 室 间隔 穿孔 等 ) 引 起 的 急性 心力 
衰 竟 高 排 血 量 型 心力 衰竭 (甲状 腺 功能 亢进 性 心脏 病 、 
贫血 性 心脏 病 ) 疗 效 不 满意 ,此 时 用 洋 地 黄 也 容易 中 毒 。 

应 用 洋 地 黄 类 制剂 的 禁 总 症 ”绝对 禁忌 症 为 ，CD 洋 
地 黄 中 毒 ，@ 洋 地 黄 特 异 质 反 应 相对 禁忌 症 为 ，@ 二 
度 以 上 房 室 传导 阻 汪 伴 或 不 伴 心力 衰 竟 时， 除非 发 生 急 
性 肺 水 肿 时 可 镇 用。 名 肥 厚 性 梗阻 型 心肌 病 ， 洋 地 黄 可 
导致 左 室 流 出 道 梗 阻 加 重 ， 若 发 生 了 快速 的 房 性 心律 失 
常 ,特别 是 心房 纤维 性 颜 动 , 或 们 有 心力 衰竭 时 ， 即 可 说 
慎 投 以 洋 地 黄 类 制剂 。@ 病 态 窦 房 结 综合 征 。 若 安置 人 
工 起 搏 器 后 ,心力 衰竭 仍 持续 存在 , 则 可 投 用 洋 地 黄 类 制 
剂 。@ 预 激 综 合 征 并 快速 心房 纤维 性 晤 动 者 ， 可 促 发 心 
室 晤 动 其 或 猎 死 。 关 于 室 性 心动 过 速 能 否 应 用 洋 地 黄 制 
剂 问题 意见 尚 不 一 致 。 若 能 肯定 室 性 心动 过 速 系 心 力 衰 
竟 的 结果 ,或 心力 衰竭 由 室 性 心动 过 速 所 致 而 非 洋 地 黄 
类 制剂 所 引起 , 投 用 洋 地 黄 即 有 指 征 。 

详 地 黄 类 制剂 的 使 用 方法 ”研究 表明 ， 洋 地 黄 类 制 
剂 强 心 作用 的 特点 是 :小 剂量 时 有 弱 作用 , 较 大 剂量 时 有 
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较 强 作用 ,但 用 到 一 定 剂量 时 疗效 不 会 继续 提高 .为 了 获 
得 充分 疗效 ， 常 于 短 时 间 内 应 用 较 大 剂量 洋 地 黄 类 制剂 
使 其 发 挥 全 部 效应 又 不 至 产生 毒性 反应 ， 临 床上 习惯 称 
这 为 洋 地 黄 化 ,也 就 是 说 药 量 达到 “志和 量 "时 才 起 作用 ， 
否则 不 起 作用 。 所 谓 洋 地 黄 化 即 指 以 最 适宜 的 洋 地 黄 剂 
量 ,达到 最 大 的 疗效 。 洋 地 黄 化 量 的 确定 每 个 患者 不 同 ， 
依 临床 症状 和 体征 的 改善 为 准 , 症 状 和 体征 改善 ,又 无 性 
性 反应 即 表 明 药 量 已 达 全 效 量 ， 此 后 每 天 服用 一 定 剂量 
的 强 心 蔡 以 补充 每 日 的 消除 量 ， 此 剂量 即 维持 量 。 现 在 
多 改 用 维持 量 疗法 ,这 样 不 但 可 获 巴 期 疗效 ,同时 还 降低 
了 洋 地 黄 类 制剂 中 毒 的 发 生 率 。 

强 心 华 类 制剂 的 种 类 不 同 , 其 吸收 、. 排 池 及 发 生 作用 
的 时 间 也 不 同 ， 每 日 排出 的 药 量 为 病人 体内 储存 量 的 一 
定 百分比 。 

洋 地 黄 用 量 的 个 体 差异 很 大 ， 上 且 治 疗 量 与 中 毒 量 较 
接近 ， 出 现 中 毒 时 已 为 致死 量 的 40~50% , 故 用 药 期 间 
需 密切 观察 ， 根 据 具 体 情况 用 药 。 如 老年 人 肌 栈 清除 率 
随 年 龄 增长 而 下 降 ,地 高 辛 分 布 容量 降低 ,可 降 到 青年 人 
的 一 半 。 还 有 其 他 一 些 因素 可 使 老年 人 服 相同 剂量 地 高 
广 后 ,其 血 浓度 明显 高 于 青年 人 ,其 半 豪 期 可 延长 到 7 天 
之 久 。 洋 地 黄 毒 车 主要 在 时代 谢 ， 肝 功能 不 良 时 药物 浓 
度 升 高 。 洋 地 黄 治疗 心力 衷 竟 的 疗效 除 与 血 浓度 有 关外 ， 
尚 取决 于 其 他 许多 因素 ， 在 心肌 情况 不 佳 (心肌 炎 、 肺 心 
病 .急性 心肌 梗死 )、 肾 功能 不 全 、 低 血 钾 .你 血 镁 .贫血 、 
甲状 腺 功能 减退 等 情况 下 ， 患 者 对 洋 地 黄 较 敏感 而 易 中 
毒 ,此 时 用 药 要 特别 说 懒 ,一 般 可 选用 快速 类 制剂 ， 用 量 
宜 偏 小 。 另 外 ,应 注意 洋 地 黄 与 其 他 药物 的 交叉 作用 。 如 
棕 尼 丁 可 增加 地 高 辛 血 浓度 45%， 乙 胺 碘 呐 酮 增加 地 高 
辛 血 浓度 70 豚 ， 红 短 素 或 四 环 素 增加 地 高 辛 血 浓度 43 一 
116% 。 若 同时 给 予 洋 地 黄 和 拟 交感 药 、 利 血 平 . 肢 乙 喀 ， 
则 可 增加 心律 失常 的 发 生 率 。 消 胆 胺 可 与 肠 肝 循环 中 的 
洋 地 黄 毒 将 结合 使 之 排出 体外 而 降低 其 血 浓度 ， 其 他 如 
拨 氧 化 铝 ,氧化 镁 ,三 硅 酸 镁 、 白 陶土 、 果 胶 等 可 影响 洋 地 
黄 的 吸收 而 降低 其 血 浓度 。 

洋 地 黄 的 素性 反应 ” 改 用 维持 量 疗法 后 ， 洋 地 黄 中 
毒 的 发 生 率 由 原来 的 20~30% 下 降 至 4.9~11.1%。 其 
中 毒 最 先 表现 为 消化 道 症状 (食欲 不 振 , 恶 心 、 哎 吐 等 )， 
但 这 要 与 洋 地 黄 类 制剂 用 量 不 足 而 致 的 心 功能 不 全 时 的 
胃 肠 道 症状 相 区 别 。 最 重要 的 中 毒 表现 是 心脏 跳动 频率 
和 节律 的 变化 ， 主 要 是 过 量 洋 地 黄 类 制剂 兴奋 心脏 异 位 
自律 点 和 抑制 传导 系统 的 结果 。 严 重 时 可 导致 死亡 。 心 
律 失 常 以 频 发 的 或 多 源 性 室 性 早 寡 或 曙 二 联 律 ， 室 上 性 
心动 过 速 伞 房 室 传导 阻 洲 、 非 了 发 性 交界 处 性 或 室 性 心 
动 过 速 ,不 同 程度 的 房 室 传 导 阻 汪 等 为 多 见 。 各 种 测定 血 
清 洋 地 黄 浓度 的 方法 ， 可 用 以 确定 洋 地 黄 某 些 制剂 的 最 
佳 治疗 剂量 ,还 可 协助 临床 判断 洋 地 黄 是 否 过 量 或 中 毒 。 
用 放射 免疫 法 测 得 的 血清 洋 地 黄 浓 度 若 能 联系 临床 和 心 
电 图 进行 解释 ， 即 有 一 定价 值 ， 如 中 毒 的 病人 血清 地 高 
辛 浓度 多 在 20ng/ml 以 上 。 但 两 者 有 相当 大 的 重 番 , 当 
1002 


存在 各 种 影响 其 血 浓度 的 因素 (如 高 龄 .粘液 水 肿 、 肾 功 
能 衰竭 、 低 血 钾 等 ) 时 ， 血 清 地 高 辛 或 洋 地 黄 毒 并 的 治疗 
性 浓度 将 显著 偏 低 。 

发 生 洋 地 黄 中 毒 后 ,应 立即 停 药 ,并 停 用 排 钾 性 利尿 
药 。 一 般 轻 度 中 毒 ,在 停 药 后 数 天 症状 可 自行 消失 .严重 
心律 失常 必须 积极 处 理 ， 快 速 性 心律 失常 可 选用 芋 妥 英 
钠 及 钾 盐 。 由 于 洋 地 黄 中 毒 时 电击 易 致 心室 富 动 ， 故 一 
般 不 选用 直流 电 复 律 。 心 率 缓慢 的 心律 失常 可 选用 阿 托 
品 ， 少 量 异 丙 基 肾 上 腺 素 提高 心室 率 。 重 复 传导 阻 滞 不 
宣 用 钾 盐 , 因 可 加 重 房 室 传导 阻 汪洋 地 黄 中 毒 后， 在 补 
钾 的 同时 补 镁 可 迅速 纠正 低 血 钾 症 。 镁 离子 本 身 对 洋 地 
黄 中 毒 的 快速 性 心律 失常 亦 有 良 效 。 用 洋 地 黄 特异 抗体 
治疗 洋 地 黄 中 毒 亦 取得 重要 成 果 ， 如 地 高 辛 抗体 碎片 的 
分 子 量 较 小 ,可 以 更 快 .更 广泛 地 进入 组 织 。 由 于 强 心 苔 
对 特异 性 抗体 的 亲和力 大 大 超过 受 体 的 亲和力 ， 这 使 强 
心 蔡 从 受 体 转移 到 抗体 而 失去 作用 并 排出 体外 。 此 种 搞 
体 无 抑制 心肌 的 作用 ,应 用 安全 范围 广 , 故 抗体 治疗 是 今 
后 有 希望 推广 的 新 方法 。 ( 许 玉 竟 》 


qiongzhixing jizhuyon 
强直 性 宵 柱 炎 (ankylosing spondylitis) 一 
种 结缔 组 织 病 ,主要 累及 冰 柱 及 修 关 节 , 逐 渐 引 起 骨 性 强 
直 。 不 仅 骨 关节 及 其 周转 韧带 、 肌 肉 、 滑 玫 受 到 侵犯 ， 而 
小 血管 及 内 赃 桨 膜 均 可 被 累及 。 发病 率 占 全 人 口 的 
6/10 000~1/2 000 , 低 于 类 风湿 性 关节 炎 , 只 有 其 1/18 一 
1/6。 中 国 华北 寒冷 地 区 及 南方 潮湿 地 区 较 多 见 。 男 女 发 
病 率 之 比 约 为 10:1(7:1~20:1)。 以 青 壮年 多 见 ,全 身 关 
节 除 消 柱 、 胸 廊 、 骨 统 关 节 外 ， 髋 关节 被 同时 累及 者 占 
28 驳 ,多 为 双 侧 性 , 膝 、 躁 及 手足 小 关节 也 偶 可 被 累及 。 

病因 ”或 认为 强直 性 珍 柱 类 是 一 种 自身 免疫 病 。 强 
直 性 否 柱 炎 咎 传 因素 明显 ,人 类 白细胞 抗原 HLA-Bs, 阳 
性 率 可 达 80% 以 上 。 过 去 认为 强直 性 消 柱 炎 与 类 风湿 性 
关节 炎 是 同一 疾病 的 两 种 类 型 ， 但 目前 认为 两 者 在 临床 
及 病理 上 有 许多 不 同 点 ， 这 表现 在 ，@ 强 直 性 峭 柱 炎 多 
发 于 男性 ， 而 类 风湿 性 关节 炎 多 发 于 女性 ! @ 强 直 性 消 
柱 炎 发 病 年 龄 以 20 岁 左右 多 见 , 而 类 风湿 性 关节 炎 发 病 
高 峰 在 40 岁 左 右 ，@ 强 直 性 消 柱 炎 最 常 累及 狼 通 关节 
及 冰 柱 ， 而 类 风湿 性 关节 炎 更 常 累及 手足 小 关节 ; @ 强 
直 性 脊柱 炎 以 韧带 骨 化 为 主 ， 而 类 风湿 性 关节 炎 以 软骨 
破坏 为 主 ;@ 强 直 性 消 柱 炎 类 风湿 因子 阳性 率 低 于 20% ， 
而 类 风湿 性 关节 类 超过 80% ; @ 强 直 性 冰 柱 类 HLA-B,， 
阳性 率 高 于 80% ,而 类 风湿 性 关节 炎 为 阴性 。 两 者 虽 有 
许多 不 同 点 ,但 也 有 相似 处 ,如 血沉 均 较 快 ， 滑 膜 均 被 累 
及 , 且 均 以 关节 强直 而 告终 。 也 有 少数 患者 ,开始 发 病 时 
同时 具 两 种 表现 ， 此 即 过 去 所 谓 混 合 型 ， 但 随 病程 的 发 
展 ,症状 逐渐 朝 一 个 方面 突出 。 

临床 表现 患者 开始 发 病 时 ， 多 有 全 身 无 力 、 低 热 、 
食欲 不 振 ,贫血 及 出 汗 , 心 怪 等 植物 神经 系统 症状 。 病 变 
最 初 常 累 及 路 艇 关节 ,患者 有 下 腰痛 、 晨 起 腰部 僵硬 ， 弯 


历 受 限 。 随 病程 发 展 ,疼痛 逐渐 加 剧 , 患 者 卧 位 时 身体 赚 
曲 。 病 变 亦 逐渐 由 腰 贱 部 向 上 户 胸 、 颈 眉 疹 柱 发 展 。 活 动 
越发 困难 , 终 至 发 展 为 驼背 畸形 。 或 同时 伴 有 疹 柱 侧 计 ， 
严重 者 甚至 颈 部 亦 呈 届 曲 性 强直 ,患者 不 能 抬头 ,视线 朝 
下 ， 胸壁 与 耻骨 间距 离 明 显 缩短 。 这 必然 引起 一 系列 呼 
吸 、 循 环 及 消化 系统 的 症状 ,给 生活 带 来 很 大 不 便 。 这 类 
患者 尽管 有 脊 柱 强 直 , 却 很 少 引起 脊 全 或 马尾 神经 压迫 ， 
神经 根性 疼痛 亦 不 多 见 ,但 一 旦 遭受 外 伤 ,由 于 脊 柱 失去 
退让 能 力 , 可 出 现 骨折 、 脱 位 ,引起 截瘫 。 

强直 性 背 柱 炎 患 者 中 , 体 关 节 受 累 的 并 不 少见 , 且 常 
为 两 侧 性 ， 甚 至 两 侧 肤 关节 亦 被 累及 。 其 最 终结 果 亦 为 
屈曲 强直 畸形 ,患者 几乎 完全 丧失 独立 生活 能 力 ,不 仅 不 
能 下 地 行走 ,甚至 日 常生 活 如 起 坐 . 躺 下 、 穿 鞋 袜 等 也 非 
常 困难 。 

典型 的 X 射 线 改变 为 ， 骸 骼 关节 间隙 先 加 宽 ， 边 缘 
星 锯齿 状 ,随后 变 为 模糊 , 终 至 骨 性 强直 。 椎 间 关节 间隙 
模糊 ,随后 关节 亦 融 合 。 由 于 椎 旁 及 椎 间 韧 带 广泛 骨 化 ， 
椎 体 边缘 骨 壮 相连 成 骨 桥 ， 但 椎 间 阶 仍 保存 。 椎 体 虽 然 
骨 质 琉 松 ,但 仍 呈 方形 。 髋 关节 由 于 间隙 变 狭 、 滑 膜 及 软 
骨 病变 而 发 生 骨 性 融合 。 

诊断 根据 病史 、 临 床 症状 (疼痛 及 关节 活动 受 限 ， 
终 至 强直 ), 结 合 血沉 加 快 ,类 风湿 因子 阴性 及 HLA-B。 
阳性 ,诊断 多 无 困难 ,但 需 与 下 列 疾病 鉴别 ，@ 类 风湿 性 
冰 柱 炎 ， 多 累及 颈椎 ,而 钥 骼 关节 及 冰 柱 下 段 正常 . 赛 枕 
部 有 病变 时 ， 有 时 赛 椎 横 韧 带 因 炎 定 而 变 为 松弛 甚至 剥 
脱 断 裂 ,可 发 生 赛 枢 椎 自发 性 脱位 ,引起 四 肢 竣 病 。@@ 退 
行 性 冰 柱 病 ,多 发 生 于 老年 人 ,表现 为 椎 间 隙 变 窄 。 椎 体 
边缘 与 椎 同 盘 接合 部 位 骨 质 增生 明显 ,其 至 相连 成 骨 桥 。 
患者 展 起 时 有 稍 柱 发 僵 、 弯 腰 活动 受 限 , 但 不 会 发 生 骨 性 
强直 。@ 椎 间 软骨 病 ， 表 现 为 相 邻 椎 骨 上 下 终 板 硬化 致 
密 和 软骨 结 节 , 椎 同 隙 狭窄 ,有 真空 现象 ， 属 于 退行 性 间 
盘 病 。@@ 氟 骨 症 , 椎 骨 密度 明显 增加 ,也 可 呈 骨 软化 或 骨 
质 硫 松 ， 椎 旁 及 椎 间 韧带 可 有 骨 化 。 曾 长 期 服用 含 氟 量 
高 的 水 ， 或 食 入 含 氛 量 高 的 食物 ， 或 受到 空气 中 毛 的 污 
染 。 椎 管 可 发 生 狭 奢 , 严 重 者 可 引起 不 完全 性 瘫 并 , 但 不 
会 引起 骨 性 融合 。 @ 广 泛 性 特 发 性 骨 性 肥大 症 (DTSH) ， 
多 累及 胸 腰 段 , 且 常 在 右 侧 , 相 邻 椎 体 间 骨 质 增生 相连 呈 
流水 状 , 有 三 个 以 上 椎 同 骨 桥 ， 椎 间隙 仍 保存 ,也 不 会 发 
生 骨 性 强直 。 

治疗 除 一 般 支 持 疗法 外 ,重点 在 于 缓解 疼痛 ,防止 
时 形 。 常 用 水 杨 酸 类 及 非 激素 类 抗 炎 药 物 ,如 消炎 痛 、 灭 
酸 类 \、 保 秦 松 \ 布 阁 芬 等 。 疼 痛 不 能 控制 时 ， 可 应 用 小 齐 
量 肾上腺 皮质 类 固 醇 药物 ， 但 不 宜 久 用 。 患 者 在 坐位 或 
卧 位 时 ,应 注意 保持 正确 姿势 ,不 使 发 生 驼 背 、 届 颈 ` 屈 钥 
及 屈膝 畸形 。 与 此 同时 ,还 可 进行 按摩 和 理疗 。 

对 已 有 严重 驼背 畸形 者 ， 若 检查 发 现 病情 已 停止 或 
基本 停止 发 展 ,体温 、 血 沉 正常 或 接近 正常 ， 同 时 心肺 功 
能 又 均 良 好 , 则 可 施行 截 骨 术 ， 即 在 腰 2 一 3 部 位 将 椎 骨 
后 部 附件 ,包括 椎 板 ,来 突 及 关节 突进 行 棉 形 切除 ， 然 后 


进行 复位 及 内 固定 。 还 可 以 在 多 个 平面 施行 截 骨 。 修 , 肤 
关节 已 融合 有 屈曲 畸形 者 ， 根 据 患者 情况 可 施行 人 工 关 
节 置 换 术 或 截 骨 术 。 《 郭 世 统 ) 


qioomo jlye 
鞘 膜 积 液 (hydrocele of tunica vaginalis) 
因 奖 出 过 多 或 吸收 障碍 等 病理 改变 ， 鞘 膜 泰 内 积 有 过 多 
的 液体 。 

概述 ” 鞘 膜 原 是 腹膜 的 一 部 分 ， 在 胎儿 睾丸 下 降 时 
成 为 腹膜 畏 突 ,以 后 随 备 丸 经 腹股沟 管 进入 阴囊 。 在 正常 
情况 下 ,腹膜 畏 突 在 胎儿 出 生前 从 腹股沟 内 环 和 睾丸 上 
方 两 处 自行 闭合 ， 使 精 索 部 东突 成 为 纤维 索 ， 而 睾丸 部 
的 精 突 保留 两 层 , 包 绕 摆 丸 附睾 表面 的 鞘 膜 为 精 膜 脏 层 ， 
外 面 与 阴 于 壁 接触 者 为 精 膜 壁 层 ， 此 二 层 之 间 成 为 精 膜 
囊 。 囊 的 表面 为 浆 膜 层 ,在 囊 内 仅 有 渗 出 与 吸收 相 平衡 的 
少量 液体 。 由 于 精 膜 自行 闭合 的 反常 以 及 与 辅 膜 囊 的 相 
通 部 位 的 变异 ， 可 使 精 膜 积 液 的 位 置 . 形 状 , 发 生 不 同 的 
类 型 。 如 征 突 完全 未 闭 ,腹腔 液体 直接 进入 睾丸 症 膜 于， 
则 为 先天 性 或 称 交通 性 辅 膜 积 液 , 若 精 突 部 分 闭合 ,液体 
积聚 在 精 索 部 或 精 案 氛 丸 部 者 则 为 精 索 鞘 腊 积 液 ， 或 精 
索 举 丸 蒜 膜 积 液 。 鞘 腊 积 液 是 一 种 常见 病 。 其 发 病 率 占 住 
院 男性 患者 的 1% ,在 热带 地 区 ,由 于 寄生 虫 病 较 多 ， 其 
发 病 率 较 高 ， 约 占 男性 患者 的 ?.5% 。 发 病 年 龄 多 在 21 
岁 以 后 ,婴儿 的 发 病 率 为 1.75% ,其 中 25%% 为 双 侧 性 。 

除 先天 性 者 外 根据 病源 可 分 为 ，@ 原 发 性 稍 膜 积 
液 。 患 者 多 数 无 明显 病因 , 亦 无 明显 自觉 症状 , 积 液 发 展 
缓慢 ; 四 继 发 性 精 膜 积 液 , 常 由 界 丸 、 附 符 的 外 伤 , 炎 症 、 
肿瘤 以 及 丝 虫 病 等 因素 致 病 。 

临床 表现 和 诊断 ” 视 其 类 型 而 不 同 。 备 丸 精 膜 积 液 
主要 是 阴囊 部 逐渐 发 现 囊 性 肿块 , 呈 卵 圆 形 或 梨 形 ,有 下 
人 坠 感 而 无 疼痛 ,阴囊 皮 肤 正常 , 亩 丸 被 包 在 东 膜 囊 内 不 能 
触及 。 透 光 试验 阳性 。 若 精 膜 因 慢 性 炎症 而 增 厚 时 ， 透 
光 亦 可 阴性 。 先 天 性 藕 膜 积 液 在 平 甲 时 由 于 积 液 回流 至 
腹腔 内 , 阴 于 肿块 可 迅速 消失 。 精 案 藕 膜 积 液 的 襄 性 肿块 
位 于 扬 丸 的 上 方 。 应 与 下 列 疾病 相 鉴 别 ，@ 腹股沟 疝 ， 
疝 的 上 端 进 入 腹股沟 管内 环 , 平 卧 时 可 回 纳 , 有 咳嗽 冲击 
感 。 有 时 可 见 肠 型 或 可 听 及 肠 鸣 音 。 无 囊 性 波动 感 ， 不 
透 光 ,可 摸 到 亩 九 。@@ 军 丸 肿 瘤 , 阴 吉 内 之 肿块 即 为 肿 大 
之 睾丸 , 质 硬 而 重 , 透 光阴 性 。 超 声波 检查 及 射线 检查 
有 助 于 诊断 。@@ 精 膜 积 血 ,一 般 都 有 创伤 史 ,病程 短 而 起 
病 快 ， 不 透 光 ， 若 作 诊断 性 穿刺 可 得 血液 。@ 精 膜 积 乳 
糜 ,在 丝 虫 病 流行 区 发 病 较 多 ,病程 缓慢 ,不 透 光 , 诊 断 性 
穿刺 可 得 乳 麻 ,2/3 的 患者 可 找到 微 丝 晨 若 疑 有 亩 丸 肿 
瘤 或 腹股沟 疝 者 则 禁忌 作 诊 断 性 穿刺 。 

治疗 在 2 岁 以 前 的 婴儿 时 期 少量 的 蒜 腊 积 液 可 自 
行 消失 , 故 不 急于 进行 治疗 , 若 积 液 量 逐 渐 增 加 ， 则 应 采 
取 积 极 的 治疗 。@ 阴 于 穿刺 抽 液 ,一 般 穿 刺 抽 出 液体 后 ， 
液体 仍 能 继续 积聚 , 阴 圳 可 涨 大 如 初 ,但 幼儿 时 期 的 穿刺 
抽 液 后 ， 有 时 可 达到 治疗 的 效果 。@@ 阴 圳 穿刺 抽 液 后 药 
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物 注 入 ， 为 了 避免 穿刺 抽 液 后 的 液体 继续 积聚 ， 可 在 稍 
膜 蠢 内 注入 刺激 性 药物 (如 奎 宁 乌 拉 坦 ,鱼肝油 酸 钠 等 )， 
使 精 膜 脏 层 与 壁 层 产生 无 苗 性 炎症 而 粘连 ， 造 成 精 腊 春 
的 闭合 。 但 有 时 蒜 膜 囊 内 的 粘连 不 够 完全 ， 可 形成 多 房 
性 的 辅 膜 积 液 ,给 今后 的 手术 治疗 造成 困难 , 故 目前 较 少 
使 用 。@ 手 术 治 疗 ,是 辅 腊 积 液 的 根治 方法 ,可 适用 于 各 
种 类 型 的 积 液 。 治 愈 率 可 达 99% 以 上 。 

常用 的 手术 有 ，@ 畏 膜 翻转 术 。 通 过 阴囊 壁 ， 切 开 
辅 腊 于 壁 层 ,放出 全 部 积 液 ,将 壁 层 精 腊 勒 转 儿 合 ， 包 于 
在 乍 丸 与 精 索 之 外 ， 使 脏 层 精 膜 与 壁 层 精 膜 的 浆 膜 面 朝 
向 阴囊 壁 ， 致 使 以 后 浆 膜 面 所 渗 出 的 液体 可 在 周围 组 织 
中 吸收 ,不 再 发 生 积聚 现象 。@@ 洛 德 氏 手术 。 适 用 于 比较 
薄 的 精 膜 。1964 年 洛 德 报告 根治 原 发 性 精 膜 积 液 的 无 血 
手术 方法 ,切口 直达 精 膜 ,将 精 腊 切 口 缘 用 无 创伤 肠 线 或 
多 乙 炸 合成 线 缝合 折 双 于 睾丸 附睾 处 。 

在 手术 治疗 中 , 若 证 实 为 交通 性 精 腊 积 液 , 则 应 按 疝 
修补 方法 进行 ， 必 须 将 精 膜 砷 通 向 腹膜 腔 的 颈 部 通道 巴 
以 切断 结扎 ,以 防 术 后 形成 继 发 性 积 液 。 

《 章 仁 安 ) 

QIle'ersusl 
切 尔 苏 斯 (Aulus Cornelius Celsus 盛 年 为 
公元 25~50) ”上 古 罗 马 百科 全 书 家 ,所 著 百 科 全 
书 , 现 仅 存 医学 部 分 。《 医 学 一 书写 于 25~35 年 ， 载 有 
许多 当时 十 分 先进 的 论述 ,对 后 世 有 很 深 的 影响 。 该 书 共 
8 卷 ,分 饮食 ,药物 和 外 科 治 疗 3 部 分 ,知识 广博 , 文风 生 
动 。 当 时 不 受 重视 ,直到 15 世 
纪 由 教皇 尼 古 拉 五 世 重 新 发 
现 ， 才 成 为 文艺 复兴 时 期 最 受 
欢迎 的 医学 教 本 之 一 ， 也 是 印 
刷 术 传 入 后 最 早 付 印 的 医学 典 
| 箱 之 一 。 
切 尔 苏 斯 虽然 临床 经 验 不 

多 ,但 博 采 诸 家 观点 ,甚至 曾 直 

接 解剖 尸体 以 增进 他 的 医学 知 
” 识 ， 因 而 《医学 》 一 书 代表 了 公 
元 1 世纪 前 后 古 罗马 的 医学 水 平 ， 尤 以 外 科 记述 更 为 突 
出 。 例 如 他 主张 治疗 外 伤 时 伤口 必须 洗 净 并 涂 以 食 醋 、 
百里香 油 等 ,现在 发 现 这 些 物质 都 有 消毒 作用 ; 提 到 用 结 
扎 动脉 法 止血 ,这 在 《 希 波 克拉 底 文集 》 中 未 有 记述 ;推荐 
用 线 颖 合 新 鲜 伤口 边缘 或 用 钳子 钳 紧 ， 否 则 让 凝血 块 留 
在 里 面 会 化 及 发 类 而 影响 伤口 意 合 ， 这 明显 包含 一 期 仿 
合 过 程 的 思想 。 此 外 , 书 中 还 记述 面部 成 形 林 ,内 障 拔除 
术 , 疝 颖 术 、 碎 胎 术 、 截肢 术 等 。 该 书 的 引 论 部 分 极为 重 
要 ， 现 在 有 希腊 化 时 期 医学 和 亚历山大 利 亚 解剖 学 及 外 
科学 的 知识 主要 来 自 该 文 。 《 光 转 炳 ) 


qinron 


侵 染 (infestation) 昆虫 或 多 细胞 寄生 物 寄居 
在 寄主 的 皮肤 ,粘膜 表面 或 其 附属 器 上 ,持续 地 侵扰 寄主 
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的 现象 。 如 头 虱 侵 染 了 头发 或 蠕虫 寄居 肠 道 而 不 引起 症 
状 的 现象 。 侵 染 一 词 来 源 于 拉丁 语 infestare, 意 为 袭击 ， 
含有 经 常 侵扰 之 意 。 

侵 染 与 感染 不 同 ,后 者 指 寄生 虫 ( 包 括 蠕虫 和 原虫 ) 
进入 寄主 体内 生长 ,繁殖 的 现象 ,如 血吸虫 感染 、 旋 毛虫 
感染 等 。 但 此 二 辞 在 医学 文献 上 使 用 混乱 ， 有 的 作者 用 
感染 一 词 概括 侵 染 ， 有 的 作者 将 一 切 寄生 虫 的 感染 统 
称 为 侵 染 。 当 寄生 虫 侵入 体内 并 出 现 明 显 的 症状 和 体征 
时 , 称 为 寄生 虫 病 , 如 血吸虫 病 , 旋 毛虫 病 等 若 无 明 显 症 
状 和 体征 而 仅 有 特异 性 免疫 反应 ,又 非 发 病 早期 , 则 称 为 
隐 性 感染 。 《 许 粮 煤 ) 


Qinse 

秦 瑟 ,H. (Hans Zinsser 1878~1940) 美 
国 细菌 学 家 和 免疫 学 家 。 确 认 了 布 里 尔 氏 病 ， 发 明了 立 
克 次 氏 体 的 组 织 培养 法 和 染色 法 ， 研 制 成 功 斑 疹 伤寒 疫 
苗 。1878 年 11 月 27 日生 于 纽 
约 ,1940 年 9 月 4 日 卒 于 纽约 。 
,1895 年 入 哥伦比亚 学 院 , 1903 
年 获 文学 硕士 及 医学 博士 学 
位 。 后 在 罗斯 福 医院 及 圣 路 加 
医院 从 事 细菌 学 及 病理 学 工 
作 。1911 年 被 聘 为 斯 坦 福 大 学 
细菌 学 和 免疫 学 教授 。1923 年 
后 一 直 任 哈佛 大 学 医学 院 细菌 
学 和 免疫 学 教授 。 他 曾 赴 南 其 
拉夫 ,苏联 \ 遇 西 哥 和 中 国 研究 班 疹 伤 寒 ， 曾 任 美国 免疫 
学 家 协会 主席 和 细菌 学 家 协会 主席 。 

法 国 细菌 学 家 C. 尼 科 尔 证 明 流行 性 班 步 伤寒 的 病 
原 体 为 普 氏 立 克 次 氏 体 , 由 人 虱 传 播 .1898 年 N. E. 布 里 
尔 在 纽约 的 移民 中 发 现 一 种 散发 性 斑 疹 伤寒 《 即 布 里 尔 
氏 病 ), 这 两 种 病 之 间 的 关系 一 直 使 人 困惑 。1920 年 代 ， 
H. 秦 瑟 发 现 鼠 型 斑 疹 伤寒 的 病原 体 为 莫 氏 立 克 次 氏 体 ， 
由 鼠 重 传播 。 30 年 代 早期 , 秦 瑟 区 别 了 布 里 尔 氏 病 与 鼠 
型 班 疹 伤 寒 ， 证明 布 里 尔 氏 病 的 病原 体 为 普 氏 立 克 次 氏 
体 ,由 人 虱 传 播 , 并 认为 患 流 行 性 斑 疹 伤寒 后 普 氏 立 克 次 
氏 体 可 在 病人 身上 长 期 存在 ， 一 旦 机 体 抵抗 力 碱 退 即 可 
造成 复发 ,此 即 散发 性 广 疹 伤寒 。 其 后 ,这 一 假设 在 流行 
学 和 血清 学 上 都 得 到 证 实 ， 布 里 尔 氏 病 也 被 改称 为 布 里 
和 尔 - 秦 瑟 二 氏 病 (散发 性 复发 性 班底 伤 寒 )。 他 与 同事 发 明 
了 立 克 次 氏 体 的 组 织 培养 法 和 立 克 次 氏 体 涂 片 及 组 织 培 
养 的 染色 法 ,并 成 功 地 制造 出 班 疹 伤 寒 的 有 效 疫苗 。 

他 的 研究 范围 颇 广 ,主要 涉及 抗原 抗体 的 理化 特性 、 
风湿 热 及 肾 小 球 峭 类 的 病因 变化 与 对 链球 菌 毒 素 过 敏 、 
迟 发 性 过 敏 与 变态 反应 的 实质 、 抗 原 性 物质 的 耐 热 性 ,与 
汤 飞 凡 测 量 了 病毒 的 大 小 。 主 要 著作 有 《细菌 学 教材 》 
(与 他 人 合 著 。1951 年 已 有 中 文 译本 《 秦 氏 细菌 学 )《 感 
染 与 抵抗 》.《 免 疫 原理 及 其 在 医学 和 公共 卫生 上 的 应 用 》 
(与 他 人 合 著 )。 ( 严 银 这 ) 


qingchunql = 
青春 期 (adolescence) ”从 儿童 发 育 到 成 人 的 过 
渡 时 期 ,一 般 从 10 岁 开 始 到 20 岁 为 止 。 中 国 女孩 青春 期 
的 开始 年 龄 约 在 10 一 11 岁 ， 结 束 年 龄 约 在 17 一 18 岁 ， 
男孩 青春 期 的 开始 与 结束 约 比 女 孩 晚 两 年 左右 。 在 青春 
期 ， 骨骼 .肌肉 及 内 脏 等 生长 加 速 ， 性 腺 逐渐 发 育成 熟 ， 
生殖 器 官 及 第 二 性 征 也 迅速 发 育 。 在 身体 形态 功能 发 生 
变化 的 同时 ， 其 心理 和 行为 也 发 生 巨大 的 改变 。 青 春 期 
结束 时 ， 躯 干 和 四 肢 已 基本 不 再 生长 ， 性 腺 基本 发 育成 
熟 ,具有 男性 或 女性 的 典型 体型 ,并 有 生殖 能 力 。 整 个 青 
春 期 可 划分 为 早 ,中 、 晚 三 期 ， 每 期 大 约 持续 2~3 年 。 青 
春 早期 指 女孩 月 经 初潮 前 或 男孩 首次 遗精 前 的 生长 突 增 
阶段 ， 中 期 以 第 二 性 征 迅速 发 育 为 特点 ， 女 孩 往往 在 这 


期 出 现 月 经 初潮 ,男孩 可 能 发 生 首次 遗精 ;晚期 性 腺 发 育 . 


接近 成 熟 ， 第 二 性 征 近似 成 人 ， 体 格 发 育 逐 渐 咸 慢 直 至 
基本 停止 。 中 期 也 常 称 为 发 身 期 。 

青春 期 是 人 生 中 生长 发 育 过 程 的 最 后 阶段 ， 也 是 最 
长 的 阶段 。 儿 童 少年 通过 青春 期 的 生长 突 增 及 性 发 育 过 
渡 到 成 人 。 他 们 是 否 能 顺利 地 渡 过 青春 期 ,成 长 为 身心 
健康 的 成 人 ,这 不 仅 关系 着 他 们 自己 及 其 子女 的 健康 ,也 
是 关系 到 国家 未 来 的 大 事情 。 因 此 ， 动 员 全 社会 来 合理 
安排 青少年 儿童 为 有 利于 身心 健康 的 生活 学 习 制度 及 文 
体 活动 ,大 力 加 强 青春 期 营养 ,宣传 青春 期 卫生 ， 普 及 与 
性 发 育 有 关 的 生理 知识 ,对 青春 期 易 发 和 多 发 的 疾病 ,如 
肥胖 ,高 血压 、 缺 铁 性 贫血 .近视 龋齿 、 外 伤 以 及 传染 病 ， 
寄生 虫 病 等 ,应 加 强 保健 预防 措施 。 要 大 力 宣传 吸烟 、 醒 
酒 \ 吸 毒 ,滥用 药物 及 婚前 性 行为 的 危害 ， 使 儿童 少年 能 
顺利 小 过 青春 期 ,成 长 为 身心 健康 的 成 人 。 

青春 期 的 形态 发 育 青春 期 的 男女 少年 ， 由 于 受 神 
经 内 分 刻 系统 的 影响 ， 身 体 生 长 突 增 ， 并 逐渐 表现 出 显 
著 不 同 的 男女 两 性 独特 的 体型 。 在 青春 期 生长 突 增 的 起 
始 ,停止 ,幅度 及 侧重 部 位 等 方面 男女 间 均 存在 较 明显 的 
差异 。 

@ 身高 。 女 孩 的 身高 生长 突 增 一 般 从 10~11 岁 开 
始 ,男孩 约 在 12~13 岁 开始 。 因 此 ,女孩 在 11 岁 左右 身 
高 往往 大 于 同龄 男孩 ， 在 按 年 龄 绘制 的 身高 曲线 图 上 形 
成 第 一 次 交叉 (女孩 曲线 升 高 超过 男孩 曲线 )。 男 孩 则 在 
13~14 岁 时 达到 身高 生长 突 增高 峰 。 而 此 年 龄 阶段 的 女 
孩 大 多 已 进入 生长 缓慢 时 期 ， 这 时 男孩 的 身高 大 多 越过 
同龄 女孩 ,在 身高 曲线 图 上 形成 第 二 次 交叉 ( 见 图 ), 在 整 
个 青春 期 ,男孩 身高 平均 增长 28cm 或 略 多 , 在 生长 突 增 
阶段 ,平均 每 年 增高 7~9cm， 生 长 快 者 每 年 可 达 10 一 
12cm。 女 孩 在 整个 青春 期 身高 平均 增长 25cm 或 略 多 ， 
生长 突 增 时 每 年 平均 可 长 5~7cm, 生 长 快 者 每 年 可 长 高 
9~10cem。 由 于 男孩 生长 突 增 比 女孩 开始 晚 ， 开 始 生长 
突 增 时 的 男孩 比 开 始 突 增 时 的 女孩 要 高 一 些 ， 男 孩 每 年 
生长 幅度 比 女孩 多 一 些 ,停止 生长 的 年 龄 也 比 女孩 的 晚 ， 
因此 ， 男 孩 成 年 后 的 身高 一 般 要 比 女 孩 成 年 后 的 身高 高 
10cm 左右 。 


@@ 体重 。 在 青春 期 ， 男 女孩 的 体重 也 有 很 大 的 增 
长 ， 但 不 像 身高 那样 有 明显 的 突 增高 峰 。 体 重 增长 的 时 
间 较 长 ,幅度 也 较 大 ,在 成 年 后 体重 仍 可 继续 增加 。 

@ 肌肉 和 脂肪。 进入 青春 期 后 ,肌肉 迅速 发 育 ， 特 
别 是 青春 晚期 的 男 少年 ， 肌 肉 增加 甚 快 ， 这 与 青春 期 血 
睾酮 水 平 的 持续 上 升 有 关 ， 当 然 也 受 大 量 体 力 活动 的 影 
响 。 一 般 说 来 ， 男 性 肌肉 发 育 可 以 持续 到 青春 期 结束 之 
后 。 在 青春 期 开始 后 不 久 ,脂肪 就 开始 增加 ,伴随 青春 其 
的 进展 ,女孩 受 卵 巢 分 刻 的 愈 来 念 多 的 峻 激素 的 影响 , 体 
内 脂肪 持续 增多 ,直至 成 年 ,在 青春 期 往往 还 会 出 现 体内 
脂肪 过 多 的 现象 .男孩 则 一 般 在 身高 生长 突 增高 峰 前 (大 
约 10~12 岁 时 ) 有 较 短 时 期 的 脂肪 生长 较 多 的 阶段 ， 在 
此 之 后 ,脂肪 在 体重 中 所 占 的 比例 逐渐 减少 。 

男女 儿童 少年 的 青春 期 形态 发 育 可 分 为 早熟 、 平 均 
和 晚熟 三 型 。 早 热 者 身高 生长 突 增高 峰 出 现 较 早 ， 但 突 
增 持续 时 间 往 往 较 短 ， 虽 然 青春 期 开始 后 不 久 比 同龄 人 
高 ,但 由 于 生长 突 增 结束 早 ， 成 年 后 身材 不 一 定 高 于 别 
人 。 晚 热 者 生长 突 增 开始 较 晚 ,青春 期 开始 时 显得 较 矮 ， 
但 这 类 型 少年 的 生长 突 增 持续 时 间 较 长 ， 当 青春 期 结束 
时 身材 往往 高 于 早熟 者 ， 而 且 多 为 启 宽 骨盆 窗 的 瘦 高 男 
性 体型 。 早 熟 的 女孩 多 呈 肩 窄 骨盆 宽 ， 趋 于 矮 胖 的 女性 
体型 。 平 均 型 的 生长 突 增 开 始 及 结 来 年龄 ， 生 长 速度 及 
幅度 均 介 于 同性 别 的 早熟 型 及 晚熟 型 之 间 。 

青春 期 的 功能 发 育 在 青春 期 各 组 织 器 官 形态 发 育 
的 同时 ,各 系统 的 功能 也 增强 。 一 般 以 心肺 功能 ,造血 功 
能 及 运动 功能 三 方面 来 代表 。 

@ 心肺 功能 青春 期 各 年 龄 组 的 心率 和 呼吸 频率 的 
均值 随 年 龄 增长 而 下 降 。 肺 活 量 则 随 年 龄 的 增长 而 加 大 。 
心脏 每 搏 输出 量 及 肺脏 每 次 呼吸 量 均 逐 年 加 大 。 血 压 也 
随 年 龄 增长 而 逐渐 增高 ,最 终 达到 正常 成 人 的 水 平 。 

回 造血 功能 。 进 入 青春 期 后 ,特别 是 男孩 ， 血 红 蛋 
白 及 红细胞 总 数 有 明显 增加 。 女 孩 在 月 经 初潮 后 ， 由 于 
每 月 丢失 一 定量 的 血液 ,血红 蛋白 无 明显 上 升 ,白细胞 计 
数 随 年 龄 增长 而 略 有 减少 , 约 在 4 000 一 9 000/hl, 男 女性 


身高 (cm) 


TE DR 
身高 间 线 8 910111213141516171819 


年 龄 ( 岁 ) 
无 明显 差异 ， 白 细胞 分 类 可 见 淋巴 细胞 随 年 龄 增 大 而 减 


少 ,而 哮 中 性 粒 细胞 相应 加 多 ,这 说 明 在 青春 期 逐渐 建立 
起 以 哮 中 性 粒 细胞 为 主 的 防御 机 制 。 ~ 
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@ 运动 功能 。 可 以 用 握力 ,拉力 、 肌 耐力 等 简便 易 
行 的 指标 来 代表 。 女 孩 的 运动 功能 突 增 开始 较 早 ， 约 在 
10~11 岁 。 男 孩 发 生 较 晚 , 约 在 12~13 岁 , 但 突 增幅 度 
明显 大 于 女孩 。 在 12 岁 以 后 ,男孩 的 各 项 运动 功能 指标 
在 各 同年 龄 组 均 大 于 女孩 ,年 龄 愈 大 差距 依 大 青春 期 快 
结束 时 ,男女 两 性 的 运动 功能 已 有 显著 差异 。 

青春 期 内 分 涛 变化 ”下 丘脑 -垂体 -性 腺 轴 的 迅速 发 
育 及 其 功能 的 充分 发 挥 ， 是 青春 期 神经 内 分 泌 变化 的 主 
要 部 分 。 这 些 变化 导致 青春 期 的 性 发 育 以 及 一 系列 形态 、 
功能 及 第 二 性 征 的 变化 。 下 丘脑 有 一 些 特殊 的 神经 内 分 
泌 细 胞 ， 能 产生 多 种 释放 激素 或 抑制 激素 ， 这 些 激素 通 
过 垂体 门 脉 系 统 直接 到 达 垂体 ， 控 制 垂体 的 多 种 促 激素 
《包括 促 性 腺 激素 ) 的 产生 释放。 垂体 促 激素 作用 于 各 
个 四 腺 (包括 性 腺 ,在 男性 为 亩 丸 ,女性 为 卵巢 )， 引 起 各 
种 邯 腺 激素 的 分 小 。 下 丘脑 -垂体 -性 腺 轴 在 胚胎 期 及 婴 
儿 期 已 开始 分 化 并 具备 一 定 功能 。 但 在 儿童 期 其 活动 水 
平 很 低 。 青 痢 期 将 开始 时 ， 下 丘脑 的 促 性 腺 激素 释放 激 
素 (GnRH) 呈 脉冲 式 释放 ， 同 时 垂体 对 GnRH 的 反应 敏 
感性 增加 ， 分 泌 的 促 性 腺 激素 ， 即 黄体 生成 素 (LH) 和 
促 卵 泡 素 (FSH) 也 增多 。 起 初 仅 在 夜间 血 中 LH 水 平 有 
少数 幅度 不 大 的 脉冲 式 升 高 ， 以 后 血 LH 阵 发 性 增高 的 
次 数 加 多 ,幅度 加 大 , 随 着 青春 期 的 进展 ， 白 天 血 LH 也 
有 阵 发 性 增高 。 同 时 , 血 FSH 的 水 平 也 逐渐 上 升 ， 到 青 
春 期 将 结束 时 基本 达到 成 人 水 平 。 在 LH 及 FSH 的 刺 
激 下 ,性 腺 的 发 育 加 快 。 在 男孩 ,FSH 促进 睾丸 曲 精 细 管 
的 增生 和 精子 的 发 育成 熟 ;LH 则 刺激 摆 丸 间 质 细胞 发 育 
并 促进 其 分 刻 雄 激素 一 一 睾酮 血浆 择 酮 水 平 不 断 增高 ， 
在 青春 期 晚期 接近 成 人 水 平 。 由 于 举 酮 能 促进 骨骼 和 肌 
肉 的 生长 ,对 生长 突 增 起 重要 作用 。 在 女孩 ,FSH 促进 外 
人 巢 滤 泡 发 育 ,使 之 分 小 瞧 激素 ,主要 是 峻 二 醇 以 及 少量 雁 
激素 。LH 促进 卵巢 黄体 生成 ,分 泌 孕 珊 。 由 于 肉 激 素 
在 低 浓度 时 促进 骨 的 生长 ,而 高 浓度 时 抑制 骨 的 生长 , 因 
此 女孩 到 青春 期 晚期 身高 就 基本 不 再 生长 。 在 青春 期 开 
始 前 两 年 内 ， 肾 上 腺 皮质 分 泌 的 雄 激 素 如 去 氢 表 雄 酮 及 
雄 烷 二 酮 等 增加 ,这 就 是 所 谓 的 肾上腺 功能 初 现 * 这 些 肾 
上 腺 皮质 雄 激 素 对 儿童 少年 ,特别 是 对 女孩 子 的 阴毛 、 腋 
毛 及 皮脂 腺 的 生长 发 育 起 促进 作用 ， 并 有 助 于 女孩 青春 
期 的 生长 突 增 。 青 春 期 开始 后 , 血 中 生长 激素 (GH) 夜 间 
阵 发 性 增高 的 幅度 加 大 ,白天 血 中 GH 水 平 也 有 所 增高 ， 
在 整个 青春 期 血 GH 水 平 高 于 成 人 。GH 是 促进 生长 发 
育 的 重要 激素 ,可 直接 作用 于 全 身 的 组 织 细胞 ,使 细胞 数 
量 和 体积 增加 ， 促 进 机 体 生长 。 GH 还 可 以 通过 使 于、 
肾 、 肌 肉 组 织 产生 生长 介 素 以 促进 骨 皮 软骨 的 生长 青春 
期 少年 儿童 血 中 甲状 腺 素 的 水 平 变化 不 大 ,但 必须 有 足 
量 的 甲状 腺 素 存在 ， 垂 体 才 能 产生 和 释放 GH。 甲状 腺 
素 本 身 也 促进 组 织 分 化 ， 有 助 生长 。 总 之 ,由 于 下 丘脑 、 
垂体 ,性 腺 轴 功 能 的 调整 和 提高 ,以 及 与 其 他 激素 如 GH、 
甲状 腺 素 、 肾 上 腺 皮质 雄 激 素 等 的 协同 作用 ， 青 春 期 男 、 
女孩 产生 一 系列 生长 发 育 的 变化 ,到 青春 晚期 ,在 神经 内 
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分 泌 的 调节 下 ,性 腺 基本 成 熟 ,生长 逐渐 停止 ， 进 入 成 人 
阶段 。 

性 发 育 在 男女 两 性 表现 不 同 。 

@ 女性 性 发 育 及 月 经 初潮 。 青 春 期 时 下 丘脑 -垂体 ~ 
性 腺 轴 功 能 迅速 发 育 , 在 垂体 分 刻 的 LH 及 FSH 的 刺激 
下 ,卵巢 逐 浙 发 育 并 分 泌 出 愈 来 愈 多 的 肉 激 素 及 孕 激素 、 
促使 女性 的 内 生殖 器 官 (阴道 .子宫 ,输卵管 .卵巢 ) 及 外 
生殖 器 (外 阴 、 包 括 阴 阜 .大 小 阴唇 ,阴蒂 ,前 庭 及 会 阴 ) 逐 
浙 发 育 。 与 此 同时 ， 和 乳房 也 逐渐 发 育 。 在 下 丘脑 -垂体 - 
性 腺 (卵巢 ) 轴 的 激素 调节 下 ,卵巢 经 历 了 卵泡 发 育 、 排 卵 
及 黄体 形成 ,在 崔 激 素 和 孕 激素 影响 下 ,子宫 内 膜 旺 局 期 
性 变化 ,开始 出 现 月 经 。 第 一 次 的 月 经 称 月 经 初潮 。 月 经 
初潮 是 女性 青春 期 性 发 育 的 重要 标志 。 但 初潮 时 卵巢 功 
能 并 未 完全 发 育成 熟 , 初 潮 后 头 1 一 2 年 的 月 经 往往 是 不 
排卵 的 。 一 般 称 此 时 期 为 生理 不 孕期 。 月 经 初潮 之 后 , 卵 
梨 继续 发 育 ,一 般 在 1~3 年 后 才 开始 有 规律 地 排卵 ， 此 
时 才 有 生育 能 力 ， 各 国 各 地 女孩 的 月 经 初潮 年 龄 不 尽 相 
同 , 且 因 人 而 异 ,一 般 平均 在 12 一 16 岁 。 欧 美 等 发 达 国家 
月 经 初潮 较 早 ,发 展 中 国家 较 晚 。 据 1979~1980 年 北京 
市 的 调查 结果 ,月 经 初潮 年 龄 平均 为 13.6 岁 ,与 1964 年 
调查 结果 平均 14.5 岁 相 比 , 16 年 内 月 经 初潮 年 龄 提高 
0.9 岁 。 

@ 男性 性 发 育 及 首次 遗精 。 青 春 期 开始 后 ,在 FSH 
和 LH 的 刺激 下 ,睾丸 迅速 发 育 , 逐 年 产生 精子 及 愈 来 愈 
多 的 振 酮 。 皖 酮 不 但 促进 男孩 内 、 外 生殖 器 的 进一步 生 
长 发 育 ,而 且 对 骨骼 .肌肉 以 及 第 二 性 征 的 发 育 ， 造 血 功 
能 等 均 有 促进 作用 。 青 春 期 男孩 会 有 遗精 ， 这 是 正常 生 
理 现象 。 北 京 市 1980 年 的 调查 表明 首次 遗精 的 年 龄 可 
早 到 12 岁 ，18 岁 的 男孩 中 97% 有 过 遗精 。 北 京 医科 大 
学 儿童 青少年 卫生 研究 所 1988 年 用 问 询 加 检查 尿 精子 
的 方法 , 发 现 11 岁 男生 的 20% 有 过 遗精 ， 到 16 岁 时 有 
过 遗精 的 已 占 95 多 左右 。 

第 二 性 征 的 发 育 第 二 性 征 指 内 、 外 生殖 器 以 外 的 
性 别 特征 ,在 男女 间 性 征 亦 表现 不 同 。 

@ 女性 第 二 性 征 表现 在 乳房 ,阴毛 及 腋毛 。 乳 房 开 
始 发 育 的 时 间 范围 为 8 一 13 岁 , 但 大 多 在 10~11 岁 开始 
发 育 。 乳 房 发 育 可 分 五 期 ， 见 表 1。 阴 毛发 育 多 与 乳房 
发 育 同时 开始 ,也 可 稍 后 。 腋 毛发 育 较 迟 ,一 般 在 阴毛 出 
现 后 0.5~1 年 之 后 才 开始 生长 。 阴 毛 和 腋毛 的 发 育 也 各 
分 为 五 期 。 

表 1 女孩 乳房 发 育 分 期 


分 期 特 点 


乳房 尚未 发 育 ， 仅 有 乳头 突起 
乳房 和 乳 学 呈 小 丘 状 ， 乳 晕 稍 增 大 ， 乳 头 隆起 


乳房 、 乳 曙 进 一 步 增 大 ， 但 仍 在 同一 丘 状 平面 
上 ， 乳 时 色 增 深 


人 乳 时 突出 于 乳房 丘 状 体 上 ， 形 成 另 一 个 
才 
乳房 发 育 如 成 年 妇女 


< 时 月 时 


青 


表 2 男 ( 女 ) 孩 阴毛 肪 毛发 育 的 分 期 


分 期 男 ( 女 ) 孩 的 明 毛 特点 男 ( 女 ) 孩 的 腋毛 特点 

I 无 阴毛 无 腋毛 

工 。 阴茎 根部 (或 大 阴 层 ) 出 现 少许 浅 色 细毛 腋窝 外 侧 出 现 少数 软 的 细毛 

下 ”阴毛 色 增 深 ， 并 增 查 ， 略 卷曲 、 范 围 扩 大 腋窝 外 侧 毛 增多 、 色 深 卷曲 、 范 围 向 中 心 扩大 

刺 阴毛 更 多 ,但 比 成 人 稀少 ， 范 围 也 较 成 人 小 腋毛 更 多 ， 范 围 增 大 ， 但 比 成 人 范围 小 ， 且 毛 较 稀疏 
了 ”阴毛 多 似 成 人 ， 并 有 呈 菱 形 (男性 ) 或 倒 三 角形 (女性 ) 分 布 。 腋毛 更 多 更 密 ， 且 更 增长 ， 范 围 达 腋 窝 中 央 及 后 部 


@@ 男性 。 第 二 性 征 表现 在 阴毛 .腋毛 ,胡须 、 喉 结 及 
变声 等 方面 。 阴 毛 多 在 11~13.5 岁 开始 生长 ,但 开始 发 
育 的 时 间 、 速 度 及 程度 都 有 个 体 差异 ,腋毛 一 般 比 阴毛 晚 
1~2 年 发 育 。 胡 须 多 在 腋毛 出 现 后 1 年 左右 生出 , 同时 
还 有 额 部 发 际 后 移 形成 成 年 男性 面貌 的 趋势 。 喉 结 通常 
自 12 岁 左右 开始 突起 ,通过 约 1 年 后 ， 声 音 开始 变 粗 变 
哑 , 大 约 在 18 岁 左右 喉 结 及 变声 发 育 完成 。 阴 毛 及 腋毛 
发 育 的 分 期 见 表 2。 此 外 ， 约 有 1/3 的 男孩 在 青春 期 会 
有 一 侧 或 双 侧 乳房 轻 度 隆起 ,少数 有 触 痛 , 往 往 不 到 1 年 
就 消退 ,这 可 能 与 体内 峻 激素 分 刻 较 多 有 关 。 

性 早 束 和 性 成 束 迟 绠 ” 若 女 孩 在 8 岁 以 前 ， 男 孩 在 
10 岁 以 前 就 开始 第 二 性 征 发 育 , 则 应 考虑 有 性 早 束 的 
可 能 。 性 早熟 一 般 分 为 真性 和 假 性 两 种 。 真 性 性 早熟 是 
由 于 下 丘脑 -垂体 -性 腺 轴 功 能 提前 活动 。 其 中 一 类 是 特 
发 性 性 早熟 ,往往 找 不 出 明显 的 神经 系统 器 质 性 病变 ,还 
有 一 类 是 中 枢 神 经 性 性 早熟 ， 常 伴 有 下 丘脑 的 器 质 性 损 
害 。 假 性 性 早熟 多 见于 性 腺 肿瘤 若 女孩 到 13 岁 乳 房 沿 
未 开始 发 育 ,男孩 到 14 岁 尝 丸 尚 未 开始 长 大 ， 则 应 考虑 
可 能 有 性 成 熟 迟 缓 ,原因 是 下 丘脑 和 /或 垂体 疾病 ， 或 性 
腺 缺 和 性 腺 功能 低下 。 由 于 种 族 、 遗 传 .环境 、 心 理 .社会 
等 多 种 复杂 因素 的 影响 ,青春 期 的 开始 有 早 有 了 晚 ,成 熟 过 
程 有 快 有 慢 , 存 在 着 相当 大 的 个 体 差异 , 疑 有 性 早熟 或 性 
成 熟 迟 缓 时 ,应 及 时 请 教 专科 医师 。 


参考 书目 
唐 狐 具 主编 ;< 儿童 少年 卫生 学 *， 人 民 卫 生出 版 社 ， 北 京 ， 
1986。 
《 唐 子 进 ) 
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青光眼 〈glaucoma) 。 病理 性 高 眼 压 合并 视 功能 


障碍 的 眼病 。 发 作 时 患者 瞳孔 散 大 ， 瞳 孔 内 出 现 青绿 色 
的 反光 ,故而 得 名 。 

眼球 内 容 物 作用 于 眼球 壁 的 压力 即 为 眼 内 压 〈 简 称 
眼 压 )。 维 持 正常 视 功能 的 眼 压 , 称 正常 眼 压 。 正 常情 况 
下 房 水 生成 率 和 排出 率 及 眼 内 容 的 容积 ， 三 者 处 于 动态 
平衡 ,这 是 保持 正常 眼 压 的 重要 因素 , 若 三 者 动态 平衡 失 
调 , 即 出 现 病理 性 高 眼 压 。 

青光眼 的 分 类 目前 尚 无 统一 方法 。1978 年 中 国 青 光 
眼 协作 组 会 议 ， 根 据 青光眼 的 发 病 机 理 ， 将 青光眼 分 为 
四 类 。 

原 发 性 青光眼 ”为 双 侧 性 眼病 ,但 可 不 同时 发 病 ,与 
遗传 有 关 。40 岁 以 上 的 发 病 率 为 1~2% 。 根 据 眼 压 升 高 


时 房 角 的 开 闭 情况 又 分 为 两 型 ， 闭 角 型 青光眼 ， 眼 压 升 
高 时 其 房 角 是 关闭 的 ; 开 角 型 青光眼 , 眼 压 升 高 时 其 房 角 
是 开放 的 。 

逆 角 型 青光眼 ”多 见于 女性 ,发 病 率 约 为 男性 的 2 一 
4 倍 。 为 中 年 和 老年 人 疾病 ， 发 病 年 龄 多 在 40 岁 以 上 ， 
尤 以 50~70 岁 居多 。 

病因 分 为 ，@ 局 部 解剖 因素 。 闭 角 型 青光眼 的 眼球 
具有 前 房 浅 , 房 角 窄 .眼球 或 角膜 较 小 等 解剖 学 特点 。 由 
于 眼 轴 较 短 ,晶状体 相对 较 大 ,这 种 情况 随 着 年 龄 的 增 大 
而 加 剧 ,增加 了 虹膜 与 晶状体 间 的 接触 面 , 房 水 流 经 瞳孔 
的 阻力 加 大 ,使 后 房 压力 高 于 前 房 ， 虹 膜 根部 被 推 向 前 ， 
从 而 加 重 了 房 角 的 狭窄 程度 ， 形 成 生理 性 瞳孔 阻 洁 状 态 
(图 1)。@ 诱 发 因素 。 如 在 药物 性 散 瞳 或 在 暗室 工作 以 
及 精神 因素 等 情况 下 ,瞳孔 可 散 大 ,导致 虹膜 根部 阻塞 窗 
房 角 ,阻止 房 水 排出 而 引起 眼 压 升 高 。 


图 1 半角 型 青 
光 咀 的 生理 性 嘲 
筷 力 潮 示 意图 


急性 闭 角 型 青光眼 发 作 时 ， 其 临床 过 程 分 为 6 期 ， 
@ 青 光 眼 临床 前 期 ， 凡 一 了 眼 有 急性 发 作 ， 另 眼 虽 无 发 作 
史 、 迟 早 有 发 作 可 能 者 或 有 急性 闭 角 型 青光眼 的 家 族 史 ， 
而 根部 具有 浅 前 房 和 罕 房 角 , 员 无 青光眼 发 作 史 ,但 激发 
试验 阳性 者 均 属 临床 前 期 。@ 前 驱 期 ， 有 青光眼 的 症状 
和 体征 ,但 均 较 轻微 ， 且 发 作 时 间 短暂 。@ 急 性 发 作 期 ， 
起 病 急 , 眼 压 突然 逢 高。 患者 眼 剧 痛 、 视 力 显著 下 降 ， 同 
侧 偏 头痛 .恶心 .呕吐 。 球 结膜 混合 性 充血 ,水 肿 ,角膜 上 
皮 水 肿 , 前 房 极 浅 , 房 角 大 部 或 全 部 关闭 ， 瞳 孔 开 大 呈 椭 
图 形 、 眼 压 升 高 ,多 在 50mmHg 以 上 。 人 @ 间 和 软 期 , 急性 发 
作 后 经 药物 治疗 或 自然 缓解 , 房 角 重新 开放 , 眼 压 恢复 正 
常 。@@ 慢 性 期 ,急性 发 作 期 后 症状 没有 全 部 缓解 ,病程 迁 
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延 , 常 因 房 角 关 闭 过 久 ,周边 虹膜 与 小 梁 间 发 生 永久 性 粘 
连 (图 2)。@ 绝对 期 ， 视 力 完全 肩 失 。 结 膜 充血 或 重 或 
轻 , 角 膜 混浊 ,或 有 血管 颈 , 前 房 浅 ,虹膜 鞭 缩 ， 瞳 孔 开 大 
固定 ,晶状体 混浊 。 


图 2 闭 角 型 青光眼 的 虹膜 根部 前 粘连 
1 角膜 2 巩膜 3 睫 状 体 4 施 莱 姆 氏 管 5 虹膜 


闭 角 型 青光眼 是 由 于 瞳孔 阻 灌 引起 房 角 闭塞 所 致 。 
治疗 应 解除 瞳孔 阻 洲 ， 使 房 角 重新 开放 。 以 手术 治疗 为 
主 。 

开 角 型 青光眼 ”此 型 青光眼 眼 压 升 高 时 房 角 是 开放 
的 。 病 情 进展 缓慢 , 且 无 明显 症状 ,不 易 早期 发 现 ， 个 别 
患者 甚至 双眼 视野 已 呈 管 形 或 一 眼 已 失明 才 来 就 医 。 

其 病因 是 由 于 房 水 排出 通道 的 病变 ， 使 房 水 排出 阻 
力 增加 ,其 部 位 主要 在 小 梁 网 。 

此 型 早期 几乎 无 自觉 症状 ,发 病 隐 项 ,进展 缓慢 。 当 
病变 进展 到 一 定 程度 时 有 轻 度 眼 胀 ,视力 疲劳 和 头痛 .中 
心 视 力 一 般 能 保持 到 晚期 , 随 病情 进展 因 调节 减弱 ,可 早 
期 出 现 老 花 或 比 相应 年 龄 老 花 度数 加 深 。 眼 底 可 见 视盘 
病理 凹陷 和 视野 缺损 。 

眼 压 升 高 ,视盘 凹陷 和 视野 缺损 为 主要 诊断 依据 。 早 
期 病例 可 根据 眼 压 、 眼 压 描记 和 激发 试验 来 确定 诊断 。 

治疗 应 先 用 药物 ， 若 药物 不 能 控制 眼 压 、 视 盘 和 视 
野 逐 渐 受 到 损害 时 则 应 考虑 手术 治疗 。 

继 发 性 青光眼 ” 凡 能 增加 房 水 产量 或 影响 房 水 排出 
的 各 种 眼病 , 均 能 导致 眼 压 升 高 而 引起 青光眼 ,病因 分 为 
三 类 ，@ 房 水 产量 增加 ， 如 虹膜 睫 状 体 炎 及 脱位 的 晶 状 
体 刺 激 睛 状 体 等 ，@ 房 水 排出 障碍 ,又 分 两 种 情况 :瞳孔 
阻 灌 , 瞳 孔 闭 镇 或 膜 闭 ,肿胀 期 白内障 玻璃体 疝 ,球形 晶 
状 体 等 ; 房 角 阻塞 , 房 角 有 新 生 血管 膜 形成 ,前 房 积 血 , 晶 
状 体液 化 或 外 伤 后 溢 入 前 房 内 的 晶状体 皮质 及 脱位 在 前 
房 的 晶状体 等 ，@ 眼 内 容 增加 ， 眼 内 大 量 出 血 或 眼 内 有 种 
瘤 。 

临床 表现 为 原 发 性 眼病 的 相应 表现 和 青光眼 的 表 
现 。 

治疗 应 针对 原 发 眼病 进行 病因 治疗 。 多 数 病例 在 解 
除 病 因 后 眼 压 即 能 下 降 。 若 眼 内 情况 无 法 查 明 ， 应 警惕 
眼 内 肿瘤 的 可 能 。 用 药物 降低 眼 压 ,应 以 全 身 用 药 为 主 ， 
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必要 时 行 手 术 治疗 。 

先天 性 青光眼 。 因 胚胎 时 房 角 发 育 异常 ， 致 使 房 水 
排出 受阻 引起 眼 压 升 高 。 由 于 幼儿 眼球 壁 具 有 高 度 可 张 
性 ,高 眼 压 除 损害 视神经 外 ,还 可 使 眼球 扩大 ,前 房 加 深 ， 
晶状体 变 薄 , 形 成 所 谓 水 眼 ;胎儿 在 母体 或 婴儿 期 角膜 病 
变 后 ,组 织 丧 失 , 形 成 角膜 葡萄 肿 , 即 假 角 膜 ,无 前 房 ， 后 
房 深 , 其 他 病变 同 水 眼 ,是 为 牛 眼 。 

多 见于 机 幼儿。 上 患 眼 常 有 其 明 、 流 泪 和 眼 蛤 痉 李 ; 患 
眼 眼球 大 ,角膜 大 (>12mm), 角膜 有 水 肿 及 狄 默 尔 氏 膜 
裂纹 ;巩膜 薄 呈 灰 蓝 色 , 前 房 深 , 眼 压 升 高 ;晚期 眼底 可 见 
视盘 叫 陷 性 萎缩 房 角 检查 可 见 异常 的 房 角 结构 。 

药物 治疗 效果 差 ， 应 尽早 行 眼 外 引流 术 。 

混合 型 青光眼 “同时 具有 两 种 或 两 种 以 上 类 型 的 青 
光 眼 。 如 原 发 和 继 发 性 青光眼 同时 存在 或 具备 一 种 以 上 
的 原 发 或 继 发 性 青光眼 。 ( 陈 家 短 ) 


qingmelsulel kongshengsu 
青霉素 类 抗生素 (penicillins) 。 分 子 中 含有 青 
霉 烷 ， 能 破坏 细菌 的 细胞 壁 并 在 细菌 细胞 的 繁殖 期 起 杀 
菌 作用 的 一 类 抗生素 。 对 细菌 的 选择 作用 强 ， 而 对 人 几 
平 没有 毒性 ， 所 以 是 一 类 高 效 、 低 毒 ,在 临床 广泛 应 用 的 . 
重要 抗生素 。 

青霉素 类 和 头孢 菌 素 类 同属 B- 内 酰胺 抗生素 , 因此 
它们 具有 相似 的 杀菌 机 制 和 交叉 过 敏 反应 至 今 , 青 每 素 
仍然 是 对 敏感 细菌 最 有 效 的 抗生素 。 这 类 抗生素 分 为 两 
大 部 分 :一 部 分 是 由 青竹 菌 培 养 液 中 提取 的 天 然 青 钴 素 ; 
另 一 部 分 是 利用 青霉素 的 基本 结构 ， 用 化 学 方法 合成 的 
许多 衍生 物 ， 称 为 半 合 成 青竹 素 。 现 在 半 合 成 青竹 素 发 
展 的 主要 成 就 有 两 个 方面 :一 是 为 了 解决 耐 药 问题 ,合成 
了 抗 青霉素 梅 的 青 釜 素 ; 二 是 为 了 扩大 抗菌 谱 , 合 成 了 广 
谱 青 和 霉 素 。 各 种 青 每 素 (包括 天 然 青 霉 素 和 半 合 成 青 每 
素 ) 之 间 都 存在 交叉 过 敏 反应 。 患 者 对 一 种 青霉素 过 敏 
时 ， 则 禁用 其 他 种 青霉素 。 半 合成 青霉素 的 价格 比 天 然 
青竹 素 高 得 多 ， 对 多 数 革 兰 氏 阳性 菌 的 抗菌 活性 也 不 比 
天 然 青 八 素 强 , 因 此 不 宜 小 用 。 

化 学 结构 “广义 青 直 素 包括 所 有 青 直 烷 类 衍生 物 。- 


青 各 烷 是 由 哮 哗 烷 和 p- cm 
内 栈 跨 环 习 合 的 杂 环 化 -CON i 
合 物 。 作 为 母 核 都 有 一 N 

个 六 高 闭 基 和 各 种 不 同 


便 链 。 青 每 素 类 的 基本 清 生 过 站 的 天 水 扩 本 
结构 见 图 .这 类 抗生素 的 抗菌 效能 与 B- 内 酸 胶 环 有 关 ,此 
环 着 被 细菌 产生 的 B- 内 酰胺 酶 破坏 ,抗菌 效能 即 消失 。 
理化 性 质 ” 青 矢 素 纯 品 为 无 色 或 微 黄 的 结晶 或 粉 
未 ,不 纯 时 其 颜色 较 深 。 青 每 素 类 与 医疗 有 关 的 理化 性 
质 主要 有 两 个 方面 , 即 溶解 性 和 稳定 性 。 
溶解 性 各 种 青 短 素 均 为 青 霉 烷 酸 的 衍生 物 ， 其 游 
高 酸 或 取代 酸 都 是 有 机 酸 , 一 般 不 深 于 水 ,能 与 种 种 金属 
结合 成 盐 ,临床 常用 的 是 钾 盐 和 钠 盐 。 钾 盐 和 钠 盐 易 溶 于 


水 。 本 品 遇 湿 气 即 分 解 ,所 以 贮存 瓶装 粉 针 时 , 须 注 意 如 
湿 。 本 品 溶解 后 易 失 效 , 应 现 配 现 用 。 必 须 保存 时 ,应 置 
冰箱 中 ,在 当天 用 完 为 宜 。 

稳定 性 ” 青 霉 烷 酸 系 由 B- 内 酰胺 与 四 氢 雇 唑 骆 合 成 
不 稳定 的 双环 母 核 ， 在 有 水 分 存在 的 条 件 下 易 被 水 解 ， 
碱 、 酸 和 温度 升 高 均 能 促进 水 解 。 所 以 临床 应 用 的 青 霉 
素 多 制 成 固体 剂型 ， 在 室温 下 可 保存 2 一 3 年 。 

口服 用 青霉素 类 是 一 些 化 学 稳定 性 稍 高 而 且 能 耐 受 
胃酸 的 品种 , 如 氨 共 青 才 素 、 羟 氨 革 青霉素 等 , 多 制 成 游 
离 酸 的 片 剂 或 胶囊 。 

分 类 ”酰胺 型 青霉素 类 抗生素 按 抗 菌 作用 可 分 类 如 
下 表 。 

主要 作用 于 革 兰 氏 阳 性 菌 的 窜 语 青 堆 素 ”有 天 然 青 
短 来 和 耐 酶 青 短 素 两 类 。 

@ 天 然 青 移 素 。 以 青 签 素 为 代表 的 天 然 青 人 每 素 及 
与 其 类 似 的 青 每 素 V 等 是 一 类 抗 革 兰 氏 阳性 菌 、 主 要 治 
疗 化 脓 性 球菌 感染 的 、 窜 谱 的 不 耐 酶 的 青霉素 。 它 们 对 
草 兰 氏 阳性 球菌 如 链球 菌 、 肺 炎 链 球菌 一 般 有 效 。 对 敏感 
的 葡萄 球菌 及 革 兰 氏 阴性 球菌 如 淋 球菌 、 脑 膜 炎 球 菌 作 
用 较 强 ， 对 革 兰 氏 阳 性 杆菌 如 破 伤风 杆菌 、 炭 盖 杆 菌 、 白 
喉 杆 菌 、 气 性 坏 痊 榨 形 杆菌 有 效 ; 对 放 线 菌 、 螺 旋 体 等 也 
有 效 。 临 床上 用 于 上 述 微生物 引起 的 感染 性 疾病 ， 如 气 
管 炎 、 肺 炎 、 脑 膜 炎 ,\ 丹 毒 .化脓 性 扁桃 体 炎 、 猩 红 热 、 败 血 
症 、 心 内 膜 炎 、 白 喉 、 淋病 、 钩 端 螺旋 体 病 、 梅毒 和 放 线 
菌 病 等 。 天 然 青 短 素 类 易 被 青 每 素 酶 所 水 解 ， 因 此 对 大 
多 数 金黄 色 葡 萄 球菌 菌株 无 效 。@@ 耐 酶 青霉素 类 。 以 氧 
唑 青竹 素 为 代表 的 耐 酶 青霉素 及 其 类 似 的 邻 氧 青 每 素 、 
甲 氧 青 需 素 等 。 其 抗菌 谱 与 天 然 青竹 素 相同 ， 对 天 然 青 
堆 素 敏感 的 细菌 作用 较 弱 ， 但 对 产生 青 短 素 酶 的 金 葡 菌 
作用 较 强 ,是 产 酶 金 葡 菌 感染 的 首选 药 。 
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主要 作用 于 蔷 兰 氏 于 性 杆菌 的 窜 谱 青 夫 素 有 两 
种 ，@ 首 对 只 甲 气 青 等 素 。 对 草 兰 氏 阴性 杆菌 的 肠 杆菌 
有 较 强 的 抗菌 活性 , 且 对 B- 内 酰胺 酶 高 度 稳定 ,半衰期 较 
长 ( 约 5 小 时 )， 是 青霉素 类 中 抗 革 兰 氏 阴 性 杆菌 的 最 好 
品种 。@ 氮 草 胀 青霉素 。 仅 对 革 兰 氏 阴性 杆菌 中 的 肠 杆 
菌 科 的 某 些 细菌 如 大 肠 杆菌 有 抗菌 作用 ,抗菌 谱 较 窄 。 

抗 一 盘 羊 兰 氏 表 性 杆菌 的 广 谱 青 鹤 素 有 两 种 ，@ 
毛茶 青 每 素 类 。 以 氨 荣 青 答 素 为 代表 的 氨基 青 每 素 及 其 
类 似 的 兰 所 鞋 青 霉 素 等 ， 保 留 了 天 然 青 每 素 抗 革 兰 氏 阳 
性 菌 的 作用 ， 并 对 流感 杆菌 、 大 肠 杆菌 ,变形 杆菌 等 有 较 
好 的 作用 。 但 本 类 青 每 素 同 天 然 青 毒素 一 样 ， 易 被 青 每 
素 梅 水 解 失效 .@ 氨 莅 青霉素 与 酶 抑制 剂 的 复方 。 氨 苯 青 
每 素 与 酶 抑制 剂 棒 烷 的 复方 ( 优 立新 ) 和 羟 氨 共 与 棒 酸 的 
复方 ( 奥 格 门 汀 ) 能 克服 B- 内 酰胺 酶 水 解 的 缺点 ， 扩 大 氨 
茜 青 每 素 的 抗菌 谱 和 抗菌 力 。 

抗 绿 脉 杆菌 的 广 谱 青 罕 素 ”有 两 种 ，@ 羧 蔡 青 短 素 
类 的 抗 绿 脓 杆 菌 的 广 谱 青 等 素 。 阁 芝 青 笑 素 以 及 类 似 的 
磺 六 青 答 素 ， 禾 唑 吟 青 名 素 等 对 绿 脓 杆 菌 和 吧 | 味 阳性 变 
形 杆菌 等 感染 有 效 ， 对 革 兰 氏 阳 性 菌 的 活力 较 氨 共 青 各 
素 低 已 逐渐 被 氧 甩 嗪 青 个 素 所 取代 。@@ 脲 基 青 每 素 类 。 
以 氧 嘱 暴 青 等 素 为 代表 的 腺 基 青 每 素 及 类 似 的 葵 张 唑 青 
需 素 及 硫 荚 咪唑 青 考 素 等 ， 以 氧 嘱 嗪 青 登 素 的 抗菌 谱 最 
广 ， 除 具有 氨 苹 青霉素 的 抗 一 般 革 兰 氏 阴 性 杆菌 的 作用 
外 。 对 绿 脓 杆 菌 与 肠 杆 菌 属 革 兰 氏 阴性 杆菌 都 有 较 强 的 
作用 。 所 以 在 抗 革 兰 氏 阴 性 杆菌 的 抗菌 谱 方面 氧 哌 唆 青 
特 素 具有 氨 末 青 德 素 和 闭 共 青 筷 素 的 双重 特性 且 作 用 
较 强 。 

作用 机 理 ”青竹 素 类 抗生素 为 破坏 细菌 细胞 壁 的 繁 
殖 期 杀菌 剂 。 其 作用 原理 为 抑制 细菌 细胞 壁 合成 过 程 中 
的 转 肽 酶 ,阻止 细胞 壁 粘 肽 合成 中 的 交叉 连接 步骤 ,使 正 


酸 肤 型 青 才 素 类 扩 生 来 的 扩 获 作用 分 类 
代表 性 类 别 
作用 分 类 仿生 | 。 代表 性 药物 临床 评价 
| xs 青 地 素 笋 感化 及 性 球菌 感染 的 首选 药 
主要 作用 于 G+ 万 的 | | 
种 谱 青 各 素 甲 气 芝 青天 案 
Va 恒 耻 | 一 一 一 一 古音 得 素 的 化 天 性 球菌 感染 的 首选 药 
异 吗 只 过 素 类 | 名 所 青天 素 
主要 作用 于 G- ,次 的 青 三 素 | 四 所 基 青 每 素 | 六 认 只 和 气 青 乱 素 | 主要 应 用 于 肠 杆菌 科 感染 
抗 一 般 G- .杆菌 的 青 三 来 | 所 不 青 二 来 关 | 气 芷 青 生 未 人 让 的 G- 杆菌 及 化 且 性 球 亩 感染 的 优选 药 
投 芷 青 大 过 
站 其 青 震 素 | 一 一 -一 | 
广 谱 青 每 于 于 只 到 过 来 
扩 绿 腔 广 谱 青 雪 案 家 。 | 再生 末 | 以 该 和 杰 形 和 为 和 上 的 三 尘 
原 基 表 雪 
茶 味 唱 表 生 素 
确 基 青 委 素 。 | 左下 青 过 来 


注 ，G+ 为 革 兰 氏 阳 性 细菌 ; G” 为 革 兰 氏 阴 性 细菌 。 
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处 于 繁殖 分 裂 期 的 细菌 细胞 壁 合成 发 生 障 碍 ， 致 菌 体 细 
胞 壁 损坏 , 终 因 细菌 因 渗透 压 等 原因 而 发 生 溶解 死亡 。 粘 
肽 结构 是 细菌 细胞 壁 的 特有 成 分 ， 人 和 动物 的 细胞 无 细 
胞 壁 , 所 以 青 恰 素 类 抗生素 有 高 度 的 抗菌 选择 作用 。 

给 药 途径 ” 绝 大 多 数 青霉素 类 抗生素 主要 以 注射 途 
径 给 药 ( 肌 注 , 静 滴 ), 口 服 容易 被 胃酸 破坏 ,疗效 不 肯定 。 
只 有 部 分 品种 由 于 耐酸 可 供 口服 又 可 注射 还 有 的 则 只 
制 成 口服 剂型 。 

药物 代谢 动力 学 ” 青 替 素 类 吸收 后 可 广泛 分 布 于 全 
身 ， 在 组 织 和 某 些 分 泌 液 如 关节 液 、 胸 膜 液 , 心 包 液 和 胆 
计 中 皆 易 达到 治疗 浓度 。 然 而 ,前 列 腺 分 泌 液 . 脑 组 织 及 
眼 内 液 中 的 含量 很 少 。 青 毒素 类 基本 不 能 进入 活 的 知 吹 
细胞 内 。 青 等 素 在 脑 表 液 中 的 浓度 不 恒定 ， 脑 表 膜 正常 
时 不 到 血浆 浓度 的 1% ,而 脑 冰 膜 发 炎 时 脑 冰 液 中 浓度 可 
高 达 血 效 浓 度 的 5% ,青霉素 类 能 迅速 排泄 。 主 要 通过 肾 
小 球 涉 过 和 肾 小 管 分 泌 ， 因 此 体内 半衰期 较 短 ， 通 常 为 
30~60 分 钟 。 该 类 药物 在 尿 中 浓度 很 高 。 

不 良 反应 及 使 用 注意 事项 ”青霉素 类 抗生素 的 毒性 
很 小 ， 是 化 疗 指数 最 大 的 抗生素 。 但 其 过 敏 反应 在 各 种 
药物 中 居 首 位 ， 发 生 率 最 高 可 达 5~10%。 常 见 者 为 皮 
肤 反应 ,表现 皮疹 、 血 管 性 水 肿 , 最 严重 者 为 过 敏 性 休克 ， 
多 在 注射 后 数 分 钟 内 发 生 , 症 状 为 呼吸 困难 发 绀 \ 血 压 
下 降 , 昏 迷 、 肢 体 强直 ， 最 后 惊厥 ,抢救 不 及 时 可 造成 死 
亡 。 各 种 给 药 途径 或 应 用 各 种 制剂 都 能 引起 过 敏 性 休 
克 ， 但 以 注射 用 药 的 发 生 率 最 高 。 过 敏 反应 的 发 生 与 药 
物 剂量 大 小 无 关 。 对 本 品 高 度 过 敏 者 ， 虽 极 微量 亦 能 引 
起 休克 。 注 入 精 内 可 致 疾病 样 发 作 。 大 剂量 长 时 间 注 射 
对 中 枢 神 经 系统 有 毒性 (如 引起 抽 摘 、 红 迷 等 ), 停 药 或 降 
低 剂量 可 以 恢复 。 

使 用 本 品 必须 先 做 皮 内 试验 。 青 毒素 过 敏 试 验 包括 
皮肤 试验 方法 (简称 青霉素 皮 试 ) 及 体外 试验 方法 ， 前 者 
优 于 后 者 。 在 皮肤 试验 方法 中 有 皮肤 贴 药 法 、 划 痕 法 以 
及 皮 内 注射 法 等 ,其 中 以 皮 内 注射 较 准确 。 一 般 用 含 本 品 
0.02~0.05ml 生理 氧化 钠 溶液 (每 ml 含 青 霉 素 G 钠 盐 
500 单 位 ) 注 入 前 禹 掌 侧 皮 内 ,于 20 分 钟 后 观察 结果 ， 若 
注射 处 隆起 无 变化 , 周围 不 红 的 为 阴性 , 可 以 用 药 ; 丘疹 
不 大 ,周围 红尘 直径 在 lem 以 内 的 为 弱 阳性 , 最 好 不 用 ， 
丘疹 变 大 ,有 红肿 ,肿块 直径 超过 lcm 者 ,不 能 用 药 。 有 
时 局 部 皮 试 阴性 ,但 患者 有 胸 问 ,头晕 ,其 他 部 位 发 痒 等 全 
身 症状 时 , 亦 应 判 为 阳性 反应 而 不 给 予 药物 。 由 于 皮 内 注 
射 主要 检测 IgE (免疫 球 蛋 白 E), 所 以 皮 内 试验 只 对 I 型 
变态 反应 有 一 定价 值 ， 特 别 是 过 敏 性 休克 。 但 应 指出 ， 
皮 试 阴性 仍 有 过 敏 性 休克 发 生 的 可 能 。 因 此 注射 后 应 注 
意 观察 15 一 20 分 钟 ,一 旦 发 生 过 敏 性 休克 ,立即 抢救 .对 
有 过 敏 史 的 病人 ,最 好 改 用 其 他 药物 治疗 ,不 宜 作 过 敏 斌 
验 。 因 皮 试 本 身 也 有 一 定 的 危险 性 , 约 有 25%% 的 过 敏 性 
休克 死亡 的 病人 死 于 皮 试 。 所 以 皮 试 或 注射 给 药 时 都 应 
作 好 充分 的 抢救 准备 。 在 应 用 青霉素 以 前 ,应 查 明 病人 在 
3 一 7 日 内 曾 否 用 过 青霉素 , 若 未 用 过 ,又 无 过 敏 病史 。 一 
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律 作 过 敏 试 验 。 在 换 用 不 同 批号 青霉素 时 ， 也 需 重 作 皮 
试 。 注 射 液 . 皮 试 液 均 不 稳定 , 以 新 鲜 配 制 为 佳 ,而 且 由 于 
自 肾 排泄 , 肾 功能 不 良 者 ,剂量 应 适当 调整 ,此 外 ,局 部 应 
用 致 敏 机 会 多 , 且 细 菌 易 产生 耐 药 性 , 故 不 提倡 。 
《〈 王 汝 龙 ) 

qinggonxing jingshenbing 
情感 性 精神 病 (affective psychosis) ”一 组 常 
见 的 、 以 心境 的 高 涨 或 低落 为 基本 症状 的 精神 障碍 。 情 绪 
高 涨 伴 有 联想 加 速 ,活动 过 多 , 话 多 和 夸大 ， 这 称 为 品 狂 
发 作 或 躁 狂 症 。 情 绪 低落 时 ， 伴 有 悲观 .缺乏 乐趣 .缺乏 
精力 以 致 动作 和 思维 迟钝 ,这 称 为 抑郁 发 作 或 抑郁 症 。 串 
其 他 精神 病 或 躯体 疾病 时 发 生 的 抑郁 或 狂躁 发 作 称 为 继 
发 性 情感 性 精神 病 。 以 情感 症状 为 原 发 者 称 为 原 发 性 情 
感性 精神 病 。 一 般 提 到 的 情感 性 精神 病 多 指 原 发 性 。 首 
次 发 病 多 在 16 一 30 岁 。 踩 狂 和 抑郁 可 以 单独 发 作 ,也 可 
以 交 敬 发作， 因此 本 病 又 称 为 躁 狂 抑郁 性 精神 病 或 躁 竹 
抑郁 症 ， 或 简称 躁 郁 症 。 既 有 躁 狂 发 作 又 有 抑郁 发 作者 
称 为 双 相 情感 性 精神 病 ; 反复 出 现 抑郁 发 作 而 无 躁 狂 发 
作者 称 为 单 相 情 感性 精神 病 ,或 称 为 单 相 抑郁 症 ,内 源 性 
抑郁 症 。 仅 有 躁 狂 发 作 的 病例 十 分 少见 ， 且 在 躁 狂 发 作 
之 前 或 后 常 有 短暂 的 情绪 抑郁 或 心境 恶劣 ;因此 ,这 类 病 
例 也 划 归 为 双 相 。 有 些 患者 在 一 次 发 作 中 既 有 躁 狂 症状 
也 有 抑郁 症状 ， 这 类 发 作 称 为 混合 型 。 躁 狂 与 抑郁 交替 
出 现 的 称 为 循环 型 。 有 些 患 者 的 躁 狂 发 作 和 抑郁 发 作 转 
变 得 很 快 ,一 年 内 可 转变 3 次 以 上 ,这 类 发 作 称 为 快速 循 
环 型 。 躁 狂 或 抑郁 发 作 可 持续 几 周 , 几 月 、 甚 至 几 年 ， 但 
两 次 发 作 之 间 的 间歇 期 精神 活动 完全 正常 。 患 者 虽然 多 
次 复发 ， 但 不 导致 精神 衰退 。 自 杀 是 对 抑郁 症 患 者 的 最 
大 威胁 。 若 能 及 时 诊治 ,意外 当 可 防止 。 

病因 本 病 的 病因 还 不 很 清楚 。 原 发 情感 性 精神 病 
有 阳性 家 族 史 者 占 23~29% ,甚或 更 高 ， 因 而 推测 它 可 
能 同 遗 传 有 关 。 家 系 调查 发 现 情感 性 精神 病 患 者 亲属 中 
该 病 的 患 病 率 比 一 般 人 口 高 10~30 倍 :而 且 与 患者 血缘 
关系 越 密切 ， 患 病 率 越 高 。 这 更 使 人 们 相信 情感 性 精神 
病 同 遗 传 有 关 。 双 生子 研究 发 现 单 合子 双生 子 的 同 病 率 
为 67 一 79% ,而 双 合子 的 同 病 率 只 有 15~20% 。 寄 养子 
研究 发 现 患 情感 性 精神 病 的 寄养 子 的 生 身 父母 的 该 病 串 
病 率 比 正常 寄养 子 的 生 身 父母 高 ， 而 生 身 父母 患 情感 性 
精神 病 的 寄养 子 的 该 病 患 病 率 比 生 身 父母 正常 的 寄养 子 
高 。 这 些 资料 强烈 支持 遗传 因素 在 情感 性 精神 病 发 病 中 
的 作用 ， 但 遗传 方式 尚 不 清楚 。 有 些 作者 发 现 双 相 情感 
性 精神 病 在 双 相 患 者 的 亲属 中 比 在 单 相 患 者 的 亲属 中 更 
常见 。 单 合子 双生 子 双 相 情感 障碍 的 同 病 率 比 单 合子 双 
生子 单 相 情感 障碍 的 同 病 率 高 。 这 些 资料 表明 ， 双 相 和 
单 相 情感 障碍 的 遗传 方式 不 同 。 有 人 发 现 双 相 情感 性 精 
神 病 为 与 色盲 有 关 的 XX 染色 体 伴 性 遗传 ,有 人 用 DNA 重 
组 技术 和 连锁 分 析 方法 发 现 双 相 情感 性 精神 病 基因 可 能 
位 于 第 11 号 染色 体 短 辟 ;但 这 些 均 未 得 到 其 他 作者 
证 实 。 


人 格 在 情感 性 精神 病 的 病因 中 也 可 能 具有 一 定 的 作 
用 。 具 有 轻 躁 狂 素质 的 人 表现 开朗 :热情 进取 心 强 、 精 力 
充 沛 、 乐 观 、 常 有 轻 度 的 情绪 高 张 ， 这 类 人 容易 发 生 轻 躁 
手 或 躁 狂 证 。 具 有 抑郁 素质 的 人 表现 沉静 严肃 . 遇 事 认 
真 ,多 悉 善 感 ,过 到 挫折 容易 消极 , 常 有 轻 度 的 抑 邦 情结 ， 
这 类 人 容易 发 生 抑 郁 症 。 具 有 环 性 素质 的 人 兼 有 上 述 两 
种 素质 的 特征 ,而 且 两 种 素质 交替 出 现 ,这 类 人 容易 发 生 
躁 狂 抑郁 症 。 有 证 据 表 明 ， 在 情感 性 精神 病 患 者 的 亲 以 
中 ,上 述 素 质 也 较 多 见 。 但 素质 除 同 环境 影响 有 关外 ,还 
同 遗 传 有 关 ! 而 且 上 面 所 说 的 素质 ,实际 上 可 能 就 是 一 类 
轻 性 情感 性 精神 病 的 表现 。 双 相 患 者 的 体型 多 为 矮 胖 型 。 
虽然 这 种 体型 不 可 能 是 病因 ， 但 可 能 同情 感性 精神 病 的 
病因 有 某 种 联系 。 

有 人 认为 儿童 期 的 体验 ， 尤 其 是 失去 母爱 或 者 父母 
对 子女 缺乏 关心 或 保护 过 分 , 同 抑郁 症 的 发 生 有 关 , 但 证 
据 还 不 充分 。 

有 半数 以 上 的 患者 在 发 病 之 前 有 精神 因素 ， 如 突然 
的 灾难 、 失 去 亲人 、 失恋 或 婚姻 不 满意 、 工作 问题 以 及 人 
际 关系 紧张 等 ,或 者 有 身体 因素 ,如 感染 、 中 毒 .分 娩 或 内 
分 泌 障碍 等 。 这 些 因素 可 能 是 继 发 性 抑郁 症 或 反应 性 抑 
部 症 的 原因 ， 而 它们 同 原 发 性 情感 性 精神 病 的 关系 可 能 
是 一 种 偶合 或 非特 异性 的 ,充其量 也 只 能 称 为 促 发 因素 。 

继 发 性 情感 性 精神 病 可 因 其 他 疾病 引起 ， 精 神 分 列 
证 、 焦 虑 性 神经 症 、 酒 精 中 毒 、 使 用 某 些 药 ( 如 类 固 醇 ) 可 
致 抑郁 状态 ,而 手术 后 及 用 后 偶 见 继 发 性 躁 狂 。 

发 病 机 理 ”不 很 了 解 。 由 于 间 脑 在 情绪 活动 中 占有 
特别 重要 的 位 置 , 因 此 推测 间 脑 ,尤其 是 下 丘脑 功能 障碍 
可 能 同情 感性 精神 病 有 关 。 了 睡眠 障碍 ,植物 神经 症状 以 及 
内 分 族 改 变 都 提示 下 丘脑 功能 可 能 有 障碍 。 手 术 刺激 第 
三 脑室 附近 或 刺激 下 丘脑 可 诱发 喜悦 情结 和 意念 里 忽 。 
间 脑 病变 ， 如 炎症 、 外 伤 或 脑 瘤 可 引起 周期 性 的 抑郁 和 
喜悦 这 些 都 表明 间 脑 在 本 病 发 病 中 可 能 有 重要 作用 。 但 
情感 性 精神 病 患者 的 尸检 却 未 发 现 间 脑 有 器 质 性 的 形态 
改变 。 

1960 年 代 以 来 , 对 情感 性 精神 病 进行 了 大 量 的 生物 
化 学 研究 ,提出 了 情感 性 精神 病 发 病 的 生物 胺 假说 ,认为 
蹊 狂 或 抑郁 发 作 同 中 枢 去 甲 肾 上 腺 素 和 5- 羟 色 胺 的 增多 
或 威 少 有 关 , 但 尚 无 足够 的 证 据 。 

流行 学 ”国内 报告 ， 在 一 般 人 群 中 本 病 的 患 病 率 为 
0.03 一 0.09 知 ;而 欧美 等 国 则 为 3.6 一 25 甸 。 两 者 相差 十 
分 悬殊 ,产生 差异 的 原因 可 能 是 多 方面 的 , 除 文化 背景 和 
社会 因素 之 外 ， 还 可 能 同 对 情感 性 精神 病 的 认识 和 诊断 
标准 有 关 。 国 外 最 近 报告 ， 单 相 情感 性 精神 病 的 年 发 病 
率 男性 为 80~200/10 万 , 女性 为 250~7 800/10 万 。 双 
相 情 感性 精神 病 的 年 发 病 率 , 男性 为 9~15/10 万 , 女性 
为 7~30/10 万 。 本 病 多 见于 女性 ,女性 与 男性 患者 之 比 
为 1.3 一 2:1。 躁 狂 症 发 病 年 龄 早 于 抑郁 症 ， 女 性 发 病 年 
龄 早 于 男性 。 女 性 单 相 抑郁 症 的 发 病 率 以 35~45 岁 为 最 
高 ,男性 则 随 年 龄 增 大 而 增加 。 


病理 生理 ”本 病 患 者 的 神经 系统 用 肉眼 和 显微镜 观 
察 尚未 能 发 现 病理 形态 学 改变 。 生 理 和 生物 化 学 方面 的 
研究 揭示 有 些 抑郁 症 患 者 中 出 现 快 眼 动 睡眠 (REM) 潜 伏 
期 缩短 , 血 中 皮质 醇 含量 升 高 ,皮质 醇 对 地 塞 米松 的 抑制 
反应 表现 为 脱 抑制 ,生长 激素 对 低 血糖 反应 明显 降低 , 促 
甲状 腺 素 对 促 甲状 腺 释放 激素 的 反应 明显 降低 ， 又 可 发 
生 水 电解 质 代 谢 障 碍 ， 如 躁 狂 症 和 抑郁 症 患者 都 有 体内 
钠 增 加 。 

临床 表现 。 踩 狂 发 作 与 抑郁 发 作 表现 不 同 ， 两 相间 
歌 发 作 或 交 蔡 发 作 。 双 相 躁 抑 症 和 单 相 抑郁 症 较 常 见 , 单 
相 躁 狂 症 少见 。 

嗓 竹 发 作 多 急性 起 病 。 起 病 前 可 先 有 几 天 的 失眠 ， 
烦躁 或 情绪 低落 。 有 的 一 开始 就 出 现 兴奋 和 情绪 高 涨 。 串 
者 的 情绪 可 以 从 富有 感染 力 的 欢乐 到 极度 的 狂喜 以 及 粗 
野 的 兴奋 。 可 突然 因 想到 或 遇 到 不 幸 的 事情 痛哭 流泪 ,也 
可 因 小 事 大 发 脾气 ， 但 片刻 之 后 又 回复 到 原先 的 高 兴 情 
绪 , 并 可 立即 向 被 得 罪 的 人 赔礼 道 娄 。 也 有 一 部 分 患者 不 
是 表现 欣 快 而 是 表现 易 激 着 , 且 很 容易 发 她。 患者 显得 过 
分 乐观 ,甚至 把 翡 事 当 作 喜事 。 有 些 患者 好 开玩笑 ,或 一 
语 双关 ,使 人 感到 有 趣 , 但 捉弄 人 和 自以为是 的 表现 又 常 
使 人 厌烦 和 无 法 忍受 活动 普遍 增多 .睡眠 需要 明显 减少 , 
甚至 一 天 睡 一 两 个 小 时 还 感到 精力 充沛 ,因此 ,很 早起 床 
开始 一 天 忙碌 的 活动 。 女 性 患者 衣着 多 艳丽 ,甚至 浓 装 艳 
抹 。 积 极 参加 种 种 社交 活动 ,显得 过 分 活跃 和 过 分 自信 。 
不 停 地 从 事 自己 的 发 明 创造 , 或 提出 种 种 计划 , 且 不 考虑 
其 后 果 就 予以 实行 。 有 些 病情 较 轻 的 患者 ( 轻 躁 狂 ) 也 许 
可 以 作出 一 点 成 绩 ， 但 大 多 数 患者 由 于 注意 力 很 难 较 长 
时 间 地 保持 在 一 件 事 上 ,很 快 被 另 一 件 事 吸引 ,因此 做 事 
总 是 见 异 思 迁 ， 有 头 无 必 。 严 重 的 病人 往往 日 夜 活动 不 
停 , 又 唱 又 叫 又 孢 躁 狂 患者 的 联想 明显 加 速 , 脑 子 里 观念 
一 个 接 一 个 地 产生 , 这 称 为 思维 奔 逸 ， 患者 感到 * 变 聪明 
了 "。 说 话 明显 增多 , 常 主动 找 人 说 话 ;甚至 口 若 悬 河 , 滔 
滔 不 绝 。 但 他 们 的 联想 和 言语 常 取决 于 表面 的 联系 ,如 由 
话语 的 声音 、 意 义 或 环境 中 的 种 种 事情 引起 的 联想 。 较 轻 
时 ,患者 能 将 脑 中 的 观念 用 言语 完全 表达 出 来 ,因此 言语 
前 后 联 贯 。 稍 重 时 ,难以 将 全 部 观念 表达 出 来 ,言语 使 人 
难以 理解 。 更 严重 时 则 语 不 成 句 ,并 体验 到 “舌头 赶不上 
思想 "。 患 者 自我 评价 常 过 高 ,有 时 形成 专 大 妄想 。 自 认 
为 有 过 人 的 能 力 \ 有 权 或 是 万 贯 家 财 ， 表 现 自负 做 慢 和 
盛 气 竣 人 ;对 人 指 手 划 脚 、 武 断 专横 。 受 到 批评 时 则 强 词 
厅 理 或 反 唇 相 讯 。 很 多 病人 变 得 慷慨 大 方 `. 乐 于 助人 , 随 
意 馈赠 钱财 ,甚至 挥 征 , 花 重金 购买 昂贵 的 非 必需 品 作为 
摆设 。 有 时 出 现 被 害 妄想 ,相信 因为 自己 有 钱 或 有 能 力 被 
人 嫉妒 或 谋害 。 这 类 妄想 往往 不 能 持久 。 偶 可 出 现 幻 听 ， 
如 听 到 声音 说 他 有 特别 的 权力 ,内 容 多 与 情结 有 关 。 患 者 
自我 感觉 良好 ,面色 红润 ,目光 有 神 。 口 渴 多 饮 , 易 饥 ， 食 
欲 亢 进 ; 但 因 活动 过 多 ， 体 重 一 般 下 降 。 性 和 欲 常 增强 ; 因 
自制 力 降低 ,可 有 不 礼貌 行为 。 这 类 患者 坚决 否认 有 病 ， 
因此 拒绝 就 医 。 有 些 较 轻 的 患者 ， 家 属 或 同事 也 可 能 认 
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为 他 没有 病 。 

抑郁 发 作 多 缓慢 起 病 .最 主要 的 症状 是 情绪 低落 ， 
可 由 心情 不 佳 ,不 高 兴 或 高 兴 不 起 来 到 压抑 \ 翡 伤 或 诅 丧 
以 至 极度 的 忧郁 。 抑 郁 情绪 可 晨 重 夜 轻 。 这 称 为 便 夜 节 
律 变 化 。 严 重 的 患者 有 明显 的 抑郁 外 狐 ， 也 有 的 表情 焦 
虚 或 淡 汉 的 表情 掩盖 了 内 心 的 严重 抑郁。 大 多 数 患 者 都 
有 焦虑 情绪 。 易 激 惹 也 很 常见 。 严 重 抑郁 症 患 者 的 抑郁 
情绪 常 不 随 使 人 高 兴 的 事件 或 环境 而 好 转 。 有 些 患者 看 
见 别人 高 兴 反 而 感到 更 痛苦 。 缺 乏 乐趣 ， 对 日 常 活动 或 
爱好 兴趣 降低 ,即使 勉强 参加 也 体验 不 到 愉快 感 。 生 活 也 
成 为 一 种 沉重 负担 ， 常 感到 度 日 如 年 。 避 免 参加 社交 活 
动 ,甚至 避 开 路 上 过 到 的 朋友 。 精 力 减退 ,容易 疲劳 ， 即 
使 不 做 事 也 感到 疲乏 无 力 。 完 成 日 常 的 工作 也 要 花 很 大 
的 力气 ,尽量 避免 接受 新 的 或 额外 的 任务 。 注 意 力 很 难 集 
中 ,不 能 专心 于 学 习 或 工作 大 多 数 患 者 感到 动作 和 思维 
迟钝。 病情 较 重 者 行走 和 活动 都 很 缓慢 。 言 语 的 缓慢 反映 
思想 的 迟钝 。 有 些 患者 感到 “思想 开 不 动 了 "或 "脑子 凝固 
了 "严重 者 可 不 语 不 动 不 食 ,这 称 为 抑郁 性 木 僵 。 焦 虑 较 
明显 的 患者 伴 有 激动 不 安 ， 如 搓 手 顿 足 或 不 停 地 来 回 踊 
步 ,患者 常 体验 到 自己 的 决断 能 力 降低 了 ,对 一 些小 事 都 
很 难 作出 决定 ,脑子 里 充满 了 悲观 思想 ,对 过 去 感到 一 无 
是 处 ， 为 过 去 的 一 些微 小 过 失 或 缺点 自 责 ， 甚 至 感到 有 
罪 ! 或 者 总 是 在 回想 过 去 的 事情 而 无 法 摆脱 .对 现在 的 每 
一 件 事情 只 看 到 不 愉快 的 一 面 。 认 为 自己 是 一 个 失败 者 ， 
别人 也 是 这 样 看 他 。 毫 无 信心 ,对 将 来 感到 绝望 ,认为 自 
已 下 失 了 工作 能 力 ,耗费 了 钱财 ,拖累 了 家 人 ,因而 死 是 最 
好 的 解脱 办 法 ;甚至 周密 地 计划 自杀 。 自 杀 可 能 是 引起 人 
们 注意 的 第 一 个 症状 ， 也 可 能 是 抑郁 症 的 第 一 个 和 最 后 
一 个 症状 。 有 些 患 者 的 自杀 企图 可 以 在 言语 中 流露 ， 有 
些 患者 对 其 自杀 企图 则 守 口 如 瓶 。 除 罪恶 妄想 之 外 ， 可 
有 虚无 妄想 (认为 一 切 ， 包 括 自己 都 不 存在 )、 被 害 妄 想 
《怀疑 食物 中 放 毒 是 因为 他 犯 了 罪 ， 要 毒 死 他 ) 和 疑 病 观 
念 或 疑 病 妄想 (怀疑 或 坚信 自己 患 了 严重 疾病 或 不 治之 
症 )。 人 格 解体 也 常见 ,尤其 是 诉 述 失去 了 体验 情感 的 能 
力 ; 也 可 出 现 现实 解体 ， 如 感到 周围 世界 变 得 不 真实 了 。 
可 有 幻觉 ， 如 听 到 镍 铸 声 或 训 叫 声 或 看 见 悉 丑 苦 脸 的 面 
容 。 失 眠 是 一 个 十 分 痛苦 的 症状 。 可 以 是 县 夜 不 眠 、 难 
人 睡 或 睡眠 中 多 次 醒 来 ,更 为 典型 的 是 早 醒 , 且 醒 后 不 能 


再 入 睡 。 食 欲 ,体重 以 及 性 欲 降低 十 分 常见 ,但 也 有 少数 


病人 为 多 睡 、 多 吃 、 体 重 增加 和 性 欲 亢进。 绝 大 多 数 患 者 
都 有 各 种 各 样 的 躯体 症状 ， 如 口 干 、 心慌 、 胸 网 、 胃 部 不 
适 、 怕 冷 、 头 痛 或 其 他 部 位 的 慢性 疼痛 。 

诊断 及 鉴别 诊断 诊断 的 主要 根据 是 临床 征象 。 本 
病 以 情感 障碍 为 主 ,情感 .思想 和 行为 协调 一 致 ， 并 与 环 
境 联系 。 症 状 典型 者 诊断 多 不 困难 。 轻 躁 狂 时 工作 、 学 
习 和 社交 的 效率 提高 ， 患 者 甚至 其 家 属 都 不 认为 这 是 病 
态 。 有 些 以 易 激 车 为 主要 表现 的 躁 狂 症 患 者 常 因 发 脾气 、 
好 争论 、 甚 至 一 些 过 火 或 违法 行为 而 被 认为 是 思想 问题 


或 个 性 不 良 。 有 些 所 谓 隐匿 性 抑郁 症 患 者 的 抑郁 情绪 不 
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明显 甚至 没有 ,但 主观 的 躯体 症状 却 非常 突出 ,他 们 到 综 
合 医院 反复 检查 和 化 验 ， 均 无 阳性 发 现 ， 治 疗效 果 也 不 
好 。 有 些 较 轻 的 抑郁 症 患 者 以 心烦 失眠 ,头痛 ,疲乏 . 记 
忆 差 以 及 注意 力 不 集 中 为 主诉 ， 因 此 常 被 诊断 为 神经 误 
弱 。 神 经 衰弱 多 由 精神 因素 引起 , 且 不 会 出 现 自 责 自 罪 和 
自杀 企图 。 详 细 的 体检 和 适当 的 化 验 可 确定 是 否 为 继 发 
性 抑郁 症 。 同 精神 分 裂 症 的 主要 区 别 是 ,情感 性 精神 病 串 
者 的 精神 活动 (情感 .思维 和 行为 ) 密 切 协调 ,并 与 环境 一 
致 ;发 作 同 歌 期 精神 活动 正常 , 虽 反 复发 作 也 不 导致 精神 
衰退 。 在 强烈 精神 因素 作用 下 出 现 的 抑郁 症 称 为 反应 性 
抑郁 症 , 这 类 患者 的 情绪 波动 较 大 , 但 易 受 环境 的 影响 ， 
症状 的 内 容 也 同心 因 密切 相关 。 在 更 年 期 发 生 的 抑郁 症 
称 为 更 年 期 忧郁 症 ,这 类 患者 多 表现 焦虑 和 激动 , 自 责 自 
罪 和 疑 病 妄想 也 较 突出 。 

治疗 锂 盐 ， 如 碳酸 锂 和 枸 梅 酸 锂 是 主要 的 抗 躁 狂 
药 、 卡 马 西平 对 躁 狂 也 有 效 。 有 镇 静 作用 的 抗 精神 病 药 ， 
如 氧 丙 唆 、 氟 呀 啶 醉 也 可 用 于 控制 兴奋 躁动 。 三 环 类 (如 
多 虑 平 、 丙 号 唆 、 阿 米 谷 林 )。 四 环 类 (如 才 普 棕 林 ), 单 胺 
氧化 . 酶 抑制 药 (如 苯 乙 阱 ) 都 是 抗 抑郁 药 。 锂 盐 也 可 以 用 
于 治疗 抑郁 症 ,尤其 是 双 相 患 者 。 电 休克 治疗 对 躁 狂 和 抑 
邦 发 作 均 有 效 ， 尤 其 对 木 僵 , 拒 食 , 自 杀 和 过 分 兴奋 躁动 
者 显效 较 快 。 

预后 “一般 说 来 情感 性 精神 病 预后 良好 。 不 管 是 躁 
狂 发 作 还 是 抑郁 发 作 均 可 有 效 控制 ， 而 且 多 次 发 作 也 不 
导致 精神 衰退 。 但 也 有 少数 患者 迁延 不 愈 或 频繁 地 反复 
发 作 以 致 无 正常 期 自杀 是 抑郁 症 患 者 死亡 的 主要 原因 ， 
而 躁 狂 症 患 可 因 和 鲁莽 行为 引起 意外 。 

预防 较 好 的 方法 是 在 即将 复发 之 前 采取 预防 性 治 
疗 。 有 些 发 作 频繁 的 患者 可 坚持 长 期 服药 。 有 本 病 的 串 
者 应 避免 同 有 类 似 疾 病 的 异性 结婚 ， 因 为 这 样 的 夫妇 生 
下 的 后 代 有 很 大 可 能 患 同样 疾病 。 培 养 良好 的 个 性 和 强 
健 的 体格 ,也 有 助 于 预防 本 病 的 发 生 。 (《 断 权 》 


qinggon zhong'’al 
情感 障碍 。 (affective disorders) ”情感 活动 超 
过 通常 的 生理 \ 心 理 或 社会 文化 标准 的 现象 人 类 所 有 的 
精神 活动 都 伴 有 不 同 程度 的 情感 成 分 ， 极 端 突 出 和 严重 
的 情感 障碍 则 属于 情感 性 精神 病 或 躁 狂 抑郁 症 范围 。 这 
里 所 指 的 是 广义 的 情感 反应 和 情感 状态 ， 在 心理 学 中 又 
常 把 这 类 态度 体验 进一步 区 分 情绪 \ 情 感 和 心境 等 前 两 
词 常 混用 ,情绪 多 指 短暂 强烈 的 情景 性 反应 ,而 情感 多 指 
稳定 持久 的 深沉 体验 * 心 境 一 般 指 较 持 久 的 情感 状态 ,无 
稳定 对 象 ， 而 是 作为 一 种 情绪 背景 起 作用 。 情 感 体验 具 
两 极 性 ,如 愉快 和 不 愉快 ,紧张 和 放松 等 。 在 临床 上 常见 
到 的 情感 障碍 大 多 为 心境 异常 ,或 低沉 或 高 扬 ,而 表现 为 
抑郁 或 躁 狂 。 至 于 焦虑 ,有 的 学 者 不 视 为 情感 障碍 ,但 在 
本 文中 一 并 讨论 。 应 指出 ， 本 文 所 介绍 的 主要 是 各 种 有 
关 精 神 症状 ,它们 可 见于 多 种 不 同 的 精神 障碍 中 。 
情感 是 入 们 对 周围 事物 所 产生 的 反应 和 内 心 体验 ， 


包含 有 生理 和 心理 两 种 成 分 ， 前 者 主要 是 植物 性 神经 反 
应 ,后 者 表现 为 喜 怒 \ 哀 乐 等 体验 。 这 种 反应 和 体验 的 表 
现 及 其 强度 一 般 与 下 列 因素 有 关 ，@ 当 时 的 生理 状态 。 
例如 疲劳 、 疼 痛 、 月 经 期 等 都 可 以 影响 对 事物 的 情感 反 
应 ，@ 当 时 的 心理 背景 。 处 于 愉快 的 心境 时 常会 从 好 的 
方面 去 看 待 周围 事物 ，@ 对 这 事物 过 去 的 认识 。 先 入 之 
见 常 会 影响 对 事物 的 反应 ，@ 事 物 本 身 的 性 质 。 对 大 多 
数 人 来 说 ,这 是 决定 情感 反应 的 主要 因素 。 以 上 是 指 一 些 
与 个 人 情感 反应 有 关 的 因素 ,对 群体 来 说 ,情感 反应 还 与 
社会 文化 背景 ,社会 经 济 地 位 .性 别 、 年 龄 宗教 信仰 、 种 
族 等 许多 因素 有 关 。 情 感 障碍 是 指 不 能 以 上 述 种 种 因素 
来 解释 的 情感 反应 。 

情感 障碍 在 临床 上 可 表现 为 多 种 症状 或 综合 征 ， 主 
要 的 如 下 。 

@ 矛盾 情感 ,又 称 模棱两可 症 。 指 两 种 矛盾 的 观念 、 
意向 或 情感 同时 存在 ， 无 所 适 从 。 例 如 对 一 个 人 既 爱 
又 恨 ,由 于 不 能 同时 表达 这 两 种 完全 相反 的 情感 ,因而 反 
而 表现 一 种 情感 "凝固 "的 现象 。 正 常人 在 要 对 一 件 事 关 
重大 的 事件 作出 决定 时 可 以 出 现 矛盾 情结 和 迟疑 不 决 ， 
在 对 一 件 无 所 谓 的 事情 要 作 决 定时 也 可 以 模棱两可 ， 但 
这 不 会 影响 日 常 活动 。 病 态 的 矛盾 情感 主要 见于 精神 分 
裂 症 。 

@ 情感 倒 错 症 ,情感 反应 与 思维 内 容 不 协调 。 如 叙 
述 可 怕 或 悲伤 的 事情 时 表现 得 很 轻松 ,或 相反 。 主 要 见于 
精神 分 裂 症 。 

加 情感 淡 汉 。 指 对 各 种 通常 能 引起 喜 怒 哀乐 的 事 
情 缺 乏 反应 ,面部 表情 呆板 冷 并 ,内 心 体验 贫乏 ， 因 此 给 
人 一 种 冷漠 无 情 的 印象 。 有 时 自我 评价 也 缺乏 ， 既 缺乏 
自信 \ 娇 傲 感 ， 也 缺乏 盖 耻 \ 自 责 感 。 这 种 冷漠 可 以 是 人 
格 异 常 的 表现 ， 也 可 见于 某 些 器 质 性 精神 病 或 精神 分 裂 
症 晚期 。 这 种 人 通常 并 不 意识 到 或 诉 述 情感 贫乏 。 另 有 
一 些 病人 ,虽然 客观 上 并 不 表现 明显 的 冷漠 ,但 却 经 常 诉 
述 自己 “情感 空虚 "“ 快 乐 不 起 来 "等 ， 这 常见 于 抑郁 症 ， 
与 上 述 情感 贫乏 性 质 有 所 不 同 。 

@@ 情绪 不 稳 。 指 情感 反应 比较 肤浅 ,非常 容易 由 一 
个 方向 引 向 另 一 个 方向 。 幼 儿 一 不 如 意 就 哭 ,一带 就 笑 ， 
这 是 发 育 过 程 中 的 正常 现象 ,少年 期 以 后 就 趋向 稳定 。 成 
年 人 经 常 表现 情感 不 稳定 则 是 异常 或 病态 ， 可 见于 疤 病 
性 格 、 精神 发 育 迟 缓 、 器 质 性 精神 病 (特别 是 老年 性 精神 
病 ) 等 。 有 时 一 个 一 般 的 事件 会 引起 突然 的 、 强 烈 的 、 无 
法 自制 的 情感 反应 (例如 偶然 提起 一 个 老人 的 亡妻 时 ,他 
突然 大 哭 不 止 ), 这 称 为 “情感 失禁 ", 这 常 是 器 质 性 精神 
病 的 症状 ,如 果 是 一 贯 的 表现 ,也 可 能 是 人 格 异常 。 

@@ 抑郁 。 中 心 表现 是 心境 低沉 ,包括 诅 丧 、 翡 伤 `. 绝 
望 、 自 责 等 体验 。 另 外 还 可 伴 有 疑 病 、 思维 迟 缓 、 自 罪 妄 
想 ,贫穷 妄想 ,虚无 妄想 、 人 格 解 体 、 现实 解体 ,动作 迟缓 
等 症状 ;在 生理 方面 可 以 有 失眠 、 食 欲 减退 ,闭经 ,体重 下 
降 、 容 易 疲 劳 . 周 身 不 定 处 的 疼痛 、 胸 问 、 腹 胀 等 症状 。 抑 
郁 是 各 种 抑郁 症 的 中 心 症状 。 


图 躁 狂 。 中 心 表现 是 心境 高 扬 , 包 括 乐 观 .愉快 . 自 
信 等 。 还 伴 有 思维 敏捷 ， 记 忆 增 强 ， 有 时 可 出 现 夸 大 亡 
想 ， 还 可 以 继 发 不 固定 的 被 迫害 妄想 、 动 作 增多 、 多 管 
闲事 。 在 生理 方面 表现 精力 充 汕 . 性 欲 亢 进 、 失 眠 、 体 重 
下 降 ( 因 太 活 路 ,消耗 多 )。 躁 狂 是 躁 狂 症 的 主要 表现 , 亦 
可 见于 某 些 器 质 性 中 毒性 精神 病 和 精神 分 裂 症 。 

@ 焦虑 ,是 对 预期 将 要 出 现 的 特殊 情境 或 不 良 处 境 
的 一 种 情绪 反应 。 若 焦虑 反应 与 当时 情境 在 程度 上 相 适 
应 , 便 是 正常 的 ,也 是 必要 的 。 对 不 良 处 境 有 焦虑 就 会 采 
取 相应 的 预防 措施 , 以 避免 或 减少 不 利 的 后 果 。 无 不 利 处 
境 而 出 现 焦虑 ,或 处 境 因素 甚 微 而 焦虑 反应 极 重 , 均 属 病 
态 。 焦 虑 的 主要 表现 是 内 心 的 紧张 不 安 ， 也 可 以 同时 表 
现 坐 立 不 定 。 由 于 焦虑 情绪 ， 对 外 界 事物 的 反应 和 批判 
分 析 能 力也 有 所 减退 , 常 只 考虑 事物 对 自己 不 利 的 一 面 。 
焦虑 在 躯体 方面 的 表现 主要 是 交感 神经 兴奋 ， 包 括 瞳 孔 
扩大 ,心跳 加 快 ,血压 升 高 ,肌肉 紧张 、 口 干 、 出 汗 等 。 副 
交感 神经 兴奋 时 可 有 恶心 、 呕吐 、 腹泻 、 尿频 等 症状 ， 还 
可 伴 有 头 胀 头痛 、 胸 问 胸痛 ( 心 前 区 痛 )、 呼吸 不 畅 、 四肢 
发 拌 、 阳 琴 、 阴冷 等 症状 。 能 引起 焦虑 的 原因 很 多 , 包括 
不 良 处 境 、 健康 问题 、 思 想 方 法 问题 ( 杞 人 忧 天 )、 各 种 神 
经 症 、 某 些 精神 病 ( 例 如 忧郁 症 ) 及 某 些 躯体 疾病 等 。 

@@ 情绪 阴沉 。 或 称病 理性 心境 恶劣 。 无 任何 外 界 原 
因而 突然 出 现 的 情绪 低沉 ,紧张 和 不 满 情绪 的 发 作 。 这 种 
情况 既 包 括 翡 观 抑郁 的 成 分 ， 又 包括 猜疑 \ 敌 对 的 成 分 ， 
病人 觉得 没有 什么 东西 可 以 使 他 愉快 起 来 ， 对 周围 事物 
常 很 挑剔 , 极 易 因 一 点 不 顺心 的 事 而 大 发 脾气 ,也 可 以 自 
暴 自 弃 ， 自 己 障 中 自己 。 这 种 情况 可 以 是 一 种 人 格 异常 
的 表现 ， 也 可 以 由 长 期 精神 创伤 (长 期 受 迫 害 、 集 中 营 生 
活 ) 引 起 , 某 些 疾病 (例如 抑郁 症 ,精神 分 裂 症 ,癫痫 ) 或 生 
理 状态 (例如 月 经 前 期 ) 有 时 也 可 有 此 表现 。 

《 徐 相国 ) 

qluzhenxing qlonmazhen 

丘疹 性 苯 麻 疹 (papular urticaria) 四 肢 出 
现 圆 形 或 纺锤 形 水 肿 性 丘疹 ,并 有 明显 冶 痒 的 皮肤 病 .又 
称 尊 麻 疙 性 苦 花 。 好 发 于 儿童 及 青少年 ， 以 夏季 多 见 。 
大 多 为 重 \ 蚊 , 螨 、 臭 虫 等 节肢 动物 叮咬 所 致 的 变态 反应 
引起 。 皮 损 多 见于 四 肢 ,以 伸 侧 为 著 , 也 可 见于 颜面 、 颈 
部 及 度 干 。 初 发 疹 为 0.5~2cm 大 小 的 贺 形 或 纺锤 形 水 
肿 性 丘疹 ,顶端 有 小 水 疱 或 点 状 血 辣 。 有 时 ,小 水 疱 发生 
后 不 久 即 变 为 大 疱 。 皮 疹 常 成 批发 生 , 每 批 约 经 1~2 周 
消退 , 留 下 轻 度 色素 沉着 。 不 同时 期 的 皮 损 常 同时 存在 。 
自沉 剧烈 冶 痒 , 常 影响 睡眠 , 授 抓 后 可 发 生 继 发 感染 。 注 
意 个 人 及 环境 卫生 ,消灭 吸血 昆虫 可 预防 本 病 。 治 疗 为 口 
服 抗 组 腕 药 、 外 用 炉 甘 石 洗 剂 或 皮质 类 固 醇 霜 。 有 继 发 


感染 时 用 抗 感染 药 。 《 李 世 前 》 
qiubaozljunbing 
球 孢 子 菌 病 (coccidioidomycosis) 。 粗 球 孢 


子 菌 引起 的 一 种 局 限 性 或 播 散 性 疾病 。 一 般 为 良性 ， 表 
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现 为 不 严重 的 上 呼吸 道 感染 ,不久 自 愈 ， 有 时 少数 发 展 
为 急性 或 亚 急性 的 播 散 性 致死 性 的 真菌 病 。1891 一 1892 
年 ，A. 波 萨 达 医生 在 阿根廷 发 现 第 一 个 病例 并 研究 本 
病 。 因 此 也 称 之 为 波 萨 达 氏 病 。 此 病 常 发 生 于 美国 的 圣 
华 金 山谷 ， 伴 有 发 热 ， 故 又 称 山谷 热 。 也 常 发 生 于 沙 汉 
地 带 ， 又 称 沙 汉 风 湿 。 本 病 主要 发 生 于 美国 ， 以 后 又 在 
南美 发 现 ， 也 见于 非洲 。 中 国 曾 见 到 一 例 局 限 性 耳 部 球 
孢子 菌 内 芽 肿 ， 患 者 系 美国 归 国 华侨 。 粗 球 孢 子 菌 寄生 
于 土壤 内 ,在 热 季 ,雨季 后 发 育 生出 关节 孢子 ， 随 风沙 束 
扬 ， 人 吸入 后 即 可 发 病 。 本 病 不 能 经 人 传染 人 ， 但 可 以 
在 实验 室内 感染 , 因 培 养 物 干燥 ， 产 生 许 多 关节 孢子 , 吸 
入 此 孢子 后 即 可 发 生 感染 。 实 验 室 操作 此 菌 时 ， 应 有 防 
护 条 件 或 将 菌 种 浸 湿 后 操作 。 本 菌 毒 力 较 强 , 流 行 区 大 多 
有 过 感染 , 皮 试 大 多 阳性 。 但 本 病 不 易 由 流行 区 带 至 其 他 
非 流行 区 ， 因 为 非 流行 区 不 具备 流行 区 的 条 件 ， 菌 不 易 
生长 ,很 难 传播 。 

临床 类 型 ”有 以 下 几 种 。 

原 发 性 球 屯 子 菌 病 ”@ 肺 感染 ， 分 无 症状 性 肺 感染 
及 有 症状 性 肺 感染 。 患 者 白细胞 升 高 ， 尤 其 是 哮 中 性 白 
细胞 升 高 , 血沉 加 快 。@ 原 发 感染 的 变态 反应 性 改变 , 表 
现 为 结 节 红 玛 或 多 形 红 班 样 皮疹 ， 一 周 内 即 趋 消退 。@ 
原 发 性 皮肤 球 孢子 菌 病 ， 较 少见 。 常 有 意外 接触 植 和 本 
菌 的 历史 ， 表 现 为 下 将 样 结 节 性 损害 ， 可 能 有 局 部 淋巴 
结 炎 。 

恕 发 性 球 凶 子 菌 病 ”@ 肺 部 病变 ， 少 数 有 症状 的 肺 
部 病变 的 原 发 感染 者 可 残留 空调 ， 也 可 有 积 液 或 呈 球 孢 
子 菌 性 球 , 偶 可 引起 肺 纤维 化 ,支气管 扩张 . 脓 胸 、 气 胸 、 
胸水 等 。 有 时 可 引起 多 个 空洞 结 节 、 温 润 或 大 叶 性 炎 变 。 
@ 其 他 系统 病变 ,如 胸膜 炎 呈 急性 、 亚 急性 或 慢性 ， 又 如 
慢性 皮肤 病变 (如 疣 状 肉 芽 肿 )。@ 全 身 性 病变 ， 呈 票 粒 
性 病变 , 常 波及 淋巴 结 ,可 有 纤维 化 ,间或 波及 横 纹 肌 、 肾 
上 腺 及 心包 等 。 

诊断 除根 据 典 型 临床 症状 外 ， 还 需 结合 ，@ 皮 肤 
球 孢子 菌 素 试验 , 2~6 周 内 呈 阳 性 。@ 真 菌 检 查 ， 可 找 
到 球 孢 子 菌 。@@ 活 组 织 病理 检查 ， 有 和 典型 的 病理 变化 。 
轿 血清 学 检查 ,包括 沉淀 反应 \ 补 体 结合 试验 等 。 

治疗 ”有 原 发 性 病变 者 应 卧床 休息 至 血清 效 价 下 降 
一 月 以 上 ,对 严重 的 变态 反应 性 病变 ,应 考虑 用 糖 皮 质 类 
因 醇 激素 。 播 散 性 病变 应 使 用 二 性 每 素 B 合 并 5- 氛 胞 
喀 啶 (5-FC) 口 服 , 或 用 酮 康 唑 、 伊 康 唑 等 药物 治疗 。 

预防 “避免 尘土 飞扬 ,注意 戴 口 罩 , 加 强 卫 生 宣传 教 
育 和 卫生 防疫 工作 ， 有 利于 预防 本 病 。 

(里 绍 巾 ) 

qumelbing 
曲霉 病 (aspergillosis) ”由 各 种 曲 等 ， 主 要 是 
烟 曲霉 引起 的 疾病 。 现 称 的 曲 等 ,“ 曲 " 字 是 乃 的 简化 字 ， 
切中 的 菌 大 多 是 曲霉 。 从 广义 上 讲 ， 曲 老病 包括 五 种 : 
@ 食 入 被 曲霉 毒素 污染 的 食物 而 发 生 的 中 毒 ，@ 曲 霉 孢 
子 进入 人 体 的 开口 部 位 ,特别 是 呼吸 系统 而 引起 的 过 敏 
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反应 ， @@ 曲 霉 寄 居于 人 体内 的 空洞 中 〈 如 肺 大 泡 和 结核 
性 空洞 ), 而 不 侵入 组 织 ，@ 侵 入 性 .炎症 性 肉芽 肿 性 和 
坏死 性 病变 , 主要 在 肺 部 , 也 见于 其 他 器 官 ，@ 系 统 性 、 
致死 性 、 播 散 性 的 曲霉 感染 比较 少见 。 从 狭义 上 讲 ， 只 
包括 后 四 种 。 曲 老病 呈 世 界 性 分 布 ,中 国 各 地 散在 发 生 。 
曲霉 腐生 于 各 种 植物 、 腐 物 及 土壤 等 处 ,条 件 适合 时 生长 
发 育 , 产 生 大 量 孢子 ， 散 布 于 空气 中 ,由 呼吸 道 进入 人 体 
可 以 引起 肺 部 疾患 , 也 可 在 鼻窦 内 停留 ,引起 鼻窦 、 眼 眶 
部 的 感染 。 由 皮肤 破 伤 或 烧伤 处 进入 ,可 以 引起 皮肤 感 
染 。 机 体 抵抗 力 极 度 下 降 的 病人 ,如 长 期 用 抗生素 ,皮质 
类 固 醇 激素 、 细 胞 毒药 物 、 放 射 疗法 的 病人 及 肿瘤 、 血 液 
病 等 患者 均 可 以 发 生 散 播 性 感染 ， 可 由 血行 播 散 至 各 个 
器 官 ,虽然 发 病 不 多 ,但 预后 不 良 , 本 病 诊断 一 般 较 容易 ， 
但 有 时 较 难 ， 须 借助 血清 学 的 诊断 。 

分 类 ”分 呼吸 系统 曲霉 病 和 全 身 性 (系统 性 ) 曲 老病 
两 大 类 : 

叶 吸 系统 曲 军 病 又 分 三 类 ，@ 过 敏 性 支气管 肺 曲 
每 病 。 包 括 团 喘 型 ,属于 第 I 型 变态 反应 , 血 中 有 高 浓度 
JE 抗体 ;支气管 扩张 型 ， 属 于 第 下 型 变态 反应 ， 血 中 含 
JgG 抗 体 的 循环 免疫 复合 物 。@@ 真 菌 球 型 ( 曲 每 瘤 ) 肺 曲 
每 病 。 又 称 局 限 性 肺 曲 每 病 ， 近 年 来 此 型 似 有 增多 的 趋 
势 。@ 肺 炎 型 曲 老病 。 肺 实质 有 病灶 存在 ， 真 菌 可 经 气 
管 侵入 或 随 血 流 由 其 他 器 官 到 达 。 

全 考 性 (系统 性 ) 曲 窜 病 ” 肺 为 原 发 灶 ， 多 数 由 败 血 
证 引起 全 身 感染 ,真菌 可 侵入 血管 壁 进入 血 流 ,并 播 秀 至 
全 身 ， 常 发 生 于 重症 患者 机 体 抵抗 力 下 降 时 。 

诊断 ”主要 依据 两 个 方面 ，@ 真 菌 培养 。 常 需 反复 
培养 证 实 系 同一 菌 种 。 才 可 确诊 。@@ 血 清 学 。 主 要 测 搞 
曲霉 抗体 。 可 用 琼脂 双 扩散 法 、 乳 胶 凝 集 法 、 间 接 免疫 荧 
光 法 等 。 

治疗 ”使 用 二 性 霉 素 B 静 滴 合 并 口服 5- 氛 胞 喀 啶 
《5-FC) 有 一 定 效果 。 近 年 来 口服 伊 康 唑 、 气 康 唑 有 效 。 

( 吴 绍 巾 ) 

qublyao 

了 驱 避 药 《repellents) ”涂抹 在 皮肤 或 衣物 上 以 
防止 吸血 昆虫 叮咬 和 骚扰 的 化 学 制剂 。 具 有 高 效 长 效 、 
对 人 体 无 毒 及 广 谱 驱 虫 的 作用 。 驱 避 药 本 身 无 杀 虫 作用 ， 
但 具有 挥发 气味 ， 使 昆虫 嗅 到 后 不 敢 接 近 。 目 前 已 有 除 
虫 菊 酯 驱 蚁 油 、 避 蚊 酯 (DMP)、 避 蚊 酮 、 避 蚊 醇 、 避 蚊 胺 
《DETA) 等 多 种 。 人 们 除 继续 合成 第 选 新 化 合 物 外 ,还 研 
究 驱 避 药 的 使 用 方法 和 剂型 。04 驱 蚊 剂 由 聚 甲 北 、 闵 和 
一 种 石油 锦 分 制 成 , 较 “ 避 蚊 胺 "为 优 ， 可 有 24 小 时 的 保 
护 作 用 。 环 已 基 和 氧 代 丙 基础 咯 啶 和 环 已 基 氧 代 丁 基础 咯 
啶 对 埃及 伊 蚊 的 驱 避 时 间 , 分 别 可 达 169 天 和 160 天 , 环 
己基 氧 代 丁 基 甲 基 哌 嗪 对 四 斑 按 蚊 的 有 效 期 达 565 天 ,将 
二 氧 基 柄 菊 酯 配 入 如 蚊 胺 内 处 理 衣物 , 则 有 抗 光 解 、 抗 磨 
蚀 和 抗 开水 冲洗 的 优点 。 中 国 在 植物 驱 避 的 研究 中 发 现 
了 6 种 较 好 的 驱 避 药 ,其 中 有 两 种 的 效果 略 优 于 避 蚊 胺 ， 
即 以 广东 柠 样 核 油 澶 为 原料 的 对 葡 烷 二 醇 ( 驱 蚊 灵 ) 和 


对 新 萎 烷 二 醇 。 有 两 种 的 效果 相当 于 避 蚊 胺 ， 即 野 薄 荷 
精油 的 有 效 成 分 右 旋 乙酰 基 别 二 气 葛 缕 酮 和 混合 对 - 董 
烷 二 醇 ， 这 类 驱 避 药 的 毒性 很 小 ， 副 作用 也 很 小 ， 制 成 
的 霜 ` 乳 剂 对 中 华 按 蚊 、 致 倦 库 蚊 和 骚扰 伊 蚊 等 9 种 蚊虫 
及 绊 \ 商 \ 此 , 旱 妈 蝗 等 均 有 较 好 的 驱 避 作用 ,目前 均 已 有 
商品 生产 。 

亦 可 将 驱 避 药 制 成 驱 虫 网 ， 其 制 法 是 将 驱 避 药 与 粘 
着 剂 按 一 定 比 例 混 溶 ,将 棉纱 网 淄 入 其 中 , 待 漫 透 后 ， 取 
出 晾 和 而 成 。 网 的 大 小 依 使 用 的 要 求 而 定 。 使 用 个 人 保 
护 网 时 ,可 将 网 子 蒙 在 头 上 ,网 的 后 缘 庆 盖 颈 部 ， 披 于 户 
上 。 用 后 又 好 , 置 于 塑料 袋 内 保存 ,可 反复 多 次 使 用 。 其 
优点 是 有 效 驱 避 时 间 长 ， 每 浸 制 一 次 可 有 20 天 以 上 驱 
效 。 失 效 后 可 重复 浸 制 ,同时 由 于 不 直接 接触 皮肤 ,对 人 
的 刺激 极 小 , 且 不 油 颈 皮肤 ,不 污染 衣服 ,缺点 是 需要 特 
制 的 网 子 ， 同 时 戴 网 活动 使 人 感到 不 便 。 

《 田 庆 善 ) 

quguang buzheng 
届 光 不 正 (refractive errors) 一 类 常见 的 眼 
球 届 光 缺陷 性 疾病 。 通 常 有 三 种 ， 近 视 、 远 视 和 散光 。 

正常 眼球 在 不 用 调节 的 情况 下 ， 来 自 5m 以 外 的 平行 
光线 ,经 过 眼球 一 系列 司 光 媒质 ( 角 腊 、 房 水 .晶状体 、 玻 
璃 体 ) 的 届 光 后 ,恰好 成 焦点 在 视网膜 纳 班 部 ， 称 为 正视 
眼 。 而 当 眼 球 在 调节 静止 的 状态 下 ， 平 行 光线 经 过 眼球 
届 光 媒质 的 屈折 后 ,不 能 成 焦点 在 视网膜 黄 班 部 , 则 称 为 
非 正 视 眼 , 即 届 光 不 正 (图 1)。 


图 1 正视 (E)、 远 视 
(H)、 近 视 (M) 的 局 光 
情况 


眼球 届 光 能 力 的 大 小 与 以 下 因素 有 关 ，@ 眼 轴 ， 正 
常 眼球 其 轴 长 平均 为 24mm 。 新 生 儿 为 17 一 18mm, 3 岁 
时 即 可 达 23mm 左右 ,至 14 岁 达 24mm 。 故 3 岁 以 下 儿 
童 多 数 为 远视 眼 。 通 常 眼 轴 长 度 改 变 lmm ( 增 或 减 ), 即 
可 改变 3 个 届 光 度 (D)。 眼 轴 长 超过 24mm 即 为 近视 ， 
26mm 以 上 则 为 高 度 近 视 或 变性 近视 。 眼 轴 长 小 于 24mm 
则 为 远视 。@@ 眼 球 届 光 面 ， 与 屈折 力 有 关 的 主要 为 角膜 
前 后 面 及 晶状体 前 后 面 。 当 届 光 面 的 曲率 大 或 曲率 半径 
小 则 屈折 能 力 强 ,反之 则 屈折 能 力 弱 。 曲 率 半径 每 增加 或 
减少 Imm 可 改变 6 个 屈光度 .曲率 大 者 为 近视 ,小 者 为 远 
视 。@@ 限 球 届 光 媒质 的 届 光 指数 , 亦 称 折射 率 ( 即 密度 的 
大 小 ), 蝇 光 指 数 高 (密度 高 ) 者 届 折 能 力 强 ,为 近视 ! 反 之 
屈折 能 力 弱 ， 为 远视 。 眼 球 各 届 光 媒质 的 届 光 指数 依次 
是 :角膜 1.37, 房 水 1.33 ， 晶 状 体 1.42, 玻璃 体 1.33。 
图 眼球 各 届 光 媒质 相互 间 位 置 的 改变 亦 会 影响 届 折 力 大 
小 。 可 分 别 引 起 近视 或 远视 。 最 常见 晶状体 位 置 改 变 ,向 
前 则 屈折 力 增强 ， 向 后 则 减弱 。 回 缺少 某 个 届 光 媒质 亦 
可 引起 屈折 力 的 改变 ,通常 是 晶状体 缺 如 成 为 高 度 远视 ， 


多 因 手 术 或 外 伤 所 致 。 

近视 眼 眼球 在 调节 静止 状态 下 ,平行 光线 入 眼 后 ， 
经 过 届 折 成 焦点 在 视 网 腊 前面。 视网膜 上 仅 为 一 模糊 不 
清 的 弥散 环 ， 因 此 远视 力 不 好 。 

近视 眼 的 届 光 若 在 平行 光线 入 眼 后 成 像 在 视网膜 
上 ,必须 把 平行 光线 变 为 分 开光 线 , 可 在 眼前 置 一 止 球 镜 
片 予 以 校正 届 光 (图 2)。 


图 2 近视 眼 的 届 光 
a 正视 眼 b 近视 眼 c 近视 眼 的 远 上 本 
d 近视 眼 用 四 镜片 娇 正 


近视 眼 的 分 类 ” 按 屈光度 高 你 可 分 为 低 度 近视 
(一 3D 以 下 ), 中 度 近视 (一 3D~ 一 6D) ,高 度 近视 (-6D 以 
上 )。 单 纯 近 视 与 环境 因素 有 关 , 如 近 距 离 用 眼 时 间 过 长， 
灯光 或 暗 或 强 ,印刷 品 字迹 太 小 或 不 清楚 等 ,高 度 近视 或 
称 变性 近视 与 先天 遗传 有 关 ， 为 常 染色 体 隐 性 遗传 。 

按 调节 的 强 弱 又 可 分 为 ，@ 假 性 近视 ， 为 调节 痉挛 
所 致 ,远视 力 可 低 于 1.0, 如 用 散 瞳 药 将 睫 状 肌 麻 闻 ， 冶 
杰 绥 解 后 ,视力 即 可 达到 1.0, 检 影 哈 光 为 正视 或 低 度 远 
视 。@ 真 性 近视 ， 视 力 不 足 1.0 ， 散 瞳 前 后 视力 改变 不 
大 ， 验 光 和 散 瞳 验光 度数 相近 ， 一 般 少 用 或 不 用 调节 。 
@ 中 间 性 近视 ,又 称 半 真 半 候 性 近视 ,视力 不 到 1.0 ， 散 
瞳 后 视力 可 提高 但 仍 不 到 1.0 ， 散 辜 验 光 较 主观 验光 度 
数 低 。 

临床 表现 ”主要 为 远视 力 减退 ,近视 力 好 。 高 度 近 视 
可 有 视力 疲劳 但 不 如 远视 严重 ， 为 调节 与 集合 关系 失调 
所 致 。 近 视 眼 看 远 物 不 清 ,看 近 物 清楚 ,调节 作用 经 常 处 
于 松弛 状态 ;看 近 物 时 ,两 眼 集合 作用 需要 加 强 ， 调 节 作 
用 需要 松弛 ,互相 矛盾 的 结果 可 致 集合 减弱 , 易 形成 外 隐 
余 和 外 斜视 .屈光度 数 较 高 的 根 显 斜视 且 易 形成 弱视 , 另 
外 因 有 玻璃 体 变性 混浊 常 有 飞 蚊 症 出 现 。 

治疗 ”儿童 及 青少年 近视 眼 最 好 先 散 瞳 验 光 ， 若 为 
真性 近视 或 中 度 近 视 则 给 戴 镜 以 最 低 度数 能 矫正 至 1.0 
即 可 ,度数 高 者 尚 可 配 戴 接触 眼镜 , 若 为 假 性 近视 则 不 需 
训 镜 ,设法 减轻 睛 状 肌 的 痉挛 ,如 减少 用 眼 时 间 ， 作 户外 
活动 , 远 胱 ,做 眼 保健 操 等 。 必 要 时 可 用 卫 状 肌 麻 玫 药 点 
眼 解除 其 总 挛 , 常 用 1% 阿托品 眼 药水 ,每 日 1 次， 每 次 
使 用 后 应 注意 压迫 泪 春 部 。 

对 真性 近视 也 可 手术 治疗 行 放射 状 角膜 切 开 术 .但 
目前 对 这 种 手术 的 评价 尚 有 争论 。 有 用 表层 角膜 镜 矫正 
近视 的 报告 , 因 制 作 复杂 尚未 广泛 使 用 ( 见 限 镜 )。 
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预防 “除去 遗传 和 因 其 他 眼疾 引起 的 近视 外 ， 大 部 
分 近视 眼 患者 都 是 由 后 天 因素 引起 的 ， 特 别 是 生长 发 育 
期 的 儿童 和 青少年 。 因 此 要 特别 注意 对 近视 的 预防 。 

远视 眼 眼球 在 调节 静止 状态 下 ,平行 光线 入 眼 后 ， 
经 过 届 折 ,成 焦点 在 视 网 腊 后面， 视网膜 上 为 一 不 清晰 
的 像 。 

远视 眼 的 届 光 ， 远 视 眼 要 得 到 一 清晰 像 ， 有 两 种 办 
法 ， 借 调节 作用 增强 其 屈折 力 : 在 眼前 置 一 凸 球 镜片 .如 
果 镜 片 的 焦点 和 该 远视 眼 的 远 点 符合 ， 则 平行 光线 入 眼 
后 即 可 成 焦点 在 视网膜 上 (图 3)。 


图 3 和 远视 眼 的 届 光 
& 正视 眼 b 远视 眼 c 远视 吸 用 调节 娇 正 
d 远视 眼 用 凸 镜片 娇 正 

分 类 ”根据 调节 作用 分 为 ，@ 总 和 远视 ， 当 眼 的 调 
节 作用 完全 消失 后 所 有 的 远视 度数 ( 即 用 阿托品 将 睫 状 
肌 麻 辣 后 的 远视 度数 )。@@ 绝 对 远视 ,本 身 的 调节 作用 不 
能 克服 的 远视 。@ 能 胜 远视 ,用 调节 能 克服 的 远视 度 ,@ 
显 性 远视 ,为 能 胜 远视 与 绝对 远视 之 和 。 回 隐 性 远视 ,为 
总 和 远视 与 显 性 远视 之 差 。 

临床 表现 ”自觉 视力 减退 和 视力 疲劳 。 低 度 远视 往 
往 远 ,近视 力 均 正常 ,度数 稍 高 者 远视 力 正常 近视 力 差 或 
二 者 均 差 ,高 度 远视 其 远近 视力 均 很 差 .未 经 过 矫正 的 远 
视 眼 看 远 看 近 均 使 用 较 多 调节 力 ， 看 近 时 间 长 甚至 产生 
调节 痉挛 ， 眼 疲劳 症状 明显 ,出 现 视 物 模糊 、 头 痛 、 眼 痛 
等 ， 休 息 后 症状 可 以 缓解 。 

检查 时 眼球 前 后 径 小 ,高 度 远 视 眼 前 房 略 浅 ,晶状体 
相对 大 些 ,眼底 视 乳 头 较 小 .边缘 模糊 ， 色 红 呈 假 性 视 乳 
头 炎 状 ,由 于 患者 调节 过 强 ,集合 作用 亦 过 强 ， 故 容易 发 
生 内 隐 斜 及 内 斜视 ， 多 为 度数 高 的 一 侧 显 斜视 眼 。 另 外 
远视 眼 常 伴 慢性 瞪 腺 炎 、 瞪 缘 炎 、 结 膜 炎 。 

治疗 ”主要 为 光学 矫正 , 7 岁 以 下 儿童 多 为 远视 ,如 
果 没 有 症状 , 眼 位 正常 可 以 不 配 镜 。 度 数 较 高 或 有 症状 或 
显 斜 视 必 须 尽早 配 镜 矫正 ,其 原则 是 给 足 度数 ,高 度 远视 
及 无 晶状体 眼 尚 可 配 接触 眼镜 。 

散光 ”了 眼球 在 调节 静止 状态 下 ,平行 光线 入 眼 后 ,经 
过 屈折 ,不 能 聚焦 于 一 点 而 是 成 为 两 条 焦 线 ,两 焦 线 之 间 
的 距离 决定 散光 度数 。 

原因 “有 两 类 :角膜 弯曲 异常 (曲率 性 散光 ) ,高 度 
散光 多 因 角 膜 弯曲 异常 所 致 ， 常 为 先天 性 且 多 为 规则 性 
散光 。 后 天 者 可 因 角 腊 疾 病 引 起 ， 如 圆锥 角膜 、 角 膜 总 
痕 等 ,多 为 不 规则 散光 。 也 可 见于 晶状体 弯曲 度 异常 ,一 
般 度数 偏 低 。@@ 晶 状 体 各 部 分 届 光 指数 不 同 〈 指 数 性 散 
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光 ) ,度数 低 。 

分 类 可 分 为 不 规则 散光 和 规则 散光 两 大 类 。 不 规 
则 散光 因 角 膜 各 子午 线 的 弯曲 度 不 一 致 而 产生 ， 多 为 眼 
病 所 致 ， 用 镜片 不 易 矫正 。 规 则 散光 ， 角 膜 两 个 主要 子 
午 线 , 即 届 折 力 最 大 的 及 届 折 力 最 小 的 子午 线 互相 垂直 ， 
可 用 镜片 矫正 。 

规则 散光 又 可 因 两 个 主要 子午 线 力量 的 大 小 不 同 而 
分 为 ，@ 单 纯 远视 散光 (图 4) , 当 眼 不 用 调节 时 ， 平 行 光 


线 入 眼 后 ,一 个 主要 

子午 线 可 成 焦点 于 视 

网 膜 上 ， 而 另 一 主要 

子午 线 则 成 焦 线 于 视 

. 网 膜 后 。@@ 单 纯 近视 证 
散光 ， 当 眼 不 用 调节 。 fy 水 平 的 平行 光线 VV 要 直 的 
时 ,平行 光线 入 眼 后 ， 平行 光线 ”万 水 平 的 平行 光线 
一 个 主要 子午 线 可 成 。 “所 成 之 集 点 ' 委 直 的 平行 光 
焦点 于 视网膜 上 ， 而 本 全 全 


另 一 主要 子午 线 则 成 焦 线 于 视网膜 前 (图 5)。@ 复 性 远 
视 散 光 , 当 眼 不 用 调节 时 ,平行 光线 和 人 眼 后 , 二 条 主要 子 


图 5 单纯 近视 散光 
且 水 平 的 平行 光线 VV 委 直 的 平行 光线 ”FH 水 平 的 平 
行 光线 所 成 之 焦点 ”垂直 的 平行 光线 所 成 之 灸 起 
午 线 均 成 焦 线 于 视网膜 后 (图 6)。@@ 复 性 近视 散光 , 当 眼 
不 用 调节 时 ,平行 光线 入 眼 后 ,二 条 主要 子午 线 均 成 焦 线 
于 视网膜 前 (图 7)。 


图 6 复 性 远视 散光 
于 水 平 的 平行 光线 ”7 委 直 的 平行 光线 五" 水平 的 平 
行 光线 所 成 之 焦点 F” 委 直 的 平行 光线 所 成 之 焦点 


图 7 复 性 近视 散光 
再 水 平 的 平行 光线 委 直 的 平行 光线 “及” 水 平 的 平 
行 光线 所 成 之 焦点 及 ” 委 直 的 平行 光线 所 成 之 焦点 


@@ 渴 合 散光 , 当 眼 不 用 调节 时 ,平行 光线 入 眼 后 ， 一 个 主 
要 子午 线 成 焦 线 于 视网膜 前 面 ， 而 另 一 主要 子午 线 则 成 
焦 线 于 视网膜 后 面 (图 8)。 


图 8 混合 散光 


好 水 平 的 平行 光线 垂直 的 平行 光线 ” 妞 " 水 平 的 平 
行 光线 所 成 之 焦点 WV 委 直 的 平行 光线 所 成 之 焦点 


规则 散光 又 可 因 二 条 主要 子午 线 力量 间 的 关系 分 
为 ，@ 合 例 散 光 ( 又 称 循 规 性 散光 )， 凡 垂直 子午 线 的 屈 
光度 大 于 水 平子 午 线 的 屈光度 则 称 合 例 散 光 。 其 矫正 可 
用 正 柱 镜片 轴 在 90° 或 负 柱 镜片 轴 在 180"。@@ 不 合 例 散 
光 (又 称 逆 规 性 散光 )， 水 平子 午 线 的 局 光度 最 大 ， 可 用 
负 柱 镜片 轴 在 90" 或 正 柱 镜片 轴 在 180" 矫正 ,此 种 散光 
不 多 见 。 

临床 表现 主要 为 视力 减退 和 视力 疲劳， 可 表现 为 
头痛 ,头晕 , 眼 疫 劳 , 视 物 有 虚 影 及 看 字 串 行 等 。 当 散光 轴 
为 斜 轴 时 ， 头 位 常 倾向 一 侧 以 减少 空间 的 变形 。 为 了 获 
得 较 清晰 的 视力 ， 常 虑 眼 将 上 下 眼 瞪 闭 的 小 些 。 以 上 症 
状 在 远视 散光 更 明显 。 

治疗 可 用 柱 镜 及 接触 眼镜 矫正 。 对 度数 低 、 无 症 
状 者 可 不 矫正 。 若 症状 明显 度数 虽 小 亦 应 矫正 。 原 则 上 
散光 度 应 全 部 矫正 给 足 。 若 度数 高 ， 患 者 不 能 适应 全 部 
矫正 ， 可 先 低 度 矫正 待 适应 后 再 全 部 矫正 。 高 度 散 光 可 
用 硬 质 角膜 接触 镜 矫正 ， 而 软 性 接触 镜 只 能 矫正 1.50D 
左右 。 

届 光 参差 双眼 局 光 性 质 或 届 光 度数 的 不 同 均 称 为 
届 光 参差 。 

局 光 参差 的 视力 因 情况 不 同 而 异 ， 双 眼 均 为 低 度 忆 
光 不 正 仍 可 保持 双眼 单 视 , 当 两 眼 局 光度 相差 超过 一 3D 
以 上 , 则 双眼 的 象 相差 很 多 而 不 能 融合 为 一 ,发 生 交 蔡 视 
力 , 即 一 眼看 近 , 另 一 眼看 远 。 当 一 眼 届 光 度 很 高 视力 很 
差 则 出 现 弱视 、 斜 视 并 成 为 单眼 视力 。 

届 光 参差 的 治疗 应 尽早 验光 , 配 戴 合 适 眼镜 ,镜片 矫 
正 不 满意 可 配 戴 角 膜 接 触 镜 。 

无 晶状体 眼 ”在 屈 光 学 上 指 在 瞳孔 区 无 晶状体 存 
在 。 多 为 手术 摘出 或 外 伤 脱位 所 致 ， 先 天 性 者 极 少 。 

无 晶状体 眼 因 无 调节 作用 ， 故 看 远 看 近 必须 有 两 副 
镜片 ; 因 手 术 所 致 的 无 晶状体 眼 , 常 伴 有 远视 散光 ， 因 矫 
正 镜片 度数 高 ,在 镜片 四 周易 有 三 棱镜 作用 ,因此 限制 了 
视野 ; 屈 光 参 差 大 , 象 差 亦 大 , 故 不 易 有 双眼 单 视 ! 原 来 为 
正视 眼 的 无 晶状体 眼 , 经 过 测算 ,应 戴 + 12D 的 眼镜 ， 临 
床上 因 届 光 参 差 大 无 法 配 普通 眼镜 ， 只 能 使 用 接触 眼镜 
或 植 和 人 人 工 晶状体 。 

调节 和 集合 ”眼球 进行 调节 时 必须 有 睫 状 肌 、 晶 状 
体 最 韧带 及 最 状 体 参加 。 当 睫 状 肌 收 缩 时 ， 使 且 状 突 形 


社 


成 的 环 缩小 ,附着 其 上 的 悬 韧带 松弛 ， 晶 状 体 因而 变 凸 ， 
增加 了 屈折 力 。 这 种 能 够 自动 改变 眼 的 届 光 状态 ， 使 近 
处 物体 亦 能 在 视网膜 上 成 象 的 能 力 称 为 调节 作用 。 调 节 
进行 时 除 有 以 上 改变 , 尚 有 内 直 肌 收缩 (集合 作用 ) 及 瞳 
孔 缩小 (图 9)。 

当 眼 不 用 调节 时 ; 能 看 清 最 远 的 点 称 为 远 点 ， 当 眼 
用 最 大 调节 时 ， 能 看 清 最 近 之 点 称 为 近 点 。 从 怕 光 学 观 
点 看 ,所 谓 远 点 , 即 


眼 不 用 调节 时 和 视 。 名 fi 
网 柜上 像 点 成 共 押 A- 【人 一: 

的 物 点 位 置 ， 远 点 

的 位 置 与 眼 的 届 光 

密切 相关 ; 正视 眼 

的 远 点 在 无 限 远 NN 
处 ,近视 眼 的 远 点 S| 
在 眼前 某 一 定 距离 

处 ， 远 视 眼 的 远 点 

在 眼球 后 面 。 所 谓 图 9 了 眼 的 调节 作用 
近 点 即 运用 最 强调 。 a 调节 作用 A 物体 尺 视网膜 上 


节 时 和 视网膜 像 成 ”焦点 A' 像 ( 联 合集 点 ) b 调 半 作 
共 二 的 物 点 位 置 。 用 的 机 理 左 调节 静止 右 调节 时 

调节 并 常 调节 过 度 可 产生 近视 ， 表 现 为 远视 力 下 
降 ,近视 力 好 ,瞳孔 小 ,集合 过 强 , 有 时 显 内 斜 ， 有 明显 视 
力 疲劳 ， 头 痛 、 眼 痛 , 甚 至 恶心 不 适 。 由 于 近视 产生 可 使 
原来 的 近视 加 重 ， 原 为 远视 者 度数 下 降 。 为 正确 诊断 可 
将 睫 状 肌 麻痹 。 以 测 得 真正 的 忆 光 度 。 调 节 麻痹 多 为 双 
眼 ,常见 为 药物 性 即 用 睫 状 肌 麻 痹 药 后 ; 亦 可 为 中 毒性 或 
外 伤 所 致 。 调 节 不 足 多 见于 老年 人 及 近视 眼 尤 其 是 高 度 
近视 眼 。 

集合 作用 ”注视 近 物 时 ,两 眼球 必须 内 转 ,使 两 眼 同 
时 看 一 个 物体 ,在 一 定 范围 内 ,物体 距离 越 近 ， 了 眼球 内 转 
程度 越 大 ， 此 现象 即 为 集合 作用 。 

调节 与 集合 的 关系 “在 正视 眼 ， 二 者 密切 相关 协调 
一 致 。 当 看 lm 远 的 物体 时 ,其 调节 为 1 个 届 光 度 ,集合 
为 1 个 米 角 。 在 邮 光 不 正 时 ,注视 33cm 远 的 物体 时 ,其 
调节 力 为 十 3D, 集合 力 为 3 米 角 。 在 届 光 不 正中 ,二 者 
不 协调 经 常 可 见 , 如 一 位 + 2D 的 远视 患者 ， 在 看 33cm 
远 时 则 须 + 5D 的 调节 ,而 集合 仍 为 3 米 角 , 故 其 调节 作 
用 强 于 集合 。 如 果 是 一 个 一 2D 的 近视 患者 ,看 33cm 远 
时 仅 须 +ID 的 调节 及 3 米 角 的 集合 , 即 调节 弱 于 集合 。 
一 般 二 者 不 协调 有 一 定 限度 ， 若 超过 则 觉 眼 部 不 适 、 投 
劳 , 重 者 发 生 斜 视 。 远 视 易 发 生 内 斜 ,近视 则 为 外 斜 。 

( 李 淑 珍 ” 张 方 华 ) 

qutanyao 
祛 疼 药 (expectorant drugs) 。 促进 痰 液 稀 有 杰 
及 排出 的 药物 。 正 常情 况 下 呼吸 道内 有 小 量 分 泌 物 ， 对 
气管 、 支 气管 粘膜 起 湿润 及 保护 作用 ， 但 在 呼吸 道 炎症 
时 ,大 量 粘液 脓 性 丫 存 于 呼吸 道内 ,引起 气 道 阻塞 及 继 发 
感染 ， 因 此 需 用 社 羡 药物 。 
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恶心 性 社 疾 药 口服 后 刺激 胃 粘 膜 引起 恶心 并 反射 
性 引起 呼吸 道 分 小 增加 使 丫 液 变 稀 , 易 于 排出 ,常用 者 为 
握 化 贸 , 可 口服 。 此 外 还 有 碘化钾 远志、 吐 根 等 。 

刺激 性 被 疾 药 为 挥发 性 物质 如 安息 香 醒 、 核 叶 油 、 
愈 创 木 酚 等 ,加 入 沸水 中 , 吸 其 燕 气 ， 对 呼吸 道 粘 膜 有 温 
和 刺激 作用 ,使 分 族 增加 ,并 能 湿润 呼吸 道 ， 使 痰 液 变 稀 
易于 排出 。 

粘 次 溶解 剂 ” 常 用 者 为 必 喇 平 能 使 闹 中 的 粘 多 糖 纤 
维 裂解 , 痰 粘度 下 降 , 易 于 咏 出 。 病 易 净 用 气 雾 吸入 和 气 
管内 滴 入 ,也 可 迅速 使 并 粘度 降低 ,易于 排出 ， 但 此 药 对 
呼吸 道 粘 膜 有 刺激 作用 ,引起 支气管 总 挛 , 故 需 与 支气管 


-扩张 药 合用 。 此 外 脱氧 核糖 核酸 酶 吸入 后 能 使 羔 液 化 ,对 


脓 性 丫 作 用 更 明显 ,其 他 酶 制剂 如 x- 靡 蛋白 酶 、 胰 和 蛋白 
酶 . 蕊 梦 蛋 白 酶 等 也 具有 分 解 蛋白 质 的 作用 ,能 使 粘 痰 变 
稀 , 但 此 类 药物 局 部 刺激 性 大 ,长 期 吸入 也 可 溶解 肺 组 织 
而 引起 肺 气 肿 。 wu- 靡 蛋白 酶 吸入 后 有 发 生 过 敏 反应 的 可 
能 。 目 前 最 有 效 的 祛 并 方法 是 需 保证 病人 身体 有 足够 的 
水 分 湿 化 气 道 ,用 生理 盐水 或 1~3%% 碳酸 复 钠 液 进行 超 
声 雾 化 。 ( 周 碳 稚 ) 


quchi 
龋齿 (dental caries) 。 最 常见 的 一 种 慢性 牙 病 , 
牙齿 硬 组 织 脱 矿物 质 软化 ,进而 形成 春 洞 。 过 去 ,人 们 错 
误 地 认为 是 虫 蛙 牙齿 引起 , 故 俗称 虫 牙 ,近代 微生物 学 和 
病理 学 的 研究 证 明 ,龋齿 不 是 虫子 引起 ,而 是 细菌 ， 主 要 
是 变 链球 菌 和 一 些 能 产 酸 的 细菌 。 龋 洞 可 破坏 整个 牙 冠 ， 
只 残留 牙根 并 能 引起 禾 钱 炎 和 根 尖 周 炎 ， 导 致 严重 的 牙 
痛 和 咀 虽 功能 障碍 。 自 有 人 类 以 来 ,就 有 认 沧 存在 ， 但 从 
发 据 的 古人 类 牙齿 和 颌 骨 看 , 龋 洞 不 多 ,而 牙 磨 损 却 很 严 
重 。 近 代 人 确 齿 患 病 率 明显 上 升 , 人 遍及 世界 各 国 , 欧 洲 、 美 
洲 、 日 本 的 患 病 率 均 在 90% 以 上 。 值 得 注意 的 是 近年 来 
儿童 龊 内 患 病 率 有 上 升 的 倾向 ,而 且 充填 治疗 率 都 很 低 。 

病因 和 病理 ”在 20 世纪 50 年代， 人们 就 已 确证 齿 
齿 是 细菌 感染 性 疾病 。 若 单独 给 无 菌 鼠 以 致 龋 性 食物 ,并 
不 诱发 印 齿 ,只 在 加 入 有 产 酸 能 力 的 细菌 后 ,才能 发 生 突 
齿 。 大 量 的 研究 证 明 ， 引 起 齿 具 最 重要 的 细菌 是 变 链球 
菌 , 因 在 普通 培养 基 中 呈 球 形 ,而 在 葡萄 糖 培养 基 中 菌 体 
变 长 而 得 名 。 该 菌 具 有 集结 并 粘 附 于 牙 面 上 的 能 力 ,这 对 
造成 牙齿 局 部 酸性 增高 而 诱发 睛 齿 特别 重要 。 在 有 蔗糖 
存在 时 , 变 链球 菌 产生 的 葡 聚 糖 有 很 强 的 粘着 性 ,能 使 细 
菌 集结 成 菌 斑 ,并 牢固 地 附着 在 牙 面 上 。 当 菌 斑 与 糖 类 食 
物 相遇 时 , 即 产生 酸 , 而 局 部 pH 值 达到 5.5 以 下 时 , 牙 釉 
质 即 发 生 脱 矿物 质 (将 变 链球 菌 的 菌 班 与 蔗糖 一 起 培养 ， 
PH 值 可 达到 4 一 5)。 目 前 ， 已 可 以 测 出 吃 糖 后 牙齿 局 部 
酸度 的 改变 。 除 变 链球 菌 以 外 ,乳酸 杆菌 、 放 线 菌 等 与 究 
此 的 发 生 和 发 展 也 有 关系 ， 特 别 是 粘 放 线 菌 与 根 面具 有 
关 。 

饮食 中 糖 的 含量 与 龋齿 也 有 密切 关系 ， 大 量 的 调查 
证 明 , 某 地 区 糖 的 消费 量 与 是 齿 患 病 率 呈 正比 关系 。 世 界 
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上 一 些 以 渔猎 为 生 的 原始 民族 , 患 春 率 极 低 , 一 旦 改 用 现 

代 精 制 碳水 化 合 物 为 主食 时 , 患 郑 率 大 增 。 在 实验 中 以 木 

糖 醉 取代 蔗糖 , 则 患 请 率 明显 降低 。 糖 ,尤其 是 蔗糖 ,是 细 

菌 醉 解 成 酸 的 主要 基质 .总 之 , 齿 齿 病因 可 总 结 为 3 个 环 

节 的 交互 作用 , 即 细菌 糖 类 食物 和 易 感 的 牙 面 。 所 谓 易 ， 
感 牙 面 系 指 牙 面 解剖 位 置 易 使 菌 班 灌 留 ， 化 学 结构 缺乏 

抗 酸 、 抗 锋 的 能 力 。3 个 环 重 又 处 则 形成 龋齿 ， 若 使 三 
因素 强度 缩减 ,达到 不 能 相互 重 得 的 程度 ,或 设法 除 掉 
环 中 的 一 环 , 则 可 预防 龋齿 的 发 生 ( 图 1)。 


构成 。 牙 面 某 一 局 部 菌 
孔 融 合 扩大 ,破坏 加 重 , 坚硬 的 组 织 终于 崩溃 ,而 形成 肉 


电 具 的 破坏 从 牙齿 

表面 开始 ， 向 心性 地 进 

行 。 牙 釉质 是 人 体 最 硬 

的 组 织 ， 无 机 物 含量 占 

97%， 由 凑 磷 大 石 结晶 
和 主 

We 珀 产生 的 酸 ， 通 过 釉质 

表层 蝇 粒 间 微 进 入 各 

-一 一 质 ,并 向 周围 扩散 ,使 矿 

图 1 锁具 病因 的 三 环 学 说 示意 物 结晶 破坏 ， 并 形成 许 

多 微 孔 ,这 些 现象 只 能 用 电镜 看 到 。 病 变 进一步 发 展 , 生 

眼 可 见 的 竹 洞 。 是 病变 他 透 牙 釉质 达到 牙 本 质 语 ， 可 迅 

这 扩展 ， 细 菌 可 进入 牙 本 质 小 管 ， 并 引起 牙 甸 反应 ， 首 

先 在 备 腔 壁 上 形成 继 发 性 牙 本 质 ， 这 对 牙 钵 有 一 定 的 保 

护 作 用 ,但 车 病 变 继续 发 展 , 则 可 穿 适 继 发 性 牙 本 质 而 引 

起 牙 苗 炎 ( 图 2)。 


图 2 傅 具 病变 示 责 图 


临床 表现 ”开始 无 症状 , 待 侵 及 牙 本 质 时 , 才 有 不 适 
感 ,主要 表现 为 激发 靖 ， 即 当 刺 激 接触 狠 齿 时 感到 疼痛 ， 
刺激 除去 , 痛 即 消失 .首先 是 对 化 学 性 刺激 敏感 , 吃 糖 时 ， 
感到 一 阵 渗入 到 牙 内 的 酸痛 。 再 发 展 , 则 对 温度 性 刺激 特 
别 是 冷水 敏感 ,更 严重 时 可 引起 牙 艇 类 ， 不 仅 有 激发 痛 ， 
而 且 有 自发 痛 ( 不 给 任何 刺激 ,也 会 自动 作痛 ), 这 时 必须 
进行 牙 茜 处 理 。 

诊断 ”在 足够 的 光线 下 ， 借 助 口 镜 的 反光 和 探 针 的 
探查 可 发 现 究 齿 。 确 诊 的 依据 是 肉眼 看 到 具 洞 ,或 用 探 针 
发 现 牙 邻接 面 的 龋 洞 。 有 时 邻 面 究 要 靠 X 射 线 照相 来 发 
现 , 龋 坏处 因 脱 矿 而 在 六 射 线 相片 上 表现 为 透射 区 ,龋齿 
的 诊断 标准 分 为 5 度 (图 3)。 第 1 度 ， 浅 龊 , 破坏 主要 在 
釉质 内 ;第 2 度 , 中 认 , 破 坏 在 牙 本 质 浅 层 第 3 度 : 深 龊 ， 


破坏 在 牙 本 质 深层 ， 尚 未 引起 牙 得 病 及 根 尖 病 ;第 4 度 : 
深 亏 残 冠 , 已 引起 牙 荔 病 及 根 尖 病 :第 5 度 : 残 根 ,存在 根 
尖 周 围 感染 。 
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图 3 群 具 发 展 过 程 示意 图 


治疗 和 预防 ”龋齿 的 治疗 已 发 展 成 专门 的 学 科 ， 即 
牙 体 学 和 牙 储 学 。 现 代 有 了 超速 涡轮 牙 钻 和 变速 电机 ,可 
自由 地 切割 牙齿 ,彻底 地 除去 额 洞 中 的 腐 质 ,并 制备 各 种 
洞 形 ,以 适合 于 不 同 的 充填 ( 即 补 牙 ) 材 料 。 永 久 性 的 补 牙 
材料 有 银 汞 合金 和 复合 树脂 。 银 和 汞 合金 以 银 粉 为 主 , 配 以 
锡 、 铜 、 锌 粉 ,用 时 以 水 银 调 成 畜 状 ,有 可 塑性 ,充填 后 
数 小 时 初步 变 硬 ,但 须 经 24 小 时 才能 完全 硬化 ， 耐 受 咀 
咽 。 复 合 树脂 是 在 有 机 树脂 内 混入 经 过 处 理 的 无 机 填料 ， 
如 石英 粉 .小 玻璃 球 等 ， 现 也 有 光敏 固化 的 树脂 。 复 合 树 
脂 颜色 非常 接近 真 牙 , 所 以 特别 适合 于 前 牙 充填 * 还 有 一 
些 粘 固 粉 (水 门 订 ) 类 ,是 半 永久 性 充填 材料 。 对 于 牙 冠 破 
坏 较 大 , 且 已 除去 牙 钥 的 无 链 牙 ,用 金属 铸造 的 嵌 体 或 人 
造 冠 修复 更 为 理想 ,可 防 牙 具 碎 裂 。 

世界 卫生 组 织 1983 年 已 确立 的 预防 龋齿 方法 有 ， 
@ 全 身 性 应 用 氟 化 物 。 居 民 和 学 校 饮 水 氟 化 ， 口 服 氟 片 ， 
食盐 气 化 ,此 法 在 许多 国家 应 用 后 已 取得 明显 效果 , 窜 齿 
患 病 率 比 原来 下 降 约 60% 。@ 局 部 应 用 气 化 物 。 专业 人 
员 涂 氛 ,群众 自身 用 氛 , 如 用 氛 化 物 含 浜 、 使 用 含 氛 牙膏 
等 ， 效 果 接 近 于 全 身 性 用 和 气 。@@ 窒 沟 封闭 。 用 粘性 塑料 
涂 布 于 刚 萌出 恒 牙 的 窒 沟 ,以 防止 从 此 处 开始 究 坏 ,此 法 
效果 肯定 ， 但 需 经 训练 的 人 员 操 作 。@ 控 制 含 糖 食物 及 
饮料 。 清 除 粘 附 在 牙 上 的 糖 类 食物 。@ 加 强 口腔 卫生 , 讲 
究 刷 牙 方 法 和 使 用 牙 线 或 牙签 剔除 牙 间 阶 的 菌 班 。 

侯 具 是 以 变 链球 菌 为 主 的 感染 性 疾病 ， 有 可 能 在 将 
来 利用 疫苗 ,使 牙齿 刚 萌出 就 受到 保护 。 动 物 实验 已 经 证 
明 , 免 疫 过 的 动物 与 对 照 组 相 比 患 病 率 较 低 。 给 动物 注射 
菌 苗 能 导致 唾液 抗体 IgA 的 形成 和 血清 抗体 IgG 的 升 
高 , 升 高 的 血清 抗体 又 能 渗 到 牙齿 沟 中 .唾液 抗体 能 阻止 
链球 菌 在 牙 菌 斑 中 聚集 ,并 能 抑制 细 蓝 代谢 , 减 绊 细菌 的 
粘 附 能 力 , 甚 至 使 细菌 溶解 ， 从 而 碱 少 细菌 的 致 狠 作用 。 
但 是 , 龊 齿 病 原 菌 不 只 一 种 ,而 且 注 射 疫苗 后 虽 能 产生 高 
效 价 的 血清 抗体 反应 ,但 缺乏 慢性 持久 的 反应 ,对 变 链 球 
菌 的 聚集 长 期 影响 如 何 很 难 确定 ， 链 球菌 疫苗 还 有 引起 
肾炎 和 加 重心 内 膜 类 的 危险 所 以 ,免疫 学 的 防 灾 方法 虽 
有 前 途 。 但 目前 仍 是 尚未 确立 的 防 究 方法 。 

( 郑 解 著 ) 
quanshen mazul 
全 身 麻醉 (general anesthesia) 将 全 身 麻醉 
药 通过 血循环 输入 脑 组 织 使 病人 意识 消失 的 医疗 措施 。 


多 用 于 不 能 合作 的 病人 或 需要 较 深 麻醉 的 手术 。 中 枢 神 
经 系统 受 抑制 的 顺序 是 大 脑 皮质 最 先 ， 其 次 是 基底 核 和 
小 脑 ,其 三 是 表 获 ,最 后 才 是 延髓 ， 但 麻醉 期 中 生命 中 枢 
的 功能 维持 不 变 。 关 于 全 身 麻醉 的 作用 机 理 提出 过 100 多 
种 学 说 , 多 认为 , 麻醉 药 分 子 进入 神经 细胞 胞 膜 ,使 腊 的 
脂 质 从 凝 胶 状态 变 为 溶胶 状态 ， 膜 体积 膨胀 干扰 轴 突 中 
钠 离 子 通道 的 正常 功能 。 

全 身 麻醉 药 进 入 血循环 的 途径 为 ，@ 口 服 后 经 胃 肠 
道 吸收 ，@ 皮 下 或 肌肉 注射 直肠 内 灌注 ，@ 静 脉 内 
注射 ，@ 经 呼吸 道 吸入 。 前 三 种 用 作 基 础 麻醉 ,后 二 种 是 
全 身 麻醉 的 主要 途径 和 方法 。 

全 身 麻醉 可 分 为 吸入 麻醉 和 非 吸入 全 身 性 麻醉 。 主 
要 是 静脉 麻醉 ,而 口服 或 灌肠 则 麻醉 药 吸收 缓慢 。 全 身 麻 
醉 前 可 肌肉 注射 或 直肠 灌 入 一 些 麻醉 药 以 取得 较 浅 的 麻 
醉 ,作为 进一步 深度 麻醉 的 基础 ,这 称 为 基础 麻醉 ， 全 身 
麻醉 时 可 配合 应 用 肌肉 松弛 药 ， 以 达到 所 需 的 肌肉 松弛 
及 减少 麻醉 药 用 量 。 

吸入 麻醉 ”麻醉 药 经 呼吸 道 吸 和 肺泡， 弥散 进入 肺 
循环 ,而 后 到 达 脑 组 织 。 麻 醉 药 的 挥发 性 ， 在 吸入 气 中 的 
分 压 ， 在 血液 中 的 溶解 度 等 以 及 病人 的 呼吸 和 循环 系统 
功能 ， 都 影响 麻醉 药 在 血 中 浓度 的 升 高 和 进入 脑 组 织 的 
速度 。 麻 醉 作用 的 强度 以 肺泡 浓度 来 表示 ,在 一 个 大 气压 
下 ,能 使 50 多 病人 对 标准 刺激 ( 切 皮 ) 不 引起 骨骼 肌 反应 
的 肺泡 内 麻醉 药 最 低 浓度 ， 称 为 最 低 肺泡 浓度 (MAC)， 
MAC 的 数值 小 则 说 明 麻醉 作 用 强度 大 ， 麻 醉 药 需 要 量 
小 影响 MAC 值 的 因素 包括 年 龄 ,体温 、 哮 酒 性 、 甲状 腺 
功能 .电解 质 改变 ,以 及 是 否 使 用 镇 静 镇 痛 药 等 。 几 种 麻 
醉 药 混合 使 用 ,各 单个 麻醉 药 的 MAC 都 下 降 。 各 种 常用 
吸入 麻醉 药 的 理化 性 质 及 药理 作用 见 表 。 

表 上 所 列 各 种 吸入 麻醉 药 中 ,乙醚 已 很 少 采用 ,原因 
是 ，@ 手 术 室 使 用 的 电器 增多 ， 而 乙 酝 可 燃烧 爆炸 。@ 
乙醚 呼吸 道 刺激 强 ,麻醉 诱导 较 困难 和 费时 ,病人 亦 不 愿 
意 接受 ， 而 且 手 术 麻 醉 后 呼吸 道 等 的 并 发 症 较 多 。@ 麻 
醉 诱导 和 苏醒 缓慢 , 气 烧 对 肝脏 有 毒性 ,反复 采用 后 更 易 
引起 黄 癌 型 肝 损 害 (或 称 气 烷 性 肝炎 )。 甲 氧气 烷 对 肾脏 
有 毒性 ,可 能 引起 多 尿 性 肾 功能 不 全 ,所 以 甲 氧 氟 烷 麻醉 
时 间 限 于 2 小 时 以 内 为 宣 。 安 氟 栈 及 异 氟 本 在 体内 只 分 
解 很 少 一 部 分 ,对 肝 肾 功能 影响 都 很 小 ,更 因为 诱导 和 苏 
醒 快 ,与 氧化 亚 所 和 肌肉 松弛 药 配合 应 用 后 效果 更 好 , 故 
已 成 为 目前 主要 的 吸入 麻醉 药 。 

攀 及 麻醉 将 麻醉 药 注 入 静脉 ,药物 循环 到 脑 组 织 ， 
达到 一 定 浓度 , 便 产 生 催眠 ,记忆 消失 、 意 识 消失 或 镇 痛 
作用 。 这 种 麻醉 方法 操作 简便 ,可 以 一 次 注射 ， 亦 可 分 次 
注射 或 静脉 点 滴 输 入 。 常 用 于 麻 酬 诱导 .小 手术 或 诊断 操 
作 麻 醉 , 亦 可 与 吸入 麻醉 配合 应 用 。 

静脉 麻醉 药 包括 巴 比 妇 类 、 非 巴 比 要 类 (如 安定 \ 类 


_ 男 本 .所 胶 本 等 ) 及 麻醉 性 镇 痛 药 。 


@ 巴 比 妥 类 ,最 早 用 于 静脉 麻醉 ,至 今 仍 在 应 用 , 主 
要 以 硫 喷 妥 钠 为 代表 。 硫 喷 妥 钠 是 超 短 速 巴 比 要 类 ,为 淡 
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各 种 全 身 麻醉 药 的 理化 性 质 和 药理 作用 


名 称 乙 醚 氧化 亚 氛 氟 烷 甲 氧 氟 烷 安 气 本 异 氟 酝 
临床 首次 应 用 年 代 | 18 妇 1844 1956 1958 1963 1965 
化 学 式 C:HsOC;Hs | NO CF:CHBrCl | CHCI,CF;OCHs | CHFCICF;OCHF,| CF:CHCIOCHF， 
常温 下 状态 液态 气态 液态 液态 液态 液态 
沸点 (TC) 34.6 一 88.4 50.2 . 104.6 56.5 48.5 
燃烧 爆炸 性 有 无 (可 助燃 ) | 无 无 无 无 
血 / 气 分 配 系数 12.1 0.47 2.3“ 13.0 1.78 1 和 1 
MAC(Vol%) 1.92 105.0 0.75 0.16 1.68 1.15 
.诱导 苏醒 慢 快 较 快 慢 快 快 
轴 加 关怀 入 入 奖 10~30 50~80 2~4 1~3 2~5 2~4 
于 加 呈 入 浓度 | ays 50~80 |0.5~2 0.2~1 1.5~3 1~3 
呼吸 道 刺激 有 无 无 无 无 无 
呼吸 抑制 无 和 广 兴 间作 | 无 “| 有 有 有 有 
心率 增 块 不 变 减少 减少 稍 减 少 增加 
血压 上 升 不 变 下 降 下 降 下 降 下 降 
与 肾上腺 素 合用 可 可 不 可 少量 可 用 少量 可 用 可 
于 及 影响 长 期 有 损害 | 无 反复 使 用 有 扣 | 很 少 很 少 很 少 
肾脏 影响 长 期 有 损害 | 无 无 有 多 尿 性 肾 功 不 全 | 很 少 很 少 
体内 分 解 一 部 分 无 一 部 分 一 部 分 一 小 部 分 几乎 没有 


黄色 粉末 ,有 硫磺 气味 , 易 溶 于 水 ， 主 要 作用 为 抑制 大 脑 。 “由 两 种 类 固 醇 混合 而 成 ,可 溶 于 水 ， 溶 剂 中 含有 20% 油 
皮质 及 网 状 结构 ,对 小 脑 ,前 庭 亦 有 作用 ， 大 剂量 时 抑制 ”性 助 溶剂 聚 氧 己基 化 划 麻 油 。 注 射 后 30 秒 意识 消失 ， 下 
延 休 呼吸 及 循环 中 枢 。 作 用 机 理 不 详 。1933 年 首先 用 于 颌 松弛 是 本 药 特征 ,血压 可 有 轻 度 下 降 , 呼 吸 抑制 较 硫 喷 
临床 ,静脉 注射 后 产生 作用 快 ,经 一 次 营 、 脑 循环 时 间 ( 约 。。” 妥 钠 轻 ,无 镇 痛 作 用 ,而 唾液 和 呼吸 道 分 泌 增加 ， 所 以 麻 
10 秒 ) 即 可 起 催眠 作用 ，1 分 钟 即 可 达到 血 脑 间 平 衡 , 然 。” 醇 前 用 药 应 有 阿托品 。 
后 很 快 重新 分 布 到 肌肉 、 脂 肪 及 其 他 器 官 和 组 织 , 脑 组 织 轿 安定 *. 是 苹 甲 二 氮 草 类 药 。 有 选择 性 抑制 大 脑 皮 
内 的 药物 浓度 迅速 下 降 , 病 人 很 快 清醒 ， 如 果 注 射 量 大 ， ” 质 和 降低 自主 神经 反应 的 作用 ,可 消除 紧张 情绪 ,使 人 对 
或 分 次 多 次 注射 , 脑 以 外 组 织 中 药物 蔷 积 浓度 渐 增高 , 则 ”环境 反应 淡漠 ,大 剂量 时 可 产生 睡眠 及 意识 消失 ,对 骨骼 
因 排 出 和 分 解 缓慢 ,病人 可 较 长 时 间 处 于 睡眠 状态 。 肌 有 一 定 的 松弛 作用 ,对 循环 系统 作用 轻微 ,呼吸 有 轻 度 
硫 喷 妥 钠 对 心脏 有 直接 抑制 作用 ， 使 动脉 压 和 心 排 。 抑制 .主要 在 肝脏 代谢 ,代谢 产物 主要 由 肾脏 排出 ， 小 部 
出 量 下 降 ,对 周围 血管 阻力 无 影响 ,但 明显 地 增加 静脉 血 ”分 经 肠 道 排出 . 除 作 麻 醉 前 用 药 或 辅助 麻醉 药 外 ,可 用 于 
管 的 顺应 性 ,使 血液 充溢 静脉 , 回 心 血 量 减少 ， 这 是 由 于 麻醉 诱导 和 心 电 转 复 麻醉 ， 副 作用 是 静脉 注射 时 有 较 强 
硫 喷 有 钠 作用 于 延 链 交 感 中 枢 所 致 。 有 时 亦 会 引起 心律 。 “刺激 作用 。 
失常 ,特别 在 自主 呼吸 时 ,最 常见 的 是 室 性 期 前 收缩 。 对 @ 所 胶 酮 .是 合成 新 药 ,白色 结晶 ,可 深 于 水 .可 静脉 
呼吸 有 强 的 抑制 作用 。 一 般 喉 及 气管 反射 不 受 抑制 ,在 浅 。 “或 肌肉 注射 .使 意 识 消失 ,有 强烈 镇 痛 作用 。 能 使 丘脑 新 
麻醉 下 ,呼吸 道 较 敏感 ,容易 因 刺激 引起 喉 疙 挛 和 支气管 皮质 与 边缘 系统 功能 分 离 , 即 视 丘 新 皮质 抑制 在 前 ,而 边 
痉挛 ,所 以 麻醉 前 用 药 应 包括 阿托品 。 硫 喷 有 钠 能 使 脑 代 。 缘 及 网 状 系统 抑制 在 后 ,使 意识 与 感觉 分 离 , 这 称 为 分 离 
谢 和 氧 消 耗 减低 , 脑 血 流量 亦 减少 ,是 颅 内 压 增高 病人 的 麻醉。 诱导 期 限 闭合 ,入 翘 后 眼睛 睁 开 ,凝视 前 方 , 眼 球 震 
理想 诱导 剂 , 对 肝脏 几 无 毒性 作用 。 深 麻醉 时 对 肾 有 抑制 。 烙 , 眼 瞪 及 角膜 反射 抑制 , 肌 张 力 增加 ， 有 时 四 肢 不 随意 
作用 。 主 要 在 肝脏 分 解 和 代谢 。 识 运动 ,咽喉 反射 保持 ,分 泌 物 增加 , 颅 内 压 及 眼 压 上 升 ， 
硫 喷 妥 钠 2.5% 水 溶液 静脉 注射 无 疼痛 感 , 皮 下 注 ”呼吸 有 轻 度 抑制 ,循环 系 兴奋 ,血压 升 高 。 苏 醒 时 常 做 恶 
射 有 刺激 作用 ,动脉 内 注射 可 引起 血管 总 挛 和 剧 痛 。 临 床 。 梦 ， 有 幻觉 和 其 他 精神 症状 。 给 氟 哌 啶 或 安定 有 预防 作 
上 常用 于 麻醉 诱导 和 静脉 复合 麻醉 时 。 偶 有 过 敏 反 应 或 。 “用 。 适 用 于 小 儿 、 烧 伤 换 药 、 休 克 及 一 般 情 况 差 的 病人 , 亦 
血 繁 质 症 发 生 。 对 于 低 血 容量 休克 ,心肌 疾病 、 高 血压 、 动 。 可 配合 其 他 麻醉 作用 。 
脉 硬化 、 支 气管 哮喘 等 病人 应 避免 使 用 。 图 乙 共 唑 咪 。 亦 称 密 产 脂 。. 是 新 的 催眠 药 , 作 用 较 硫 
@ 安泰 酮 (althesin)。 一 种 新 的 类 固 醇 静脉 麻醉 药 ， 。 喷 妥 钠 强 25 倍 .安全 范围 大 ,诱导 迅速 ,对 心血 管 和 呼吸 
1029 


影响 很 小 ,作用 时 间 短 暂 ， 一 次 注射 后 2~3 分 钟 即 可 有 
反应 。 常 用 于 麻醉 诱导 ， 或 作 吸入 和 静脉 麻醉 的 辅助 药 ， 
对 颅 内 有 病变 者 注射 后 有 降低 颅 内 压 ，。 而 不 改变 脑 血 流 
的 作用 ,主要 缺点 注射 时 局 部 有 疼痛 。 

加 Y- 产 基 丁 酸 钠 。Y- 羟 基 丁 酸 为 脑 组 织 代谢 产物 
Y- 氨 基 丁 酸 送 化 中 间 代 谢 物 ,具有 中 枢 抑制 作用 。Y- 羟 基 
丁 酸 钠 与 诱导 生理 睡眠 的 天 然 物质 相似 ， 具 有 催眠 镇 静 
作用 ,毒性 小 , 静 注 后 5 一 10 分 钟 入 睡 ,无 镇 痛 作 用 ,刺激 
反应 存在 。 作 用 持续 1 小 时 ,注射 快 或 用 量 较 大 时 产生 明 
显 呼吸 抑制 ,能 使 血压 升 高 及 心率 减 慢 ， 末 梢 充盈 良好 ， 
血管 舒张 使 钾 游子 向 细胞 内 移动 , 血 钾 减 低 。 副 作用 为 
诱导 时 面 肌 痉 挛 , 心 率 碱 慢 , 有 时 病人 骤然 苏醒 ， 如 果 麻 
醉 用 药 掌握 适当 ,可 以 避免 这 种 情况 发 生 。 严 重 高 血压 、 
疾 痫 及 严重 心脏 传导 阻 灌 者 禁忌 使 用 。 

@ 麻醉 性 镇 痛 药 。 包 括 吗啡 . 哌 答 啶 及 芬 太 尼 等 ( 见 
镇 痛 药 )。 

麻醉 性 镇 痛 药 直接 抑制 脑 干 呼吸 中 枢 ， 所 以 这 种 麻 
醉 方法 都 用 于 心血 管 手术 ， 手 术 后 一 段 时 间 要 进行 人 工 
控制 呼吸 。 影 响 呼 吸 抑制 程度 和 持续 时 间 的 因素 包括 睡 
眠 ,年 龄 .疼痛 、 其 他 药物 、 肠 道 再 吸收 、 肾 排出 以 及 有 关 
的 几 种 麻醉 镇 痛 药 作用 强度 的 比较 ， 

钠 络 酮 可 直接 对 抗 麻醉 性 镇 痛 药 过 量 和 手术 后 的 呼 
吸 抑制 作用 。 一 般 静 脉 注射 。 由 于 它 的 作用 时 间 较 吗啡 
短 , 使 用 后 要 继续 观察 病人 呼吸 的 变化 ,防止 呼吸 抑制 重 
新 恢复 。 

气管 内 插 管 ”是 麻 酬 医师 管理 好 全 身 麻醉 病人 的 重 
要 措施 之 一 。 由 于 麻醉 器 械 的 不 断 改进 ， 肌 肉松 弛 药 的 
应 用 及 麻醉 技术 的 进步 ， 气 管内 插 管 更 加 方便 迅速 ,并 
发 症 显 著 减 少 ， 成 为 现在 麻醉 的 基本 操作 。 气 管内 插 管 
主要 用 以 ，@ 维 持 呼吸 道 通畅 ， 尤 其 适用 于 非 仰卧 平 秽 
的 病人 。@ 控 制 管理 呼吸 ， 保 证 通气 。@ 防 止 胃 内 容 物 
误 吸 入 气管 。@ 吸 引 气 管 支气管 内 分 泌 物 或 血液 尤其 
是 温 肺病 人行 肺 部 手术 时 。@ 抢 救 呼 吸 停止 , 心 搏 圣 停 、 
严重 创伤 错 迷 、 呼 吸 功能 障碍 以 及 长 时 期 人 工 呼吸 的 病 
人 。 禁 忌 症 为 , 喉 水 肿 、 急 性 喉 炎 喉头 粘膜 下 水 肿 等 。 

气管 内 插 管 方法 很 多 ,一 般 在 静脉 麻醉 诱导 ,注入 肌 
松 药 后 ,用 喉 镜 显露 声 门 , 直 接 将 导管 插入 气管 内 ， 这 称 
为 经 口 明 视 揪 管 术 。 若 在 口腔 内 进行 手术 或 者 需要 在 较 
长 时 间 肉 人 工控 制 呼吸 ,导管 便 要 经 鼻腔 插入 气管 内 ,这 
称 为 经 鼻 气 管内 插 管 术 。 进 行 肺 部 或 支气管 手术 时 需要 
将 导管 插入 一 侧 总 支气管 ,这 称 为 支气管 插 管 术 在 气 道 
可 能 会 梗阻 ,消化 道 有 梗阻 ,急性 创伤 不 能 耐 受 深度 麻醉 
的 病人 ， 或 临产 妇 可 在 取得 病人 合作 的 条 件 下 ， 先 经 口 
腔 、 会 厌 \ 声 门 及 气管 的 表面 麻醉 ,或 加 上 喉 上 神经 阻 浅 ， 
然后 在 病人 清醒 的 情况 下 进行 气管 内 插 管 ， 这 称 为 清醒 
表面 麻醉 气管 内 插 管 术 。1967 年 后 对 一 些 气管 内 插 管 困 
难 的 病人 ， 可 在 全 身 麻醉 或 表面 麻醉 下 采用 可 弯曲 的 光 
导 纤维 喉 镜 ,引导 经 口 或 经 鼻 插 管 ,效果 较 好 。 还 可 用 这 
种 纤维 喉 镜 判断 和 校正 单 侧 支气管 内 导管 的 位 置 ， 或 诊 


断 和 处 理 麻醉 中 发 生 的 气管 导管 梗阻 或 呼吸 道 阻 塞 等 。 
这 种 纤维 光 导 吃 镜 通过 导管 进行 操作 ， 所 以 导管 内 径 不 
可 小 于 6mm。 

手术 结束 后 ,大 部 分 病人 要 找 去 导管 方 送 至 恢复 室 。 
拔 管 时 的 麻醉 深度 应 能 抑制 哈 咳 反射 和 喉 痉 挛 的 发 生 ， 
而 且 病 人 呼吸 通气 量 已 恢复 正常 最 好 唤 之 能 作 应 答 ， 拔 
管 前 要 将 口 \ 鼻 咽喉 及 气管 内 的 分 泌 物 吸引 于 净 。 以 免 
找 管 时 误 吸 。 若 气管 内 或 肺 部 昕 不 到 分 泌 物 的 声音 , 则 不 
必 作 气管 内 吸引 ,以 免 将 细菌 带 入 气管 。 然 后 放 掉 导 管 气 
囊 内 所 充 的 空气 ,将 导管 拔 出 ,并 再 次 吸引 口 咽 部 ， 用 氧 
吹 肺 部 数 次 ,使 肺 及 胀 良好 ,并 将 剩余 的 麻醉 药 吹出 ， 促 
使 病人 迅速 清醒 。 拔 管 时 要 避免 剧烈 哈 咏 ,呕吐 及 吃 癌 挛 
的 发 生 。 

气管 内 插 管 并 发 症 有 插 管 时 口 咽 部 粘膜 及 牙 的 损 
伤 ， 吃 镜 及 导管 刺激 引起 的 血压 升 高 、 心 率 及 心律 的 改 
变 、 吃 痉挛 或 误 吸 导 管 插入 气管 的 位 置 不 当 ， 揪 入 过 多 
进入 总 支气管 ， 或 误 入 食管 可 引起 缺 氧 。 插 入 后 处 理 不 
当 ， 导 管 可 脱出 气管 或 发 生 培 塞 。 拔 管 后 有 可 能 发 生 咽 
类, 喉 炎 , 声 门 水 肿 , 喉 部 溃疡 或 肉芽 有 种， 气管 狭窄 声带 
麻痹 等 .工作 细致 .麻醉 深度 适当 ,技术 熟练 即 可 和 避免, 观 
察 密切 或 及 时 发 现 纠正 这 些 并 发 症 。 

肌肉 松弛 药 现代 麻醉 常用 的 辅助 药 ， 用 于 全 身 麻 
醉 气管 内 插 管 时 ， 又 可 在 较 浅 的 麻醉 下 使 肌肉 松弛 便于 
手术 操作 和 人 工控 制 呼吸 ,这 样 便 能 减低 麻醉 深度 。 根 据 
作用 机 制 不 同 ， 可 将 肌 松 药 分 为 非 去 极 化 肌肉 松弛 药 和 
去 极 化 肌肉 松弛 药 。 

@ 非 去 极 化 肌肉 松弛 药 。 包 括 管 箭 毒 , 潘 可 罗 宁 等 ， 
其 作用 机 理 是 在 神经 肌肉 终 板 处 占有 乙酰 胆 碱 受 体 ， 当 
正常 神经 冲动 传 来 时 乙酰 胆 碱 不 能 与 受 体 结合 而 起 去 极 
化 作用 ,于 是 冲动 不 能 通过 终 板 ,引起 肌肉 收缩 ， 从 而 导 
致 神经 肌肉 阻 清 。 随 后 肌 松 药 在 体内 重新 分 布 并 经 肾 排 
出 , 血浆 中 药物 浓度 逐渐 减低 , 终 板 功能 得 以 恢复 初次 
用 药 量 \ 肾 功能 ,肝胆 功能 麻醉 代谢 低 体温 、 年 龄 等 可 
影响 药物 的 作用 .重症 肌 无 力 病人 应 局 用 。 

非 去 极 化 肌肉 松弛 药 的 拓 抗 剂 有 ,新 斯 的 明 、 吡 啶 斯 
的 明 、 依 酚 毛 铁 ( 腾 喜 龙 )。 这 些 都 是 胆 碱 脂 酶 抑制 药 ， 可 
使 终 板 乙 酰 胆 碱 增加 ,从 而 对 抗 肌 松 药 的 作用 。 这 些 持 搞 
剂 都 有 毒 章 碱 样 作用 ,可 使 心率 减 慢 .唾液 及 呼吸 道 分 小 
物 增 加 , 尤 以 新 斯 的 明 为 闭 ， 所 以 要 与 阿托品 同时 应 用 ， 
以 对 抗 这 些 副作用 。 这 些 持 抗 剂 都 用 于 手术 结束 时 ,以 对 
抗 肌 松 药 剩余 作用 。 

@ 去 极 化 肌 内 松弛 药 。 常 用 的 只 有 下 珀 胆 碱 一 种 ， 
其 作用 似 乙酰 胆 碱 ,可 使 终 板 去 极 化 。 其 作用 时 间 较 乙酰 
胆 碱 长 , 且 很 快 扩散 到 附近 肌 膜 , 引起 肌 内 普遍 的 不 协调 
的 收缩 (成 为 玉 珀 胆 碱 诱发 的 震 站 ) ,随后 肌肉 松弛 ,对 再 
来 的 冲动 不 起 反应 。 

副作用 有 术 后 肌肉 痛 , 在 烧伤 ` 脊 香 损 伤 及 严重 外 伤 
病人 可 引起 血 钾 升 高 , 致 高 度 心 动 过 缓 、 室 性 期 前 收缩 、 
乃至 心 搏 阳 停 等 。 肌 震 颜 时 可 使 眼 内 压 升 高 ,青光眼 及 视 
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网 膜 剥 离 的 病人 禁用 。 可 使 骨 内 压 升 高 ,在 饮食 后 ， 上 消 
化 道 出 血 及 腹 内 压 增高 的 病人 ,有 可 能 使 崩 内 容 物 反 流 ， 
造成 误 吸 。 常 用 于 全 身 麻醉 快速 诱导 时 气管 插 管 ,小 手术 
时 可 静脉 点 滴 本 药 以 维持 肌肉 松弛 。 

常用 肌肉 松弛 剂 如 下 ; 管 箭 毒 . 潘 可 罗 宁 \ 网 可 罗 宁 、 
琥 珀 胆 碱 。 

肌肉 松弛 药 残余 作用 的 监测 ， 对 手术 后 的 呼吸 管理 
有 重要 意义 。 判 断 方法 有 两 类 ，@ 临 床 判断 ,包括 观察 病 
人 的 抬头 上肢 举 起 ,握力 , 张 眼 . 舌 吐出 、 深 呼吸 等 动作 
及 测量 其 潮气 量 〈 宇 400ml) 等 方法 ， 只 能 在 清醒 的 病人 
中 采用 。 轩 末梢 运动 神经 电 刺 激 。 常 用 的 方法 有 三 种 单 
一 刺激 尺 神经 ,面神经 或 其 他 末梢 运动 神经 ,可 观察 末梢 
肌 收 缩 的 力量 ,强直 刺激 ， 单 刺激 频率 超过 20~30Hz 即 
产生 肌肉 强直 收缩 ,可 引起 疼痛 ,对 神经 肌肉 接头 的 后 效 
应 较 大 。 和 连续 四 次 刺激 法 ， 即 引起 连续 4 次 肌 收缩 反应 ， 
以 第 一 次 刺激 的 反应 大 小 a 为 分 母 ， 第 4 次 刺激 的 反应 
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村 
正常 非 去 极 化 阻 灌 去 极 化 阻 滞 
连续 四 火电 市 汶 的 反应 情况 连续 四 次 

齐 激 比率 = 下 X100 


4 为 分 于 所 得 的 百分数 可 说 明 肌 检 药 的 剩余 作用 ， 齐 
可 用 这 方法 鉴别 是 去 极 化 神经 肌肉 阻 洪 ( 扫 >90%)， 还 


是 非 去 极 化 阻 滞 ( 四 次 电 刺 激 引起 的 肌 收缩 幅度 依次 减 
小 ) 见 图 。 ( 允 来 区 ) 


quongutongzengduozheng 

醛固酮 增多 症 (hyperaldosteronism) . 因 醛 
固 酮 分 泌 增多 而 引起 的 疾病 。 肾 上 腺 皮质 球状 带 分 泌 调 
节 水 盐 代谢 的 盐 皮质 类 固 醇 激素 ,在 人 类 主要 为 醛固酮 。 
醛固酮 对 维持 体液 容量 和 渗透 压 平衡 有 重要 调节 作用 。 
它 主要 作用 于 肾脏 远 曲 小 管 ,促进 钠 离子 重 吸收 及 钾 、 所 
离子 排出 , 即 小 钠 排 钾 。 当 醛固酮 分 泌 增 多 时 ,可 因 泪 钠 、 
失 钾 而 出 现 高 血压 \ 低 血 钾 、 碱 中 毒 和 血 容量 扩张 等 病理 
生理 改变 和 临床 表现 。 按 病变 部 位 不 同 , 可 将 醛固酮 增多 
症 分 为 原 发 性 及 继 发 性 两 大 类 。 原 发 性 醛 男 酮 增多 症 ( 简 
称 原 醛 症 ) 是 因 肾 上 腺 腺 瘤 . 腺 癌 或 增生 ,肾上腺 自主 性 
分 泌 过 多 的 醛固酮 。 继 发 性 醛固酮 增多 症 是 肾上腺 以 外 
的 因素 ,如 失血 、 脱 水 所 致 的 血 容量 减少 和 肾 动脉 狭 秦 所 
致 的 肾 缺 血 等 刺激 肾 素 -血管 紧张 素 系统 ,使 醛固酮 分 泌 
增加 。 本 文 重点 介绍 原 醛 症 。 

原 醛 症 是 一 种 内 分 小 性 的 继 发 性 高 血压 病 。1954 年 
美国 十 W. 康 思 报 道 了 第 一 例 因 肾 上 腺 腺 瘤 产 生 的 原 醛 
症 , 故 又 称 此 病 为 康 轧 氏 综合 征 。 中 国 在 60 年 代 初 报告 
了 第 一 例 。 其 发 病 率 在 文献 中 相差 最 殊 。 此 病 以 成 人 及 女 
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性 多 见 , 大 部 分 可 经 手术 切除 腺 瘤 而 治愈 ， 但 若 病程 长 ， 
未 及 早 治疗 , 则 长 期 高 血压 可 造成 严重 的 心 . 脑 肾 损害 。 
故 应 在 一 般 高 血压 病人 中 及 早 鉴 别 出 此 病 ， 使 其 得 到 及 
时 治疗 。 

病因 及 发 病 机 理 ” 原 醚 症 的 主要 病因 是 肾上腺 皮质 
产生 分 泌 醛 固 酮 的 腺 瘤 ， 绝 大 多 数 (70 一 80% ) 为 单 侧 肾 
上 腺 皮质 腺 瘤 , 偶 有 (1 一 2% ) 双 侧 腺 瘤 , 一 侧 多 发 腺 瘤 也 
其 少见 .醛固酮 分 泌 瘤 的 体积 较 小 ,直径 1 一 2cm, 很 少 超 
过 3cm, 60~70% 的 腺 净重 量 小 于 6g。 腺 瘤 有 完整 的 包 
膜 ,切面 金黄 色 , 与 周围 肾上腺 组 织 有 明显 的 分 界 。 

原 醛 症 中 20~30%% 为 双 侧 肾 上 腺 皮质 增生 , 主要 为 
球状 带 弥漫 性 增生 ,偶尔 为 局 灶 性 或 结 节 性 增生 .肾上腺 
皮质 增生 可 能 是 因为 某 种 肾上腺 外 因子 刺激 所 致 ， 其 发 
病 机 理 、 病 理 改变 治疗 与 醛固酮 分 泌 腺 瘤 不 同 ， 故 肾 上 
腺 皮质 增生 产生 的 醛固酮 增多 症 又 称 特 发 性 | 增多 
症 (IHA) 或 假 性 原 发 性 醛固酮 增多 症 。 

少数 原 醛 症 病人 虽 有 肾上腺 皮质 增生 ， 但 其 临床 表 
现 及 生化 改变 异常 可 被 小 剂量 地 塞 米松 抑制 ， 此 类 病人 
发 病 年 龄 较 轻 , 并 有 显著 的 家 族 发 病 倾向 ,其 病因 可 能 与 
促 肾 上 腺 皮质 激素 (ACTH) 有 关 , 双 侧 肾上腺 皮质 增生 以 
柬 状 带 或 网 状 带 明显 ， 故 此 型 称 为 糖 皮 质 激素 可 抑制 性 
醛固酮 增多 症 (GSH) 、ACTH 依赖 性 酶 固 酮 增多 症 或 地 
塞 米松 可 抑制 性 醛固酮 增多 症 。 

20 世纪 后 期 还 报道 一 种 介 于 醛固酮 分 泌 腺 瘤 与 特 
发 性 增多 症 之 间 的 原 醛 症 新 类 型 ， 称 为 原 发 性 肾 
上 腺 增生 症 (PAH) ， 其 生化 检查 与 腺 瘤 相 似 , 但 定位 检 
查 无 种 净 , 而 为 双 侧 或 单 侧 肾 上 腺 皮质 增生 ,手术 切除 增 
生 的 肾上腺 后 临床 症状 缓解 ,化 验 结果 恢复 正常。 

此 外 ,还 有 极 少见 的 肾上腺 皮质 腺 癌 , 卵巢 肿瘤 产生 
的 醛固酮 增多 症 等 。 

当 醛 固 酮 分 泌 增 多 时 ， 钠 注 留 引起 血 钠 增高 ， 使 细 
胞 外 液 及 血 容量 增加 ,抑制 肾 素 -血管 紧张 素 夭 统 ， 使 晴 
素 分 泌 受 抑制 。 但 是 钠 小 留 ， 血 容量 增加 达到 一 定 程度 
后 ,虽然 醛固酮 分 泌 仍 多 ,体内 却 不 再 继续 小 钠 ， 此 称 为 
钠 脱 逸 现象 , 故 原 醛 症 病人 一 般 不 会 出 现 水 肿 。 脱 逸 现象 
的 发 生 , 目 前 大 多 数学 者 认为 是 因 体液 容量 增加 ,刺激 必 
钠 素 (ANP) 分 泌 增 多 所 致 。 醛 固 酮 分 泌 增多 也 促进 钾 排 
泄 ， 产 生 低 血 钾 。 由 于 钠 注 留 使 血 容量 增加 ， 小 血管 驴 
的 钠 , 水 洲 留 使 管 腔 半 径 缩小 ,外 局 阻力 增加 ， 醛 固 酮 还 
加 强 血管 对 去 甲 肾 上 腺 素 的 反应 。 因 此 在 上 述 多 种 因素 
的 作用 下 使 血压 增高 。 原 发 性 醛固酮 增多 症 是 肾上腺 自 
主 分 泌 醛 固 酮 增多 ,反馈 抑制 肾 素 分 泌 , 而 继 发 性 醛固酮 
增多 症 则 是 肾上腺 外 的 各 种 原因 使 血 容量 减少 ， 刺 激 肾 
素 -血管 紧张 素 系统 ,使 肾 素 分 泌 增加 而 促进 分 泌 
增多 。 故 从 病理 生理 角度 又 可 将 原 醛 症 称 为 低 肾 素性 醋 
固 酮 增多 症 ， 将 继 发 性 醛固酮 增多 症 称 为 高 肾 素性 醛 固 
酮 增多 症 。 

临床 表现 主要 有 以 下 几 方 面 : 

高 血压 ”为 原 醛 症 的 早期 表现 , 随 病程 进展 ,血压 逐 


渐 升 高 ,大 多 数 为 缓慢 发 展 的 良性 过 程 ,少数 可 表现 为 恶 
性 高 血压 。 多 数 血压 在 22.7~24.0/13.0~14.7kPa(170 
一 180/100~110mmHg) 左右 ,高 者 可 达 33.3/20.0kPa 
《250/150mmHg) 或 更 高 , 用 一 般 降 压 药 常 无 显效 。 眼 底 
变化 发 展 缓慢 ， 与 血压 的 增高 程度 不 平行 ， 这 可 能 与 肾 
素 -血管 紧张 素 系统 受 抑制 有 关 。 病 程 长 者 ， 可 出 现 高 血 
压 性 心 , 脑 、 肾 等 脏 器 并 发 症 。 也 有 报告 血压 正常 者 。 

低 血 馈 羡 ”由 于 大 量 醛固酮 的 作用 ， 尿 钾 排 泄 增加 
而 出 现 低 血 钾 。 早 期 , 血 钾 水 平 可 波动 ,有 时 正常 ,有 时 降 
低 ,以 后 发 展 为 持续 性 低 血 钾 。 病 人 可 出 现 肌 无 力 ， 严 重 
时 肌 麻 痹 ,四 肢 软 竣 ,甚至 吞咽 和 呼吸 困难 。 血 钾 水 平 越 
低 , 肌 无 力 和 麻痹 症状 越 重 ,心电图 显示 低 血 钾 图 型 ， 有 
时 出 现 心律 失常 长 期 低 血 钾 可 使 肾 远 曲 小 管 空 泡 变性 ， 
肾 浓缩 功能 减退 ,引起 口 渴 . 多 尿 , 尿 比重 偏 低 , 夜 尿 量 大 
于 日 尿 量 , 且 易 发 生 族 尿 系 感染 。 少 数 病人 可 血 钾 正常 。 

酸 碱 平衡 失调 “” 因 细 胞 内 大 量 钾 离 子 丢失 , 钠 、 气 离 
子 增加 ,细胞 外 液 氢 离 子 减少 而 出 现 碱 中 毒 ,此 时 血浆 游 
离 钙 减少 ,可 出 现 肢 端 麻木 ,手足 抽 搞 。 尿 液 旦 中 性 甚至 
碱 性 。 

糖 奢 重 低 减 ” 空 腹 血 糖 多 为 正常 ， 但 由 于 低 血 钾 可 
抑制 胰岛 素 释放 , 约 半数 病人 可 有 粮 耐 量 低 减 ,甚至 轻 度 
糖尿 病 曲 线 。 经 补 钾 或 手术 治疗 后 , 糖 耐 量 可 恢复 正常 。 

生长 发 育 障 厂 常见 于 儿童 , 因 长 期 低 血 钾 , 影 响 儿 
童生 长 发 育 。 

诊断 有 高 血压 、 低 血 钾 的 病人 ,进行 下 列 实验 室 检 
查 后 不 难 确诊 。 

血 .原生 化 测定 原 醛 症 病人 血 钾 水 平 低 , 多 为 2 一 
3mmol/L(2~3mEq/L), 血 钠 水 平 正常 或 稍 偏 高 ， 血 毛 
水 平 正常 或 偏 低 , 尿 钾 增高 ， 在 血 钾 <3.5mmol/L (3.5 
mEq/L) 时 尿 钾 >>25mmolkg™'/24h(25mEq/24h),。 血 pH 
碱 性 ,出 现代 谢 性 碱 中 毒 , 尿 PH 中 性 或 偏 碱 性 。 

血球 栈 国 酮 、 肾 素 活性 放射 免疫 测定 ” 原 醛 症 病人 
血 或 尿 醛固酮 水 平 增高 ,血浆 肾 素 活性 受 抑制 ,在 站 立体 
位 及 注射 利尿 剂 一 一 速 尿 后 , 虽 肾 血 流量 减少 ,但 肾 素 活 
性 仍 受 抑制 , 原 醛 症 病人 血 、 尿 皮质 醇 浓 度 正常 。 

低 钠 或 高 钠 试 验 ” 对 疑似 原 醛 症 的 病人 ， 可 做 此 试 
验 。 低 钠 试验 时 钠 入 量 为 10 一 20mmol/d(mEq/d), 钾 入 
量 50~60mmol/d(mEq/d), 若 为 原 醛 症 , 则 尿 钾 减 少 , 血 
钾 上 升 ， 肾 素 活 性 仍 受 抑制 。 高 钠 试 验 时 钠 入 量 为 240 
mmol/d(mEq/d), 若 为 轻型 原 醛 症 , 则 出 现 明显 低 血 钾 ， 
但 对 已 有 明显 低 血 钾 的 原 醛 症 病人 , 则 会 加 重病 情 ,禁止 
做 此 试验 。 

安 休 针 通 试验 ” 安 体 舒 通 可 持 抗 醛固酮 对 肾 小 管 的 
作用 ,但 不 抑制 醛固酮 的 合成 。 一 般 在 服药 5~7 天 后 可 
纠正 原 醛 症 病人 的 电解 质 素 乱 ,血压 有 不 同 程度 下 降 , 但 
安 体 舒 通 不 能 鉴别 是 否 为 原 发 或 继 发 的 醛固酮 增多 。 

定位 诊断 ” 当 高 血压 、 低 血 钾 病 人 经 上 述 检查 后 , 若 
证 实 有 醛固酮 分 泌 增 多 ,血浆 肾 素 活性 受 抑 制 ， 且 血 、 尿 
皮质 醇 水 平 正常 , 则 可 诊断 为 原 酶 症 。 为 鉴别 肾上腺 皮质 
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腺 瘤 或 增生 , 可 做 放射 性 碳化 胆固醇 肾上腺 显 像 ,在 肿瘤 
侧 有 放射 性 浓 集 , 可 进行 诊断 ， 肾 上 腺 CT 扫描 、 磁 共振 
成 像 (MRID) 是 无 创伤 性 定位 检查 手段 ， 可 用 于 确定 病变 
性 质 及 部 位 ,但 应 注意 , 当 腺 瘤 直径 <1cm 时 ， 可 有 假 阴 
性 ,此 时 需 用 下 腔 静 脉 插 管 取 血 分 测 左 、 右 肾上腺 静脉 的 
醛固酮 水 平 来 进行 鉴别 ,如 为 腺 瘤 , 则 该 侧 肾上腺 静脉 醛 
水 平 高 于 对 侧 , 如 为 增生 , 则 双 侧 肾上腺 静脉 醛固酮 
水 平 无 明显 差异 。 如 疑 为 糖 皮质 激素 可 抑制 性 醛固酮 增 
多 症 ， 可 口服 地 塞 米松 ， 血 效 醛 固 枯 在 几 天 内 可 降 至 正 
常 , 低 肾 素 活性 、 高 血压 及 你 血 钾 等 在 7~10 天 内 可 恢复 
正常 或 接近 正常 ， 长 期 服用 小 剂量 地 塞 米松 可 以 使 病人 
满意 地 维持 在 正常 状态 。 

鉴别 诊断 ”对 有 高 血压 、 低 血 钾 的 病人 还 需 与 下 列 
疾病 鉴别 。 如 原 发 性 高 血压 服用 吴 趴 类 利尿 药 而 致 的 低 
血 钾 \ 肾 动脉 狭 秦 \ 恶 性 高 血压 ,肾脏 失 钾 性 肯 病 , 肾 素 分 
刻 肿 瘤 、 先 天 性 肾上腺 皮质 增生 症 等 ,根据 临床 表现 及 测 
定 血浆 醛固酮 水 平 、 肾 素 活性 则 不 难 诊断 。 

治疗 ”手术 切除 醛 固 醛 分 刻 腺 瘤 可 根治 本 病 ， 术 前 
需 服用 安 体 舒 通 纠正 低 血 钾 及 降低 血压 。 术 后 血 钾 正常 ， 
大 多 数 血压 恢复 正常 ,少数 病人 因 病 程 长 ,有 肾 血管 病变 
使 血压 下 降 不 明显 ,可 服用 降 压 药 。 特 发 性 醛固酮 增多 症 
病人 因 一 侧 肾 上 腺 全 切 ， 一 侧 大 部 分 切除 的 手术 疗效 不 
显著 ， 目 前 已 趋向 于 药物 治疗 。 但 对 原 发 性 肾上腺 增生 
症 病人 进行 单 侧 肾 上 腺 全 切除 术 则 可 完全 控制 高 血压 和 
低 血 钾 。 糖 皮质 激素 可 抑制 性 醛固酮 增多 症 病人 需 终生 
服用 小 剂量 地 大米 松 治疗 。 对 特 发 性 醛固酮 增多 症 或 不 
能 手术 的 病人 可 口服 安 体 舒 通 或 氨 茉 喉 啶 ， 或 补 钾 加 降 
压 药物 治疗 。 长 期 服 安 体 舒 通 可 有 男性 乳房 发 育 、 阳 萎 ， 
女性 月 经 不 调 等 副作用 。 近 来 用 钙 通道 洁 抗 剂 一 一 硝 茜 
吡啶 (心痛 定 ) 治 疗 原 醛 症 ， 有 较 好 的 降 压 及 部 分 碱 少 本 
合成 的 作用 ， 可 与 钾 盐 合并 应 用 或 与 小 量 安 体 舒 通 
合用 ,定期 复查 血 钾 , 观 察 疗效 。 
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quejloxing shenyon 
缺 钾 性 肾炎 (hypokalemic nephritis) 人 
体 长 期 缺 钾 引 起 的 肾脏 病变 。 钾 是 细胞 内 主要 阳离子 ,和 
许多 细胞 功能 有 密切 关系 若 病 人 进食 钾 盐 过 少 或 自 骨 
肠 道 失 钾 (如 各 种 原因 引起 的 频繁 哎 吐 及 腹泻 等 ) 过 多 ， 
或 从 肾脏 排泄 钾 盐 (如 长 期 使 用 利 钾 的 利尿 药物 ,大 剂量 
肾上腺 皮质 激素 和 肾 小 管 有 病变 ) 过 多 ， 即 可 引起 缺 钾 ， 
使 许多 脏 器 受 其 影响 。 低 血 钾 症 时 病人 感 肌肉 软弱 无 力 ， 
行动 不 便 , 甚 至 四 肢 竣 疼 , 重 者 呼吸 困难 心律 素 乱 ,有 早 
捕 ， 心 电 图 上 有 缺 钾 改 变 。 肾 脏 在 缺 钾 时 肾 小 管 细胞 分 
小 钾 离子 碱 少 . 故 钠 离 子 同 揽 离子 交换 增加 , 尿 液 旦 中 性 
或 偏 酸性 而 体液 则 呈现 碱 中 毒 。 肾 小 管 细胞 有 形态 学 改 
变 ， 出 现 空 泡 变性 ,以 近 曲 小 管 为 主 ,长 期 缺 钾 可 发 生 间 
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质 纤维 化 。 肾 脏 功 能 也 有 改变 ， 病 人 常 有 尿 量 增加 及 夜 
尿 , 尿 比重 降低 等 浓缩 功能 减退 表现 , 重 者 像 尿 崩 症 。 尿 
常规 检查 可 正常 或 有 少量 蛋白 质 . 红 细胞 ,白细胞 及 管 型 ， 
长 期 缺 钾 易 诱发 展 路 感染 ,此 时 尿 中 白细胞 明显 增加 。 治 
疗 要 去 除 诱发 缺 钾 的 原因 , 同时 补充 钾 盐 可 口服 10% 毛 
化 钾 液 每 日 3 一 6 克 ， 缺 钾 纠正 后 肾脏 浓缩 功能 逐渐 恢 
复 ， 但 较 缓慢 , 常 需 数 月 始 接近 正常 。 ( 闻 传 襟 ) 


quetlexing pinxue 
缺 铁 性 贫血 (iron deficiency anemia) 最 
常见 的 一 种 贫血 + 因 体内 缺 铁 , 血 红 蛋 白 合成 减少 ， 造 成 
循环 内 血红 蛋白 总 量 减低 ,从 而 产生 苍白 ,乏力 :心慌 、 气 
短 等 贫血 症状 。 严 格 讲 ， 和 贫血 只 是 缺 铁 综合 征 中 的 一 个 
较 明显 的 表现 。 因 为 不 仅 红细胞 内 担负 输 氧 功能 的 血红 
蛋白 含有 铁 ， 而 且 肌 细 胞 内 司 储 氧 功能 的 册 红 蛋白 以 及 
机 体 细胞 中 普遍 存在 的 多 种 氧化 还 原 酶 类 都 含有 铁 。 缺 
铁 时 ,这 些 功能 蛋白 的 活力 都 有 所 下 降 ， 影 响 细胞 代谢 ， 
而 引起 多 种 症状 ;只 是 这 些 症状 多 无 特异 性 ,难以 根据 它 
们 作出 缺 铁 的 判断 。 造 成 机 体 缺 铁 的 原因 很 多 ， 包 括 摄 
入 不 足 (如 营养 不 良 、 胃 肠 道 疾病 影响 吸收 )， 需 要 增加 
《如 儿童 及 孕妇 ) 和 丢失 过 多 (如 月 经 失血 过 多 、 痔 、 肠 道 
寄生 虫 )。 因 此 , 缺 铁 性 贫血 很 少 单独 存在 ， 它 可 以 是 营 
养 不 良 的 表现 之 一 ,也 可 以 继 发 于 其 他 疾病 。 

缺 铁 性 贫血 是 最 常见 的 疾病 之 一 。 其 发 病 率 达 到 世 
界 人 口 的 10~20% , 占 各 类 型 贫血 的 50~80%。 据 世界 
卫生 组 织 报告 ,成 年 男性 发 病 率 为 10% ， 女 性 在 20% 以 
上 ,孕妇 约 为 40% ,儿童 高 达 50 锡 ， 在 亚洲 某 些 高 发 区 ， 
儿童 发 病 率 可 高 至 80%。 缺 铁 性 贫血 的 诊断 较 容易 , 补 
充 铁 剂 纠 正 缺 铁 状态 也 不 难 , 但 应 同时 纠正 致 病因 素 , 否 
则 一 时 好 转 后 还 可 复发 。 更 重要 的 是 应 加 强 群众 卫生 教 
育 , 从 预防 入 手 ,所 以 缺 铁 性 贫血 一 向 是 营养 卫生 和 妇幼 
保健 中 的 重要 课题 。 

铁 代 谢 “ 铁 在 体内 基本 是 循环 使 用 的 ， 造 血 所 需 的 
绝 大 部 分 铁 来 自 陈旧 红细胞 破坏 时 释 出 的 铁 ， 只 有 极 小 
一 部 分 需要 从 体外 补充 。 铁 代谢 的 特点 是 ， 铁 缺乏 有 效 
排出 途径 。 体 内 铁 量 是 靠 吸收 关口 ( 肠 粘 膜 ) 来 调节 的 ， 
而 其 他 矿物 质 在 体内 的 储量 虽 受 吸收 过 程 的 影响 ， 但 却 
主要 依靠 排泄 关口 (肾脏 ) 来 作 精细 调节 。 

体内 分 布 成 年 男子 每 千克 体重 正常 含 铁 50mg, 女 
子 为 40mg， 故 成 人 体内 总 铁 量 3~5g， 因 体重 和 性 别 而 
异 。 一 般 血 红 和 蛋白 重量 的 0.34% 为 铁 , 若 按 每 100ml 全 
血 含 15g 血红 蛋白 计 , 则 每 2ml 全 血 大 致 含 铁 lImg。 体 
内 铁 都 以 含 铁 化 合 物 的 形式 存在 , 总 铁 量 的 75 多 左右 存 
在 于 功能 蛋白 中 ， 其 余 为 储存 铁 。 功 能 蛋白 中 的 铁 主要 
与 原 中 啉 结合 成 血红 素 。 大 部 分 血红 素 组 成 血红 蛋白 ， 
少 部 分 组 成 肌 红 蛋白 ,还 有 极 小 部 分 组 成 含 铁 酶 。 含 铁 酶 
是 一 切 细胞 所 不 可 缺 的 ;其 中 一 部 分 含 血 红 素 ,如 细胞 色 
素 和 过 氧化 气 酶 , 另 一 部 分 酶 中 , 铁 组 成 铁 硫 复合 物 参与 
单 电子 传递 反应 ,如 NADH 脱 气 酶 和 琥珀 酸 脱 气 酶 。 合 
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铁 酶 大 都 参与 分 解 代谢 , 如 三 羧 酸 循环 和 氧化 磅 酸化 。 一 
部 分 酶 还 另 有 特殊 功能 ， 如 细胞 色素 450 是 肝脏 解毒 梅 
系 的 重要 组 分 ;和 蓝 过 氧化 酶 是 白细胞 的 重要 杀菌 武器 ;过 
氧化 氢 梅 可 分 解 有 害 的 代谢 产物 ，H;O:; 单 胺 氧化 酶 是 
中 枢 神经 递 质 (去 甲 上 肾上腺 素 和 5- 产 色 胶 ) 的 生理 灭 活 因 
子 。 在 体液 中 运输 的 铁 (与 运 铁 蛋白 结合 ) 也 可 列 入 功能 
部 分 ,其 量 最 少 ,但 却 是 铁 代谢 中 最 活跃 的 部 分 。 储 存 铁 
主要 以 铁 蛋 白 及 含 铁血 黄 素 的 形式 存在 于 肝 实质 细胞 及 
肯 得 、 肝 、 脾 中 的 吞噬 细胞 内 。 一 般 情 况 下 , 铁 蛋 白 较 多 ， 
但 在 病理 情况 下 含 铁血 黄 素 储量 相对 增高 。 

吸收 ”食物 铁 主要 通过 十 二 指 肠 及 空肠 上 部 粘膜 吸 
收 。 这 一 带 的 肠 内 容 物 呈 酸性 或 中 性 ， 铁 质 易 溶解 也 易 
吸收 ,但 沿 肠 道 下 行 碱 性 增加 ,吸收 就 减少 了 。 植 物性 食 
物 中 的 铁 质 主要 为 同 有 机 物质 结合 在 一 起 的 3 价 铁 以 及 
拨 氧 化 铁 复合 物 。 一 般 说 ， 这 些 结合 的 铁 质 首先 要 解 离 
出 来 ,高 铁 也 要 被 还 原 为 低 铁 ,才能 被 吸收 。 胃 酸 和 胰 酶 
有 助 于 结合 铁 的 解 离 ， 而 胆汁 中 的 维生素 C 可 还 原 高 价 
铁 。 动 物性 食物 富 含 血 红 素 ， 血 红 素 的 溶解 度 高 ， 易 吸 
收 ， 它 与 粘膜 细胞 上 的 相应 受 体 结合 而 被 圾 入 肠 粘膜 细 
胞 后 再 分 解 为 铁 和 原 中 啉 。 植 物性 食物 中 的 植 酸 、 砚 酸 、 
长 酸 以 及 纤维 质 可 与 铁 质 结合 成 不 易 溶解 的 复合 物 而 妨 
碍 吸收 ! 糖 .氨基酸 和 胃液 中 的 粘 蛋白 却 可 提高 铁 的 溶解 
度 而 有 助 吸收 , 低 铁 进入 肠 粘膜 细胞 后 又 氧化 为 高 铁 ,在 
机 体 需 铁 的 情况 下 可 迅速 转运 至 血液 中 。 多 余 的 铁 则 以 
铁 蛋 白 的 形式 储存 在 细胞 内 ,但 肠 粘 膜 细胞 更 新 很 快 ,这 
一 部 分 铁 在 3 一 5 天 内 便 随 细胞 脱落 而 排出 体外 。 体 内 总 
量 不 足 时 ,特别 是 当 造 血 活动 增加 时 , 铁 吸 收 加 强 。 不 过 
目前 还 不 清楚 ， 机 体 的 需要 是 通过 什么 机 制 影响 粘膜 吸 
收 的 。 体 内 总 量 过 剩 时 , 铁 吸 收藏 弱 ,但 过 量 口服 铁 剂 仍 
可 引起 中 毒 ,这 说 明 通过 吸收 的 调节 能 力 是 有 限 的 。 

运输 ” 铁 在 体液 中 是 靠 运 铁 蛋 白 运输 的 ， 这 是 由 肝 
脏 制造 的 一 种 B- 球 蛋白 ,由 一 根 肽 链 组 成 ,其 上 可 结合 两 
个 铁 原子 。 它 主要 将 被 吞噬 细胞 分 解 出 的 铁 以 及 经 肠 粘 
膜 吸 收 进来 的 铁 , 运 输 至 骨髓 造血 组 织 、 肌 肉 组 织 以 及 一 
切 需 铁 的 机 体 细胞 , 肝 实 质 细胞 中 储存 的 铁 , 也 靠 运 铁 蛋 
白 运 进 运 出 。 需 铁 的 细胞 表面 上 有 专门 结合 运 铁 蛋 白 的 
受 体 (一 种 糖 蛋白 )， 这 种 受 体 与 运 铁 蛋白 的 亲和力 因 后 
者 含 铁 或 不 含 铁 而 有 不 同 。 在 血液 淋巴 的 中 性 条 件 下 , 受 
体 与 含 铁 的 运 铁 蛋白 的 亲和力 极 强 ， 结 合 后 细胞 膜 内 陷 
将 运 铁 蛋 白 卷 和 细胞 (内 知 作 用 )。 在 细胞 内 ,内 知 小 泡 逐 
渐变 大 ， 其 内 含 物 变 酸 。 在 酸性 条 件 下 铁 由 运 铁 蛋白 上 
游离 出 来 ， 随 后 被 细胞 利用 。 脱 铁 的 运 铁 蛋白 在 酸性 条 
件 下 仍 与 受 体 结合 在 一 起 ， 随 后 借 外 吐 作用 翻转 到 细胞 
表面 。 在 血液 淋巴 的 中 性 条 件 下 ， 脱 铁 的 运 铁 蛋 白 与 受 
体 的 亲和力 消失 ,于 是 运 铁 蛋白 解 离 下 来 再 次 参与 运输 。 
研究 表明 ， 细 胞 表面 受 体 的 多 少 是 决定 铁 质 利 用 的 重要 
因素 。 运 铁 蛋 白 在 血浆 中 的 浓度 在 200~400mg/dl, 其 半 
寿 期 约 为 10 天 。 一 般 情况 下 ,每 100ml 血浆 运 铁 蛋 白 可 
结合 200 一 400hg 的 铁 ( 称 总 铁 结合 力 ), 而 实际 与 运 铁 蛋 


白 结 合 运输 的 铁 只 有 60 一 180hg/dl( 称 血清 铁 )， 所 以 只 
有 近 1/3 的 运 铁 蛋白 结合 了 铁 〈 运 铁 蛋 白 饱 和 率 一 血清 
铁 / 总 铁 结合 力 )。 缺 铁 时 ,血清 铁 减少 , 运 铁 蛋白 代 偿 性 
增加 ,因而 运 铁 蛋 白 饱和 率 明显 下 降 ; 铁 过 剩 时 则 发 生 相 
反 的 变化 。 这 可 能 是 由 于 体内 铁 量 的 多 少 可 以 影响 肝脏 
合成 运 铁 蛋白 的 速度 。 

储存 ”正常 情况 下 ， 每 天 约 有 1/120 的 红细胞 在 更 
新 。 衰 者 的 红细胞 在 循环 中 破碎 7 血红 蛋白 在 吞 叭 细胞 
内 被 分 解 并 杰出 铁 ,大 部 分 铁 直接 运往 骨 体 供应 造血 , 因 
为 补充 新 血细胞 需要 大 致 等 量 的 铁 ， 多 余 的 铁 则 可 储存 
在 吞噬 细胞 内 ， 肝 实质 细胞 中 也 储存 一 定量 的 由 运 铁 蛋 
白 运 来 的 铁 。 当 缺 铁 时 ， 这 些 储存 铁 可 迅速 被 动员 出 来 
参与 造血 ,因此 在 缺 铁 性 贫血 时 储存 铁 明 显 减少 或 消失 。 
储存 铁 都 结合 在 铁 蛋白 或 含 铁血 黄 素 内 。 一 个 分 子 的 铁 
蛋白 包括 24 个 亚 单位 ,这 些 亚 单位 可 以 把 铁 ( 羟 磷酸 盐 》 
包 囊 在 内 形成 一 个 水 溶性 的 球状 分 子 。 一 个 铁 蛋 白 分 子 
可 以 容纳 几 千 个 铁 盐分 子 , 含 铁血 黄 素 体积 更 大 ,不 溶 于 
水 , 它 可 能 是 铁 蛋 白 在 溶 酶 体内 的 半 降解 产物 。 若 干 铁 蛋 
白 的 蛋白 质 部 分 被 降解 ,剩余 的 铁 质 诊 合 在 一 起 ,因此 铁 
含量 相对 增高 。 含 铁血 黄 素 染 色 后 易 在 镜 下 观察 ， 取 骨 
以 或 肝脏 标本 检查 可 染 铁 是 估计 铁 储量 的 一 个 方法 。 血 
桨 中 还 有 微量 的 铁 蛋 白 ,主要 由 储存 部 分 分 泌 而 来 ,在 一 
般 情 况 下 指 无 发 热 、 感 染 、 炎 症 及 恶性 疾病 时 ) 血 效 
铁 蛋 白 含 量 反映 储存 铁 含量 ， 由 于 其 测定 方法 简便 ， 用 
血 量 少 ， 易 为 病人 接受 〈 缺 铁 性 贫血 时 95% 以 上 患者 
<<14hg/ml) ,已 成 为 诊断 缺 铁 性 贫血 的 重要 手段 。 

利用 和 排 洪 ”进入 幼稚 红细胞 的 铁 有 一 部 分 先 暂 存 
于 细胞 内 铁 蛋 白 中 。 含 有 可 见 铁 颗 粒 的 幼稚 红细胞 ， 称 
铁 粒 幼 红细胞 , 约 占 幼 红细胞 的 20 一 50% 。 缺 铁 时 铁 粒 
幼 红细胞 及 所 含 铁 颗粒 均 减 少 ， 未 与 铁 结合 的 游离 原 中 
啉 增加 。 在 腺 粒 体内 铁 与 原 中 啉 合成 血红 素 。 合 成 的 血红 
素 再 转移 到 细胞 质 中 与 珠 蛋白 结合 成 血红 蛋白 。 机 体 只 
能 排泄 极 少量 铁 ,其 中 大 部 分 都 是 随同 含 铁 细胞 排出 的 。 
成 人 每 日 约 排 lmg， 其 中 借 脱落 的 肠 粘膜 及 皮肤 细胞 排 
出 的 占 大 部 分 ,只 有 一 小 部 分 经 尿 ,胆汁 及 汗 排出 。 育 龄 
妇女 每 月 还 以 月 经 形式 排出 12 一 30mg 的 铁 。 孕 育 一 个 
胎儿 约 需 铁 500mg， 一 次 分 娩 失 血 约 150mg， 而 在 哺乳 
期 每 日 可 从 乳汁 丢失 lmg， 这 些 也 都 可 以 认为 是 正常 排 
泄 途径 。 

生理 需要 男性 成 人 每 日 约 需 铁 Img， 育 龄 妇女 每 
日 2mg, 妊 娠 期 每 日 则 需 3mg， 一 般 日 常 腾 食 含 铁 12 一 
15mg, 仅 能 吸收 5 一 10% , 即 lmg 左右 ,可 数 男 性 成 人 的 
需要 ,但 对 于 妇女 ,特别 是 孕妇 来 说 , 便 远 远 不 足 。 在 生长 
发 育 期 ,虽然 婴 幼 儿 的 体重 可 远 低 于 成 人 ,但 每 日 需要 的 
总 铁 量 却 可 接近 成 人 , 即 0.5 一 Img。 

临床 表现 缺 铁 性 贫血 基本 呈 慢 性 发 展 过 程 。 机 体 
因 各 种 原因 ,供应 红细胞 生成 的 铁 不 足 时 ,储存 铁 首先 被 
动员 出 来 。 及 至 铁 储 告 竟 ， 血 红 蛋 白 才 开始 下 降 并 出 现 
贫血 症状 。 随 着 贫血 的 进一步 发 展 ， 红 细胞 出 现形 态 异 


常 。 最 后 皮肤 粘膜 出 现 病变 时 ， 可 能 说 明 组 织 内 含 铁 酶 
已 有 明显 缺损 。 与 贫血 有 关 的 症状 包括 苍白 及 因 血 液 供 
氧 不 足 造成 的 倦怠 乏力 ,劳动 后 心慌 .气短 等 。 肌 红 蛋 白 
及 肌 内 含 铁 酶 的 减少 也 是 造成 伴 鲁 和 乏力 的 原因 之 一 。 
贫血 儿童 可 有 生长 发 育 迟 谐 现象 ;但 由 于 常 并 发 其 他 病 
理 情况 ,难以 肯定 缺 铁 的 具体 影响 。 精 神 症 状 如 烦躁 或 淡 
济 也 以 在 儿童 中 为 多 见 ， 据 认为 这 与 组 织 含 铁 酶 的 缺乏 
有 关 。 部 分 患者 诉说 胶 端 麻木 。 皮 肤 粘膜 改变 有 口角 炎 
和 舌 炎 , 指 ( 趾 ) 甲 可 能 变 薄 、 变 脆 、 失 去 光泽 、 表 面 不 平 ， 
甚至 出 现 凹 甲 ( 中 心 凹 陷 辕 边 息 起 )。 明 镜 可 能 发 现 胃 炎 ， 
且 常 伴 有 多 种 胃 肠 症状 如 食欲 不 振 、 腹 胀 ,便秘 等 。 极 少 
数 患 者 可 有 哮 冰 食 士 等 异 食 癖 。 贫血 增加 心脏 负荷 ， 严 
重 时 可 造成 心脏 扩大 ， 出 现 杂 音 ， 甚 至 引起 心脏 功能 不 
全 。 儿 童 改 用 铁 强 化 饮食 后 ,呼吸 道 感染 明显 减少 ,这 说 
明 缺 铁 可 降低 免疫 力 。- 

血液 检查 示 血 红 蛋 白 浓度 及 红细胞 计数 均 降低 ， 且 
红细胞 体积 变 小 ,每 个 红细胞 内 的 血红 蛋白 及 浓度 减少 ， 
这 种 小 细胞 低 色素 的 血 相 可 在 血液 涂 片上 直接 观察 到 ， 
也 可 根据 化 验 值 计 算出 来 。 血 片上 ， 红 细胞 可 呈 中 空 外 
观 , 仅 外 周 有 一 圈 血 红 蛋 白 , 有 时 还 可 见 到 细胞 大 小 不 均 
及 异形 现象 。 红 细胞 平均 容量 (MCV), 红 细胞 平均 血红 
蛋白 量 (MCH) 和 红细胞 平均 血红 蛋白 浓度 (MCHC) 均 降 
低 。 各 种 铁 代谢 指标 显示 不 等 程度 的 异常 ， 如 血清 铁 蛋 
白骨 得 可 染 铁 及 铁 粒 幼 红细胞 比例 减低 ， 血 清 铁 降低 ， 
总 铁 结合 力 升 高 ,红细胞 游离 原 中 啉 升 高 。 但 网 织 细胞 正 
常 ,白细胞 计数 正常 ( 偶 减 低 ), 血小板 计数 正常 (可 有 轻 
度 升 高 或 降低 )。 骨 崩 检 查 显示 增生 。 

诊断 诊断 的 内 容 有 二 ， 肯 定 本 病 的 存在 ， 和 找 出 
致 病原 因 。 发 现 典型 缺 铁 性 贫血 并 不 困难 。 患 者 有 生理 
性 需要 增加 或 失血 的 历史 ， 血 常规 检查 显示 小 细胞 低 色 
素 血 相 , 即 可 提示 缺 铁 性 贫血 的 诊断 。 试 用 单纯 铁 剂 治疗 
收 到 良好 效果 , 便 可 肯定 诊断 。 但 问题 在 于 ,贫血 只 是 机 
体 缺 铁 发 展 到 一 定 程度 才 出 现 的 病理 现象 。 为 了 能 早期 
发 现 缺 铁 及 时 进行 防治 ， 就 需要 采用 实验 室 手 段 来 发 现 
无 贫血 的 缺 铁 病 例 。 当 缺 铁 仅 影响 到 储 铁 时 ， 可 检查 血 
清 铁 蛋 白 ,在 无 合并 症 的 条 件 下 它 可 反映 储 铁 情况 。 当 缺 
铁 影 响 到 造血 组 织 尚未 出 现 明 显 血 相 变 化 时 ， 可 测定 红 
细胞 内 游离 原 中 啉 。 这 两 项 检查 缺 铁 的 方法 极为 灵敏 ， 
联合 使 用 可 检 出 绝 大 多 数 早期 缺 铁 病例 。 当 已 发 生 贫 血 
时 ， 还 应 同 其 他 低 色素 贫血 相 鉴别 。 因 为 其 他 原因 造成 
的 血红 蛋白 合成 障碍 也 可 造成 低 色素 贫血 ， 如 地 中 海 贫 
血 铁 粒 幼 红细胞 贫血 ` 铝 中 毒 等 。 鉴 别 的 要 点 是 ， 要 肯 
定 缺 铁 状态 的 存在 。 除 血清 铁 蛋白 和 细胞 内 游离 原 中 呆 
两 项 测验 外 ,常用 的 检查 缺 铁 方法 还 有 ( 按 灵 敏 性 排列 )， 
总 铁 结合 力 和 血清 铁 。 但 要 注意 ， 当 缺 铁 性 贫血 合并 慢 
性 感染 、 肝 肾 疾 病 或 恶性 肿瘤 时 , 因 组 织 释 放 的 血清 铁 蛋 
白 增多 ,其 测定 值 可 正常 或 增高 ， 这 时 为 了 解 储 铁 情况 ， 
仍 需 检查 骨 德 可 染 铁 。 在 寻找 致 病因 素 时 ,应 时 时 想到 失 
血 的 可 能 性 。 在 成 年 妇女 ， 多 产 或 月 经 过 多 而 又 未 及 时 
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补充 铁 质 是 造成 缺 铁 的 重要 原因 。 在 成 年 男子 ， 各 种 原 
因 导致 的 骨 肠 道 失血 是 常见 致 病因 子 。 

治疗 缺 铁 性 贫血 除 补充 铁 剂 外 ,应 注意 纠正 病因 。 
一 般 首选 口服 铁 剂 ,常用 制剂 为 硫酸 低 铁 ， 每 0.18 含 元 
素 铁 36.8mg. 口 服 低 铁 肠 道 可 吸收 25%。 铁 剂 易 引 起 胃 
肠 道 反应 ,剂量 不 宜 过 大 , 且 最 好 在 和 餐 后 或 餐 中 服用 ， 以 
免 空腹 时 刺激 骨 肠 。 若 口服 不 能 耐 受 或 因 肠 道 疾 病 吸收 
不 良 时 ,可 用 注射 铁 , 常 用 制剂 为 右 旋 糖 丁 铁 。 若 诊断 无 
误 且 按时 用 药 ,治疗 后 5~12 天 网 织 红细胞 增多 ,一 周 后 
血红 蛋白 开始 上 升 ,4 一 5 周 时 接近 正常 ,第 8 周 时 达 正 党 
水 平 ， 血 红 蛋 白 正常 后 不 宜 立 即 停 药 ， 应 继续 口服 铁 剂 
2 一 4 月 以 补足 储存 铁 , 否则 容易 复发 。 铁 剂 治疗 三 周 后 
若 无 反 应 ， 则 应 检查 诊断 是 否 正确 ? 胃 肠 道 有 无 吸收 障 
碍 ?有 无 活动 性 出 血 ? 是 否 合并 有 其 他 生 血 因素 (如 叶酸 、 
维生素 Bl) 的 缺乏 或 其 他 慢性 疾病 。 

预防 应 注意 食品 配伍 ， 应 增加 动物 性 食品 和 富 合 
维生素 C 的 水 果 等 。 对 儿童 .青少年 .育龄 期 妇女 及 定期 
献血 者 都 应 予以 预防 性 铁 剂 治疗 。 足 月 新 生 儿 生长 所 需 
铁 来 源 于 本 身 储备 及 母乳 ， 母 乳 含 铁 丰 富 (0.5mg/L) 且 
易 吸收 ,早期 应 强调 母乳 哺 养 。4 个 月 后 , 婴儿 本 身 储备 
铁 已 明显 减少 ,母乳 供 铁 已 不 数 需 要 ,应 添加 食物 ， 可 考 
卡 给 予 铁 强化 饮食 ,持续 1~3 年 。 孕 妇 于 妊娠 后 期 半 应 
常规 补充 铁 剂 。 献 血 者 每 献血 500ml 应 补充 铁 剂 1 个 月 。 

( 汪 月 增 ) 
queyang 
缺 毛 〈hypoxia) 。 由 于 氧 的 供给 不 足 或 体内 氧 的 
代谢 过 程 障碍 ,人 体内 产生 的 一 系列 病理 变化 , 重 者 可 危 
及 生命 。 

所 由 大 气 供给 ,经 肺泡 吸入 后 ,通过 肺泡 瞪 毛 细 血 管 
进入 血液 ,由 血液 中 的 血红 蛋白 携带 ,运送 到 体内 各 个 组 
织 ， 被 组 织 细胞 吸收 氧 利 用 。 在 供给 和 利用 氧 的 整个 复 
杂 过 程 中 ,任何 一 个 环节 出 现 故障 均 可 导致 缺 气 .例如 高 
空 和 高 山上 空气 稍 薄 ,和 氧 分 压 降低 ,航空 员 及 登山 者 可 发 
生 因 缺 氧 所 致 的 “航空 病 "和 “高 山 病 " 肺 部 炎症 和 水 
肿 ,使 气体 交换 发 和 障碍， 可 导致 缺 氧 而 引起 呼吸 衰竭 
由 于 溶血 和 贫血 ,血液 中 血红 蛋白 破坏 或 数量 减少 ,可 产 
生 低 氧 血 症 ;细胞 受到 某 些 毒 物 (如 氰 化 物 ) 的 作用 ,对 氧 
的 利用 发 生 障碍 , 便 产 生 缺 乞 或 内 容 息 。 

缺 氧 时 ,人 体内 可 产生 一 系列 变化 ,包括 早期 的 代 偿 
性 反应 。 表 现 为 呼吸 ,心跳 加 快 、 心 搏 增强 。 与 此 同时 ， 


体 表 和 内 脏 的 血管 收 比 ,血压 升 高 ， 脑 和 冠状 动脉 扩张 ， 
贮存 在 脾脏 等 处 的 血液 进入 血循环 ,使 循环 血 量 增加 ,以 
保证 脑 和 心脏 的 血液 供应 。 

缺 氧 时 ,全 身 各 组 织 器 官 都 可 产生 一 定 的 异常 改变 ， 
但 以 中 枢 神 经 系统 的 改变 出 现 最 早 ， 最 明显 。 脑 血 流量 
占 心 输出 量 的 15% , 耗 氧 量 为 总 耗 氧 量 的 23% ， 较 人 体 
平均 耗 氧 量 高 10 一 12 倍 。 尤 以 大 脑 皮质 和 小 脑 灰 质 耗 气 
最 多 .一 般 说 来 ,血液 供应 越 多 、 耗 氧 越 多 的 组 织 细胞 ,对 
氧 的 依赖 性 就 越 大 ， 对 缺 氧 也 就 越 敏感 。 脑 细胞 在 完全 
缺 氧 后 , 1 一 2 分 钟 就 可 产生 水 肿 。 严 重 的 脑 缺 所 和 脑 水 
肿 可 导致 神经 细胞 和 神经 纤维 的 变性 和 坏死 。 

空气 中 氧 稀薄 会 造成 不 同 程度 的 缺 氧 ( 见 表 )。 缺 毛 
的 救治 ,关键 在 于 去 除 造成 缺 氧 的 原因 和 防治 脑 水 肿 。 立 
即 给 予 氧气 吸入 。 严 重 的 单纯 性 缺 氧 可 采用 高 压气 治疗 。 
心跳 呼吸 停止 时 应 尽快 地 使 之 复苏 。 给 予 碱 性 药物 ， 防 
止 酸 中 毒 。 给 予 激素 和 利尿 脱水 药物 ,消除 脑 水 种。 静脉 
注入 细胞 色素 C 三 磷酸 腺 苷 、 大 量 维生素 C 等 脑 细胞 营 
养 物 质 。 缺 氧 昏 迷 时 间 久 者 ， 还 要 应 用 抗生素 防止 并 发 
感染 ， 注 意 水 和 电解 质 平衡 ， 保 持 充足 的 热量 和 营养 供 
应 。 缺 氧 严重 ,抢救 延误 昏迷 时 间 过 久 者 ， 可 发 生 脑 的 
永久 性 损害 ,产生 去 大 脑 皮质 状态 , 瘫 疾 或 痴呆 。 

( 交 志 注 ) 

quebon 
省 斑 (freckle) 。 常见 的 色素 性 皮肤 病 。 常 染色 体 
显 性 遗传 ,女性 多 见 。 皮 损 为 褐色 小 斑点 ,分 布 于 面 、 鼻 、 
颈 、 启 、 上 背 和 手背 等 积 露 部 位 的 皮肤 。 无 自觉 症状 。 夏 
天 日 栖 后 皮疹 变 得 明显 ， 色 加 深 。 冬 季 颜 色 变 浅 而 不 明 
显 。 一 般 于 3~5 岁 开始 发 病 ,但 随 年 龄 增长 ， 皮 损 可 能 
减轻 。 皮 损 不 会 恶变 。 病 理 改变 是 表皮 基底 细胞 内 黑 素 
增加 ， 黑 素 细胞 的 绝对 数目 并 未 增加 ， 但 这 些 细胞 体积 
大 , 树 突 分 枝 多 ,里 面 充满 各 期 黑 素 小 体 , 多 巴 反 应 (在 多 
巴 氧化 酶 的 作用 下 细胞 内 的 多 巴 被 氧化 成 黑色 素 ) 呈 强 
阳性 ， 这 说 明 黑 素 细胞 的 功能 非常 活跃 。 本 病 应 与 雀斑 
样 疙 (又 名 黑子 ) 相 鉴别 。 汰 斑 样 疙 色 较 深 , 为 褐色 或 黑 褐 
色 小 点 , 稍 高 出 皮肤 表面 ,散在 皮肤 任何 部 位 。 幼 年 发 病 ， 
渐渐 增多 , 受 日 光照 射 后 ， 色 素 不 增加 ,病理 改变 除 表皮 
细胞 内 黑 素 增加 外 , 黑 素 细胞 数目 增加 ， 但 散在 不 成 团 。 
雀斑 一 般 不 需要 治疗 。 患 者 应 注意 避免 日 晒 , 外 涂 防 王 制 
剂 。 小 心 涂 用 剥脱 剂 或 用 冷冻 .激光 等 疗法 , 均 有 暂时 的 
疗效 。 ( 沈 丽 玉 ) 


不 同 程度 缺 氧 的 主要 表现 


氧 分 压 


氧 浓度 
《 常 压 时 ,%) | (mmHg) 


主 要 表现 


14~16 100~200 


呼吸 加 深 加 快 ， 脉 捕 增 速 、 加 强 ， 血 压 升 高 ， 层 体 肌肉 协调 动作 稍 差 


lo~14 


70~100“ 疲乏 无 力 ,精神 不 集中 ,反应 迟钝 ,思维 素 乱 


6~10 45~70 


头 量 , 头 痛 , 恶 心 , 哎 吐 、 意 识 辜 腕 , 禁 绀 


程度 
让 
2 
3 
4 


6 以 下 45 以 下 
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心音 低 钝 , 脉 拷 微 弱 , 血 压 下 降 , 呼 吸 浅 快 , 抽 注 ,瞳孔 散 大 ,继而 心跳 呼吸 停止 ,死亡 


